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Y UMM, How ABOUT SLEDGEHAMMERS?
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Doctors should never talk about anythlng but
medicine. When doctors talk politics, economics or
sports, they reveal themselves to be ordinary mortals,
you know, idiots like the rest of us. (Andy Rooney)
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Het SARS-CoV?2
Virus

Ze behoren tot de virussen met een zogenaamde
‘virusenvelop'.

Deze virussen zijn verantwoordelijk voor 10 tot
30% van de infecties aan de bovenste

Spike Glycoprotein (S)

luchtwegen. M.Protain

Deze epidemie is waarschijnlijk begonnen begin > ¥ ' _ Ty : Q~SV LY /Y A

december 2019 in Wuhan (China) op een markt e Camee o Y AN\ \Ad ./ /3 Hemagglutinin-esterase
waar wilde dieren verhandeld werden. De Yy W S L PN 87 =59 dmer (HE)
oorspronkelijk besmetting zou mogelijk van T LG 2 . - e Snvelee

dierlijke (vleermuis) oorsprong zijn. ¥ e’ oy - ——

Besmettelijk zowel met als zonder symptomen:

* door direct contact met een besmette persoon;

* door het inademen van druppeltjes met het
virus die vanuit de luchtwegen naar buiten
komen of via contact met een opperviak dat
besmet is met deze druppeltjes;

* door orale-fecale overdracht, oftewel de
virussen die in de ontlasting vrijkomen, kunnen
op voorwerpen terechtkomen en kunnen
vervolgens op de handen, en daarna in de
luchtwegen komen van gezonde mensen.

T %CI&* RNA and N protein

E-Protein

Het virus is in staat enkele uren te overleven in
een extern milieu (minder lang op droge dan op
vochtige opperviakken). Het kan tot 9 dagen
overleven op metaal, glas of plastic.

Het virus muteert iedere 2 weken (Wuhan-strain
en ltalié-strain).

Het virus hecht aan cellen in bloedvatwanden.
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Covid-19 infectie.

Symptomen

COVID-19 treft verschillende mensen op verschillende
manieren. De meeste mensen die besmet raken, hebben
lichte tot matige symptomen en herstellen zonder
opgenomen te hoeven worden.

De meestvoorkomende symptomen:

koorts

droge hoest

vermoeidheid

Minder vaak voorkomende symptomen:

pijn in het lichaam

keelpijn

diarree

slijmvliesontsteking van het oog

hoofdpijn

aangetast smaak- of reukvermogen

huiduitslag of verkleuring van de vingers of tenen
Ernstige symptomen:

kortademigheid of ademhalingsproblemen

pijn of druk op de borst

aangetast spraak- of bewegingsvermogen

Severity of lliness

Clinical Signs

Clinical
Symptoms

Stage |
(Early Infection)

Mild constitutional symptoms
Fever >99.6°F
Dry Cough, diarrhea, headache

Lymphopenia, increased
prothrombin time, increased D-
Dimer and LDH (mild)

Viral response phase

Stage Il
(Pulmonary Phase)

A : B
!
|

Time course

Shortness of Breath
Hypoxia (Pa02/Fi02<300mmHg)

Abnormal chest imaging
Transaminitis
Low-normal procalcitonin

P

Host inflammatory response phase

Stage lll
(Hyperinflammation Phase)

ARDS
SIRS/Shock
Cardiac Failure

Elevated inflammatory markers
(CRP, LDH, IL-6, D-dimer, ferritin)
Troponin, NT-proBNP elevation
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Epidemiologie 07.07.2020

- Nederland in totaal 50694 COVID-19 patiénten gemeld aan het RIVM. In
Limburg 4903.

- Van alle gemelde patiénten is de helft 58 jaar of ouder.

- Tot nu toe zijn 11886 van de gemelde patiénten opgenomen in het ziekenhuis
(23,4%) en 6132 overleden (12,1%). In limburg 1568 ziekenhuisopnames en 752
overledenen.

- De helft van de opgenomen patiénten is 69 jaar of ouder, bij de overleden
patiénten was de helft 83 jaar of ouder.

- Man-vrouwverdeling van bij de GGD’en gemelde COVID-19 patiénten, van in
het ziekenhuis opgenomen COVID-19 patiénten en van overleden COVID-19
patiénten.

Van gemelde besmettingen is 40% man en 60% vrouw.

Van opgenomen patiénten is 59% man en 41% vrouw.

Van overleden patiénten is 48% man en 52% vrouw.

- Laatste 2 weken in Limburg: 24 nieuwe patiénten gemeld, O
ziekenhuisopnames en 1 overledene.

- Als iemand het coronavirus oploopt, is hij/zij een tijd lang besmettelijk voor
anderen. Hoe lang dit duurt, verschilt van persoon tot persoon. Totaal aantal
besmettelijke personen in de algemene bevolking in Nederland: 1715 (range:
1190 - 2291).

- Incubatietijd: De periode tussen het moment dat je besmet raakt en dat je
klachten krijgt heet incubatietijd. Als je besmet raakt met het coronavirus duurt
het meestal 5 tot 6 dagen voordat je klachten krijgt, maar soms al na 2 dagen of
zelfs na 12 dagen (maar nooit na 14 dagen).

- Setting besmetting: 41% thuis, 15% overige familie, 20% werk, 19%
verpleeghuis, 8% woonzorgcentrum voor ouderen.
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Wat zijn de risicogroepen?

Voor een ernstig beloop van Covid-19 infectie.

Mensen die ouder zijn dan 70 jaar

In Nederland is de helft van de patiénten die met COVID-19 in het ziekenhuis zijn opgenomen ouder dan 69 jaar. Van de
overledenen (die getest zijn) is driekwart ouder dan 76 jaar. Kwetsbare ouderen die moeite hebben om hun
zelfredzaamheid te behouden, lopen meer risico dan vitale ouderen.

Volwassenen (ouder dan 18 jaar) met bepaalde onderliggende ziekten. Van de overledenen had minstens 70% één of
meerdere onderliggende aandoeningen. Het gaat om (één van) de volgende aandoeningen:

(0]

Mensen met chronische luchtweg- of longproblemen die onder behandeling van een longarts zijn.

Op basis van de kennis van nu lijkt het erop dat je als astma- of allergiepatiént niet meer risico loopt op COVID-19. Als je
tenminste de medicatie volgens voorschrift inneemt. Van overledenen had 24% een chronische longaandoening.
Hooikoorts patiénten behoren niet tot de risicogroepen en mogen gewoon naar buiten.

Chronische hartpatiénten die daardoor in aanmerking komen voor een griepprik. Van de overledenen had 43% een
cardiovasculaire aandoening en hypertensie.

WHO: mensen met hypertensie.

Mensen met suikerziekte die slecht ingesteld zijn en/of met complicaties. Van de overledenen had 26% diabetes.
Mensen met een nierziekte die moeten dialyseren of wachten op een niertransplantatie. Van de overledenen had 9% een
nierziekte.

Mensen met een verminderde weerstand tegen infecties doordat zij medicijnen gebruiken voor een auto-
immuunziekte en mensen die een orgaan of stamceltransplantatie hebben ondergaan. Mensen die geen milt
hebben of een milt die niet functioneert en mensen die een bloedziekte hebben. Mensen met een verminderde
weerstand doordat ze weerstand verlagende medicijnen nemen. Kankerpatiénten tijdens of binnen 3 maanden na
chemotherapie en/of bestraling. Mensen met ernstige afweerstoornissen waarvoor zij behandeling nodig hebben
van een arts. Van de overledenen had 2% een immunideficiéntie.

Mensen met een hiv humaan immunodeficientievirus -infectie die (nog) niet onder behandeling zijn van een arts of met
een hivinfectie met een CD4 cluster of differentiation 4 cluster of differentiation 4 getal onder <200/mm2.

Mensen met ernstige leverziekte. Van de overledenen had 3% een leverziekte.

Mensen met zeer ernstig overgewicht. Van de overledenen had 7% obesitas.

Kinderen met onderliggende medische problematiek lijken geen groter risico te lopen op een ernstig beloop van COVID-
19 dan gezonde kinderen.

Er zijn geen aanwijzingen dat zwangere vrouwen met een COVID-19 besmetting meer kans hebben op een miskraam of
het verlies van hun ongeboren kind.

De kans dat een huisdier besmet raakt en vervolgens een ander dier of mens besmet is zeer klein in vergelijking met
besmetting van mens-op-mens.

Rijksinstituut yvoor

\ o ksgv/umllu-i(l ¢n
Milien

Vinisterie san Volksgesondheid,
Welzipn en Spor
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EDS en Covid-19

- Longafwijkingen bij EDS:

* Bij EDS patiénten met verlaagde longvolumes, zoals bij
ernstige kyfoscoliosis en emfyseem, is het risico op
longontsteking vernhoogd.

* Langdurig hoesten en kortademigheid kunnen optreden bij een
pneumothorax (klaplong), als gevolg van een onderliggende
longziekte, of heftig langdurig hoesten bij een luchtweginfectie.
Mensen die eerder een pneumothorax doormaakten hebben
een vergrote kans op een recidief.

* Sommige EDS patiénten hebben OSAS, waardoor
ademhalingsklachten kunnen toenemen bij Covid-19.

* Kortademigheid en hoesten komen veel voor bij EDS patiénten,
gemiddeld bij 15-20% van mensen met hEDS, cEDS en VEDS.
Bij een Covid-19 infectie kunnen deze klachten toenemen.

- Hartaandoeningen en EDS: aandoeningen van hartkleppen,
ameurysmata, ernstige vormafwijkingen van de borstkast. Het is
onbekend in hoeverre milde afwijkingen van de mitralisklep een
risicofactor is voor ernstig beloop van Covid-19 zijn.

- Postural Orthostatic Tachycardia Syndrome (POTS) en
Orthostatic Hypotension (OH) zijn geen risicofactoren voor een
ernstig beloop bij Covid-19. De verschijnselen van POTS en OH
kunnen wel toenemen bij uitdroging bij ernstig zieke patiénten.

- Eerdere berichten dat ibuprofen gebruik bij symptomen van
Covid-19 het beloop verergerde,zijn niet juist gebleken.

AN The ‘ T

i EDS&HSDANDCOVID-19

| G e \
P N\
s N
f S A

Conclusie: doorgaans geen
verhoogd risico bij EDS patiéenten,
zeker niet bij kinderen.
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Sars-CoV/-2-

virus

Fusie-eiwit: Stelt virus in staat zich te binden aan
ACE2-receptor en menselijke cel binnen te dringen

RNA-vaccin: Messenger RNA

(MRNA) bevat genetisch recept om
antigen te maken — fusie-eiwit -
binnen menselijke cel

Moleculair klemvaccin: Fusie-eiwit is onstabiel en
kan uiteenvallen of van structuur veranderen

Ei-gebaseerd vaccin: Virus
geinjecteerd in bevrucht kippenei

Virus vermenigvuldigt zich

in het ei. Inhoud wordt
verwijderd, gezuiverd en
chemisch gedeactiveerd
voordat het als vaccin
wordt verpakt

Proces neemt enkele
maanden in beslag

Virus

Virus

Menselijke
s ol

3

Polypeptide-klem: Houdt eiwit in pre-fusie-vorm

die de antilichamen het best herkennen
Klinische tests en produktie in 34 weken

Bronnen:

(DC, Moderna, University of Queensland

Genoom

Omhulsel

t cel
/ (

Antigen

*Angiotensin-converting enzyme 2

Cel-gebaseerd - °
vaccin: LAYA
Vaccin groeit in

gecultiveerde dieren-
cellen in plaats
van in kippenei

Vaccin klaar in
weken, maar
veiligheidstests
duren maanden

ACE2-
receptor*

Antigen: Zet immuunsysteem
aan tot maken van antilichamen
Vaccin in zes weken klaar

S
_

© GRAPHIC NEWS

Het Vaccin?

Normaal duurt het tien jaar
VOor een vaccin op de markt
komt, soms wel twintig. Als het
binnen vijf jaar lukt, is dat snel.
Er zijn meer dan 130 vaccins

in de maak, 10% kansrijk.

Behandeling?

Er is geen bestaande
behandeling die bevestigd is
door de medische autoriteiten.
Men heeft bepaalde producten
al getest en toegediend aan
sommige zieken: Remdesivir
(anti-Ebola), Ritonavir (anti-
HIV), Chloroguine
(antimalaria)... De effectiviteit
ervan dient nog te worden
aangetoond.

Dexamethason?

7 Janssen Rehabilitation
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Coronavirus-vaccins in ontwikkeling

Over de hele wereld worden meer dan 70 coronavirus-vaccins ontwikkeld —
bij drie farmaceuten lopen al tests en voor een vierde kandidaat-vaccin
start de eerste fase van klinische tests

Hoe Sars-CoV-2- Menselijke cel Infectie: Virus
virus cel infecteert gebruikt proteine-
q"? “pin” om zich aan
v > \ ACE2*-receptor te
N ¥ .
& e
3 2
v

ACE2- bLnrieaiz r—ngonesgeallir']lges-
receptor P . J

cel voor virus om te
repliceren

'«— Pinproteine is potentiele
kandidaat voor vaccin

proteine *Angiotensine-converterend enzym 2
Viraal vectorvaccin

IR ZAZN
Pinproteine-gen wordt a N LM

uit genoom van Sars-CoV-2

Adenovirus

Gen wordt ingevoegd
in DNA van

adenovirus dat als
vector in vaccin
optreedt

Vaccin wekt
_ antigen van
S\ pinproteine op, dat
aanzet tot immuunreactie
<) van antilichaam

Nucle'l'nezuur-Vaccin 4’@% »/ P Ontwikkeld door CanSino Bio (China)
Messenger RNA (MRNA) Sy en Universiteit van Oxford (VK)

bevat genetisch recept om antigen van pinproteine in menselijke cel te produceren

Antigen % Antilichamen

> Antigen stimuleert antilichamen

DNA-plasmide-vaccin » Ontwikkeld door Moderna, Inc. en NIAID (VS)

Plasmides zijn circelvormige- ‘W»‘TT |n Plasmide is genetisch
X  \.\ A4 |

S - -

DNA-vectoren .x@ { 7‘//( bewerkt zodat het
« S\ AN * (@ gen van pin- Z

N\) N ), 2 é proteine

7N Z/; ‘//@/ é J bevat

/z\ Plasmide ] \/{'/‘

\?”7/ : | Vaccin wordt toege-
\/Aon < (X diend via elektro-
4 f Y \\§\\\’ poratie — elektrische :

RN » Ontwikkeld door Inovio stroom verhoogt antigen-

Pharmaceuticals (VS)
Bronnen: Johns Hopkins University, Trial Site News, WHO

afgifte bijna duizendvoudig
© GRAPHIC NEWS




Herstel na Covid-19.

Hoe verder?

Het kan per persoon verschillen hoe lang het duurt voordat je
nersteld bent. Hierover is nog niet veel bekend. Hoe snel je
nerstelt, is onder andere afhankelijk van de ernst van de
Klachten en of je verder gezond bent. Als je 24 uur geen
Klachten (koorts, hoesten, verkoudheid) meer hebt, en het is
een week nadat je ziek bent geworden kun je in ieder geval
geen andere mensen meer besmetten. Mensen die in het
ziekenhuis zijn opgenomen, hebben over het algemeen meer
tijld nodig om te herstellen.

Meerdere keren ziek?

Het is niet zeker of iemand een tweede keer COVID-19 kan
krijgen. Er is twijfel over of mensen met milde klachten wel
voldoende afweer opbouwen tegen het nieuwe coronavirus.
Mensen die slechts milde klachten hebben, ontwikkelen minder
antistoffen en kunnen mogelijk nog eens besmet raken en/of
het virus overdragen. Dat wordt op dit moment onderzocht. Op
basis van de laatste inzichten wordt het Nederlandse beleid
steeds aangepast.

Prof. dr. Jaap van Dissel

Directeur Centrum InfectiezieRtebestr
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Vooruitzichten.

Mutaties en klimaat.

Verandering van het virus

Veel virussen kunnen in de loop van de tijd veranderen. De
vraag is vooral of het virus door deze veranderingen gevaarlijker
of minder gevaarlijk wordt voor mensen. We zien gelukkig niet
vaak dat een virus verandert en daardoor ineens heel gevaarlijk
wordt. Uit voorzorg wordt dat altijd goed in de gaten gehouden.
Het nieuwe coronavirus is in Wuhan, China in december 2019
op €én plek ontstaan als menselijk virus. Sindsdien zien we dat
het de wereld overging met steeds een net iets andere
genetische code. In principe geldt: hoe meer verschillende
varianten van het virus in omloop zijn, hoe lastiger het is om er
een vaccin voor te maken en het virus uit te roeien.

De invloed van het klimaat op het virus

Van veel virussen weten we dat die zich minder makkelijk
verspreiden bij een warmer en zonniger klimaat. Op de
verspreiding van dit nieuwe coronavirus heeft het klimaat
weinig invloed. Het virus heeft zich ook verspreid in landen met
een warm en zonnig klimaat. Er is geen bewijs dat het zich
minder verspreidt of verdwijnt als het warmer wordt.

Modelling COVID-19 scenarios

ICU BED DEMAND

10

Uncontrolied
An uncontrolled outbraak

The effoc! of appropnata quaranting and (solation maasures

Quarantine + isolation + social distancing
The additional impact of social distancing

WEEKS SINCE BEGINNING OF OUTBREAK
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PICS

epost-IC problematiek (PICS) na COVID-19 infectie: veel IC-
overlevenden ervaren fysieke, cognitieve en psychische
problemen na ontslag van de IC, ook wel PICS genoemd. Deze
|C-gerelateerde restverschijnselen leiden tot langdurige

_ _ "~ _ _ Syndroom
beperkingen in het dagelijks functioneren en verminderde l l
kwaliteit van leven.

PICS model

Post Intensive Care

Ongeveer 20% van de patiénten met het Coronavirus (COVID-
19) heeft ernstige tot zeer ernstige klachten waarbij
respectievelijk ziekenhuisopname of een Intensive Care (IC)
opname noodzakelijk is (RIVM, 2020). ¥ o o ;

Familie Patient

Gehospitaliseerde patiénten met het Coronavirus ondervinden " . .

_ _ _ _ Mentale Cognitieve Lichamelijk
wisselende klachten, met name respiratoire problematiek, Mentale gezondheid stoornissen functioneren
verminderd fysiek functioneren en cognitieve stoornissen, zowel gezondheid Angst Planning Kracht
: : . e Depressie Geheugen Conditie
in de acute als in de herstelfase (Liang et al, 2020). De patiénten PTSS Concentratie
die langdurig op de Intensive Care opgenomen zijn geweest, ¢ L ¢ I

kunnen te maken krijgen met het Post-Intensive Care Syndroom
(PICS). Op basis van wetenschappelijke inzichten, opgedaan na
de SARS epidemie (SARSCoV),(Hui en Tsang, 2005) wordt
verwacht dat de zorgvraag ten aanzien van PICS sterk toeneemt.
Patienten met PICS na COVID-19 infectie zullen een grotendeels
vergelijkbaar klinisch beeld vertonen als “reguliere” patiénten
met PICS (waarbij met name forse fysieke beperkingen o.b.v.
onder andere |C acquired weakness en deconditionering op de
voorgrond staan), echter zullen pulmonale problematiek en
psychologische/psychiatrische morbiditeit naar verwachting een

grotere rol spelen binnen de COVID- 19 groep. ;;' Janssen Rehabilitation
& Medicine & Consultancy

Kwaliteit Kwaliteit
van leven van leven

11



Janssen Rehabilitation
Medicine & Consultancy

HET VERHAAL
website: www.]Janssen-rehabilitation.nl e VAN NeOhQR
24 ? " (ORONAVIRUS

E-mail adres: infojrmc@janssen-rehabilitation.nl

- 7
B\ MONIQUE KERPEN

met tekeningen van
Mieke Linssen

7 Janssen Rehabilitation
& Medicine & Consultancy

12


http://www.janssen-rehabilitation.nl

