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Vliegverbaod is rond (blauwe mail ligt nu bij Hugo. Hugo is akk, buiza, ienw en az ook. f&RLY heeft COM en NCC
geinformeerd. Gaat in rond 19 u

HebERFEdeadline van 21 u voor zijn IC a4 gegeven. |k zal stukken voorf:-R-CREEb undelen.
(Hebben wij presentatie Rivm voor morgen in ons bezit? Wsl niet vermoed ik)
Snap dat hij iig dit stuk ook naar Hugo stuurt.

Eerlijk gezegd vind ik onderstaande verklaring niet heel helder. Zou geneigd zijn dit wel aa

desgewenst het verhaal toelichten. Maar weet niet of het voor Hugo nu veel toevoegt. Wat vind jij?

Heb ook net van update over hetinkoop centrum gekregen.
En kijk nog even of GMT een update heeft over aantal mondkapjes om mee te geven.
Jij nog andere suggesties?

Met vriendelijke groet,

minvws.nl/

+314

070

5.1.2e

van: EECNN M @ minvws.nl>

Verzonden: zaterdag 21 maart 2020 16:57

Aan:

5.1.2e )@minvws.nl>

Onderwerp: FW: COVID-19 sterfte verschil Nederland en Duitsland

HaIIo

Zie in de mail hieronder het antwoord van EPI op de vraag over de verschillen in sterfte tussen
Nederland en Duitsland.

Dit hebben we opgevraagd bij rivm en aan@gevraagd om het in zijn presentatie morgen mee te
nemen. Ik vraag me af we dit nog apart naar Hugo moeten sturen.

melijk bezig met een grafiekje voor IC capaciteit. Dat gaat zeker naar Hugo.

Grt [EREL

een vertaling voor het publiek:

In Duitsland zijn 47 sterfgevallen gemeld (0,3% van de gemelde patiénten) ten opzichte van 136
sterfgevallen in Nederland (3,7% van de gemelde patiénten).

Dit verschil kan verklaard worden door:

952559

mee te geven enan



952559

- Verschil in testbeleid: in Nederland worden nu vooral mensen getest die zo ziek zijn dat
ziekenhuisopname nodig is. Omdat deze personen ernstiger ziek zijn, is het sterftepercentage in
deze groep hoger

- Verschil in mate van verspreiding en fase in de epidemie: in het begin zijn er relatief weinig
sterfgevallen omdat het enige tijd duurt voordat mensen ernstige ziekteverschijnselen
ontwikkelen en na behandeling/IC opname uiteindelijk toch overlijden. Aantal en percentage
sterfgevallen in Duitsland zou dus nog kunnen stijgen.



