Factsheet Caribisch Nederland en landen van het Koninkrijk

T.b.v. Coronadebat 22 april.

Aantal bevestigde besmettingen, opgenomen patiénten en overledenen

De laatste gegevens van het Caribisch deel van het Koninkrijk laten het volgende
besmettingsbeeld zien: Aruba (97), Curagao (14), Sint Maarten (68), Sint Eustatius (2), Saba
(2) en Bonaire (2).

Thans liggen er op Sint Maarten 5 mensen op de IC, op Aruba 3 en op Curagao 1.

Op Sint Maarten zijn inmiddels 10 mensen overleden aan de gevolgen van het virus, op
Aruba 2 en op Curagao 1.

Strategie lokale overheden:
o Landen, Saba, Bonaire en St. Eustatius: containment.
o Bonaire en St. Eustatius: het lijkt er op dat de 2 besmettingen daar geisoleerd zijn
gebleven.
o)
Strategie de COVID-19-aanpak van het minVWS:
o Ondersteuning bieden aan de afdelingen publieke gezondheid van de 6 eilanden
o Vergroten van de IC-capaciteit in het Caribisch gebied.
o)

Beeld huidige situatie

De 6 eilanden tellen gezamenlijk ongeveer 350.000 inwoners (excl. ongedocumenteerden).
Vluchten van, naar en tussen de (ei)landen zijn zeer beperkt tot acute patiénten, medisch
personeel en vracht.

Op de eilanden zelf zijn meerdere maatregelen genomen gericht op social distancing. O.a.
sluiting scholen, instellen avondklok, volledige lockdown (Sint Maarten).

Tevens hebben de eilanden andere maatregelen afgekondigd, zoals een verbod op een
verkoop van alcohol (Sint Maarten), om huiselijk geweld en sociale onrust tegen te gaan.
Ziekenhuizen hebben electieve zorg stopgezet.

BES zijn grotendeels afhankelijk van de zorgcapaciteit CAS.

Op 10 april zijn er 30 beademingsapparaten met KLM naar Curagao gevlogen, inclusief
medicatie en persoonlijke beschermingsmiddelen. Met deze spullen worden er op Aruba 12,
op Curagao 12 en op Bonaire 6 extra IC-beademingsplekken gerealiseerd.

Op St. Maarten zijn de extra IC-bedden al gerealiseerd: er zijn nu 15 IC-bedden beschikbaar.
Tevens zijn de landen voorzien van extra medisch personeel, via een internationaal medisch
uitzendbureau.

In de landen 60% minder verpleging en 60% minder specialisten dan in Nederland.

Op 30 maart is er een eerste OMT-Cariben bijeengekomen die op 31 maart advies hebben
opgeleverd. Aanvullend op dit advies heeft dhr. Van Dissel in een brief zijn zorgen geuit over
de situatie op St. Maarten. Dit is aanleiding geweest om in de eerste plaats de IC-capaciteit
op St. Maarten uit te breiden. Momenteel wordt de capaciteit op Aruba, Curagao en Bonaire
uitgebreid.

Sinds vier weken is er wekelijks overleg tussen de staatssecretaris van de bewindspersonen
van de landen. En een wekelijks overleg met alle ziekenhuizen in het Caribisch gebied. In
deze overleggen worden de gezamenlijke inspanningen besproken om de zorgcapaciteit op
de 6 eilanden te vergroten.
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Tweesporenbeleid VWS

1.Maximaal controleren door introductie BES te voorkomen en containment CAS stevig voort te
zetten.

Er is al sprake van een intensieve samenwerking met de 6 (ei)landen in het kader van de
International Health Regulations, gecoérdineerd door RIVM. RIVM staat dagelijks in contact
met de diensten publieke gezondheid van de 6 eilanden en adviseert over de
epidemiologische situatie en de te nemen maatregelen.

Op grond van het OMT advies (ruimhartig en laagdrempelig testen) is de testcapaciteit op de
eilanden vergroot. Aruba, Curagao en inmiddels ook Sint Maarten beschikken al over
testfaciliteiten. De laboratoria kunnen over en weer elkaars tweede test uitvoeren. Ook
voeren zij de testen uit voor Caribisch Nederland.

Op verzoek van St. Maarten is er op 7 april 2020 vanuit Nederland een arts-epidemioloog
naar het land gestuurd. Tevens is de samenwerking met de arts-epidemioloog op Saba
geintensiveerd.

Op 14 april 2020 is er een verpleegkundige vanuit het RIVM en een WASH-specialist (water,
sanitatie en hygiéne) van het Rode Kruis naar St. Maarten gestuurd. De verpleegkundige
versterkt het team van de afdeling publieke gezondheid van de overheid van St. Maarten.
Een bijstandsverzoek van Bonaire voor een crisismanager ter versterking van het eilandelijk
beleidsteam is positief beantwoord. Aankomst crisismanager is voorzien op vrijdag 24 april.

2. Uitbreiding IC-capaciteit

In de MCCB van 30 maart en 2 april is besloten dat er 42 beademingsapparaten richting het
Caribisch deel van het Koninkrijk worden gestuurd. Deze 42 extra plekken zijn bedoeld voor
patiénten van alle eilanden van het Caribische deel van het Koninkrijk.

Inmiddels zijn alle 42 beademingsapparaten (met bijbehorende randapparatuur) naar het
Caribische deel van het Koninkrijk gestuurd. Een aantal apparaten is al in gebruik, de rest
wordt nu operationeel gemaakt.

Naast deze beademingsapparaten is ook voorzien in personeel, medicatie en persoonlijke
beschermingsmiddelen zodat de apparaten daadwerkelijk in gebruik genomen kunnen
worden. Het benodigde personeel voor Sint Maarten, Aruba en Curagao is via een
internationaal medisch uitzendbureau (Aspen Medical International) ingehuurd. Het
personeel voor Sint Maarten is 8 april op het eiland gearriveerd. Voor Aruba en Curagao
wordt een aankomst van het personeel voorzien op woensdag 22 april.

IC-capaciteit op St. Maarten is inmiddels uitgebreid met 12 plekken (ook voor Saba/Statia);
op 4 april zijn er namelijk met behulp van het ministerie van Defensie medische apparatuur,
persoonlijke beschermingsmiddelen en medicatie naar St. Maarten gevlogen.

De overige 30 apparaten zijn vrijdag 10 april met de KLM richting Curagao gevlogen, en van
daaruit verdeeld over Aruba (12), Curagao (12), en Bonaire (6). Het transport was tevens
voorzien van benodigde IC-medicatie en PBM.

De 42 extra gerealiseerde plekken zijn bedoeld voor alle inwoners van het Caribisch deel van
het Koninkrijk. Er zijn air ambulances beschikbaar om patiénten tussen de eilanden te
vervoeren.

Er zijn nu twee air-ambulances beschikbaar voor het gebied; zo nodig wordt daar nog een
derde air-ambulance aan toegevoegd (MCCB-besluit). Op Saba/Sint Eustatius staan
helikopters voor patiénten transport naar Sint Maarten.
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Waarborgen non-COVID-19- zorg

Het ministerie van VWS is verantwoordelijk voor de gezondheidszorg in Caribisch Nederland.
De inperkende maatregelen om de introductie of verspreiding van het COVID-19-virus te
beperken, hebben natuurlijk invloed op de continuiteit van die gezondheidszorg.

De ziekenhuizen in Caribisch Nederland en de ziekenhuizen in de drie landen zetten zich in
om onderling de acute en essentiéle zorg te waarborgen. Hiertoe zijn de zorgmogelijkheden
in het ziekenhuis in Curagao vergroot.

Essentiéle en acute zorg, zoals oncologische behandelingen of zorg bij een gecompliceerde
bevalling, vinden uiteraard nog wel doorgang. De patiénten van Saba en St. Eustatius gaan
hiervoor nu naar het ziekenhuis op Bonaire of naar Curagao (als het betreffende specialisme
alleen hier beschikbaar is).

Voor zeer specialistische acute zorg die niet beschikbaar is in het Caribisch deel van het
Koninkrijk worden incidenteel artsen vanuit Nederland ingevlogen.

Ook dialyse-behandelingen gaan door. De dialyse-patiénten van Saba en St. Eustatius die
voor hun behandeling naar St. Maarten vlogen, verblijven nu voorlopig op St. Maarten.
Colombia is op dit moment, met uitzondering van prematuur geborenen, niet toegankelijk
voor tertiaire en acute zorg voor patiénten vanaf de zes eilanden, dit in verband met de
gesloten grenzen. Daarom wordt een andere optie (Martinique) in de regio onderzocht.
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