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1. Inleiding

2. Swiss Cheese : contact-onderzoek in het perspectief
van de globale aanpak van de pandemie
THE SWISS CHEESE RESPIRATORY VIRUS PANDEMIC DEFENCE

RECOGNIZING THAT NO SINGLE INTERVENTION IS PERFECT AT PREVENTING SPREAD
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Coronavirus: The Swiss Cheese Strategy

How Any Country Can Learn to Dance and Stop the Coronavirus

2 Tomas Pueyo 21hours ago + 22 minread

How to Dance

To keep the coronavirus at bay In your community, you have four layers of
defence:

1. Stop as many infections from coming in as possible
2. For those that make it in, minimize the people they meet

3. When they do meet people, minimize the likelihood that they willinfect
somebody else

4, When they do infect somebody else, identify that infection quickly and

neutralize it
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3. Contact-tracing: Centraal of Decentraal ?

_ _ Chart 3: Testing, Contact Tracing, Isolations and Quarantines
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Voorstel informatie-stromen IT: “Contact tracing 2.0”

Prof. Em. Jan De Maeseneer

13.06.2020

ELN:
- verpleging
- apotheek

Legende:

> =228

\

7

TRIAGE: ELZ
TEST

!

HUISARTS [€—>| INDIVIDU +?

TEAM

NEIAN

./

b —_— —_— —_— —_ — = 4

ELZ Team

!

A
E )

Follow-up
/' @ Testing

ZORGRAAD

ELZ incl. L.B.

e . AGENTSCHAP | .
STUURGROEP

- ELZ: Eerstelijnszone (n = + 100.000)
- ELN: Eerstelijnsnetwerk

- HRC;: Hoog Risico Contact
- LRC:Laag Risico Contact
- L.B.: Lokaal Bestuur

Technisch:

ElectronidPlatform

GDPR conform consulteerbaar

door individu en actoren

:info m.b.t. Index patiént en
contactgegevens



Contact-Tracing : Centraal of De-centraal ?

’Buitenlandse voorbeelden: Veneto, Berlijn,.... Accent lokaal
°Ruimte voor experimenten?

’De-centraal: op welk niveau? Eerstelijnszone? Gemeente(n)?...

°Beleidscultuur en vertrouwen

’Belangrijkste knelpunt: afwezigheid van een performant en geintegreerd IT-systeem
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Contact-onderzoek aan het werk:

°Centrale call-centers
°Field-agents aanvankelijk enkel centraal, nadien centraal én decentraal: “too little, too late”

*Monitoring:

Chart 3: Testing, Contact Tracing, Isolations and Quarantines 2-2. SLEUTELINDICATOREN CONTACTONDERZOEK &

L L il

Aantal uitgevoerde telefoons 94 289 111 838 86 953 -22% <~

S lle gesprekk 45 625 49 526 37 403 -24% ~

|nte"igence Action Aantal te bereiken personen door CCl-Per 93 11 860 11 961 8 299 -31% <~
waarvan indexpati&nten 3 355 3126 2381 -24% ﬂ

= waarvan nieuwe indexpatiénten 2 332 2219 1762 -21% b~ |

N [E] 2 waarvan backlog indexpatiénten 510 10223 9073 619 -32% <~

Infected . '% waarvan HR-contactpersonen 3443 4 154 4 383 3 009 -31% <~
SiNQ @ Itg_ Aantal huisbezoeken door FAlPer dag 308 464 533 421 -21% ~
\ =t =] Aantal verzamelde contacten? 38 301 47 384 42 066 31 216 -26% <~

v.\\ Gemiddeld aantal contacten 3,47 3,36 3,31 3,34 |:>

* = 3 2% contactendeling 91% 89% 91% 90% :>

-~ Aantal quarantaine-attesten 21711 25 488 26 248 21535 -18% b |

. Aantal CTPC codes 12 285 12108 13 797 11 233 -19% <~

Potentially Infected & — T

PERIODE: 26 MAART — 01 APRIL vs 19 MAART — 25 MAART

Quarantir == d D 1= : : doorloop
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© 39,7u (-a,5u)
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1 De te bereiken personen smvatten zowel nieuwe instroom als backlog. Het gaat om cijfers per dog, door woar de andere cijfers op deze siide weektotalen zijn.

2 De cijfers geven het aantal unieke contacten weer met een link noar een i iént, de gerapp: cijfers zijn licht onderschot doordet nog niet alle tickets voor afgelopen week volledig doorseroomden.
# Het oantal of te handelen backlog werkorders ligt hoger door e Bij SMALS op een loter tijdstip sangeboden werden en in de bgcklog terecht kwamen.
“Het goat hier om “succesvol afgeronde gesprekken’, door waar de cijfers in de iibiji de ‘ofg gesp . De cijfers op deze slide ziin dus ietwat loger dan de cijfers op de slides in bijlage.

14.04.21 Agentschap Zorg en Gezondheid 5



Contact-onderzoek aan het werk:

°Case-finding
°Testing: huisartsen / verpleegkundigen ~ test-centra
arbeidsgeneeskunde — jeugdgezondheidszorg
zelftesten
°Bron-opsporing
°Contact-opsporing (hoog- en laag-risico): telefonisch en outreach (huisbezoek)
°Rol van “sequencing”: Britse, Zuidafrikaanse, Braziliaanse en Indiase variant

*TERREINKENNIS ESSENTIEEL: LOKAAL

*CLUSTER-ANALYSE: LOKAAL EN CENTAAL

Conclusie: CONTACT-OPSPORING GEBEURT BEST LOKAAL, MET ONDERSTEUNING DOOR HET CENTRALE
NIVEAU



RAPPORT LOKALE BRON-OPSPORING

Deze woensdag, 9 september kreeg u van ons een mail dat in uw stad een brononderzoek werd opgestart. Bij deze stuur ik u een korte stand van zaken en een overzicht van de resultaten.

Het alert niveau in Gent staat sinds & september bij zowel ons, de controletoren op 3, bij sciensano op 2.
Sinds woensdag is er dan ook een stijging waar te nemen in het aantal besmettingen per dag. De cumulatieve incidentie bedraagt momenteel 43,3 op 100 000 inwoners.

Vanuit ons bronnenonderzoek werden 61 mensen bevraagd en kwamen we tot onderstaande resultaten
+ 11 besmettingen waren werk gerelateerd (5 besmettingen binnen 1 bedrijf — AGD wordt gecontacteerd, is onder controle)
+ 22 besmettingen waren gezins- of familiegerelateerd
+ 2 besmettingen binnen vriendenkringen
+ 11 besmettingen waren reisgerelateerd (Albanié 5; Turkije 2; Roemenié 2; Budapest 1; Griekenland 1)
+ 3 besmettingen waren schoolgerelateerd
+ 3 besmettingen binnen 1 café (contacten worden in kaart gebracht en verwittigd via de brononderzoekers)
* Resterende besmettingen waren niet naar een specifieke bron terug te leiden

We kunnen dus besluiten dat de meeste besmettingen zich voordoen binnen familiale, werkgerelateerde of reisgerelateerde context.
De clusters in het bedrijf, de school en in de horecasector worden verder in kaart gebracht en de nodige voorzorgsmaatregelen worden getroffen.
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CORONALERT : ROL VAN EEN APP IN CONTACT-TRACING ?

1) Cochrane  Trustedevidence. «Tx
é lel‘arb' Iam:thm Cochrane Database of Systematic Reviews ‘. Coronalert

[Rapid Review]
Digital contact tracing technologies in epidemics: a rapid review

Authors' conclusions

The effectiveness of digital solutions is largely unproven as there are very few published data in real-world outbreak settings. Modelling
studies provide low-certainty evidence of a reduction in secondary cases if digital contact tracing is used together with other public health
measures such as self-isolation. Cohort studies provide very low-certainty evidence that digital contact tracing may produce more reliable

counts of contacts and reduce time to complete contact tracing. Digital solutions may have equity implications for at-risk populations with I K- BE N [ H ET- BE U
poor internet access and poor access to digital technology.

Stromger primary research on the effectiveness of contact tracing technologies is needed, including research into use of digital solutions in
conjunction with manual systems, as digital solutions are unlikely to be used alone in real-world settings. Future studies should consider
access to and acceptability of digital solutions, and the resultant impact on equity. Studies should also make acceptability and uptake a
primary research question, as privacy concerns can prevent uptake and effectiveness of these technologies.

e Lttt I

Ontwikkeling tracing 26/03: Coronalert zal een belangrijke rol spelen in de
applicatie contactopsporing exit-strategie, aangezien het belangrijker zal worden om
ongekende contacten te registreren . k.v. versoepelingen
= In de week van 19/03 heeft een eerste
vergadering plaatsgevonden omtrent het i 23/05 IFC
optimaliseren en het opnieuw onder de
aandacht brengen van de app.
= Er wordt eveneens een nieuwe

communicatiecampagne gelanceerd. &%
be G M e e ©...  CORONALERT.BE

Applicatie




LOKALE CONTACT-TRACING WERKT : INTERNATIONALE DATA

. Deaths per | Test results Tracing run
million |<24h locally with
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Quarantaine bleef in Vlaanderen eerder een
voluntaristisch project dan een uitgebouwde

strategie

Gt) Cochrane it . :

. Li hrary Better health. Cochrane Database of Systematic Reviews Natl Onal ReVl ew Of
(Rapid Review] Hotel Quarantine

Quarantine alone or in combination with other public health measures
to control COVID-19: a rapid review

Aiithors' conclusions

The current evidences imited bacause most studies on COVID-19:re mathematical modelling sudies that make i ferent assumptions on
Important model parameters. Findings consitently Indicate that quarantine s impartant in reducing ncidence and mortaity during the
COVAD-19 pandemic, although there is uncertainty over the magnitude of the effect. Early Implementation of quarantine and combining
quarantine with other public health measures is important to ensure effectiveness. In order to maintain the best possible balance of
ieasures, decision makers must constantly monitor the outbreak and the impact of the measures implemented.
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Hoe Contact-onderzoek in Vlaanderen duurzaam maken?

°Zorg voor gezondheid en welzijn is een plaatsgebonden activiteit:
een rol voor de 4 gewesten

*Eerstelijnszones als uitgangspunt



Figuur: de zestig eerstelijnszones in Vlaanderen (2019)
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EERSTELIUNSZONE: HET MESO-NIVEAU: 75.000-125.000 INWONERS
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EERSTELIUNSZONE: HET MESO-NIVEAU: 75.000-125.000 INWONERS
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ZORGRAAD EERSTELIJNSZONE : 1 JULI 2020

Territgriaal
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Hoe Contact-onderzoek in Vlaanderen duurzaam maken?

°Zorg voor gezondheid en welzijn is een plaatsgebonden activiteit:
een rol voor de 4 gewesten

*Eerstelijnszones als uitgangspunt

°Regionale Zorgplatformen zijn een overbodig niveau
°Referentie-regio’s als niveau voor inter-sectoraal overleg






Hoe Contact-onderzoek in Vlaanderen duurzaam maken?

°Zorg voor gezondheid en welzijn is een plaatsgebonden activiteit:
een rol voor de 4 gewesten

*Eerstelijnszones als uitgangspunt

°Regionale Zorgplatformen zijn een overbodig niveau
’Referentie-regio’s als niveau voor inter-sectoraal overleg

’Investeer in een geintegreerd interpofessioneel elektronisch dossier



Botermarkt

wijkgezon

Shared Electronic Patient Record

gi.;:.s? idcran tanen vew
€ FICTIVO, Denisa (V); Dos. N"01FICTIEF; 01/01/1964 - 50 Jaar 2 Maand(en) 17 Dagien)

Bestand Beeld

eDHE 2 EF %

Medisch 0ver£icht|

Vensters

1

Bewerken Help

0" Roker : 20 [s/dag] (05/03/2013)
Belangrijke actiewve GE
Tabaksmisbruik
Menopauzale symptomeny/klachten
Mietinsuline-afhankelijkediabetes
Symptomen/klachten schouder
QOwvergewicht
Hypertensie zonder argaanbeschadiging
Saociaal probleem nao,begeleiding maatschappelijk werk
Familiale antecedenten
Acuut myocardinfarct (Vader)
Mietinsuline-afhankelijkediabetes (Moeder)
Medische antecedenten
Zwangerschap, vlotte partus, zoon
Zwangerschap, vlotte partus, dochter
Zwangerschap, vlotte partus, dochter
Chirurgische antecedenten
appendectomie in 1999
Chronische medicatie
+ % Metformine Sandoz tab 100x 850mg
+_+ Asaflow tab EC 168x 80mg
+_% Simvastatin Sandoz tab 100x 20mg
Vaccins
Toegediende vaccins
Geplande vaccins

-

x |[GezondheidsElementen =l
Alle IZ' [7] ZoraE. [] Zorgaanpakken
Beschrijving ABR Begin Einde Zekerheid Duur Code Presteerder Specialiteit
Acute infectie bovenste | 12/02/2014 16/02/2014 NMiet bepaald Acuut R74 WAMNDEDRINCEK, E Huisarts
Hypertensiezonderorga A E  20/03/2013 Miet bepaald Chronisch K86 WANDEDRINCE, E Huisarts
Menopauzale symptomen & E 15/01/2014 Miet bepaald Sub-acuut 11 WAMDEDRINCK, E Huisarts
MNietinsuline-afhankelijke & E  01/03/2011 Miet bepaald Chronisch T90 WANDEDRINCE, E Huisarts
Owvergewicht A E  05/03/2010 Miet bepaald Chronisch T83 WANDEDRINCE, E Huisarts
Preventie A 05/03/2013 Miet bepaald Chronisch AS3 WAMDEDRINCEK, E Huisarts
Sociaal probleemnao, be & E  20/06/2013 Miet bepaald Chronisch Z29 DEWAELE, Liesbe Maatschappelijkwer
Symptomenfklachten sch & E  01/03/2013 Miet bepaald Chronisch Log WANDEDRINCEK, E Huisarts
Tabaksmisbruik A E 01011990 Miet bepaald Chronisch P17 WAMNDEDRINCEK, E Huisarts
Zwangerschap, vlotte par E 01/05/1995 16/02/1996 Miet bepaald Chronisch W78 WANDEDRINCE, E Huisarts
Zwangerschap, vliotte par E 01041998 06/01/1999 Niet bepaald Chronisch W7 WAMDEDRINCEK, E Huisarts
Zwangerschap, vlotte par E 01071993 12/05/1994 Niet bepaald Chronisch W78 WAMNDEDRINCEK, E Huisarts
[J Geneesmiddelen
G| Beschrijving Begindatum| Einddatu | A| | Presteerder Specialiteit
[ Metfarmine Sandoz tab 100 01/03/2013 v VANDEDRINCK, E Huisarts
[ Asaflowtab EC 168x 80mg 05/03/2013 v WANDEDRINCK, E Huisarts
[ Simwvastatin Sandoz tab 100 05/03/2013 [ WANDEDRINCK, E Huisarts
T Hygroton tab 30x 50mg 20/03/2013 I WANDEDRINCK, E Huisarts
Planning
Datum Beschrijving Statuut Presteerder | T| Te doe Specialiteit
11032014 aanwvraag aangepastrijbewijs Te doen WANDE KERCKHO 5 I~ Verpleegkundige
11/03/2014 Opwvolgcontact bijeen diétist Te doen WANDE KERCKHO S [ wverpleegkundige
11/03/2014 wverwijzing - cogarts Te doen WANDE KERCKHO S 2 verpleegkundige
11032014 Test op microalbuminurie Te doen WANDEDRINCK,E 5 I~ Huisarts
11032014 Bepaling glucosefHbAlc Te doen WANDEDRINCK,E S I~ Huisarts
12/03f2014 Onderzoek diabetischevoet Te doen WANDE KERCKHO S [+ erpleegkundige
11/06/2014 DiabetesSpreekUur, educator Te doen WAMDE KERCKHO I v Verpleegkundige
05/09/2014 waccin griep Te doen WAMDEDRINCK,E 1 2 Huisarts
05/03/2020 waccin difterigftetanus Te doen WANDEDRINCEK, E I v Huisarts
25/06/2013 DiabetesSoresklUur Uitaevoerd BLOKLAND. INEK 1 r Huisarts
Contacten
Datum Type Presteerder Specialiteit
15/05/2014 Raadpleging VANDEDRIMCK, E Huisarts
11/03/2014 Raadpleging BLOKLAND, INEK Huisarts
12/02/2014 Raadpleging VAMNDEDRIMCEK, E Huisarts
15/01/2014 Raadpleging VANDEDRINCE, E Huisarts
01112013 Raadpleging DEWAELE, Liesbe Maatschappelijk we
16/10/2013 Raadpleging LANCKSWEERDT, Dietiste
03/09/2013 Raadpleging VANDE KERCKHO WVerpleegkundige
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Hoe Contact-onderzoek in Vlaanderen duurzaam maken?

°Zorg voor gezondheid en welzijn is een plaatsgebonden activiteit:
een rol voor de 4 gewesten

*Eerstelijnszones als uitgangspunt

°Regionale Zorgplatformen zijn een overbodig niveau
’Referentie-regio’s als niveau voor inter-sectoraal overleg

’Investeer in een geintegreerd interpofessioneel elektronisch dossier

’Investeer in versterking preventie op alle niveau’s in Vlaanderen



Investeer in versterking preventie op alle niveau’s in Vlaanderen

*Micro: -wijkgerichte gezondheidspromotoren op de eerste lijn
-alle patiénten via GMD gekoppeld aan eerstelijnsnetwerken
°Meso: -'Public Health’ als transversaal aandachtspunt voor alle clusters
in de zorgraad van Eerstelijnszone (ELZ)
-’Public Health’ team in elke ELZ: huisarts (20 % cfr. mSPOC); logo-
medewerkers; contacten met AGD, K&G en CLB
+ 10 eerstelijnsmedewerkers getraind voor contact-tracing

°Macro: -Versterk ‘Public Health’ component in administratie

-Een voortdurend beroep doen op consultancy-bureau’s
ondermijnt capaciteitsopbouw en getuigt van weinig respect voor de
ambtenaren

-Werf meer ‘public health’ artsen aan



. Inleiding

. Swiss Cheese

. Contact-tracing: Centraal of Decentraal ?

. Integratie van Data is Essentieel

. “Context Matters”: contact-onderzoek aan het werk
. Quarantaine?

OOk WN -

7. Hoe Contact-Onderzoek in Vlaanderen duurzaam
maken?

8. De toekomst?
Verantwoord leven MET Covid-19 in een globaal eco-
bio-psychosociaal perspectief



Hartelijk dank!
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