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PEERoriFrom:

Sent: Thur 10/15/2020 12:38:58 PM

Subject: RE: persoonlijke beschermende middelen in de eerste lijn.

Received: Thur 10/15/2020 12:38:58 PM

Beste

Naar aanleiding van het advies over PBM gebruik in de zorg (78° OMT), wordt de LCI richtlijn voor PBM gebruik
buiten het ziekenhuis aangepast. Hierover is contact met 0.a. de V&VN en de FMS.

Dit betekent dat het advies wordt om een chirurgisch mondneusmasker te gebruiken als

. Als er contact is <1,5 meter gedurende meer dan 15 minuten

. Als de verwachting is dat er meerdere direct op elkaar volgende contacten zijn, waarbij de medewerker geen

1,5 meter afstand kan houden

De reden dat dit aangepast is/wordt is je bekend: de kans dat iemand presymptomatisch is wordt groter nu er veel

COVID-19 voorkomt.

Bovenstaande geldt voor situaties waarbij wél goede triage mogelijk is, de client geen klachten heeft en niet positief

getest is voor COVID-19. Als iemand wel klachten heeft of positief getest is, of als er geen tijd is voor triage

(spoedzorg), zal er meer PBM nodig zijn, dus ook een bril/schort/handschoenen.

Voor het BCO geldt dat de richtlijn iets zal worden aangepast: zorgmedewerkers die een medisch mondneusmasker

hebben gedragen tijdens het contact met een (pre symptomatische) COVID-19 patient worden dan beschouwd als

een cat 3 (overig, niet nauw) contact. Ze worden dan wel gewaarschuwd, maar mogen doorwerken.

In situaties waarbij kort contact is binnen de 1,5 meter, of waarbij 1,5 meter afstand kan worden gehouden, is geen

mondneusmasker nodig. Dit is ongewijzigd.

Met vriendelijke groet,

5.1.2e

5.1.2e

rivm.nl

Weridagen IRKEC
Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM )

Landelijke Codrdinatie Infectieziektebestrijding (LCI)
Antonie van Leeuwenhoeklaan 9 | 3721 MA Bilthoven

Postbus 1 3720 BA Bilthoven

van: INESECNINN.ESE© minvws.ni>
Verzonden: donderdag 15 oktober 2020 13:17

Aan; SEERc vr.ni>
Onderwerp: FW: persoonlijke beschermende middelen in de eerste lijn.

Over deze vraag had ik geappt, ik zou zeggen De richtlijn zegt 2 t m 4 geen pbm en hij 2 heb je dan pech als de mevrouw bhesmet

blijkt.

Volgens mij is de Ici richtlijn duidelijk en ik zie niet waar er licht zit tussen wat vws zegt (niks volgens mij, kan hooguit

rijksoverheid.nl zijn en die is niet zo specifiek) rn wat het rivm zegt
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Verzonden met BlackBerry Work

(www.blackberry.com)

Datum: donderdag 15 okt. 2020 10:51 AM

Onderwerp: FW: persoonlijke beschermende middelen in de eerste lijn.

Hai 5.1.2e

Wederom een vraag vanuit de geboortezorg partijen, die doorgaat op de eerder geconstateerde onduidelijkheid., zie onderstaand

en bijlage.

In het LCI richtlijn testbeleid bij zorgmedewerkers buiten het ziekenhuis staat:

NB. Zorgmedewerkers die persoonlijke beschermingsmiddelen (PBM) hebben gebruikt tijdens de verzorging van een patiént met

COVID-19, worden niet als contact geincludeerd in het contactonderzoek. Zie voor de definities en meer informatie het Protocol

Bron-en contactonderzoek.

In het LCI protocol BCO staat:
*

Zorgmedewerkers die persoonsbeschermende maatregelen hebben gebruikt in overeenstemming met de richtlijnen voor hun

beroepsgroep worden niet als contact geincludeerd in het contactonderzoek.

Eerder heb ik richting hen aangegeven dat het gaat om volledig PBM, mondkapje, bril, handschoenen en schort. Nu wordt er

verwezen naar de richtlijnen eigen beroepsgroep.

Het lijkt alsof ze niet uit hu eigen richtlijnen komen, gezien hun vragen onderaan in hun mail.

Het LCI heeft uitgangspunten voor PBM buiten het ziekenhuis gepubliceerd: https://lci.rivm.nl/covid-19/PBMbuitenziekenhuis
Deze uitgangspunten zijn niet geactualiseerd sinds de laatste OMT adviezen over preventief gebruik van PBM door

zorgmedewerkers.

Wat is handig om te doen? Is het gebruikelijk dat ik ze verwijs naar LCI voor hun vragen? Of zal ik ze adviseren aan de hand van

de OMT adviezen, de PBM richtlijn van de FMS en de V&VN hun eigen richtlijn te herzien?

(https://www.knov.nl/serve/file/knov.nl/knov_downloads/3387/file/11082020 Flowchart PBM gebruik.pdf)

Verzonden: woensdag 14 oktober 2020 14:53

@minvws.nl>

eboortezorg.nl>;

Onderwerp: persoonlijke beschermende middelen in de eerste lijn.

Namens de geboortezorgpartijen in de eerste lijn zouden wij heel graag een eenduidige lijn t.a.v. persoonlijke beschermende middelen willen

communiceren.

Geboortezorgmedewerkers in de eerste lijn ervaren nu onrust en onduidelijkheid over wélk soort persoonlijke beschermende middelen nu

precies in welke situatie gedragen moet worden.

We willen voor onze geboortezorgprofessionals uiteraard de kans op besmetting zo gering mogelijk houden. Daarnaast is het belangrijk om —

met het oog op capaciteitsproblematiek - onnodige quarantaine te minimaliseren.

Daarvoor is het belangrijk dat we heel exact weten wanneer de GGD een zorgmedewerker gaat meenemen in het bron- en contactonderzoek.

Nu ervaren we dat de verschillende GGD’s andere interpretaties hanteren van de PBM-voorschriften.
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Op de website https://Ici.rivm.nl/Ici.rivm.nl/covid-19/bijlage/zorgmedewerkersinzetentestbeleid zien we het volgende:

Bij hoge uitzondering en alléén als de zorgcontinuiteit in het geding komt, kan hiervan [= onderzoek en quarantaine sva] afgeweken worden,
mits de zorgmedewerker geen klachten heeft en tijdens het werk altijd een chirurgisch mondneusmasker minimaal type Il draagt. Daarmaast

draagt de zorgmedewerker ook nog handschoenen bij persoonlijke verzorging of lichamelijk onderzoek.

Eerstelijns zorgverleners ervaren echter dat regionale GGD’s andere richtlijnen hanteren.

Daarom:

Zouden jullie een uitspraak over de volgende 4 scenario’s kunnen doen? Of eigenlijk voor de laatste 3 scenario’s? Het eerste scenario is

uiteraard duidelijk.
Welk séért PBM is precies nodig?

1) Client met verdenking op Covid 19 besmetting of met een positieve test: zorgverlener verleent zorg in volledig PBM = in elk geval:
minimaal mondneusmasker type IIR, spatbril, schort en handschoenen

Scenario’s, allemaal bij NIET Covid 19 cliénten ZONDER klachten, welke PBM?

2) Zorgverlening binnen 1,5 meter, langer dan 15 min (bijv bij SEO, Durante Partu, ondersteuning bij BV)

3) Zorgverlening binnen 1,5 meter, korter dan 15 min (bij bij Uitwendig Onderzoek, bloeddruk meten)

4) Zorgverlening op 1,5 meter of meer, korter dan 15 min (bijv bij spreekuur)
Deze vragen zijn eerder door KNOV gesteld. We begrijpen dat er ruimte zit tussen het advies van RIVM en het advies van VWS.

We hopen dat het mogelijk is om een eenduidig advies af te geven en hopen dat de GGD dan ook dit advies overneemt.

Alvast heel erg bedankt.

Met vriendelijke groet,

College Perinatale Zorg
Oudlaan 4, 3515 GA Utrecht

E: collegepz.nl

www.kennisnetgeboortezorg.nl

Samen werken we aan de best mogelijke start voor elke zwangere, elk kind en elk gezin

Blijf op de hoogte van de laatste ontwikkelingen: Linkedin, Twitter, Facebook en/of meld je aan voor onze nieuwsbrief.


