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Subject: FW: {UITVRAAG} Debatdossier Commissiedebat ontwikkelingen rondom hetcoronavirus - deadline 27 september 11:00u

Received: Tue 9/27/2022 6:23:30 AM

Alvast een heads up, komt ergens vandaag nog een redeneerlijn ter afstemming bij je langs (zie punt VVD hieronder, voor debat

morgen).

@minvws.nl>

CC: 1.2 1. @minvws.nl>; @minvws.nl>

Onderwerp: RE: {UITVRAAG} Debatdossier Commissiedebat ontwikkelingen rondom het coronavirus - deadline 27 september

11:00u

gd oo
Weet jij ook waar de VVD op doelt als men stelt dat er ‘andere’ kanalen zijn? Als dat RIVM en GGD is, is dat natuurlijk prima.

We maken vandaag een redeneerlijn voor het debat morgen. lk snap de deadline van 11.00 maar die is zodanig kort dat dat

onvoldoende tijd geeft voor een fatsoenlijk antwoord incl afstemming binnen DCo. In grote lijnen zal de redenering zijn:

¢ Publiekscommunicatie is gestart, op alle fronten en met groot bereik;
* Ook anderen (artsen GGD, RIVM) kunnen communiceren en dat is goed. We zorgen ervoor dat de info op elkaar aansluit;
* Desinformatie gaan we tegen daar waar feiten niet kloppen. Dat zijn we ook de afgelopen maanden blijven doen. Onder

meer op webcare en in reactie op vragen;

* Qok inzet naar specifieke doelgroepen doen we (VOORBEELDEN?);
+ Specifiek voor ouderen doen we VOORBEELDEN.

Zoals je ziet zullen we proberen zoveel mogelijk voorbeelden te noemen.

Verzonden: maandag 26 september 2022 17:16

@ minvws.nl>

Onderwerp: {UITVRAAG} Debatdossier Commissiedebat ontwikkelingen rondom het coronavirus - deadline 27 september 11:00u

Urgentie: Hoog

Beste collega’s,

Vanmiddag heeft er een 2° vooroverleg met MVWS plaatsgevonden ter voorbereiding op het commissiedebat van 28 september
over de ontwikkelingen rondom het coronavirus in de TK. MVWS heeft een aantal concrete aanvullingen op het dossier

meegegeven. MVWS zou graag op een aantal onderdelen concreter informatie willen hebben, in mate van getallen en

kwantitatieve duiding, hoe het er precies voor staat, het overal beeld en wat er nu allemaal wordt ondernomen. Hieronder de

onderdelen opgesomd:
* Meer concreet en verrijkt epibeeld + situatie in de zorg in mate van hardheid en getallen in vergelijking tot voorgaande

EEN
Oo Minister heeft gevraagd om aantal zaken meer concreet weer te geven. Hij gaf daarbij de volgende voorbeelden.
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Monitoring: wat zeggen het aantal virusdeeltjes in het rioolwater op dit moment? Staat dat bijv. gelijk aan 20.000

besmettingen? Kunnen we daar iets over zeggen? Ander voorbeeld is: dit geldt ook voor actuele bezetting en

opname cijfers. Graag de actuele gegevens van lcps benutten afgezet ten opzichte van vorig jaar rond eind

september. Waar staan we nu dan?

O Expertteam is aan de slag. Wat is er qua actuele data m.b.t. zorgcapaciteit en ic te zeggen?

© Vaccinatie: hebben we mate van hardheid en getallen bij de onderbouwing dat een herhaalprik kans op

besmetting, opnamen en langdurige ziekte reduceert?

* MIT TBE Ook hier meer concrete lijn over timing. Wanneer komt MIT met adviezen en hoe verhoudt dit zich

tot het OMT? Geven ze gevraagd of ongevraagd adyies?2 Wat wordt de werkwijze van het MIT?

* Expertteam ROAZ + Landelijke ketenmonitoring or | waar staan we nu? Voortgang van het proces?
* KwetsbarenFe]ook hier slag concreter. Vergeet Ons Niet Ernst heeft dertigtal voorstellen gedaan. Waar

staan die, welke hebben we opgepakt. Welke andere acties lopen m.b.t. kwetsbaren. Hier goede lijn op maken.

Eerste signalen uit de Kamer zijn:

* VWD 83: Communicatie vanuit VWS is niet helder. Er wordt via andere kanalen heldere informatie verstrekt, wat

eigenlijk de rol van VWS zou moeten zijn, bijvoorbeeld ten aanzien van vaccineren zijn er waanbeelden over vaccineren. —-

graag een lijn op wat het gedragsunit doet, campagne fijnmazig vaccineren. Graag heldere lijn op VWS communicatie.

* VWD/CDA : Waar blijft de wpg en waarom duurt het zo lang? Graag lijn op totstandkoming Wpg: waar komen we

vandaan, Twm, advies RvS, 1° tranche en stappen van afgelopen zomer.

* D66/GL Aandacht voor kwetsbaren, longcovid, biomedisch onderzoek;
* GL Aandacht voor sociale minima, mede icm met oplopende energierekening. Wat doen we om

sociale minima te helpen? Graag concrete lijn op gratis verstrekken van mondkapjes en zelftesten en overzicht stand van

zaken wijkgerichte aanpak.
* Vaccinatie

Eaburgers die de vaccinatielijn van de GGD bellen en er niet doorheen komen, bijvoorbeeld
een burger van 71.

- ter voorbereiding: wat is er aangedaan om het te voorkomen? Hoe lang heeft het geduurd en hoe is

het opgelost? Graag lijn hierop met aantal voorbeelden erbij.
* VVermoedelijke negatieve vragen rondom CTB, ter informatie.

PM's in versie 23 september

In het dossier van 23 september staan nog een aantal PM’s in het dossier, als de PM's geen epi beeld, duiding of cijfers betreft,

graag het verzoek om deze ook voor morgenochtend 11:00u aan te leveren bij de dienstpostbus.

Het verzoek om op deze drie onderdelen (wensen MVWS, signalen Kamer en PM's) voor dinsdag 27 september 11:00u aan
te leveren. De aangeleverde stukken dienen vooraf afgestemd te zijn met je MT-lid. Als het een andere directie betreft dan

PDCIC, PDCV of PDCZ, dan ook met je directeur. Indien er sprake is van nieuwe informatie waar financiéle consequenties mee

gemoeid zijn, dient het ook vooraf afgestemd te worden met een FA en FEZ.

Hartelijke groet,

Namens team parlementair


