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Voortgang juli 2020: Breder stuk sequencen t.b.v.

achtergrondinfo en clusters door IDS &

ErasmusMC en andere laboratoria inclusief

afspraken over publicaties

333 Zodra advies van OMT openbaar is gemaakt,
delen met RT-deelnemers

340 Resultaten van het validatietraject van

antigeentesten in de teststraten presenteren in

het RT en daarna beoordelen of antigeentesten op

grote schaal aangeschaft moeten worden als

toepassing voor de diagnostiek in de teststraten

(nov 2020)

5.1.2i OMT

6/10 tevens implementatie plan voor alle

verschillende testen. Laatste is belegd bij VWS.

Elie] va)

348 Antwoord formuleren op de vraag:

eo Watis de aanvullende waarde van CT waarde

van de PCR testen?

e Wat betekent het hebben van antistoffen bij
inclusie in BCO? (toch isolatie/quarantaine? )

Communiceren via (lab)inf@ct t.z.t.



349 Meer info beschikbaar stellen voor GGD’en m.b.t.

effectiviteit van maatregelen zoals mondkapjes
openbare ruimte en scholen. Geen OMT advies

maar wanneer maatregel wordt ingezet om te

voorkomen dat het middel erger is dan de kwaal.

(harm reduction).

5.1.21 OMT

LCHV betrekken voor goed gebruik

mond/neuskapjes en communicatie materiaal

voor rijksoverheid.nl eventueel vitbreiden met

goede instructies. (alsje het gebruikt gebruik het

dan goed).

350 A/B N.a.v. inschalingsoverleg met VWS, alle regio’s
nu in hoogste risico maximale opschaling. Er

wordt waarschijnlijk categorie toegevoegd—>
zeer ernstig (boven de 250; en 20 IC en 120

ziekenhuisopnames, onder voorbehoud

mogelijk ook aan de onderkant 30/100000

ipv 50/100000). Voorlopig pas weer overleg
indien afschaling van toepassing is.

Voor de afschaling moet goede set

indicatoren aanwezig zijn.

35 N.a.v. terugkoppeling recente vragenlijst

Gedragsunit:
Bezoek thuis

e Hoge naleving max aantal bezoekers thuis;
maar...

e Laag percentage wast handen voordat ze op

bezoek gaan / bij aankomst
e Ook met klachten gaan mensen op bezoek

(mensen vertrouwenfamilie/vrienden virus-vrij
onterecht)

e  Afstand houden bij bezoek is lastig
Thuisblijven & testen

e Bij klachten gaan meeste mensen wel naar

buiten, minderheid laat zich testen

e Bij positieve test wel binnen blijven
Welbevinden

e Zorgen & eenzaamheid nemen weer toe /

mentaal welbevinden onder druk (vooral bij
jongeren)

e Gezond eten lijkt elke keer iets toe te nemen

(nog check)
e Bewegen nog niet op oude niveau van voor de

pandemie

Opmerkingen:
e Resultaten ronde 7 memo voor OMT wordt

gedeeld per email

e Data openvragen mogelijk nog analyseren
In volgende ronde waaromvraag expliciet
meenemen Waarom laatje je niet testen (bij
klachten); waarom blijftje niet thuis bij
klachten.

352 Aanpassen meldingscriteria (wat is een patiént) zo

snel mogelijk als er duidelijkheid is over alle testen

dit dan aankondigen in een (lab)inf@ct. (Vragen
komen nu al binnen bij GGD'en) Afstemmen met
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hierbuiten moet wel maar kan later.

353 l.v.m. vele vragen uit de praktijk uitspraak bij
serieel in quarantaine. Formuleren/beleid over de

bescherming van een recente patiént indien hij
weer onderwerp van BCO is. Eerst formuleren

voor gezonde persoon later ook voor VVT en

immuun gecompromitteerden. Literatuuren

beleid van CDC/ECDC/WHO betrekken.

20/10 voortgang in RT.
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