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Aan MT

Van Irene Mangnus

Datum 27 februari 2020

Betreft Werkwijze bij uitbraak coronavirus

Inleiding
De afgelopen periode is er veel in het nieuws geweest over de verspreiding van het 
coronavirus op verschillende plekken en recent ook in Noord Italië. Hierbij zien we een 
toename in het risico dat we hier in Nederland, Amsterdam en bij HVO-Querido ook mee te 
maken krijgen. Hier willen we goed op voorbereid zijn en we hebben de 
verantwoordelijkheid om onze medewerkers en onze cliënten zo goed mogelijk te 
beschermen. Daarom heeft het MT op 24 februari 2020 verzocht een plan te maken hoe we 
omgaan indien HVO-Querido met het Corona virus te maken krijgt en als het dichterbij 
komt.

Achtergrond
In de regio Wuhan in China startte in december 2019 een uitbraak van een nieuw 
coronavirus. Het virus kan de ziekte COVID-19 veroorzaken. Het nieuwe coronavirus heeft 
zicht in en buiten China verspreid, maar is nog niet in Nederland opgedoken. De symptomen 
van het nieuwe coronavirus zijn koorts en luchtwegklachten. Denk aan hoesten of 
kortademigheid. Dit nieuwe coronavirus wijkt af van de bekende coronavirussen die bij 
mensen voorkomen. De ziekte is van mens op mens overdraagbaar. Op dit moment wordt 
ervan uitgegaan dat één ziek persoon gemiddeld 2 andere personen kan besmetten. Hoe 
zieker iemand is, hoe meer hij het virus verspreidt.
Het RIVM en het ErasmusMC Erasmus Medical Center testen patiënten waarbij het 
vermoeden bestaat dat zij het virus zouden kunnen hebben. Deze test kan alleen door de 
GGD of een ziekenhuis worden aangevraagd. Alle GGD’en en ziekenhuizen zijn op de hoogte 
van de protocollen hoe je met een patiënt moet omgaan en welke maatregelen genomen 
moeten worden.
Op 30 januari 2020 riep de Wereldgezondheidsorganisatie (WHO) de uitbraak uit tot een 
internationale bedreiging voor de volksgezondheid (PHEIC Public Health Emergency of 
International Concern -status). De maatregelen die Nederland heeft voorbereid en klaar 
heeft liggen, vallen binnen deze fase.

Behandeling
Als iemand recent in de regio's is geweest waar een uitbraak van het virus is en hij heeft 
koorts en luchtwegklachten (zoals hoesten of kortademigheid) dan moet de persoon 
telefonisch contact opnemen met de huisarts. Als een huisarts of arts in het ziekenhuis 
vermoedt dat een patiënt ziek is door het nieuwe coronavirus, dan moet de arts dat melden 
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aan de GGD. Dit noemt men een “meldingsplicht”. De meldplicht geldt ook voor de 
laboratoria. De GGD helpt de arts bij het beoordelen hoe groot de kans is op het nieuwe 
coronavirus en of laboratoriumonderzoek nodig is. Als er een kans bestaat dat een persoon 
ziek is door het nieuwe coronavirus, dan wordt laboratoriumonderzoek gedaan. Er wordt 
daarvoor slijm achter uit de keel afgenomen met een wattenstok. Als iemand erg ziek is, 
gebeurt dit in het ziekenhuis. Als iemand niet zo ziek is, doet een medewerker van de GGD 
dit thuis. Het duurt ongeveer 24 uur voordat de uitslag van dit onderzoek bekend is. Totdat 
de uitslag van het onderzoek bekend is, moet iemand thuis blijven.
Als er bij een persoon het nieuwe coronavirus wordt vastgesteld, belt de GGD mensen die 
contact gehad hebben met de zieke en risico lopen om ook ziek te worden. Dit wordt 
“contactonderzoek” genoemd. De GGD vraagt na of deze contacten ook ziek zijn. Als 
iemand ziek is, dan wordt laboratoriumonderzoek gedaan. Als iemand niet ziek is, dan volgt 
de GGD de gezondheid van die persoon, tot 2 weken na het laatste contact met de zieke 
persoon. Na 2 weken kan iemand niet meer ziek worden. Daarnaast zoekt de GGD ook uit 
van wie iemand het nieuwe coronavirus heeft opgelopen. Dit wordt “brononderzoek” 
genoemd.

Advies WHO
Vanuit de Wereldgezondheidsorganisatie wordt een aantal aanbevelingen gedaan. Tijdens 
de uitbraak van andere coronavirussen (MERS en SARS) gebeurde de overdracht van mens 
tot mens via druppeltjes contact en via objecten die vastgepakt worden zoals deurklinken. 
Dit suggereert dat de manier van overdracht voor het huidige coronavirus hetzelfde is. De 
basisprincipes om het algemene risico op overdracht van acute infecties van de luchtwegen 
te verminderen zijn:
 Voorkomen van nabij contact met mensen die lijden aan acute infecties van de 

luchtwegen.
 Frequent wassen van de handen, met name na direct contact met zieke mensen of met 

hun omgeving
 Voorkomen van onbeschermd contact met dieren
 Mensen met symptomen moeten zich houden aan een hoestetiquette (afstand houden, 

bij hoesten en niezen afdekken met wegwerpdoekjes en het regelmatig wassen van de 
handen)

 Bij zorginstellingen moet een verhoogde standaard van infectiepreventie worden 
toegepast.

Fasen benoemen programma van aanpak
We hebben een aantal fasen geïdentificeerd rondom de uitbraak van het coronavirus. Bij 
elke fase beschrijven we de te volgen werkwijze.
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Fase 0 (heden)
In Europa
Volgen; 

- Greet/Irene, meteen afstemming GGD: wat doen zij/wat doen anderen?
- Communicatie fase 1 voorbereiden

Fase 1: In Nederland
Volgen; Greet/Irene
Acties

- Informeren MT en TM
- Informatie bieden aan medewerkers en cliënten
- Onderzoeken welke externe bronnen en contactpersonen relevant en noodzakelijk 

zijn (gemeente, GGD, etc)
- Voorbereiden fase 2; crisisteam, paraatheid externen vragen
- Onderzoeken of het mogelijk is in SIGRA-verband (Groot-Amsterdam/Noord-Holland) 

samen te werken

Fase 2: In Amsterdam
Vormen crisisteam intern onder leiding van directie (oa  Gert van Bruxvoort ) en aantal 
contactpersonen extern
Basis; calamiteitenplan

- Communicatie
- Afstemming met bedrijfsarts

Fase 3: Virusuitbraak bij HVO, besmetting van cliënt of medewerker van HVO-Querido
- Bestuurder sluit aan bij het crisisteam
- Volgen van richtlijnen (in lijn met protocol ziekenhuizen?)
- Zorgcontinuïteit in Amsterdam monitoren

Doelgroepen

 Medewerkers
Risicogroepen benoemen en preventieve interventies bij iedere fase. 

Indirecte risico's: zieke familieleden (zorgtaken/uitval), besmette locaties: is iedereen 
bereid om daar te blijven werken?

 Cliënten

Informatiebronnen
GGD
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