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Sent Tue 5/26/2020 1 :28:10 PM 
Subject: RE: Nieuwe versie VSO weer naar bewindslieden 
Receiwd: Tue 5/26/2020 1:28:10 PM 

bulten verzoek 

Van: D 1-<llfl@minvws.nl> 
Verzonden: dinsdag 26 mei 2020 15:15 

Aan:----) <llrillll@minvws.nl> 
CC:11111, Il- 1111) <IIIZfll@minvws.nl>· @iMi@@. B) 4A•)jf4@@minvws.nl> 
Onderwerp: RE: Nieuwe versie VSO weer naar bewindslieden 

Van: 
Verzonden · 
Aan: , 

bu1ten verzoe~ 

(101(2•) ) <!ffl®minvws.nl> 
26 mei 2020 14:37 

CC: • ; minvws.nl>'. WI@@-111) ◄@f4@@minvws.nl> 
Onderwerp: RE: Nieuwe versie VSO weer naar bewindslieden 

Hierbij in de mai l ook het volledige antwoord (met grijs de aanpassingen tov de versie waar de minister opmerkingen bij had). 

Vraag 27 (MinVWS] 

Vraag 

Hoe zeker is de minister ervan dat het lagere aantal ziekenhuis- en IC-opnames een gevolg is van minder besmettingen als gevolg 
van de door hem getroffen maatregelen, zoals wordt besproken in het op 20 april jl. verschenen artikel in Trouw 'Oudere met 
corona komt veel minder gauw op intensive care'?l!J 

Zou dat lagere aantal opnamen ook een gevolg kunnen zijn van het feit dat oudere mensen die besmet zijn met corona vaker in het 
verpleeghuis dan wel thuisblijven en daar herstellen dan wel overlijden? 
Indien dat laat ste het geval is, zou het dan zo kunnen zijn dat het aantal besmettingen en overlijdens minder snel daalt dan de 
minister lijkt te veronderstellen? Genoemde leden vragen of de minister van mening is dat zicht zou moeten bestaan op het aantal 
mensen dat thuis is overleden en in het verpleeghuis alvorens tot versoepeling van allerlei maatregelen over te gaan. 

Antwoord 

De cijfers over het dalende aantal besmettingen en overlijdens zijn accuraat. Vanaf begin april was er sprake van een afnemende 
groei van het aantal IC-patiënten. De voornaamste verklaring daarvoor is dat vanaf toen het effect van de intelligente lockdown­
maatregelen zichtbaar werd. Door de maatregelen d ie het Kabinet heeft getroffen, is het reproduct ieget al gedaald en zijn er 
minder Nederlanders besmet geraakt met het Coronavirus. Hierdoor hoefden er steeds minder patiënten opgenomen te worden in 
het ziekenhuis en op de IC. 

Daarnaast hebben de zorg verleners sinds het uitbreken van het virus steeds meer keanis en e1varing opgedaan over de 
ziekte COVID-19, de effectiviteit en intensiteit van de (]C-) behandeling en de kwaliteit van leven van de patiënt na die 
behandeliug. De verbeterde kermis vau de ziekte COVlD-19 leid1 ertoe dat a11sen steeds beter worden in het ioscha1te11 
voor welke patiënten opname in het ziekenhuis en/of op de IC zinvol is en voor wie een ziekenhuisopname onverstandig 
kan zijn. 

Hierover hebben de artsen het gesprek met de patiënt en diens naasten. Dit gesprek wordt met iedereen aangegaan: 
leeftijd is hierbij geen criteritun. Ter ondersteuning van deze triage en het gesprek dat huisartsen hierover hebben met de 
patiënt en diens naasten is een leidraad voor (oudere) patiënten met COVID-19 is opgesteld. Voor het deel van de 
pa1jëuten voor wie opname iu hel. ziekenhuis niet zinvol is, wordt een passende en menswaardige vonn van zorg buiten 
het ziekenhuis verleend. 
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De modelleu van het RJVM, op bas is w,iarvan besluitvonning over vei·soepeling va11 maa1regeleo plaatsvindt, worden niet 
alleen gevuld met het. aantal ziekenl1uis- eo ICo names, maar ook met onder andere de virologische dagstateu en de 
uitkomsteu van de N1 YEL/Rl YM ~ !stations. Zo registreert het Nivel het aantal klinisch bevestigde COVID-19 patiëuteiil 
zoals door huisru1sen 11,ere11,istreerd en patiëutcn waai· het vermoeden is van CO\llD-19. Ook in deze cijfers is een dalingj 
e zien. Door al deze cijfers mee te nemen outstaat een breder beeld vru1 de transmissie van COVID-19 in Nederland. 

Voor een beeld van het aautal patiënten dat thuis overlijdt aan de gevolgen van COVID-19 is het conso1tilw1 
huisaitsgeneeskw1de (de 8 universitaire vakgroepen huisartsgeneeskt.mde) in de week van 13 april een registratie gestmt. 
Huisar1sen kunnen vmrnf die week via zorgdomein (met terugwerkende kracht) patiënten melden die zij n overleden door 
CO\tlD-19. of die thuis intensieve zorg hebben gekregen. Oo · in deze cijfers is een daling va t tal ste1fg v Jen te 
zie~ De cijfers zijn te vindeu op de s ite van consortitWI en worden gedeeld met het RJYM. Het RJVM eu het conso1titw1 
kij ken samen hoe deze cijfers het beste kmmen meelopen in het geheel aan cijfers. 

ifiHHH 
Van:DP <Rlff'@minvws.nl> 

Verzonden: dinsda; 26 mei 2020 14 :30 
Aan: ) "'IGJ@minvws.nl> 

Onderwerp: RE: Nieuwe ver,;ie VSO weer naar bewindslieden 

Zou j e mij in de mail het antwoord willen sturen zoals die in VSO moet? Dank je 
Dan weet ik zeker dat ik juiste antwoord heb 

Van: ) <!Jlim@minvws.nl> (101(2e) 

Verzonden: dinsdag 26 mei 2020 14 :07 

Aa.11&.Flirvws.nl> 
CC:SQ 1

) 4WM@minvws.nl>; Ell 11-111) <IBiJPl@minvws.nl> 
Onderwerp: RE: N ieuw e ver,;ie VSO weer naar bewindslieden 

Haimtml 

lllll!Fllnailde een klein onderdeel van het antwoord op 27. In de stukken die de l ijn in zijn gegaan staat dit nu als enige 
~ eel. De rest van het antwoord had niet hoeven worden geschrapt. 

Net ook nog even met- gebeld en hij wil het stuk over samen beslissen er toch echt in. Dat betekent dat ten opzichte van 
het antwoord waar de minister op gereageerd heeft (zie pdf bijlage), bijgaande wijzigingen moeten worden gemaakt, zie word 
bijlage. 

Hoi 1111, 
De stukken zijn al de lijn in en kan ze niet meer terughalen. Kan je aangeven wat het verschil is met het antwoord dat je me 
eerder mailde? 

Groet, --
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(10)(2e) ) .lp@minvws.nl> 
26 mei 2020 13:26 

CC: minvws.nl>;mm, ■.111!1 <IB1IIW@minvws.nl> 
Onderwerp: RE: Nieuwe ver,;ie VSO weer naar bewindslieden 
Urgentie: Hoog 

Hai -

Met betrekking tot het antwoord op 27 is er iets niet goed gegaan in de afstemming tussen mij,. , n jou. Er is nu een stuk 
t ekst geschrapt dat we er toch graag in zouden willen hebben. Zou je er nog onderstaand antw n kunnen maken? 

Vraag 27 

Hoe zeker is de minister ervan dat het lagere aantal ziekenhuis- en IC-opnames een gevolg is van minder besmettingen als gevolg 
van de door hem getroffen maatregelen, zoals wordt besproken in het op 20 april jl. verschenen artikel in Trouw 'Oudere met 
corona komt veel minder gauw op intensive care'?W 
Zou dat lagere aantal opnamen ook een gevolg kunnen zijn van het feit dat oudere mensen die besmet zijn met corona vaker in het 
verpleeghuis dan wel thuisblijven en daar herstellen dan wel overlijden? 
Indien dat laatste het geval is, ,ou het dan zo kunnen zijn dat het aantal besmettingen en overlijdens minder snel daalt dan de 
minister lijkt te veronderstellen? Genoemde leden vragen of de minister van mening is dat zicht zou moeten bestaan op het aantal 
mensen dat thuis is overleden en in het verpleeghuis alvorens tot versoepeling van allerlei maatregelen over te gaan. 

Antwoord 27 
Vanaf begin april was er sprake van een afnemende groei van het aantal ziekenhuis en IC-patiënten. De voornaamste verklaring 
daarvoor is dat vanaf toen het effect van de intelligent e lockdown-maatregelen zichtbaar werd. Door de maatregelen die het 
Kabinet heeft getroffen, is het reproductiegetal gedaald en zijn er minder Nederlanders besmet geraakt met het Coronavirus. 
Hierdoor hoefden er steeds m inder patiënten opgenomen te worden in het ziekenhuis en op de IC. Het dalend aantal 
besmettingen en overlijdens dat gemeld is is accuraat. 

De modelleu van het RIVM, op basis w,:iarvan besluitvorming over versoepeling van maatregelen plaatsvindt, wordeu niet 
alleen gevuld met het aantal ziekenhuis- en IC-opnames, maar ook met ouder andere de virologische dagstaten en de 
uitkomsten van de Nl VEL/RIVM peilstations. Zo registree1t het Nivel het aantal klinisch bevestigde COVID-19 patiënten 
zoals door huisru1sen geregisu·eerd en patiënten waai· het vennoeden is van COVJD-19. Ook in deze cijfers is een daling 
te zien. Door al deze cijfers mee te nemen ontstaat eeu breder beeld van de transmissie van COVfD-19 in Nederland. 

Voor een beeld van het aantal patiënten dat thuis overlijdt aan de gevolgen van COVID-19 is het consortium huisartsgeneeskunde 
(de 8 universitaire vakgroepen huisartsgeneeskunde) in de week van 13 april een registratie gestart. Huisartsen kunnen vanaf die 
week via zorgdomein (met terugwerkende kracht) patiënten melden die zijn overleden door COVID-19, of die thuis intensieve zorg 

hebben gekregen. Ook in deze cijfers is een daling van het aantal sterfgevallen te zien. De cijfers zijn te vinden op de site van 
consortium en worden gedeeld met het RIVM. Het RIVM en het consortium kijken samen hoe deze cijfers het beste kunnen 
meelopen in het geheel aan cijfers. 

Groet, 

11111 
Van:DP <llffl@minvws.nl> 

Verzonden: dinsdag 26 mei 2020 13:12 
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cawM '111>4WiM@minvws.nl>; 
) • I - @mmvws.nl> 

11ox201 

Onderwerp: Nieuwe versie VSO weer naar bewindslieden 

Ul Trouw.nl, 20 aiprll 2020, 'Oudere met corona komt veel minder gauw op lntooSlve c:c-ve' 
Ul Trouw.nl, 20 aipril 2020, 'Ouda-e met coron~ komt veel minder gauw op intensive e&e' 
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