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Wil jij morgen meekijken naar de cijfers, zie bijgaande sheets, zitten veel onduidelijke schattingen in.
Groet,
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Onderwerp: Mondkapjes en zorg thuis
Vanmiddag call gehad met minister nav Catshuis met nog wat extra huiswerk tot gevolg (al was dat deels vrijdag al
uitgezet).
Er lopen verschillende discussies/lijntjes, wilde die even samennemen en dan in call morgen scherp hebben wie wat doet.

188 EE e ik hebben vrijdag met VNVN en RIVM de uitgangspunten aangepast voor "PBM - buiten het ziekenhuis” met
ruimte voor professioneel judgement (zie onder). Dit gaat echt om verzorging en verpleging thuis. De vraag is nu tot
hoeveel meer vraag naar mondmaskers dit leidt want dat moet mee in het prognosemodel van LCH. Vraag: wie kan
hier meehelpen? We hebben hier aantal clienten/medewerkers nodig en dan een inschatting. Het gaat dus om die
gevallen waarin er geen verdenking/besmetting Covid is maar zorgmedewerkers toch een risico inschatten en PBM willen
gebruiken. Of zit dit al in LCH raming?

2. Dan hebben we huishoudelijk hulp. Er is een pagina "PBM: werken in thuiszorg” maar VNVN kijkt naar niet naar, ze
zeggen: dat is huishoudelijke hulp. Dat klopt niet want ook medische handelingen beschreven. Maar (ik check biij VNVN)
kunnen we ook zonder deze pagina of beter: dit beperken tot huishoudelijke hulp. Vraag is dat of je bij HH een
vergelijkbare formulering moet opnemen als bij verzorgenden en verpleegkundigen en dan zou je daar ook weer moeten
rekenen. Wat zou dat aan extra kunnen betekenen? Of moet je zeggen, bij Covid of verdenking van Covid of bij niet
pluis: ga niet schoonmaken etc. maar het is meer dan schoonmaken, het is ook maaltijdondersteuning. Graag reactie:
wat is hier verstandig om te doen en wie pakt het op?

3. Breder: in bijgevoegde sheets staan allemaal getallen en impliciete veronderstellingen, wie kan hier (vanuit LZ) eens op
meekijken, bij VPH en GHZ etc met kwantitatieve bril?
Jullie hoeven niet allemaal te reageren per mail, prima om in call te bespreken morgen. Eind van de middag is weer overleg bij
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Ad 1:
Deze uitgangspunten hebben betrekking op het gebruik van persoonlijke beschermingsmiddelen door zorgverleners
buiten het ziekenhuis. Ze zijn geformuleerd op basis van veiligheid voor medewerkers (besmettingsrisico’s) ingeval van
(verdenking op) Covid-19. De uitgangspunten vragen om een nadere invulling per sector, rekening houdend met context
en doelgroep. Als de specifieke situatie daarom vraagt, kunnen zorgmedewerkers op basis van hun professionele

inzichten en ervaring beredeneerd afwijken van deze uitgangspunten.

Ad 2.

Huishoudelijke hulp

Kan ik als huishoudelijke hulp naar kwetsbare mensen?
Het is belangnjk dat kwetsbare mensen passende ondersteuning blijven ontvangen. U kunt daarom nog steeds naar
kwetsbare mensen toe om huishoudelijke hulp te bieden. Wel moet u in alle gevallen de hygignerichtlijnen van het RIVM
op volgen:

+ Was uw handen regelmatig met water en zeep

« Hoest en nies in de binnenkant van uw elleboog

» Gebruik papieren zakdoekjes

« Schud geen handen

« Houd 1,5 meter (2 armlengtes) afstand van elkaar

Heeft u of de cliént last heeft van neusverkoudheid, loopneus, niezen, keelpijn en hoesten, verhoging of koorts? Bedenk
dan of u het bezoek kunt uitstellen, tot u en/of de cliént weer klachtenvrij zijn. Is uitstellen niet mogelijk? Bekijk dan of
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het nodig is om extra persoonlijke beschermingsmiddelen te gebruiken. Als bij u of de cliént corona 1s vastgesteld, moet
de huishoudelijke hulp m 1eder geval worden witgesteld



