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To: vintura.nl'[EEEEA@vintura.nl]
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Sent: Sun 12/27/2020 11:34:12 AM

Subject: Maandag

Received: Sun 12/27/2020 11:34:12 AM

tiidliin vaccinaties xlsx

26122020 Scenarioverkenning vaccinatie ouderen met Pfizer-BioNTech.docx
Repack - V0.4 mm0201221 .docx

Nota 20201223.docx

—

Zie bijgaand svp alvast enige informatie.
« Het GR-advies
+ De concept scenarioverkenning. Die wordt nu aangevuld/gereviewd door mijn collega’s
« Een excel met daarin de verwachte levering in relatie tot de doelgroep. Deze tabel is door de huisartsen
opgesteld en zojuist gedeeld. Ik maak zelf nog een versie met de meeste recente leverschema’s.
« Notities met nadere info over het ompakken van vaccins

Bel/mail gerust als je vragen hebt.

Hartelijke groet,

From: SR e e ore>
Sent: zondag 27 december 2020 11:45
@rivm.nl>; @rivm.nl>

Subject: RE: Maandag
Beste mensen,
Een tabel ter oriéntatie voor de vragen van morgen.

Levering verachting van de verschillende vaccins in de tijd uitgezet naar de verschillende doelgroepen (onderscheid in
kwetsbaarheid en mobiliteit) en partij die vaccineert.

Groet,

@rivm.ni>; [T TN @ im0 b>;

Beste

Het ziet ernaar uit dat we als huisarts vooral de niet kwetsbaren zullen gaan vaccineren. Hey zal behoorlijk wat overredingskracht
vergen om onze leden in de ledenraad hierin mee te krijgen ( zoals het er nu uitziet zal de ledenraad 4 januari digitaal bijeen
komen). Immers ons argument om af te wijken van onze kernwaarden was nu juist dat de huisarts bij uitstek geschikt is om de
kwetsbare al dan niet met een medische indicatie dichtbij huis te vaccineren.

Dinsdag moet ik mijn notitie klaar hebben waarmee de leden hopelijk overtuigd kunnen worden dat we nog steeds een belangrijke
taak hebben, ook voor het vaccineren van de niet kwetsbaren.

Lukt het jullie om in de RIVM notitie die we voor maandagmorgen krijgen de volgende elementen mee te nemen:
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* Waarom het pfizer vaccin ( dat is wel duidelijk, graag verwijzen naar advies GR) en niet het Oxford vaccin ( wordt bv nu
aangenomen dat het minder werkt in de kwetsbare doelgroep, wordt aangenomen dat het niet de 90% maar 60% response
zal hebben)

« Waarom is het idee van logistiek door de huisarts van een centrale (GGD) locatie naar de huisartspraktijk niet haalbaar.
Zijn er wettelijke, kwalitatieve blokkades of is het voor de GGD niet organiseerbaar om op de centrale priklocatie ook nog een
uitdeelpunt met de daarbij horende organisatie/werkbelasting/verkeersbelasting te maken.

* Om welke groep gaat het naast de niet mobiele kwetsbare client. De laatste groep zal zo’n 750.000 mensen bevatten.
Hoeveel niet kwetsbaren komen erbij. Onze doelgroep is nu zo’n 5-6 milj. Hoe groot zal die in de nieuwe situatie zijn?.

* Waarom kan de GGD de niet kwetsbaren er niet bij nemen. Het zou helpen als de GGD en de minister zouden verklaren
dat de huisarts een onmisbare schakel is in de COVID vaccinatie, ook voor de niet kwetsbaren.

* In de randvoorwaaden staat reeds geen vaccinatieplicht voor de huisarts. Het zou helpen als de GGD nog eens zou
bevestigen dat de niet kwetsbare patient van de huisarts die niet wil vaccineren, terecht kan bij de ggd. Dat kunnen we dan
later verder uitwerken

De laatste twee bullets kunnen we ook maandag bespreken.
En verder zullen we vast nog veel zaken maandag bespreken die ik kan gebruiken in de notitie.

Een goede kerst en tot maandag.

met vriendelijke groet,

| size | size |

Landelijke Huisartsen Vereniging (LHV)
Domus Medica, Mercatorlaan 1200, 3528 BL / Postbus 20056, 3502 LB Utrecht

Telefoon (085 Mobiel 06 E-mail lhv.nl

Verzonden: donderdag 24 december 2020 15:06
@lhv.nl>

@rivm.nl>
Onderwerp: Maandag

1k sprak en zij gaf het verzoek aan ons door om de argumentatie op papier te zetten waarom
inzet van Pfizer in de huisartspraktijk niet goed mogelijk is, ook niet wanneer er sprake is van regionale
distributiepunten. Dat zullen we doen en die notitie zullen we uiterlijk maandagochtend leveren. We plannen een
overleg van maandag in dezelfde samenstelling als vandaag. Ik zou de notitie dan graag bespreken zodat we
kunnen vaststellen dat we daar op eenzelfde manier naar kijken. Dat lijkt me van belang. En als dat dan zo, dan
kunnen we de resterende tijd besteden aan het verkennen van het alternatieve scenario.

Hartelijk dank en graag tot maandag weer.

Met vriendelijke groet,

Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM)
A van Leeuwenhoeklaan 9 | 3721 MA | Bilthoven

Postbus 1 | 3720 BA | Bithoven
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Dit bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bestemd. Indien u niet de geadresseerde bent of dit bericht abusievelijk aan u is verzonden, wordt u
verzocht dat aan de afzender te melden en het bericht te verwijderen. Het RIVM aanvaardt geen aansprakelijkheid voor schade, van welke aard ook, die
verband houdt met risico’s verbonden aan het elektronisch verzenden van berichten.

www.rivm.nl De zorg voor morgen begint vandaag

This message may contain information that is not intended for you. If you are not the addressee or if this message was sent to you by mistake, you are
requested to inform the sender and delete the message. RIVM accepts no liability for damage of any kind resulting from the risks inherent in the electronic
transmission of messages.

www.rivm.nl/en Committed to health and sustainability

-- Dit Bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bestemd. Indien u niet de geadresseerde bent of dit bericht abusievelijk aan
u is toegezonden, wordt u verzocht dat aan de afzender te melden en het bericht te verwijderen. Het Nederlands Huisartsen
Genootschap aanvaardt geen aansprakelijkheid voor schade, van welke aard ook, die verband houdt met risico's verbonden aan
het elektronisch verzenden van berichten. This message may contain information that is not intended for you. If you are not the
addressee or if this message was sent to you by mistake, you are requested to inform the sender and delete the message. The

Dutch College of General Practitioners accepts no liability for damage of any kind resulting from the risks inherent in the electronic
transmission of messages.



