Vragen vanuit VWS:

- We willen graag beter begrijpen wat de criteria zijn voor de kleurcoderingen. Zie ook de vragen
die we in de opmerkingenvelden hebben opgenomen.

- Natelefonisch overleg werd ons duidelijk dat de voorraden van de groothandels zijn
meegenomen in het onderstaande overzicht, kunt u dat bevestigen? Uit de tekst blijkt dat niet
duidelijk. En gaat het om de voorraden bij de groothandels die de groothandel dit alleen voor
intramuraal hebben gereserveerd, of ook voor extramuraal? Er is ook best veel gebruik in de
extramurale setting.

- Het onderstaande overzicht is de uitvraag van de voorraad van de ziekenhuizen. Er zijn ook
andere voorraden en alternatieven.

o Wat zijn de voorraden bij firma’s?

o Is de beschikbaarheid van werkzame stoffen en de capaciteit voor eigen bereidingen in
de ziekenhuizen meegenomen?

o Is de beschikbaarheid van doorgeleverde bereidingen meegenomen?

o 1G] heeft ook toestemming gegeven voor het gebruik van propofol voor veterinair
gebruik, wordt dat meegerekend?

- Houden jullie ook de voorraad in Caraibisch Nederland (de BES en de CAS) in de gaten? Zo ja, kun
je aangeven welke ziekenhuizen dat zijn en wat de voorraden daar zijn? Dit omdat er regelmatig
een lading met diverse materialen die kant op gaat, en indien nodig ook geneesmiddelen kunnen
toevoegen?

- Bij de capaciteits opgaven van IC bedden (van bijv. 2400 bedden) is een deel gereserveerd voor
reguliere zorg (enkele honderden bedden) - is daar in de berekeningen rekening mee gehouden
of wordt er gerekend met 2400 corona patiénten?

- Welke acties staan uit voor ieder van de groepen (inkoop, bereiding) en welke aanwas voorraden
wordt verwacht en wanneer?

- Voor welke tijdstermijn is jullie planning? Plannen jullie voor de komende weken of maanden?

- Dreigen er op korte termijn in individuele ziekenhuizen tekorten? (zo ja, in hoeveel, voor welke
middelen); welke acties worden daar op ingezet?

Actuele status tekorten [C Medicatie

Status: 2/4/2020

Uitvraag ziekenhuizen: ochtend tot 11:00 uur

Respons: 64 (68) ziekenhuizen. Betreft uitvraag over 1074 bezette IC bedden
Huidige beeld

Sedativa

propofol/midazolam

Data over: 1074 bedden

* 1250 bedden: ca. 18 dagen voorraad.

* 2400 bedden: 9 dagen voorraad.

Conclusie: geen acuut tekort (code groen)
Pijnbestrijding

Morfine, sufentanil, remifenanil en fentanil
Data over: 1074 bedden

* 1250 bedden: ca. 64 dagen voorraad.
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* 2400 bedden: 32 dagen voorraad.

NB: niet alle patiénten zijn met morfine te behandelen. Andere middelen <7 dagen voorraad
Conclusie: geen acuut tekort, wel bepaalde middelen met (te) lage voorraad (code geel)

Spierrelaxantia

Cisatracurium, pancuronium, atracurium, rocuronium (onderling uitwisselbaar)

Belangrijk: verbruik is wisselend. Vooral bij buikbeademing (10-25%) patiénten. Gemiddeld
verbruik nog niet vastgesteld.

Data over: 1074 bedden

* 1250 bedden maximale dosering alle patiénten behandeld: 4 dagen voorraad

* 2400 bedden maximale dosering alle patiénten behandeld: 2 dagen voorraad

Realistische (conservatief) scenario:
Data over: 1074 bedden (20% rocuronium, max dosering)

* 1250 bedden maximale dosering alle patiénten behandeld: 20 dagen voorraad

* 2400 bedden maximale dosering alle patiénten behandeld: 10 dagen voorraad

Op basis van het NIET realistische scenario dat alle patiénten maximale doseringen zouden moeten
krijgen en allemaal in buikligging, is de voorraad alarmerend. Uitgaande van het huidige verbruik (en
informatie afgestemd met NVIC) > 14 dagen voorraad. Beschikbaarheid alternatieven na rocuronium

is wel zeer beperkt.

Conclusie: geen acuut tekort obv huidige verbruik. Wel meest kritische groep op middellange
termijn. (Code Geel)

Overige middelen

Noradrenaline, ceftriaxon en clonidine

Variabel, maar geen acute problemen.

Conclusie: Geen acute tekorten. Beschikbaarheid noradrenaline meest kritisch (Code Groen)
Bijlage:

LCG ruwe data 02042020
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