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To: CRED ERLE WIN @icloud.com]; hi

Cc: : 5.1.2e @rivm.nl]; @rivm.nl]
From:

Sent: Wed 12/9/2020 10:23:39 AM

Subject: Re: Vaccinatie binnen de ziekenhuizen: afstemming bedrijfsarts en infectioloog

Received: Wed 12/9/2020 10:23:40 AM

dat zal nog wel volgen, ik weet alleen niet wie dit aspect trekt. Want helder moet zijn voor gezondheidswerkers met welk

doel zij gevaccineerd gaan worden.

Er is nu onvoldoende aandacht voor dat aspect: de anderhalve meter samenleving en de infectiepreventie aspecten in het

ziekenhuis kunnen nog lang niet worden opgeheven, maar pas indien er een substantiele fractie van de bevolking is

gevaccineerd of als het virus verdwenen is.

Er is geen zicht of vaccinatie transmissie reduceert, het werkt (zover we nu weten) alleen op individueel niveau op de

reductie van het risico op gecompliceerd beloop.

Gevaccineerden kunnen mogelijk dus gewoon nog virus uitscheiden indien zij een milde/subklinische infectie oplopen
omdat zij zich niet meer aan de infectiepreventiemaatregelen hebben gehouden.

Is dit niet wat voor OMT of gezondheidsraad om hier helderheid over te creéren? Ik neem aan dat de groep vanuit FMS

waarbij[EEEt, hier wat over op moet stellen, wat dan later ook voor niet-ziekenhuis zorginstellingen kan

worden gebruikt?

=a Eheew York Timea my

Here's Why Vaccinated People Still Need

Mask

Groeten

From: (SER EXER] <BEXEEMloud. com>
Sent: Wednesday, 9 December 2020 10:59

Subject: Re: Vaccinatie binnen de ziekenhuizen: afstemming bedrijfsarts en infectioloog

Beste Mensen,

FYl,

Ook een gezondheidsraad cie gaat aan de slag met de medische aspecten van het vaccin. Misschien een idee om even af

te stemmen? Zou jammer zijn dat dingen straks dubbel worden gedaan.
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Maar nog los van de medische aspecten, als ziekenhuisdokter zie ook nog de nodige praktisch IP-punten.

Vragen die in mij op komen.

Neem aan dat er pas twee weken na de |aatste vaccinatie er sprake is van voldoende immuniteit?

Wat zijn de consequenties voor collectieve, hygiene en PBM’s ? Kunnen deze worden versoepeld?
Wat te doen met medewerkers die weigeren zich te laten vaccineren? Vanuit risicovormerschap: Mogen deze nog wel

patiéntgebonden taken doen?

Wat zijn de consequenties voor het testbeleid?

@JEEEZY weet jij of er hierover al wordt nagedacht?

Groeten,

Op 8 dec. 2020, om 20:25 heeft JEE Givin n> het volgende geschreven:

Klopt. Voor de volledigheid:

Er komt een Ici-voorwacht achterwacht structuur voor medisch inhoudelijke vragen. Dit is in dezelfde vorm zoals deze er nu

al is maar dan flink opgeschaald [JEEE Ns hiervoor in charge.

Daarnaast komt er nog een werkgroep (waarjJEkiEalhet over had) die zich buigt over specifieke vragen

rondom immuungecomprommitteerden en covid-vaccinatie. De ingang voor deze werkgroep is ook de Ici-

voorwacht.

Of deze expertise ook buiten de ziekenhuizen moet worden opgebouwd (dus in vph en instellingen) weet ik

niet goed. CEEEN hoe sta jij hierin?

Er komt natuurlijk ook een richtlijn. Een concept hiervoor kan 18 dec gedeeld worden.

Sent: dinsdag 8 december 2020 12:12

<PENFEE @icloud.com>

Subject: Re: Vaccinatie binnen de ziekenhuizen: afstemming bedrijfsarts en infectioloog

IEE
dat wordt ook de insteek: zowel een kleine werkgroep binnen RIVM als ook een bredere continue

werkgroep met betrokkenheid van aantal infectiologen/immunologen die ad hoc adviezen kunnen geven.

Adviezen worden bewaard als casuistiek voor aanvulling van Q&A.

groeten

trom: FEEIEEE
Sent: Tuesday, 8 December 2020 11:00



10: |EER BEY. BE BE]
cc: BRED ERED

Subject: RE: Vaccinatie binnen de ziekenhuizen: afstemming bedrijfsarts en infectioloog

Collega’s,

Zojuist spraken [EEEZEn ik nog even door over dit onderwerp.
Het zal uiteindelijk vnl de koepels (buiten de ziekenhuismuren) betreffen die mogelijk deskundigheid
missen bij vaststellen contra-indicaties/beantwoorden vragen na vaccinatie etc en deze niet in ‘eigen
beheer’ zullen kunnen oplossen. Zij hebben een borging nodig van laagdrempelige consultering.
Dit zal vig|EEERHan mogelijk met name richting RIVM gaan.

Het is mij op dit moment even onvoldoende duidelijk of wij hier iets mee moeten en zoja, op welke

wijze,

one

Ere
RIVM - Centrum Infectieziektebestrijding
Postbus 1

3720 BA Bilthoven

www.rivm.nl/infectieziekten

erom: IEEE IEEE CENivr n>
Sent: maandag 7 december 2020 12:08

G rivm.ni>; [EES 5.1.2e JEBEM@icoud.com>
Drivm.nl>

Subject: RE: Vaccinatie binnen de ziekenhuizen: afstemming bedrijfsarts en infectioloog

IEE <-t hiervan de laatste stand van zaken dus handig als zij een antwoord geeft.
Wat bedoel je met extramuraal?

pro FREE (ME fog

Sent: maandag 7 december 2020 11:01

@rivm.nl>; < rivm.nl>

Subject: RE: Vaccinatie binnen de ziekenhuizen: afstemming bedrijfsarts en infectioloog

pes:ICE
De ziekenhuizen (universitair plus perifeer) is 1, maar binnen de extramurale setting moet een bedrijfsarts

uiteindelijk toch ook een infectioloog/immunoloog uit naburig zh kunnen raadplegen toch (wanneer de

richtlijn/Q&A etcetc niet voldoende is)?
Misschien loopt dit al [EE lcoed om eerst even jouw input te krijgen.

Groet,

1010754



RIVM - Centrum Infectieziektebestrijding
Postbus 1

3720 BA Bilthoven

030- EXEC
www.rivm.nl/infectieziekten

From: [IE 5.1.2e JEEM 2icloud.com>
Sent: vrijdag 4 december 2020 21:18

Drivm.nl>

Drivm.nl>

Subject: Re: Vaccinatie binnen de ziekenhuizen: afstemming bedrijfsarts en infectioloog

Beste 5.1.2e

Gisteren inderdaad binnen de NFU vaccinatie groep besproken. In de UMC's is er voldoende expertise, Nog niet

landelijk besproken [J EEE weet hiervan meer. Goed idee volgende week even af te stemmen

Goed weekend

Verstuurd vanaf mijn iPhone

Op 4 dec. 2020 om 19:02 heeft JENN ivm.ni> het

volgende geschreven:

Beste EXER
Gisteren spraken we even over de stand van zaken mbt COVID-19 vaccinatie in de

(universitaire) ziekenhuizen. [EXE (in cc) belde me vandaag ook over dit onderwerp en

vroeg me je het volgende onder de aandacht te brengen.
Wanneer de vaccinatie voor de HCW van start gaat zullen er bij de bedrijfsarts veel vragen

komen over mogelijke contra-indicaties/uitstel van vaccinatie/recente positieve

testuitslag/zwangerschap etcetc. Het is het meest logisch dit binnen de instelling nu al te

gaan overdenken en te gaan borgen; de bedrijfsarts moet laagdrempelig toegang hebben

tot een infectioloog/immunoloog. Intern/lokaal wordt deze as (bedrijfsarts-specialist) dan

opgetuigd. Daarnaast komt er een landelijk expertiseteam (RIVM) waar vanuit de

instellingen vragen kunnen worden neergelegd (soort tweede lijn consultatie).

Wat betreft de lokale inrichting: dit vereist wel enige consensus en voorbereiding.
Is hier al (misschien informeel) over nagedacht? Komt er een advies hierover? Is dit binnen

je werkgroep al ter sprake gekomen? Of heb jij hierover bv met 5.1.28

Bm van gedachten kunnen wisselen?

heeft misschien nog toevoegingen op bovenstaand enBEYwii spreken elkaar

innenkort.

Dank alvast voor een reactie, we denken desgewenst graag mee,

ny
en goed weekend,

5.1.2e

RIVM - Centrum Infectieziektebestrijding
Postbus 1
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3720 BA Bilthoven

T 030 EXE
www.rivm.nl/infectieziekten

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

abusievelijk aan u is verzonden, wordt u verzocht dat aan de afzender te melden en het bericht te verwijderen. Het RIVM

aanvaardt geen aansprakelijkheid voor schade, van welke aard ook, die verband houdt met risico's verbonden aan het

elektronisch verzenden van berichten.

www.rivim.nl De zorg voor morgen begint vandaag
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. RIVM accepts no liability for damage of any kind

resulting from the risks inherent in the electronic transmission of messages.

www.rivm.nl/en Committed to health and sustainability

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

verzonden, wordt u verzocht dat aan de afzender te melden en het bericht te verwijderen. Het RIVM aanvaardt geen aansprakelijkheid
voor schade, van welke aard ook, die verband houdt met risico's verbonden aan het elektronisch verzenden van berichten.
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the risks inherent in the electronic transmission of messages.
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