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huisartsenspoedpost Oostburg dicht' 3904522 1068341-C2.
Bijlage(n)

NIOE ANIMIIZOAN, . Yyl APOACH T AN BER IGED -
Haergle prde!

1. Aanleiding
Het lid Van der Plas (BBB) heeft naar aanleiding van het artikel op nos.nl
“Artsentekort Zeeland groeit, ook huisartsenspoedpost Oostburg dicht”
Kamervragen gesteld.

2. Geadviseerd besluit
s« Bent u akkoord met bijgevoegde beantwoording?
e Indien u akkoord bent, is het advies om de beantwoording zo snel
mogelijk aan de Tweede Kamer te sturen. De deadline voor beantwoording
was 18 juli, maar er is een uitstelbrief verstuurd. De nieuwe deadline is 8
augustus.

3. Kernpunten

¢ Aanleiding voor de Kamervragen is het bericht op NOS dat het
artsentekort in Zeeland steeds verder toeneemt.

o Het aantal huisartsen in Zeeland neemt steeds verder af en de
huisartsenspoedpost (HAP) in Oostburg sluit per 1 oktober 2024,
Daarmee is er in Zeeuws-Vlaanderen nog één spoedpost over.

o 0ok op andere gebieden zijn er tekorten. De afdeling neurologie
van ZorgSaam in Terneuzen moet (tijdelijk) sluiten (per 1
september a.s.) vanwege personeelstekort en patiénten worden
verwezen naar UZ Gent in Belgié.

e De vragen richten zich op de problematiek van het groeiende artsentekort
in Zeeland, welke sturingsmaatregelen u ziet om artsen naar
krimpgebieden te trekken en of u bereid bent met de regio in gesprek te
gaan. Daarnaast zijn er enkele concrete vragen over het sluiten van de
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HAP in Oostbrug en de sluiting van de afdeling neurologie van ZorgSaam,

met name gericht op de gevolgen voor toegankelijkheid, kwaliteit en

patiéntveiligheid. Ook richt een vraag zich op wat u vindt van het gebruik

van Belgische ziekenhuizen als alternatief om toegankelijkheid te borgen.
e In uw beantwoording geeft u aan:

o De aanpak van personeelskrapte in de zorg heeft grote prioriteit.
De concrete uitwerking hiervan volgt in het Regeerprogramma.

o In Zeeland is een gezamenlijk regiobeeld opgesteld en op basis
van de opgaven die in dit beeld naar voren kwamen is een
regioplan opgesteld. Eén van de thema’s hierin is een
toekomstbestendige huisartsenzorg.

o De sluiting van de HAP is zorgvuldig voorbereid en op basis van
een plan van aanpak en continuiteitsplan tot stand gekomen
volgens de criteria voor een zorgvuldige besluitvormingsprocedure
bij sluitingen en concentraties in de acute zorg, zoals opgenomen
in het Uitvoeringsbesluit Wet kwaliteit, klachten en geschillen zorg
(Wkkgz) en de Uitvoeringsregeling Wkkgz.

o Nucleuszorg (HAP) heeft aangegeven dat door de zorg te
concentreren in Terneuzen de beschikbare capaciteit efficiénter en
kwalitatief beter kan worden ingezet. 92% van de totale bevolking
van Zeeuws-Vlaanderen heeft binnen een half uur toegang tot
huisartsenspoedzorg. Voor patiénten verandert er vrijwel niets.

o ZorgSaam heeft aangeven dat het tijdelijk sluiten van de
verpleegafdeling neurologie en acute neurologie komt door een
tekort aan neurologen die om verschillende redenen uit het
ziekenhuis vertrekken.

o De poliklinische afspraken blijven doorgang vinden in het
ziekenhuis. Het betreft alleen de acute neurologie waarvoor het
ziekenhuis naar een andere oplossing moeten zoeken en daarvoor
is samenwerking met UZ Gent in Belgié gezocht. Dit wordt nog
nader uitgewerkt in een continuiteitsplan.

o De IG] houdt als toezichthouder vinger aan de pols. De juiste
procedures worden hierbij gevolgd (Uitvoeringsregeling Wkkgz).

o Tot slot verwijst u naar het Regeerprogramma voor de uitwerking
van de afspraak in het Hoofdlijnenakkoord ‘Voor nu en voor de
langere termijn wordt ingezet op (...) goede regionale afspraken

tussen ziekenhuizen over bereikbaarheid bij acute zorg in de buurt

en van streekziekenhuizen; de insteek wordt dat
streekziekenhuizen behouden blijven’.

4. Toelichting

a. Draagvlak politiek
e Eerder zijn door het lid Van der Plas (BBB) en het lid Krul (CDA) vragen
gesteld over het sluiten van een locatie van het ADRZ-ziekenhuis in
Zierikzee.! 2

1 aanhangsel Handelingen, vergaderjaar 2023-2024, nr. 1347
2 Aanhangsel Handelingen, vergaderjaar 2023-2024, nr. 1508
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b. Draagvilak maatschappelijk en eenduidige communicatie Bitdctornat Ginerasl

e In de (lokale media) is enige aandacht geweest voor het bericht. Curatieve Zorg
» Beide zorgaanbieders communiceren met belangrijke stakeholders Dirgctie Curatieve Zory
& o i ik A Team A
(inclusief toezichthouder), patiénten en de regio.
Kenmerk

c. Financiéle en personele gevolgen 3904539-1068341-CZ

N.v.t. Bijlage(n)

d. Juridische aspecten haalbaarheid
N.v.t.

e. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen)
Intern: IZA team, MEVA
Extern: ZorgSaam ziekenhuis, Nucleus zorg en de IGJ.

f. Gevolgen administratieve lasten
N.v.t.

g. Toezeggingen

U zegt toe bereid te zijn het gesprek aan te gaan met lokale zorgaanbieders en
overheden om te zien hoe we de ingeslagen weg in Zeeland via het
transformatieplan van de Zeeuwse Zorg Coalitie (ZZC) en de samenwerking met
het sociale domein verder kunnen ondersteunen.

h. Fraudetoets
N.v.t.

5. Informatie die niet openbaar gemaakt kan worden

Tot personen herleidbare gegevens zijn onleesbaar gemaakt vanwege de be-
scherming van de persoonlijke levenssfeer.
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