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20210209 Handreiking verdeling overblijvende vaccins HA praktijk .docx

Hi BEES

Bijgevoegd de meest recente versie.

Ook heb ik de ICT specs nogmaals kritisch doorgelezen. Hopelijk brengen mijn comments je weer een stukje verder

CIEE<= nt cen helder verhaal aan de huisartsen via de webinar. Daarbij ook aandacht voor de

HIS’en en dat zij zich ook nog moeten aanpassen aan de laatste moment wendingen van het beleid. Fijn datje dat

aankaarten.

Hartelijke groet,

=Lp
varIEEEMEER ve ocVerzonden: dinsdag 9 februari 2021 19:10

aan: IEE CEE 0 vo; EEE EE o he ore>

Onderwerp: RE: omgaan met spillage

+oIEKEE

Is er een recentere versie van dat document? Dan deel ik dat met de leveranciers ter illustratie.

Groet,

5.1.2¢

van: JEN.
Verzonden: zaterdag 6 februari 2021 15:15

Aan: REN che ore; EEE.
Onderwerp: FW: omgaan met spillage

Ter info, ik heb gisteren onderstaande notitie gedeeld ivm spillage. In de werkgroep was iedereen het eens met de

besproken lijn dus het lijkt mij alvast zinvol om dit op te nemen in de ICT specs als scenario. Volgens mij moeten

we dit niet te ingewikkeld maken, maar moet de mogelijkheid bestaan dat een huisarts ook op het laatste moment

iemand kan toevoegen aan de sub selectie.

Hartelijke groet,

Onderwerp: omgaan met spillage

Beste [ENEDGisteren werd het onderwerp spillage kort aangestipt in de werkgroep. Onderstaande hebben we gisteren

besproken in de werkgroep. Dit is verder uitgewerkt in de bijgevoegde notitie.

1k hoor graag of je het eens bent met de bijgevoegde notitie en of je het eens bent met de onderstaande 2 vragen

hierover.



Situatie: huisarts heeft voor het eerste prikmoment 10 prikken voor 10 mensen, maar 1 iemand wil de

prik niet. Er ontstaat spillage. Wat te doen?

« Eris op dit moment schaarste van vaccins. Daarom is het belangrijk om spillage zoveel mogelijk te

minimaliseren.

« De huisarts mag om spillage te voorkomen overgebleven prikken toedienen aan andere patiénten. (door bv.

een schaduwlijst bij te houden kan iemand snel worden opgebeld). Deze patiént mag buiten de eerder

aangegeven eerste selectie liggen (bv. als we starten met alle 64 en 63 jarige mag dit iemand zijn van 62)
+ Deze persoon wordt dan bij de eerste prik ook direct uitgenodigd voor de 2° prik. Het uitgangspunt is dat er

dan ook direct genoeg vaccin voor deze persoon over is bij de 2° prik. Mocht dit niet het geval zijn, dan is het

in zeer uitzonderlijke gevallen mogelijk om de 2° prik bij iemand anders (andere huisarts of evt. GGD) te

halen.

Openstaande vraag:
+ Wat als patiént die de eerste prik niet wil zich later toch bedenkt? Mijn voorstel zou zijn: deze persoon moet

een ronde wachten en mag bij de volgende vaccinatieronde mee. Eens?

« Wat als er bij het 2° prik moment een vaccin over is? Ik denk dat die kans minder snel voorkomt. De

huisarts weet immers bij de 1° prik precies hoeveel mensen er gaan komen. Mijn voorstel zou zijn: laat deze

vaccins tijdelijk in de koelkast liggen.

Hartelijke groet,
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