
LCH - Uitgangspunten voor distributie

Uit te

leveren

Matchen vraag en aanbod

* In geval van tekorten

*  Twee uitgangspunten

Behoefte

a
Organisaties geven hun behoefte*
aan in de PBM Corona APP en de

portals van OneMed en Mediq

Uitgangspunten

TL
Benodigd Opmerking

Eerlijke verdeling Organisaties mogen geen Normverbruik per type organisatie (deels via APP)

grotere voorraden hebben

dan één week en bij ernstige
tekorten max voor 72 uur.

(ziekenhuizen nu: 24 uur)

Niet meer uitleveren dan wekelijks normverbruik

door vastleggen wat is geleverd of aantal

“aanvraag momenten” beperken

De juiste verdeling Organisaties krijgen alleen * Overzicht van welk type goederen bestemd zijn
het type PBM dat passend is voor welk type organisatie

bij het soort van werk
* Rekening houden met corona patiénten buiten

ziekenhuis waarbij ook hoge bescherming nodig is

(cohort locaties, thuiszorg / verpleegtehuizen)

(richtlijn)

*  Prioritering door VWS

*

Nadrukkelijk hier vermelden dat het geen bestelling is — niet die verwachting wekken

Organisaties gaan grote aantallen

aanvragen in portals
Nu: ‘handmatige’ verdeling binnen de

ROAZ regio, bij directe levering door

OneMed/Mediq werkt dat niet meer.

Bijvoorbeeld:
Alleen ziekenhuizen/ambulances

krijgen FFP2 maskers

Andere type organisaties FFP1 /

KN95 (huisartsen, ambulance)

Zorginstellingen: vooral surgical
masks
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Allocatie van schaarse PBM in twee stappen

ROAZ Top 5

Type organisatie #KVK* | #werknemers ™

Categorale ziekenhuizen 40 2.957

Algemene ziekenhuizen 34 23.109 Voor deze organisaties kan het

Universitair medische centra 5 13.210

>
opgegeven dagelijks verbruik via de

Ambulancediensten en centrale posten 41 3.484
PMB

Abp gebruikt Worden jeBoF
allocatie (wel onderling

Praktijken van huisartsen 11.552 29.013

benchmarken)
Tandartsen

* Welke type GGD / GGZ ood

} (2)
AYLI[=] [Vo V=dg le [o [SIET! pe

bilge Verdeling tussen de
welkeiype Niet in PMB Corona APP cent

over type middelen? organisaties
. Type organisatie #KVK* | #werknemers .

organisaties «Waar liggen de onderling
prioriteiten: hoe

Praktijken van verloskundigen 2.252 4.062

DOEL: De juiste verdelen we het | Thuiszorg 1.480 37.821 DOEL: Een eerlijke

verdeling
aanbod? Verzorgingshuizen 284 19.136 verdeling

Gezondheidscentra 212 5.925

VOORBEELD: Verpleeghuizen 129 13.280 wm, line heeft 5.000
Er zijn de komende 72 uur = ie

uiszorg instelling heeft 5.

Praktijken van medisch specialisten en

7.083 31.103 mondkapijes FFP1 besteld. Is dit
200.000 FFP2 maskers

medische dagbehandelcentra

beschikbaar: welk deel gaat naar

£
een acceptabel aantal (bv

Zickenhuizen en wat naar de Gehandicapten Zorg weekverbruik) gezien de grootte

andere organisaties? Bereldingeapaiheken
van de organisatie?

Test laboratoria

* Aantallen organisaties (KVK) is uit de Mediq adressen database, is ongeveer 80% van daadwerkelijk aantal -> resterende organisaties kunnen zich aanmelden en worden na check toegevoegd.



Mogelijke oplossing: maximale aantallen bepalen per type CONCEPT— TER BESPREKING

organisatie + de mogelijkheid van extra via de ROAZ regio Moet ook binnen distributieteam

Beperken van aantallen:

1. Maximum op basis van:

* Type organisatie
* Aantal werknemers

* Soort van bescherming
* Optioneel: mate van

‘besmetting’ (per regio)
2. Maximum verder

beperken op basis van

daadwerkelijke
beschikbaarheid (indien
niet voldoende voorraad)

nader worden afgestemd

Uit te

leveren
Afnemers

Mogelijkheid tot extra

beschermingssets via de lokale

ROAZ Regio — bv in geval van

uitbraak in verzorgingstehuis

Behoefte
Organisaties geven hun behoefte*
aan in de PBM Corona APP en de

portals van OneMed en Mediq

Mogelijk alternatief: alle hulpmiddelen via “hoofdlocaties” verspreiden en zo het aantal adressen beperken / handelbaar maken:

* Huisartsen alleen via de HAP’s

* Zorginstellingen via de moederorganisaties
* Etc

*

Nadrukkelijk hier vermelden dat het geen bestelling is — niet die verwachting wekken
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BIJLAGE —

concept methodiek om maxima te bepalen / berekenen



Bepalen maximum per type organisatie in aantal in een aantal stappen:

Wat moet

er

gebeuren?

Huidige
FENGE0
/ ideeén

Type organisatie

PBM richtlijn
voor die

organisatie

Vertaling

richtlijn naar

praktijk

Benodigde

kengetallen
verzamelen

Hebben deze type

organisaties
inderdaad recht op

PBM? Missen er

organisaties?

Betrekken van

kennis uit RIVM en

bv NVMM

Op basis van praktijk

ervaring een norm

bepalen:
* 9% werknemers dat

PBM nodig heeft

* Dagelijks verbruik

per type middel

Voor alle

organisaties het

aantal werknemers

in database

opnemen

Maximaal

benodigde
aantallen BPM

Afstemmen met ROAZ

dat onverwacht grote

behoeftes via de ROAZ

Regio’s kunnen worden

ingevuld

Zie huidige lijst type

organisaties op de

volgende pagina

Voor ziekenhuizen

wordt — zeker in

eerste instantie —

GEEN maximum

bepaald. Hier worden

aantallen door ROAZ

aangegeven op basis

daadwerkelijke vraag

Richtlijnen zijn
online beschikbaar

Informatie hierover

verkrijgen door

interviews met

personen uit elk type

organisatie

+ klankbord groep

inrichten (of
aansluiten bij
bestaand orgaan)
met representanten

uit de branches

Totaal aantal

personeelsleden

geeft een goede
indicatie van de

grootte van een

organisatie en kan

neutraal worden

opgezocht via de

KVK registratie
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Overzicht type organisaties en wat men kan aanvragen (VOORBEELD)

-> Wat mag men bestellen (type middel) en

Type instelling Richtlijn Chic gre, (ofeTyTe] [STS FS

Ziekenhuis RIVM Ja Ja Ja Ja

Ambulancezorg ? Ja Ja Ja Ja

Verpleeg-verzorgtehuizen (VT) | RIVM Nee Ja, beperkt Ja Ja, voor bij verdachte en bevestigde patiénten

Thuiszorg RIVM Nee Ja, beperkt Ja Ja, voor bij verdachte en bevestigde patiénten

Gehandicaptenzorg RIVM Nee Ja, beperkt Ja Ja, voor bij verdachte en bevestigde patiénten

Verloskundige zorg ? Nee Nee Ja Nee

Huisartsen RIVM Nee Ja Ja Ja, voor bij verdachte en bevestigde patiénten

GGD / GGZ ? Nee 5 ?

Tandartsen ? Nee Nee | .

Ja [Nee
Test laboratoria ? Nee ? | 7 ?

Bereidingsapotheken ? Nee ? |? Nee

2? Voor elke JA: ratio’s bepalen
om maximum te bereken.

Bv % medewerkers dat PBM

nodig heeft x norm aantal

maskers per week


