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De stuurgroep Vaccinatie wordt gevraagd kennis te nemen van

ontwikkelingen m.b.t. Mijn.RIVM.nl en vervolgens in te stemmen met

voorgestelde maatregelen. Voorliggende nota is vervolg op versie 0.5 en

versie 1.0 welke op 12 en 19 mei 2021 zijn besproken in de stuurgroep

Covidvaccinatieregistratie.
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Aanleiding

Mijn.RIVM.nl/vaccinaties is op 8 april 2021 live gegaan. Na livegang
hebben een aantal ontwikkelingen plaatsgevonden:

1. Burgers en de FG VWS hebben vragen gesteld over het doel van

het tonen van de BRP-gegevens en het portaal.
2. Tijdens het Kamerdebat in week 18 zijn opmerkingen gemaakt

door de partij BBB die in lijn liggen met de vragen van burgers. De

Minister heeft toegezegd beter en meer te zullen communiceren

over Mijn.RIVM.nl en het gebruik van o.a. BRP-gegevens door

RIVM.

3. In de periode 22 april 2021 tot heden zijn ruim 72.000 AVG-

verzoeken binnen gekomen via e-mails en ingevulde
webformulieren. De verzoeken zijn veroorzaakt door acties op

sociale media.

4. Inmiddels zijn vragen over MijnRIVM.nl van een fact check bureau

dat actief is op sociale media in samenwerking met communicatie

beantwoord. Ook heeft een journalist een artikel in voorbereiding
over het onderwerp, waarover contact is geweest met

woordvoering.

Gevraagd besluit

De Stuurgroep wordt gevraagd akkoord te geven op onderstaande

voorstellen t.a.v. uitgangspunten, privacy, Mijn.RIVM.nl/vaccinaties en

publiekscommunicatie, of desgewenst richting te geven aan andere

maatregelen. Na afloop van besluitvorming wordt COVID-

programmadirectie gevraagd besluit en insteek t.a.v. communicatie af te

stemmen met min. VWS.

Uitgangspunten:
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1. RIVM mag BRP-gegevens verwerken (covidvaccinatie valt onder

RVP, RVP valt onder WPG, WPG geeft de grondslag, bovendien is

er autorisatie gegeven via autorisatiebesluit);
2. RIVM mag vastgestelde set vaccinatiedata verwerken (wat de set

is ligt vast in de DPIA (versie 31 dec 2020);
3. “Inzage geven in vaccinatiedata” en "AVG-rechten geven aan

betrokkenen” uit elkaar houden.

Het voorstel is om de uitgangspunten niette wijzigen, immers:

1. Cliénten die Mijn.RIVM.nl/vaccinaties gebruiken krijgen alléén de

privacyverklaring te zien; vanuit de verklaring wordt er doorgelinkt
naar de webformulieren voor het betreffende wijzigingsverzoek.

2. En vice versa: om “AVG-rechten van betrokkenen” uit te oefenen is

er geen inlog nodig op Mijn.RIVM.nl/vaccinaties.

T.a.v. Mijn.RIVM.nl/vaccinaties:
In Mijn.RIVM.nl/vaccinaties worden twee groepen gegevens getoond, te

weten:

1. BRP-gegevens. Doel: duidelijk maken van wie de vaccinatiedata

zijn. Nu: voornaam/namen, achternaam, geslacht en

geboortedatum. Ervaring met het RVP leert dat niet volstaan kan

worden met minder BRP-gegevens, omdat cliénten zichzelf én

ouders/voogden/bewindvoerders de betreffende persoon moeten

kunnen verifiéren dat de BRP-gegevens en betreffende

vaccinatiedata bij elkaar horen. Indien RIVM van de cliént geen

vaccinatiedata is opgenomen in het landelijk register, worden op

dit moment wel de BRP-gegevens getoond.
2. Vaccinatiedata. Doel: inzage geven in de vaccinatiedata. Dit is een

dienst van RIVM aan de burger die past bij het beleid van de

Rijksoverheid om cliénten regie te geven over eigen data. Alléén

vaccinaties, dus (op dit moment) geen overige data (bijv.

hielprikuitslag). De datavelden die getoond worden zijn:

Vaccinnaam, batchnummer, vaccinatiedatum, fabrikant. De

grondslag voor inzage is veronderstelde toestemming door de

cliént, omdat de cliént om de inzage vraagt. Wie niet om inzage

vraagt, krijgt ook geen vaccinatiedata te zien.

Het voorstel is om:

1. Geen BRP-gegevens te tonen indien van de betreffende cliént geen

vaccinatiedata beschikbaar zijn in het landelijk register. Hiermee

wordt voorkomen dat persoonsgegevens zichtbaar zijn zonder dat

daar een concrete aanleiding voor is (in casu: véérdat iemand

gevaccineerd is en toestemming heeft gegeven om zijn/haar

gegevens te delen). Vanuit privacyperspectief verdient dit de

voorkeur. Wat de inloggers wél zullen (blijven) zien is (rechts
boven in het scherm) hun achternaam, als bevestiging van de

inlogpoging via DigiD. Zie bijlage 1 voor een screen shot van de

wijziging, die - onder voorbehoud - aan het einde van week 21 van

2021 gereleased zou kunnen worden.

2. Het portaal ongewijzigd te laten indien:

a. er wél vaccinatiedata beschikbaar zijn. In dit geval worden

dus zowel vaccinatiedata als BRP-gegevens getoond.
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b. erinzage is gegeven aan Lareb of anderen. In dat geval
wordt de additionele informatie (alleen) getoond in

combinatie met de vaccinatiedata.

T.a.v. privacy (AVG-rechten van betrokkenen):
Identificatie van cliénten die AVG-rechten uitoefenen is noodzakelijk om te

voorkomen dat onbevoegden wijzigingsverzoeken doen op naam van een

cliént. Bij de livegang van het portaal is gekozen voor identificatie van

burgers zoals nu gedaan wordt voor het Rijksvaccinatieprogramma (RVP),
zie DPV_263 Bessluitnota livegang cliéntportaal. (Voor het RVP kan het

RIVM nog geen burgers identificeren m.b.v. DigiD.)

Het voorstel is om:

1. Een impactanalyse te maken van de mogelijkheden om een self

service portal (via MijnRIVM.nl) in te richten voor AVG-verzoeken,

waarbij identificatie van personen plaatsvindt o.b.v. DigiD. Zie use

case in bijlage 2. DigiD is een betrouwbare tool die door de

Rijksoverheid wordt aangeboden voor diensten van de

Rijksoverheid aan burgers. DigiD mag niet het enige

identificatiemiddel/kanaal zijn voor AVG-verzoeken, omdat niet alle

burgers over digitale hulpmiddelen beschikken. Hiermee wordt

bereikt dat (veel) minder handmatig werk hoeft te worden

uitgevoerd op de regiokantoren van DVP. Let op: afhankelijk van

de technische impact en omvang van deze wijziging wordt duidelijk
of zo'n self service portal AVG-verzoeken ook een vruchtbare route

is voor de afhandeling van de huidige ca. 70.000 verzoeken in de

komende twee maanden (zie hieronder).
2. De afhandeling van AVG-verzoeken verder uit te voeren conform

de daarvoor ingerichte procedure, zie DPV_263 Bessluitnota

livegang cliéntportaal. Hieronder volgt een stand van zaken.

Op het moment van schrijven (19/5) zijn er 42.574 AVG verzoeken via

een webformulier binnengekomen. Daarnaast zijn er nog 33.774 mails

met gedeeltelijke verzoeken, vervolg/herhaalberichten en kopieén van ID-

bewijzen. Voor de afhandeling van AVG-verzoeken is een identificatie

verplicht. Verzoeken zullen daarom €én voor één afgehandeld (moeten)
worden.

Alle burgers die op dit moment een verzoek of anders hebben ingediend

zijn op de hoogte gebracht van de verlenging van de termijn van

afhandeling van 1 naar 3 maanden. Voor het afdoen van de verzoeken

geldt dat zodra een (in)compleet verzoek ontvangen is de termijn van een

maand, maximaal te verlengen tot 3 maanden, gaat lopen. Op het

moment dat wij betrokkene melden dat de aanvraag niet compleet is

schort de termijn op tot het moment dat de aanvraag compleet is.

Een uitvraag in de mantel voor het werven van een AVG-team bij DVP-

Zoetermeer loopt. Zodra geworven, kan de athandeling van alle AVG-

verzoeken starten. In totaal wordt een team samengesteld van 18

medewerkers + leidinggevende (deels via mantel en deels aangevuld met

zitten personeel). Doelstelling is om uiterlijk 15 juni 2021 het team

operationeel te hebben.
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In de eerste weken van afhandelen zal bekeken worden hoeveel

verzoeken het team dagelijks af kan handelen. Op basis hiervan kan

gekeken worden of opschaling van het team snel resultaten gaat geven.

Het is van belang om te beseffen dat de AVG-termijn van 3 maanden met

de huidige beoogde werkwijze niet gehaald zal worden. 3 maanden

betekent namelijk dat het grootste deel van de ca. 30.000 verzoeken die

in het eerste weekend zijn binnengekomen uiterlijk 23 juli 2021

afgehandeld moeten zijn.

Op 20 mei 2021 heeft overleg met «- EEE BE
(VWS) plaatsgevonden over de afthandeling van de vele burgerverzoeken.

Als de afhandelingstermijn van drie maanden niet wordt gehaald kan de

burger een ingebrekestelling indienen. RIVM heeft dan twee weken om

het gebrek (het niet tijdig besluiten) te herstellen. Indien dat niet gebeurt
kan een dwangsom worden opgelegd. Van belang is dat wij ons proces er

op in richten dat ingebrekestellingen direct worden opgepakt om binnen

twee weken het verzoek af te handelen. De aanvraag is immers compleet.
Daarmee wordt voorkomen dat we grote dwangsommen opgelegd krijgen.

Ook is gesproken over manieren om de termijn van afhandeling te

verkorten. Buiten systeemtechnische oplossingen (a la de self service

omgeving AVG-rechten, zie bijlage 3) zijn er tot op heden geen

mogelijkheden gevonden. Het verwijderen van de gegevens véérdat het

RIVM een kopie ID heeft ontvangen kan mogelijk tot een versnelling in

het proces leiden, maar het verzoek kan pas formeel afgehandeld worden

als het ID gecontroleerd en gekoppeld is aan de aanvraag. Voordeel kan

van deze werkwijze is dat burgers het gevoel hebben dat hun aanvraag is

afgehandeld (zij zullen bijvoorbeeld geen uitnodigingen voor vaccinatie

meer ontvangen) en niet (dagelijks) (herhaal)verzoeken blijven indienen.

VWS realiseert zich dat we met een bijzondere situatie te maken hebben

welke nog niet eerder is voorgekomen. Zij adviseert in de toekomst DigiD
in te zetten zodat burgers zich niet met een kopie ID hoeven te

identificeren (zie bijlage 3).

Het is belangrijk om vast te stellen wat de wenselijkheid en/of

mogelijkheden voor het organiseren van (meer) hulp en/of escalatie zijn.
De stuurgroep Vaccinatie wordt gevraagd hierover mee te denken.

T.a.v. Publiekscommunicatie:

Gezien de voorgestelde functionele wijzigingen van MijnRIVM.nl wordt

(door communicatie RIVM) een drietal scenario’s voor de communicatie

geschetst. DVP heeft communicatie verzocht om deze mogelijkheden, nog

voor dat bekend werd dat de Minister wil dat er betere uitleg komt over

het gebruik van gegevens t.b.v. vaccineren. VWS heeft aangegeven

betrokken te willen zijn bij keuzes over de communicatie van wijzigingen
aan MijnRIVM.nl en een voorkeur te hebben voor optie (a), wat in

tegenspraak lijkt met hetgeen de Minister in de Kamer beloofd heeft.
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Opties (combinaties mogelijk):

a. Geen publiekscommunicatie over de voorgestelde wijziging

en/of algemene communicatie over MijnRIVM.nl

b. Algemeen bericht over mijn.rivm.nl (zie concept in bijlage 2)

De aanvankelijke insteek van de communicatie, zoals ook door minister

toegezegd. Een algemeen bericht dat burgers informeert over het bestaan

en de functionaliteit van mijn.rivm.nl. Hiermee is het RIVM transparant
over MijnRIVM.nl en de rechten die burgers hebben.

In dit scenario is het bericht voor nu afdoende, maar kunnen na de

voorgenomen wijziging vragen volgen. Hieruit volgt eventueel een tweede

bericht na het aanpassen van MijnRIVM.nl.

b. Bericht waarin ook de wijziging wordt aangekondigd

Hierbij wordt een alinea toegevoegd aan het bestaande bericht waarin

kort wordt verwezen naar de ontstane onduidelijkheid door het tonen van

de BRP-gegevens. Om dit in de toekomst te voorkomen past het RIVM

mijn.rivm.nl aan. Vanaf een nader te bepalen datum in 2021 zijn enkel

gegevens zichtbaar van mensen die gevaccineerd zijn én toestemming
hebben gegeven voor registratie.

Hiermee laten we zien dat er iets gespeeld heeft, maar ook dat het RIVM

het signaal serieus neemt en er iets aan doet.

c. Bericht waar iets gezegd wordt over de (langere) doorlooptijd
van een reactie

d.

Het toevoegen van een alinea over de doorloop tijd van de afhandeling
van aanvragen tot verwijdering. Het toevoegen van deze procesinformatie
in het bericht kan leiden tot veel vragen over het waarom van de lange

doorlooptijd. Deze informatie kan ook elders op de website gepubliceerd
worden en staat cok in de reeds vanuit het RIVM verstuurde e-mails aan

verzoekers over uitstel van behandeling. Via beide opties is RIVM

transparant over de langere doorlooptijd zonder er extra aandacht op te

vestigen.

Het risico in alle scenario’s blijft dat het RIVM en VWS/de minister vragen

vanuit de media en/of kamer krijgen over het hoe en het waarom, alsook

de proportionaliteit van het tonen van de BRP-gegevens in de eerste

plaats. Voorbereiding op deze vragen is dan ook een belangrijk onderdeel

van de communicatie.

De stuurgroep vaccinatie wordt gevraagd een afweging te maken. RIVM

Communicatie en DVP/programma CIMS hebben een voorkeur voor een

combinatie tussen de opties A + B.

Eventuele extra te overwegen acties:
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1. Ingezonden artikel in dagbladen
—-

aanleiding?
2. Communicatie vanuit VWS, bijv. in Kamerbrief?

3. Opstellen woordvoeringslijn en/of Q&A t.b.v. mediavragen
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Bijlage 1: Screen shot voorgenomen wijziging MijnRIVM.nl

Burger zonder vaccinatiegegevens:

Vaccinatiegegevens scherm

MIARIVM - vaccinaties

Erin oem ainaues priced. privacy

Inzage dossier

wan, Gebruikte afkortingen

Vaccinatiegegevens scherm printbaar

Mijn vaccinaties

Mijn vaccinaties

Erin geen vacdinas

Die arts of GGD die uPeeft gevaccineend kan u pak meet informatie geven over uw vaceinatie.

DISCLAIMER.

Ditis geen vaccine

Gebruikte afkortingen
SARS-CaV-2 Coronavirus
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Inzage dossier pagina
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om

finserangs Engin

Inzage dossier

Li VAECINaTiEEeEevens Jin SKE vertrouwelijk, Een2
medische reden voor is.

ES1EEN IGE Low EEZEVens alleen inien als daar een

Vaccinatieplanning

Privacy
Overzicht inzage dossier

Bedi! r welke extern 2orgverlener informatie cur uw dossier

Inzaga dossier

Verwarker Medewerker Ranvrager Cent get

Soort Medisch Inheudeliic Informatie verstrekt E-mail

Infarmatieveraask (RP) per

Inzage dossier pagina printbaar

simstituut vaor Vollgezandhaid
Milieu

ie van Vblkegerondheid,
Weizijnen Spore

Uw
i

zijn strike
ijk.

Een zorgverlener mag uwgegevens alleen inzien als daar een medische reden voor is.

Overzicht inzage dossier

Bekijk hier

i i

uw dossier heeft ontvangen.

Varwarkar Medewerker Aanvrager Chignt zelf

Soortinformatiaverzoek Ontvangen vaccinatiepapieren Informatie verstrektper Schriftelik

DISCLAIMER

Dit is een vaccinaziedossiervan het RIVM. De gegevens die hierin staan zijn verstrekt door de zorgverlener {GGD, huisarts of ziekenhuis). U heeft hiervoor toestemming
gegeven. Less meer over uw glstratie or uw privery:

s/w fm al

/covi 1 8-vaccinotiesorivacy 7

Burger met vaccinatiegegevens:

Vaccinatiegegevens scherm
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MijnRIVM - vaccinaties

rERR

Persoonsgegevens

Voormaim Geboortedtum

Tost 13-12-1063

Achtemnam Gestacht Vaccinatieplanning
Cp Cypress | Man

Privacy

Mijn vaccinaties
Inzage dossier

SARS-Call-2 Lv3za 03-12-2020 Medora Gebruikte afkortingen
S8S.COV2  Covpnavinig

Dit cueraicht is gaan oifides! varcinatiebewis. Ul kunt het Sus niet gabesken als bens van vaccinatie.

Het overzihE 1ooRE de in‘armate die Net FVM Van iw 20 Everlenss, na verlsende [oasiem ming van uw ket,

U heeft nog geen vaccinstie cntvanger.

t het RIVM te deen,

Missehien heeftu zich eerder laten uitscuifvenuit de resist
2 geldigheid van de

i i

WrE3gn antweard 35a A ver

coransectinaties.

Dearts a
i

over uw vaceinatie,

Vaccinatiegegevens scherm printbaar

merbg

a

Mijn vaccinaties

Persoonsgegevens

Voorraam Geboortedatum

Test 13-12-1863

f— Genet

apres ph

Mijn vaccinaties

Bezig ret laden van vaccinatie gegevens.

De setsof GGD
di

ecineerd bon u ook meet infor

DISCLAIMER

Dit geen veccinstistewils.

Gebruikte afkortingen
SARS-CoV-2  Corananinus
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MijnRIVM - vaccinaties

Inzage dossier

Unevaccinatiegegevens on stiikt vertrouwelijk. Een zargveriener mag uw gegevens dlleen ingen als dear 220

meds reden voor is,

Co i
Vaccinztieplanning

Overzicht inzage dossier
Privacy

Bekilk hier wetke externa zorgveriener informatie over bw dessier heeft ontvangen,

Inzage dossier

Verwerker Medewerher Banwrager Clin zelf

Soert Medichichaudelik  Informateverstrakt Email

Informatieverzosi q per

Inzage dossier pagina printbaar

Mille

rae Rokopmasel,
Sparc

PRN lcarra worlsgrondhad

Inzage dossier

Uwvaccinatiegezevensin strist vertrouwaliik, Len zarzverlener maz uw segevens slleen inzien als daar een medische reden voor is,

Persoonsgegevens

Voernasm Geoordatum

Test 15-12-1863

Geslacht

an

Overzichtinzage dossier

i grenentr

informatie

over uwdemier

Verwerker Medewerker Aanveager Clint zeit

Socrtinformatieverzoek Medisch Inhoudelik (AVP) Informatie verstrekt per E-mail

DISCLAIMER

Ditis nen cinafiedessiarvan hat RIVM, Dr gagevensdie Nierin sta: jn werstrok door de argveriener (GGD, huisarts of ziekenhuic), U eof: Fienaoes toestemming
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Bijlage 3: Use Case self service verwerking AVG-rechten

Doel

Het doel van de “self service” is om de mogelijkheid te geven aan

betrokkenen om zelf de AVG-rechten uit te voeren. Dus AVG-rechten

uitvoeren zonder tussenkomst van personen bij RIVM. Self service is een

aanvulling op de RIVM-procedure voor AVG-rechten en NIET in plaats van.

Het automatiseren van AVG-rechten levert veel tijdwinst op in de

uitvoerende processen in de DVP-regio’s en maakt het proces ook minder

foutgevoelig. De AGV-rechten zijn:
1. Recht op inzage. Buiten scope van de self service. Dit recht is

reeds gegeven via mijn.rivm.nl/vaccinaties;
Recht op rectificatie/ wijziging van gegevens;

Recht op vergetelheid;
Recht van bezwaar;
Recht op beperking van de verwerking;
Afzien van deelname aan coronavaccinatie.vind

mM

Voorwaarden

1. Unieke identificatie van de client met DigiD of eHerkenning.
2. Webformulieren die gemakkelijk te vinden zijn door de cliénten.

Vervolgstappen:
1. Compliance-analyse (mag dit?).
2. Verkenning welke partijen binnen de Rijksoverheid hier al ervaring

mee hebben en wat de lessen zijn.
3. Recht op bezwaar heroverwegen®.
4. Herontwerp van de webformulieren, z.d.d.:

a. Per dataveld nieuwe inhoud door de cliént kan worden

ingevoerd;
b. Het webformulier kan worden “ondertekend/ bevestigd” met

DigiD;
c. Het webformulier wordt verstuurd naar RIVM;
d. Het webformulier wordt (beveiligd) wordt gearchiveerd

t.b.v. audits.

5. Indien het formulier met DigiD is “ondertekend/ bevestigd”:
a. Automatische verwerking van de wijziging. Dit is een

change die zorgvuldig moet worden voorbereid!

6. Indien het formulier NIET met DidiD is “ondertekend/ bevestigd”:
a. Verwerking conform RIVM-procedure.

7. Uitgebreid gebruikersonderzoek om zeker te stellen dat de

webformulieren voor de gehele doelgroep leesbaar, begrijpbaar en

invulbaar zijn;
8. Belasting op de technische componenten in de gehele keten

inschatten en componenten daar op dimensioneren;
9. DPIA aanpassen;

10. Informatiebeveilingsmaatregelen aanpassen;

11. Ketentest, performancetest, gebruikerstest, acceptatietest, besluit

livegang, livegang, beheer.

!
VKA geeft aan dat “recht van bezwaar” niet van toepassing is.
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