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Antwoorden op Kamervragen van de leden Podt en Paternotte (beiden D66) over
het bericht dat de toename van coronabesmettingen in Goes veroorzaakt is door
een uitbraak in de noodopvang (2021219792 ingezonden 9 november 2021).

1. Kent u het bericht dat een toename van coronabesmettingen in Goes
veroorzaakt is door een uitbraak in de noodopvang? [1]

Ja.

2. Hoe beoordeelt u de gezondheidssituatie voor asielzoekers in Ter Apel
en de verschillende locaties voor noodopvang?

De actuele situatie in Ter Apel en in de noodopvang is niet ideaal en vergroot het
risico op gezondheidsklachten in zijn algemeenheid, en verspreiding van het
coronavirus specifiek, omdat er relatief veel mensen in ruimtes bij elkaar zijn. De
toegang tot zorg is ook voor deze bewoners geregeld.

Op alle COA-locaties gelden verschillende voorzorgsmaatregelen om verspreiding
van het coronavirus te voorkomen. Zo informeren COA-medewerkers de bewoners
over het coronavirus, de maatregelen die het COA treft en wat bewoners zelf
kunnen doen om besmetting te voorkomen. Via MyCOA, de website speciaal voor
asielzoekers, worden bewoners in alle talen geinformeerd over het coronavirus. Bij
vermoedens van besmetting wordt bewoners gevraagd zich te laten testen en
worden zij, samen met hun huisgenoten, in quarantaine geplaatst tot de
testuitslag bekend is. Verder is vanaf zaterdag 6 november het dragen van een
mondkapje weer verplicht in de publieke ruimtes binnen, zoals bij de receptie, in
wachtkamers en op gangen. Dit geldt voor bewoners, medewerkers en bezoekers.
Wanneer nieuwe asielzoekers zich in Nederland melden zal Gezondheidszorg
Asielzoekers (GZA) hen bevragen op eventuele coronaklachten en zullen zij
worden gecheckt op zichtbare coronaklachten. Asielzoekers bij wie sprake is van
klachten die kunnen wijzen op een corona-besmetting worden getest en in
afwachting van de uitkomst van de test niet in de noodopvang geplaatst. Sinds 16
februari neemt de GGD bij alle nieuwe binnenkomers ook een sneltest af.
Asielzoekers die bij binnenkomst in Nederland positief zijn (en hun huisgenoten),
worden niet geplaatst in de noodopvang.

3. Kunt u aangeven hoeveel asielzoekers in procedure sinds afgelopen
voorjaar gevaccineerd zijn?

Sinds de start van het vaccineren tegen COVID-19 hebben 18.648 unieke
asielzoekers 1 of 2 vaccinaties gekregen (peildatum 29 november). Dit getal zal in
de praktijk nog iets hoger liggen omdat niet alle vaccinaties in het
huisartsendossier zijn geregistreerd. Vaccinaties die bijvoorbeeld in het buitenland
zijn gegeven staan hier niet in.

4. Onderschrijft u de stelling dat het zoveel mogelijk vaccineren van
asielzoekers niet alleen voor hun eigen gezondheid het beste is, maar
ook het risico beperkt dat zij bijdragen aan overbelasting op de
gezondheidszorg?

5. Deelt u de mening dat het wenselijk is asielzoekers die in Nederland
verblijven zoveel mogelijk gevaccineerd te hebben tegen het
coronavirus? Zo nee, waarom niet?
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Ik ben zeker van mening dat het wenselijk is om asielzoekers zoveel mogelijk te
vaccineren. Dit is belangrijk voor hun eigen gezondheid, maar ook om clusters in
bijvoorbeeld asielzoekerscentra te voorkomen. Dat vaccineren belangrijk is geldt
overigens voor iedere inwoner van Nederland. Vaccineren en het respecteren van
de basisregels dragen eraan bij dat de zorg niet nog meer wordt belast. Bij
aankomst op de eerste opvanglocaties wordt asielzoekers daarom een COVID-19-
vaccin aangeboden. Hiervoor is een samenwerking opgericht tussen COA, GGD-
regio en de GZA, die gezamenlijk zorgdragen voor het informeren, vaccineren en
registreren van de vaccinaties van asielzoekers. Daarnaast worden op alle
asielzoekerscentra vaccinatiemogelijkheden aangeboden. Dit kan zijn op de locatie
zelf, of op een GGD-vaccinatielocatie waar bewoners van het COA naartoe worden
gebracht. ledereen wordt op deze manier zoveel mogelijk in de gelegenheid
gesteld zich te laten vaccineren.

6. Bent u bereid ervoor te zorgen dat alle asielzoekers die zich melden in
Ter Apel ter plaatse hun eerste (of tweede) prik kunnen ontvangen, en in
ieder geval deze kans hebben gehad voordat zij naar een andere locatie
over worden gebracht? Zo nee, waarom niet?

Ja, dit is al de standaardwerkwijze. De GGD is dagelijks aanwezig in Ter Apel om
bewoners een vaccinatie aan te bieden.

Alle asielzoekers die in Ter Apel binnenkomen, wordt een COVID-19-vaccinatie
aangeboden. De GGD-regio zorgt in Ter Apel voor het vaccineren van de
asielzoekers. Dit gebeurt in goede samenwerking met het COA en de GZA. Het
COA informeert de asielzoekers en zorgt voor uitnodigingen en
gezondheidsverklaringen. Deze worden in diverse talen aangeboden. De GZA zorgt
voor de registratie in het HIS-systeem.

7. Kunt u aangeven in welke mate het verspreidingsrisico vergroot wordt
door de vele verplaatsingen van asielzoekers tussen
(nood)opvanglocaties?

Bij verplaatsingen worden de geldende maatregelen zoals het dragen van een
masker over mond en neus in acht genomen. Net als bij elke reis die wordt
afgelegd en bij vervoer van personen bestaat het risico op verspreiding. Voor het
vervoer per touringcar bestaat daarom een speciaal coronaprotocol. Mensen met
klachten die wijzen op corona worden niet vervoerd.

8. Wat wordt er gedaan bij corona-uitbraken en het voorkomen daarvan?
Zijn er voldoende quarantainevoorzieningen, en zo nee, hoe gaan die
alsnog gerealiseerd worden?

Op COA-locaties wordt gewerkt met het protocol “Het voorkomen van en handelen
bij Coronavirus besmetting bij bewoners op een COA-locatie”. Dit Coronaprotocol
is op basis van RIVM/LCI richtlijnen en adviezen van de Rijksoverheid op maat
gemaakt voor de COA-opvang. Het protocol is in samenwerking met GGD GHOR
Nederland, GezondheidsZorg Asielzoekers (GZA) en het Centraal Orgaan opvang
asielzoekers (COA) tot stand gekomen. Wanneer nodig vindt een update plaats.



In het geval van coronabesmettingen zal, samen met de GGD, worden gekeken
naar de beste manier waarop de betrokken bewoners in isolatie dan wel
quarantaine kunnen gaan. Dit kan op de locatie zelf, of op een (externe)
uitwijklocatie. Vooralsnog zijn er voldoende quarantainevoorzieningen.

9. Kan de voorlichting over het coronavirus en de coronamaatregelen nog
steeds voldoende doorgaan in noodopvanglocaties?

Ja, ook op COA noodopvang locaties worden medewerkers en bewoners goed
geinformeerd over het coronavirus en coronamaatregelen. Dit gebeurt op
verschillende manieren onder andere met informatiemateriaal in verschillende
talen.

10. Hoe wordt ervoor gezorgd dat ook in noodvoorzieningen (die soms
haastig zijn opgezet) voldoende afstand gehouden kan worden?

Asielzoekers en medewerkers moeten zich ook in de noodvoorzieningen houden
aan de geldende RIVM-richtlijnen. Er wordt goed gekeken naar het maximale
aantal mensen dat kan worden opgevangen. Dat hangt af van het aantal vierkante
meters maar ook van de faciliteiten en mogelijkheden ter plekke die per locatie
moeten worden bekeken. Medewerkers informeren asielzoekers over de
basisregels, waaronder het afstand houden en het gebruik van mond- en
neusmaskers.

11. In hoeverre hebben de meest recente coronamaatregelen invioed op
de organisatie in de (nood)opvanglocaties en op het aantal beschikbare
plekken? Op welke manier wordt hierop geanticipeerd?

Bij het gebruik van (nood)opvanglocaties wordt er rekening gehouden met RIVM-
richtlijnen. Er wordt goed gekeken naar het maximale aantal mensen dat kan
worden opgevangen op een locatie. Dat hangt af van de vierkante meters maar
ook van de faciliteiten en mogelijkheden ter plekke en wordt per locatie bekeken.
De meest recente maatregelen hebben vooralsnog geen invioed op het aantal
beschikbare plekken. Zoals u weet probeert het COA al enige tijd extra
opvangplekken te verwerven en uitstroom van statushouders te bevorderen.

12. Kunt u deze vragen elk afzonderlijk beantwoorden voor het
eerstvolgende plenaire debat over de ontwikkelingen rondom het
coronavirus?

Dat is vanwege drukte helaas niet gelukt.

[1] Omroep Zeeland, 24 oktober 2021, 'Toename coronabesmettingen in Goes
komt door uitbraak in noodopvang'
https://www.omroepzeeland.nl/nieuws/130710/Toename-coronabesmettingen-in-
Goes-komt-door-uitbraak-in-noodopvang
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