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Overzicht SEH -sluitingen

Deze bijlage geeft per SEH-sluiting achtergrondinformatie over de sluiting.
Klik op een SEH -sluiting om naar de factsheet hierover te gaan.
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Toelichting factsheets



ledere factsheet best aat uit dr i eslupmggi nakEs

Toelichting A Gevolgen
SEH-sluiting ﬁ SEH-sluiting m
Omschrijving van de SEH-sluiting, met Inzicht in de gevolgen van de SEH- Inzicht in bevolkingskenmerken van het
daarbij: sluiting: verzorgingsgebied van het ziekenhuis,
A Soort sluiting (concentratie op A Kaart met verdeling van het gebied bedoeld als context bij de SEH-sluiting:
andere locatie of faillissement) naar dichtstbijzijinde SEH na sluiting A Medisqh specialistisc_he zorgvraag,
A Reden van sluiting, als dit genoemd A Verdeling van inwoners uit het op basis van de gemiddelde msz-
was in een interview of te vinden in verzorgingsgebied naar kosten per verzekerde als indicator
officiéle documentatie dichtstbijzijnde SEH na sluiting VOOf zorgzwaart(? van de inwoners.
A Tijdlijn met b elangrijke A Extra reistijd voor inwoners uit A Sociaal-economische status als
gebeurtenissen rondom sluiting verzorgingsgebied gesloten SEH mogelijke verklaring voor

naar de dichtstbijzijnde andere SEH zorgzwaarte. Bij een hogere score

" e zijn de inwoners welvarender en/of
A ggxglngheur?ssmlig?g/oso?l fp feliiEn hoger opgeleid en/of langduriger

(bijna)faillissementen) aan he.t e .

A Bevolkingsopbouw als mogelijke
verklaring voor zorgzwaarte en als
indicator voor omvang van de
beroepsbevolking.

Strategies
l in Regulated 4
“ ® Markets



We gebruikten voor de factsheets de volgende data en aannames

Gebruikte data Gehanteerde aannames @
A CBS-data: A We bepaalden de verzorgingsgebieden van ziekenhuizen
o over bevolking met peildatum 1 januari van het jaar 0.b.v. de Kortste reistijd. Bij gelijke reistijd was de kortste
van sluiting, op postcode -4 niveau. afstand doorslaggevend.
o over SESWOA met peildatum 1 januari van het jaar A Bij meerdere sluitingen in één jaar gingen we uit van één
van sluiting voor 2014 t/m 2019. Voor overige jaren moment van sluiting:
gebruikten we dichtstbijzijnde jaar. Voor postcode -4 o We deelden geen inwoners toe aan een SEH die dat
gebieden gebruikten we de score van de bijbehorende jaar ook sloot.
buurt uit de dataset. De gemiddelde score voor het o ESI i 2Ssi RSI Csi Ri 31 tii0i ZSAn)
verzorgingsgebied is het gewogen gemiddelde (0.b.v. vergelijking van de sociaaleconomische status.

inwoneraantal) over de postcode -4 gebieden.

A Vektis postcode-3-data over onder de basisverzekering
gedeclareerde zorgkosten. Indien beschikbaar, namen we
de data van het jaar voorgaand aan sluiting om de invioed
hiervan uit te sluiten. We namen data van alle postcode -3
gebieden mee die (deels) in het verzorgingsgebied liggen.

A Reistijdentabel van Geodan over 2023, vanwege
beperkte beschikbaarheid in andere jaren.

Strategies
1 in Regulated
“ ® Markets 5



Amphia Breda Langendijk
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Amphia Breda Langendijk

ﬁ Soort SEH-sluiting
Concentratie SEH-zorg op locatie Breda Molengracht.

¥ Tijdslijn

" Genoemde reden(en) van sluiting

® Voorkeur medisch specialisten om de SEH-zorg te
concentreren i.v.m. dienstbelasting.

0o
Amphia ontstaat als Concentratie SEH-zorg op 4 juni 2019:
eindresultaat van een locatie Molengracht, sluiting Sleuteloverdracht
serie fusies in de regio. SEH-locatie Langendijk. nieuwbouw locatie
Molengracht. . .
Verhuizing van alle zorg van locatie
Langendijk naar locatie Molengracht.
2001 2010 2012 2016 2019 2021
| .
Ontwikkeling nieuwbouwplannen om Start nieuwbouw 17 november 2021:
alle zorg in Breda te concentreren op locatie Molengracht. Offici€le opening nieuwbouw

één locatie.

g l{ M Strategies Klik hier om terug te gaan
in Regulate 0 .
Ol 1 ® Markets naar de overzichtspagina.

Breda Molengracht, volledige
sluiting locatie Langendijk.

Bronnen: Amphia website - Er is maar eenAmphia,
Amphia website - Historie Amphia


https://www.amphia.nl/nieuws/er-is-maar-een-amphia
https://www.amphia.nl/over-amphia/organisatie/historie

Amphia Breda Langendijk

Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd

Na het sluiten van de SEH van Amphia Breda Langendijk is
voor het grootste deel van het verzorgingsgebied de andere
locatie in Breda de dichtstbijzijnde SEH. De extra reistijd is
voor bijna alle inwoners minder dan 3 minuten.

Dichtstbijziinde SEH na sluiting SEH Amphia Breda
Langendijk

Verzorgingsgebied:
#% Amphia Breda
Langendijk voor
sluiting
. Amphia Breda
Molengracht
ASZ Dordwijk
[l Bravis Roosendaal

Klik hier om terug te gaan
naar de overzichtspagina.

Strategies

1
S l l‘{ M in Regulated
o« A ® Markets

e

Gevolgen faciliteiten ziekenhuis
De verloskunde en IC bleven aanwezig op locatie Langendijk

tot de gehele ziekenhuislocatie sloot en alle zorg in Breda
geconcentreerd werd op locatie Molengracht.

Dichtstbijziinde SEH na sluiting
voor inwoners verzorgingsgebied
Amphia Breda Langendijk
[aantal inwoners x1.000]

16

Extra reistijd naar dichtstbijzijnde
SEH na sluiting SEH Amphia
Langendijk
[aantal x.1000]

<1 minuut 4

1-2 minuten 58

2-3 minuten 113

>3 minuten 4

Gemiddelde reistijd voor sluiting: 12 min.

Bron: analyse SiRM o0.b.v. CBS bevolking 2012 en reistijden Geodan (2023).



Amphia Breda Langendijk

EL Bevolking uit verzorgingsgebied voor sluiting in 2012

i A De medisch specialistische zorgvraag in het verzorgingsgebied van
Amphia Breda Langendijk was lager dan gemiddeld.

Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied Amphia Breda
Langendijk [% van bevolking, 2012]

. . . 0, 0, 0, 0, 0, 0, 0,

A De sociaaleconomische status was bovengemiddeld. 6|/° % ZIA’ B ZIA’ 4% 6|/°
A Het verzorgingsgebied had een vergelijkbare bevolkingsopbouw als 90 jaar of ouder
landelijk, met een kleine afwijking in de opbouw tot 35 jaar. 85 tot 90 jaar
80 tot 85 jaar
Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status ;g o 3212;

Osi t SIRSI Cxi i Z&H !

SUNStSURS ~ 7 ~(o.bv. wélvaart, opleidingsniveau 65 tot 70 jaar
1.100 1.150 en arbeidsverleden van gg :zt 231:2:
hwshoudens) van het verzorgings- 50 tot 55 jaar
gebied van Amphia Breda 45 t0t 50 jaar
Langendijk! was gemiddeld 0,037 40 tot 45 jaar
in 2014. Vergeleken met de 35 tot 40 jaar
andere verzorgingsgebieden scoort S0 it Sk ey

25 tot 30 jaar
20 tot 25 jaar
15 tot 20 jaar

Amphia Breda Langendijk daarmee

hoger dan 66% 10 tot 15 jaar

A i i 7 5 tot 10 jaar

In adherentiebied Landelijk Ol 2 R S ! 0 tot 5 jaar

Amphia B':eda Mannen landelijk O Vrouwen landelijk

Langedijk W Mannen adherentiegebied m Vrouwen adherentiegebied
o 1. SES data-gaat over 2014 omdat de data over 2012 niet beschikbaar is.-De weergegeven SES is een
q l{ M Strategies Klik hier om terug te gaan gewogen gemiddelde van het gehele verzorgingsgebied van het Amphia Breda Langendijk. Deze was
[\ l it o Markets naar de overzichtspagina. hoger dan de SES van de gemeente Breda zelf, die in.2014 gelijk was aan -0,004. Bron: analyse SiRM

0.b.v. Vektis 2011, CBS - SESWOA 2014,-CBS bevolking 2012-en reistijden-Geodan (2023)



ASZ Zwijndrecht
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ASZ Zwijndrecht Albert

Schweitzer
ziekenhuis

ﬁ Soort SEH-sluiting " Genoemde reden(en) van sluiting
Concentratie SEH-zorg op locatie Dordwijk (in Dordrecht). ® Profielkeuzes en nuttigere inzet van personeel: de werkdruk in
Dordrecht was hoog en in Zwijndrecht erg laag.
¥ Tijdslijn

0

1 januari 1999: fusie tussen het Drechtsteden In 2013 sloot de SEH in Zwijndrecht
Ziekenhuis en het Merwedeziekenhuis tot het in de ANW -uren om de acute zorg te
Albert Schweitzer Ziekenhuis. concentreren in Dordwijk.

® ®

2008 2013 2018
I |
Start uitbreiding locatie Dordwijk,

aanvankelijk om de locatie Amstelwijck (in It 2(.)18 vieligrls wollsely
. sluiting van de SEH.
Dordrecht) te kunnen sluiten.

Strategios Klik hier om terug te gaan Bronnen: ASZ website. - Historie,
Sl l{ M o inReguiated e Zwijndrecht nieuws ‘I 23277
1 Markets naar de overzichtspagina. Kamerstukken - 2018D36973


https://www.asz.nl/organisatie/organisatie/historie/
https://www.zwijndrecht.net/nieuws/23277/2013-01-31-4914-uit-eigen-beweging-naar-de-spoedeisende-hulp-in-zwijndrecht-gaan-kan-niet-meer-vanaf-4-maart
https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/detail?id=2018D36973&did=2018D36973

Albert

Schweitzer

ASZ Zwijndrecht

Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd h Gevolgen faciliteiten ziekenhuis
*7% Na het sluiten van de SEH in Zwijndrecht is voor het grootste - In 2022 werd Zwijndrecht een centrum voor planbare zorg
deel van het verzorgingsgebied de andere locatie van het ASZ (Helene Schweitzer kliniek). Patiénten kunnen na een operatie
in Dordrecht het dichtstbijzijnd. De extra reistijd is voor alle één of enkele doordeweekse nachten worden opgenomen op
inwoners van het verzorgingsgebied maximaal 10 minuten. de 'shortstay Nm
Dichtstbijzijnde SEH na sluiting SEH ASZ Zwijndrecht Dichtstbijziinde SEH na sluiting Extra reistijd naar dichtstbijzijnde
voor inwoners verzorgingsgebied SEH na sluiting SEH ASZ
ASZ Zwijndrecht Zwijndrecht [aantal x.1000]
[aantal inwoners x1.000]
.Ijssetland <2 minuut 20
; 12
2-4 minuten 5
4-6 minuten 20
INSZDordwijk 6-8 minuten 21
Verzorgingsgebied: 8-10 minuten 10
#% ASZ Zwijndrecht
voor sluiting 10 minuten 21
Il ASZ Dordrecht
'\g?eallfesr:ﬁzis Gemiddelde reistijd voor sluiting: 7 min.
\ Strategies Klik hier om terug te gaan
S 1 l‘{ M 4 foeaulated naar de overzichtspagina. Bron: analyse SiRM ob.v. CBS bevolking 2018 en reistijden Geodan (2023)



ASZ Zwijndrecht

Albert

Schweitzer
ziekenhuis

i Bevolking uit verzorgingsgebied voor sluiting in 2018

i A De medisch specialistische zorgvraag in het verzorgingsgebied van
ASZ Zwijndrecht was ongeveer gelijk aan het gemiddelde.

De sociaaleconomische status was bovengemiddeld.

Het verzorgingsgebied had een vergelijkbare bevolkingsopbouw als

landelijk, afgezien van afwijkingen in de opbouw tot 30 jaar.

o Do

Gerpiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status
O0sSinNsSt SIRS Cxi

i
Vo w(o.b.v.zwél\|/_(l1art, opleidingsniveau
1350 1350

en arbeidsverleden van
huishoudens) van het verzorgings-
gebied van ASZ Zwijndrecht was
gemiddeld 0,063 in 2018.
Vergeleken met de andere
verzorgingsgebieden scoort ASZ
Zwijndrecht daarmee

hoger dan 80%

Oi i RSI i

In adherentiegebied Landelijk
ASZ Zwijndrecht

Klik hier om terug te gaan
naar de overzichtspagina.

Strategies
] in Regulated
o« A ® Markets

90 jaar of ouder

Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied ASZ Zwijndrecht

[% van bevolking, 2018]
6% 4% 2% 0% 2% 4% 6%

85 tot 90 jaar
80 tot 85 jaar
75 tot 80 jaar
70 tot 75 jaar
65 tot 70 jaar
60 tot 65 jaar
55 tot 60 jaar
50 tot 55 jaar
45 tot 50 jaar
40 tot 45 jaar
35 tot 40 jaar
30 tot 35 jaar
25 tot 30 jaar
20 tot 25 jaar
15 tot 20 jaar
10 tot 15 jaar
5 tot 10 jaar
0 tot 5 jaar

Mannen landelijk O Vrouwen landelijk
W Mannen adherentiegebied ® Vrouwen adherentiegebied

Bron:.analyse SiRM ob.v. Vektis 2017, CBS SESWOA 2018, CBS
bevolking 2018 en reistijden Geodan (2023)



Diakonessenhuis Zeist
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@ Diakonessenhuis

Diakonessenhuis Zeist

ﬁ Toelichting SEH -sluiting Genoemde redenen van sluiting
Concentratie SEH-zorg op locatie Utrecht. ® Geen interview kunnen voeren en geen officiéle bronnen over
beschikbaar.

¥ Tijdslijn

Qo
A Sluiting SEH-locatie Zeist.
Aankondiging herinrichting spoedzorg A Opening polikliniek Traumatologie
Zeist & Utrecht door Diakonessenhuis, (doordeweeks 17 -23u, weekend &
HAP en huisartsen in de regio. feestdagen 8-23u).
Voorjaar Januari Februari
2012 2013 2013
Opening spoedzorgcentrum
locatie Utrecht (SEH + HAP).
g l{ M Strategies Klik hier om terug te gaan Bronnen: Artikel Skipr ,
[\ l 1 o Markets naar de overzichtspagina. GroenLinks Zeist'l Vragen aan college van B&W


https://www.skipr.nl/nieuws/spoedpoli-en-hap-vervangen-seh-diakonessenhuis/
https://zeist.groenlinks.nl/nieuws/groenlinks-stelt-vragen-nav-bericht-sluiting-spoedeisende-hulp-diakonessenhuis-zeist

@ Diakonessenhuis

Diakonessenhuis Zeist

Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd h Gevolgen faciliteiten ziekenhuis
*7% Na het sluiten van de SEH van het Diakonessenhuis Zeist is - Op de locatie van het Diakonessenhuis in Zeist is hu een
voor het grootste deel van het verzorgingsgebied de andere centrum voor planbare zorg (Diak Clinic). Ook de HAP is nog
locatie in Utrecht het dichtstbijzijnd. De extra reistijd is voor aanwezig op deze locatie.
het overgrote deel van de inwoners minder dan 10 minuten.
Dichtstbijzijnde SEH na sluiting SEH Diakonessenhuis Dichtstbijziinde SEH na sluiting Extra reistijd naar dichtstbijzijnde
Zeist voor inwoners verzorgingsgebied SEH na sluiting SEH
Diakonessenhuis Zeist Diakonessenhuis Zeist
[aantal inworllers x1.000] [aantal x.1000]

<2 minuut 12

4
2-4 minuten 49
. : 4-6 minuten 32
BiakenessenhuislUtrecht IlDSGelderse Vallei Ede
o Verzorgingsgebied: 6-8 minuten 11

&% Diakonessenhuis Zeist
voor sluiting 8-10 minuten 6

[l Diakonessenhuis Utrecht
Tergooi locatie >10 minuten 6
Hilversum

I Meander Amersfoort Gemiddelde reistijd voor sluiting: 10 min.

M De Gelderse Vallei Ede

1: In deze analyse is UMCU buiten beschouwing gelaten.

q l{ M Strategies Klik hier om terug te gaan
in Regulate ) ; . : ; o
< ] 1 ® Markets naar de overzmhtspagma. Bronnen: analyse SiRM ob.v. CBS bevolking 2013 en reistijden Gt_eoda_n (2023_),
Website Diak Clinic


https://www.diakclinic.nl/over-de-diak-clinic

. . . @ Diakonessenhuis
Diakonessenhuis Zeist

4t Bevolking uit verzorgingsgebied voor sluiting in 2013 _ Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied Diakonessenhuis
i A De m¢d|sch speC|aI.|st|sc.he zorgvraag in het \_/_erzorglngsgebl_ed van Zeist [% van bevolking, 2013]
het Diakonessenhuis Zeist was ongeveer gelijk aan het gemiddelde.
A De sociaaleconomische status was bovengemiddeld. 6% 4% 2% 0% 2% 4% 6%
A Het vverzo'rgingsgebied had een re[atief k!ei@ aandgel 20 - tot 40- e — : : '
b1 GCzsSsi S5i SS3i GiSni 3CSY zOyy3i |1 ZR$%hjaar . YNST A
80 tot 85 jaar
Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status 75 tot 80 jaar
verzekerde in 20121 Z & H . . 70 tot 75 jaar
(0.b.v. welvaart, opleidingsniveau 65 tot 70 jaar
en arbeidsverleden van 60 tot 65 jaar
1200 1200 huishoudens) van het verzorgings- 55 tot 60 jaar
gebied van Diakonessenhuis 2010t 55 aar
45 tot 50 jaar
Zeist? was gemiddeld 0,118 in 40 tot 45 jaar
2014. Vergeleken met de andere 35 tot 40 jaar
verzorgingsgebieden scoort 30 tot 35 jaar
Diakonessenhuis Zeist daarmee 25 tot 30 jaar

20 tot 25 jaar
15 tot 20 jaar
hoger dan 89% 10 tot 15 jaar

O| s i R$| i 5 tot 10 jaar

0 tot 5 jaar

In adherentiegebied Landelijk

DI emEseEn s 22k Mannen landelijk 0 Vrouwen landelijk

W Mannen adherentiegebied @ Vrouwen adherentiegebied

o 1. De landelijke msz-kosten-waren gemiddeld lager dan in het verzorgingsgebied van Diakonessenhuis
q l l{ M Strategles Klik hier om terug te gaan Zeist. Dit'verschil valt weg bij afronding; 2: SES data gaat over 2014 omdat de data over 2013 niet
in Regulate
o« 4

® Markets naar de overzichtspagina. beschikbaar is. Bron: analyse SiRM ob.v. Vektis 2012, CBS SES'WOA 2014, CBS bevolking 2013 en
reistijden Geodan (2023)



ETZ Tweesteden

Strategies
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ETZ locatie TweeSteden

ﬁ Soort SEH-sluiting
Concentratie SEH-zorg op locatie Elisabeth.

& Tijdslijn

nann®

Voorgenomen fusie tussen het
TweeSteden ziekenhuis en het
Sint Elisabeth ziekenhuis.

® ®

2011

" Genoemde reden(en) van sluiting

Lastig om bezetting op SEH TweeSteden rond te krijgen,
met name door tekort aan SEH-verpleegkundigen.

1 september 2018:
Nachtsluiting SEH TweeSteden.

2013 2016

Bestuurlijke fusie.

g l{ M Strategies Klik hier om terug te gaan
in Regulate 0 .
Ol 1 ® Markets naar de overzichtspagina.

Juridische fusie.

2018 2019

1 januari 2019:

Volledige sluiting SEH
TweeSteden.

Bronnen: Kamerstukken - 2012702248 ,

Artikel Skipr ,
Artikel Zorgvisie


https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/kamervragen/detail?id=2012Z02248&did=2012D08362
https://www.skipr.nl/nieuws/medische-staven-elisabeth-tweesteden-fuseren/
https://www.zorgvisie.nl/nachtsluiting-seh-locatie-etz-in-tilburg/

ETZ locatie TweeSteden

Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd h Gevolgen faciliteiten ziekenhuis
*% Na het sluiten van de SEH van ETZ TweeSteden is voor het - De EHH, hartcatheterisatiekamers en een verpleegafdeling zijn
grootste deel van het verzorgingsgebied de andere locatie van op de locatie TweeSteden gebleven. In 2026 gaan alle
het ETZ (Elisabeth) de dichtstbijzijnde SEH. De extra reistijd is spoedzorg- en verpleegafdelingen naar een (ver)nieuwbouw
voor alle inwoners minder dan een kwatrtier. locatie bij Elisabeth.
Dichtstbijziinde SEH na sluiting SEH ETZ TweeSteden Dichtstbijziinde SEH na sluiting Extra reistijd naar dichtstbijzijnde
voor inwoners verzorgingsgebied SEH na sluiting SEH ETZ
RESZDord Wik B Wq ETZ TweeSteden TweeSteden [aantal x.1000]
3/{ ! : [aantal inwoners x1.000]

0-5 minuten 111
5-10 minuten 123
Bravis Roosendaal .
= Verzorgingsgebied: 10-15 minuten 21

#% ETZ TweeSteden
voor sluiting

B ETZ Elisabeth >15 minuten | 0
JBZ

I Amphia Breda Gemiddelde reistijd voor sluiting: 10 min.
(Molengracht)

q l{ M strategies Klik hier om terug te gaan
N ) B o 907 PO naar de overzichtspagina. Bron: analyse SiRM ob.v. CBS bevolking 2019 en reistijden Geodan (2023)



ETZ locatie TweeSteden

....... . A . . . Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied ETZ TweeSteden
#mé A De medisch specialistische zorgvraag in het verzorgingsgebied van [% van bevolking, 2019]

het ETZ TweeSteden was gelijk aan het landelijk gemiddelde.
A De sociaaleconomische status was ondergemiddeld.
A Het verzorgingsgebied had een relatief groot aandeel 20 - tot 30 - 90 jaar of ouder

jarigen. 85 tot 90 J_aar
80 tot 85 jaar

. . . 75 tot 80 jaar
Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status 70 10t 75 jaar

verzekerde in 2018 1 Z & H

6% 4% 2% 0% 2% 4% 6%

65 tot 70 jaar

(0.b.v. welvaart, opleidingsniveau :
60 tot 65 jaar

1350 1350 en grbeidsverleden van 55 101160 jaar
huishoudens) van het 50 tot 55 jaar

verzorgingsgebied van ETZ 45 tot 50 jaar

Tweesteden was gemiddeld 40 tot 45 jaar

-0,037 in 2019. Vergeleken met 35 tot 40 jaar

30 tot 35 jaar
25 tot 30 jaar
20 tot 25 jaar
15 tot 20 jaar

de andere verzorgingsgebieden
scoort ETZ TweeSteden daarmee

lager dan 61% 10 tot 15 jaar
A i i 7 5 tot 10 jaar
In adherentiegebied Landelijk ol 2 R S I 0 tot 5 jaar
ETZ Tweesteden Mannen landelijk O Vrouwen landelijk
W Mannen adherentiegebied ® Vrouwen adherentiegebied
q Strategies Klik hier om terug te gaan 1. De landelijke msz-kosten waren gemiddeld iets hoger dan in het verzorgingsgebied
Ol l{ M i e naar de overzichtspagina. van ETZ Tweesteden. Dit verschil valt weg bij afronding. Bron: analyse SiRM o, b.v.

Vektis 2018, CBS SES-WOA 2019, .CBS bevolking 2019 .en reistijden.Geodan (2023)



Haaglanden Medisch
Centrum (HMC)
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H+

Haaglanden

Haaglanden Medisch Centrum (HMC) MC e

ﬁ Soort SEH-sluitingen " Genoemde reden(en) van sluiting
A HMC Antoniushove: concentratie SEH-zorg op locatie * A Lage patiéntaantallen, daardoor moeilijk om bezetting rond te
Bronovo. krijgen (personeel werkt liever op SEH met meer patiénten).
A HMC Bronovo: concentratie SEH-zorg op locatie A Medisch specialisten waren in Westeinde tot 23:00 uur op de
Westeinde. SEH aanwezig. Bronovo was hier te klein voor en daardoor

ontstonden kwaliteitsverschillen.
-
Q- Tijdslijn

Fusie Bronovo, Westeinde en 24 april 2017: _ 1 juli 2019:
Antoniushove tot Haaglanden A Verhuizing SEH HMC Antoniushove A Sluiting SEH-locatie Bronovo
Medisch Centrum (HMC). naar HMC Bronovo. A HAP Bronovo ziekenhuis verhuist

A HMC Antoniushove focust zich op
oncologische zorg met radiotherapie.

e o

2016 2017 2019 2022

naar HMC Antoniushove.

18 februari 2017:
Opening nieuwe SEH HMC Bronovo,
gefocust op sportblessures en ouderen.

g l{ M Strategies Klik hier om terug te gaan
in Regulate 0 .
Ol 1 ® Markets naar de overzichtspagina.

Besluit om HMC Bronovo in 2030
volledig te sluiten, tot die tijd blijft het
een weekziekenhuis.

Bronnen: Kamerstukken --29247 -434 ;
Artikel Skipr ,

Artikel Zorgvisie

Artikel Omroep West - 3352737


https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/brieven_regering/detail?id=2024D02211&did=2024D02211
https://www.skipr.nl/nieuws/huisartsenpost-bronovo-verhuist-tijdelijk-naar-antoniushove/,
https://www.zorgvisie.nl/seh-antoniushove-sluit-deuren/
https://www.omroepwest.nl/nieuws/3352737/nieuwe-spoedeisende-hulp-voor-hmc-bronovo-den-haag

H+

M Haaglanden
Medisch Centrum

HMC Antoniushove

Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd h Gevolgen faciliteiten ziekenhuis
*7%  Na het sluiten van de SEH van het HMC Antoniushove is voor - HMC Antoniushove focust zich op oncologische zorg met
ongeveer driekwart van het verzorgingsgebied HMC locatie radiotherapie. Op deze locatie is nog steeds een IC en een
Bronovo de dichtstbijziinde SEH. De extra reistijd is voor het spoedpoli aanwezig.
overgrote deel van de inwoners minder dan 10 minuten.
Dichtstbijzijnde SEH na sluiting SEH HMC Antoniushove Dichtstbijziinde SEH na sluiting Extra reistijd naar dichtstbijzijnde
voor inwoners verzorgingsgebied SEH na sluiting SEH HMC
HMC Antoniushove Antoniushove [aantal x.1000]
[aantal inwoners x1.000]
1 <2 minuut 65
(FIMIC Breneve L/} 2-4 minuten 35
4-6 minuten 22

® |'angeland -

Verzorgingsgebied:

6-8 minuten 0

. .

% HMC Antoniushove 8-10 minuten 23
voor sluiting

B HMvC Bronovo >10 minuten 3

Langeland Ziekenhuis
Reinier de Graaf Delft . LUMC

B HMC Westeinde Gemiddelde reistijd voor sluiting: 9 min.

q l{ M strategies Klik hier om terug te gaan _ _ o
Dl LV L s teed naar de overzichtspagina. Bron: analyse SiRM ob.v. CBS bevolking 2017 en reistijden Geodan (2023)



H+

HMC Antoniushove MC i

....... Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied HMC
Antoniushove [% van bevolking, 2017]

6% 4% 2% 0% 2% 4% 6%

HMC Antoniushove was ongeveer gelijk aan het gemiddelde.
A De sociaaleconomische status was bovengemiddeld.
A Het verzorgingsgebied had een relatief klein aandeel 20 - tot 35 - 90 jaar of ouder

jarigen en een relatief groot aandeel van de leeftijden daaromheen. 85i1ot90)jaan
80 tot 85 jaar

75 tot 80 jaar
70 tot 75 jaar
(0.b.v. welvaart, opleidingsniveau SV

en arbeidsverleden van 60 tot 65 jaar

huishoud h . 55 tot 60 jaar
uishoudens) van het verzorgings- 50 tot 55 jaar

Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status
verzekerde in 2016 1 Z & H

1300 1300

gebied van HMC Antoniushove 45 tot 50 jaar
was gemiddeld 0,114 in 2017 2. 40 tot 45 jaar
Vergeleken met de andere 35 tot 40 jaar
verzorgingsgebieden scoort HMC el

25 tot 30 jaar
20 tot 25 jaar
15 tot 20 jaar

Antoniushove daarmee

hoger dan 91% 10 tot 15 jaar
) ) - A i i 7 5 tot 10 jaar
In adherent|§geb|ed Landelijk Ol ' RS i 0 tot 5 jaar
ALE Al iy Mannen landelijk O Vrouwen landelijk
W Mannen adherentiegebied @ Vrouwen adherentiegebied
1. De landelijke . msz-kosten waren. gemiddeld iets lager dan in het verzorgingsgebied van HMC.Antoniushove..Dit
Klik hier om terug te gaan verschil valt weg bij afronding; 2:. - De weergegeven SES is-een gewogen gemiddelde van het gehele verzorgingsgebied
S]RM Oi i n2 =i s3y3sCHABYOS"i DSNSi 6i A BYyZSli' RI Zi RSI i Mii Qi i RSi"ZS2

naar de overzichtspagina.
pag -0,194. Bron; analyse SiRM ob.v. Vektis 2016, CBS SESWOA 2017, CBS bevolking 2017 en reistijden Geodan (2023).



H+

M Haaglanden
Medisch Centrum

HMC Bronovo

Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd h Gevolgen faciliteiten ziekenhuis
*®  Na sluiting van de SEH van het HMC Bronovo is voor ongeveer - HMC Bronovo sluit in 2030 volledig, tot die tijd is het een
driekwart van het verzorgingsgebied HMC Westeinde de weekziekenhuis voor planbare zorg.

dichtstbijzijnde SEH. De extra reistijd is voor het overgrote
deel van de inwoners minder dan 10 minuten.

Dichtstbijzijnde SEH na sluiting SEH HMC Bronovo Dichtstbijziinde SEH na sluiting Extra reistijd naar dichtstbijzijnde
voor inwoners verzorgingsgebied SEH na sluiting SEH HMC
HMC Bronovo Bronovo [aantal x.1000]
[aantal inwoners x1.000]
<2 minuut 63
2-4 minuten 52
Llangel'and 4-6 minuten 30
[}
6-8 minuten 31
Yerzorgingsgebied: 8-10 minuten 24
%% HMC Bronovo
7 u ;’&‘g leu'tmg_ ’ >10 minuten 8
Reinier de Graaf Delft }\ Langela?lztem €
= B Luvc Gemiddelde reistijd voor sluiting: 9 min.
q l{ M Strategies Klik hier om terug te gaan
Ol i e naar de overzichtspagina. Bron: analyse SiRM ob.v. CBS bevolking 2019 en reistijden Geodan (2023)



H+

H M C B ronovo MC Medtseh centrum

W Bevolking L_lit verzorgin_gs.gebied voor sluiting in 2019 _ _ Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied HMC Bronovo
i A De medisch specialistische zorgvraag in het verzorgingsgebied van [% van bevolking, 2019]
HMC Bronovo was ongeveer gelijk aan het gemiddelde. 6% 1% 206 0:% 206 2% 6%
A De sociaaleconomische status was bovengemiddeld. . . . , i i
A Het verzorgingsgebied had een relatief klein aandeel 15 - tot 30 - S R Gl QUEES
jarigen en een relatief groot aandeel 35 - tot 50 -jarigen. 85 tot 90 jaar
80 tot 85 jaar
. : . 7510t 80 j
Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status -0 tzt 75 j:::

verzekerde in 2018 1 Z & H 65 tot 70 jaar

(0.b.v. welvaart, opleidingsniveau :
60 tot 65 jaar

1350 1350 en arbeidsverleden van -
huishoudens) van het verzorgings- 50 tot 55 jaar

gebied van HMC Bronovo was 45 tot 50 jaar

gemiddeld 0,115 in 2019. 40 tot 45 jaar

Vergeleken met de andere 35 tot 40 jaar

30 tot 35 jaar
25 tot 30 jaar
20 tot 25 jaar
15 tot 20 jaar

verzorgingsgebieden scoort HMC
Bronovo daarmee

hoger dan 92% 10 tot 15 jaar
A i i i A 5 tot 10 jaar
In adherentiegebied Landelijk Ol 1 RS 1 01015 uar

i (@ FEE Mannen landelijk O Vrouwen landelijk

W Mannen adherentiegebied m Vrouwen adherentiegebied

1. De landelijke-msz-kosten waren. gemiddeld iets lager dan in het verzorgingsgebied van HMC-Antoniushove. Dit
Klik hier om terug te gaan verschil valt weg bij afronding; 2:. ' De weergegeven SES is'een gewogen gemiddelde van het gehele verzorgingsgebied

S]RM naar de overzichtspagina Oi gin2=1 ;GysyOymi DSNSI 61 A ByZSii RI £T RST i Mil Ol 57 RST 2$2SS.
' -0,175. Bron: analyse SiRM ob.v. Vektis 2018, CBS SES WOA 2019, CBS bevolking 2019 en reistijden.Geodan. (2023)



Haga Rode Kruis

Strategies
eeeeeeeeeee
MMMMMMM



Haga Rode KI’UIS l. HagaZiekenhuis

ﬁ Soort SEH-sluiting " Genoemde reden(en) van sluiting
Concentratie SEH-zorg op locatie Leyweg: in 2012 voor ® Geen interview kunnen voeren en geen officiéle bronnen
volwassenen, in 2015 ook voor kinderen (bij verhuizing over beschikbaar.
Juliana Kinderziekenhuis}-.

¥ Tijdslijn

0o
4 september 2012: Verhuizing Juliana Kinder-
Opening spoedplein Haga, ziekenhuis (incl. kinder-SEH) naar
locatie Leyweg.

locatie Leyweg.

SEH-locatie Sportlaan blijft tijdelijk open voor kinderen.

2012 2015
6 september 2012:
SEH-sluiting Haga, locatie
Sportlaan voor volwassenen.
g l l{ M ?,,'}fégﬂ}ﬁ{’m Klik hier om te_rUQ te gaan 1: Bij.de analyses.zijn we uitgegaan van het moment van sluiting van de SEH voor volwassenen in 2012.
. LV Lo Markets naar de overzichtspagina.

Bron: Artikel Zorgvisie


https://www.zorgvisie.nl/haga-opent-spoedplein-en-sluit-seh-zvs014746w/

l. HagaZiekenhuis

Haga Rode Kruis

Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd 1 h Gevolgen faciliteiten ziekenhuis
*7% Na het sluiten van de SEH van Haga Rode Kruis is voor ~40% - Sinds 2017 was de locatie Rode Kruis alleen overdag open.
van het verzorgingsgebied de andere locatie van het Haga op Het OK-complex was vanaf dat moment dicht. Per 1 januari
de Leyweg de dichtstbijzijnde SEH. De extra reistijd is voor het 2021 is de locatie helemaal gesloten.
overgrote deel van de inwoners minder dan 10 minuten.
Dichtstbijzijnde SEH na sluiting SEH Haga Rode Kruis Dichtstbijziinde SEH na sluiting Extra reistijd naar dichtstbijzijnde
voor inwoners verzorgingsgebied SEH na sluiting SEH Haga Rode
Haga Rode Kruis Kruis [aantal x.1000]
[aantal inwoners x1.000]
<2 minuut 7
HME&Bronovo 2-4 minuten 41
/ 0
% £ .
Haga Rode Kruis 0{’0’ HIME Westeinde 4-6 minuten 15
6-8 minuten 12
yerzorgingsgebied: 8-10 minuten 10
#% Haga Rode Kruis
voor sluiting >10 minuten 6
[l Haga Leyweg
HMC Westeinde
. HMC Bronovo Gemiddelde reistijd voor sluiting: 5 min.
Strategios Klik hier om terug te gaan 1: Bij de analyses zijn we uitgegaan van het moment van sluiting van de SEH voor volwassenen in 2012.
S 1 l‘{ M 4 foeaulated naar de overzichtspagina. Bronnen: analyse SiRM ob.v. CBS bevolking 2012 en reistijden Geodan (2023),
Website HagaZiekenhuis 'l Nieuws en agenda


https://www.hagaziekenhuis.nl/nieuws-agenda/hagaziekenhuis-sluit-locatie-sportlaan/

l. HagaZiekenhuis

Haga Rode Kruis

EL Bevolking L.II'[ verzorgm_gs.gebled voor sIumng in 2012 _ _ Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied Haga Rode Kruis
#mé A De medisch specialistische zorgvraag in het verzorgingsgebied van [% van bevolking, 2012]
Haga Rode Kruis was hoger dan gemiddeld. . \ ) O . . .
A De sociaaleconomische status was bovengemiddeld. L - -
A Het verzorgingsgebied had een relatief klein aandeel 5 - tot 25 - 90 jaar of ouder
jarigen en een relatief groot aandeel 25 - tot 40 -jarigen. 85 tot 90 jaar
80 tot 85 jaar
Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status ;g :Z: 32 ::Z:
U (i i i i
SIS S UHEST Eox . w(or.b.v.ZwélJ/_(llart, opleidingsniveau ©5 10t T el
1250 en arbeidsverleden van 2‘5’ tot gg Jaar
1150 huishoudens) van het verzorgings- e

50 tot 55 jaar

gebied van Haga Rode Kruis! was 45 tot 50 jaar
gemiddeld 0,125 in 2014. 40 tot 45 jaar
Vergeleken met de andere 35 tot 40 jaar
verzorgingsgebieden scoort Haga 30 tot 35 jaar

25 tot 30 jaar
20 tot 25 jaar
15 tot 20 jaar
hoger dan 92% 10 tot 15 jaar

O| S RSI i 5 tot 10 jaar

0 tot 5 jaar

Rode Kruis daarmee

In adherentiegebied Landelijk

Haga Rode Kruis Mannen landelijk O Vrouwen landelijk

W Mannen adherentiegebied ® Vrouwen adherentiegebied

% [ 1: SES data gaat over 2014 omdat de data over 201 2 niet beschikbaar is. De weergegeven SES is een
q ] l{ M ,S,,"R“(fgﬂ;ﬁ{’m Kli Ier om te_rUQ te gfaan gewogenAg_emiddeIde van het gehele vverzorging_sgebied_vaﬁn het Ha_ga'Rode Kruis. Deze.was hoger’dan de _
< - ® Markets naar de overzichtspagina. i Mit Ol 21 RSI-ZS2SS323Si MA g i ORI Bk afplysg $iRM dd . YekdsROLT + + i -6 |
CBS SESWOA 2014, CBS bevolking 2012 en reistijden Geodan (2023)



Havenziekenhuis



: : (E) Havenziekenhuis
Havenziekenhuis

ﬁ Soort SEH-sluiting

Sluiting volledige ziekenhuis (op polikliniek na) door (bijna) faillissement.

Erasmus MC, Franciscus, Maasstad enjsselland hebben de afdelingen
verdeeld.

¥ Tijdslijn

0.
Overname _ Oktober 2017:
Havenziekenhuis door Sluiting Havenziekenhuis. Afdelingen werden
Erasmus MC. verdeeld over de Rotterdamse ziekenhuizen.
2005 Afbouwing z org in het Havenziekenhuis wordt afgebouwd. De 2017

i Mni Anyy3 MAE i 6B3A Sz 6ya2UnsU.
Erasmus MC gedaan. Bovendien kampte het Havenziekenhuis
met financiéle tekorten.

yvwu: 3CSA 0yURSZI CX BS3I

Strategies Klik hier om terug te gaan
S l R M in Regulated

. . Bron: Artikel Zorgvisie
® Markets naar de overzichtspagina.


https://www.zorgvisie.nl/rotterdamse-ziekenhuizen-delen-havenziekenhuis-op/

P
(#+) Havenziekenhuis
-~ ROTTERDAM

Havenziekenhuis

Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd Gevolgen faciliteiten ziekenhuis

*®  Na het sluiten van de SEH van het Havenziekenhuis is voor het h- Bij sluiting van het Havenziekenhuis boden de vier betrokken
grootste deel van het verzorgingsgebied Erasmus MC de ziekenhuizen poliklinische zorg aan op de locatie van het oude
dichtstbijzijnde SEH. De extra reistijd is voor alle inwoners Havenziekenhuis. In 2020 sloot ook deze Havenpolikliniek.
maximaal 6 minuten.

Dichtstbijzijnde SEH na sluiting SEH Havenziekenhuis Dichtstbijziinde SEH na sluiting Extra reistijd naar dichtstbijzijnde

voor inwoners verzorgingsgebied SEH na sluiting SEH
Havenziekenhuis Havenziekenhuis [aantal x.1000]

[aantal inwoners x1.000]

<2 minuut 8
2-4 minuten 57
Havenziekenhuis
Erasmus MC Verzorgingsgebied: 4-6 minuten 91

¥ Havenziekenhuis voor
sluiting

[l Erasmus MC
Maasstad Ziekenhuis

Il Franciscus Gasthuis _ o y _

- ] lisselland Ziekenhuis Gemiddelde reistijd voor sluiting: 6 min.

>6 minuten 0

g R M Strategies Klik hier om terug te gaan
in Regulate . . R . . T
“ l ® Markets naar de over2|chtspag|na. Bron: analyse SiRM ob.v. CBS bevolking 2017 en reistijden Geodan (2023).



ey
(#+) Havenziekenhuis

Havenziekenhuis

et Bevolking l‘_"t verzorgm_gs.geb|ed voor sIU|t!ng in 2017 . . Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied Havenziekenhuis
it A De medisch specialistische zorgvraag in het verzorgingsgebied van [% van bevolking, 2017]
het Havenziekenhuis was hoger dan gemiddeld. 6% 6% 4% 2% o:y e 4% 6% 8%
A De sociaaleconomische status was ondergemiddeld. covn T en coer Tr B B0
A Het verzorgingsgebied had een relatief groot aandeel 20 - tot 40 - 90 jaar of ouder |
jarigen. 85 tot 90 jaar 1
80 tot 85 jaar B
] . : 7510t 80 j
Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status e tzt e :ZZ: .-
osi I SGRSI Cxi i Z&H L .
135$0 M SIS -~ ~(0.b.v. w%lvaart, opleidingsniveau 55 ik 70 ek ||
1300 en arbeidsverleden van gg :2: 23 ::Z: .-
hwshoudens) van hgt verzorgings- 50 tot 55 jaar =
gebied van Havenziekenhuis was 45 tot 50 jaar ]
gemiddeld -0,313 in 2017. 40 tot 45 jaar I
Vergeleken met de andere =
verzorgingsgebieden scoort e elizat

25 tot 30 jaar
20 tot 25 jaar
15 tot 20 jaar
lager dan 96% 10 tot 15 jaar

Havenziekenhuis daarmee

A i i ior 5 tot 10 jaar
In adherentiegebied Landelijk ol 2 R S b 0 tot 5 jaar
Havenziekenhuis Mannen landelijk 0 Vrouwen landelijk

W Mannen adherentiegebied @ Vrouwen adherentiegebied

g 1 R M e Klik hier om terug te gaan Bron: analyse SiRM ob.v. Vektis 2016, CBS SESWOA 2017, CBS bevolking 2017 en
> ® Markets naar de overzichtspagina. reistijden Geodan (2023)



MC Slotervaart



MC Slotervaart

MC Slotervaart

Soort SEH -sluiting
Sluiting volledige ziekenhuis na faillissement.

i

¥ Tijdslijn

0

VWS krijgt signalen over zorgelijke
financiéle situatie

25 oktober 2018:
Faillissement MC

Slotervaart uitgesproken.

Gesprekken met Zilveren Kruis over financi€le problemen.

13 november 2018:
Bekendmaking dat er
definitief geen doorstart komt.

Juni 2018 Oktober 2018

23 oktober 2018:
SEH per direct gesloten en uitstel
van betaling aangevraagd.

Strategies

S1RM. &

Klik hier om terug te gaan
naar de overzichtspagina.

in Regulated

November 2018
|
21 november 2018:
Duidelijkheid over verdeling
patiénten over ziekenhuizen
in de regio.

December 2018

7 december 2018:
sluiting MC Slotervaart.

Bronnen: Kamerstukken - 31016 -112,31016 -113,
Artikel Parool - be4a3fb8



https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/brieven_regering/detail?id=2018Z19193&did=2018D50930
https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/brieven_regering/detail?id=2018Z19510&did=2018D51467
https://www.parool.nl/nieuws/alles-over-het-einde-van-mc-slotervaart~be4a3fb8/

MC Slot t
MC Slotervaart otervaar

EX Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd h Gevolgen faciliteiten ziekenhuis

*®  Na het sluiten van MC Slotervaart is voor het grootste deel van - In december 2018 sloot het ziekenhuis volledig.
het verzorgingsgebied OLVG West de dichtstbijzijnde SEH. De
extra reistijd is voor alle inwoners maximaal 10 minuten.

Dichtstbijzijnde SEH na sluiting SEH MC Slotervaart Dichtstbijziinde SEH na sluiting Extra reistijd naar dichtstbijzijnde
voor inwoners verzorgingsgebied SEH na sluiting SEH MC
MC Slotervaart Slotervaart [aantal x.1000]

[aantal in)'/vo?ers x1.000]

<2 minuut 40

Spaarne! Haarlem @l!VG West 2-4 minuten 37
/ MC Slot t
é{/\“' {}D SN 4-6 minuten 39

Verzorgingsgebied: 6-8 minuten 10

%% MC Slotervaart voor

sluiting 8-10 minuten 18
M OLVG West

Spaarne Hoofddorp
B Arrijne Leiderdorp
B Aumc vumc ) - L :

Spaarne Haarlem-Z. Gemiddelde reistijd voor sluiting: 8 min.

>10 minuten 0

g R M Strategies Klik hier om terug te gaan
in Regulate . . P . . T
N l ® Markets naar de overzichtspagina. Bron: analyse SiRM ob.v. CBS bevolking 2018 en reistijden Geodan (2023)



MC Slotervaart

MC Slotervaart

i Bevolking uit verzorgingsgebied voor sluiting in 2018 _ Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied MC Slotervaart
#mé A De medisch specialistische zorgvraag m_lhet ver.zorglngsgebled van [% van bevolking, 2018]
MC Slotervaart was lager dan het landelijk gemiddelde.
A De sociaaleconomische status was ondergemiddeld. 6% 4% 2% 0% 2% 4% 6%
A Het verzorgi,ngsgebie"d hadvrelgtief veel 20 - tot 40 -jarigen en T ' ' ' ' '
6SCZCzi _ _ YNSUOA 85 tot 90 jaar
80 tot 85 jaar
Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status 75 tot 80 jaar
. - 3 ) : s 70 tot 75 jaar
osunst SURS! C2l_ w(o.bl.v.Zw%IJ/_a!lart, opleidingsniveau 65tot70}aar
1200 y en arbeidsverleden van 60 tot 65 jaar

huishoudens) van het verzorgings- 55 tot 60 jaar
50 tot 55 jaar

gebled. van MC Sloter_vaart was 45 tot 50 jaar

gemiddeld -0,076 in 2018. 40 tot 45 jaar

Vergeleken met de andere 35 tot 40 jaar

verzorgingsgebieden scoort MC 30 tot 35 jaar

Slotervaart daarmee 25 tot 30 jaar

20 tot 25 jaar

15 tot 20 jaar

lager dan 78% 10 tot 15 jaar

In adherentiegebied Landelijk Ol z1 R S b S tot 10 Jaar

0 tot 5 jaar

MC Slotervaart Mannen landelijk O Vrouwen landelijk

W Mannen adherentiegebied m Vrouwen adherentiegebied

S1 R M. i Klik hier om terug te gaan Bron: analyse. SIRM.ob.v. Vektis 2017, CBS SESWOA 2018, CBS bevolking 2018 en reistijden
. ® Markets naar de overzichtspagina. Geodan (2023)



MC Zuiderzee



MC Zuiderzee

MC Zuiderzee

ﬁ Soort SEH-sluiting
A Overname ziekenhuis door St. Jansdali.v.m. faillissement.
A Daarna concentratie SEH-zorg op locatie Harderwijk.

¥ Tijdslijn

0

Fusie ljsselmeer-
ziekenhuizen Lelystad
en Emmeloord.

VWS krijgt signalen

financiéle situatie.

Overname door Gesprekken met Zilveren Kruis over

> 25 oktober 2018:
over zorgelijke Faillissement uitgesproken.

Overname zorg MC Zuiderzee door
St. Jansdal en opening spoedpoli.

Curator verantwoordelijk voor de zorg in het

MC-groep financiéle problemen. ziekenhuis.
1990 2009 Juni 2018 Juli 2018 Oktober 2018 November 2018 Maart 2019
31 juli 2018: |
Overheidssteun (gemeente, Verscherpt toezicht IGJ i.v.m. 5 november 2018:

provincie en Rijk) om kwaliteit, veiligheid en bestuurlijke
faillissement te voorkomen onrust.

Klik hier om terug te gaan
naar de overzichtspagina.

Strategies
l in Regulated
« ® Markets

Gedeeltelijke sluiting SEH: alleen
nog open tussen 8.00 'l 22.00.

Bronnen: Kamerstukken - 31016 -113, 31016 -134
Artikel Parool --be4a3fb8
Artikel NRC - 22752693



https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/brieven_regering/detail?id=2018Z19510&did=2018D51467
https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/brieven_regering/detail?id=2018Z19915&did=2018D52310
https://www.parool.nl/nieuws/alles-over-het-einde-van-mc-slotervaart~be4a3fb8/
https://www.nrc.nl/nieuws/2018/10/24/lelystad-wil-het-regioziekenhuis-niet-kwijt-a2752693

MC Zuiderzee

MC Zuiderzee

Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd h Gevolgen faciliteiten ziekenhuis
¢®  Na het sluiten van MC Zuiderzee is voor ongeveerd de helft van - Na overname door het St. Jansdalin maart 2019 is de SEH
het verzorgingsgebied St. Jansdal de dichtstbijzijnde SEH. De vervangen door een spoedpoli.

extra reistijd is voor 83.000 inwoners een kwartier of langer.
Door de sluiting is de SEH van het Dijklander in Hoorn gevoelig
geworden voor 7.400 inwoners.

Dichtstbijzijnde SEH na sluiting SEH MC Zuiderzee Dichtstbijziinde SEH na sluiting Extra reistijd naar dichtstbijzijnde
S, voor inwoners verzorgingsgebied SEH na sluiting SEH MC
DeiTjongerschans . K
MC Zuiderzee Zuiderzee [aantal x.1000]
[aantal inwoners x1.000]
2 0-5 minuten 13
Dijklander Hoorn 5-10 minuten 25
|}
10-15 minuten 32
}/erzorgmgsgebled: 15-20 minuten 13
#% MC Zuiderzee voor
sluiting )
B st. Jansdal Harderwijk >20 minuten 70
®-Tergooilecatie]Blaricum De Tjongerschans
B Flevoziekenhuis _ o 3 _
B 1sala Zwolle Gemiddelde reistijd voor sluiting: 13 min.
g R M Strategies Klik hier om terug te gaan Bronnen: analysé SiRM 0.b.v. CBS bevolking 2018 en reistijden Geodan (2023),
l & Markats: naar de Overzichtspagina_ RIVM 'l Bereikbaarheidsanalyse 2019


https://www.rivm.nl/documenten/bereikbaarheidsanalyse-sehs-en-acute-verloskunde-2019

MC Zuiderzee

MC Zuiderzee

EL Bevolking L_lit verzorgin_gs.gebied voor sluiting in 2018 _ _ Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied MC Zuiderzee
immé A De medisch specialistische zorgvraag in het verzorgingsgebied van [% van bevolking, 2018]
MC Zuiderzee was lager dan het landelijk gemiddelde. 6% 2% 206 0% 206 2% 6%
A De sociaaleconomische status was bovengemiddeld. . , , i " ]
A Het verzorgingsgebied had relatief veel jongeren (onder de 20 jaar) 90;:?:3;89“'
. ~ 5 ¥ X = (0] aar
S 6$CICZi __ YNSOA Somt%}aar
. . . 75 tot 80 jaar
Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status 70 ot 75 jaar

osunst SuRs’ Cxzi w(o.bl.v.Zw%IJ/_a!lart, opleidingsniveau SRl O

1300 L en arbeidsverleden van gg o Zz j:::
huishoudens) van het 50 tot 55 jaar

verzorgingsgebied van MC 45 tot 50 jaar

Zuiderzee was gemiddeld -0,024 40 tot 45 jaar

in 2018. Vergeleken met de 35 tot 40 jaar

30 tot 35 jaar
25 tot 30 jaar
20 tot 25 jaar
15 tot 20 jaar

andere verzorgingsgebieden
scoort MC Zuiderzee daarmee

lager dan 56% 10 tot 15 jaar
A i i [ 5 tot 10 jaar
[ [
In adherentiegebied Landelijk Ol 2 R S I 0 tot 5 jaar
MC Zuiderzee Mannen landelijk O Vrouwen landelijk
W Mannen adherentiegebied ® Vrouwen adherentiegebied
S 1 R M i Klik hier om terug te gaan Bron: analyse SIRM.ob.v. Vektis 2017, CBS SESWOA 2018, CBS bevolking 2018 en reistijden

o Markets naar de overzichtspagina. Geodan (2023)
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Ommelander

Ommelander Ziekenhuis

Soort SEH -sluiting

i

9 Tidslijn

Qo

Uit de fusie tussen het Delfzicht
Ziekenhuis in Delfzijl en het st. Lucas
Ziekenhuis in Winschoten ontstaat de
Ommelander Ziekenhuis Groep.

o

Concentratie alle zorg op nieuwe locatie in Scheemda. ®

" Genoemde reden(en) van sluiting

Geen interview kunnen voeren en geen officiéle bronnen
over beschikbaar.

De ziekenhuisgroep wordt overgenomen
door het UMCG, maar blijft volledig
zelfstandig functioneren. De naam verandert
in Ommelander Ziekenhuis Groningen.

2008

4 juli 2014

SEH in Delfzijl sluit in de ANW
uren vanwege teruglopende

patiéntaantallen.

Klik hier om terug te gaan
naar de overzichtspagina.

Strategies
in Regulated
® Markets

S1RM

Juli 2014

December 2015 Juni 2018

I

30 juni 2018:

De locaties in Delfzijl en Winschoten
sluiten en worden samengebracht in
een nieuw ziekenhuis in Scheemda.

Bronnen: Website Ommelander I Geschiedenis,
Artikel Spijk.net


https://www.ommelanderziekenhuis.nl/over-ons/de-organisatie/geschiedenis-van-het-ziekenhuis/
https://www.spijk.net/2014/07/afdeling-spoedeisende-hulp-s-avonds-s-nachts-en-in-het-weekend-gesloten/

Ommelander

Ommelander Ziekenhuis

m Gevolgen verzorglngsgebled en reistijd oy
® “ii BS3 £iaszOyszssi Oi =t RSI { MnNA oh‘
het grootste deel van het verzorgingsgebied de nieuwe locatie
in Scheemda de dichtstbijzijnde SEH. De extra reistijd is voor
24.000 inwoners meer dan een kwartier. De SEH in Scheemda is
gevoelig voor 2.200 inwoners.

gesloten.

DCOB3A36CtNCHZRS! i Mni X 2SSz Dichtstbijzijnde SEH na
Ommelander in Scheemda Ei 2Sz0ySzZCzZi i
Ommelander
[aantal inwoners x1.000]
S o 3
13
0 Ommelander Delfzijl
®mmelander Scheemda
d} ®mmelander Winschoten
Verzorgingsgebied:
: %% Ommelander voor
D Treant Regld samenvoeging
[l Ommelander
Scheemda
UMCG

M Treant Refaja

Gevolgen faciliteiten ziekenhuis
¢ 8l& enopeniRGvan dAie®@ Ziekenhyisiocatie in Scheemda
zijn de oude ziekenhuislocaties in Winschoten en Delfzijl

Extra reistijd naar dichtstbijzijnde

M SEH na sluiting SEH Ommelander

[aantal x.1000]

<5 minuten?! 66
5-10 minuten 17
10-15 minuten 15
15-20 minuten 18
>20 minuten 5

Gemiddelde reistijd voor sluiting: 10 min.

1: Voor de-inwoners die dichterbij Scheemda wonen dan bij Delfzijl of Winschoten is de reistijd bij de

Strategie

q ] l‘{ M in Regulated
o« A ® Markets

Klik hier om terug te gaan
naar de overzichtspagina.

samenvoeging afgenomen.

Bronnen: analyse SiRM o.b.v. CBS bevolking 2014 en rejstijden Geodan (2023),

RIVM'l Analyse gevoelige ziekenhuizen 2015


https://www.rivm.nl/bibliotheek/rapporten/2015-0077.pdf

Ommelander

Ommelander Ziekenhuis

EL ievolking L_lit verzorgin_gs.gebied voor samenvoeging in _2014 _ Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied Ommelander
Hanete De medisch speC|aI!.st|sche. zorgvraag in het verzorglngsggbled van [% van bevolking, 2014]
Ommelander (Delfzijl en Winschoten) was hoger dan gemiddeld. . . . . . \ .
A De sociaaleconomische status was ondergemiddeld. O 4% 2 0% 2 4 6%
A Het verzorgingsgebied had een relatief klein aandeel 20 - tot 45 - 90 jaar of ouder
b1 G6CZzg3i 951 9S5i GSni 3CSY Ziyy3i | i1 IR $5Ptfljaar
80 tot 85 jaar
Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status 75 tot 80 jaar

70 tot 75 jaar

RN R . - w(o.bl.v.zwél\|/_(l1art, opleidingsniveau 65 tot 70 jaar
en arbeidsverleden van 2(5’ :2; 22 J::

1550 huishoudens) van het verzorgings- oot o }aar
gebied van Ommelander was 45 tot 50 jaar

gemiddeld -0,218 in 2018. 40 tot 45 jaar

Vergeleken met de andere 35 tot 40 jaar

verzorgingsgebieden scoort 30 tot 35 jaar

25 tot 30 jaar
20 tot 25 jaar
15 tot 20 jaar

Ommelander daarmee

lager dan 91% 10 tot 15 jaar

. . - A i i iq 5 tot 10 jaar

In adherer:tlegebled Landelijk ol R S I 0 tot 5 jaar
Ommelander Mannen landelijk 0 Vrouwen landelijk

W Mannen adherentiegebied @ Vrouwen adherentiegebied

q ] l{ M Srmeles. Klik hier om terug te gaan Bron: analyse SiRM.ob.v. Vektis 2017, CBS SESWOA 2018, CBS bevolking 2018 en reistijden
< LV Lo Markets naar de overzichtspagina. Geodan (2023)
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g Riinstate

Rijnstate Zevenaar

"L Reden(en) van sluiting uit Kamerbrief
@

ﬁ Soort SEH-sluiting
Vanwege kwaliteit vond Rijnstate het van belang om

Concentratie SEH-zorg op locatie Arnhem.
SEH-artsen in te zetten op de i M n.M&E ziekenhuis had
niet voldoende SEH-artsen om de SEH in Zevenaar te
bemannen.

9 Tidslijn
Qs
1 december 2011: 1 juni 2013:
Avond- en nachtsluiting SEH Zevenaar. Sluiting afdeling verloskunde Rijnstate
Zevenaar.
Onvoldoende SEH-artsen om
SEH in Zevenaar te bemannen. ‘
2012 2013
1 april 2012:

Volledige sluiting SEH Zevenaar,
concentratie SEH-zorg op locatie
Arnhem.

Klik hier om terug te gaan Bronnen: Kamerstukken - 2018D08368
Artikel Gelderlander 'l acdg9b12

g Strategies
in Regulated . .
Ol l{ M ® Markets naar de overzichtspagina.


https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/detail?id=2018D08368&did=2018D08368
https://www.gelderlander.nl/liemers/extra-ambulances-na-sluiting-verloskunde-zevenaar~acdf9b12/

— .- Rijnstate

oc [}
Rijnstate Zevenaar
Gevolgen verzorgingsgebied en reistijd h Gevolgen faciliteiten ziekenhuis
*% Na het sluiten van de SEH van Rijnstate Zevenaar is voor het - Rijnstate Zevenaar is tegenwoordig een centrum voor niet -
grootste deel van het verzorgingsgebied de andere locatie van spoedeisende behandelingen, waarbij patiénten voor een
Rijnstate in Arnhem de dichtstbijzijnde SEH. De extra reistijd is korte periode kunnen worden opgenomen.
voor alle inwoners minder dan 20 minuten.
Dichtstbijzijnde SEH na sluiting SEH Rijnstate Zevenaar Dichtstbijziinde SEH na sluiting Extra reistijd naar dichtstbijzijnde
voor inwoners verzorgingsgebied SEH na sluiting SEH Rijnstate
Rijnstate Zevenaar Zevenaar [aantal x.1000]
i/ [aantal inwoners x1.000]
0-5 minuten 40
Slingeland }
. 5-10 minuten 48
10-15 minuten 19
Verzorgingsgebied: 15-20 minuten 20
%% Rijstate Zevenaar
voor sluiting :
B Rijnstate Arnhem ALz | O
Slingeland
Ziekenhuis Gemiddelde reistijd voor sluiting: 10 min.
S I l{ M X EE{EJ;;EM };l’;l;:](ljee" g\r/];:Zeeruhq[StSa%?r?; Bronnen:-analyse SiRM ob.v. CBS bevolking 2012 en reistijden Geodan (2023),

Website Rijnstate ‘I Over Rijnstate



https://www.rijnstate.nl/over-rijnstate/over-onze-locaties/

— .- Rijnstate

Rijnstate Zevenaar

% Bevolking uit verzorgingsgebied voor sluiting in 2012 _ Bevolkingsopbouw verzorgingsgebied Rijnstate Zevenaar
#mé A De medisch specialistische zorgvraag in het verzorgingsgebied van [% van bevolking, 2012]
Rijnstate Zevenaar was ongeveer gelijk het gemiddelde.
A De sociaaleconomische status was iets ondergemiddeld. L e
A Het verzorgingsgebied had een relatief klein aandeel 25 - tot 40 - 90 jaar of ouder ' ' ' ' '
jarigen en een relatief groot aandeel 45 - tot 80 -jarigen. 85 tot 90 jaar
80 tot 85 jaar
Gemiddelde msz -kosten per De sociaaleconomische status 75 10t 80 jaar
verzeker