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Input
Prognoses geupdate met data van 15-12

Factsheet: Cijfers vaccinatiecampagne

Huidige stand
Prognoses

Percentage deels en volledig gevaccineerd (cijfers RIVM, weekrapportage 14 december):

Door een storing bij GGD GHOR is het niet mogelijk om het aantal afspraken

Minimaal 1 prik Volledig voor eerste, tweede en vrije inloopvaccinaties in te zien. Wel is het aantal

boosterafspraken voor 13 t/m 19 december bekend:

[o [AVE [TT (6

88,9% 85,8%
Deze week (50):
Aantal geplande boosterprikken bij de GGD’en: 512.298

87,2% 84,0%

67% 65%

75% 73%

73% 71%

stijging zien. Bij de jongere leeftijdsgroepen zien we de hoogste

toename.

* Bij de mensen tussen 50 en 90 jaar is de vaccinatiegraad 87% of

hoger. Van de 12-30 jarigen ligt de vaccinatiegraad tussen de 65%

en 77%.

* Op dit moment zijn ruim 12,8 miljoen Nederlanders volledig

gevaccineerd.
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#Boostervacdnaties RATspraken / leveringen Geboortgaar genodigd

ora

YG//Dg
Toraal aantal boosterpnkken:
« mabielen 2003/2004 (alle 18+ ‘ers)

YG/H/o/R 4 - Iinstellingen zonder medische dienst 5.666k" #Afspraken 1.342k

= niet mobiele thuiswonenden

Instellingen met medische dienst 313K #Leveringen: 460k
(incl. medewerkers)

Ziekenhuismedewerkers & Ambulance
:

& HA personeel, tot 23/12
237k #Leveringen: 344k

Ziekenhuizen en HAP
:

® vanaf 23/12 27% #Leveringen: 52k!

® Muisartsen 192k*

© Overige partijent 32K ¥Leveringen: 49k



Pagina's zijn verwijderd 683226

6-18

5.1.2i Concept



683226

f /A Cijfers tot nu toe (tm 12 dec)
Cijfers t/m 12-12, tenzij anders

vermeld

#Boostervaccinati #Afspraken / aanmeldingen Geboortejaar

TOTAAL >1.171k bestellingen / leveringen genodigd

Mobiele mensen 629k #Afspraken: 944k 1956 en eerder

ya //Dg Instellingen zonder medische dienst 1874 #Aanmeldingen: 46k

LZ Niet mobiele thuiswonenden 289 #Aanmeldingen: 14k

Derde prik immuungecompromitteerden 122K cifferyme-12 #Aanmeldingen: 4k Cifert/me-12

Instellingen met medische dienst 178k! #Bestellingen: 406k
[ #Leveringen: 351k(incl. medewerkers)

#Bestellingen: 352kZiekenhuismedewerkers &
221K?5] #Leveringen: 333kAmbulance & HA personeel

& Overige partijen® 19k* #Leveringen: 43k

' De eerste instellingen zijn 24-11 begonnen met vaccineren. Dit is een schatting op basis van het aantal uitgeleverde vaccins. Dit is incl. geregistreerde zorgmedewerkers bij

instellingen. ?Dit is een schatting op basis van het aantal uitgeleverde vaccins.
*
Onder andere Defensie. “Dit is een schatting op basis van het aantal uitgeleverde vaccins.
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Update van 16 december 2021

Landen Ontwikkeli ta.
inati

1. Belgié Doelgroep:
-  Mensen met immuniteitsstoornissen

-  B5-plussers
-  zorgpersoneel
- mensen die gevaccineerd zijn met het Janssen-vaccin.

Vaccin: BjghiTech/Pfizer en Modema

Aantal: £r 2ijn op dit moment 2.898.347 (25% van de bevolking) boostervaccinaties gezet

De regering wilt dit versnellen.

Ontwikkelingen:
* Over een extra prik bij mensen gevaccineerd met het AstraZensca vacan is nog geen

beslissing genomen.

2. Denemarken Doelgroep: De eerste fase is al begonnen met bewoners van verpleeghuizen en mensen met

een bijzonder verzwakt immuunsysteem. In de volgende fase wordt verwacht dat mensen

van 40 jaar en ouder, zorgprofessionals en mensen met een verhoogd risico hervaccinatie

tegen COVID-19 aangeboden krijgen. Mensen die gevaccineerd zijn met COVID-19 Vaccin

Janssen® {Johnson & Johnson] n ook hervaccinatie aangeboden met een mRNA-vaccin.

Vaccin: BigNTech/ Pfizer en Moderna
Aantal; Er zijn op dit moment1,377,391 boostervaccinaties gezet.

Vaccin: BighTech/Pfizer enModerna, de tweede vaccinatie moet zes maanden geleden
Daarnaast raadt de STIKO (vaccinatie

SS

die met het J;
cin zijn

inge&nt tegen COVID-19 aan hun basisimmunisatie met een mRNA prik te verbeteren. Dit is

4 weken na de vaccinatie met het Janssen-vaccin mogelijk. het Permanent Comité voor de

wvaccinaties (STIKO) aanbevolen om personen <30 alleen nog met BigNTechte vaccineren.

Aantal: Er zijn op dit moment 21.556.034 (25.9%)boostervaccinaties gezet.

Ontwikkeli

Ontwikkelingen:

3. Duitsland Doelgroep:
-

groepen (zoals van bejai en ver

i

met immunodeficiéntie of immunesyRRIessis, alsmede en den

- Personen van >60

-

van

zie

, medische
i

zorgpersonee!
- Personen die eerder een vaccinatie hadden met een vectorvaccinvan AstraZenecaof
Janssen

4 lerland Doelgroep:
- alle inwoners ouder dan 12 die een verhoogd risico lopen (immunecomerised)

n

Aantal: Er zijn op dit moment 1.291.000 boostervaccnaties gezet.

Ontwikkelingen:

w
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5. Frankrik Doelgroep:
- VErzorgings- en ver wizer

- Mensen ouder dan 65 jaar;
= Mensen met een zeer hoog risico op ernstige ziekte;
- Mensen met pathelegizsndie risicofactoren zijn voor de ernstige vorm, voigens de door de

Hoge Gezondheldsautoriteit opgestelde classificatie;
-

Ernstig ImUUNZEcompromittesids personen;
- Mensen die het Janssen-vaccin Covid-19 hebben gekregen

'Vaccin: De vaccins die gebruikt worden zijn in alle gevallen (ongeacht eerder ontvangen

wvaceins) Moderna of BioNTech/Pfizer. Het advies is om deze derde dosis tussen de zes en

twaalf maanden na de tweede dosis toe te dienen. Er moet minimaal 6 maanden tussen de

|aatste doses en het booster vaccin zitten, voor Janssen is dit 4 weken

Aantal: Er zijn op dit moment 16,7 miljoen beostervaccinaties gezet.

= Inmiddels worden derde dosissen aangeboden aan personen ouder dan 50 en docenten

Ook zullen personen die zes maanden geleden het vaccin van J&I ontvingen een derde dasis

krijgen.
- Sinds 1/12 beschikbaarvoor alle 18+ers.

Vaccin: BioNTech/Pfizer en loderna

Aantal: Er zijn op dit moment 13,1 miljoen (22,1% v bevolking) boostervaccinaties gezet.

Ontwikkelingen:

6. Luxemburg Doelgroep:
- Alle inwoners > 75 jr,
= Mensen die in een verzorgings-

iis

verblijven (alle
= Mensen die nierdialyse ondergaan.
-

ij die aan een immuniteitsziekte lijden, komen al langere tijd voor een 3e prik in

aanmerking.
- ledereen die een Johnson vaccin heeft gekregen, krijgt binnenkorteen uitnodiging voor

Vaccin: staat niet vermeld. Het Modgrma vaccin wordt (vooralsnog tijdelijk) niet meer

teegediend aan mensen onder de 30 jr.

Aantal: Er zijn op dit moment131.267boostervaccinaties gezet.

TE

8. Dostenrijk Doelgroep: In het hele land kunnen personen die langer dan 6 maanden geleden volledig

zijn gevaccineerd een afspraak inplannen voor het boostervaccin met loderna of

BigNiTech/Pfizer. Personen die met Janssen gevaccineerd zijn worden ook opgeroepen om

per direct een boostervaccinatie te halen met Moderna, BighitTech/Pfizer, of nog een keer

Janssen.

Vaccin: BigNtTech/Pfizer, Modernaof nog een keer Janssen in het geval van eerste

vacginatie Janssen

Aantal: Er zijn in Oostenrijk nog geen gegevens beschikbaar hoeveel mensen een

boostervaccin hebben ontvangen.

Ontwikkelingen:
* Per is de van

vacci

ji verkortvan 360 dagen naar 270

€agen, en per 3 januari wordt het eenmalige-Janssen vacein niet meer gezien als geldig

toegangsbewijs. Per 8 november is in heel Qostenrijk de 2G-regel ingeveerd op plekken

waar voorheen de 3G-regel gold.

7. halié Doelgroep:
- Mensen met een zwak immuunsysteem (derde prik 28 dagen na de tweede prik)
-

BO-plussers (6 maanden na tweede prik)
—

Zorgpersoneel indien nodig.

9. Spanje Doelgroep:
-  mensen met verzwakt immuunsysteem,
- mensen in behandelingstraject tegen kanker,
-  veertigplussers met Down,
- mensen die afhankelijk zijn van hemodialyse,
-  verpleeghuisbewoners
-  BO+

- zorgpersoneel
- mensen die eerder met Janssen zijn gevaccineerd.

Vaccin: Staat niet vermeld
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Aantal: Er zijn in Spanje nog geen gegevens beschikbaar hoeveel mensen een boostervacan

hebben ontvangen.

Doelgre

Vecsin: BioTech/Pfizeren Moderna

Aantal: in ci moment 1.266.165 (14,54% boostervaccnates geret
Ontwikkelingen:

10. Verenigd Dy roep:

Koninkrijk

Vaccin: BioNTech/Pfizer en Modgma, sommige zullen een boosterdose van
Oxford/ AstraZeneca aangeboden krijgen in het geval zij de Pfizer/BjoNTechof Moderna niet

mogen krijgen.

ervaccinaties gezet

11. Zwedsn Doelgroep:
- Patiénten die recent een orgaants

ie

hebben

- Personen met een immuniteitsziekte

- Patiénten die immuniteit onderdrukkende medicatie nemen

- Patiénten met nierproblemen
- Mensen woonachtig in verzarginghuizen, personen met thuiszorg.
- ledereen in de groep 80 jaar en ouder.

Vaccin: Onbekend welke vaccins. Interval in principe 6 maanden na de tweede dosis.

Aantal: Er zijn in Zweden nog geen gegevens beschikbaar hoeveel mensen een

boostervaccin hebben ontvangen.

Ontwikkelingen:
+ Op 27/10 heeft MinVIY3 samen met Zweeds RIVM aangekondigd dat iedereen boven de

16jaar een 2al krijgen, meti boven de 65

jaaren in
i i i

en
thu!

In de volg:
fase

(winter 2021/2022 en lente 2022) zal iedereen vanaf 16 jaar een boostershot

aangeboden krijgen.
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Update (13 dec) wachtlijst Niet-Mobiele Thuiswonenden

Thuisvaccinatie geeft aan dat naar schatting 25-33% van de wachtlijst bestaat uit personen die om verschillende redenen zonder vaccinatie van de wachtlijst kunnen.

6 10 20 27 50kt 12 18 25 2 10 3dec 13 20

sept sept sept sept okt okt okt** nov* nov dec dec
*

NMTW HMR* 552 528 578 443 335 309 249 189 187 141 58 13 32

Waarvan status 394 367 295 299 230 157 148 159 147 14 (na 29 4 9

nog in te (na 20 26 nov)
plannen okt)

NMTW 60-* 646 536 480 545 523 468 378 354 350 345 404 290 269

Waarvan status 458 391 266 283 298 278 245 285 264 27 (na 210 136 101

nog in te (na 20 26 nov)
plannen okt)

Totaal 1198 1064 1058 988 878 777 627 553 537 486 559 355 301

wachtlijst pas
NMTW eerste

prikken)

*

Betreft het aantal personen die via de desbetreffende lijst (NMTW HMR of NMTW 60-) is aangemeld, maar belangrijk om te vermelden is dat via het HMR-aanmeldformulier ook

mensen zijn aangemeld die thuishoren in de NMTW 60- groep en andersom

**

De aantallen ‘nog in te plannen’ zijn deze week hoger, omdat Thuisvaccinatie het planproces aan het optimaliseren is. Het maken van planningen zou hierna viotter moeten verlopen,
waardoor de verwachting is dat deze ‘achterstand’ spoedig ingehaald zal worden.

43
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Voor- en nadelen 1/3 deel 12+ dosering toedienen

aan 5-11 jarigen
In week van 20/12 1e levering Comirnaty 10mcg voor 5-11 jarigen. EC aan het onderhandelen vervroegen leverdatum.

2-3 weken eerder beginnen Offlabel/ foutgevoelig/ geen ervaring reeds opgedaan met deze wsl. tijdrovende werkwijze/ geen studies

beschikbaar -> experimenteel bij kinderen

Zelfde beleid als landen als Oostenrijk en Met 2-3 weken komt een geregistreerd vaccin op de markt wat wel getest is

Duitsland (die die ook offlabel en op kleine schaal

doen)

Indien offlabel toepassing (en niet opgenomen in richtlijn) besluit individuele behandelaar en toestemming
ouders nodig

Groot risico op technisch fouten (zeer klein volume 0,1ml). Belang van goed mengen benadrukken/ bij
voorkeur door apothekers. Risico op verwisseling.

Vraag of uitvoeringspartner (GGD?) op tijd klaar is. Uitgebreide training noodzakelijk. Gaat mogelijk ten

koste van capaciteit boostervaccinatie.

Inrichten van deze mogelijkheid gaat ten koste van tempo andere vaccinaties

Nb. Medisch geen problemen te verwachten. Echter, ernstige COVID-19 infectie in deze leeftijdsgroep is zeer beperkt. Paar weken versnelling levert

vrijwel geen gezondheidswinst op.

Nb2. Toedieningsmateriaal is beschikbaar.
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Comparison Table: Global Markets | ‘5 to <12 years old, Dilute to use’

Comparison Table
® ®

Purple Cap Orange Cap

Vial Multi-Dose Vial Multi-Dose vial

Dosage 30 meg 10 meg

Injectable Volume 0.3 mL 0.2mL

Doses per Vial 6; requires LDV* 10; requires LDV*

Dilution Status Dilution Required (1.8 mL) Dilution Required (1.3 mL)

Fill Volume 0.45mL 1.3mL

uLT

gf bi-60°C) Up to 9 months Up to 6 months

Retrigireted (ret
BC)

31days Up to 10 weeks

NOTE: : All content on this slide is subject to change and is still pending finalized Phase Ill data. This information is restricted to commercial supplies.

“LDV: Low Dead Volume (LDV) Syringes

— STRICTLY CONFIDENTIAL. The
inf

vided
i fidential inf ion

and business secretsof Pfizer and BioNechSIONT=CH  & Pfizer hoLlPFZER CONFIDENTIAL.
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Vaccinatiegraad Wijk aanpak
In mijn brief van 12 novemberjl. heb ik gemeld dat in overleg met het

RIVM en de GGD GHOR 30 gemeenten zijn geidentificeerd, waar we

verwachten dat een gerichte aanpak voor vaccineren en testen een

verschil kan maken in het beschermen van mensen. De gemeenten ORT

zijn door mij per brief geinformeerd en de contacten met een aantal 2 pr
gemeenten lopen inmiddels.

Apppegstuk 25 295, nr. 1519.

We willen met gerichte acties mensen in deze 30 gemeenten beter bereiken en

ze zodoende beter beschermen tegen COVID-19. Gemeenten en GGD’en

4 Alen

H Amsterdam

6 Barneveld

7 Dantumadiel

8 Gennep

9 Hardinxveld-Giessendam

verrichten samen op lokaal niveau hierin al belangrijk werk gedurende deze Ww Hewlen

pandemie. Het kabinet wil met de wijkgerichte aanpak in deze 30 gemeenten No Ketrade

eventuele belemmeringen wegnemen waar deze gemeenten en betreffende . plat
GGD’en tegen aan lopen. Hierbij zal vanzelfsprekend nauw worden 10 Molenlanden

samengewerkt met GGD (GHOR) en betreffende gemeenten. Het delen van best v —
practices speelt hierbij een belangrijke rol. Daarvoor is het nodig een scherp WV Oebroek

beeld te realiseren van de belemmeringen waar gemeenten en GGD’en op dit 8 Reimerswas

moment tegen aan lopen bij hun inzet in deze gemeenten. Er gaat aandacht uit 5 ue
naar specifieke domeinen zoals het primair- en voortgezet onderwijs en het 2 scherpenzeel

middelbaar beroepsonderwijs en specifieke doelgroepen zoals mensen met een
SD

migratieachtergrond. Behalve aandacht voor communicate gericht op deze 2 Manon
specifieke doelgroepen, blijft het van belang om het gesprek ook individueel met 35 suphorst

mensen aan te gaan. Ik bezie met Sociaal Werk Nederland welke rol sociaal aoe
werkers kunnen vervullen, aangezien zij achter de voordeur komen en daarmee 3 vas

juist die mensen kunnen bereiken die op andere manieren lastig bereikt kunnen ill

30 Zwanewaterland

worden. Onderstaand licht ik een aantal generieke instrumenten toe gericht op
deze 30 gemeenten. In veel gevallen zal het in aanvulling hierop ook gaan om

maatwerk in de vorm van specifieke acties in antwoord op knelpunten die

gemeenten en lokale GGD'en onder onze aandacht brengen. Een aanpak die in

de ene gemeente werkt, werkt immers niet per definitie ook in een andere

aemeeanta Ten hehoneve van hrede kennisdelina 7al nnk warden inaezet an het

Figuur2: Gemeenten waar verwacht wordt dat een wijkgerichte aanpak verschil kan maken.



Vaccinatiegraad Wijk aanpak

Fijnmazig vaccineren

In alle 30 gemeenten is de vaccinatiegraad sinds 12 november gemiddeld met bijna 2% toegenomen. Dit is 0,38% boven het landelijke gemiddelde.
De GGD’en zetten met het fijnmazig vaccineren al sinds het voorjaar in op wijken en gemeenten met achterblijvende vaccinatiegraad. Hier blijft de opkomst

dan ook toenemen.

De GGD regio’s zullen met hulp van en via externe partners, ook in 2022 zo veel mogelijk laagdrempelige informatie en vaccinatielocaties blijven aanbieden.

Hierbij worden bestaande en nieuwe netwerken/partners ingezet voor het voeren van gesprekken binnen de gemeenschap en voor informatievoorziening via

vertrouwde sleutelfiguren, buurtteams of bijvoorbeeld de huisarts. Bijvoorbeeld ontmoetingsplekken binnen de gemeenschap, zoals bij een kerk of moskee.

De fysieke drempel voor een 1e prik houden we zo laag mogelijk.

De website www.prikkenzonderafspraak.nl, waar mensen kunnen kijken waar ze in hun omgeving terecht kunnen om direct, zonder afspraak, een vaccinatie

PLRiRIreAS df Ale is inmiddels beschikbaar in 11 talen en wordt met behulp van gerichte campagnes onder de aandacht gebracht bij achterblijvende

MBRM¥Mleel kunnen mensen zich op 23 locaties zowel laten testen als vaccineren. Om laagdrempelig te testen en te vaccineren, zetten GGD’en regelmatig
mobiele test- en vaccinatiebussen in of richten kleinere test- en vaccinatielocaties op in de wijk. Denk hierbij aan een samenwerking met een buurthuis of

gemeenschapshuis. Om de testbereidheid te vergroten, wordt bezien of de lessen die zijn geleerd bij het grootschalig risicogericht testen, in deze 30

gemeenten kunnen worden toegepast. Het gaat er dan vooral om het bevorderen van de inzet van het instrument “grootschalig testen” bij deze gemeenten.

Zelftesten en mondkapjes

Ik bekijk of en hoe het mogelijk is gratis mondkapjes en zelftesten beschikbaar te stellen in de deze 30 gemeenten. Uit de eerste contacten met gemeenten

blijkt dat hieraan behoefte is. Ten aanzien van de mondkapjes geldt dat deze via het bureau Landelijk Consortium Hulpmiddelen (LCH) zullen worden

geleverd. Zodra duidelijk is waar mondmaskers gewenst zijn, wordt met de ontvangende partij overlegd hoe het transport zal plaatsvinden en waar deze

afgeleverd kunnen worden. Dit is in lijn met de brief die uw Kamer 10 decemberjl. heeft ontvangen over de goederen-exit-strategie noodvoorraad

beschermingsmiddelen.
Er zullen zelftesten beschikbaar worden gesteld aan deze 30 gemeenten. Dit vereist nauwe afstemming met het traject waar zelftesten onder sociale minima

in alle gemeenten in Nederland worden verspreid om overlap te voorkomen. Er wordt bezien hoe de zelftesten aangevraagd kunnen worden door de 30

gemeenten.
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Vaccinatiegraad Wijk aanpak

Scholen

Het kabinet heeft 26 november reeds besloten tot het gratis beschikbaar stellen van zelftesten. De groepen 6, 7 en 8 van alle po-scholen zijn inmiddels

voorzien van testen en ook de vo-scholen kunnen testen bestellen.

Het ministerie van Onderwijs, Cultuur en Wetenschap heeft op 6 decemberjl. twee sessies georganiseerd met bestuurders en de schoolleidingen van

middelbare scholen in de 30 gemeenten. Daarbij was ook minister Slob aanwezig. Er is onder andere gesproken over de vaccinatiegraad en testbereidheid

in deze gemeenten. Scholen herkennen de problematiek. Daarbij blijft een prettige leeromgeving en veilige sfeer op school essentieel. Hierdoor waken

scholen ervoor om de polarisatie de school in te trekken. Sommige scholen geven aan al te maken te hebben met heftige discussies met leerlingen en

ouders/verzorgers. De ervaring leert dat het makkelijker en natuurlijker is om met leerlingen het gesprek te voeren over het nut van zelftesten dan over

vaccineren. De testbereidheid onder leerlingen neemt toe: leerlingen nemen meer zelftesten mee naar huis. Ook met scholen in het primair onderwijs en

mbo in deze gemeenten wordt vanuit het ministerie van OCW contact genomen. In het Po worden daarbij de ervaringen bij de sessie met de Vo-

schoolleiders meegenomen. Ten aanzien van het mbo wordt op individueel niveau met de betrokken ROC’s gesproken, aangezien het mbo niet in alle 30

gemeenten is vertegenwoordigd.

Communicatie en voorlichting
De informatie over communicatie en voorlichting in het kader van de wijkgerichte aanpak, is opgenomen in paragraaf 18 waar uw Kamer integraal over alle

communicatie activiteiten in het kader van COVID-19 wordt geinformeerd.
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Rn

EET] Antwoord Contactper
soon

Stand van zaken Het Nederlandse vaccinatiebeleid kenmerkt zich door een aanpak waarbij we zorgen voor een effectieve bescherming van 5.1.2¢

de Nederlandse bevolking, gecombineerd met een ruimhartig donatiebeleid ten behoeve van lage- en midden-

inkomenslanden, die zelf minder goede toegang hebben tot Covid-vaccins. Dat is niet alleen belangrijk vanuit het oogpunt
van internationale solidariteit, maar evenzeer vanuit het perspectief van het bestrijden van het virus en het tegengaan van

het ontstaan van nieuwe varianten. Wereldwijde toegang tot vaccins is cruciaal voor het bestrijden van de pandemie en is

daarmee ook in het belang van Nederland. Daarom is het de doelstelling van Nederland om dit jaar minstens zoveel vaccins

te doneren als dat we zelf gebruiken (“Get one — Give one”). Daaraan werd eerder het concrete doel van 27 miljoen vaccins

gekoppeld. Nederland heeft zich dit jaar 22,55 miljoen vaccins gecommitteerd aan Covax. Dat betekent dat deze vaccins

formeel gedoneerd zijn. Hiertoe zijn in oktober en begin november juridisch bindende donatiemandaten getekend. Met onze

donatie aan Covax is Nederland op dit moment de 5e donor wat betreft vaccins in natura vanuit de EU (na Duitsland,

Frankrijk, Italie en Spanje).

De logistieke realiteit achter het doneren en wereldwijd distribueren van deze vaccins is gecompliceerd. Graag informeren

wij u nader over deze complexiteit, mede naar aanleiding van de toezegging van de minister voor Buitenlandse Handel en

Ontwikkelingssamenwerking aan uw Kamer tijdens het debat over de wereldwijde aanpak van Covid-19, op 9 decemberjl.

Het tempo waarin Nederlandse vaccins daadwerkelijk aankomen in ontvangende landen is athankelijk van diverse factoren,
waaronder de productiesnelheid van de vaccins. Hierbij geldt dat de producenten in principe hetzelfde leveringsschema
aanhouden voor levering aan Covax, als wanneer ze deze vaccins aan Nederland hadden geleverd. Van de 22,55 miljoen
door Nederland gedoneerde vaccins heeft Gavi, the vaccine alliance (de organisatie die verantwoordelijk is voor de

uitvoering van Covax), inmiddels ruim 17 miljoen vaccins gealloceerd.

Dat betekent dat deze vaccins een (voorlopige) bestemming hebben gekregen.
De levering van de overige 5 miljoen vaccins zal net als de reeds gealloceerde leveringen gefaciliteerd worden door een EU-

lidstaat, die de donatie van verschillende EU-landen co6rdineert. Deze resterende 5 miljoen gedoneerde vaccins zijn nog

niet aan Covax aangeboden door de betreffende faciliterende lidstaat. Deze vertraging wordt veroorzaakt doordat het

gezamenlijke aanbod van vaccins vanuit de EU aan Covax, de productiecapaciteit van vaccins overschrijdt. De verwachting
is dat deze vaccins snel alsnog aan Gavi zullen worden aangeboden.
In onderstaande tabel, gebaseerd op het meest actuele dashboard van UNICEF (binnen Covax verantwoordelijk voor de


