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Concentratie kinderhartcentra

Geachte heer Kuipers,

Aanleiding

Momenteel wordt er toegewerkt naar een besluit over het voortbestaan van Nederlandse
kinderhartcentra. De Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) heeft hiervoor, op verzoek van de
Tweede Kamer, een impactanalyse uitgebracht. In dit onderzoek concludeert de NZa dat
de voorgenomen stap om kinderhartcentra te centraliseren te risicovol is en dat het
onomkeerbare gevolgen zal hebben voor de medische centra. Daaruit volgend adviseert
de NZa om voorlopig geen definitief besluit te nemen, een brede afweging te maken van
meer concentratie en vooralsnog te gaan werken in twee clusters voor
kinderhartchirurgie.

Het NZa stelt dat sluiting van het Centrum voor Aangeboren Hartafwijkingen Amsterdam
Leiden (CAHAL) drastische gevolgen heeft voor het LUMC, er dreigt een domino-effect te
ontstaan waarbij de kinder-IC (PICU) en de academische status van het ziekenhuis
verloren kunnen gaan. In deze brief willen wij als samenwerkingsverband van 13
gemeenten in Holland Rijnland benadrukken welke disproportionele gevolgen de sluiting
van het CAHAL heeft voor de regio. Wij verzoeken u op gehoor te geven aan het advies
van de NZa.

Unieke expertise CAHAL en nabijheid zorg voor kinderen in de regio

In het rapport van de NZa wordt nadrukkelijk vermeld dat bij sluiting van het CAHAL een
unieke zorgfunctie in ons land verdwijnt, namelijk de foetale hartinterventies. Ook in Europa
is het CAHAL een van de weinige die deze expertise bezit.

Als de kinderhartinterventies verdwijnen komt de bezetting van de PICU in het LUMC onder
een door de Nederlandse Federatie van Universitair Medische Centra (NFU) vastgestelde
bestaansminimum (‘Rompstructuur’) en wordt bedreigd in het voortbestaan. Dit heeft grote
gevolgen voor alle acute kinderzorg in de regio. De PICU LUMC is de last resort voor alle
kinderen die ernstig ziek zijn en/of zieker worden in de omliggende ziekenhuizen, zoals:
het LangeLand Ziekenhuis, het HMC, Haga ziekenhuis met in het bijzonder het Juliana
Kinderziekenhuis, Reinier de Graaf ziekenhuis, het Alrijne Ziekenhuis en het Groene Hart
Ziekenhuis. Bij het wegvallen van deze last resort moeten kinderen naar buiten de regio
worden getransporteerd. Uit de analyse van de NZa blijkt echter dat er grote
capaciteitsproblemen worden verwacht op de PICU-afdelingen van omliggende UMC'’s.
Met als gevolg dat deze kinderen naar ver buiten de regio moeten worden verplaatst, met
alle gevolgen voor kind, ouders en familie van dien.
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De sluiting van de kinder-IC zou ook een impact hebben op het voortbestaan van het
kinderziekenhuis en de opleiding kindergeneeskunde van het LUMC. Daarmee komt het
voortbestaan van de academische status van het LUMC in gevaar. Dit domino-effect heeft
een grote impact op het LUMC, de zorg in de regio en zelfs de landelijke beschikbaarheid
van kinder-IC bedden.

Cruciale opleidingsfunctie

De aanwezigheid van het LUMC met een volwaardig kinderziekenhuis is aantrekkelijk voor
de scholing tot verpleegkundigen waar diverse scholen, zoals de Hogeschool Leiden, toe
opleiden. Er is in de regio een groot aanbod van werkgelegenheid. De NZa noemt dit ook
in haar analyse: de beschikbaarheid van zorgbanen in de regio maakt de opleiding tot
verpleegkundige aantrekkelijk. Het opleiden van medisch talent is een van de cruciale
functies van het LUMC. Zo is het LUMC ook een van de grootste opleiders van kinder-IC
verpleegkundigen, namelijk zo’n 25% van het totaal' in Nederland. Daar heeft ook de regio
profijt van.

Motor regionale economie

Het LUMC in haar huidige vorm is meer dan een instituut voor zorg, wetenschap en
onderwijs. Het LUMC is de grootste werkgever van de stad Leiden en zelfs van de hele
regio Holland Rijnland. Het biedt banen aan ruim 10.000 mensen. Bovendien leidt het
LUMC vele artsen, verpleegkundigen en onderzoekers per jaar op, en is daarmee een
belangrijke trekker van studenten en een economische motor voor de stad Leiden en de
regio. Bovendien is het LUMC als kennisinstituut een belangrijke motor van het Leiden Bio
Science Park (LBSP). Het LBSP wordt aangemerkt als campus van Nationaal belang,
aangezien het een economische bijdrage van bovenregionale proporties levert aan ons
land. Het onderzoek van het LUMC leidt tot spin-offs in de vorm van startups op diverse
plekken in het Leiden Bio Science Park, daar worden miljoenen in geinvesteerd. Neem
bijvoorbeeld de stamcelfabriek NecstGen of de organ-on-a-chip technologie (heart-on-a-
chip) die bij bedrijven zoals Ncardia en Mimetas wordt ontwikkeld. Kennis wordt
doorontwikkeld, getest en verrijkt, vanwege de innovatieve kracht van de daar gevestigde
bedrijven. Daarom is het van belang het LUMC in haar huidige vorm te behouden. Het
verliezen van de academische status zou een enorme impact hebben op de
aantrekkingskracht van het LBSP en het aantrekken van medisch talent.

Oproep

Wij roepen u op het Centrum voor Aangeboren Hartafwijkingen Amsterdam Leiden
(CAHAL) niet te sluiten. In het belang van de nabijheid van zorg in de regio voor hen die
dat nodig hebben, het belang van een sterke opleiding van medisch talent in de regio, het
schaarse verpleegkundige personeel dat we opleiden en het belang van de medische
kenniseconomie in de regio. Wij verzoeken u het advies van de NZa te volgen en uw besluit
op basis van objectieve criteria en een transparant proces te nemen.

Hoogachtend,

het Dagelijks Bestuur

Holland Rijnland,

de secretaris-directeur, de voorzitter,

L.P. Vokurka H.J.J. Lenferink

1 Bron: CZO opleidingen (www.czo.nl)




