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Huidig Weeknummer Data geactualiseerd tot en met:

Hoofdpagina Rapportage Najaarsronde 2023-12 19-03-2023
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Besluit minister van VWS

» De minister van VWS heeft de adviezen van OMT en OMT-V grotendeels overgenomen.
Testen bij de GGD wordt helemaal afgebouwd en ook de isolatie adviezen vervallen. Wel wordt er een

beroep gedaan op het gezonde verstand van de inwoners.

Het OMT-V advies is ook grotendeels overgenomen. Belangrijke wijziging hierin: Minister heeft besloten om

dit voorjaar over te gaan op bivalente vaccins met Wuhan en Omikron BAg/5. Op dit moment wordt de

tijdslijn hiervoor uitgewerkt.

» Voor het COVID-19 vaccinatieprogramma betekent het concreet:

Geen voorjaarsronde, wél inregelen geindiceerde maatwerkroute via medisch specialist
Niet langer standaard groepen mensen uitnodigen o.b.v. leeftijd of vestiging.
Geen veegactie voor mensen die nog in aanmerking komen.

WEél beschikbaar houden van vaccins en capaciteit voor mensen die volgens de huidige vaccinatiestrategie

nog in aanmerking komen of verwezen worden door hun medisch specialist.
WEél voorbereiden op een eventuele najaarsronde.
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-~ Impact OMT-V advies op uitvoering en maatwerkroute
Van uitnodigen naar beschikbaar stellen

Algemene bevolking:
ledereen van 12 jaar en ouder die binnen de huidige vaccinatiestrategie nog in aanmerking komt voor een basisserie of een herhaalprik wordt hier niet

meer actief voor uitgenodigd. De vaccinatie blijft wel beschikbaar. Medisch specialisten kunnen individuen hierop wijzen als zij dit nodig vinden.

De regionale GGD’en kunnen groepen mensen die zij als onvoldoende beschermd identificeren op lokaal niveau een informatie- en vaccinatie aanbod

doen. Denk bv aan mensen in kwetsbare wijken, asielzoekers en vluchtelingen, mensen in de maatschappelijke opvang en arbeidsmigranten.

Beroepsgroepen:
Voor Defensie, zeevarenden en uitgezonden rijksambtenaren geldt dat zij steeds het landelijke beleid volgen (zie overzicht sheet 13 voor specificering).
De vaccinaties blijven beschikbaar voor mensen die nog in aanmerking komen of door hun medisch specialist geindiceerd zijn. De routes blijven

ongewijzigd.

NMTWen mensen in instellingen:
De uitnodiging vervalt, de vaccinaties blijven beschikbaar voor de mensen die nog in aanmerking komen of door hun medisch specialist geindiceerd zijn.

MHR- Rinderen:

De route blijft ongewijzigd voor kinderen met een medisch hoog risico (MHR).

Patiénten met een medisch hoog risico voor wie een revaccinatie geindiceerd Ran worden:

Maatwerk qua indicatie en timing. De richtlijnen hiervoor worden op dit moment opgesteld in samenwerking met de beroepsgroepen en de “werkgroep

immuungecompromitteerden”. De behandelend specialist indiceert of een patiént daadwerkelijk in aanmerking dient te komen voor revaccinatie. Hierbij

gaat het om individuele patiénten en niet om complete patiéntengroepen.
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-~ Impact OMT-V advies op uitvoering en maatwerkroute
Maatwerkroute MHR

“Voor patiénten met een medisch hoog risico kan een revaccinatie geindiceerd zijn. Dit betreft maatwerk wat betreft indicatie en timing van revaccinatie, en na

indicatiestelling doorde behandelend specialist op basis van door de beroepsgroep opgestelde richtlijnen moet een extra revaccinatie voor patiénten mogelijk zijn.”
OMT-V-advies d.d. 24 februari

>»

>

>

Uitvoeringsproces maatwerkroute
Het OMT-V heeft geadviseerd dat er geen vaccinatieronde nodig is in het voorjaar, maar voor sommige patiénten met een medisch hoog
risico revaccinatie geindiceerd kan zijn. Dit betreft maatwerk over indicatie en timing van revaccinatie.

De minister heeft dit advies overgenomen: maatwerk voor individuele patiénten moet mogelijk zijn en blijven.
Door de beroepsgroepen, in samenwerking met het RIVM, worden hiervoor kaders opgesteld om handvatten te kunnen meegeven voor

welke patiénten met een medisch hoog risico revaccinatie mogelijk moet zijn.
RIVM stelt met ketenpartners een “verwijsbrief” en bijpbehorende werkwijze op over hoe deze patiénten een uitnodiging kunnen

ontvangen. RIVM deelt deze met de betrokken beroepsgroepen.
Patiént kan met deze verwijzing een afspraak maken bij de GGD.

Vaccinatie vindt plaats bij de GGD en registratie vindt plaats in CoronIT.
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Waar zijn we nu vooral mee bezig?

» Finetunen en uitwerken uitvoeringsroutes n.a.v. besluit minister.

» Met LCCB en de GGD'en inzichtelijk maken welke basiscapaciteit nodig is in relatie tot

opschaling voor een eventuele najaarsronde.
» Borgen van bestaande processen ter voorbereiding op de overdracht naar een nieuwe

organisatievorm binnen RIVM.

» Doorvoeren van verbeteringen, geleerde lessen in de praktijk brengen.
» Hierin veel aandacht voor juist de inwoners die minder goed geinformeerd zijn en minder

goed toegang hebben tot zorg- en vaccinatievoorzieningen (doelgroepgerichte aanpak).
» Voorbereid zijn en blijven op nieuwe vaccinatiecampagnes.
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