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Dank voor je antwoord en alle begrip, je zult omkomen in het werk!

We hebben een goede sessie gehad en bij de clinici (infecticlogen, neurologen en reumatologen) (allergologen kunnen we wellicht

ook nog wel meekrijgen..) was echt draakvlak voor het Biobanken.

1k ga EH cen keer kijken in het Antonius waar ze een mooie Biobank hebben bij de interstitiéle longziekten.

Als we dit gaan doen dan moeten we het ook over wie doet wat en waar en hoe we dat gaan financieren.

Clinici moeten denk ik cok een CRF invullen etc daar zit best wat werk in, ook het opslaan van de monsters moeten we goed

regelen, waar gaan we dat doen?

Na het bezoek aan het Anton kom ik met een voorstel.

We gaan nu snel toch eerst maar de immuunrespons na een vaccinatie opschrijven.

Dan doen we later de neutralisatie assays ook op de vervolgmonsters na de tweede vaccinatie.

Tevens een amendement geschreven maar dat heb je al in je inbox, wat tekst betreft heb ik het minimaal gehouden.
Omdat de inclusies van de IC patiénten tegenvallen kunnen we het binnen de bestaande begroting houden lijkt me.

Met vriendelijke groet,

Diakonessenhuis™®

5.1.2e

Bosboomstraat 1, 3582 KE Utrecht | diakonessenhuis.nl

Van: (EECorivm.ni]Verzonden: donderdag 4 februari 2021 10:34

cc: HEIN; INCENSE, EEE EEE
Onderwerp: RE: Vaccinatie en elispot data

Hoi

Ik wil beginnen met excuses. Het is echt extreem druk, ik lees op dit moment maar 10% van mijn mailtjes en kom

niet toe aan rustig eens ergens naar kijken. Met betrekking tot de afspraak van vanmiddag: het kan zijn dat ik niet

kan aanschuiven. Morgen is er OMT en aan het einde van de dag komen de data binnen uit de wekelijkse
kiemsurveillance die dan nog geinterpreteerd moeten worden en waar ik een presentatie voor moet maken voor het

OMT. Dat is vaste prik elke donderdagavond. Daarnaast komt Eurosurveillance vanmiddag rond 16:00 naar buiten

met hun beslissing tav het retractieverzoek van de Corma-Drosten paper. We verwachten aan het einde van de

middag gedoe hierover (de paper wordt niet teruggetrokken hebben wij auteurs gisterenmiddag vernomen).
Dit betekent dat ik even moet bezien of ik kan aanschuiven. kan om privéredenen ook niet.

Mbt vergadering van vanmiddag:

Naast WNV en TBEV zouden wij graag Usutuvirus toevoegen als zijnde een endemische flavivirus met neurologisch
ziektebeeld.

Mbt onderstaande: mooie data!

Wij groeien op dit moment ook de diverse varianten op. UK variant en ZA variant zijn in kweek. We verwachten op

zeer korte termijn hier ook neuts voor te hebben. Brazilie P1 en P2 lijken aan te slaan. Het zou heel mooi zijn om

beide groepen ook te vergelijken in deze neuts.

Daarnaast hopen we binnenkort (collega in cc), ook de spikes van de diverse varianten op de array te
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hebben. Het zou wederom een mooie aanvulling zijn om de sets daar ook op te testen.

Mbt IgA: wordt nu gevalideerd, verwachting is dat dat in loop van Februari af is.

Kortom, veel opties maar pas in loop van Februari. Vraag is of je daar op wilt wachten. Het zou het verhaal wel

extra cachet geven... Ik ben zelf altijd meer voor papers met body dan te veel versnipperen. De coronatijd heeft

echter een heel andere dynamiek...

Mbt journal: hangt af van wat er in omt
*

My guess (maar wederom publicatie dynamiek vind ik vrij onvoorspelbaar op dit moment): JID? Met variant

analyse:nature comm? Maar wellicht sla ik de plank mis.

Hartelijke groeten en nogmaals excuses| EEN

Sent: dinsdag 2 februari 2021 18:06

@rivm.nl>

@diakhuis.nl>; JEEM @diakhuis.nl>; JE @diakhuis.nl>
Subject: Vaccinatie en elispot data

Beste

Hebje morgen even tijd om na te denken over onderstaande data (vers van de pers)?
We zien een mooie immuun respons tegen de S-peptiden in de elispot na vaccinatie (en niet tegen de N en M peptiden)
Daarnaast zien we dat personen die als een infectie hebben doorgemaakt een significant sterkere immuunrespons laten zien.

Dit zijn dus bloedmonsters afgenomen vlak voor de tweede vaccinatie.

Wat ons betreft belangrijke data die laten zien dat het Pfizer vaccin in staat is om bij een belangrijk gedeelte een goed T-cel

respons op te bouwen na 3 weken. Daarnaast ook mooi om te zien dat iedereen die eerder een infectie heeft doorgemaakt 3

weken na vaccinatie een sterke immuunrespons heeft en dus mogelijk beschermd.

We includeren nog meer personen, en kunnen de data wellicht nog verdubbelen, tevens hebben we ook data van de verlengde

elispot en gaan we nog de Wantai elisa herhalen en de Microgen (Nucleocapside) elisa.

Drie vragen.

Als we dit snel willen publiceren, welk blad zou je dan aanraden, en doeje mee?
Welke assay’s van het RIVM voegen hier nog aan toe? (virus neutralisatie, Corona Array?)

We hebben ook nog speeksel voor mucosale immuniteits metingen.

Met vriendelijke groet,

BEY- BER

Ps/. Linker panel is N en M opgeteld, rechts S peptiden
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Diakonessenhuis

Bosboomstraat 1, 3582 KE Utrecht | diakonessenhuis.nl

Voetnoot voor de ontvanger van deze e-mail:

Alle e-mailberichten inclusief bijlagen van het Diakonessenhuis zijn met grote zorgvuldigheid samengesield. De inhoud van dit bericht is alleen bestemd voor de geadresseerde
en kan vertrouwelijke ofpersoonlike informatie bevatten. We vragen de rechtmatige ontvanger van deze e-mail de inhoud te controleren op juistheid en bij vragen aver de inhoud

contact op te nemen met de afzender. Als dit bericht niet voor u besternd is, wordt u vriendelijk verzocht dit aan de afzender te melden door het bericht te retourneren en het

daarna te vernietigen. O) ‘making, ver ig
igir

soreiding en/of ver

ing

van de in de e-mail ontvangen informatie aan derden is niet toegestaan.

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
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Voetroot voor de ontvanger van deze e-mail:

Alle e-mailberichten inclusief bijlagen van het Di zijn met grote De inhoud van dit bericht is zlleen bestemd voor de geadresseerde en kan verirouweljke of

persoonlike informatie bevatten. We vragen de rechtmatige ontranger van deze e-mailde inhoud te confroleren op juistheid en bij vragen over de inhoud contac op te nemen met de afzender. Als dit

bedichi niet voor u bestemdfs, wordt u vriendelijk verzocht dit aan de arzender le melden door het bericht te relourneren en het daarna te Oy uldiging, preiding
en/of verstrekiing van de in de e-mail onfvangen informatie aan derden is niet toegestaan


