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To: 5.1.2e IEEE @minvws.nl]
)From: 5.1 5.1.2e

Sent: Fri 10/23/2020 4:43:44 PM

Subject: GGD en de cijfers

Received: Fri 10/23/2020 4:43:44 PM

EE
GGD zegt het in hun reactie op de stukken wat softspoken, maar zij staan dus niet achter de gebruikte getallen in de

Teststrategie blijkt bij navraag.

In de plaat en in de brief maken we onderscheid tussen streefcijfers en doelstelling. Eén ding kan ik voorspellen: die nuance

gaan Kamer en media heel snel vergeten. Elk getal, zo leert de ervaring van de afgelopen maanden, gaat een eigen leven leiden.

Ik denk dat we onszelf en de minister een groot plezier doen door hem getallen te laten gebruiken die stabiel en comfortabel

a
presentaties gisteren heb ik nog even wat nagebeld over de aantallen. [IIEEEEIM,

gesproken.

Conclusie: er zit een groot gat tussen wat zeker en onzeker is. Daar moeten we wat mee in de Kamerbrief en in de plaat. Mijn
advies is om te gaan zitten op 130.000 voor spoor 1, en bij spoor 2 op voor januari de 100.000 te schrappen.

Zie onderstaand mijn overwegingen.

Spoor 1:

Wij noemen nu: 150-170.000K in januari.

Daarvan is 100.000 testen zeker. Ook GGD bevestigt dit (=roadmap). Lichte twijfel over PCR-labcapaciteit ivm pooling maar de

pijplijn lijkt voldoende gevuld.

33K extra antigentesten beschouwt als zeker, ze streven naar 66K. GGD acht dit niet zeker omdat ze in dezelfde vijver
vissen qua personeel voor de XL-lokaties (Randstad) = wel of niet meetellen? Advies:

LAMP: 10K-60K zeker of niet? GGD zegt: testafname capaciteit komt niet extra erbij, maar is in plaats van. Bovendien: geen

rekening gehouden in de roadmap met extra personele inzet bovenop 100K, plus concurrentie met VNO-initiatief. Ik check dit

nog bij IEKEZN.

eNose: onzeker, nog niet gevalideerd. Als gevalideerd, draagt het sterk bij. Geen getal aan te plakken. Advies:niet meetellen.

Spoor 2:

We noemen nu: 10-50K in december, 50-100K in januari.

Ik begrijp van dat dit bedoeld was als een schatting van wat werkgevers zouden gaan doen (glazen bol). Hij adviseert: je
kunt een getal noemen, maar neem er als minister geen verantwoordelijkheid voor. Het is immers aan werkgevers zelf.

Tegenwerping is dat de minister sneltesten wil inkopen voor dat spoor. Achterliggende gedachte daarbij is mogelijk de vrees

voor schaarste op landsniveau (?) en het willen veiligstellen voor cruciale sectoren.

Ik zou me dan comfortabel voelen bij de formulering dat we geen inzicht hebben in hoeveel werkgevers zelf zullen laten

uitvoeren, maar dat wij ons voorbereiden op de centrale inkoop van voldoende sneltesten om >50K in januari uit te kunnen

voeren in dit spoor. Onzekerheid benoemen dat initiatief uit de sectoren moet komen.

NB Deze ruimte hebben we verwacht ik met de nu ingekochte aantallen sneltesten (4mlin per maand t/m januari = 264K/dag)
NB ook hier geldt de restrictie dat als er geen personeel is, er ook geen testen kunnen worden afgenomen.

Groet

minvws.nl

+31

EEEEDce minvws.n|
+31



957709

van:[NECNEXEC@ minvws.ni> Namens [ECKE NN
Verzonden: vrijdag 23 oktober 2020 08:58

aan: EERIE) SEE oir. >;IEE)SEE c invws.ni>
Onderwerp: FW: VERTROUWELIJK: Concepten testbeleid minister

Op verzoek van stuur ik jullie de reactie van GGD-GHOR toe.

Met vriendelijke groet,

ETsieMinisterie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport | Programmadirectie Covid-

Parnassusplein 5 | 2511 VX | Den Haag | Postbus 20350 | 2500 EJ | Den Haag |

*oc[IEEEDN IEE
= 5.1.2e @minvws.nl | www.rijksoverheid.nl |

minvws.nl>

Onderwerp: FW: VERTROUWELIJK: Concepten testheleid minister

Dank voor het op voorhand delen met ons. Hierbij zoals gevraagd enkele punten van feedback waarvan wij denken dat ze van

belang zijn.

Algemeen

¢ Het is van belang om goed te definieren welke doelgroep, welke test wel of niet krijgt, met welke prioriteit.

¢ Pas wanneer bekend is wanneer welke test beschikbaar komt en in welke hoeveelheid, kan er een realistisch aantal

geschat worden voor december en verder. Aan elke test zitten verschillende aantallen (opgeleid) personeel en andere

uitvoeringsvraagstukken.

e¢ het schema roept veel onduidelijkheid op, zeker zonder de tekst ernaast.

Spoor 1

e Zijn deze getallen inclusief of exclusief Klinische Diagnostiek?

e In december zou worden gestart met asymptomatisch testen BCO & Coronamelder app. Gezien de grafiek zoals vandaag

besproken in het LCT moet dit weloverwogen en gefaseerd worden besloten en ingevoerd, om tekorten aan testcapaciteit

vs vraag te vermijden. Ook hechten wij aan het OMT-advies hierover

¢ De ca. 170.000 testen in januari zijn hoog. De uitdaging zal hierbij zitten in de uitvoering en menskracht voor het uitvoeren

van al deze (snel)testen inclusief de bemensing van de “antigeen uitslagen” fabriek.

e¢ De invoering van Blaas-testen is essentieel voor Spoorl en de beschikbare capaciteit hiervan moet in dit spoor worden
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ingezet. Dit geeft potentieel een enorme ontlasting op de personeelshehoefte.

e Daarnaast zal de inzet van LAMP vermoedelijk en wenselijk alleen plaats kunnen vinden in spoor 1 (prioritair).

Spoor 2

eo Wij zijn blij met de medische randvoorwaarden en ICT punten

We zien dat Zorg als prio-groep wordt genoemd. Omdat het hier gaat over antigeen moet door OMT/RIVM bepaald

worden of dit wenselijk is gezien de vals negatieven. Hetzelfde geldt voor het inzetten van antigeen bij uitbraken van

zorginstellingen.

Het is van belang dat de minister van VWS (uiteraard in overleg met andere ministeries) de centrale regie houdt over de te

maken keuzes in het kader van de verantwoordelijk voor de bestrijding van de A-ziekte.

Spoor 3

e In afwachting van meer informatie omtrent welke test, etc.

Fijne dag en hopelijk een rustig weekend gewenst!

Met

SEEf°
van: SEER) EEE© x invvs.ol> Namens[ERED

Verzonden: donderdag 22 oktober 2020 12:33

Aan:
S128 JERE oc2chor ni; <BB@ggdghor.ni>

Onderwerp: VERTROUWELIJK: COncepten testbeleid minister

Zoals beloofd hierbij het stuk.

Groet,


