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WOERDEN
Van: : Coliege van burgemeester en wethouders

Datum > 17 september 2013

Portefeuillehouder(s) : Y. Koster-Dreese

Portefeuille(s) . Volksgezondheid HI
Contactpersoon : A. de lLeeuw

Tel.nr. . 06-35113543

E-mailadres . leeuw.a@woerden.ni

Gemeente Woerden
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Onderwerp: Beantwoording vragen ex artikel 40 van het Reglement van Orde van de
gemeenteraad gesteld door dhr. W. van Geelen
van de Fractie van Progressief Woerden
over de sluiting van de nachtdienst van de HAP in Woerden

Beantwoording van de vragen:

1. Heeft uw College regulier contact met de 1e lijnszorg en zo ja waaruit bestaat dat
contact?

Antwoord:
Het College heeft op diverse manieren contact met de 1° lijnszorg:
- via het 1° lijnscafé dat op 2 juli voor het eerst is georganiseerd door de gemeente, Raedelijn en een
aantal professionals uit 1° lijnsgezondheidszorg
- op regionaal niveau is in mei overleg gestart vanuit de werkgroep Jeugd Utrecht West met de
Cootperatie Huisartsen Noord West Utrecht over de samenwerking rond de transitie jeugdzorg
- via informele gesprekken op (nog) niet-structurele basis
- Onlangs is de wethouder aangeschoven bij het huisartsenoverleg. Daar is afgesproken dat er een

structurele samenwerking met de gemeente wordt gestart omdat beide partijen daarvan de
noodzaak inzien.

Naar aanleiding van het onverwachte besluit over sluiting van de nachtdienst van de HAP in Woerden,
hebben burgemeester Molkenboer en wethouder Koster een gesprek gevoerd met de voorzitter van de
Coobperatie Huisartsen Noord West Utrecht en met de medisch manager van de HAP. Daar is ook bij hen de
urgentie duidelijk geworden van goede samenwerking en van structurele communicatie en overleg tussen
de huisartsen en het gemeentebestuur. Zie verder vraag 3.

2. Is het voornemen om de HAP 's nachts te verhuizen naar Leidsche Rijn op enigerlei wijze bij u
aan de orde geweest?
Antwoord:

Het besluit om de nachtdienst van de HAP te verplaatsen naar Leidsche Rijn kwam voor het College totaal
onverwacht en was een onaangename verrassing. Het College is niet geinformeerd. Het gemeentebestuur
had een gesprekspartner willen zijn voor de Stichting Primair Huisartsenpost. Afgesproken is dat voortaan
het College betrokken wordt bij belangrijke besluitvorming die invioed heeft op de infrastructuur van de
gezondheidszorg in de gemeente.

De Stichting Primair Huisartsen heeft zich niet gerealiseerd wat de impact van dit besluit is. De beslissing is
genomen door huisartsen, specialisten en ziekenhuizen.
Het CoIIege heeft duidelijk gemaakt dat:
Het een partner wil zijn van de 1e en 2° ljnsgezondheidszorg omdat Woerden een centrumfunctie
heeft en de voorzieningen in de gemeente en voor de regio wil waarborgen. Het College wil dus
betrokken worden bij dit soort belangrijke besluiten
- Het voor inwoners heel belangrijk is dat ze vertrouwen kunnen hebben in de gezondheidszorg en
de voorzieningen in de gemeente. Het gaat om het gevoel van veiligheid
- Hetin de zeer nabije toekomst nog veel belangrijker wordt om samen te werken met de 1° en 2° lijn
vanwege de transities en de daaruit voortvloeiende consequenties voor de inwoners / patiénten



De Stichting Primair Huisartsen heeft toegezegd om een structureel overleg met de gemeenten te gaan
voeren. De Stichting Primair Huisartsenposten is zich na het gesprek sterker bewust van de impact van dit
besluit en de noodzaak hierover zorgvuldig te communiceren. Het College heeft hiertoe
communicatieadvies vanuit de gemeentelijke organisatie aangeboden.

3. Als vraag 2 bevestigend beantwoord wordt, is uwerzijds een poging gedaan om de HAP ook 's
nachts voor Woerden te behouden?
Vraag 2 is niet bevestigend beantwoord.

4. Speelt, naar uw informatie strekt, alleen bedrijfsmatige overwegingen mee in het besluit om deze
verandering door te voeren of zijn ook andere factoren meegewogen?

Antwoord:

De huisartsenpost in Woerden is één van de twee uitvoeringslocaties van de Huisartsenpost
Woerden/Leidsche Rijn. Het gebied dat ze afdekken telt 120.000 inwoners. Op één van beide locaties
wordt de nachtdienst uitgevoerd. Een nachtdienst uitvoeren kost circa € 450.000 per jaar. Er blijft dus een
nachtdienst, die wordt voortaan uitgevoerd in Leidsche Rijn. Op huisartsenzorg wordt vanwege landelijke
politieke keuzes en financiéle keuzes van de zorgverzekeraar bezuinigd; in het licht daarvan is een extra
investering voor nog een nachtdienstlocatie een te grote uitgave. Tot zover de bedrijfseconomische
overweging.

De locatie van de HAP in Leidsche Rijn is gewijzigd: er is een nieuwbouwlocatie (in het ziekenhuis St
Antonius). Deze is sneller en beter te bereiken voor een grotere groep inwoners van het totale
verzorgingsgebied (De Meern, De Ronde Venen, Haarzuilens, Leidsche Rijn, Montfoort, Stichtse Vecht,
Vieuten en Woerden) dan die van Woerden. Daarom wordt de nachtdienst van de HAP nu verplaatst naar
Leidsche Rijn.

1 op de 3 contacten in de nacht eindigt in een consult. Dat zijn in de hele regio circa 6 consulten per nacht,
waarvan circa 1 inwoner uit de stad Woerden is.

De nieuwe locatie voldoet beter aan de veiligheidseisen voor medewerkers die aan de uitvoering van een
nachtdienst worden gesteld.

S. Heeft uw College zich al een oordeel kunnen vormen over de effecten van de te nemen maatregel
op de kwaliteit van de zorg in Woerden?

In de nacht melden zich weinig mensen, doorgaans maakt men in de loop van de avond de afweging om al
dan niet een arts in te schakelen. Mensen die zich wel melden hebben dus doorgaans een hoge urgentie.
Vaak worden die mensen bezocht en hoeven ze niet naar een HAP.

De ambulancedienst blijft overeind. De spoedeisende hulp van het ziekenhuis is beschikbaar.

De openingstijden van de avonddienst zijn verruimd van 22 uur naar 23.30 uur.

De verwachting is dat de kwaliteit van de zorg wordt gewaarborgd.

6. Tenslotte: is uw College bereid om, als dat oordeel negatief uitvalt, actie te ondernemen?

Antwoord:

Als over enige maanden de avonddienst tot 23.30 en de verplaatsing van de nachtdienst worden
geévalueerd zal het College zich op de hoogte laten houden over de uitkomsten en bij eventuele negatieve
oordelen in actie komen; in het besef dat de uiteindelijke besluitvorming gebeurt door de Stichting en haar
leden.

Bijlagen:
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V.J.H. Molkenboer




