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Sent: Wed 3/25/2020 10:49:52 AM

Subject: FW: Betreft COVID 19 Alliantie, handreiking

Received: Wed 3/25/2020 10:49:55 AM

COVID-19 Data platform v2.1.docx

AH PHARMO Datanetwerk en beschikbare variabelen september 2019.pdf

2020 Uitvoeringsplan BSIiN 20.03.091 - Alleen-lezen - Alleen-lezen.pdf

Alles - naar omstandigheden - oke?

Zoals je waarsch van gehoord hebt, had hij een verzoek gekregen vanuit ‘NHGdoc” omdat deze organisatie
huisartsendata had die wellicht interessant zou zijn voor RIVM tav covid-19. Ik heb op verzoek van [BE contact

gehad met NHGdoc. Toevalli i

RE
=r ik gister een gesprek met EE EKER NEEECER =n Pharmo. Dit

werd georganiseerd door BEY (BDR). De aanleiding was eigenlijk om vernieuwde afspraken te maken voor

samenwerking tussen Pharmo en RIVM, maar al gauw ging het ook hier over hetzelfde plan als waar NHGdoc het

over had.

Als ik het goed begrijp willen ze een soort dataplatform starten waar o.a. wij (RIVM) dan onderzoeksvragen mee

kunnen beantwoorden. Dit is tenminste wat ik zou willen begrijpen en dit zou ook heel zinvol kunnen zijn. Echter,
het wordt allemaal heel complex gebracht, het is niet duidelijk wat ze van ons verwachten (ze hebben het over

koppelen aan onze data?), wat mag (AVG) en wat deze commerciéle bedrijven ‘eraan’ over willen houden (ze
moeten toch geld verdienen?). Voor [Een mij was het allemaal behoorlijk vaag (data voor actie?). Daarom ons

idee om het aan jou voor te leggen *. Misschien iets om (maandag?) in de staf te bespreken?

Gro

=)
Ss,

rom: IEE BEE roi

Sent: woensdag 25 maart 2020 09:00

2

@rivm.nl>

@ medworg.nl>

Subject: Betreft COVID 19 Alliantie, handreiking

Hoi INEKEEE

Bijgesloten het a) het voorlopige COVID-19 plan. Uiteraard moet een en ander nog beter uitgewerkt worden, dus graag nog even

onder de pet houden. We vinden het nuttig en noodzakelijk dat de in het conceptplan voorgestelde (onderzoeks)activiteiten onder

codrdinatie van een publieke partijen zouden vallen (jullie?).

IK stuur je separaat ook een overzicht van de beschikbare data, zoals afgesproken. Er zijn meer data beschikbaar, maar dat is nu

even niet relevant. lk heb een derde document bijgevoegd; een uitvoeringvoorstel waar we in Amsterdam mee bezig zijn en dat

jullie wellicht inzicht geeft hoe een en ander zou kunnen werken maar.

Kun jullie me laten weten of en op welke wijze we met het RIVM een en ander zouden kunnen oppakken ?

Met vriendelijke groet,
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