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From:

Sent: Fri 11/20/2020 1:04:04 PM

Subject: RE: Deadline as vrijdag. Final comments on draft COVID-19 case definition

Received: Fri 11/20/2020 1:04:05 PM

Hoi

De CT scan is niet specifiek — volgens mij wordt de CT voor opgenomen patienten gebruikt; als er een sterm

vermoeden is op COVID-19 en de PCR is negatief maar de CT geeft CORAD score hoog dan wordt er rekening

gehouden met COVID en aanvullende diagnostiek ingezet (PCR of eventueel serologie afhankelijk van situatie)
Zie FMS

https://www.demedischspecialist.nl/sites/default/files/handreiking %20diagnostiek bij%20verdenking COVID%20-

19.pdf
Daarom volgens mij possible en niet probable (maar geen halszaak)

Tabel 1. Interpretatie uitkomsten PCR, serologie en CT bij patiénten met verdenking op COVID-19

1°PCR | CTscan Alternatieve | 2° PCR’ en evt serologie™ Conclusie

diagnose

positief Niet nodig Niet nodig COVID-19 aangetoond
negatief | CO-RADS 1 ja/nee Niet nodig Geen aanwijzingen voor COVID-19

|negatief | CO-RADS 2-3 | ja Niet nodig Geen aanwijzingen voor COVID-19

|negatief | CO-RADS 2-3 | nee Indien (beide) negatief™” Geen aanwijzingen voor COVID-19

|negatief | CO-RADS 2-3 | nee Indien een van-/beide positief COVID-19 aangetoond

|negatief | CO-RADS4-5 | ja Indien (beide) negatief""" Geen aanwijzingen voor COVID-19

|negatief |CO-RADS 4-5 | ja Indien een van-/beide positief COVID-19 aangetoond

|negatief | CO-RADS 4-5 | nee Indien (beide) negatief MDO voor definitieve interpretatie

|negatief | CO-RADS4-5 | nee Indien een van-/beide positief COVID-19 aangetoond
“bij voorkeur een dieper afgenomen materiaal
**

bij immuuncompetente patiénten en bij voorkeur afnemen >4-7 dagen na de 1° ziektedag. Bij

immuungecompromiteerde patiénten kan serologie misleidend zijn en PCR is leidend.,

""Definitieve interpretatie van een negatieve serologie is pas mogelijk bij >14 dagen na 1° ziektedag.

Groet

From:IERECNINEAE o rivin.ni>
Sent: vrijdag 20 november 2020 10:36

@rivm.nl>;

@rivm.nl>; < @rivm.nl>

Subject: RE: Deadline as vrijdag. Final comments on draft COVID-19 case definition

HoilllEEEZEl, cens met je toevoeging

Wat betreft de vragen: in beide gevallen is er wat voor te zeggen om het possible cases te maken, omdat er nu

geen testtekorten meer zijn. Als differentiatie nodig is, dan is mijn vookeur om bij vraag 2 van een possible case te

spreken en bij vraag 3 van een probable case omdat een CT een zeer herkenbaar beeld geeft, zo heb ik onthouden

van de eerste golf.
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Sent: donderdag 19 november 2020 21:31

To: @rivm.nl>; @rivm.nl>;

@rivm.nl>; @rivm.nl>; < rivm.nl>

Subject: RE: Deadline as vrijdag. Final comments on draft COVID-19 case definition

Prima, dank je!

Sent: donderdag 19 november 2020 19:45

To: @rivm.nl>;

Drivm.nl>;

Subject: RE: Deadline as vrijdag. Final comments on draft COVID-19 case definition

Hoi,

Dit is wat ik verzameld heb. ledereen eens? Moeten we niet toevoegen bij Ag test: detection of SARS-CoV-2 antigen with approved test

[IE

Dear all,

The comments from RIVM:

1. Confirmed case in the Netherlands:

Any person meeting the first laboratory criterion (detection of SARS-CoV-2 nucleic acid) or second laboratory criterion (detection of SARS-CoV-2

antigen)

Questions:

2. persons who are coughing with other aetiology: still a probable case?

3. why is imaging without lab a probable case and not a possible case?

vanERENIEEETl© - cdc. curopa.cu>
Datum: 18 november 2020 om 17:20:42 CET
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@who.int'

who.int>,

[:

Onderwerp: To the OCPs and NFPs for Action: Final comments on draft COVID-19 case definition

Dear National Focal Points for Viral Respiratory Diseases,

Dear Operational Contact Points for influenza & COVID-19,

Cc: National Coordinators

Cc: National Focal Points Microbiology
Cc: National Focal Points Surveillance

We would like to thank all of you who commented on the recent technical document on rapid antigen tests and the case definition

draft. We have made some significant changes to the case definition based on your feedback, and therefore would like to share the

draft again with you for a last round of comments.

Please send us any feedback by Friday 20 November end of business. We apologise for the short deadline, but as you will surely

agree we need to finalise urgently.

Many thanks for your continued collaboration,

Kind regards,

ECDC COVID-19 team

European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC)
Gustav 111:s boulevard 40, 169 /3 Solna, Sweden

e C Phone +46 (0)8 58 60 10 00 / Fax +46 (0)8 58 60 10 01

| © Eee www.ecdc.europa.eu
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If you are not the intended recipient of this message, you are hereby kindly requested, to, consecutively, refrain from

disclosing its content to any third party, delete it, and inform its sender of the erroneous transmittal.


