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To: 1 ) IEEE @minvws ni];IESEDESEDNN)ESET @ min vws ni];
JA. @jeugdzorgen.com

Cc: ) minvws.nl]
From: )

Sent: Fri 10/2/2020 10:33:27 PM

Subject: RE: verslag afstemmingsoverleg electieve zorg Bowi 021020

Received: Fri 10/2/2020 10:33:29 PM

Even ter aanvulling, er is geen enkele beslissing genomen, veiligheidssituatie moet leidend zijn. De vraag is hoe we dit doen

en wie beslist.

Het overleg van afgelopen woensdag was al veel eerder gepland, werd opeens onderbroken doordat de webex tijd van ZVK
over was. Het eerste overleg van vandaag was een vervolg op die van woensdag. De visiterende specialisten is een al

rijdende trein met veel tevredenheid van de artsen, mensen hoeven daardoor soms niet van het eiland af.

Het tweede overleg was op initiatief van Statia, daar hebben ze zelf een task force opgeroepen.

Wat betreft visiterende specialisten: dat moeten dezelfde zijn als die ook teleconsulten en behandeling doen, staat als éen

van de punten in het uitgangspunten dat ik eerder stuurde.

Jammer dat je vandaag niet bij het interne vooroverleg kon aanschuiven. Ik heb het idee dat we op de goede weg zitten en

een door allen gedragen benadering kunnen opstellen.

Verzonden met BlackBerry Work

(www.blackberry.com)

van: INCRETIEN)BEEEC0 ninvvis 01>
Datum: vrijdag 02 okt. 2020 6:06 PM

Onderwerp: RE: verslag afstemmingsoverleg electieve zorg Bowi 021020

Thanks, maar ik heb nog wel wat vragen:

1. Ik begrijp nog steeds niet waarom we niet eerst onze eigen afweging maken? Waarom al meteen met iedereen erbij. Ik

vind dat de verkeerde volgorde.
2. We hadden eerst moeten uitzoeken hoe het zit op SXM. We weten dat er echt te weinig wordt getest. Situatie is zeer

waarschijnlijk erger dan het op papier eruit ziet.

3. Kijk je naar bevolkingsomvang staat Curacao er nog steeds veel beter voor. Ik heb ook meer vertrouwen
1

en zijn
mensen dan hoe Covid op SXM wordt aangepakt. Hebben jullie ook naar Curagao gekeken? Zo ja, waarom valt Curagao
dan af? Zo nee, waarom niet?

4Zelfde afweging geldt voor Bonaire? Hebben jullie daar naar gekeken?
5. RIVM kan alleen maar een advies geven. Besluit ligt bij ons en dus de verantwoordelijkheid ook.

6. Voor IG] is positie vergelijkbaar als die van RIVM.

7. Om wat voor aantallen gaat het eigenlijk?
8. 1k denk dat we altijd verantwoordelijk zijn.
9.1k hoor niets over de dialyse patiénten. Hoe staat het daar mee?

10. Ben niet overtuigd van nut van visiterende specialisten. Wat kunnen die dan doen? Dit moet je afweging in relatie tot

consulten op afstand. Daar zou ik wel een slag willen maken.

11. Visiteren uit Bonaire en dan verwijzen naar SMMC? Wat is het idee daarbij? Werkt dat? Of toch naar Bonaire?

Fijn dat je weer snel uit de quarantaine kan. Is toch een stuk fijner.
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Goed weekend en ik denk er nog verder over na.

Verzonden met BlackBerry Work

(www.blackberry.com)

van:[IEEBEEN0 invws.ol>
Datum: vrijdag 02 okt. 2020 10:59 PM

Kopie: (@jeugdzorgen.com < jeugdzorgen.com>

Onderwerp: FW: verslag afstemmingsoverleg electieve zorg Bowi 021020

EERem
Ook voor jullie onderstaande mails ter informatie.

We hebben vanmorgen in een intern overles EEN EES IEE OB) en ik) afgesproken dat het belangrijk is om

een goede veiligheidsanalyse te hebben van m.n. St Maarten en het SMMC. We dachten aan het RIVM en IG]?

Hoe zullen we deze contacten de komende tijd stroomlijnen?

Doen we dat via den Haag, of doe ik dat of laten we dit soort punten agenderen in het wekelijkse overleg dat Een
hebben met het RIVM?

Lijkt me wel goed dat we een advies in deze op papier krijgen om mee te wegen bij beslissingen over electieve zorg en

onderzoeken. Zal ik jullie twee aangehaakt houden door verslagjes te sturen van de bijeenkomsten? Of is er al een nieuwe

collega van de curatieve zorg in aankomst om hierbij te assisteren?

We constateerden vanmorgen ook dat er voor onderzoeken die op één dag op en neer kunnen eigenlijk geen alternatief is voor

sxm. Het is anders logistiek niet te organiseren. Overnachtingen vergroten weer het risico van ontsnapping aan de bubbel.

Stel voor dat we de verantwoordelijkheid over de veiligheid zoveel mogelijk bij de lokale overheden laten en het RIVM (1GJ?),
ook het meesturen van een begeleider/bewaker moet vanuit de eilanden geregeld worden. Op deze manier kunnen wij niet de

zwarte Piet toegespeeld krijgen.

Saba en Statia gaan de quarantaine eisen en voorwaarden voor visiterende specialisten zoveel mogelijk stroomlijnen, met zoveel

mogelijk gebruik van tele-consulten.

Goed weekend gewenst vanuit mij quarantaine huisje.....ik mag er woensdag eindelijk uit (na 20 dagen ..!)

Groet

vor:EET
Verzonden: vrijdag 2 oktober 2020 22:38

JIE @sabagov.nl>;IEEE @statiagov.com; 5.1.2e (RERE-EE @ gmail.com)

@gmail.com>

SEI e snc ore- I SCE  5:bahesithcare.org>; IIERER

@zorgverzekeringskantoor.nl>

Onderwerp: FW: verslag afstemmingsoverleg electieve zorg Bowi 021020

Ook voor jullie ter informatie.

Net met Statia afgesproken dat we de overleggen voorlopig op dinsdag om 15.00 doen en op vrijdag om 13.00 en is besloten dat

IEFdc<Inemen namens Statia



952620

Namens VWS/ZVK: en ik

vraag om je bij te praten als hij dat nog niet heeft gedaan

Afstemmen met het RIVM gaan we zoveel mogelijk stroomlijnen met het overleg waa[-!met ze hebben.

Ik zal maandag een agenda opsturen en een opzet voor algemene uitgangspunten electieve zorg.

Goed weekend allen

@sehcf.org>; JER

) JEN @sehct.org>; @zorgverzekeringskantoor.nl>;

@zorgverzekeringskantoor.nl>
@jeugdzorgecn.com

Onderwerp: verslag afstemmingsoverleg electieve zorg Bowi 021020

Beste allen,

Een kort verslagje/beslispunten, indien er nog aanvullingen/verbeteringen zijn, graag even doorgeven.

Komt het iedereen uit om voortaan om 10.00 af te spreken? Dan zijn de meeste VC's met NL afgerond en zou eventueel cok nog

iemand uit den Haag aan kunnen schuiven, helemaal als dadelijk de wintertijd weer in gaat.

Deehnemers: ED EER

Afspraken:

Overleg structuur tussen Saba - Statia - VWS/ZVK over de electieve zorg:

Frequentie, voorlopig 2 x per week, op dinsdag en vrijdag CAEAMN zal een web-ex uitnodiging sturen zodra duidelijk is wie de

deelnemers zijn
Deelnemers:

Saba 5.1.2e

Statia: nog nader te bepalen in de task force Statia

VWS/ZVK: nog te bepalen in overleg Ga EEN en

Afhankelijk van de agendapunten kunnen andere mensen gevraagd worden aan te schuiven

Afstemmen met RIVM

Veel van de besluiten hangen af van de veiligheidsanalyse door deskundigen. Het voorstel is dat [EEERY amen met RIVM met een

advies komt.

EEE stemt dit af met RIVM vie [EEen daarna met |EXER
De intentie is er om er voor te zorgen dat er één, door allen gedragen, aanpak komt.

Voorstel is om de electieve zorg stap voor stap te bekijken:
- eerst de onderzoeken (MRI's/mammografieén, etc.) : wel/niet SMMC, advies RIVM, verantwoordelijkheid lokaal vs

VWS/ZVK,
- daarna behandelingen/tele-consulten/visiterende specialisten met zoveel mogelijk continuiteit van zorg

Hiervoor moet eerst de keten gearganiseerd worden en een ieders rol daarin vast leggen. Ook moeten er afspraken gemaakt
worden over wie/hoe de beslissingen genomen worden en waar de verantwoordelijkheden liggen.

Statia moet intern bespreken of en zo ja on lke voorwaarden er specialisten kunnen komen visiteren. Saba zit al op een

rijdende trein en heeft hiervoor overleg NN fy Zo mogelijk kan Statia op deze rijdende trein springen. Het betreffen

vrije verwijzingen, maar er moet wel een minimaal aantal patiénten zijn voordat er toestemming gegeven wordt om een

specialist uit te vliegen. Op dit moment ligt het minimum op 8 patiénten voor alleen Saba. Op dit moment bekijkt Saba de

mogelijkheid met FM om een uroloog en een KNO arts te laten komen. Er zijn ook al afspraken gemaakt over het gebruik van

telecommunicatie met de specialisten van FM en indien van toepassing het informeren van de behandelende specialist van

SMMC.

Met vriendelijke groet,
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I 5.1.2e

Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport |

Programmadirectie Zorg en Jeugd Caribisch Nederland

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

IEEE TE =BEEc ins. |

Van: 5.1.

Verzonden: vrijd

@sabahealthcare.org>; EET©: chcfore>;
zorgverzekeringskantoor.nl>;

Onderwerp: overleg om 11 uur

Beste allen,

We hebben dadelijk een overleg over de electieve zorg Bowi

Ik stel voor om tijdens het dit overleg eerst de volgende punten te bespreken:

- Overleg structuur tussen Saba - Statia - VWS/ZVK over de electieve zorg: deelnemers/frequentie om er voor te zorgen

dat er één, door allen gedragen, aanpak kan komen
- Voorstel om de electieve zorg stap voor stap te bekijken, eerst de onderzoeken (MRI's/mammografieén, etc.) : wel/niet

SMMC, advies RIVM, verantwoordelijkheid lokaal vs VWS/ZVK, daarna behandelingen/tele-consulten/visiterende specialisten met

zoveel mogelijk continuiteit van zorg
- In een volgend overleg de rest van de electieve zorg te bespreken met allereerst de uitgangspunten
- Rondvraag

Met vriendelijke groet,

| 5.1.2e

Ministerie van _Volksgezondheid, Welzijn en Sport |

Programmadirectie Zorg en Jeugd Caribisch Nederland

Parnassusplein 5 | 2511 VX | Den Haag | Postbus 20350 | 2500 EJ | Den Haag |
ZEEE BEEN = EEE inves. |


