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EXIT-STRATEGIE

Zijn er plannen voor of gedachten over een exitstrategie uit de complete of gedeeltelijke lockdown? Zo ja, hoe zien die
plannen of gedachten er grosso maodo uit?

« JA. BE schaalt maatregelen gefaseerd af.

o Fase 1A, per 04/05: herstart bedrijven, herstart reguliere zorg, normale dienstregeling OV mét
verplichting mondkapjes, sporten in buitenlucht met +2 personen;

o Fase 1B. Per 10/05: bezoek max. 4 - telkens dezelfde — personen, bij voorkeur buiten en o.v.v. 1,5m
afstand. Per 11/05: alle winkels open onder dezelfde voorwaarden als de essentiéle winkels.

o Fase 2, per 18/05: gedeeltelijke en geleidelijke herstart van max. 3 leerjaren in het primair en secundair
onderwijs. Contactberoepen, markten, musea, dierenparken gaan onder voorwaarden open en buiten
sporten in teamverband (met coach, max 20pp) is toegestaan.

o Fase 3, voorzien per 08/06: eendaagse binnenlandse uitstapjes en verblijf in tweede woning.

o Ook daarna sprake van een gefaseerde afbouw.

+ Nationale Veiligheidsraad (NVR, vgl. MCCb) besluit, op basis van monitoring, telkens één week voorafgaand aan
de aangekondigde versoepelingen of overgegaan kan worden naar de volgende afbouwfase (voorzien: 08/06,
30/06, 31/07, 31/08). Volgende NVR voorzien op 03/06.
« De geleidelijke afschaling van de vrijheidsbeperkende maatregelen gaat gepaard met:
1. Verplicht dragen van mondkapjes of alternatieven voor personen boven de 12 jaar in het ov, het
onderwijs en bij dienstverlening door contactberoepen (en sterk aanbevolen in de openbare ruimte als 1,5m
afstand moeilijk is, zoals op markten);
2. Grootschalig manueel contactonderzoek;
3. Breed testen van alle personen met COVID-19-symptomen.
+ NVR baseert zich op adviezen van de federale werkgroep GEES (Groep Experts belast met de Exitstrategie).
GEES is samengesteld uit een team van 10 medici, sociaal- en financieel-economisch en juridische experts. GEES
staat inhoudelijk in contact met NCTV. Advies over onderwijs voorzien op 28/05.
« Vanuit Franstalig BE veel aandacht voor Franse aanpak.

Indien vraag 1 beantwoord met ‘ja". Welke criteria hanteert men om versoepelingen door te voeren, of zo nodig uit te
stellen, aan te passen of terug te draaien?

BE monitort de volgende 5 indicatoren:
1. de verspreiding van het virus (aantal nisuwe bevestigde besmettingen);
. het aantal ziekenhuisopnames (gerelateerd aan COVID-19);
. de bezetting van beschikbare IC-capaciteit;
. het aantal huisartsconsulten (gerelateerd aan COVID-19);
. het aantal ziekmeldingen bij werkgevers (steekproeven).
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NB.:
e Het geschatte effectieve reproductiegetal (Rt), berekend over periode 14/05 tot 20/05, is 0,86. BE autoriteiten
wegen het reproductiegetal mee in de afweging om de grensmaatregelen met de buurlanden te versoepelen.




Wordt er binnen het land nog onderscheid gemaakt per regio (deelstaat, provincie, etc.)?

«+ Indicatoren t.b.v. monitoring beschikbaar op gemeentelijk dan wel provinciaal niveau. Berichtgeving media
vaak over deelstatelijke cijfers.

« Federale overheid heeft primaat in crisisbestrijding, vanwege bevoegdheden op volksgezondheid, binnenlandse
zaken en justitie en veiligheid. Deelstatelijke overheden verzorgen flankerend beleid op eigen bevoegdheden
(verpleeghuizen, economie, onderwijs, etc.). Nauwe afstemming tussen deelstatelijke overheden beperkt
verschillen in maatregelen.

Hoe znn de (eerste) ervaringen met de versoepelingen? Denk hierbij aan:
gevolgen voor het aantal nieuwe besmettingen (R-waarde; ic-patienten);
« operationele knelpunten (onverwachte drukte bijvoorbeeld); alsmede
« evt. wijzigingen of terugdraaiingen van de afschalingsplannen.

¢ Gevolgen: Vooralsnog geen effecten van versoepelingen waarneembaar. Het geschatte effectieve
reproductiegetal (Rt), berekend over periode 14/05 tot 20/05, is 0,86 (voorheen 0,6).

¢ Knelpunten: Drukte bij mooi weer. Toename grensverkeer door afname politiecontroles, terwijl niet-essentiéle
verplaatsingen nog steeds verboden zijn.

« Terugdraaien: Geen terugdraaiingen voorzien, maar reéel scenario (NVR communiceert hierop voorbereid te
zijn).

THEMATISCHE VRAGEN

Wat is de rol van zgn. tracking apps en testen in de exitstrategie? Wat is de publieke acceptatie van zulke apps? Zijn
tracking apps als middel in de exitstrategie net zo belangrijk als testen en contactonderzoek? Of zijn testen en
contactonderzoek juist belangrijker (geworden) dan apps?
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+ Federale overheid werkt aan wettelijk kader voor traceerapplicaties (c.a. privacy waarborgen, interoperabiliteit
met interfederale eHealth-systeem en gebruik op vrijwillige basis). Vooralsnog geen interesse federale en
deelstatelijke overheden voor invoering traceerapplicatie(s). De gegevensbeschermingsautoriteit (GBA, vgl. APG)
adviseert voor het tweede maal negatief over het wetsvoorstel voor een interfederale databank vanwege
"verregaande en nooit geziene inbreuk op de privacy”. Het wetsvoorstel kan desondanks, naar verwachting,
rekenen op een Kamermeerderheid.

« Acceptatie van nieuwe technologieén door de bevolking (i.r.t. privacy) wordt meegewogen bij
maatregelen/handhavingsmethoden/traceerapplicaties. Nationale veiligheid vooralsnog geen onderdeel dlscussm
« Traceren is gemeenschapsbevoegdheid, maar één interfederaal comité o.lv. virolooggm is belast
met contactonderzoek (o0.a. met operationele callcenters die gelieerd zijn aan een gemeenschappelijk platfurrn en
databank, met in totaal 2000 FTE). Het grootschalige manuele contactonderzoek verloopt trager dan gehoopt:
systeem kent veel kinderziektes en burgers zijn terughoudend met het delen van contacten. Dit lijkt het draagviak
voor het gebruik van een tracing app te vergroten. Naar verwachting zal de app op basis van bluetooth vanaf
begin juli kunnen worden getest.

» Voldoende testkits en laboratoriumcapaciteit beschikbaar. Streven om - indien nodig — l:ot personen per
dag te testen. Actuele capaciteit van testen onderbenut. Teststrategie per 04/05 uitgebreid: alle personen
met milde COVID-19-klachten worden getest. Testinstructie huisartsen: één klacht categorie A (koorts, hoesten,
verlies reukvermogen) of twee klachten categorie B (loopneus, vermoeidheid, etc.).

« Vanaf 07/05 worden zo'n 2400 random inwoners vrijwillig opgeroepen voor een massale steekproef test op het
coronavirus. Vanaf 22/05 worden serologische immuniteitstesten vergoed. Deze testen worden ingezet in
aanvulling op besmettingstesten (in gevallen van tegenstrijdige uitslagen of atypische ziekteverschijnselen) en
voor zorgverleners op plekken met een hoge besmettinsgraad (ten behoeve van lokaal risicomanagement).

Wat is het maaﬁschappelijk draagvlak voor de lockdown en de exitstrategie in het land (politiek en maat'schappelijk)?
Denk hierbij aan bijv. acceptatie van bezoekregelingen, thuiszitten, economische gevolgen en vakantie. Referenties
naar opinieonderzoek zijn welkom.




« Nederlanders in Belgié uiten in toenemende mate onvrede dat familiebezoek aan Nederand vooralsnog niet is
toegestaan. Ook burgemeesters in grensgebied spreken zich uit voor versoepeling grenssituatie. Enige kritiek op
prioritering economische herstart boven faciliteren sociaal contact. Angst bestaat voor tweede golf
coronabesmettingen bij te snelle versoepeling maatregelen.

» Zie coronastudie met wekelijkse publieke uitvraag door UAntwerpen, UHasselt en KULeuven
(https://www.uantwerpen.be/nl/projecten/corona-studie/resultaten/).

Welke extra maatregelen zijn er t.a.v. bezoek in: a) ziekenhuizen; b) verpleeghuizen; en c) overige zorginstellingen?
Voor zover na te gaan: zijn deze maatregelen opgelegd door de overheid of door de branche zelf, en hoe wordt er in
de branche aangekeken tegen evt. versoepelingen?

Let op: Individuele instellingen kunnen afwijkend van federaal of gemeenschapsbeleid strengere standaarden voor
bezoek hanteren.

a) Ziekenhuizen: Algemeen bezoekverbod, m.u.v. ouders van kinderen <18 jaar, naaste familie van patiénten in
kritieke toestand / palliatieve fase, één persoon begeleiding van patiénten bij noodzakelijke consultaties /
onderzoeken. Discussies zijn momenteel lopende om binnenkort bezoeken toe te laten.

b) Verpleegtehuizen (“woonzorgcentra™): Per 18/05 mogen ouderen in woonzorgeentra in Vlaanderen, onder
strikte voorwaarden (o0.a. mondkapjes, voldoende beschermingsmateriaal en personeel), max. 1 bezoeker
(mantelzorger) ontvangen mits deze 14 dagen symptoomvrij is. EIk woonzorgcentrum mag een bezoekregeling
uitwerken volgens het tempo dat voor hen haalbaar is. Communicatie op afstand is aangeraden omwille van
hygiénische redenen.

c) Zorginstellingen: Wisselende regimes afhankelijk van type zorginstelling. Algemene lijn: beperkt tot essentieel
bezoek onder strenge voorwaarden. In psychiatrische ziekenhuizen en revalidatiecentra kunnen bezoeken
worden hernomen (sinds 11/05).

Zijn er plannen om het hoger onderwijs weer te openen en, zo ja, onder welke voorwaarden en per wanneer?

« Hoger onderwijs in gesprek met gemeenschapsregeringen over timing en voorwaarden heropening.

Zijn sportscholen/-verenigingen open en, zo ja, onder welke voorwaarden?

+ Fase 2, per 18/05: sporten in de buitenlucht is toegestaan, o.v.v. begeleiding coach, max 20pp, inachtneming
van veiligheidsmaatregelen.
« Sportclubs mogen open om fase 2 te faciliteren. Restauratie moet gesloten blijven.

¢ Binnensporten (o.a. sportscholen) zijn tot nader order gesloten.

Zijn er plannen voor het versoepelen of opheffen van grensmaatregelen en, zo ja, waar en per wanneer?
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e Het verbod op niet-essentiéle (grensoverschrijdende) reisbewegingen geldt tot en met in ieder geval 08/06 en
wordt mogelijk verlengd.

Zijn er plannen voor het toelaten van toeristen en, zo ja, per wanneer en onder welke voorwaarden?

+ BE is terughoudend is wat betreft het opnieuw toestaan van toeristische activiteiten.
« Het geldende verbod op niet-essentiéle (grensoverschrijdende) reisbewegingen omvat toerisme. Versoepeling
t.b.v. eendaagse binnenlandse uitstapjes en verblijf in tweede woning is voorzien voor afbouwfase 3 per 08/06.

¢ Expertwerkgroep GEES onderzoekt momenteel de graduele hervatting van het toerisme.

Frnm:wm‘: minbuza.nl>



Sent: donderdag 28 mei 2020 15:32
{ minbuza.nl>
Subject: FW: Afspraak 19u00 - Minister Van Rijn (NL) met Minister De Backer (BE)

Ik heb DH gevraagd de web-ex uitnodiging te sturen naar de bijgevoegde mailadressen. Adres van minister zelf zat daar overigens
niet bij, maar dat komt vast goed.
Verder DH gevraag wie er eventueel Minister zullen vergezellen in gesprek en dat aan te geven in de webex uitnodiging.

Overigens (zie onderstaande mail) ligt de aandacht vooral op beschermingsmiddelen en niet op medicijnen. Wellicht goed omdat
toch nog even te melden,

Groet

rrom: (R (S D O (D)) ST rninvwes. >

Sent. Thursda\r, May 28, 2020 3:01 PM

L @ minvws.nl>;
812 minbuza.nl>

Subject: RE: Afspraak 19u00 - Mlnlster Van Rijn (N L} met Mlnlster De Backer (BE}

Bestew,

Opzet lijkt mij prima, hoewel wij niet direct ock bevoorrading medicijnen op onze agenda hadden staan. Onze voorkeur lag met
name op het terrein van beschermingsmiddelen. Ik ben op dit moment hard bezig om een voorbereidende nota te typen.

vans (Y 0 ST i >

Verzonden: donderdag 28 mei 2020 14:17

@minbuza. nl>, BRE-VWS 4 ) mlnbuza nl>, X
Ondemerp- Fw Afspraak 19u00 - Minister Van Rijn (NL) met Minister De Backer (BE)

Akkoord met deze opzet?

rrom: [NEIESNN <KM@ ninbuza.oi>

Sent. Thursday, Mav 28, 2020 1. 46 PM

- minbuza.nl>;

] @ | @minbuza.nl>
Subject: Afspraak 19u00 - Mlmster Van len (ML) met Minister De Backer (BE)

Beste Bart,
Kabinet De Backer is akkoord met de volgende agenda voor de call met minister Van Rijn vanavond om 19u00.

1. Samenwerkingsmogelijkheden met betrekking tot het zorgdragen voor voldoende medische producten
a. Bevoorrading medisch materiaal ten behoeve van de nationale behoefte.
b. Bevoorrading van medicijnen.

2. Samenwerkingsmogelijkheden met betrekking tot het leveren van een bijdrage aan EUrescue



a. Bevoorrading ten behoeve van Europese behoefte: Is Belgié voornemens hierin bijdrage te leveren en
ziet Belgié mogelijkheden voor complementariteit met een eventuele Nederlandse bijdrage?

Zij willen zelf geen onderwerpen aandragen.

Gegeven de onderwerpen, verzoeken zij om adviseurs (10)(2e) (PPE's) en(EURescue) deel te
laten nemen aan de call.

Zij stellen voor de call te laten plaatsvinden via Zoom (BE zou uitnodiging sturen). Akkoord met deze opzet?

Met vriendelijke groet,
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(10)(2e)
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if@minbuza.nl

Ambassade van het Koninkrijk der Nederlanden
Kortenberglaan 4-10 | 1040 Brussel | Belgig

Help save paper! Do you really need to print this email?

Dit bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bestemd. Indien u met de geadresseerde bent of dit bericht
abusievelijk aan u is toegezonden. wordt u verzocht dat aan de afzender te melden en het bericht te verwijderen. De Staat

aanvaardt geen aansprakelijkheid voor schade, van welke aard ook, die verband houdt met nisico's verbonden aan het
elektronisch verzenden van berichten.

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. The State accepts no liability for
damage of any kind resulting from the risks inherent in the electronic transmission of messages.

Help save paper! Do you really need to print this email?

Dit bericht kan informatie bevatten die niet voor u is bestemd. Indien u met de geadresseerde bent of dit bericht

abusievelijk aan u is toegezonden, wordt u verzocht dat aan de afzender te melden en het bericht te verwijderen. De Staat

aanvaardt geen aansprakelijkheid voor schade, van welke aard cok, die verband houdt met nsico's verbonden aan het
elektromsch verzenden van berichten.

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. The State accepts no liability for
damage of any kind resulting from the nisks mherent in the electronme transmission of messages.



