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Doel voor deze vergadering
Informeren over de laatste stand van zaken

We hopen over een aantal punten duidelijkheid te geven.

Belangrijke open punten XL

-

Afstemming operationele & medische verantwoordelijkheid
- Planning van implementatie en opschaling per locatie

Beleidsmatig:
- Spoor 2 kamerbrief — beleidsmatig - testen door werkgevers niet

vanuit OGZ budget
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PCR testcapaciteit vergroten - Sneltesten komen hier bovenop

GGD PCR afnamecapaciteit, excl.

klinische diagnostiek (000 afnames)
’
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Samenkomst van 3 initiatieven - XL locaties

VWS heeft 3 opdrachten gegeven die samenkomen in XL locaties:

1. GGD-GHOR - Uitvoeren van de PCR roadmap, inclusief landelijke teststraten

2. GGD Amsterdam —> realisatie testpaviljoen & pop-up labs

3. VNO-NCW => Creéren Antigeen test-capaciteit

De 3 initiatieven zullen, in onderlinge afstemming, starten met een aantal XL locaties in te richten.

Per locatie zal worden bekeken welk van de 3 initiatieven bij die locatie aansluiten.

Daarnaast zullen de initiatieven ook onafhankelijk van elkaar locaties inrichten. Zoals het creéren van

een fijnmazig netwerk voor afname antigeen testen

Verder wordt gekeken naar de mogelijkheid van slim combineren van innovaties, bijvoorbeeld invoeren

breathomix als voorportaal bij testraten

NEDERLAND
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Gezamenlijke vitgangspunten van de initiatieven

» Landelijke teststrategie is leidend voor alle partijen

» Huidige beleid - “testen met klachten” is start, totdat er genoeg capaciteit
is om asymptomatisch te testen (BCO & Coronamelder)

» Alleen gevalideerde & betrouwbare testen worden ingezet

» De uitslag van de test (positief en negatief) komt in CoronIT

» In samenwerking met de betrokken regio

» De partijen werken zoveel mogelijk vanuit complementariteit

» LCT is leidend in codérdinatie van alle betrokken partijen, inclusief

verdeling van schaarse middelen
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Doel van XL-testlocaties | bijdragen aan de uitbreiding van testcapaciteit
om aan de stijgende testvraag te voldoen

Testvraag stijgt door vitbreiding COVID en verbreden Uitbreiden van de testcapaciteit door het inrichten van 10

testbeleid naar asymptomatisch testen XL-teststraten met een breed testporifolio van sneltesten

Forecast RIV -20 Oct- 1 Martiniplaza Groningen
Locaties niet Shserdaum

definitief openen eerste
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2 Paviljoen Zuid Oost

locaties medio

a november
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3 Amsterdam RAI
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4 Luchthaven Schiphol
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2 5 Jaarbeurs Utrecht

90000 ar

6 Broodfabriek Haaglanden
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220ct begin Nov begin Dec begin Jan begin Feb begin Maart
i Rotterdam The Hague Airport

=— gemiddelde testvraag symptomatisch testen + verpleegh.

= == pjek scenario testvraag symptomatisch testen + verpleegh. 8 Ahoy Rotterdam
— gem, Testvraag + Asymptomatisch (CoronaMelder + BCQ)

9 Te bepalen locatie Eindhoven

»  Vraag is gestegen ten opzicht van forecast RIVM van april
door hogere COVID incidentie 10 Te bepalen locatie Arnhem / Nijmegen

*  Qck door de gewenste verbreding van beleid naar

asymptomatisch testen zal de vraag naar testen stijgen
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Fase 1: 65% van de bevolking kan binnen 30

minuten naar één van de 10 locaties rijden

‘Catchment’ gebied van sneltestlocaties’

Dichtheid bevolking

[HEN
Laag€4— Hoog

@ Testlocatie

1. Obv 20 minuten ritijd afstand

Note: Rijafstand inclusief verkeersomstandigheden

Source: CBS; MB Research; McKinsey

10.9 miljoen
inwoners binnen 30 minuten

metde auto

Rijafstand Percentage bevolking
in ‘catchment’ gebied

20 min 43%

30 min 65%

45 min 86%

60 min 95%

McKinsey & Company 7
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Vraag en aanbod in de regio | Uitrol van fase 2 — landelijke dekking van

sneltesten -> mogelijke uitrol asymptomatisch testen

Bij verbreding testbeleid naar asymptomatisch testen

noodzakelijk om testcapaciteit vit te breiden

Forecast RIVM -20 Oct-
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220 begin Now begin Dec begin Jan begin Feb

= gemiddelde testvraag symptomatisch testen + verpleegh.

= = piek scenario testvraag symptomatisch testen + verpleegh.

gem. Testvraag + Asymptomatisch (CoronaMelder + BCO)

ame
a

.

begin Maart

Bepalen of en welke aanvullende testlocaties ingezet
kunnen worden voor asymptomatisch testen

Analyse naar landelijke dekking:
wanneer bereiken we een landelijk dekkend systeem

op basis van rijafstand van 60 -> 45 -> 30 minuten

Aanvullende locaties

Mogelijk selecteren van aanvullende sneltestlocaties

Fasering van uitrol

Met regio's gezamenlijk fasering opstellen voor uitrol

asymptomatisch testen
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Voorlopige vitgangspunten XL-teststraten | in afwachting van OMT-advies

en beleid VWS
)

Algemene uitgangspunten
= Maximale benutting van sneltesten om zo de gemiddelde doorlooptijden te verkorten. Aangezien voor PCR, LAMP en

antigeen een vergelijkbare afname nodig is zullen we deze inrichten naar beschikbaarheid van festen.

= Eris geen keuzemenu voor de burger. Er wordt centraal een testafspraak gemaakt, burgers weten niet welke test ze krijgen
= Uitdaging: burgers weten waar de sneltesten verkrijgbaar en zullen vragen naar die specifieke locatie.
=  Onderstaande testen zijn in aanvulling op de bestaande PCR capaciteit en PCR is in eerste instantie altijd onderdeel van

de XL-teststraten

Antigeen LAMP

«= Positieve uitslag
« Start BCO

+ Posifieve vitslag
Test positief —>|

Start BCO
Test positief —>

Test negatief —>{ + Negatieve uitslag Test negatief —>{ «+ Negatieve uvitslag

5.1.2i Procespositie Staat
+ Zorgpersoneel kan met antigeen
worden getest om snel een uvitslag te

geven. Dit moet worden opgevolgd
met PCR bij negatieve uitslag. De
medewerker (onder voorwaarde) kan

wel aan het werk.
+ Asymptomatisch testen nog niet

gevalideerd
+ Potentie antigeen ook in toekomstig

finmazig netwerk (spoor 2 en 3).

|Ideale methode: befrouwbaar en snel

Bij beperkte beschikbaarheid: in eerste

instantie voor prioritaire beroepen
Minder personeelsintensief dan

antigeen voor verkriigen uvitslag.
Start met inzet op XL-locaties waarvoor

een lokaal lab eigenaarschap neemt

(incl. personeel)
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Verkenning verantwoordelijkheid XL - locaties| regio is in de lead waar ze

dat wensen en kunnen, hoe kunnen we dit gezamenlijk organiseren?

Uitrol en implementatie Operationele verantwoordelijkheid Medische verantwoordelijkheid

= Projectteam voor uitrol en opschaal
brengen testlocatie

= Regios in de lead waar ze dat wensen

en kunnen

» Trilat van GGD/GHOR, VNO-NCW en

Project Amsterdam kan indien gewenst
de vitrol van XL-teststraten op een

aantal domeinen ondersteunen

bijvoorbeeld:

Operatie van de testlocatie na

overdracht van projectteam
Denk aan administratie, beveiliging,
verkeer

= Verantwoordelik voor de afname en het

testen op de gehele locatie

= Voor dlle tests die op die locatie worden

gedaan (m.u.v. LAMP, het uitvoeren van

deze test valt onder

verantwoordelijkheid van het betrokken

lab)

Opbouw locatie

Werven van personeel

Processen inregelen

Inregelen testketen (met LCDK en LCH)

Opleiden van personeel

Geschiktheid CoronlT voor sneltesten

Wie zou deze rol op zich moeten nemen?

1. Regionale GGD?

2. Externe parti?
3. Anders, namelijk?

Wie zou deze rol op zich moeten nemen?

1. Regionale GGD

2. Externe partije
3. Anders, namelijke

AZ eT £5 1-1 MAVZ=T 6d 3 11 (= go [We] od{=X RAR-Tod =To Lo [([oI \Z=T4 (CTs W=Tg Wo][o TT o Te [WAVY( [=Yo MW eTol {[Yoo[-] 3)
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Personeel en opleiden | ondersteunen van de regio’s door landelijk te

ondersteunen, samenwerken in invullen behoefte en opleiden

Centraal landelijk inzicht behoefte aan personeel per functie van XL-locaties in de

verschillende fases van opschaling

Invullen behoefte samen met de regio de behoefte van de XL-locatie(s) invullen.

Bekijken wat regionaal zelf wil en kan invullen en wat landelijk ingevuld moet worden

Werven ondersteunen van de regio door landelijk de werving te organiseren

Opleiden in lijn met het opschalingsplan en bijbehorende fasering. Centraal faciliteren

van e-learning, praktijkiraining zal regionaal op locatie moeten gebeuren

Personeelsinzet en -opleiding op een XL locatie bij voorkeur door 1 leverende parti] (waarschinlijk in fransitie model); in te regelen o.b.v. voldoende

totaal beschikbaarheid (trilat, regio's) van afname-, ondersteunend- en antigeen ‘lab’ personeel van alle 10 locaties fezamen

"
Vo.)
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Projectorganisatie | per XL-locatie een projectteam met regionale
projectleider voor de uitrol van de testlocatie

Wie

Activiteiten

Per locatie is of wordt een project feam

samengesteld

Per locatie wordt of is een projectleider
aangesteld

Onder regie van regionale GGD

Afvaardiging vanuit verschillende

initiatieven bijv. YNO-NCW en Paviljoen
Amsterdam

Indien mogelijk vanuit de regionale GGD-

organisatie
Wanneer het vanuit de regio niet lukt een

projectleider aan te stellen kan hier, in

overleg, cenfraal in worden ondersteund

TI gt

Opschalingsplan per locatie met volumes

en mix van testen

Definiéren van snelle maar haalbare

mijlpalen
Bouw en uitrol XL-testlocatie

Aanspreekpunt voor de XL-testlocatie

Monitoring van voortgang

Rapporteren over voortgang naar

stuurgroep

NEDERLAND
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Projectorganisatie| één projectleider per locatie die het lokale team

aanstuurt, lokale contacten onderhoudt en rapporteert aan de trilat

RY(T1T]{e] (eI RIED

Openbaar
<=> DPG'en <=>

bestuur

Werkgroep
°'2¢

[id (eo) [Yet [SY[e [1 Projectleider [J(o]{=Yod fo [{o1=To]

[elefol [> locatie 2 [elelo}i [-N)

Prcieciiacn
Icodtie 1 Projectteam locatie 2

Diclesiiage
locatie N

Trilat locatiecodrdinator + Trilaf locatiecoérdinator Trilat locatiecodrdinator

HR + HR HR

Logistiek + Logistiek Logistiek
Safety + Safety «Safety

Medical + Medical + Medical

Locatie + locate Locatie

IT es IT IT

NEDERLAND
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Aanzet invulling projectleidersrol | per regio/locatie een regionale
projectleider voor de uitrol van de testlocatie(s)

Invulting niet
GGD regio Locatie Regio GGD Project leider definjtieg A TISokDUN Yoni projective

RAI (3)
Amsterdam r

Zuid-Oost

Ahoy
Rotterdam

RTHA

Utrecht Jaarbeurs

Haaglanden Broodfabriek, ... (2)

Brabant-Zuid Oost ntb

Gelderland-Zvid/Midden ntb

Kennemerland Schiphol

Groningen Martiniplaza

Ja/5/08

NEDERLAND



Vervolgstappen

Vervolgstappen

1 Locatieteams inrichten en starten

2 Start met uitrol van XL-locaties en afstemmen fasering

3 Overweging over aanvullende locaties voor sneltesten (fase 2)

4 Aanpassingen in systeem (CoronlT), opschaling en toeleiding

5 Creeren landelijk beeld personeelsbehoefte start met werven en

opleiden

6 Scenarios voor verantwoordelikheid op XL-testlocaties uitwerken

Vervolgstap voor regio

Bevestiging contactpersonen en

invulling team — deze week

Tijdslijn tot start vanuit de regio
en opschalingsplan

Trilat neemt contact op met

bewuste regio’s

Inzicht in wat de regio zelf kan

invullen qua personeel
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Aanzet projectorganisatie per locatie

i

«+ Link tussen locaal project en rGGD

leider Link tussen locaal project en landelike XL project organisatie
(werkgroep)

Overall inregelen locatie ter handover naar operationele fase /
Trilat Locatie leider

[elole](e]Iplefel Ra)

[ | |

Werving 3 Materiaal Verkeer Bekwaaomheid Vergunning Inregelen

Opleiden 3 PBM Beveiliging Medische Contracting Troubleshooting
Inwerken Sheltesten ARBO aanwezigheid host locatie Communicatie

Roosteren Qverig Borging kwaliteit Catering middelen

VYervoer Connectie naar Facilitair

PCR lab personeel
Infrastructuur 2

1) Uitvraag naar DPG'en: bij voorkeur in te vullen door r GGD

2) Aanspreekpunt voor projectleider richting landelijk trilat XL project

3) Indien niet vanuit landelijk of vanuit regio

NEDERLAND


