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Subject: RE: Nieuwsbericht, QenA's en outline communicatie Fase 3

Received: Thur 3/18/2021 12:05:43 PM

Dit is inderdaad het verschil tussen fase 3 en code zwart maar dat gaan we niet in het nieuwsbericht zetten. Is veel te

ingewikkeld en specifiek.
Door de NVIC en de FMS zijn er vragen gesteld over fase 3 beleidskader en fase 3 of code zwart in hun IC plan. Dat gaan we

specifiek aan hen uitleggen in een brief maar dat moet niet uitgelegd gaan worden in een nieuwsbericht voor het algemene
publiek.
Ik zou het helemaal niet benoemen, dat er dan krantenkop
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Onderwerp: RE: Nieuwsbericht, QenA's en outline communicatie Fase 3

Hi,

Ik zou het verschil tussen fase 3 en code zwart als volgt uitleggen:

Wat is het verschil tussen ‘code zwart’ en ‘fase 3 pandemie’?

+ Het tijdelijk beleidskader “kwaliteit en continuiteit van zorg in fase 3 van de pandemie” ziet op de zorg in de volle

breedte in alle sectoren (care en cure). Het treedt in werking als er landelijk geen opschalingsmogelijkheden meer zijn.
+ Code zwart staat beschreven in het draaiboek 'Triage op basis van niet-medische overwegingen voor IC-opname ten

tijde van fase 3 in de COVID-19 pandemie'. Dit is een sectoraal plan en heeft alleen betrekking op de IC-zorg in de

ziekenhuizen. Dit draaiboek beschrijft de criteria die toegepast moeten worden in ziekenhuizen om op basis van niet-

medische overwegingen een keuze te kunnen maken welke patiént als eerste in aanmerking komt voor opname op de

IC, indien er onvoldoende plek is.

e¢ Het draaiboek van de IC's is één van de sectorale plannen die hangen onder de werkingssfeer van het tijdelijk
beleidskader fase 3.

nog aanvullingen?

Groet,
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Verzonden: donderdag 18 maart 2021 09:39
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Onderwerp: RE: Nieuwsbericht, QenA's en outline communicatie Fase 3

Goedemorgen|JEXEZM heel fijn als je verschil code zwart en fase 3 kan aangeven. Is ook voor het communicatieplan van groot

belang. Dankje wel alvast.

Hartelijke groeten,

Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport

Directie Communicatie

www.rijksoverheid.nl
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Verzonden: donderdag 18 maart 2021 09:22
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Onderwerp: RE: Nieuwsbericht, QenA's en outline communicatie Fase 3

Ik heb je wijzigingen overgenomen. Wat je opmerkingen betreft, bestuurlijk besluit is wat |JEfEERwil communiceren (ipv
politiek) en qua voorbeelden hebben we die vooralsnog alleen van ziekenhuizen gekregen. Ik hoor het graag als jullie andere
voorbeelden hebben.

Ik zoek dus nog een zin die het verschil tussen fase-3 en code zwart duidelijk maakt.

Groet,
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Onderwerp: RE: Nieuwsbericht, QenA's en outline communicatie Fase 3

a: 20
Bedankt voor het delen van de voorbereidende stukken. Zie bijgevoegd mijn aanvullingen/correcties bij het concept
nieuwsbericht. Ik hoor het graag als je daar nog vragen of opmerkingen bij hebt.
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De concept outline voor de communicatieacties klopt naar mijn idee niet. Hierin mist met name het zorgbrede karakter van

beleidskader fase 3. Waarom bv. alleen afstemmen met NVZ en FMS? Daar heb je weinig aan als er bv geen ambulances meer

kunnen rijden. Afhankelijk van waar de zorg begint met vastlopen, zal met die sector als eerste worden afgestemd. We hebben

nu nog geen enkel idee waar dit zou kunnen zijn. Verder vind ik het sowieso geen goed idee als er alleen met dokters wordt

afgestemd. Verpleegkundigen werken ook in alle zorgsectoren en die zou je dus standaard op je lijstje moeten hebben.

De Q&A's zijn wat mij betreft prima. Het lijstje voorbeelden zegt alleen iets over de ziekenhuiszorg. Dat is in dit geval dus niet

bruikbaar.

Groet,
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