14053

Traceren: bron- en contactonderzoek als onderdeel van de controlestrategie

1. Klassiek BCO versus COVID-19

a. BCO maakt al onderdeel uit de taakopdracht van GGD’en als iemand besmet is met
een A-infectieziekte (b.v. Ebola of Tuberculose) - klassiek BCO

b. BCO bij COVID-19 is van groot belang om de verspreiding van het aantal
besmettingen in te perken en heeft daarom speciale aandacht en opschaling nodig

c. Maar: het klassieke BCO moet ook in tijden van COVID-19 ‘gewoon’ doorgaan en
een COVID-19 BCO moet een plek in het klassieke BCO gaan krijgen

d. Maar: het COVID-19 protocol moet dynamisch meebewegen met de golven van
piekbelastingen

2. Politiek versus stelseldiscussie
a. Binnen WPG belegd waar en wie welke verantwoordelijkheid heeft
b. Maar BWP wil en moet politiek gezien ook keuzes maken
i. Deze gaan soms in tegen wettelijke verantwoordelijkheden

3. Financién

a. Wat mag het kosten?

b. Wie betaalt?

c. En hoe regelen we het?

d. Daar komen zeker de volgende zaken op ons pad:
i. Wob
ii.AR
iii. ACM

4. Maatschappelijke ontwikkeling
a. Naleving gedragsmaatregelen: relatie met de gedragsunit bij het RIVM
i. Handen wassen, handen wassen ...
ii.1,5 meter afstand
iii. Vermijd drukte
iv. Ga niet onnodig in OV (voor nu)
v.Ga wijs op reis

5. Opschalingsplan GGD
- Regionaal < dicht bij de bron, dicht bij het vuur

- Landelijke dienst
o Kwaliteit en handhaving (IGJ)
o Kwantiteit (fte)
o Kwaliteit producten (doorlooptijden)

- Herijking per 1 september 2020
o Modellen..
o Voldoende FTE

6. Governance inrichting (bestuurlijk partnerschap)
a. Stuurgroep BCO
b. Bestuurlijke regiegroep
c. MVWS-DPG-en COVID-19 overleg

7. Uitvoering BCO door GGD’en

a. Protocol BCO
i. Actueel op basis van internationale richtlijnen
ii. Kwalitatief goed: weinig ruimte voor interpretatieverschillen
iii. Gedragen door de gehele beroepsgroep (artsen infectieziekten

bestrijding)

b. Bezoekersgegevens/reserveringsgegevens
i. Horeca
ii.Religieuze instellingen
iii. Contactberoepen
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iv. Ete.
c. Digitale ondersteuning (contact-app)

8. Piekbelasting(en)
a. Hoe signaleer je deze (relatie met het dashboard)
b. Voor nu: Project ‘vakantie’
i. Testen buitenlandse toeristen in Nederland - laagdrempelig
ii.Voldoende quarantaine/isolatie locaties voor positief geteste toeristen
iii. Test-toerisme in de grensgebieden

iv. Meertalige communicatie nodig?
v.Vliegtuigpassagiers ?

Vi. Starten BCO na positieve uitslag

vii. Terugkerende Nederlanders met klachten

1. Uit hoog-risicolanden
2. Uit code geel landen
c. Clustervorming / superspread
i. Bedrijven met relatie groot aantal arbeidsmigranten (vleesverwerkende
industrie, fruitteelt, kassen (Westland)
ii.Bedrijven waar 1,5 meter afstand houden moeilijk is vanwege de aard van
de werkzaamheden (WT-sector b.v.)
iii. Plekken waar zich drukte voordoet vanwege aard van een ‘event’
Carnaval
Wintersport
Nachtclubs/discotheken
Demonstraties
Braderie
Beurzen
Ete:
iv. De verschillende jaargetijden (‘normale griepseizoen’)

Me el e

9. Informatievoorziening
a. Relatie met GGD monitor: welke indicatoren zitten daarin rondom BCO?
b. Dashboard: zit nu nog geen BCO info in. Maar staat wel op de planning

10. Goede documentatie bij VWS
a. Naleven eigen archiefregels
b. Alles centraal opslaan
c. Mailberichten waar besluiten in zitten opslaan op de centrale schijf
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