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192.1 Opening, vaststellen agenda

EEE pent het overleg.

Bij de vaststelling van de agenda wordt het volgende punt aangedragen om te

behandelen in dit overleg:

BE: we krijgen regelmatig vragen vanuit landelijke ondersteuning om toegang te

krijgen tot de GGD gegevens/ontschotting. Dit zal behandeld worden in dit overleg.

signalen van het lab t.a.v. testmateriaal voor kinderen. Dit zal behandeld worden in

dit overleg.

192.3 wordt behandeld voor 192.2

192.2 Testen op dag 5 van de quarantaineperiode
Met 0.a. aandacht voor de aanpassing in de landelijke werkinstructie BCO en werkwijze afspraken
plannen in CoronIT.

BE geeft a.d.h.v. een flowchart een toelichting op de aangepaste werkwijze

BCO, testen nauwe contacten en huisgenoten per 1 december, zie bijlage 192.2.

Sinds afgelopen week is er veel aandacht voor de gevolgen van de aanpassingen van het

test- en quarantainebeleid voor de digitale systemen die ons werk ondersteunen. De

aanpassingen hebben effect op het testen en BCO. BCO-uitvoering vindt voor een deel

plaats door BCO medewerkers in HPZone. Voor het testen door teststraten wordt er

gebruik gemaakt van CoronlIT.
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De aanpassing in CoronlT zal nog een maand duren. Daarom wordt er een landelijk 0800-

nummer geopend voor personen om een testafspraak te maken als ze een contact zijn
van een index. Het contact wordt gevraagd om op dag 5 een afspraak te maken bij de

teststraat, de verantwoordelijkheid voor het maken van een afspraak ligt bij het contact.

> De praktijk:
Bij het 1° gesprek op dag 0 vraag je het contact zelf een afspraak te maken op dag 5 na

het laatst contact met de index via het 0800-nummer.

Nu staat ter discussie wie de uitslag mee deelt bij deze groep personen. Negatieve

testuitslagen komen niet in HPZone. Teleperformance zou dit moeten gaan doen en zij
moeten dan ook een handelingsperspectief geven.

De testuitslag komt ook beschikbaar via het webportal.

Er wordt een werkdocument opgesteld door GGD GHOR NL met daarin de exclusiecriteria

voor het testen op dag 5. Bijvoorbeeld het te vroeg laten testen; een huisgenoot met

koorts en/of hoesten; de persoon komt uit een oranje gebied e.d.

Reacties deelnemers:

. : misschien nog duidelijker benoemen dat het gaat om symptomatische indexen.

JEN geet aan dat er voorgesteld is om bij de monitoring de categorie 2-contacten

niet meer te bellen halverwege de monitoringsperiode. Het eerste contact met deze

groep is vaak al later (tov het de blootstelling) dan bij de categorie 1-contacten.

IEEE) denkt dat er vaak pas op dag 3 na bloostellen gebeld wordt met de categorie
2 contacten, dan kun je aangeven dat deze persoon zich op dag 5 kan laten testen.

Je zou dan op dag 10 nog een keer kunnen bellen.

Bij de deelnemers wordt geinformeerd of het klopt dat de categorie 2-contacten pas

op dag 3 of 4 gebeld worden.

BE je spreekt ze nog niet op dag 0, meerdere telefoontjes in 10 dagen kan

onrust geven bij de contactpersonen.

EE hij is voor een extra contact moment. Maar het is moeilijk filteren en daarbij te

zien of er sprake is van een nauw contact of huishoudelijk contact. HPZone zal ook

geen duidelijkheid geven.

[EEEE geeft in een reactie hierop aan dat het ervan af hangt of je de persoon

aanmaakt als huishoudcontact of contact. En het hangt ervan af of je ‘monitoren’

selecteert.

tot op heden is het niet echt nodig geweest onderscheid te maken in de

registratie in categorie 1 en 2 contacten.

. is het nog nodig om halverwege en aan het einde van de periode te bellen?

de monitoring is veel werk, zij vraagt zich af wat de opbrengst is. Het is best

lastig de mensen te bereiken. En dan ook nog dag 5 bellen...

de monitoring staat ter discussie en dat met name voor dag 5 en 10.
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BEY vraagt zich ook af wat meerwaarde is van bellen op dag 5. Voor [JEEEceldt
dit ook.

C/ voor categorie 2-contacten geldt:
- We bellen op dag 2/3; dag 5 is dan niet meer nodigop dag 10 blijven we bellen;
- Een goede administratie is hiervoor belangrijk.

JB moeten we categorie 1 contacten op dag 5 bellen?

we bellen wel met gezin om te checken of in isolatie en quarantaine zijn

gegaan.

het is niet wenselijk het contact op dag 5 te laten vervallen. De isolatie lukt

vaak niet, de monitoringperiode wordt dan vaak verlengd n.a.v. het gesprek.

Dag 5 is met doel te laten testen en horen of er geen contact meer is geweest met de

index.

EEX: dan zou je op dag 4 moeten bellen, zodat ze op dag 5 gaan testen.

512
HPZone berekent zelf de dagen. Daarom moeten we misschien niet te veel

schuiven.

C/ op dag 5 en 10 de categorie 1-contacten bellen en over een tijdje evalueren.

BE afgezien hoe het ingeregeld is met CoronlIT en Teleperformance is er hard

gewerkt aan aanpassen landelijke werkinstructie. Afgelopen vrijdag, 20/11, is de

werkinstructie in concept naar de BCO-codérdinatoren gestuurd.
Er wordt gewerkt naar een gezamenlijke werkinstructie. Het betreft een grote

wijziging en er wordt naar gewerkt het zo snel mogelijk bij de GGD’en te krijgen.
Mochten GGD’en de landelijke werkinstructie nog niet gebruiken dan hebben ze hem

nu wel liggen. Het is een robuuste instructie en het ondersteunt de GGD’en echt wel.

EEE stelt het op prijs als de instructie doorgelezen wordt door de deelnemers/

collega’s van de GGD’en en feedback terug gegeven wordt aan het landelijk team

Werkinstructie.

De landelijke werkinstructie is conform de LCI richtlijn/ protocol BCO aangepast.

Vanuit het landelijk programmateam gaan we in december bij de GGD'en langs om te

informeren hoe het gaat en waar ze tegenaan lopen bij het gebruik van de landelijke
werkinstructie om uiteindelijk tot een goed, bruikbaar product te komen.

IEE bij een eerdere aanpassing door ons op het BCO-beleid kwamen er

Kamervragen. Hij maakt zich zorgen dat het wederom tot Kamervragen leidt als wij
nu beslissen dat monitoring op dag 5 gestopt wordt.

denkt dat bij de Overheid geregistreerd staat dat er afgelopen maanden 2 en

3 belmomenten plaatsvinden. Zij zal bij het Ministerie van VWS verifiéren of het klopt
en er dus niks verandert.
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C/ 1. Er komt een test bij op dag 5, dus er komt iets bij en er gaat niet iets af. Dus

meer een positieve boodschap aan de Overheid en maatschappij.

IEEE wordt gevraagd dit bij VWS aan te geven.

2. Er zijn een paar losse eindjes door de aanpassing van het beleid t.a.v. testen en

quarantaine die het RIVM op pakt. [lE3vraagt de GGD’en goed aan te haken en mee

te denken over de landelijke werkinstructie.

« JEEZ) normaal belt een contact ons als hij klachten krijgt. Als wij in HPZone het

contact invoeren komt er een koppeling met de index. Als hij naar landelijk centrum

belt wordt dit dan ook gedaan? Nee, want het landelijk centrum weet niet dat er

sprake is van een koppeling met de index. De LCI ziet graag een koppeling
Osiris/HPZone.

de koppeling is van belang voor de uitvoering en evaluatie van de test op dag 5,
dit gaat lopen in december en dit geldt ook voor de validatie van de antigeentest. De

koppeling is alleen te maken in aanwezigheid van een BSN. Het RIVM is geen

bewerker, het Burgerservicenummer niet mee gaat met de melding.

onderschrijft het belang t.a.v. de te nemen stappen hierin.

. BE3: er zullen mensen zijn die een notificatie ontvangen van de CoronaMelder app

dat ze mogen bellen om te testen. Zij doet het voorstel deze personen niet in te

voeren in HPZone en op dag 10 deze personen na te bellen. Hier is consensus over.

mensen die een testafspraak willen maken krijgen een instructie het nieuwe

-nummer te bellen om een testafspraak te maken. Zij komen niet automatisch

in HPZone. Hij verwacht dat er, door de aanpassing in het testbeleid, meer

asymptomaten met een positieve testuitslag gevonden worden. Het is ingewikkeld
dat we de contacten de boodschap moeten geven dat ze zich bij klachten moeten

melden.

C/ 1. De werkwijze moet duidelijk worden in een flowchart, waarbij er één flowchart

is voor symptomatische personen én één flowchart voor asymptomatisch personen.

De flowcharts moeten opgenomen worden in de landelijke werkinstructie BCO,
deze wordt opgesteld door de LCI in samenwerking met GGD GHOR NL.

Extra agendapunten aangedragen door de deelnemers bij de opening van het

overleg:

»Agendapunt van |[EEEZ) testen van kinderen:

heeft signalen ontvangen dat de setjes waarmee speeksel afgenomen wordt bij
kinderen niet naar wens werken, collega’s hebben er slechte ervaring mee. Het

opvangen van speeksel lukt er niet mee. We krijgen meer kinderen die getest gaan

worden, die willen ook uit de quarantaine, dus goed testmateriaal is onontbeerlijk.
heeft van microbiologen van haar GGD vernomen dat er te weinig speeksels op

de watjes komt.

Hoe dringend is het advies over te stappen naar de watjes?
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IEEE) volgens mij gevalideerd voor gebruik bij kinderen, daarom bijzonder dat het

door een microbioloog ten twijfel gebracht wordt.

het is een service, IDS heeft het tot een protocol gevormd in samenwerking
met derden. Geadviseerd wordt contact te leggen met IDS voor de feedback.

BEX dat het moeilijk is voldoende speeksel op de watjes te krijgen is bekend. Deze

of volgende week zullen de knelpunten behandeld worden in een overleg met IDS. Zij
zal het commentaar het bespreken met BES ERED en zo nodig een terugkoppeling

geven.

EEE in regio Zuid-Holland maken de GGD’en geen gebruik van speekseltesten bij
kinderen, zij maken gebruik van een andere kindvriendelijke test. De teststraten zijn
er niet op ingericht om de kinderen te testen met de speekseltest.

ook in A'dam zijn de teststraten niet ingericht om de kinderen met de

speekseltest te testen. En wat moet je als beleid aanhouden als ouders kinderen niet

willen laten testen? 10 dagen in quarantaine, dit blijft 10 dagen. Deze boodschap
moet duidelijk gecommuniceerd worden naar de maatschappij.

Lastig dat kleine kinderen met koorts en hun huisgenoten thuis moeten blijven.
als het nieuwe thuisblijfbeleid geaccordeerd is door VWS komt er nog een

apart inf@ct over.

C/ het is een mogelijkheid gebruik te maken van een speekseltest met swab voor het

testen van kinderen, het is geen verplichting.

» Ontschotting HPZone:

Het is lastig dat het niet mogelijk is in HPZone om als GGD’en in elkaars dossier te

kijken. Dit is eerder behandeld in een overleg van het LOI. Toen is ook benoemd dat

er vanuit het LOI geen bezwaren zijn om in elkaars dossier te kijken.
Wel zijn er bezwaren geuit tot het toegang verlenen tot de dossiers voor landelijke
BCO medewerkers.

vanuit de landelijke schil zijn we nu bezig toegang te vragen tot alle dossiers

voor de landelijk werkende artsen. Op dit moment zitten we in de situatie dat zij de

mogelijkheid hebben tussen dossiers van 7 verschillende GGD'en te switchen.

EEX) geeft in een reactie hierop aan dat het geven van toegang, de ontschotting,

ingewikkelder lijkt te zijn, mede n.a.v. de boodschap van EXE ices het vorig LOI

waarin het behandeld werd.

¢/ EEEuitnodigen voor het LOI op 8 december voor een update over de

ontwikkelingen in HPZOne en daarbij aandacht voor de ontschotting in HPZone.

CAREER, digitalisering, komt 8 december ook om het LOI te informeren

over de ontwikkelingen t.a.v. de Oplossing 2 app.

192.3 LCI-protocol BCO: wijziging n.a.v. nieuw beleid testen in

quarantaineperiode
Versiebeheer in de conceptrichtlijn, aanpassing per 1-12-2020:

Aanpassen quarantainebeleid naar aanleiding van de nieuwe mogelijkheid om

huisgenoten en nauwe contacten in de quarantaineperiode na 5 dagen te testen.
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eo En toevoeging dat mensen die zelf een bewezen infectie hebben doorgemaakt <8

weken geleden als cat. 3 contact worden beschouwd.

» Waar zien de GGD’en praktische knelpunten t.a.v. de uitvoering van dit beleid?

is aangesloten voor de behandeling van dit agendapunt.
De aanpassingen komen voort uit het OMT-advies van 9 november, als doel infecties

snel op te sporen, zo mogelijk voordat mensen klachten krijgen, en eerder de

quarantaine op te heffen als dat kan. Dit komt mede voort uit de gegevens dat het

moeilijk gevonden wordt de quarantaine vol te houden. Dit geldt voor mensen die voort

komen uit BCO onderzoek, huishoudelijke- en nauwe contacten (categorie 1 en 2), en

voor mensen die een melding uit de CoronaMelder app krijgen. Het beleid geldt (nog)
niet voor mensen uit een Oranje gebied, naar verachting komt dit pas 15 januari. Er

moet eerst gekeken worden hoe dit beleid in te richten en naar de benodigde

testcapaciteit.

Vragen van de deelnemers:

BER
- Hoe zit het met vliegtuigcontacten? Die vallen onder categorie 2, deze zijn

dus

geincludeerd. [EEToaat
er naar kijken of het er goed in de richtlijn staat.

- Hoe valt het binnen de zorginstellingen? Worden die richtlijnen ook aangepast, zoals de

richtlijn voor de gehandicaptensector? wordt hier naar gevraagd, zij is

ook bezig met zorgmedewerkers. Mogelijk moeten de zorgmedewerkers tot 10 dagen
PBM blijven gebruiken omdat er contact is met hoogrisicopersonen. Daar is zij ook

mee bezig.

. hoe zit het met de monitoring? Kunnen we dit niet afschaffen?

het idee is om op dag 10 te bellen om te vragen hoe gegaan is en of ze hog

klachten hebben gekregen.

vraagt zich af of het niet beter is om op dag 14 te bellen, dan weet je of er nog

achten zijn gekomen.
de incubatietijd is 14 dagen, daarom moeten we 14 dagen de eventuele

ontwikkeling van klachten in de gaten te houden. Het OMT advies is tot 10 dagen
PBM te gebruiken en 10 dagen contact te vermijden met kwetsbaren.

In het Inf@ct bericht staat het onduidelijk beschreven.

In de app werd het erg onduidelijk door het noemen van 10 én 14 dagen. Hier

hebben we de 14 dagen er uit gehaald en geven we aan ‘gezondheid in de gaten
houden en testen bij klachten’.

BE adviseert 10 of 14 dagen aan te houden in de app.

«EEE wii vinden het onduidelijk geworden. Maak een keuze in de hoeveelheid

dagen. Hij is het met[EE eens. Houdt 10 dagen aan en blijf het daarna in de gaten
houden.

JEE de 10 dagen staan vast omdat de zorgmedewerkers het gebruik van de PBM

gedurende 10 dagen moeten aanhouden

«EEE zij adviseert 14 dagen aan te houden omdat het gebruiken verschillende

termijnen ingewikkeld is.
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C/ houdt 10 dagen aan in de communicatie, boodschap moet zijn dat men altijd de

klachten in de gaten houdt. .

by 5120 wij vonden paar onduidelijke dingen in de richtlijnlijn, o0.a. waarom

asymptomaten de quarantaineperiode moeten afmaken. En waarom bij een

negatieve testuitslag de quarantaine ook afgemaakt moet worden. Het is een

knelpunt als we dat niet uit kunnen leggen.

JE 1°: dit is een punt wat nog open eindjes heeft bij de LCI. Het OMT heeft al

eerder aangeven het beleid bij asymptomaten onder de loep te nemen. Dit wordt

deze week uitgewerkt en besproken, eind deze week of volgende week hopen we

hierop terug te komen.

Er is nu voor gekozen om mensen die positief testen en asymptomatisch zijn, niet uit

isolatie/quarantaine te laten gaan binnen 10 dagen na de laatste blootstelling maar

dit is dus nog een discussiepunt.
Als desbetreffende persoon milde klachten heeft maar de PCR is negatief, mag deze

niet uit de quarantaine. Ook ditligt nog ter discussie bij het CIb.

EE3 als contacten immuungecompromiteerd zijn, en zij testen negatiefop dag 5, is

een eigen interpretatie van de adviezen dan geindiceerd?

RWC indien iemand immuungecompromiteerd is zal dit niet leiden tot een langere

incubatietijd/ quarantaineperiode.

IEE begin in het protocol BCO met testen op dag 5 en zorg voor een duidelijk,
werkbaar beleid. Duidelijk voor burger en zorgverleners.

IEEES beorijpt het punt vanBEES 0- minister wil echter tegemoet komen aan

de wensen van de bevolking. We dragen er zorg voor dat we de basisbeginselen goed
houden waarbij de test plaats vindt op dag en de uitslag komt op dag 6. De

quarantaineperiode is 10 dagen, ofje moet op dag 5 getest zijn. Belangrijk is dat we

de basis vast houden zodat het beleid t.a.v. de quarantaineperiode helder is.

+JEEEZR in een huishouden in één huis waar het contact met de index aan houdt geldt
dit beleid niet. Binnen huishoudens is het erg lastig geen bloostelling te hebben.

Geef aandacht in de communicatie hierover dat het echt alleen geldt voor situaties

waarin het contact gestopt is met de index.

REE testen op dag 5 kan alleen 5 dagen na de laatste blootststelling.
Het is echter anders dan mensen die één keer blootgesteld zijn. Het is belangrijk hier

In de communicatieboodschappen naar de publiek rekening mee te houden.

192.4 BCO in de regio’s
Niet behandeld door uitloop van de behandeling van voorgaande agendapunten.

192.5 Verslag cv2 189e LOI 27 oktober

Punten worden, indien van toepassing, deze week nog naarjJE§EL gemaild.
C/ het verslag is vastgesteld onder voorwaarde dat het commentaar behandeld wordt.

vastgesteld.
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192.6 Rondvraag
. er is aandacht nodig voor toestemming van de burger voor het delen van

diens dossier met de landelijke BCO-medewerkers, dit geldt naast de ICT

gerelateerde punten die bekend zijn.

. een andere GGD dan haar eigen GGD is terug gegaan naar fase 2 in de

uitvoering van BCO. Zij hadden het idee dat ze meer zelf moesten gaan doen

omdat zij geschrokken waren van de resultaten die het landelijke BCO leverde.

BE dit is een signaal dat door meerdere GGD’en onderschreven wordt. Er staan

vraagtekens bij de kwaliteit die geleverd wordt door het landelijk team BCO.

Misschien moeten we dit een keer behandelen tijdens een volgend LOI, met

aandacht voor de kwaliteit/ capaciteit.

[BEEZwe denken dat dit ook voor onze BCO-medewerkers geldt. GGD A’dam is

ook één van de groot opgeschaalde GGD’en.

We behandelen dit tijdens een volgend LOI. (A)

via een formulier op GGD GHOR Kennisnet kan er feedback gegeven

worden. Graag het commentaar zo concreet mogelijk aanleveren. Wat ontbreekt

er bij invullen; gespreksvaardigheden etc.

GGD’en moeten zelf ook kijken wat ze aan kwaliteitsmanagement doen.

192.7 Sluiting

BEER suit 14.30 uur het overleg en dankt iedereen hartelijk voor hun deelname.

Het volgend LOI COVID-19 vindt plaats op 8 december, 13.00-14.30 uur.
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