Reporting of Sentinel Data Influenza and COVID-19

COUNTRY PROFILE

Netherlands

Last Updated 03/06/2020
Responses Date Effective = Comments
1a.National recommendation for patients with Stay_home 06/03/2020

ARI/ILI not to visit general practitioners

1b. This recommendation has affected
influenza surveillance

Yes_Decreased

Decreased number of visits to GP practice and therefore
fewer swabs taken from ILI/ARI patients. However, fear for
COVID-19 and patient expectations for testing might have
caused an increase in GP visits.

3. Alternative sentinel systems have been No

initiated for respiratory diseases

3. Alternative sentinel systems have been Yes 01/06/2020 However, from 1 June 2020 every citizen with any respiratory

initiated for respiratory diseases symptom can request a diagnostic (PCR) test through a
website or national call centre. This may further affect the
regular sentinel outpatient surveillance.

4. The algorithm for swabbing ARI/ILI for Yes

influenza has remained constant

6. Sentinel specimens are tested for:

Flu_AND_COVID

Influenza, RSV, rhinovirus, enterovirus, SARS-CoV-2

7a. Data on phone calls to sentinel GPs are Yes Telephone, video and e-mail consultations have always been
included in syndromic sentinel surveillance included.

7b. These data are included in ARI/ILI reporting Yes

to TESSy

B1. SARI surveillance samples are tested: N/A We have no formal (sentinel) SARI surveillance. There is a

national recommendation is to test all SARI patients for
COVID-189, but actual testing practice depends on local
hospital policy
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B2. Hospital testing of influenza has changed: Unknown No data available, probably increased

B3. Implemented additional hospital Yes Registration of admissions for confirmed COVID-19 in general
surveillance for COVID-19: hospital wards and intensive care units in all hospitals

B4: Increased the number of hospitals included No We have no formal (sentinel) SARI surveillance; but see

in SARI surveillance:

above.

Volgende pagina verwijderd wegens blanco
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To: (10)(2¢) (10)2e)  [VuRIY  (102e) || (10)2e) [oITuliliE
((ED) @rivm.nl]
From: (10)(2e)

Sent: Mon 7/27/2020 2:46:24 PM

Subject: RE: Opzet duiding+nieuws

Received: Mon 7/27/2020 2:46:24 PM

Update 22 tot en met 28 juli FVAAT2 SvdH (002) WvdH.docx

Nog paar suggesties, maar ik kijk graag morgenochtend nog een keer naar een volgende versie als we de
definitieve SitRep cijfers hebben.

Groet,

From: [T -INCTED @ v n'>

Sent: maandag 27 juli 2020 15:15

To: IREES Ml @rivm.nl>; D) JEEE e v nl>; (10)(2e)

(10)(2e) @rivm.nl>
Subject: RE: Opzet duiding+nieuws
Hol

Kan je figuur leeftijd ook toesturen?

Dank i'e,

Sent: maandag 27 juli 2020 14:32
S oce)  [VANRE  0ee) B (10¢e)  [GHVINE (10)20)

@rivm.nl>
Subject: Opzet duiding+nieuws

Hoi allemaal,

Hierbij de opzet voor het nieuwsbericht. Voor leeftijd heb ik het figuur van het signaleringsoverleg voorgesteld.
Graag jullie opmerkingen.

Met vriendelijke groet,

(10)(2e)

Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu
Centrum Infectieziektebestrijding
Epidemiologie & surveillance

Postbus 1 Postbakm 3720 BA | Bilthoven
T

e: IR o v
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To: (10)(2e) | (10)(2e) ; (10)(2e) [ (10)(2e) @rivm.nl]
Cc: (10)(2e) (10)(2e) @rivm.nl]
From: (10)(2e)

Sent: Tue 7/21/2020 10:46:52 AM
Subject: FW: request - secondary attack rate
Received: Tue 7/21/2020 10:46:52 AM

Ter info, intern is besloten om eerst zelf te publiceren. Tzt wel goed om onze data te delen, voor zover mogelijk.
Groet,

Frems SR o imperial.ac.uk>
Sent: maandag 20 juli 2020 14:45
To: I S o .0

Subject: [Spam] RE: request - secondary attack rate

Just to echoMcommentS thank you so much for taking the time to respond to us. | was speaking with
WIIEDOM today and we’re very interested in seeing the final results of your first 100 study, do you have a rough expected

timeline for when your analysis will be completed/ published?

The preliminary results were very interesting and we look forward to reading the final publication.

Regards,

From: DM @ mperial ac.uk>
Sent: 20 July 2020 13.19
(10)2e) (1002e)  [QAITIERS
ce: (10)ze) ¥ (10)ee) @imperial.ac.uk>

Subject: RE: request - secondary attack rate

Thank you for your email. This is completely understandable and we wish you all the best with the work.

Kind regards,
(10)(2e)

From: GOSN @ rivm ni>
Sent: 15 July 2020 09:55
: (10)(2e) (10)(2e)
Ce: (10)(2e) 4 ( ) @imperial.ac.uk>

Subject: RE: request - secondary attack rate

This email from [IIEEEZSIM @ rivm .| originates from outside Imperial. Do not click on links and attachments unless you
recognise the sender. If you trust the sender, add them to your safe senders list to disable email stamping for this address.

Deam we very much support the initiative to do a thorough meta-analysis of the SARS-CoV-2 secondary attack
rate. However, we have only published limited preliminary data (in a Dutch language journal) and are still in the process of analysing

the full data set of our ‘FFX’/ household study, including individual timelines. We are therefore not yet able to provide the requested
data.

Best regards,



(10)(2e)
(10)(2e)
Centre for Epidemiology and Surveillance of Infectious Diseases | Centre for Infectious Disease Control

Dutch National Institute for Public Health and the Environment (RIVM)
PO Box 1] 3720 BA Bilthoven

(10)(2e)

(10)(2e) (@rivm.n|
http://www.rivm.nl

RIVM Committed to health and sustainability

(10)(28) D)

(10)(2e) (10)(2e)

Dubbel

(10)(2e)

Volgende 5 pagina's verwijderd wegens dubbel
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To: {10)(2e) E S @ rivm.nl]
From: (10)(2¢e)

Sent: Tue 7/21/2020 6:16:56 AM

Subject: RE: epicurves per GGD

Received: Tue 7/21/2020 6:16:56 AM

Ja, enwilden er graag een Engelse tekstschrijver bij betrekken en ik heb gezegd dat dat akkoord is.
Maar waarom er dan nog steeds niets is.....

Sent: maandag 20 juli 2020 18:25

To: [GDEDNN - @ v i

Subject: FW: epicurves per GGD

Slaat de onderstaande alinea van op het artikel waar we het vanmiddag over hadden? Of is dit iets anders?

(10)(1d) dat
mailde ze me vanmorgen. Ze stuurt morgen een prijsopgave, daarna moet ze er nog naar kijken. (D] is de
laatste periode niet in staat geweest echt iets te doen, gaat helpen maar is nu lang weekend weg. Tk werk

gestaag door.

Sent: maandag 13 juli 2020 10:38

Subject: RE: epicurves per GGD

(D

1k wilde mijn vragen inbrengen in COVID overleg, had zitten wachten op mijn moment maar ik was denk ik net
even afgeleid toen de rondvraag was? Ineens liep iedereen weg de kamer uit.

(10)(1d) dat
mailde ze me vanmorgen. Ze stuurt morgen een prijsopgave, daarna moet ze er nog naar kijken. {@9tDRis de
laatste periode niet in staat geweest echt iets te doen, gaat helpen maar is nu lang weekend weg. Ik werk
gestaag door.

Voor die tijd moet het gewoon echt minimaal bij jou en
dat we gemarginaliseerd worden op deze onderwerpen, het is ook heel jammer
hoe e.e.a. met andere organisaties loopt waar ik juist mee zou willen samenwerken. Er speelt veel en ik denk er het
mijne van, en mijn handen jeuken. We hebben natuurlijk sowieso iets te bieden ook zonder dit artikel. Zoals die
tijdseries rondom de besmette nertsen en zeer vroege piek en daling daar humaan, etc. etc.. Rotterdam geeft aan
dat ze met de sequenties het begin van de uitbraak aan het ontrafelen zijn, en kijken naar andere immuniteit dan
via antilichamen, etc.. Ik heb daar vanuit andere hoek inzicht in te bieden en ook ideeén over. De zaken bij elkaar
brengen zou nuttig zijn. Kan er niet een vacature (of meerdere) komen voor iemand die specifiek mee kijkt naar de
tijd-ruimtelijke zaken zoals dit? Er is nog zoveel met GIS te doen... Als ik heel eerlijk mag zijn, ik wil een team en ik
wil aan tafel. Dan komen we sneller ergens. Was er nog nieuws vanuit LNV over mogelijke financiering?

buiten verzoek

Groetjes,
(10)(2e) (10)(2e)
(10)(2e) (10)(2e) (10)(2e) (10)(2e)

Dubbel

Volgende 2 pagina's verwijderd wegens dubbel
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To: @rivm.nu; I TS @rivm. ni]
From: (10)(2¢)

Sent: Mon 7/20/2020 6:31:43 AM

Subject: RE: besluitenlijst 39e RT COVID-19-_14072020

Received: Mon 7/20/2020 6:31:43 AM

0K,
Groet,

Sent: zondag 19 juli 2020 14:25

Subject: RE: besluitenlijst 39e RT COVID-19-_14072020

Hoi

Beter dit te schuiven naar 28/7 want as dinsdag zijn de vier grote steden uitgenodigd met apart programma.
Groet,

Verzonden: woensdag 15 juli 2020 10:48
Aan: DN e ivm.n>
Onderwerp: RE: besluitenlijst 39e RT COVID-19-_14072020

Beste is er ruimte op de agenda 21 juli om het kort even te hebben over de influenza vaccinatie strategie dit
najaar? Inzetten op versterken vaccinatieprogramma kan helpen om in geval van een tweede COVID-19 golf de
druk op de zorg hanteerbaar te houden.

Groet,

rivm.nl>

@rivm.nl>; (10)(2e) < (10)(2e) @rivm.nl>;
(10)2e) B (10)2e) [CIMEIRNE  (10)2e)
(10)(2e) A (10)2e) B (0)2e) (10)(2¢) B coee @ rivm.nl>;
(10)(2e) ivm.nl>: (10)(2e) (10)(2e) (10)(2e) (10)(2e)

(10)(2e) (10)(2e) E (10) (10)(2e)

(10)(2e) (10)(2e) (10)(2e) (10)(2e) ivm.nl>;
(10)(2e) (10)(2e) ivm.nl>; JEEUSIED] WOEDBN @ erasmusmc.nl>; IDS-ddmicrobioloog

(10)(2e) @rivm.nl>; (10)(2e) (10)(2e) (10)(2e)
(10)(2e)  [EEEHTEGIMIRL  (10)(2e)
(10)(2e) @rivm.nl>; AlOS Stagiair 1 4 (10)(2e) Drivm.nl>
Subject: RE: besluitenlijst 39e RT COVID-19-_14072020

Ging iets te snel *

insdag 14 juli 2020 15:01
(10)(2e) (10)(2e) @rivm.nl>; (10)(2e) (10)(2e) @rivm.nl>;
(10)(2e) 4 (10)(2e) Ry (0re) B (0)ee) [EIMURNEE  (10)2e)
(10)2e) [EYNRNEY (0)2e) B (10)2e) ivm.nl>; (10)(2¢) B (10)(2e) @ rivm.nl>; )
(10)(2e) @rivm.nl>; (10)(2e) E (10)(2e) (10)(2e) @rivm.nl>; [
B oee RS (10)(2e) (

(10)(2e) @rivm.nl>; (10)(2e) (10)(2e) @rivm.nl>;
(10)(2e) (10)(2e) @rivm.nl>; IEREED] WVEDR @ erasmusmec.nl>; IDS-ddmicrobioloog

(10)(2e) @rivm.nl>; EEICD] (10)(2e) ivm.nl>; (10)(2e) (10)(2e) @rivm.nl>;
WOIEDR @ erasmusmec.nl' (10)(2e) CRIEDN @ ggdhvb.nl' <EEIED) dhvb.nl>; AIOS Stagiair 2
(10)(2e) @rivm.nl>; AlOS Stagiair 1 <
Onderwerp: besluitenlijst 39e RT COVID-19-_14072020
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Beste deelnemers,

Hierbij stuur ik u het concept van de actiepunten- en besluitenlijst toe van het 39e Responsteam COVID-19 gehouden vandaag 14-
07-2020 van 09.00 uur tot 11.00 uur.
Indien u opmerkingen of aanvullingen heeft, kunt u deze aan mij doorgeven.

Dinsdag 21 juli is het eerstvolgende Responsteam COVID-19. De agenda hiervoor wordt vrijdag as verstuurd.

Met vriendelijke groet,

Landelijke Codrdinatie Infectieziekte bestrijding (LCI)
RIVM — Centrum Infectieziektebestrijding

A: Antonie van Leeuwenhoeklaan 9 3721 MA Bilthoven
P: Postbus 1 3720 BA Bilthoven

(10)(2¢)



To: (10)(2e) | (10)(2e) @rivm.nl]
From: (10)(2e)

Sent: Fri 7/17/2020 1:01:11 PM

Subject: RE: Submission to EID - MS# EID-20-3328
Received: Fri 7/17/2020 1:01:11 PM

Hoi klopt, ik heb jouw opmerkingen gezien en had daar niets aan toe te voegen. Dus lijkt me prima zo.
Groet,

-----Original Message-----

From: TSN TR . 1>
Sent: vrijdag 17 juli 2020 14:53

To. INCIED I T v o>

Subject: FW: Submission to EID - MS# EID-20-3328

Ter info.
Jij had niet meer separaat gereageerd aan [{ldEB) denk ik? [k heb twee versies meegelezen en ze heeft me co-auteur gemaakt.

Groeten,

---—--Original Messa
From: INKGCEEIN ~SCCIEEN v >

Sent: vrijdag 17 juli 2020 11:39
(10)(2e) @rivm.nl>; (10)(2e) g (10)(2e)
(10)(2e) @amsterdamumc.nl>; (OO SEESN @nivel.nl>;
4 (10)(2e) @rivm.nl>; (10)(2e) < (10)(2e) @rivm.nl>
Subject: FW: Submission to EID - MS# EID-20-332

(10)(2e)
WVEDR@nivel.nl>; (10)(2e)

(10)(2e)

Ha allen,

Ik heb zojuist ons manuscript "Dynamic public perceptions and responses to the COVID-19 crisis in the Netherlands: A repeated survey
study" ingediend bij Emerging Infectious Diseases. In de bijlage vinden jullie de submission file.

Hartelijk dank allemaal voor het meedenken en schrijven. Ik houd jullie op de hoogte.

Groeten,

--—--Qriginal Message-----
From: Emerging Infectious Diseases <JJIERIESM@manuscriptcentral.com>

Sent: vrijdag 17 juli 2020 11:33
To IR e o>

Subject: Submission to EID - MS# EID-20-3328
17-Jul-2020

RE: MS# EID-20-3328

Dear D]

Thank you for submitting "Dynamic public perceptions and responses to the COVID-19 crisis in the Netherlands: A repeated survey
study."

Your manuscript will be reviewed for adherence to submission requirements. If there is a problem with the submission, you will be notified
and the manuscript will be returned for correction. We will contact you when a decision is reached.

In future correspondence regarding your manuscript, please refer to manuscript number EID-20-3328. Email is the most reliable way to
reach our office.

For information about the status of your manuscript, log onto https://mc.manuscriptcentral.com/eid and go to your author center. Click on
the link for manuscripts | have co-authored or Manuscripts with Decisions link.

Thank you for your interest in Emerging Infectious Diseases.
Editorial Office

Emerging Infectious Diseases

RN @cdc.aov
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4045 (phone)
o

Note: You will also receive a duplicate of this e-mail, which is automatically sent to all authors whose e-mail addresses you listin the
submission template.

This message is automatically generated by EID Manuscript Central.
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To: (10)(2e) | (10)2e) @rivm.nl]; (10)(2e) S @rivin.nl]
From: (10)(2e)

Sent: Fri 7/17/2020 11:13:34 AM

Subject: RE: Communicatie negatieve testuitslag

Received: Fri 7/17/2020 11:13:34 AM

Hoi er is sinds 1 juni een groot aantal call-center medewerkers aan de slag dus het zal ongetwijfeld
voorkomen dat adviezen niet éénduidig zijn.

Het officiele beleid vanaf 1 juni is volgens mij nog steeds: Bij klachten testen en thuisblijven tot resultaat bekend is.
Indien negatief, dan de basisregels in acht houden. Eén van die regels is ‘werk zoveel mogelijk thuis’. Dit vertaald
naar RIVM beleid: thuiswerken; kom alleen naar RIVM als het echt nodig is. Sinds kort is er wel in zeer beperkte
mate weer mogelijkheid om ook niet COVID-gerelateerde fysieke overleggen op RIVM te organiseren (max 1 per
centrum per dag).

Zelf zou ik nog steeds adviseren dat mensen met luchtwegklachten zo wie zo niet naar RIVM komen, ongeacht
testresultaat.

Groet,
(10)(2e)

From: (10)(2e) @rivm.nl>

Sent: vrijdag 17 juli 2020 11:17

To: (10)(2e) < (10)(2e) @rivm.nl>; (10)(2e) 4 (10)(2e) @rivm.nl>

Subject: Communicatie negatieve testuitslag

o [ K

Opnieuw een vraag van mij over werken bij klachten en tegelijkertijd signaal naar jullie over onduidelijke
communicatie vanuit de officiéle instanties.

Bij mijn negatieve testuitslag van de teststraat kreeg ik de boodschap dat alles weer mag. Bij doorvragen kreeg ik
te horen dat ik nog steeds alles mag als ik na 1-2 weken nog steeds ziek ben of erger ziek maar dat ik dan zou
moeten overwegen naar de huisarts te gaan. Bij navraag bij vrienden en familie hoor ik dat iedereen bericht krijgt
dat alles weer mag. Niet erbij vermeld dat ze opnieuw moeten testen bij verergering of nieuw type klachten, niets
daarover. Bij één vriendin werd gezegd blijf maar een dagje thuis en daarna mag je alles weer. Daarnaast zie ik om
me heen dat werkgevers stimuleren om heel vroeg te testen, om dus a.s.a.p. weer aan het werk te kunnen met (al
dan niet verergerende) klachten. Ook in werk met bijv. patiénten/kwetsbare cliénten.

Vandaag sprak ik een andere telefoniste, zij gaf juist aan dat je altijd thuis moet blijven bij klachten, ook bij een
negatieve testuitslag. Dat is het tegenovergestelde van de eerdere instructies die ik kreeg! Op informatie sites zie ik
een tussenweg: je mag alles weer, maar bij nieuwe klachten erbij moet je opnieuw thuis blijven en opnieuw testen.
En jij mailde laatst weer opnieuw dat we zeker niet met klachten naar RIVM moeten komen. Jouw boodschap
gaat dus rechtstreeks in tegen die van de GGD bij de testuitslag.

Al met al lijkt me dit niet helemaal goed gaan zo. Dan bedoel ik niet specifiek voor mij en RIVM want blijf thuis bij
klachten is op zich klare taal (belangrijk dat dit af en toe expliciet wordt herhaald), maar in het algemeen lijkt het
dus niet helemaal lekker te lopen met de communicatie van een vrijbrief (‘"hoera, je mag alles weer’ is de toon) en
hoe dat wordt opgevat in de praktijk om zoveel mogelijk met klachten toch te kunnen werken.

Wat voor mij nu nog wel verwarrend is, is [fREBIRIVM nu strenger dan het algemene beleid door als blanket
statement te zeggen bij de minste klachten kom niet naar RIVM? En zou je niet heel expliciet willen zeggen bij
klachten laat je testen en kom pas naar RIVM als je minimaal een dag klachtenvrij bent o.i.d. (en dan erbij
uitleggen hoe dit zich verhoudt tot wat je hoort van GGD en online kunt lezen over wel gewoon naar je werk
mogen)?

Groetjes,

Screenshot thuisarts.nl - u kunt naar werk. Bij het ontvangen van mijn testuitslag kreeg ik te horen dat ik bij
eventueel verergering niet opnieuw hoefde te testen en gewoon nog alles mocht. Mocht het heel erg worden dan
naar de huisarts.



Uit de test komt dat u geen corona heeft

U heeft geen corona. U hoeft niet meer thuis te blijven. U kunt dus naar uw
werk of naar school. Kinderen mogen naar school en naar de opvang. LET
OP: krijgt u weer klachten? Krijgt u andere klachten erbij? Of worden uw

klachten erger? Blijf dan thuis en laat u weer testen op caorona.
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To: (10)2e) || (10)(2e) [@lfiVgaMall]
Cc: (10)2e) | (10)2e) [@IVRR)]
From: (10)(2e)

Sent: Tue 7/14/2020 8:05:20 AM
Subject: RE: Luchtverontreiniging ( fijnstof landbouw) en Corona NL..
Received: Tue 7/14/2020 8:05:20 AM

Ha ja, dit is al het tweede rapport over de Nederlandse COVID-19 - luchtverontreiniging situatie door
buitenlandse onderzoekers gepubliceerd. Er is ook een speciaal rapport van de Wereldbank over COVID-19,
luchtverontreiniging, veehouderij in Nederland!

Dat is de keerzijde van de Open Data policy die RIVM, NL overheid en Europese Commissie nu voeren. Niets houdt
buitenlandse onderzoekers tegen om van onze data gebruik van te maken. Helaas met soms verkeerde interpretatie
omdat de benodigde achtergrond ontbreekt en de onderzoekers zelden contact zoeken met RIVM of andere NL
onderzoeksgroepen. Omdat wij relatief goede data hebben (COVID-19 registraties, luchtkwaliteit, veehouderij etc)
maken ze ook in artikelen die over de internationale situatie gaat vaak van Nederland een case studie.

Beste zou natuurlijk zijn om zelf te publiceren, maar daar komen velen bij RIVM door de huidige werkdruk niet aan
toe.

From: (10)(2e) @rivm.nl>
Sent: dinsdag 14 juli 2020 09:52
To: (10)(2e) (10)(2e) @rivm.nl>
[  (10)(2¢) WO @ rivm.nl>
Subject: Luchtverontreiniging ( fijnstof landbouw) en Corona NL..

Het rapport in de bijlage ter informatie. Een collega had het in The Guardian opgepikt.

Enigszins verbazingwekkend dat eenwmermee voor de
dag komt.

Groeten,



Data collection on outbreaks in occupational settings

Instructions:
Outbreak-based data:
Please fill in the table below information for each of the outbreak you have observed in any occupational
setting.

If you have observed >5 outbreaks in a particular setting, you DO NOT need to list all these outbreaks
into the table below, but instead you can add the information into the aggregated data sheet ("2.
IAggregateByOutbreak™).

te

[Putbreak Eountry [Region/city [Date of cluster IEetting fOther settings
ID jdentification
blease please select from drop down
kelect Wate (dd/mm/yy |fist
from drop br mm/yy)
lown list
1NetherlanGelderland May-20|Food processing plant
2NetherlaniGelderland May-20Food processing plant
Noord
3NetherlanBrabant May-20|Food processing plant
Noord
4NetherlanBrabant May-20|Food processing plant
5NetherlanUtrecht May-20[Food processing plant
6NetherlaniGelderland Jun-20[Food processing plant
Other (please specify in
7NetherlaniGelderland May-20next column) Packaging, transpo
Other (please specify in
8NetherlanZuid Holland next column) Fruit cultivation
Other (please specify in
9NetherlanGelderland May-20hext column) Bakery
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
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22

23

24

25

26

27

28

30

31

32

33

35

36

8

39

40

41

42

44

45

46

48

49

50

51

53

54

55

56

57

58

59

60

61

63

64

65

66

67,

68

69

70

72
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Data collection on outbreaks in occupational settings

ational setting.
+ outbreaks into the table

:gateByOutbreak"”).
urther detailed [[ndoor/ outdoor [fnformation on Number of umber of
etting tting ffected confirmed leaths
nformation ndividuals cases
blease select from |e.g. predominantly|
e.g. idrop down list ale or female,
slaughterhouse, igrant worker,
imeat processing low-income group,
pblant, fish market, tc.
etc.
Predominantly
slaaughterhouse jindoor migrant worker 45
Predominantly
slaaughterhouse jindoor migrant worker 158
Predominantly
slaaughterhouse indoor 52
Predominantly
slaaughterhouse jindoor 53
slaaughterhouse
and meat Predominantly
rocessing ndoor 30
Predominantly
Fish processing |indoor 48
te of fruit Predominantly
ndoor 58
UNK 16
Predominantly
ndoor migrant worker 4




