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Kort verslag + besluitenlijst overleg artsen-microbioloog
en GGD op 15 mei 2020

Ingebeld door

a]
[1] Stand van zaken:

Meander MC: Cohortafdeling gestopt. Opstarten reguliere zorg veel werk. Testcapaciteit

opgeschaald, en nu nog veel ruimte. 200 testen per dag waarvan <50 worden gebruikt.
Diakonessen: Cohortafdeling gestopt. Opstarten reguliere zorg veel werk; anderhalve

metersamenleving binnen het ziekenhuis door deels oud gebouw lastig. De

verdachtenstroom wordt almaar groter, maar vind% Coronavirus is klein. Testcapaciteit
voldoende.

Saltro: Inregelen ondersteunen huisartsen en verpleeghuizen goed op streek. Saltro

gebruikt UMCU als lab. Nu 150-160 monsters mer dag. Gene-Expert sneltest in huis

gehaald. Bezig serologie op te starten. Veel vragen over opheffen van isolatie.

RIVM- IDS: Testen nog voor enkele nationale organisaties zoals Defensie. Verder

testevaluaties. Begeleiden testlabs in Gene-Expert sneltests. Nationaal aantal testen flink

gedaald, en percentage positieven is ook gedaald en lijkt steeds verder te dalen (6%).
St. Antonius: Cohortafdeling wordt binnenkort gestopt. Labcapaciteit opgestaand:
kunnen > 500 testen per dag aan.

Gelderse Vallei: Nog steeds een cohortafdeling (10 patiénten). Onrust medewerkers over

PBM. Meerdere leidraden hierover verwarrend. Starten oog Gen-Expert.
UMCU: Preoperatieve screeningsrichtlijn verworpen. Gaan webinar opnemen. Er uis nog

overcapaciteit. Sneltesten alleen voor de transplantatiegeneeskunde. Hoe gaat het

daarbij met de uitlevering? Misschien nog een tweede PCR-snheltest erbij?

[2] Meldplicht

BED:

Serologie: Het punt van melden van positieve COVID-19-serologie wordt momenteel

binnen het Clb bediscussieerd. Het is zeer de vraag wat meldplicht van serologie

toevoegt aan de bestrijding. Het duurt enkele weken voor de test positief is en bij BCO

loop je dan hopeloos achter de feiten aan. Een positieve serologie op basis van een oude

infectie kun je dan niks mee.

PCR: als een lab die als positief beschouwt, dan melden. In de richtlijn staat nog dat 2

genen positief moeten testen. In de praktijk test men nog maar op één gen. De richtlijn
moet op dit punt worden aangepast.

[3] Overige moleculaire diagnostiek

Vraag van BEE: nu is er voldoende capaciteit voor moleculaire diagnostiek, maar dat

was anderhalve maand geleden bij een deel van de laboratoria anders. In onze regio
hebben enkele labs moleculaire diagnostiek op andere verwekkers wat teruggeschroefd,
maar nu is overal de capaciteit geheel op peil.

[4] Testen bij overplaatsing van patiénten

Bij één verpleeghuizen eist men een test bij overplaatsing, ook zonder klachten (dan 2

dagen geldig). Dit blijkt geen algemeen probleem te zijn. Nieuw Verenso-opnamebeleid is

tamelijk voorzichtig: 14 dagen volledige quarantaine. Is niet goed werkbaar bij PG-

afdelingen. Er staat niet in dat iedereen voorafgaand aan overplaatsing getest moet

worden. Er komen veel vragen binnen over de spagaat veiligheid €= menselijkheid.
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Als richtlijnen niet werkbaar blijken, dan signaal naar landelijk via eigen kanalen om dit

aan te geven.

[5] Coron-IT

Over dit agendapunt zijn er nogal wat openstaande vragen:

Is aansluiting verplicht?
Hoe is de financiering van het testgebeuren geregeld (terugwerkende kracht en ook na 1

juni)?
Gaat CoronlT kosten genereren voor iets dat je als lab niet gaat gebruiken?
Hoe gaat een lab om met een werkrelatie met meer dan één GGD? Ziekenhuis Gelderse

Vallei heeft met twee GGD'en te maken.

Wordt Coron-IT ook bruikbaar voor serologie?
Is aansluiting op CoronIT een dwingende voorwaarde voor vergoeding van diagnostiek?

[6] Financiering

Vanaf 1 juni alleen vergoeding als de test door de GGD wordt aangevraagd. Dat leidt er

mogelijk toe dat iedereen na die datum voor een COVID-tekst naar de GGD wordt

gestuurd. Willen de labs en de GGD dat? Veel investeringen in de laboratoria gedaan.
Saltro verrichtte in totaal >5000 testen extramuraal (zorgverleners en patiénten samen).

Actie: Aankaarten bij NVMM (door de labs) én GGD-GHOR-Nederland (door de GGD).

[7] Wat verder ter tafel komt

COVID-19 is uit de reguliere medische diagnostiek getrokken. Is dat eigenlijk wel

wenselijk??
Actie: Aankaarten bij de NVMM (door de labs).

Testbeleid verandert de komende weken nog enkele malen.

Actie: GGD stuurt een link over testen van doelgroepen per 18 mei rond.

De GGD heeft een fraai rapport over de epidemiologie gemaakt (voor ROAZ). Verzoek:

kan dat ook naar de microbiologen?
Actie: GGD gaat kijken of we zon rapport in het vervolg kunnen delen.

Enkele daklozen zijn onterecht doorverwezen naar Saltro.

Actie: Gaat de GGD uitzoeken.

Aantal verwachte testen per 1 juni. Hoe gaan we die 2300 testen per dag via het UMCU

kunnen doen? UMCU heeft gezien het aantal aangeboden monsters nog steeds niet

hoeven opschalen. Nog geen officieel verzoek van GGD om meer te kunnen testen. Er is

ook een landelijke club mee bezig.
Actie: GGD bespreekt dit punt intern.

De laboratoria hebben behoefte aan informatie hoe het beleid (ook in praktische zin)
eruit gaat zien en wat de GGD van de laboratoria gaat vragen als uitwerking van het

landelijk testbeleid, inclusief informatie over de financiering.
Actie: GGD stuurt op vrijdag 22 mei een kort bericht over wat er op dat tijdstip bekend

is.

Volgende vergadering: vrijdag 5 juni 2020.


