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To:

From: ERE ERE CRE NOT hel)

Sent: Wed 3/31/2021 3:47:43 PM

Subject: FW: Niet mobiele Neurlogische patienten intregreren in NMTW traject.

Received: Wed 3/31/2021 3:47:44 PM

@rivm.nl]

van: [5] EXE] ERE or. >
Verzonden:

penser
31 maart 2021 16:04

Aan: @rivm.fiz; BRE
25120

: @rivm.nl>

CC:
Sl

< @rivm.nl>

Wren RE: Niet mobiele Neurlogische patienten intregreren in NMTW traject.

Urgentie: Hoog

Dank voor je e-mail. Ik heb deze gisterenavond niet gezien en heb vandaag aaneensluitend in overleggen gezeten
dus vandaar nu mijn reactie.

Hieronder een samenvatting van de punten uit de mails van mij, [RE en jou die jij verder kan communiceren met

de ziekenhuizen. Zojuist heb ik gebeld om te valideren dat er geen andere ontwikkelingen zijn in dit traject
en dit bleek gelukkig niet het geval (Lion jou kon ik niet bereiken).

« Patiént meldt zich af bij het ziekenhuis (1 van de 7) voor vaccinatie in het ziekenhuis en meldt zich aan voor

thuisvaccinatie door huisarts;
* Ziekenhuis stuurt huisarts een bericht (voor alle aangemelde patiénten), dat deze patiént in aanmerking
komt voor thuisvaccinatie door de huisarts;
« Huisarts nodigt zelf de patiént uit, conform strategie behorend bij de groep niet-mobiele thuiswonende

ouderen;
« Binnen de groep niet-mobiele thuiswonende ouderen wordt er van oud naar jong geprikt.

Hopende je hierbij voldoende te hebben geinformeerd - ik bel je na mijn overleg nog even,

Groeten,

5.1.2e

ven: IE IE HE uma

Verzonden

li
30 maart 2021 20:53

Aan: 1. rivm.nl>;
EES

1. @rivm.nl>

rivm.nl>; ERE] BRFEY < . @rivm.nl>

Onderwerp: Niet mobiele Neurlogische patienten intregreren in NMTW traject.

Urgentie: Hoog

Hi All,

Wat kan/mag/moet ik naar de ziekenhuizen communiceren?

Ben een beetje het overzicht kwijt

In mijn optiek:
¢ Patiént meldt bij het ziekenhuis (1 van de 7) zich af voor vaccinatie in het ziekenhuis en meldt zich aan voor

thuisvaccinatie door huisarts

e Ziekenhuis stuurt huisarts een bericht (voor alle aangemelde patiénten), dat deze patiént in aanmerking
komt voor een thuisvaccinatie door de huisarts

« Huisarts nodigt zelf de patiént uit, conform strategie behorend bij campagne. meegenomen in de groep niet-

mobiele thuiswonende ouderen, die door de huisarts aan huis zullen worden gevaccineerd

Graag de bevestiging op bovenstaande.

Gr Lo ie
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Ps. Het kan zijn dat de neurologische patiént wel in staat is om naar de huisarts te komen, maar niet instaat is om

een reis van 1,5-2 uur te maken naar het ziekenhuis.

Verzonden: dinsdag 30 maart 2021 14:46

cc: RE A ove. ERIE ERIE SEI>
Onderwerp: RE: Leeftijd doelgroep NMTW 75+? Graag advies

Zie onder in rood.

Verzonden: dinsdag 30 maart 2021 09:07

Goedemaorgen

Lukt het jou om hier vandaag een blik op te werpen? Dan kan ik het hierna naar ER doorsturen.

Groet,

Verzonden: maandag 29 maart 2021 12:58

Aan: (EE) (EE (ES EXE)ENEDovr. >
Onderwerp: RE: Leeftijd doelgroep NMTW 75+? Graag advies

Er is mij gevraagd om beknopt de uitgangspunten voor niet-mobiele neurologische patiénten op te stellen.

Ben jij het eens met onderstaande:

1. Neurologen identificeren patiénten en communiceren hierover met huisarts van patiént; Nu staat hierover in

de LHV communicatie:

5.1.2 Concept
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5.1.2i Concept

van: [I JECEETco ivon.o >
Verzonden: maandag 29 maart 2021 10:26

aan: BRIBE) rivm.nl>
Onderwerp: FW: Leeftijd doelgroep NMTW 75+? Graag advies

Ter informatie. Hier heb ik nog geen reactie op gehad. Zoals ik in de dagafsluiting aangaf communiceren we nu alle

NMTW van oud naar jong.

@rivm.nl>

SO

Onderwerp: Leeftijd doelgroep NMTW 75+? Graag advies

Sprak zojuist FEY over de leeftijdsgrens voor vaccinatie. Gister werd gecommuniceerd dat de minister een Go gaf
op start vaccineren met AstraZeneca bij niet-mobiele thuiswonenden van 75 jaar en ouder. We hoopten eigenlijk op

alle NMTW, ongeacht leeftijd. Redenen:

« Het is maar een kleine groep mensen per praktijk
« Het communiceert heel duidelijk= “alle niet-mobiele patiénten in uw praktijk”
+ Daar valt dan meteen ook de groep niet-mobiele patiénten met neurologische aandoeningen en

ademhalingsproblemen onder (waar in principe geen leeftijdsgrens aan vast hing).
¢ Alle NMTW mensen zijn kwetsbaar

BEE b= greer ik dat die 75 geen keiharde grens is, maar vooral ook bedoeld is om voor de 65-plussers niet

voor te gaan lopen op het traject van de GGD. Anders ontstaat er een soort incentive om niet mobiel te zijn.

Met LHV en NHG afgesproken dat de huisarts bepaald wie niet-mobiel is. Het initiatief voor thuisvaccinatie ligt
daarmee dus niet bij de patiént, maar bij de huisarts.

Als we toch de 75 moeten hanteren, is het wel logisch om de huisarts meteen te laten bestellen voor alle NMTW,

aangevuld met mensen uit de reeds bestaande doelgroepen, zodat ze wel in een keer de vaccins voor deze

doelgroep ontvangen. Ook omdat de leveringen AZ sowieso per 110 doses gaan en NMTW per praktijk heel veel

lager ligt JEKERvond dit ook logisch.

Nu brengt me dit bij het volgende issue: hoe communiceer je hier duidelijk over aan huisartsen? [fF roeq

me om jullie hier in te betrekken.

Het bericht wordt dan dus iets als (dus nog niet in deze exacte bewoording):

Voor praktijken die nog vaccin hebben liggen omdat ze al bezig zijn met de bestaande doelgroep:
* Heeft u nog vaccins over, na het vaccineren van de eerste doelgroep, vaccineer dan ook uw NMTW patiénten
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die al een uitnodiging hebben gehad van de GGD, maar niet in staat waren, ook niet met ondersteuning, om

naar de GGD-vaccinatielocatie toe te gaan. Eind maart hebben mensen van 75 jaar en ouder een uitnodiging

gehad. Vaccineer daarnaast alle niet mobiele mensen in uw praktijk van 65 jaar en jonger waarvan u inschat

dat ze niet naar een vaccinatielocatie toe kunnen door inmobiliteit (bedlegerig). Zodra ook de mensen van 66-

75 jaar zijn uitgenodigd door de GGD, kunt u ook de niet-mobiele patiénten uit deze leeftijdsgroep aan huis

vaccineren. Heeft u geen vaccin meer over, neem ze dan mee in de volgende vaccinatieronde met

AstraZeneca.

Voor praktijken die nog vaccins gaan ontvangen of bestellen:

* Bestel ook vaccins voor al uw NMTW patiénten. Start met vaccineren van NMTW die al een uitnodiging
hebben gehad van de GGD, maar niet in staat waren, ook niet met ondersteuning, om naar de GGD-

vaccinatielocatie toe te gaan. Eind maart hebben mensen van 75 jaar en ouder een uitnodiging gehad.
Vaccineer daarnaast alle niet mobiele mensen in uw praktijk van 65 jaar en jonger waarvan u inschat dat ze

niet naar een vaccinatielocatie toe kunnen door inmobiliteit (bedlegerig). Zodra ook de mensen van 66-75 jaar

zijn uitgenodigd door de GGD, kunt u cok de niet-mobiele patiénten uit deze |leeftijdsgroep aan huis

vaccineren.

Onder deze mail zie je ook een mail van die hier ook mee worstelt voor het bericht in de NHG-

praktijkhandleiding.

Je ziet al, dit maakt het communiceren hierover complex. Maandag moeten de berichten hierover eruit. Graag jullie
advies hierin.

Met vriendelijke groet,

RIVM Centrum voor Bevolkingsonderzoek (PB 49) | Postbus 1 | 3720 BA Bilthoven

T: +31 (0) | Kamer: [JEEEI www.rivm.ni

aanwezig:

rivm.n>; EKER SER IERIE rivm.nl>

Onderwerp: immobiel

Hieronder de tekst uit de praktijkhandleiding zoals ik het wil publiceren, mijn vraag is mag dit vandaag al. Maar

belangrijker de boodschap wordt:

Als je aan de beurt bent (dus uitgenodigd door de GGD) en je bent immobiel komt de huisarts met vaccin als

hij/zij dit voorradig heeft.

Dus alleen als je aan de beurt bent en niet voordringen zoals van Rossum
*

De huisartsen snappen dan echt

wel dat die onvermijdelijke immobiele alvast wel geprikt kan worden.

Vorogestelde tekst handleiding:

De gezondheidsraad adviseerde 8 maart het AstraZeneca-vaccin ook in te zetten voor mensen van 65 jaar en

ouder. Op 23 maart heeft de demissionair minister dit advies overgenomen. Dit maakt het AstraZeneca-vaccin

geschikt voor vaccinatie aan huis. Tot de doelgroep behoren: de ouderen die al een uitnodiging van de GGD

ontvingen voor COVID-19-vaccinatie maar ook met maximale ondersteuning in verband met immobiliteit, niet
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in staat zijn naar de vaccinatielocatie te reizen. Eind maart betreft dit de groep thuiswonende immobiele

ouderen van 75 jaar en ouder en de immobiele mensen van 64 jaar en jonger.

Groet,

Praktijk, Kwaliteit en Innovatie
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-— Dit Bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bestemd. Indien u niet de geadresseerde bent of dit bericht abusievelijk aan

u is toegezonden, wordt u verzocht dat aan de afzender te melden en het bericht te verwijderen. Het Nederlands Huisartsen

Genootschap aanvaardt geen aansprakelijkheid voor schade, van welke aard ook, die verband houdt met risico's verbonden aan

het elektronisch verzenden van berichten. This message may contain information that is not intended for you. If you are not the

addressee or if this message was sent to you by mistake, you are requested to inform the sender and delete the message. The

Dutch College of General Practitioners accepts no liability for damage of any kind resulting from the risks inherent in the electronic

transmission of messages.


