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pDank BRI
Zie hieronder enkele vraag/opmerking.

Verder zou ik nog je input willen t.a.v. EU plan dat in de maak is tav vaccinatie. Ik stuur je het door.

1k ben vooral benieuwd naar je mening over de doelstelling en daaraan gekoppeld (want daarvoor wordt het
gebruikt) benodigde aantal vaccins.

1k denk zelf dat het noemen van transmissie reductie en daarmee de genoemde aantallen (obv groepsimmuniteit)
discutabel zijn.

Zou je daar naar kunnen kijken? Ben je het eens met mijn comments?

Groet {iNIFD)
From: (10)(2e) S (10)(2e) @rivm.nl>

Sent: maandag 29 juni 2020 13:11
To: IGEETNN LN @ rivm.ni>

Subject: RE: GR commissie CBG

Ha
Ziem uit, ik kwam geen rare dingen tegen hierin.

-Ik zou de range voor het reproductiegetal RO houden op 2 tot hoogstens 3, en verwijzen naar de rapportages over
het reproductiegetal zoals geschat voor Nederland. Ja was mijn plan om hiervoor de rapportage op de website te
gebruiken. Neem aan dat je dat bedoelt.

-de versoepelingen van de maatregelen moet nog een update krijgen.

Bedoel je hiermee dat er nog info moet worden ocpgenomen over welke versoepelingen het betreft?

Vriendelijke groeten,
(10)

Sent: vrijdag 26 juni 2020 15:14
To: IEIEDIN Ml o v .0 >
Subject: RE: GR commissie CBG

Zie hierbij het concept (vertrouwelijk).
Ziektelast is wellicht wat verwarrend; het gaat om info die in hoofdstuk 2 ‘Ziektelast’ staat, maar heeft niet allemaal
betrekking op ziektelast.

Ook mbt RO, Rt, incubatieperiode etc.

Overigens zijn de aantallen en percentages tav meldingen etc genoemd gebaseerd op info die we vanuit RIVM (via
fEB] die contact had met o] zijn aangeleverd.

Sent: vrijdag 26 juni 2020 15:09
To: (10)(2e) @ rivm.nl>;
Cc: (10)(2e) (10)(2e) @rivm.nl>; [E

(10)(2e)
)(10)2e) B

< rivm.nl>

@rivm.nl>

(10)(2e)

Subject: RE: GR commissie CBG

Wat betreft de vraag voor ziektelast covid: normaliter is dat @D als het snel moet stuur maar even naar mij
Vriendelijke groeten,

44157



(10)(2e)

Sent: vrijdag 26 juni 2020 11:20

(10)(2¢) < vm.n'>; JECECI GO @ ivm.oi>
(10)2e) (10)2e) yooea f oxze) XN

GR commissie CBG

(10)(2e)

Gisteravond had ik dus GR vergadering over evt gebruik van BCG vaccin. Conclusie (vertrouwelijk) was dat daar nu
nog onvoldoende evidence is en de resultaten van de lopende trails nodig zijn. Overigens was men tav de
verwachte resultaten daarvan ook terughoudend.

Voor

Er werd gesproken over de mogelijkheid van modellering, bv om te bekijken (bij verschillende aannames van bv
VE) wat binnen een doelgroep (welke is dan niet meteen nog duidelijk) om mocht er positieve resultaten volgen van
de trials hier al meer duiding kan zijn.

Overigens raakt dit naar mij idee sterk aan werkzaamheden t.a.v. specifiek COVID-19 vaccin.

Tevens staan er in hoofdstuk ziektelast nog wat zaken die uit modellering COVID voortkomen en waarvan het zinvol
is om te kijken of dit de beste referenties, bronnen zijn.

Kan ik dit bv aarfflJE} ragen?

Het hoofdstuk waarin de ziektelast beschreven wordt (en waaral kort naar gekeken heeft met zinvolle
opmerkingen) moet nog worden aangevuld met info t.a.v. groepen die specifiek risico lopen (zowel t.a.v.
blootstelling, anderzijds tav ernstig verloop). Tevens staan hier nog zaken in die niet geheel kloppen of veel
aandacht krijgen.

1k denk bv aan info (allemaal kort) mbt zorgverleners, verpleeghuizen, slachthuizen.

Kunnen we volgende week wat over afspreken?

Gr [liiED)

44157



