Urgentie en noodzaak vaccinatie wijkverpleging
Snelle vaccinatie ter voorkoming van zorginfarct

O

Vanwege corona is er sinds maart 2020 een toenemende krapte aan wijkverpleegkundige capaciteit. Al
voor corona was er schaarste op de arbeidsmarkt: de zorgvraag neemt toe en het beschikbare aantal
medewerkers wijkverpleging en thuiszorg groeit niet mee en staat door Corona en het hoge ziekteverzuim
onder druk. Daarnaast gaan deze zorgprofessionals van deur tot deur, met extra kans op besmetting.

Dreiging met besmettelijker mutant doorgerekend (bron: figuur1)

Prognoses tonen dat het aantal cliénten dat thuis verzorgd moet worden (met en zonder Corona)

verder zal toenemen.

Er is nauwelijks ruimte in het ziekenhuis en de tijdelijke opnamemogelijkheden in de VVT zijn vol.
Uitbreiding van tijdelijke opnamemogelijkheden vergt personele inzet die niet beschikbaar is.
De veelheid aan maatregelen alleen zijn niet genoeg om de explosieve stijging van besmettingen

tegen te gaan.

Besmettingen met Britse variant
Scenario’s met twee verschillenden R-
waarden, uitganspunt is totaal 130.000
besmettingen op 14 januari waarvan 10% .
met de Britse variant.
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FIGUUR 2: Percentage besmettingen thuiszorg-

cliénten volgensindicatieve peilstations van
ActiZ, doorgerekend volgens het effect bij R=1,3
Kuipers/Gommers.
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FIGUUR 1: Kuipers/Gommers (@ TROUW L&F)
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Feiten & cijfers(bron: CBS en AZW)
Gemiddeld AR leR R EER] maken gebruik van wijkverpleging.
De gemiddelde zorgduur is bijna , JIhER4 uur per
GELN, verdeeld over meerdere momenten. Per jaar []00o]0]
cliénten in zorg. [EEHlla R L FWETIIGIE] in de wijkverpleging

(81.200 FTE). De wijkverpleging schaalt af in regio’s (S5
). Er zijn meer dan QEGIUTE R EIEET] die
afhankelijk zijn van hulp in de huishouding en begeleiding thuis.

% en

Conclusie

% De bestaande zorgvraag neemt toe, met name bij ouderen rond
75 jaar, dit door besmetting maar ook mede door uitval van
mantelzorgers en de veelheid aan maatregelen.

/{ & Eenverdere verkleuring van de ziekenhuissituatie in de richting
van scenario zwart zoals dat de komende weken verwacht wordt,
zal leiden tot nog meer druk op de wijkverpleging enin het

verlengde daarvan, op de gehele thuiszorg.

& Hetziekteverzuim van de medewerkers wijkverpleging en

thuiszorg zal mogelijk verdubbelen.

“Scenario zwart, voorkomen zorginfarct”

Als deze situatie zich voordoet is de wijkverpleging steeds

minder in staat om haar cliénten thuis te houden, huisartsen

zullen genoodzaakt zijn deze in te sturen naar het ziekenhuis en
cliénten die vanuit het ziekenhuis naar huis kunnen, krijgen dan
geen of weinig wijkverpleging. Ziekenhuizen, ELV en GRZ
kunnen patiénten niet naar huis sturen als wijkverpleging niet of

minder beschikbaaris. Bovendienis er extra vraag naar
wijkverpleging omdat cliénten opname verpleeghuis uitstellen.
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FIGUUR 3: Geschatte ziekteverzuim volgens
prognoses, doorgerekend volgens het effect bij R=1,3

Kuipers/Gommers.
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De zorg thuis wordt (veel) schraler waardoor de druk op de
ziekenhuizen zal toenemen.

Vaccinatie hoogste prioriteit
Start z.s.m. met het vaccineren van medewerkers in de
wijkverpleging

Enkele tienduizenden medewerkers intramuraal wachten ook
nog steeds op vaccinatie.

Disclaimer: Aan de inhoud van dit document is veel zorg besteed, het kan onverhoopt voorkomen dat onze informatie onvolkomenheden bevat. De cijfers in deze rapportage zijn indicatief.



