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Terneuzen e
Bijlage(n)
1. Beantwoording
Kamervragen

1. Aanleiding

Het lid Rikkers-Oosterkamp (BBB) heeft naar aanleiding van artikelen in de
Provinciale Zeeuwse Courant (PZC)'?® Kamervragen gesteld over de situatie in het
ZorgSaam-ziekenhuis in Terneuzen.

2. Geadviseerd besluit
U wordt geadviseerd akkoord te gaan met de beantwoording.

Deadline: de deadline voor beantwoording is 25 april 2025,

3. Kernpunten
e Aanleiding voor deze Kamervragen zijn berichten in de PZC over de
plannen van ziekenhuis ZorgSaam om een duurzame samenwerking met
het Adrz-ziekenhuis in Goes te onderzoeken. In de PZC-artikelen wordt
melding gemaakt van een anonieme brief van (een deel van) de medische
staf, waarin hij aangeeft voorlopig geen gesprekken meer te willen voeren
met de raad van bestuur over de samenwerking, zolang hij niet de
garantie heeft dat Zeeuws-Vlaanderen een ‘volwaardig ziekenhuis’
behoudt.
o De zorguitdagingen in Zeeland zijn groot. Er is arbeidsmarktkrapte
en weglek van zorg naar Vlaanderen.
o Daarnaast zit ZorgSaam middenin een herstelplan: om de
financién weer op orde te brengen is een bezuiniging noodzakelijk

1 PZC, 26 februari 2025, Analyse: waarom nu_mis gaa ZorgSaam in Tern

2pZC, 24 februari 2025, ialisten zi hui r m in Terneuzen luiden n %

3PpZC, 25 februari 2025, Zeeuws-Viaams: ialisten luiden de noodklok: Wij willen een volwaardi
ziekenhuis behouden.
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van € 14,1 miljoen. Directoraat - Generaal
ZorgSaam geeft aan daarom de handschoen te hebben opgepakt Curatieve Zorg

om een duurzame samenwerking met Adrz te onderzoeken. TD;;::? Curatieve Zorg
In de berichtgeving komt naar voren dat (een deel van) de

medische staf het gevoel heeft de mond te zijn gesnoerd. Ook
wordt gesproken over een sociaal-onveilige situatie. .
De medische staf laat optekenen bezorgd te zijn over de toekomst
van het ziekenhuis. Aangegeven wordt dat de schrijvers een
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‘volwaardig ziekenhuis’ willen behouden. Het gaat hun om een

spoedeisende eerste hulp (SEH), een volwaardige intensive care,
geboortezorg en een dottercentrum.

De vragen richten zich op uw reactie op deze berichten, of u bekend bent
de plannen van de twee ziekenhuizen en of u kunt toezeggen zich in te
zetten voor het behoud van een ‘volwaardig ziekenhuis’. Ook wordt
gevraagd of u denkt dat budgetbekostiging voor de acute zorg hierbij kan
helpen. Ook zijn er vragen over de bereikbaarheidssituatie in Terneuzen,
welke mogelijkheden u ziet voor het anders organiseren van spoedzorg om
de SEH te behouden, en uw visie op de invloed van de landelijke politiek
op de vorm en inrichting van publieke zorgvoorzieningen, zoals regionale
ziekenhuizen.

In uw beantwoording geeft u het volgende aan:

o

In Zeeland is de samenwerking tussen ZorgSaam en Adrz erop
gericht om op beide locaties volwaardige zorg te behouden. Het
uitgangspunt is twee volwaardige ziekenhuizen in Zeeland met IC,
SEH en acute geboortezorg.

Er zijn op dit moment nog geen besluiten genomen. In de
komende maanden worden door alle betrokkenen scenario’s
uitgewerkt voor de vormgeving van de ziekenhuiszorg in Zeeland.
Dit zal naar verwachting leiden tot besluitvorming over de
toekomstige samenwerking aan het eind van 2025.

Beide ziekenhuizen geven aan dat ze alles in het werk stellen om
de zorg zoals die nu is georganiseerd te behouden en dat het
verdwijnen van 24/7 acute zorg niet aan de orde is.

Het ministerie van VWS heeft 15 april jongstleden met de besturen
van ZorgSaam en Adrz over dit onderwerp gesproken. Daarbij is
gewezen op het belang van het bieden van transparantie in dit
proces.

ZorgSaam heeft in het gesprek aangegeven dat het betrekken van
cliéntenraden, adviesraden, ondernemingsraden en
burgerparticipatie expliciet onderdeel moet en zal zijn van het
vervolgproces. Op korte termijn wordt hier een plan van aanpak
over gedeeld door de betrokken ziekenhuizen.

ZorgSaam heeft de afgelopen weken het (meer) betrekken van
externe stakeholders reeds in de praktijk gebracht door onder
meer het gesprek aan te gaan met de drie gemeenteraden in
Zeeuws-Vlaanderen.

De zorguitdagingen in Zeeland zijn groot. U begrijpt daarom dat
beide ziekenhuizen intensiever moeten samenwerken om behoud
en continuering van zorg mogelijk te maken.

U hecht groot belang aan het ziekenhuis dichtbij. U maakt zich
sterk voor de ziekenhuiszorg in de regio en dus ook in Zeeuws-
Vlaanderen.

U zet zich via verschillende wegen in voor het behoud van
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streekziekenhuizen: meerjarige financiéle zekerheid, Directoraat - Generaal

budgetbekostiging acute zorg, het wijzigen van wet- en Curatieve Zorg
regelgeving en opstellen van een handreiking. T""’-‘;'e Curatieve Zorg
eam

o Tot slot geeft u aan dat keuzes over de inrichting van het
ziekenhuisaanbod uiteindelijk door het ziekenhuis gemaakt dienen
te worden, niet door Den Haag. Dit moet in goede afstemming
met de stakeholders gebeuren.

Kenmerk
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4. Toelichting

a. Draagvlak politiek

Eerder heeft het lid Van der Plas (BBB) vragen gesteld over de sluiting van de
huisartsenspoedpost in Oostburg, en het feit dat ziekenhuis ZorgSaam vorig jaar
heeft moeten besluiten tot een tijdelijke sluiting van de verpleegafdeling
neurologie en tijdelijke opschorting van de acute zorg voor neurologische
patiénten.?

b. Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie

¢ In de regionale media is uitgebreid aandacht voor de voorgenomen
samenwerking tussen de twee ziekenhuizen.

¢ De raad van bestuur van ZorgSaam heeft in maart en april een toelichting
gegeven op de voorgenomen samenwerking in de drie gemeenteraden in
Zeeuws-Vlaanderen.

¢« Op 4 februari jongstleden zijn medewerkers van VWS op bezoek geweest
bij ZorgSaam in Terneuzen.

e Op 15 februari heeft een gesprek plaatsgevonden tussen medewerkers
van VWS, medewerkers van zorgverzekeraar CZ en bestuurders van
ZorgSaam en Adrz.

¢ Naar aanleiding van de vragen is feitelijke informatie opgehaald bij de
ziekenhuizen en is op 15 april een gesprek gevoerd met de bestuurders
van de twee ziekenhuizen en de meest betrokken zorgverzekeraars.

¢ 1G] is bekend met de berichtgeving en staat eveneens in contact met het
ziekenhuis.

c. Financiéle en personele gevolgen
N.v.t.

d. Juridische aspecten haalbaarheid
N.v.t.

e. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen)
ZorgSaam, Adrz, Zorgverzekeraar CZ, 1G], Ambulancezorg Nederland,
Nederlandse Vereniging voor Cardiologie.

f. Gevolgen administratieve lasten
N.v.t.

g. Toezeggingen
U zegt toe de ontwikkelingen te blijven volgen en in gesprek te blijven met het
ZorgSaam-ziekenhuis en het Adrz-ziekenhuis.

4 Aanhangsel Handelingen II, vergaderjaar 2023-2024, nr, 2272
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h. Fraudetoets Directoraat - Generaal

N.v.t. Curatieve Zorg
Directie Curatieve Zorg

5. Informatie die niet openbaar gemaakt kan worden i
Kenmerk

Tot personen herleidbare geggvens zijn onleesbaar gemaakt vanwege de 40751 65 {oBoIap 2
bescherming van de persoonlijke levenssfeer.
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