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(ter beslissing) de succesvolle toepassing van Ivermectine, het mogelijk
beperkte effect van vaccineren en de prijs van uitgestelde zorg
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1 Aanleiding voor deze nota
U heeft op 1 juni jl. een set schriftelijke vragen ontvangen van TK leden van
Houwelingen (FvD) en van Haga (fractie van Haga). Deze gaan over de
mogelijke inzet van het geneesmiddel ivermectine bij de behandeling van
COVID-19.

2 Beslispunten, advies en mogelijk alternatief
U wordt gevraagd om akkoord te gaan met de voorgestelde beantwoording
van de vragen. Het advies is om hiermee akkoord te gaan. Ondanks dat de
vragen gaan over de inzet van medicijnen waordt de beantwoording door u
afgehandeld, en niet door minister Van Ark. U bent verantwoordelijk voor het
COVID-beleid, en de vragen zijn aan u gesteld. Eerdere vragen van het lid
van Haga over dit middel zijn ook door u beantwoord (10 februari jl. en
10 juni jl.).

3 Samenvatting en conclusies
De vraagstellers willen dat u de inzet van ivermectine bij COVID-19 breed
steunt, ondanks dat het geldende advies op dit moment is om het middel
alleen in studieverband toe te passen. De werkzaamheid en veiligheid zijn
onduidelijk. De beantwoording van de vragen sluit aan op de beantwoording
van vergelijkbare vragen van het lid Van Haga over ivermectine. U refereert
hier ook naar in de beantwoording. De beantwoording is in lijn met de
geldende adviezen van medisch wetenschappelijke experts. U houdt de
gebruikelijke lijn aan dat het niet aan u is om wetenschappelijk onderzoek te
duiden. Zolang de experts geen plaats zien voor ivermectine in de
behandeling van COVID-19 steunt u deze lijn. Inmiddels heeft de IG]
aangegeven te gaan handhaven, zij zullen dus boetes opleggen aan artsen
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die alsnog ivermectine voorschrijven. W

Ook betwijfelen de kamerleden of de daling in IC-bezetting komt door de 5371920-1010116
vaccinatiecampagne. Dit is op dit moment waarschijnlijk geacht en zal door

verder onderzoek moeten worden gestaafd.

Als laatste wordt een vraag gesteld over mogelijke verloren levensjaren van

niet-COVID patiénten door verdrukking in de zorg. Dit is een lastig thema,

het is waarschijnlijk dat dit heeft plaatsgevonden. Nader onderzoek zal dit

moeten uitwijzen. Belangrijkste conclusie is om hier lering uit te trekken voor

een mogelijke volgende pandemie.

4 Draagvlak politiek
Er is vanuit de TK veel interesse in behandelingen voor COVID-19. Met hame
het lid Van Haga stelt hier geregeld vragen over in debatten alsmede
schriftelijk. Er is breed politiek draagvlak om onderzoek naar nieuwe
behandelingen mogelijk te maken. De opinie van medische experts is echter
leidend. De zorgen over verdrukking van niet-COVID zorg worden breed
gedeeld.

5 Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie
Er is breed maatschappelijk draagvlak voor de inzet van nieuwe COVID-19
behandelingen, wanneer deze bewezen veilig en effectief zijn. Er is geen
brede oproep om ivermectine in te zetten zolang de effectiviteit niet bewezen
is. Wel is er een actieve groep artsen en burgers die vraagt om meer
flexibiliteit bij de inzet van ivermectine, met name in de eerste lijn. Tot nog
toe gaat het om een kleine groep. Mogelijkerwijs komt er aanvullende
aandacht wanneer de IG] boetes oplegt aan artsen die alsnog ivermectine
voorschrijven.
Wat betreft verdrukking van zorg is de communicatie tot nu toe altijd
geweest dat de medische specialisten zorgkeuzes maken op basis van hun
medisch oordeel.

6 Financiéle en personele gevolgen
Nvt.

7 Juridische aspecten en haalbaarheid
Nvt.

8 Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen)
Intern is de beantwoording afgestemd met PDC-19 en GMT. Verder is de

beantwoording afgestemd met de IGJ.

9 Gevolgen administratieve lasten
Nvt.

10. Toezeggingen
Nvt.

11. Fraudetoets
Nvt.
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