OMGEVINGSBEELD LOTC-GZ | PERIODE 30 APRIL 12.00—4 MEI 12.00

Samenvatting

COVID-19
* Het aantal coronapatiénten op IC-afdelingen is onder de 700 gekomen.
* Detoename van COVID-19 in verpleeghuizen lijkt zich te stabiliseren.
®  De WHO heeft een update COVID-19 gepubliceerd en onderzoekt daarnaast of het nieuwe
coronavirus bij sommige kinderen een zeldzame en heftige ontstekingsreactie veroorzaakt.

* Het RIVM registreert nu COVID-19 ziekenhuisopnames en -sterfgevallen van zorgmedewerkers.

* Het RIVM heeft de epidemiclogische situatie COVID-19 in Nederland gepubliceerd.

* De NZa werkt aan overzicht van de revalidatiezorg na corona.

* Onder arbeidsmigranten in Nederland is een besmettingsgolf mogelijk. In Velp (GL) zijn nu
tientallen migranten besmet.

* Het eerdere pershericht over Duits onderzoek besmetting door kinderen is ontkracht.

* Ondervoeding van ouderen kan het infectierisico voor COVID-19 verhogen en het herstel
vertragen.

+ De intensieve veehouderij wordt genoemd als mogelijk belangrijke factor voor coronadoden.

+ Veel wetenschappers twijfelen aan de nauwkeurigheid van de gebruikte antistoffentests bij
serologisch prevalentieonderzoek naar COVID-19.

¢ Geneesmiddelen voor andere indicaties op de markt of in onderzoek vallen een voor een af.

e De eerste groep proefpersonen in Europa is geinjecteerd met coronavaccin BNT162.

* De BMR-vaccinatie geeft mogelijk milder verloop van COVID-19-infectie.

* VS keurt het geneesmiddel Remdesivir goed voor gebruik in noodgevallen.

* Apothekers roepen op om bijwerkingen van medicijnen bij een corona-infectie te melden:

Zorg regulier
* Het aantal spoedverwijzingen is bijna weer terug op het niveau van voor de coronacrisis.
* Brabantse ziekenhuizen kunnen de reguliere zorg onvoldoende opstarten.
+ Zorgen bij apotheken: 20 procent minder medicijnen door uitzieken en medicijnmijders.

Uitgestelde zorg
® Het aantal niet-coronagerelateerde behandelingen blijft zich opstapelen.
* De euthanasiezorg wordt stap voor stap weer opgestart.

Schaarste mensen, middelen
e Zorgpersoneel in Brabant, Limburg en Zuid-Holland kan geen tweede coronagolf aan.
* LCH en het zorgveld verschillen van mening over schaarste pbm. De helft van alle
verpleegkundigen en verzorgenden ervaart een tekort aan pbm.
* |CPS analyseert de capaciteitsinformatie uit het LPZ, de NICE-registratie en de Excel-uitvraag.
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Methoden

Experts voor een IMT blijken lastig te vinden, terwijl er haast geboden is.

De FMS heeft een leidraad ontwikkeld voor persoonlijke bescherming van medisch specialisten in
een (poli-)klinische setting.

Als het RIVM niet snel met een strengere richtlijn komt, zal V&VN zelf een leidraad opstellen over
pbm. De beroepsvereniging adviseert personeel zelf een inschatting te maken of onbeschermd
werken verantwoord is en desnoods te weigeren.

Het LOT-C is gevraagd te ondersteunen bij vraag-aanbod pbm voor essentiéle processen in vitale
sectoren buiten de zorg.

Vanaf 6 mei worden medewerkers in het basisonderwijs, de kinderopvang en jeugstrainers
getest en vanaf 18 mei mantelzorgers. Er is voldoende testcapaciteit.

De monsterstroom COVID-19 PCR testen wordt heringericht.

Er is een Europees stappenplan voor het afbouwen van de inperkingsmaatregelen.

Bij GGD GHOR Mederland is de stuurgroep Opschaling Bron- en contactonderzoek gestart.

De subsidieoproep COVID-19 Programma ('second wave’) is open voor projectideeén.

ActiZ bereidt een handreiking voor over de verruiming van de bezoekregeling.

Sociaal emotioneel gebied

70 procent van de verpleegkundigen en verzorgenden ervaart door de coronacrisis meer
psychische belasting dan normaal.

Het cotrdinatieteam P5SH wil een brede uitvraag naar behoeften en problemen bij diverse
(kwetsbare) doelgroepen in de maatschappij ten aanzien van (na)zorg.

ARQ heeft een folder Quder worden met de oorlog: adviezen voor communicatie met ouderen in

coronacrisis gepubliceerd.

Groter dan zorg, maar wat zorg wel raakt

Veiligheidsregio's, ministeries, OM , politie, GGD GHOR en G4 hebben met elkaar gesproken over
de coronabestrijdingsmaatregelen, de (verdere) invulling van de anderhalvemetersamenleving,
mogelijke versoepelingen en het verbeteren van het proces om te komen tot aanwijzingen en
noodverordeningen.

Pointer van KRO-NCRV en de Europese Dienst voor Extern Optreden delen belangrijke inzichten
over desinformatie.

Zorgprofessionals die willen weten hoe je Artificial Intelligence kunt inzetten tegen COVID-19
kunnen gebruikmaken van de Wegwijzer Al en Corona van VWS.

Zorgverzekeraars kunnen zorgaanbieders compenseren voor de financiéle gevolgen van het
coronavirus.
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1. CoviD-19

e Het aantal coronapatiénten op IC-afdelingen is voor het eerst sinds de piek van begin april
weer onder de 700 gekomen, namelijk op 688 patiénten. (NOS, 3 mei)

* Detoename van COVID-19 in verpleeghuizen lijkt zich te stabiliseren. (Verenso, 1 mei)

® De WHO heeft een update van de voorbereiding van landen en response status voor COVID-19
gepubliceerd. (WHO, 30 april)

& Uit cijfers van NICE blijkt dat COVID-19-patiénten die alleen een regulier ziekenhuisbed nodig
hebben, sneller herstellen en meer kans hebben om het virus te overleven. Het sterftecijfer op
de gewone afdeling is 16 procent en op de IC 26 procent. (Omgevingsanalyse VWS, 30 april)

* GGZ Nederland heeft een overzicht gemaakt van GGZ cohortafdelingen/-units/-centra.
Aanvullingen van dit overzicht vinden vooral vanuit de regio’s plaats. (DPG-mail, 30 april)

+ Vanaf 30 april meldt het RIVM ook ziekenhuisopnames en sterfgevallen van zorgmedewerkers
in verband met COVID-19. Tot en met 30 april zijn 13.884 zorgmedewerkers van 18 t/m 69 jaar
met COVID-19 gemeld. Hiervan zijn er 458 opgenomen in het ziekenhuis (3%) en 9 overleden.
Het betreft zorgmedewerkers binnen en buiten het ziekenhuis; het aantal artsen hierbinnen is
onbekend. (DPG-mail, 30 april; Medisch Contact, 1 mei)

* Het RIVM heeft de epidemiologische situatie COVID-19 in Nederland gepubliceerd (RIVIVI, 1
mei)

* De WHO onderzoekt of het nieuwe coronavirus bij sommige kinderen een zeldzame en heftige
ontstekingsreactie veroorzaakt. Ook in Nederland zijn twee kinderen hiermee op de IC beland.
Het is nog te vroeg om de onbekende ziekte bij kinderen te wijten aan COVID-19. (NOS, 1 mei)

* Nu het aantal patiénten dat herstelt van het coronavirus toeneemt, groeit de behoefte voor
gestructureerde afstemming en codrdinatie van de COVID-revalidatiezorg. De NZa brengt
samen met het Ministerie van VWS en ZonMw in kaart wat hiervoor nodig is. (NZa, 1 mei)

= Onder arbeidsmigranten in Nederland is een besmettingsgolf mogelijk. Vanwege het
oogstseizoen komen meer arbeidsmigranten naar Nederland. Ze leven vaak met veel mensen
in kleine ruimtes. Onbekend is of de sectoren waarin de arbeidsmigranten werken zich aan de

COVID-19-maatregelen houden. In Velp zijn tientallen arbeidsmigranten besmet. (Omroep
Gelderland, 3 mei) .

= Het eerdere persbericht over Duits onderzoek naar besmetting door kinderen is ontkracht
{Medisch Contact, 1 mei)

* De Nederlandse Vereniging van Diétisten (NVD) waarschuwt voor een verhoogd risico op
ondervoeding voor ouderen, met een verminderde weerstand tot gevolg, wat het infectierisico
voor COVID-18 kan verhogen en het herstel vertragen of belemmeren. (Omgevingsanalyse
VWS, 1 mei)

+ Deintensieve veehouderij wordt genoemd als mogelijk belangrijke factor voor het aantal
coronadoden in Oost-Brabant en Noord-Limburg. Mest zorgt voor een continue aanslag op het
longweefsel en als daar iets owerheen komt, zoals het coronavirus, dan heeft dat grotere
gevolgen. (Omgevingsanalyse VWS, 1 mei)

» Serologisch prevalentieonderzoek naar COVID-19 is niet eenvoudig. De eerste grootschalige
studies lopen inmiddels of worden binnenkort gestart. Veel wetenschappers twijfelen aan de
nauwkeurigheid van de gebruikte antistoffentests. (Medisch Contact, 1 mei)
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® Erzijn nog geen geneesmiddelen ontwikkeld om gericht het nieuwe coronavirus aan te
pakken. Daarom probeerden artsen de laatste maanden geneesmiddelen uit die al voor
andere indicaties op de markt of in onderzoek waren, maar ze vallen een voor een af.
(Omgevingsanalyse VWS, 1 mei)

* De eerste proefpersonen die meedoen aan het klinisch onderzoek van Pfizer en BioNTech zijn
geinjecteerd met het kandidaat-vaccin BNT162. (DPG Update, 1 mei; Pfizer, 1 mei)

* Mensen uit leeftijdsgroepen met een verhoogde kans op ernstig verloop van een COVID-19-
infectie zouden een vaccinatie tegen bof, mazelen en rode hond moeten krijgen. Dat zou
kunnen leiden tot een milder verloop van de infectie, stellen Britse onderzoekers. (NO5, 2 mei)

* De Amerikaanse geneesmiddelenautoriteit (FDA) heeft het gebruik van het medicijn
Remdesivir toegestaan om in noodgevallen bij corona te gebruiken. Remdesivir is
oorspronkelijk een medicijn tegen ebola. Het zal geen overweldigend geneesmiddel zijn, maar
het kan de druk op het zorgsysteem wel verlichten. (NOS, 2 mei)

* Apothekers roepen op om bijwerkingen van medicijnen bij een corona-infectie te melden om
meer kennis en inzicht te vergaren. (Apothekersnieuws, 1 mei)

2. Zorg regulier

* Volgens de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) is het aantal spoedverwijzingen bijna weer terug
op het niveau van voor de coronacrisis. Kindergeneeskunde blijft nog achter, maar waardoor is
niet duidelijk. Gynaecologie is het enige gebied waar het aantal doorverwijzingen tijdens de
corona-uitbraak niet of nauwelijks is gedaald. (Omgevingsanalyse VWS, 30 april)

e Brabantse ziekenhuizen kunnen de reguliere zorg onvoldoende opstarten, zegt INTIEN,
voorzitter van het ROAZ. (Skipr, 30 april)

* Apothekersorganisatie KNMP maakt zich zorgen over patiénten die geen medicijnen durven te
halen. Sommige mensen hebben geen medicijnen nodig omdat ze nu thuis uitzieken, andere
hebben wel medicijnen nodig maar durven nu niet naar de apotheek. De KNMP brengt met de
Patiéntenfederatie de medicijnmijders in kaart. (Skipr, 1 mei)

3. Uitgestelde zorg

* Zorgdomein.nl meldt dat het aantal niet-coronagerelateerde behandelingen zich blijft
opstapelen. De afgelopen week steeg het aantal uitgestelde verwijzingen naar 900.000 in
totaal, waarvan 500.000 verwijzingen naar het ziekenhuis en zelfstandige klinieken.
(Omgevingsanalyse VWS, 30 april)

* Staatssecretaris Blokhuis (VWS) heeft de brief Wijzigingen in de reguliere programma’s van
neonatale screening en vaccinatie naar de Tweede Kamer gestuurd. Deze betreft: hervatten
neonatale gehoorscreening, pneumokokkenvaccinatie bij ouderen in najaar 2020 voor meest

kwetsbare groepen en uitstel implementatie rotavirusvaccinatie. (DPG Update, 1 mei}
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Vanaf volgende week wordt de euthanasiezorg stap voor stap weer opgestart. Er wachten nu
bijna 200 patiénten op een eerste bezoek van een arts. (Omgevingsanalyse VWS, 1 mei)

4. Schaarste mensen, middelen

Mensen

Volgens het netwerk Netwerk Acute Zorg Brabant (NAZB) kunnen Brabant, Limburg en Zuid-
Holland het nog moeilijk krijgen als er een tweede coronagolf komt. Het zorgpersoneel kan
deze prestatie niet nog een keer leveren. (VWS Omgevingsanalyse, 1 mei)

Middelen

PBM

Overig

omMmT

PEM

Er zijn wisselende berichten over de schaarste aan pbm. De LCH-codrdinator zegt dat het
‘nergens voor nodig is dat zorgpersoneel zonder mondkapjes rondloopt’, er zou genoeg zijn
voor de zorg en het proces zou ‘soepel’ verlopen. De zorg geeft zelf aan te weinig pbm te
krijgen. (VWS Omgevingsanalyse, 1 mei)

LCPS analyseert de capaciteitsinformatie uit het LPZ (Landelijk Platform Zorgcoérdinatie), de
NICE-registratie en de Excel-uitvraag en bekijkt wat het verschil is tussen de verschillende
bronnen om deze te kunnen verbeteren. (Communiqué 38, LNAZ | LCPS, 30 april)

5. Methoden (beleid, richtlijnen, afsproken etc.)

] zeiin het AD dat de coronacrisis definitief in een nieuwe fase is beland en dat
het OMT niet geschikt is om de anderhalvemetersamenleving vorm te geven. ‘Er spelen er
andere belangen. En dan zijn er ook andere expertises nodig.’ (NKC Update, 1 mei)

Volgens Trouw blijkt het vinden van een nieuwe groep experts naast het OMT 'lastig te
organiseren’ terwijl haast is geboden om knopen door te hakken over horeca, kappers, andere

contactberoepen en over mondkapjes in het OV, (VWS Omgevingsanalyse, 1 mei)

De Federatie Medisch Specialisten (FMS) heeft een leidraad ontwikkeld voor de persoonlijke
bescherming van medisch specialisten in een (poli-)klinische setting. Artsen hoeven bij een
patiént zonder COVID-19 verdenking alleen pbm te dragen als zij vaak en lang bij het gelaat
van die patiént komen. (Medisch Contact, 30 april)
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* In het Kamerdebat waren veel vragen over pbm bij de wijkverpleging, thuiszorg en mantelzorg.
Voor een aantal van deze beroepen zijn, gelet op de zorghandelingen, ook geen pbm zijn
volgens de richtlijnen {waar 1,5 meter afstand kan worden bewaard). (VWS Sitrap 69, 30 april)

* Uit een peiling van V&VN blijkt dat de helft van alle verpleegkundigen en verzorgenden een
tekort aan pbm ervaart. Als het RIVM niet snel met een strengere richtlijn komt, zal V&VN zelf
een leidraad opstellen. De beroepsvereniging adviseert personeel zelf een inschatting te
maken of onbeschermd werken verantwoord is en desnoods te weigeren.

(DPG Update, 1 mei; V&VN, 1 mei; VWS Omgevingsanalyse, 1 mei)

* Het LOT-Cis gevraagd te ondersteunen bij het verbeteren van de aansluiting van de vraag en

het aanbod van pbm voor essentiéle processen in vitale sectoren buiten de zorg. (Sitrap VWS,

1 mei)

Testbeleid

* Personeel in het basisonderwijs en de kinderopvang, jeugdtrainers (vanaf 6 mei) en
mantelzorgers (vanaf 18 mei) kunnen binnenkort getest worden. Binnen de beschikbare
testcapaciteit is er ruimte om extra doelgroepen te testen. (Rilksoverheid, 30 april)

* Vanuit de Kamer werden bij de technische briefing vragen gesteld over waarom bepaalde
groepen nog niet in aanmerking komen voor testen (dit is een politiek besluit) en of iedereen
in Nederland die klachten heeft getest kan worden (daar is/komt capaciteit voor). (VWS Sitrap
69, 30 april)

* De LCT heeft voorgesteld om de labstroom van de GGD-testfaciliteiten naar de laboratoria
opnieuw in te richten in verband met de verwachte toename van monsters voor COVID-19 PCR
testen door de aanstaande verruiming van het testbeleid. (DPG Update, 1 mei)

Toekomst
= Op verzoek van de Europese Raad heeft de Europese Commissie een Europees stappenplan
voor het afbouwen van de inperkingsmaatregelen voorgesteld. (EC, 15 april)

Bron- en contactonderzoek/app
* Bij GGD GHOR Nederland is de stuurgroep Opschaling Bron- en contactonderzoek gestart.

Hierander vallen twee werkgroepen: 1) opschalingsplan voor het BCO en 2) inventarisatie van
digitaliseringsmogelijkheden van het werk van de GGD in het BCO. In het opschalingsplan is
aandacht voor: het basisniveau voor de uitvoer van het BCO gegeven de prognoses die door
RIVM gemaakt worden, oplossingen voor opschaling binnen en tussen de regio’s en mogelijk-
heden voor ondersteuning van bijvoorbeeld een landelijke ondersteuningsorganisatie. (DPG
Update, 1 mei)

Overig
* |neen aantal Europese landen gelden vanaf 4 mei soepelere coronaregels, maar ook het
advies om in het openbaar vervoer mond en neus te bedekken (NOS, 4 mei)
e De subsidieoproep COVID-19 Programma (‘second wave') is open. (ZonMw, 1 mei)
e ActiZ werkt met experts aan een handreiking die zorgorganisaties kan helpen bij de verruiming
van de bezoekregeling. De handreiking wordt na het besluit van de MCCB afgerond.
(Nieuwsbrief ActiZ, 4 mei)
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6. Sociaal emotioneel gebied

e 70 procent van de verpleegkundigen en verzorgenden ervaart door de coronacrisis meer
psychische belasting dan normaal. De meest voorkomende klachten zijn vermoeidheid,
onzekerheid, stress en slapeloosheid, meldt de beroepsvereniging V&VN. Een derde voelt druk
om zonder bescherming goede zorg te leveren. (NOS, 30 april)

* Het codrdinatieteam PSH is in gesprek met het LOT-C om extra capaciteit te organiseren voor
een brede uitvraag - via koepelorganisatie, belangenverenigingen, e.d. - naar behoeften en
problemen bij diverse (kwetsbare) doelgroepen in de maatschappij. Vervult het bestaande
(na)zorgaanbod in deze behoeftes, is het wenselijk is om een aanvullend (landelijk) aanbod te
creéren en kunnen er nog obstakels worden? (Nieuwsbrief PSH GOR, 1 mei)

* Op donderdag 7 mei 19.30 uur organiseert de FMS een multidisciplinair webinar voor medisch
specialisten en aio’s over mentale mentale ondersteuning van medisch specialisten, met
coronapraktijkvoorbeelden en tips van Artsen zonder grenzen. (FMS, 1 mei)

&  Op4 en S mei herdenken en vieren we 75 jaar vrijheid. Deze dagen zijn voor veel ouderen
ingrijpend en emoticneel. ARQ heeft hierover een folder gepubliceerd: Ouder worden met de
oorlog: adviezen voor communicatie met ouderen in coronacrisis (Nieuwsbrief Actiz, 2 mei)

7. Groter dan zorg, maar wat zorg wel raakt

+ Donderdag 30 april hebben veiligheidsregio’s, ministeries, OM , politie, GGD GHOR en G4 met
elkaar gesproken over de coronabestrijdingsmaatregelen van het kabinet, de (verdere)
invulling van de anderhalvemetersamenleving, mogelijke versoepelingen en het verbeteren
van het proces om te komen tot aanwijzingen en noodverordeningen. (Sitrap 69 VWS, 30 april)

e Pointer van KRO-NCRV deelt belangrijke inzichten over desinformatie: de huidige infodemie
rond COVID-19 is een goede voedingsbodem voor nepnieuws. Artikel en uitzending. (NKC
Update, 1 mei; Pointer, 29 april)

s De EDEO (Europese Dienst voor Extern Optreden) rapporteert ook over desinformatie.
Rapportage. (NKC Update, 1 mei; EU, 27 april)

* Zorgprofessionals die willen weten hoe je Artificial Intelligence kunt inzetten tegen COVID-19
kunnen gebruikmaken van de Wegwijzer Al en Corona van VWS. Daarin staan FAQ's,
publicaties, databronnen, best practices, richtsnoeren voor de uitleg van wetgeving en
hulpmiddelen voor het analyseren van informatie. (Skior, 1 mei)

e Zorgverzekeraars kunnen zorgaanbieders compenseren voor de financiéle gevolgen van het
coronavirus. Dat is de basis van de regeling die de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) heeft
opgesteld in overleg met VWS, Zorgverzekeraars Nederland {ZN) en het Zorginstituut

Nederland (ZiNL). (NZa, 1 mei)
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