
Moties en toezeggingen TK Debat 20 januari 2022 - Ontwikkelingen rondom het coronavirus

Stemmingen van 25 januari verwerkt.

Wie Nr Inhoud Beleidsmedewerker | Stemming /

/team appreciatie
Tielen 1719 De Kamer, Team maatregelen Aangenomen

(VVD), | (25295)
Bikker gehoord de beraadslaging,
(CU),
Van

constaterende dat het coronabeleid tot op heden
den

als expliciet doel heeft om 1. de zorg acceptabel
Berg belastbaar te houden, 2. de kwetsbaren te

oom beschermen en 3. zicht te houden op het virus;

Pols overwegende dat daardoor neveneffecten van het

(D66)
coronabeleid minder in beeld zijn en

Nederlanders, waaronder ondernemers en

jongeren, kwetsbaarder worden;

overwegende dat het coronabeleid steeds meer

gericht behoort te zijn op een weerbare

samenleving waarin we leren leven met het virus;

verzoekt de regering om de doelstellingen van het

coronabeleid zodanig te verbreden dat het beleid

gericht blijft op de samenleving in haar geheel, en

daar de besluitvormingsstructuur op aan te

passen,

en gaat over tot de orde van de dag.

1529701



Agema | 1720 De Kamer, Verworpen

(PVV) | (25295)
en Van gehoord de beraadslaging,
der

Plas verzoekt de regering het besluit tot een

(BBB) mondkapjesplicht in het mbo en h.o. op de

zitplaats in te trekken en in te zetten op de juiste
ventilatie en een gezond binnenklimaat in

onderwijsinstellingen,

en gaat over tot de orde van de dag.

Van 1721(252 | De Kamer, Aangenomen
den 95)

Berg gehoord de beraadslaging,
(CDA)
en

overwegende dat speciale meetapparatuur in

Wester ontwikkeling is die kan gaan aantonen hoeveel

yl besmettelijk virus aanwezig is, maar dat dit tegen
financiéle hobbels aanloopt;

verzoekt de regering om in overleg met

betrokken partijen te bezien of en, zo ja, op

welke wijze deze financiéle hobbels opgelost
kunnen worden, en de Kamer voor maart 2022 te

informeren,

en gaat over tot de orde van de dag.
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Van 1742(252 | De Kamer, Directie Sport/ Aangenomen
den 95) team maatregelen
Berg gehoord de beraadslaging,
(CDA),

Van overwegende dat de regering werkt aan een

Dijk middellangetermijnvisie;
(CDA)

i
van

verzoekt de regering te borgen dat een

i gezondheidscampagne met de focus op sport en

(D66)
bewegen daarvan onderdeel is,

en gaat over tot de orde van de dag.

Van 1723(252 | De Kamer, NCTV ism team Aangenomen
den 95) maatregelen

Berg gehoord de beraadslaging,
(CDA)
en

van mening dat cultuur van groot belang is voor

Dr een gezonde geestelijke ontwikkeling en dus voor

de gezondheid;

verzoekt het kabinet te onderzoeken onder welke

voorwaarden kunst- en cultuurvertoning in het

kader van onderwijs zoals het bezoeken van

musea zo spoedig mogelijk weer kan, en te

onderzoeken hoe openstelling mogelijk kan

blijven bij eventuele verzwaringen,

en gaat over tot de orde van de dag.

1529701



Hijink 1724(252 | De Kamer, AZ / NCTV Aangenomen

(sh), 95)
Wester gehoord de beraadslaging,
veld

(GL), constaterende dat het voor draagvlak in de
Tielen

samenleving en in de Kamer belangrijk is dat de

(WWD) Tweede Kamer tijdig kan spreken over de te
an

nemen coronamaatregelen;
Wassen

ri overwegende dat omstandigheden soms om

andere volgordes vragen, maar dat dat een

uitzondering moet zijn;

verzoekt de regering bij de herijking van de

aanpak een voorstel te doen voor een

besluitvormingsproces waarbij het debat met de

Kamer waar mogelijk voor de inwerkingtreding

plaatsvindt, en waarbij cok met name de

verspreidingstermijn van stukken wordt

betrokken,

en gaat over tot de orde van de dag.

Wester | 1743(252 | De Kamer, Verworpen
veld 95)
(GL) gehoord de beraadslaging,

constaterende dat de cultuursector en sportsector
al maanden zijn gesloten en dat het water hun

aan de lippen staat;

constaterende dat vorig jaar februari
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verschillende culturele en sportevenementen al

mogelijk waren via Testen voor Toegang;

constaterende dat het onderzoek van de TU Delft,
UMC Utrecht, Erasmus en Populytics constateert

dat Testen voor Toegang het veiligste

coronatoegangsbewijs betreft om sectoren te

openen;

constaterende dat de maximale sneltestcapaciteit
van Testen voor Toegang maar liefst 4,2 miljoen

per week betreft, terwijl slechts 120.000

sneltesten per week worden benut;

constaterende dat alleen al coronaregelingen
rondom loonsteun (NOW) en tegemoetkoming
vaste lasten (TVL) per maand circa 1,5 miljard
euro kosten;

overwegende dat de kosten voor 4,2 miljoen
testen per week neerkomen op circa 59 miljoen
euro en daarmee de baten ondubbelzinnig hoger

zijn dan de kosten;

van mening dat het veilig en verantwoord openen

van de cultuursector en sportsector van cruciaal

maatschappelijk belang is;

verzoekt de regering om de resterende

sneltestcapaciteit te benutten om meer mogelijk
te maken in de cultuursector en sportsector,

en gaat over tot de orde van de dag.
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Wassen | 1744(252 | De Kamer, Verworpen

berg 95)
(PvdD) gehoord de beraadslaging,

overwegende dat de culturele sector, zzp'ers en

mkb'ers in de horeca al zwaar door de

coronamaatregelen waren getroffen en het nu ook

weer zwaar te verduren hebben;

overwegende dat aan de andere kant sommige

grote bedrijven een hogere winst hebben

gemaakt dankzij de coronamaatregelen en nog

steeds hogere omzetten draaien terwijl anderen

niks kunnen verdienen;

verzoekt de regering om zeer spoedig met een

voorstel te komen voor een vorm van een

solidariteitsheffing voor grote bedrijven die extra

hebben geprofiteerd van de coronacrisis en die

ten goede te laten komen aan de culturele sector,

zzp'ers en mkb'ers in de horeca,

en gaat over tot de orde van de dag.

Wassen | 1727(252 | De Kamer, Team zodnose (PG) | Aangenomen
berg 95)

(PvdD) gehoord de beraadslaging,

overwegende dat het van groot belang is om zicht

te houden op de verspreiding van het

vogelgriepvirus en mogelijke mutaties;
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constaterende dat ook de expertgroep zodnosen

wijst op de noodzaak van monitoring om een

mogelijke uitbraak van zoénosen in een vroeg

stadium op te sporen;

verzoekt de regering te borgen dat alle dode

dieren die in de natuur worden gevonden en

waarbij een vermoeden bestaat dat er sprake is

van vogelgriep, worden onderzocht,

en gaat over tot de orde van de dag.

Bikker

(CU),
Van

den

Berg

(CDA),
Tielen

(VD),
Stoffer

(SGP),
Glndo

gan

(Volt),
Paulus

ma

(D66),
Kuiken

(PvdA),
Pouw-

Verweij

(JA21),

1728(252

95)

De Kamer,

gehoord de beraadslaging,

overwegende dat de regering werkt aan een

perspectief voor de lange termijn om met corona

om te gaan;

overwegende dat we als samenleving moeten

leren leven met het virus en dit ook een

gezamenlijke verantwoordelijkheid is van

overheden, sociale partners en het

maatschappelijk middenveld;

verzoekt de regering om bij de voorbereiding en

uitwerking van de langetermijnaanpak in gesprek
te gaan met gemeenten, sociale partners en het

maatschappelijk middenveld inclusief onderwijs
en zorg om het draagvlak te bevorderen en ieder

vanuit de eigen verantwoordelijkheid een bijdrage

Team maatregelen Aangenomen
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Van

der

Plas

(BBB),
Den

Haan

(Fractie
Den

Haan),
Wassen

berg

(PvdD),
Simons

(BIJ1),
Wester

veld

(GL),
Hijink

(SP),

Agema

(PVV),
Van

Haga

(Groep
van

Haga),

Omtzig
ten

Kuzu

(DENK)

te laten leveren aan een concrete aanpak die

perspectief biedt,

en gaat over tot de orde van de dag.

Van

Meijere
n (FvD)

1729(252

95)

De Kamer,

gehoord de beraadslaging,

roept de regering op om alle coronamaatregelen

per direct af te schaffen,

Verworpen
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en gaat over tot de orde van de dag.

Kuzu

(DENK)
en Van

der

Plas

(BBB)

1745(252

95)

De Kamer,

gehoord de beraadslaging,

constaterende dat het OMT momenteel zijn
adviezen aan het kabinet over de effecten van de

maatregelen baseert op de volgende drie pijlers:

e een acceptabele belastbaarheid van de

zorg;

eo het beschermen van kwetsbare mensen in

de samenleving;
e het zicht houden op en het inzicht hebben

in de verspreiding van het virus;

overwegende dat de mogelijke economische,

psychologische, sociale en fysieke gevolgen van

maatregelen weliswaar mee worden genomen in

het OMT-advies, maar geen deel uitmaken van de

centrale pijlers en zodoende van ondergeschikt
belang zijn;

verzoekt de regering om met het OMT in gesprek
te gaan, teneinde de psychische, fysieke, sociale

en economische effecten van eventuele

maatregelen als vierde pijler toe te voegen,

en gaat over tot de orde van de dag.

Verworpen

1529701



Den 1731(252 | De Kamer, Team maatregelen | Aangenomen
Haan, 95) ism Dmo

Stoffer gehoord de beraadslaging,
(SGP),
Bikker constaterende dat het kabinet binnenkort komt

(CU), met een langetermijnstrategie met betrekking tot

poy corona;
en

Berg 1g

(CDA)
overwegende dat mantelzorgers een belangrijke

Tile
rol spelen bij het opvangen van afgeschaalde

(WD) zorg;
r

Kuzu
Bhd

(DENK) verzoekt de regering informele zorg en dus

van mantelzorgers ook mee te nemen in de

er middellange- en langetermijnstrategie voor de

Plas coronacrisis,

(BBB),
Kuiken en gaat over tot de orde van de dag.

(PvdA)
en

Simons

(BI11)

Den 1732(252 | De Kamer, Team vaccins Aangenomen
Haan 95)

gehoord de beraadslaging,

overwegende dat het relevant zou kunnen zijn
met welke combinatie van vaccins de booster

wordt gegeven;

verzoekt de regering te onderzoeken, in het licht

van omikron, met welke combinatie van vaccins

een eventuele volgende boostercampagne het

beste gegeven kan worden, en de Kamer hierover

te informeren,
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en gaat over tot de orde van de dag.

Van 1733(252 | De Kamer, Verworpen
der 95)
Plas gehoord de beraadslaging,
(BBB),
Pouw-

constaterende dat niet wordt geregistreerd of

Verweij mensen in het ziekenhuis terechtkomen met

(JA21) covid of door covid;
en Van

ho overwegende dat het aantal covidpatiénten in de

ho
p

ziekenhuizen leidend is bij het nemen van

beslissingen over de inzet van covidmaatregelen;
Haga)

overwegende dat er nu sprake is van een

overschatting van het aantal covidpatiénten in de

ziekenhuizen en op de ic en dit leidt tot onjuiste
aannames en modellering;

verzoekt het kabinet om zo spoedig mogelijk de

registratie aan te passen door een onderscheid te

maken tussen patiénten met primaire en

secundaire covid,

en gaat over tot de orde van de dag.

Van 1734(252 | De Kamer, Verworpen

Haga 95)

(Groep gehoord de beraadslaging,

11
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van constaterende dat de TU Delft heeft aangetoond

Haga) dat 2G niet effectief is;

verzoekt de regering om volledig te stoppen met

de coronatoegangspas,

en gaat over tot de orde van de dag.

Van 1735(252 | De Kamer, Verworpen

Haga 95)

(Groep gehoord de beraadslaging,
van

Haga) constaterende dat de huidige quarantaineregels
onze samenleving volledig ontwrichten;

verzoekt de regering om de quarantaineregels op

te heffen,

en gaat over tot de orde van de dag.

Van 1736(252 | De Kamer, Verworpen

Haga 95)

(Groep gehoord de beraadslaging,
van

Haga) verzoekt de regering om de testverplichting bij
inreizen vanuit niet-Schengenlanden op te heffen,

en gaat over tot de orde van de dag.

12
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Van 1737(252 | De Kamer, Verworpen

Haga 95)
en Van gehoord de beraadslaging,
der

Plas
verzoekt de regering alle coronamaatregelen voor

(BBB) de horeca en de culturele sector per direct en

onvoorwaardelijk op te heffen,

en gaat over tot de orde van de dag.

Van 1738(252 | De Kamer, Verworpen

Haga 95)
en gehoord de beraadslaging,
Kuzu

(DENK) overwegende dat de differentiatie van patiénten
die MET of DOOR corona in het ziekenhuis of op

de ic liggen op dit moment niet plaatsvindt;

overwegende dat ook niet geregistreerd wordt of

coronapatiénten al eerder op natuurlijke wijze
corona hebben doorgemaakt;

overwegende dat dit leidt tot vervuilde data en

minder goed werkende modellen;

verzoekt de regering om zo spoedig mogelijk te

zorgen voor een betere registratie van

coronapatiénten in het ziekenhuis en op de ic,

13
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en gaat over tot de orde van de dag.

Toezeggingen Minister-President

NR Toezegging MP Toegezeg | Directie | Medewerker/t | BR-lid

d aan eam

1 Mevrouw Agema (PVV): Agema PDC19 | Team DGV

Doordat de minister-president een harde lockdown (PVV)

aankondigt, alles sluit, dus de winkels, de niet-

essentiéle winkels, de horeca, de bioscopen, theaters,
de hele pot gaat dicht, omdat we 20% tot 25% van de

contacten eruit moeten halen, zegt hij: het is toch

gelukt, want de R is onder de 1. Maar dat was helemaal

mijn vraag niet. Het maakt mij helemaal niet uit hoe je
tot een R onder de 1 komt.

De voorzitter:

En wat was uw vraag?

Mevrouw Agema (PVV):
Misschien komt het wel omdat wij allemaal meer

realiteitsbesef kregen, waardoor wij de andere

basismaatregelen beter gingen handhaven. Mijn vraag

was: is dat doel nu bereikt met de avondlockdown

tot en met de hele lockdown? Hoeveel zijn die

contacten nou verminderd? Dat was de vraag die

ik de vorige keer stelde en niet al dat andere.

De voorzitter:

De minister-president.

EE

14
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Mevrouw Agema (PVV):

Mijn tweede vraag was ook ...

De voorzitter:

Laat eerst de minister-president even reageren op dit

deel van de vraag.

Minister-President Rutte:

Ik laat even uitzoeken of ik dat antwoord kan krijgen.
De minister heeft dat nu ook niet paraat, dus we

laten dat ambtelijk nog even checken. Naar mijn
beste weten hebben we bij de deltavariant gezegd dat

er in het tweede pakket een extra reductie moest

komen. Het eerste pakket in november deed te weinig.
Toen zijn wij gekomen tot die 5.00 tot 17.00 uur-

opening. Je probeert zo het aantal overall-contacten

tussen mensen te verminderen, de besmettingen thuis,
et cetera, zodat de R onder de 1 komt. Dat is op

zichzelf gelukt, want toen is de deltavariant begonnen
uit te doven.

Bij de omikronvariant hebben we de totale

avondlockdown — nogmaals, ik laat dat uitzoeken

en ik kom daarop terug
— vooral uit voorzorg

gedaan. Dat heeft te maken met het feit dat, als gevolg
van de novembergolf van de deltavariant, de zorg op

dat moment enorm belast werd en we ons grote zorgen

maakten over de omikronvariant als die daaroverheen

zou komen. Twee. Als de omikronvariant — op dat

moment was dat nog de grote aanname — net zo

ziekmakend zou zijn, dan zou de zorg heel snel

vastlopen en overstromen. De lockdown heeft er

inmiddels wel voor gezorgd dat de ziekenhuizen een

stuk leger zijn en dat de besmettingen vooralsnog lager

liggen dan in heel veel van de ons omliggende landen.

In Duitsland lag dat aantal lager, maar dat begint naar

15
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ons niveau toe te kruipen. Nogmaals, ik laat nog even

precies kijken naar het punt van mevrouw Agema.
Hebben we die doelstelling zo hard neergezet als

mevrouw Agema zegt? Dat kan zo zijn, dan ga ik dat

checken. Twee. Wat kun je nou zeggen van de reéle

effecten van de lockdown tegen die achtergrond?

Tweede termijn — antwoord (nogmaals

toezegging)
De voorzitter:

Er is nog één vraag niet helemaal afdoende

beantwoord. Mevrouw Agema van de PVV.

Mevrouw Agema (PVV):
Als het gaat om die reductie, had ik gevraagd of de

doelstelling was bereikt.

Minister-President Rutte:

Er was geen reductiepercentage gekoppeld aan het

lockdownpakket. Dat was het novemberpakket.

Mevrouw Agema (PVV):
U zegt: dat heb ik gedaan bij het avondklokpakket. Dan

zou het de minister-president toch sieren als hij dan

ook aan de Kamer laat weten of die 20% tot 25%

contactreductie, het doel dat hij heeft gesteld op 26

november, bereikt is. Dat maatregelenpakket moest de

contacten reduceren met 20% tot 25%. Dat staat in de

brief van 26 november.

Minister-President Rutte:

Ik kom daar in de volgende briefop terug. Volgens mij
is dat zo, maar we gaan dat even heel precies
uitzoeken. Dat komt dan in de volgende brief.

Mevrouw Agema (PVV):

16
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Ik ben maar een eenvoudig Kamerlid dat ernaar vraagt.

Minister-President Rutte:

Sorry, even het antwoord. De R is onder de 1 gekomen,
dus volgens mij is dat zo. We gaan het even heel

precies in de brief zetten.

Minister-President Rutte:

En dan moet je ook kijken naar wat we bijvoorbeeld
kunnen leren van de inzet en de effectiviteit van

coronatoegangsbewijzen, waar mevrouw Paulusma ook

over heeft gesproken. Ik kon mij vergaand vinden in

wat zij daarover zei. Het is geen ideologisch doel, die

2G, maarje moet het ook niet weggooien. Maar ook de

rol van generieke contactbeperkende maatregelen

Uberhaupt. Zo is er een heel aantal zaken. Ook: hoe

normaliseer je het besluitvormingsproces en daar

tegenaan gezet de hele communicatiecyclus?

Nogmaals, daar kan dadelijk iets meer over

worden gezegd. Dat proces is gaande. De

bedoeling is: begin februari de herijking voor de

kortere termijn, voor de winter, en eind februari

komt het kabinet dan met het stuk voor de

middellange termijn.

De Kamer PDC19 Team

maatregelen

DGV

Mevrouw Giindogan (Volt):
Dan een laatste vraag voor nu, want die andere wil ik

nog bewaren. Ik denk dat we nu in een flow zitten

waarin veel mensen nut en noodzaak van testen nog

voelen, vanuit de positie waar we vandaan komen,

Glndogan DCO

PDC19

DCO ism team

testen

Plv. SG

DGV
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namelijk dat we langs code zwart zijn gescheerd. Nu we

eindelijk allemaal voelen dat we dat regelmatig moeten

doen, zou ik toch een appel op u willen doen dat we dat

niet los gaan laten. We moeten daar niet laks in

worden, wat we hiervoor wel zijn geweest. Vlak na de

zomer was de testbereidheid bij ons wel erg laag. Ik

zou graag vanuit het cogpunt van communicatie

willen dat u het aanpakken van de desinformatie

rond vaccinatie en het testen blijft volhouden tot

eind van het jaar, totdat deze pandemie eindelijk
endemisch wordt verklaard, en dat u daar een

soort aanvoerder van bent.

Minister-President Rutte:

Goed. Ik denk dat ik daarja op kan zeggen. We

moeten even kijken. Nogmaals, Denemarken gaat

nog een stap verder. lk snap helemaal wat mevrouw

Glindogan zegt.

Mevrouw Westerveld (Groenlinks):
Ik zou hem graag nog wat scherper willen stellen. In

het rapport van afgelopen week staat heel duidelijk dat,
als we meer gebruikmaken van testen, dat veel meer

invloed heeft op het omlaag brengen van zowel het

aantal besmettingen als het aantal ziekenhuisopnames
dan 2G of 3G. Maar het rapport zegt nog iets anders. Ik

verwees daar in mijn bijdrage naar. Het zegt ook dat,
als we meer hadden ingezet op testen, er de afgelopen
maanden meer mogelijk was geweest zonder een

substantiéle stijging van het aantal besmettingen. In

die wetenschap zou ik aan de minister-president willen

vragen of hij a bereid is om nu echt in te gaan zetten

op het door testen op een veilige manier meer mogelijk

Westervel

d

PDC19 Team

maatregelen
ism team

testen

DGV
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maken in de culturele sector, in de stadions en ga zo

maar verder, en b of hij het met mij eens is dat we

zouden moeten afstappen van die nauwe kijk op het

inzetten van 2G. Dat heeft er tot nu toe alleen maar toe

geleid dat het kabinet juist wat minder heeft gekeken
naar testen. En dat is niet goed gebleken.

Minister-President Rutte:

Met dat laatste ben ik het niet eens. Wij zitten niet door

een rietje naar 2G te kijken. Het is niet zo dat ik denk:

oh, 2G! Waar ik voor pleit, is om het niet weg te gooien.

Sommige partijen hebben bijna ideologisch al gezegd:
we gaan het sowieso niet doen. Als er geen

meerderheid voor is, is die er niet, maar ik zou dat

onverstandig vinden. Ik denk dat je het wel in de

gereedschapskist moet hebben, omdat er zich — dat zie

je ook in het rapport van de TU Delft — wel degelijk
situaties kunnen voordoen waarin 2G helpt. En

omgekeerd: wij gaan even heel precies dat

rapport analyseren en kijken wat erin staat over

testen. Ik zei al dat we begin februari komen met

een aanpak voor de wat kortere termijn. We zijn
ook bezig met de aanpak voor de langere termijn.
Dan kijken we ook opnieuw naar het hele testpunt
en daar betrekken we dit ook bij. Dat ligt nu

allemaal op de zeef, ook tegen de achtergrond van

alle informatie die we nu hebben.

Minister-President Rutte:

Mevrouw Simons had nog gevraagd naar het elan, als ik

het zo mag samenvatten. Ze vroeg hoe wij de Kamer

serieus nemen. Mag ik daar drie dingen over zeggen?

Simons en

Van der

Plas

PDC19 Team

maatregelen

DGV
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Eén. De Kamer heeft de sleutel in handen bij het

vaststellen van de maatregelen. Dat is de Tijdelijke wet

maatregelen covid-19. Dat betekent ook dat bij
meerderheid maatregelen kunnen worden verworpen.

Tegelijkertijd snap ik ook heel goed het gevoel van de

Kamer dat men soms achter de feiten aanloopt, vooral

ook omdat besluiten soms snel moeten worden

genomen en af en toe ook uitlekken — daar is gisteren

nog een motie van mevrouw Van der Plas over

aangenomen. Dit betekent dat wij ook rust, reinheid en

regelmaat in de besluitvorming willen brengen, inclusief

de passende rol voor de Kamer. Nogmaals, daar

komen we op terug bij de herijking die binnenkort

naar de Kamer gaat.

Mevrouw Kuiken (PvdA):
Ook omdat dat volgens mij helpt in het debat. Ik vind

namelijk dat mevrouw Simons een heel terecht punt
maakt. We zien dat slechts 30% van de scholen na

twee jaar van pandemie de ventilatie op orde heeft. We

zien dat heel veel scholen worstelen met deze opgave

en dat er ook nog een keer grote verschillen zijn tussen

rijke en wat minder rijke scholen en tussen rijke en

minder rijke gemeenten. Daarmee ontstaat er een

tweedeling in de gezondheid van kinderen, want die

ventilatie had allang op orde moeten zijn. Als je dat

allemaal weet, is het dan niet logisch dat je meer regie

pakt en meer budget geeft — nu is dat slechts 30% van

de kosten — om ervoor te zorgen dat in het komende

halfjaar die scholen wel allemaal goed geventileerd zijn?
Die kinderen hebben daar gewoon recht op.

Minister-President Rutte:

oCcw

20

1529701



Leeft dit breder? Want als dat zo is ... We doen de

coronabestrijding samen. Als mevrouw Simons,
mevrouw Kuiken en anderen dat zo voelen, dan

leg ik uiteraard het vilaggetje om en dan zal ik

Wiersma, de verantwoordelijk minister,

vragen om even heel precies in kaart te brengen
wat we landelijk meer zouden kunnen doen,
zonder in de autonomie van de scholen te treden.

Want dat wil ik echt niet. Wat kunnen we samen doen

om scholen die daar misschien mee worstelen en daar

hulp bij nodig hebben, daarin extra te ondersteunen?

Luister, ik ben daar heel praktisch in: we doen het

samen. Als dat hier een gevoel is, dan kan ik dat niet

zien, maar als jullie dat wel zien, dan ben ik bereid om

dat op die manier te doen. We vragen of Wiersma

daarover snel een briefje — dat bedoel ik niet

denigrerend
— met vooral niet te veel tekst kan

sturen of er uitvoering gegeven kan worden aan

die gevoelde wensen.

Mevrouw Kuiken (PvdA):
Dat is een mooie toezegging. Die brief hoeft niet lang te

zijn. lk verwacht eigenlijk alleen maar: ja, we gaan

meer regie voeren en we trekken er meer budget voor

uit. Even als voorbeeld: ik weet dat alleen al in

Amsterdam 43 scholen nog niet over de juiste ventilatie

beschikken. Deels is dat ook een budgetprobleem. Ik

wil dus niet in de autonomie treden, maar als we

zeggen dat we dit samen doen, los het dan op. Dat is

echt zoveel winst voor al die kinderen. Ik noteer deze

toezegging en ik kijk uit naar het korte briefije.

Minister-President Rutte:

Wij sturen ambtelijk dit deel van het debat door

naar de heer Wiersma, inclusief mijn toezegging.
We gaan het dus oppakken.
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Mevrouw Pouw-Verweij (JA21):
1k zou graag de minister-president om een toevoeging
willen vragen. Er werd net gesproken over een brief van

minister Wiersma over ventilatie op scholen en de rol

van de overheid daarin. Ik noemde in mijn bijdrage ook

al dat wij heel blij zijn met de toezegging dat het

ministerie van VWS werk wil maken of ondersteuning
wil bieden aan de pilot in Staphorst, die exact hierover

gaat. Ik zou eigenlijk willen vragen of het

ministerie van VWS daar ook bij betrokken kan

worden, juist omdat mijn fractie verwacht dat die

pilot in Staphorst wellicht hele mooie inzichten

hiervoor kan bieden. Als we die meteen mee kunnen

nemen, lijkt ons dat een goed idee.

Minister-President Rutte:

Voor mij is het nog even een klok en een klepel, maar

bij de heer Kuipers zijn die al bij elkaar gebracht. Dat

gaan we dus doen.

Pouw-

Verweij

PDC19 Team
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Toezeggingen Minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport

NR Toezegging MVWS Toegezeg | Directie | Medewerker/t | BR-lid

d aan eam

1 Mevrouw Bikker (ChristenUnie): Bikker PDC19 DGV

Voorzitter. Dank aan de minister dat hij juist graag naar

het brede plaatje kijkt. Want ik denk dat dat zo

essentieel is, dat we nu niet in doelredeneringen
komen. Omdat we veel discussies hebben gehad in het

parlement waarbij we dachten: bij de deltavariant

komen we uit de crisis. Daarover verschilden de

gedachten; dat zal de minister op dat moment, als

betrokken luisteraar, cok gezien hebben. Maar we

hebben nu een nieuwe variant, en dan is het juist goed
om dat weer te bekijken. Ik zou de minister willen

vragen om daarin dan ook mee te nemen wat het effect

is op de vaccinatiegraad van de verschillende

maatregelen. En dan is Nederland een ander land dan

sommige andere omliggende landen, omdat wij
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vanouds een hoge vaccinatiebereidheid hebben met het

rijksvaccinatieprogramma. We zien juist ook in de

Delftse studie dat vanuit de overheid zeer

dwingende maatregelen uitoefenen, ook weer een

antireactie oplevert die we juist met z'n allen niet

beogen. Dus ik zou de minister echt willen vragen, ook

als we de verscherping zien ten aanzien van

ongevaccineerden in bijvoorbeeld Duitsland en

Qostenrijk, om mee te wegen hoe die vaccinatiegraad
daar is en hoe de cultuur in deze landen is, omdat we

juist het grote doel voor ogen hebben samen, namelijk
hoe we dit in Nederland zo goed mogelijk doen.

Minister Kuipers:
Wat mevrouw Bikker daarmee aangeeft, is: als we

willen streven naar een zo hoog mogelijke

vaccinatiegraad, dan moeten we ook kijken naar

wat de impact van maatregelen is op het

eventueel stimuleren of afremmen van

vaccinaties. Dat willen we van harte meenemen.

Mevrouw Giindogan (Volt):
Ik ben het helemaal eens met wat mevrouw Bikker

zegt. Er kwam al onderzoek naar boven waaruit bleek

dat een groot deel van de mensen die nu twijfelen over

vaccineren juist zou weigeren zich te laten vaccineren

als we 2G door zouden voeren. Dat zou net die paar

procentpunten kunnen schelen waardoor we die 95%

waar we naartoe moeten gaan, en die we waarschijnlijk
kunnen halen, juist niet halen. Juist met omikron,
waarin die 2G geen oplossing gaat bieden, geen soelaas

zal bieden, denk ik dat we gewoon voorzichtig en

terughoudend moeten zijn met dat soort draconische

maatregelen die meer kapot gaan maken dan ze goed

gaan doen. Ik kom dus terug op wat ik ook aan de

vorige minister heb gevraagd. Kunnen we kijken naar

landen als bijvoorbeeld Noorwegen die veel

inzetten op het winnen van vertrouwen,

Glndogan PDC19 DGV
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bijvoorbeeld door de huisarts, maar ook door

actiever desinformatie tegen te gaan? U bent arts.

Misschien durft het KNMG of een ander instituut dat er

verstand van heeft keihard tegen een artsencollectief in

te gaan. Laten we dus de verspreiders van de

desinformatie en de platforms aanpakken en zacht zijn
voor de huisartsen. Zij kunnen meer doen aan de

vaccinatiebereidheid.

Minister Kuipers:
Ik onderschrijf volledig wat mevrouw Giindodgan

zegt. Laten we zorgen voor zo optimaal mogelijke

informatie, zodanig dat mensen weloverwogen
met de juiste informatie een afweging kunnen

maken. Die informatie moet, bijvoorbeeld via de

huisarts, zo veel mogelijk zijn toegesneden op

hun eigen gezondheidssituatie. Ik wil een voorbeeld

noemen. In een vorige rol heb ik me hard gemaakt voor

de mogelijkheid voor verloskundigen om in hun eigen

praktijk met zwangere vrouwen in gesprek te gaan en,

als ze de wens daartoe hadden, ook direct te

vaccineren. Dat kan echt helpen.
Mevrouw Bikker (ChristenUnie):
Dat is goed nieuws, denk ik. Wat gunnen we het de

mensen in de ziekenhuizen, maar ook anderen die een

behandeling nodig hebben dat die ruimte er is en komt.

Tegelijkertijd heb ik ook de zorg uitgesproken dat

de omikronvariant er juist voor zorgt dat er in

andere fases in het zorglandschap druk ontstaat,
in de eerstelijnszorg en bij de wijkverpleging.
Voor mijn gevoel is er daar, in ieder geval voor de

Kamer, minder zicht op of dat doenlijk is. Mijn
open vraag is hoe het kabinet daar zicht op houdt

en welke kritische waarden de minister daar in

gedachten had. De NOS vatte het samen met

"gecontroleerd laten uitrazen". Is dat inderdaad

ook uw samenvatting? Wat houdt dan dat

Bikker cz DGCZ
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"gecontroleerd” in voor deze mensen?

Minister Kuipers:
Ik ben dankbaar voor deze aanvullende vraag. Ik kan

het volgende niet genoeg benadrukken. Ik heb dat in

het verleden ook gedaan. Er wordt ontzettend gefocust

op ziekenhuisopnames en op ic-opnames. Dat is niet

onlogisch, omdat dat zulke makkelijk vatbare getallen

zijn. 's Ochtends om 11.00 uur hebben wij het exacte

getal van de voorgaande 24 uur en that's it. Maar de

werkelijkheid is — u weet dat — dat het aantal

patiénten dat in een ziekenhuis komt maar een kleine

fractie is van het totaal en dat de grote belasting, eens

te meer bij de huidige variant, zit bij de huisarts, bij de

wijkzorg en op veel andere plekken. Om voldoende

capaciteit te creéren hebben we daar de afgelopen

periode bewust heel veel naartoe verschoven en

gevraagd om extra hulp. Ik zal u een voorbeeld geven.

Het is ongeveer een jaar geleden dat in sommige
ziekenhuizen — het OLVG in Amsterdam is daar een

goed voorbeeld van — voor het eerst werd begonnen
met het intensief thuis monitoren van patiénten,
inclusief zuurstofbehandeling thuis. Dat begon met tien

patiénten, toen twintig patiénten et cetera. In december

waren dat er 2.100. De capaciteit is ondertussen

opgeplust naar 6.000. Dat vraagt heel veel begeleiding,
eventueel door een ziekenhuis, maar vooral door

wijkzorg en huisarts. Dat is precies de reden dat we nu

gezegd hebben: laten we dat breder trekken. De

Nederlandse Zorgautoriteit kijkt ernaar samen met de

GGD's en de ziekenhuizen om de focus te houden op de

belasting in de volle keten. Op dit moment is het niet in

de ziekenhuizen, maar bij dit soort besmettingen zeer

wel in de eerste lijn.

Mevrouw Bikker (ChristenUnie):
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Ik dank de minister voor dit antwoord. 1k ben blij dat hij
daar cog voor heeft. Ik ben nog steeds wel

benieuwd hoe hij daar zicht op houdt. Is dat op

basis van signalen? Ik wil niets anders dan dat

dingen open kunnen. Als ik naar de ziekenhuizen

kijk, denk ik: nou, dat gaat goed. Nu kan er snel

meer open. Maar dat kan niet als ik niet ook

verantwoordelijkheid neem en zie wat dit verder

in de zorg betekent. Het is niet genoeg om af te

gaan op verhalen. Mijn zoektocht gaat nog steeds

uit naar hoe de minister dat doet. Gaat hij dat, om
het beter in beeld te krijgen, in werk stellen

samen met het RIVM of andere partijen?

Minister Kuipers:
Laat ik mevrouw Bikker enig comfort proberen te

geven. Wat er al langere tijd gebeurt, is dat dit

nadrukkelijk precies het onderwerp is van overleg in alle

tien acute zorgregio's. In de meeste regio's is er in deze

fase een wekelijks overleg, waarbij alle partijen aan

tafel zitten. De informatie daaruit komt rechtstreeks

naar mij toe, ook op wekelijkse basis en zo nodig vaker.

Mevrouw Bikker (ChristenUnie):
Ik hoop niet dat dit van mijn interrupties af gaat, maar

ik vraag de minister om iets daarvan — dat hoeft

niet in de gedetailleerdheid die hij krijgt — ook

naar de Kamer te rapporteren.

Minister Kuipers:
Prima. Dat kunnen we van harte doen. Dat beeld

kunnen we schetsen.

De voorzitter:

Mooi. En een termijn?
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Minister Kuipers:
Zo snel mogelijk. Dat kunnen we bij de

eerstkomende brief al doen, want die gegevens

krijgen we elke week. Dat gaat veelal wel in

kwalitatieve zin. Dat doen we bewust, want ik wil geen

exacte uitvraag doen per huisartsenpraktijk over het

aantal patiénten.
De heer Kuzu (DENK):
Dat ben ik volledig met de minister eens. De minister

moet het ook met mij eens zijn dat modellen een

simplificatie zijn van de werkelijkheid en dat je het

moet doen met de informatie die je op dat moment

hebt. Mijn bezwaar zit hem voornamelijk in het feit dat

de aannames onzeker waren, want dat heeft Van Dissel

tijdens de persconferentie in december ook heel

nadrukkelijk gezegd. We nemen wel besluiten die

behoorlijk veel impact hebben op de samenleving en die

kunnen we nu niet meer terugdraaien. We hebben de

afgelopen maand, met de kerstdagen en oud en nieuw,
in een lockdown gezeten. Het was niet de meest

gezellige periode van het jaar. Mijn oproep aan de

nieuwe minister is dan ook: breek met het beleid van

het verleden, waarbij je op basis van onzekere

aannames zulke draconische maatregelen neemt,

waardoorje mensen in de ellende stort. Dan hoeft de

minister in de toekomst ook geen plaatjes te laten zien

van jongeren die met een burn-out of in een depressie
zitten.

Minister Kuipers:
Dank aan de heer Kuzu. lk ben het daar helemaal mee

eens. Ik heb bewust zo'n plaatje laten zien,

bijvoorbeeld over de impact op jongeren. Twee op de

drie jongeren heeft momenteel gevoelens van

eenzaamheid. Dat is enorm, twee op de drie! Daar

kunnen we even stil bij zijn. Dat is de impact. Dus ik

wil dit heel graag samen met u in de komende

Kuzu PDC19 Team
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periode nadrukkelijk meewegen. Ik blijf erbij dat

het verstandig is om gebruik te maken van modellen,
maar dan ook heel goed te expliciteren wat op een

bepaald moment de aannames zijn. Dan kunnen we het

ook hebben over de aannames.

Mevrouw Pouw-Verweij (JA21):
Nee, die wacht ik braaf af. Ik wilde wat vragen over

eiwitvaccins, met name over Novavax en Valneva. Mij
bereiken heel veel signalen van mensen die zeggen dat

ze zich Uberhaupt nog niet hebben laten vaccineren,
omdat ze om allerlei redenen geen van de huidige
vaccins willen of kunnen krijgen, maar een van deze

twee vaccins wel zouden willen. Mij bereiken ook

signalen van mensen die zeggen dat ze eigenlijk geen

booster meer willen, maar wel als het met zo'n vaccin

kan. Ik weet dat de vaccins daar nog niet voor

goedgekeurd zijn. Maar ik vroeg me af hoe de nieuwe

minister kijkt naar deze vaccins. Is er al wat meer zicht

op hoe groot de groep is die wel geinteresseerd is in

deze vaccins?

Minister Kuipers:
Dit antwoord moet ik helaas schuldig blijven. Ik kan zo

meteen aan de staf vragen of men daar exacte getallen
voor heeft. Dan kan ik het even in de tweede termijn
noemen.

De voorzitter:

U komt er in uw tweede termijn op terug.

Minister Kuipers:
Ja. Als dat niet het geval is, dan kunnen we het

Pouw-

Verweij

PDC19 DGV
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meenemen in een volgende brief aan de Kamer.

Mevrouw Kuiken (PvdA):
1k vroeg dat omdat een andere kinderarts ongeveer alle

talkshows vervult en daar niet altijd even eenduidige
antwoorden geeft. Daar kan de minister niets aan doen.

Het valt mij heel erg op dat ik meer gokreclames
voorbij zie komen dan informatie over het belang van

boosters, behalve op de site van de rijksoverheid. Ik

mis zorgvuldige informatie over vaccinaties, ook gericht

op kinderen zelf. Mijn dochter is 11. Die kan echt ook

zelf informatie tot zich nemen. Ik zou dus inderdaad

een algemene oproep willen doen om echt voor nu,

maar ook voor de toekomst, die informatie op meer

plekken beter toegankelijk te maken, in meer talen, in

plaatjes, et cetera. Ik ben geen expert op dit gebied.
Dat ben ik wel op heel veel andere gebieden, zeg ik er

maar even bij voor de kijkers thuis. Maar dat zou denk

ik echt verstandig zijn, minister.

Minister Kuipers:
Dank. Ik wil dit advies graag meenemen. Dit is

ontzettend belangrijk. 1k vind echt dat mensen een

goede afweging moeten kunnen maken, maar dat

moeten ze ook kunnen doen op basis van zo eenvoudig
mogelijk toegankelijke informatie.

Kuiken PDC19 DGV
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Er kwam een aantal vragen van verschillende

kanten over de modellen van het RIVM. We hebben

daar al even bij stilgestaan. Eén aanvullende vraag was

er eigenlijk. De behoefte werd uitgesproken aan

meer prognoses, ook op basis van andere

aannames, en misschien ook het gebruik van

andere modellen. En door een van u werd ook

gerefereerd aan een artikel van vandaag in de

krant. Ik wil de Kamer graag toezeggen dat ik met

het RIVM in gesprek ga om te kijken hoe wij naar

een bredere modellering, en daarmee ook naar

meer prognoses kunnen. Ik kan niet toezeggen

wanneer, maar ik ga daarover in gesprek. Ik denk dat

dat ook verstandig is — ik kijk nu naar de collega's —

voor onze besluitvorming.

Een model blijft altijd een model, dat snappen we.

Modellen gebruiken we heel breed, zelfs zonder dat we

het realiseren. We kijken misschien iedere avond naar

het weerbericht van het KNMI, maar we gebruiken het

nog veel breder dan dat. Puur het feit dat wij 's

middags om vijf uur bij de supermarkt komen en dat er

dan toch nog een pak melk is, heeft te maken met een

model en een berekening. Die modellen hebben we

nodig. Maar meer modellen, dat kan helpen in een

zorgvuldige afweging. Nu hoort u mij niet zeggen van

"het model dat de afgelopen twee jaar gebruikt is,
voldoet niet". Nee, dat model heeft écht nadrukkelijk

zijn waarde zeer goed bewezen. Maar breder kan

helpen, dus ik wil die toezegging graag doen.

Minister Kuipers: Den Haan cz DGCz

3

1529701



Er waren nog een paar vragen over zorg en

zorgcapaciteit. Er was een vraag van mevrouw Den

Haan of wij een verkenning kunnen doen naar het

anders organiseren van de zorg rondom de acute as.

Dat is een belangrijk onderwerp dat mij zeer

aanspreekt. We hebben in het regeerakkoord al

aangekondigd dat we gaan kijken naar de

toekomstbestendigheid van de acute zorg. Dat gaat
verder dan we in coronatijd nodig hebben. Laat ik dat

zeer benadrukken. Sterker nog, corona is maar een

heel klein onderdeeltje van het geheel. Dat betekent

dat ik werk wil gaan maken van zorgcodérdinatie in

regio's. De eerste pilots voor zorgcodrdinatiecentra

lopen al. We moeten ook meer werk gaan maken van

preventie. Het vorige kabinet heeft ten aanzien van die

andere inrichting van de acute zorg al een eerste aanzet

gedaan. Ik wil dat graag opnieuw oppakken.

Dan was er nog een vraag van mevrouw Kuiken. Die

ging over bedreigingen in de zorg. Ze gaf het voorbeeld

van dokter Bernard. Het ging ook over desinformatie. Ik

denk dat dit een belangrijk onderwerp is en dat we het

onderwerp te vaak op basis van casuistiek wegzetten.
Mevrouw Kuiken weet, net als ik, uit een vorige functie

dat bedreigingen in de zorg tegenwoordig schering en

inslag zijn. Het gaat om verpleegkundigen,

ambulancepersoneel, artsen: allemaal mensen die zich

met ziel en zaligheid inzetten vanuit een diepe

overtuiging om anderen te helpen. Zij proberen

bijvoorbeeld, zoals dokter Bernard, om de

toegankelijkheid van vaccins zo goed mogelijk te

maken, zonder het daarbij ook maar enigszins te

hebben over vaccinatieplicht of wat anders. Ik ben het

Kuiken 1G] 1G] 1G]
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er helemaal mee eens dat we daar echt paal en perk
aan moeten stellen. We moeten er iedere keer

nadrukkelijk een kanttekening van maken. Toen ik het

voorbeeld zag van dokter Bernard in het nieuws heb ik

tegen mijn secretaresse gezegd dat ik persoonlijk
contact met hem wil opnemen. Dat is nog niet gebeurd,
maar het gaf wel aan dat dit me zeer raakt. We moeten

dit blijven benoemen.

Het gaat ook over desinformatie. Eerst even de puur

juridische setting. Voor alle BIG-geregistreerde

zorgverleners geldt het tuchtrecht. Artsen moeten zich

houden aan beroepsnormen, anders overtreden zij de

tuchtnormen. De inspectie, een patiént of een

rechtstreeks belanghebbende kan een tuchtklacht

indienen. Een collega kan dat ook doen. Een

tuchtrechter kan de maatregel van doorhaling van de

inschrijving in het BIG-register opleggen aan een BIG-

geregistreerde zorgverlener. Hij stelt dat per individu

vast. Dat kan dus via een tuchtrechter. Tuchtcolleges

zijn onafhankelijk. Ik kan niet zomaar rechtstreeks

ingrijpen en dat moet ik ook niet doen. Ik ben het wel

helemaal met mevrouw Kuiken eens dat hier echt

dingen niet in de haak zijn. Dat kan niet, want we zijn
echt gehouden aan brede en juiste informatie, eens te

meer vanuit een medische beroepsgroep. Ik heb

daarom met de inspectie contact op te nemen om te

horen hoe zij deze situatie beoordeelt. Ik kan melden

dat zij al nadrukkelijk hiermee bezig is. Ik wil

uiteraard volgen hoe de inspectie hier verder mee

omgaat. Zo nodig zal ik erop terugkomen.

10 Minister Kuipers: Pouw- DGV
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Zeker. Ik begrijp heel goed waar het onderscheid over

gaat, maar dat vraagt eigenlijk om nog weer een

verdere registratie. Nou, het onderwerp van

registratielast en druk op de zorg kennen we heel

uitgebreid. Dit vraagt om nog weer een verdere

registratie. Opnieuw, zonder in discussie te komen en

zonder het te technisch te maken: we komen al heel

snel in een enorme semantiek. Ik zal u nu en hier niet

vermoeien met de voorbeelden, maar het is

buitengewoon lastig om dat bij iedere individuele

patiént aan te geven: komt dit nou door corona, is dit

met corona of zit het er ergens tussenin? Daarvan wil ik

gewoon echt wegblijven. Ik denk dat het cok echt

onverstandig is om daar nog weer een verdere

registratie op te zetten.

De voorzitter:

Mevrouw Pouw-Verweij tot slot.

Mevrouw Pouw-Verweij (JA21):
Ook wetende dat we in principe in de ziekenhuizen bij
alle patiénten een reden van opname registreren? Als

iemand binnenkomt op de SEH of elders, dan schrijven
we toch gewoon de reden voor opname, de reden voor

doorverwijzing of de reden voor aanmelding op? Daar

hebben we toch een overzicht van? Volgens mij gaat
het daarom: komt iemand binnen vanwege covid of

niet? Dat is waar de discussie om draait. Het lijkt mij
dat we dat wel registreren.

Minister Kuipers:

Voorzitter, u vraagt mij nu even twee dingen. Ik moet

de vraag beantwoorden en u wilt dat ik wegblijf bij alle

technische dingen. Het spijt me, maar als ik hier

antwoord op moet geven, dan gaan we nog meer in de

techniek. Ik wil dat graag een keer apart
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bespreken en toelichten. Laat voor nu even het

volgende de toezegging zijn. Ik snap het. Ik wil op

dit moment echt graag wegblijven bij nog meer

registratielast voor ziekenhuizen rondom het hele

coronadossier. Dat is echt uitgebreid. Als deze situatie

verandert, kom ik daar van harte op terug.

11 De heer Wassenberg (PvdD):
Voorzitter. Het is allemaal iets wat later komt, maar dit

is op dit moment heel erg actueel. Ik vroeg inderdaad

ook of de minister met zijn vuist op tafel wil slaan om

die aanbevelingen uit te voeren. Ik heb het daarstraks

gehad over die vogels die letterlijk dood uit de lucht

vallen in Maastricht. We hebben vandaag contact gehad
met Dierenambulance Zuid-Limburg. Die zeggen: we

hebben de afgelopen weken 59 dode vossen en 7 dode

marters gevonden, puntgaaf. Ze zijn niet aangegeten of

zo; wij denken dat ze vogelgriep hebben. We hebben

meer dan 30 keer gebeld met de NVWA voor al die

meldingen. Ook aalscholvers en meeuwen zijn er

gevonden. En alle 30 keer zei de NVWA: voer ze maar

af ter destructie, we gaan ze niet onderzoeken. Deloitte

heeft anderhalf jaar geleden gezegd: de NVWA komt

aan twee derde van de taken niet toe. Ik vind het heel

erg zorgelijk, want dit kunnen waarschijnlijk slachtoffers

zijn van vogelgriep. Is de minister bereid om contact op

te nemen met de NVWA om te zeggen: op het moment

dat er kadavers gevonden worden waarvan je zou

kunnen denken dat het vogelgriep is ... En nogmaals,
en dat heb ik net ook gezegd: als die vogelgriep ook in

vossen rondgaat en in marters, dan is de stap naar de

mens heel erg klein. Dus het komt steeds dichterbij. Is

de minister bereid om de NVWA te vragen om hier in te
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grijpen, en dit in elk geval te controleren?

Minister Kuipers:
U moet mij toestaan dat ik in de tweede week dat ik in

functie ben nog niet in alle details daarvan op de hoogte

ben, en dat ik mij graag eerst verder zal laten

informeren over dit onderwerp.

De heer Wassenberg (PvdD):
Dat snap ik. Ik ben ook bereid om mijn informatie met

de minister te delen. Dan vraag ik hem wel of hij

bijvoorbeeld in de loop van de volgende week daar een

brief over gaat schrijven, realiserend dat ik vandaag

geen antwoord krijg. Maar dan zal ik het inderdaad

daarbij laten. Ik deel mijn informatie, en dan hoop ik

dat de minister daar snel op kan reageren ...

De voorzitter:

De minister nu. Ik laat de minister daar even op

reageren, want u doet een verzoek.

Minister Kuipers:
Ja hoor, dat wil ik van harte doen. Maar ik kan daar

nu gewoon geen antwoord op geven; ik weet dat niet.

12 Minister Kuipers:

Op één punt moet ik terugkomen — dan kijk ik naar

mevrouw Bikker — namelijk ten aanzien van "get a

vaccine give a vaccine". Ik onderschrijf het belang van

zeer mondiale toegang tot vaccins. Dat is van groot

belang. Ik werd er in de pauze op gewezen dat ik wel

enige nuancering moet aanbrengen ten aanzien van

niet 2021, maar de zekere garantie dat het in 2022
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absoluut gaat lukken. Ik zal me daar zeer hard voor

inzetten. Ik weet dat we dat doen via de EU, waar

een toezegging is gedaan, en dat we ook vanuit

Nederland zullen bijdragen. Ik zal iets later in het

jaar via een brief verdere informatie geven over

het exacte aantal.

13 Minister Kuipers:
Dan was er nog een aanvullende vraag van mevrouw

Paulusma over apothekers. Apothekers worden al

ingezet voor de vaccinatiecampagne, soms om te

helpen op de grootschalige vaccinatielocaties, soms in

de informatieverstrekking, soms in de toeleiding naar

de GGD. Volgens de Wet BIG zijn apothekers niet

zelfstandig bevoegd om vaccinaties toe te dienen, maar

kunnen ze wel degelijk vaccineren onder supervisie. Ik

ben er ook voor de toekomst een voorstander van

dat we echt onderzoeken hoe zorgmedewerkers in

de brede zin van het woord — ik heb eerder al het

voorbeeld genoemd van verloskundigen, maar dat

zou ook voor apothekers kunnen gelden — ons

kunnen ondersteunen wanneer er op enig
moment toch een volgende boostercampagne

nodig zou zijn.

Paulusma PDC19 DGV

14 Minister Kuipers:
Tot slot was er een vraag van mevrouw Van der

Plas over het contact opnemen met zorgpersoneel
dat eerder besmet is en daar nu langdurige
klachten van ondervindt. Ik wil van harte de

toezegging doen om samen met het ministerie

van SZW met die mensen in contact te gaan.

Van der
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Dan kom ik bij de motie op stuk nr. 1727, over dode

dieren en het vermoeden van vogelgriep. Die motie

ontraden wij. Die is in deze vorm opgesteld ook niet

uitvoerbaar.

De heer Wassenberg (PvdD):
Ik wil deze motie best aanhouden, maar dan vraag ik

wel het volgende aan de minister. Op het moment dat

die dieren worden gevonden, lijkt het mij in het

belang van de volksgezondheid ontzettend

belangrijk dat er wordt gekeken of het vogelgriep
is of niet. Ik wil toch wel weten wat er gebeurt met die

kadavers, want in het belang van de volksgezondheid
kun je ze niet zomaar naar de destructie afvoeren. Als

de minister bereid is om in de komende coronabrief,
desnoods iets later, hierop terug te komen, dan kan ik

de motie in ieder geval aanhouden.

Minister Kuipers:

Ja, dat wil ik van harte doen.

rg zobnosen

16 Mevrouw Bikker (ChristenUnie):

Ja, dat is heel mooi, maar daarvoor kwam ik niet naar

voren. Ik kwam naar voren voor de motie op stuk nr.

1725 (in de motie op stuk nr. 1725 wordt de regering
verzocht om de resterende sneltestcapaciteit te

benutten om meer mogelijk te maken in de

cultuursector en de sportsector). Mevrouw Westerveld

is er niet en misschien zou zij anders de vraag gesteld
hebben. Ik zou de minister naar aanleiding van die

motie willen vragen om, als de afwegingen
komend weekend weer gemaakt worden, te kijken
hoe de capaciteit die er nu nog is voor testen voor

toegang, juist omdat die veel minder ingezet kan

worden, eventueel benut kan worden voor het

openstellen van de sectoren die mevrouw

Bikker PDC19 Team testen
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Westerveld in haar motie noemt: sport en cultuur.

Dat is een wat mildere uitspraak dan in de motie staat

en ik wil haar motie niet ondermijnen, maar ik denk dat

het heel goed is dat de capaciteit juist voor deze

sectoren wordt ingezet.

Minister Kuipers:
Daar willen we graag nadrukkelijk naar kijken.

Overigens zijn de Stichting Open Nederland en de

GGD's al in gesprek om te kijken — dat geldt in dit

geval in het bijzonder ook voor mensen met klachten —

hoe de capaciteit die er is ook aanvullend gebruikt kan

worden. Ten aanzien van mogelijkheden om verder te

openen, nemen we natuurlijk altijd de overweging mee

wat je dan precies moet doen. Maar de motie zoals die

er is, namelijk om de testcapaciteit breed in te zetten

om aanvullende sectoren te openen, raakt echt aan het

gesprek dat we moeten voeren over het

coronatoegangsbewijs.
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