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Nota registratie 1-prik beleid (DPV_269)

nota

Inleiding

Per 2 april 2021 is het 1-prik beleid ingegaan waarbij in het geval van een
doorgemaakte COVID-19 infectie de afgelopen zes maanden één
vaccinatie volstaat. Er is gekozen voor een snelle invoering om onnodig
medisch handelen te voorkomen, waarbij eenduidige registratie nog niet is
gerealiseerd.

In de stuurgroep Registratie is op 22 april jl. akkoord gegeven op het
uitvoeren van de impactanalyse DPV_269 1-prik scenario. Inmiddels is
onderzocht wat het voor CIMS en de toeleverende systemen zou
betekenen om een extra gegeven toe te voegen aan de gepersonaliseerde
data, de status ‘vaccinatie compleet’. Hierbij is in het bijzonder gekeken
naar de impact op de XIS’en (HIS, ECD, ECD en EPD).

Conclusie impact analyse
Verwachte realisatiedatum wijziging valt na 1°* prikronde voor CIMS en
XIS’en

- CIMS: Door de hoeveelheid aan ‘prio 1’-wijzigingen (waaronder
vaccinatiebewijs en doorontwikkeling CIMS) is de eerst mogelijke
startdatum 1 juni 2021. De verwachte doorlooptijd voor het
doorvoeren van de wijziging voor zowel de DPV_161 als DPV_210
is 4-6 weken. De realisatiedatum zal hierdoor uitkomen in week 28
van dit jaar. De 1°* prikronde is naar verwachting in week 27
afgerond. Of er sprake is van het 1-prik scenario wordt sinds 2
april decentraal geregistreerd op het moment bij het maken van de
1= afspraak of tijdens de 1°® afspraak. De centrale registratie is niet
met terugwerkende kracht te verwerken. Dit maakt de
toegevoegde waarde van het aanpassen van de DPV_161 zeer
beperkt.

- XIS’en: De leveranciers zijn erg druk zijn met andere wijzigingen,
zoals de procesinformatie. De huisartsen en instellingen hebben de
eerste vaccinatie ronde afgerond of zijn in afrondende fase,
waardoor er geen toegevoegde waarde wordt gezien om hiervoor
nog een aanpassing te doen in de bronsystemen. Het NHG heeft
nog geen specificatie vastgesteld om op eenduidige wijze in het
XIS Covid doorgemaakt/1 prik volstaat te registreren. Alle
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zorgaanbieders hebben eigen oplossingen gevonden om een
doorgemaakte Covid ergens in het systeem vast te leggen,
waardoor achteraf geautomatiseerd achterhalen niet mogelijk is.
In CoronlT wordt op eenduidige wijze geregistreerd m.b.t. het 1-
prikbeleid. Voor ZKVI/BRBA worden hierover afspraken gemaakt.

Voorstel aanpassen procesdata

Realisatie procesdata ten behoeve van de vaccinatiegraad

Om de vaccinatiegraad te kunnen bepalen wordt de
vaccinatiestatus wel opgenomen in de specificatie voor de
procesinformatie, de geanonimiseerde data in BI-CIMS. Zowel
vanuit Coron-IT van GGD GHOR als vanuit ZKVI/BRBA worden nog
geen gegevens conform DPV_210 geleverd. De gewenste
aanpassing, het extra veld ‘1-prik volstaat door doorgemaakte
COVID-19 infectie’, kan in de realisatie van de procesinformatie
worden meegenomen. Document DPV_210 wordt aangevuld met
een extra veld, nl;

1349452

0: vaccinatieschema niet afgerond
1: vaccinatieschema afgerond

Naam veld Verplicht Type Forma
(Registratie)
accinatiestatus: ja INUMERIEK 1

Impact op vaccinatiebewijs
Voor het registratiebewijs is de registratie van 1 vaccinatie voldoende. Het
is niet noodzakelijk om aan te geven of dit gerelateerd is aan een

doorge

maakte Covid-19 besmetting.

Gevraagd akkoord

Aan de
met;
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Stuurgroep Covid Registratie wordt gevraagd om akkoord te gaan

de conclusie van de impact analyse,
de aanpassing van de procesdata, DPV_210 op beschreven wijze, ten
behoeve van de vaccinatiegraad.
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