To: W@rimnl]
From:

Sent: Tue 2/23/2021 3:34:57 PM

Subject: RE: communicatie naar huisartsen over Astra Zeneca vaccin
Received: Tue 2/23/2021 3:34:58 PM

Dank je wel. Goed te horen!
Je kunt het het beste na: 1 mij toesturen.

(64T 5.1.2¢
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Vi S v 1>
Datum: 23 februari 2021 om 16:25:18 CET

an: RNCAE -SEN o ivnn -, IEEE N - ICEE i .11

Onderwerp: RE: communicatie naar huisartsen over Astra Zeneca vacein

Bedankt voor je aanbod.

Wij zijn momenteel bezig met een algemeen nieuwsbericht dat we met verschillende organisaties willen delen, om
aan te geven wat de stand van zaken is.

Kan ik dit naar jou sturen om de groep van de HA in te lichten?

Mbt de LCI richtlijn: dit punt heeft onze aandacht, er staat voor morgen een richtlijn update gepland waarin dit
wordt aangepast, helaas gaat zoiets niet overnacht...

Vriendelijke groet,

RIVM - Centrum Infectieziektebestrijding (CIb)

From: [EKECNN EEXES o /v nl>

Sent: dinsdag 23 februari 2021 16:07

To: NE SN - .- I EE o .

Subject: RE: communicatie naar huisartsen over Astra Zeneca vaccin

Holil 5.1.2e

Even een korte terugkoppeling naar jou want heb de reumatoloog gesproken. Het is door de NHG in de webinar
goed uitgelegd, maar helaas door een aantal artsen verkeerd geinterpreteerd.

1k denk dat de communicatie hierover essentieel is: altijd veilig, in enkele gevallen minder effectief. Zoals ik
vanmorgen ook al aangaf moeten we terughoudend zijn in het communiceren van de verminderde effectiviteit want
dat geldt zeker niet voor alle biologicals. Ik denk (en ook iom de reumatoloog) dat de communicatie hierover ook
belangrijk is en nuancering opgenomen moet worden. Want nu denk iedereen met een snufje van iets (en dat zijn
er heel veel) dat ze veel risico lopen en AZ niks doet. De az vaccins zullen bij de meeste personen gewoon effectief
zijn, echter bij een klein deel is de afweer zo dusdanig onderdrukt dat het vaccin minder werkzaam is. En dat dat
dus voor de meeste middelen niet geldt. Daar was zij het helemaal mee eens.

Als je hulp nodig hebt in de communicatie hierover omdat het heel erg veel is, maar wel prio heeft, weet je ons te
vinden. Want wij zijn als HA TEAM gebaat bij goede en duidelijke communicatie op korte termijn hierover. Ook dat
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gaf de reumatologe aan. Zij wil overigens ook wel meedenken als lid van de COVID werkgroep binnen de
vereniging.

Tenslotte nog een vraag tav info voorziening in jullie Ici richtlijn hierover. Hier werd ik nl ook op aangesproken. Nu
staat er:

dit ook nuancering behoe o0og risico en de rest van de ICP) omdat dit impliceert dat alle ICP een
RNA moeten krijgen, wat ook niet het praktisch advies is. Hierin moet denk ik de tweedeling van de GR worden
aangebracht en niet worden gesproken over alle ICP. Mee eens? Zo ja, kan jij dit binnen de LCI oppakken met de
RL groep?

Zo maar een paar dingen omdat het zoveel leeft.

Gro etjes

From: v
Sent: maandag 22 februari 2021 16:21
To: N SO o ...t JEEN e ivm.n>

Subject: FW: communicatie naar huisartsen over Astra Zeneca vaccin

Hi 5.1.2e

Zie onderstaande mailwisseling, is dit iets waar jullie nog aan kunnen bijdragen?
Ik zie er voor mezelf niet meteen een rol in?

Vriendelijke groet,

5.1.2¢ 5.1.2e )
!an!e U!e !oor!lna!le !n!ec!lemei!eEes!ru!mg !!!”

tel. 06 e

RIVM - Centrum Infectieziektebestrijding (CIb)
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