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We zijn inmiddels een paar weken onderweg in

2021. Een nieuw jaar waarin licht gaat schijnen aan

het einde van de coronatunnel! Als ziekenhuis kij-

ken we terug op een bijzonder uitdagende periode,

waarin veel van ons werd gevraagd. Wij zijn trots

op de veerkracht die onze zorgverleners hebben

getoond. Daarnaast is het goed om te zien dat we

ondanks alle belasting zijn blijven investeren in

onderzoek, onderwijs en innovatie.

Onderzoek deden we natuurlijk naar de behande-

ling van COVID-19-patiënten in ons ziekenhuis.

Daarbij keken we meteen vooruit: hoe beperken we

mogelijke nadelige effecten van deze ziekte op de

langere termijn? Onder meer onze longartsen en

artsen-microbioloog hielden zich hiermee bezig, in

samenwerking met andere centra in Nederland en

wereldwijd.

Ook het onderwijs in Amphia ging door. Daar was

soms wel wat creativiteit voor nodig. Bij de vak-

groep Orthopedie ontwikkelde AIOS Hanneke Weel

bijvoorbeeld een online module voor patiëntveilig-

heid. Daarbij kreeg ze hulp van een bevriende

piloot die ook veel tijd thuis doorbracht en belang-

rijke lessen met haar deelde vanuit de luchtvaart.

Verder zijn verschillende artsen de afgelopen peri-

ode gepromoveerd. De feestelijke afsluiting liet

soms even op zich wachten, of vond plaats in

sobere vorm, maar dat doet natuurlijk niets af aan

hun prachtige prestaties.

Innovatieve projecten waren er ook. Zo is Amphia

bezig met de implementatie van de TheraPick, een

systeem dat de distributie van medicatie binnen

het ziekenhuis op een hoger plan gaat brengen.

Verder zijn in onze OK’s de eerste stappen gezet

met de smartbril, die het mogelijk maakt om van

afstand live mee te kijken met een operateur. Dit

biedt vele kansen voor opleidingen en op een nog

hogere kwaliteit van zorg; de operateur kan bijvoor-

beeld ‘live’ ruggespraak houden met een collega die

van elders kan meekijken en adviseren.

Dankzij al deze ontwikkelingen weten we zeker dat

patiënten in Amphia in vertrouwde handen zijn.

Ook extern wordt dit beeld meer dan bevestigd,

bijvoorbeeld doordat medio december 2020 onze

JCI-accreditatie succesvol verlengd werd. Daar zijn

we erg trots op! Inmiddels zijn we bezig met de

instellingsvisitatie voor onze medisch specialisti-

sche vervolgopleidingen. We hebben er alle

vertrouwen in dat deze toetsing zal aantonen dat

het met de kwaliteit van onze opleidingen helemaal

goed zit.

We wensen u veel leesplezier met deze elfde editie

van Ambitie.

Olof Suttorp Remco Djamin
voorzitter RvB voorzitter MSB-A
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N
aar de toediening van medicijnen in ziekenhui-

zen wordt wetenschappelijk onderzoek

gedaan. “Uit metingen bij Amphia en het Eras-

mus Medisch Centrum blijkt dat in 32% van de gevallen

iets niet goed gaat. Meestal gaat het daarbij om het

tijdstip van toediening. Als we deze tijdfouten uitslui-

ten, is het percentage nog altijd 14%. In 0,3% van de

gevallen kan een fout met medicatie leiden tot potenti-

ële schade aan de gezondheid van de patiënt. Om dat te

voorkomen, willen we het menselijk handelen zo veel

mogelijk uit het distributieproces halen. Met de Thera-

Pick hebben we een systeem gevonden dat dit soort

fouten uitsluit.”

Per patiënt verzamelen
De TheraPick is een systeem dat de medicatie per

patiënt verzamelt, bundelt en uitlevert. Dit proces is

volledig gebaseerd op wat de arts heeft voorgeschreven

in Epic. “Je kunt het systeem zien als een enorme voor-

raadkast. De TheraPick is uitgerust met een gedeelte

dat de strips uit medicijnverpakkingen kan snijden tot

losse tabletten. Iedere pil wordt vervolgens afzonder-

lijk gelabeld met een barcode en opgehangen op een

van de 30.000 posities in de voorraadkast. De TheraPick

verzamelt de juiste medicatie per patiënt en rijgt deze

aan een plastic ring met een naamlabel. Is er spoed bij

een bestelling? Dan wordt de medicatiering volledig

automatisch via de buizenpost naar de afdeling

gestuurd.”

Controle met behulp van een barcode
“Daar wordt de medicatie aan patiënten uitgereikt door

een verpleegkundige. Zij scant het polsbandje van de

patiënt en vervolgens alle afzonderlijke medicijnen die

ze uitreikt. Via de barcodes checkt Epic of dit inderdaad

de juiste tablet is en of het middel op dat moment moet

worden toegediend. Is dat niet zo, dan geeft Epic aan

dat het geneesmiddel niet mag worden toegediend. Zo

zorgen we voor maximale medicatieveiligheid. We gaan

hier na de implementatie ook wetenschappelijk onder-

zoek naar doen.”

Verspilling tegengaan
Een ander voordeel van de TheraPick is minder verspil-

ling. “Bij Amphia is het elke dag een komen en gaan van

patiënten. Met de huidige werkwijze is dat niet bij te

houden, waardoor een deel van de medicijnen wordt

klaargezet voor patiënten die al naar huis zijn. Omdat

terugnemen erg bewerkelijk is, worden die medicijnen

nu weggegooid. Dankzij de TheraPick kan medicatie

gecontroleerd hergebruikt worden, waardoor we deze

verspilling tot een minimum kunnen beperken.”

Pilot
De TheraPick vraagt om een andere manier van wer-

ken. “Daarom zijn we een pilot van enkele maanden

gestart in samenwerking met Unit 53. Samen met de

verpleegkundigen hebben we gekeken naar de beste

manier van werken, zodat we ook hun expertise erbij

konden betrekken. Het systeem is duidelijk in ontwik-

keling. We zijn nog veel aan het finetunen, vooral in de

software. Als de pilot straks is afgerond, gaan we ver-

der met de implementatie op andere afdelingen. Verder

Medicatieveiligheid is al jaren een onderwerp van gesprek binnen Amphia.
Logisch, want het ziekenhuis reikt veel medicatie uit. “Zo’n 10.000 doses per
dag”, vertellen Remco Janssens, bedrijfsmanager Klinische Farmacie, en
ziekenhuisapotheker Chris Pellicaan. “Dat vraagt nu nog veel handwerk, met
risico’s op fouten. Daarom heeft Amphia besloten om dit proces te
automatiseren met een machine voor medicijndistributie: de TheraPick. We zijn
straks een van de eerste ziekenhuizen ter wereld die hiermee werken.”

Medicijndistributie 2.0
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kijken we nog naar de meest ideale tijd om specifieke

afdelingen te bevoorraden. Daarvoor analyseren we

hoe laat het merendeel van de bestellingen doorgaans

binnenkomt. Dan kunnen we onze levering daarop

afstemmen.”

Lange looptijd
Het idee om de medicijndistributie te automatiseren is

niet nieuw. “Deze systemen zijn al jaren in ontwikke-

ling. Amphia heeft in 2014 al een businesscase

goedgekeurd voor de aanschaf van de TheraPick. Toen

was de tijd er nog niet rijp voor. Het vraagt namelijk

nogal wat: ruimte voor de machine, een andere manier

van werken, een complex gunningstraject, een koppe-

ling met Epic. Daarom hebben we besloten om dit

project pas in de nieuwbouw op te pakken. Wereldwijd

zijn we een van de weinige ziekenhuizen met dit sys-

teem. We zijn zelfs het enige ziekenhuis dat het ook

combineert met buizenpost. Ook daarvoor moesten we

wachten totdat de nieuwbouw gereed was.”

Expertisecentrum
“Dit systeem is zo uniek dat andere ziekenhuizen bij

ons komen kijken. Met de leverancier hebben we afge-

sproken dat wij een expertisecentrum worden. Wij pla-

veien de weg voor de toekomst: medicijndistributie 2.0.

Zo’n systeem is overigens lang niet voor alle ziekenhui-

zen weggelegd. Daarom willen we onderzoeken of we

op termijn ziekenhuizen in de regio kunnen helpen bij

hun distributie. Daarnaast kijken we of de TheraPick in

te zetten is voor ons toekomstige Transmuraal Cen-

trum of om patiënten ook in hun thuissituatie te

voorzien van precies de juiste medicatie en zo de thera-

pietrouw te vergroten.”

Betere medicatieveiligheid
“Het is een enorme onderneming om deze nieuwe

werkwijze goed te implementeren. De afdeling Klini-

sche Farmacie, de Amphia Apotheek, inkoop, ICT,

verpleegkundigen: door de veelheid aan betrokkenen is

het een zeer complex project. Daarnaast is het een

technische uitdaging. Soms denken we weleens: waar

zijn we aan begonnen? Toch hoeven we alleen maar te

denken aan de problemen die het huidige distributie-

systeem kent om weer op volle kracht vooruit te gaan.

In het belang van onze patiënten zetten we alles op

alles voor een nog betere medicatieveiligheid.” //
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Meer inzicht in de behandeling
van kritieke ischemie

Nu de bevolking steeds ouder wordt, neemt ook het

aantal mensen met hart- en vaatziekten toe. Chloé

Peters, AIOS Chirurgie, heeft sinds 2016 in Amphia pro-

motieonderzoek gedaan naar patiënten met kritieke

ischemie. “Bij hen zijn de bloedvaten in de benen ern-

stig vernauwd, wat leidt tot pijn, wonden en het risico

op verlies van het been. 40% van de patiënten sterft

binnen 2 jaar. Ik heb het onderzoek van Stijn Steunen-

berg overgenomen, waarin we patiënten 2 jaar lang

hebben gevolgd.”

“Bij de behandeling van kritieke ischemie hebben we

drie opties: operatief een bypass aanleggen om het ver-

stopte bloedvat te omzeilen, het bloedvat openen via

een endovasculaire behandeling (‘dotteren’) of een con-

servatieve aanpak waarbij enkel iemands wonden

worden verzorgd zodat er geen infectie ontstaat. In

mijn onderzoek heb ik gekeken naar de resultaten en

de kosteneffectiviteit van deze opties. De zorgkosten

zijn immers een belangrijk vraagstuk in het

maatschappelijk debat.”

Resultaten en kosteneffectiviteit
“De chirurgische behandeling geeft vaak de beste resul-

taten, vooral bij mensen die nog zelfstandig wonen en

een hogere levensverwachting hebben. Dat gaat over

het algemeen niet op voor onze doelgroep, die een hoge

mortaliteit en morbiditeit kent. Als je kijkt naar de kos-

ten, dan zou je denken dat de chirurgische behandeling

duurder is. Toch is dat niet zo. Doordat deze kwetsbare

groep zo’n slechte conditie heeft, leidt ook de endovas-

culaire behandeling tot extra ligdagen. Die laatste optie

is op zijn beurt duurder, maar meer kosteneffectief dan

de conservatieve behandeling, al zijn de verschillen in

gezondheidswinst klein en afhankelijk van de kwets-

baarheid van de patiënt. De conservatieve behandeling

is soms de betere keuze als de patiënt weinig pijnklach-

ten heeft.”

Kwaliteit van leven
“In dit onderzoek hebben we ook het welbevinden van

mensen meegenomen. We hebben specifieke vragen

gesteld over hun gezondheidstoestand, hun kwaliteit

van leven en de tevredenheid over de mate waarin zij

hun dagelijkse activiteiten kunnen uitvoeren. Zo kon-

den we meten of behandelingen een positief effect

hadden op hun kwaliteit van leven. We bekijken ook

andere relevante factoren in het leven en de voorge-

schiedenis van patiënten. Zo bepalen we samen met

hen en hun familie wat de best mogelijke behandeling

is qua zorgkosten en gezondheidswinst. We willen

daarbij vooral aansluiten bij de verwachtingen en doe-

len van de patiënt. De ene oudere is de andere immers

niet. In oktober 2020 zijn we een prehabilitatie-poli

gestart, waarbij we met een verpleegkundig specialist

vaatchirurgie, een vaatchirurg, een geriater, een fysio-

therapeut en een diëtiste kijken hoe we de conditie van

de patiënt voorafgaand aan de behandeling al kunnen

verbeteren.”

Amputatie
“Kritieke ischemie kan ook leiden tot een amputatie

van een deel van het been. Deze ingreep wordt nu nog

zo veel mogelijk vermeden. Amputaties leiden tot hoge

revalidatiekosten en een hoog sterftecijfer (55% binnen

2 jaar). Zorgprofessionals verwachten ook dat een

Waar andere stellen in hun vrije tijd gezellig samen op stap gaan, brachten
Chloé Peters en Winesh Ramphal de afgelopen jaren vooral veel tijd door in
de Amphia-bibliotheek. Inmiddels zijn ze beiden gepromoveerd. In dit artikel
vertellen ze over hun promotieonderzoek. Dat onderzoek roept weer volop
nieuwe interessante vragen op, maar die zijn voor een later moment. “Eerst
gaan we eens goed genieten van onze promoties en van elkaars gezelschap.”

Twee promovendi
onder één dak
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amputatie leidt tot een lagere kwaliteit van leven, door-

dat zaken als wandelen en traplopen niet meer

mogelijk zijn. Uit mijn onderzoek blijkt echter dat de

kwaliteit van leven van patiënten na een amputatie

toeneemt en grotendeels vergelijkbaar is met die van

hun leeftijdsgenoten zonder amputatie. Sterker nog, de

kwaliteit van leven stijgt direct na amputatie doordat

mensen blij zijn dat ze geen pijn meer voelen in dat

been.”

Verder onderzoek
“Het is goed om hier samen met andere ziekenhuizen

verder onderzoek naar te doen. Zo kunnen we de

gedeelde besluitvorming verder ontwikkelen en meer

inzicht krijgen in factoren die een negatief effect heb-

ben op de uitkomst van de behandeling en de kwaliteit

van leven. Daarmee kunnen we de zorg voor deze

kwetsbare groep verder verbeteren.” 

Opsporen risicofactoren door
onderzoek naar patiëntgegevens

Door corona moest hij veel geduld hebben, maar op 16

oktober kon eindelijk de vlag uit bij Winesh Ramphal,

ANIOS bij de afdeling Urologie. Zijn promotie was een

feit met een proefschrift over patiënten met diverticu-

litis (een ontstekingsziekte in de dikke darm) en

patiënten die zijn geopereerd aan kanker in de dikke

darm of endeldarm. Zijn verdediging vond plaats onder

het toeziend oog van copromotoren en chirurgen Jen-

nifer Schreinemakers en Paul Gobardhan.

“Diverticulitis komt vooral voor bij oudere patiënten.

Om kanker in de dikke darm uit te sluiten, verrichtten

we normaliter een colonoscopie. Zo’n scopie kan com-

plicaties veroorzaken en is sowieso niet erg

comfortabel voor de patiënt. 

Winesh Ramphal en Chloé Peters



Daarom heb ik de noodzaak hiervan onderzocht. In

mijn onderzoek toon ik aan dat een colonoscopie niet

altijd nodig is. Op basis van de data van zo’n 1000

patiënten heb ik vastgesteld dat drie indicatoren cruci-

aal zijn: of iemand rectaal bloedverlies heeft, of hij is

afgevallen en of hij aanhoudende buikpijn heeft. Heeft

een patiënt één of meer van deze symptomen, dan is

een colonoscopie noodzakelijk, anders niet. Dat heeft

drie voordelen: mensen die deze symptomen niet heb-

ben, krijgen geen vervelende scopie, anderen die zo’n

scopie wél nodig hebben, zijn sneller aan de beurt en

we vermijden onnodige zorgkosten en wachtlijsten.”

Groot databestand
“De afgelopen jaren hebben mijn collega Jeske Boeding

en ik daarnaast een groot databestand opgebouwd. We

hebben de dossiers geanalyseerd van meer dan 3000

patiënten die tussen 2005 en 2015 zijn geopereerd aan

dikkedarmkanker en endeldarmkanker. Monniken-

werk, maar zeer de moeite waard. We konden

terugkijken vanaf het stellen van de diagnose: wat

gebeurde er met deze patiënten? Ik heb bijvoorbeeld

gekeken naar het optreden van complicaties en ziekte-

recidive in de darm en op afstand.”

Klinische vraagstukken
“Gaandeweg heb ik verschillende klinische vraagstuk-

ken bekeken: welke informatie geeft een verhoogde

tumormarker als CEA (carcino-embryonaal antigen)?

Hebben nieuwe patiënten met een vooraf verhoogde

CEA-waarde een hogere kans op een terugkeer van de

tumor of uitzaaiingen (metastasen) later? En hebben

patiënten met een naadlekkage of een ileus (volledige

darmblokkade) slechtere vooruitzichten dan patiënten

zonder? In zo’n geval is het een voordeel dat Amphia

een groot oncologisch centrum is: een bestand met

3000 patiënten is groot genoeg om conclusies te trek-

ken.”

De trein rijdt verder
“Ook na mijn promotie gaat deze rijdende trein verder.

Jeske beantwoordt nieuwe vraagstukken  met de data

van patiënten die eerder al geïncludeerd waren. Zij gaat

promoveren op aanvullende vragen: kan onze data het

patroon van eventuele uitzaaiingen voorspellen? En

zien we bij patiënten met een ileus wellicht een ander

patroon? Ik vind het fijn dat een enthousiaste collega

hiermee verdergaat.”

Schatkist
“Ik wil sowieso een oproep doen aan al mijn collega’s.

Het ziekenhuis zit boven op een schatkist vol data.

Daar kunnen we nog veel méér onderzoek op baseren.

Inmiddels ben ik aangenomen als uroloog in opleiding

en ook daarbij zal ik zeker wetenschappelijk onderzoek

blijven doen. Wetenschap en zorg zijn onlosmakelijk

met elkaar verbonden. Mede dankzij het fijne team en

het vertrouwen van mijn copromotoren ligt er een

mooi resultaat waar ik trots op ben.” //
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In 2020 waren er maar liefst 9 promovendi:

-           Chloé Peters

-           David van Nieuwenhuizen

-           Eva Leone Göttgens

-           Jan Louwerens

-           Jetske Viveen

-           Mark de Mol

-           Mathijs Suijkerbuijk

-           Robert Jan Hillen

-           Winesh Ramphal



Meer weten over het landelijk uitwisselen van beelden en

verslagen met Twiin? Neem dan contact op met het aansluitteam:

www.twiin.nl/aansluitteam

ADVERTORIAL 

M
oeten we nog wel investeren in een XDS-ver-

binding nu het uitwisselen van beelden en ver-

slagen met Twiin op weg is naar landelijke

dekking? Dat is een veel gestelde vraag van Neder-

landse ziekenhuizen aan Twiin. We legden deze vraag

voor aan Floor Bos (manager ICT, Innovatie en eHealth

SIGRA en bestuurder van RSO Nederland) en Geert Ka-

zemier (oncologisch chirurg bij het Amsterdam UMC en

voorzitter van het bestuur van het Cancer Center Am-

sterdam). Zij lichten toe waarom zij zich hard maken

voor gegevensbeschikbaarheid. En welke patiënten daar

baat bij hebben.

“Ik ben weleens een spoedpatiënt verloren, mede doordat we

een lege dvd meegestuurd kregen. We zijn toen kostbare tijd

verloren omdat we een nieuwe CT-scan moesten maken. Er was

namelijk nog geen digitale beeldconnectie met het verwij-

zende ziekenhuis. Dat je mede hierdoor een patiënt verliest, is

niet meer uit te leggen aan de familie.”

Het moge duidelijk zijn dat Geert in ieder geval voorstander is

van de oplossing die Twiin met het project DVDexit biedt. “Ge-

gevensuitwisseling is pure noodzaak. Maar dat wil niet zeggen

dat het bij het digitaal uitwisselen van alleen recente gegevens

moet blijven. Want voor een goed consult is het soms gewoon

nodig dat je eventueel eerder gemaakte foto’s van een patiënt

ook kunt bekijken. Zonder dat je afhankelijk bent van wat een

verwijzende collega denkt dat jij nodig hebt. Bovendien kan ik

vaak alleen op basis van alle beelden en gegevens al beoorde-

len of ik een patiënt nog iets te bieden heb. Als dat niet zo is,

kan dat een patiënt een hoop gedoe en reistijd besparen. Hij

hoeft dan niet naar Amsterdam te komen. Maar daar heb je wel

echt een pullsysteem, dus gegevensbeschikbaarheid, voor

nodig.”

Patiënten denken vaak dat de zorgverlener al in hun 
dossier van een ander ziekenhuis kan kijken
Volgens Floor heeft COVID-19 de wenselijkheid versterkt dat

ziekenhuizen aan elkaar ‘geknoopt’ moeten worden. “En dan

hebben we het niet alleen over de beelden en de bassisset-ge-

gevens (BgZ). Alle informatie kan van belang zijn, zoals Geert

ook schetst.” Geert merkt dat patiënten vaak denken dat hij al

in hun dossier van een ander ziekenhuis kan kijken. “Ik verwacht

dat het over twee jaar gewoon makkelijker gaat worden. Want

mensen begrijpen wel dat als je de volledige potentie van die

digitalisering wilt benutten, het delen van gegevens cruciaal is.

Zeker als ze ziek zijn. Ik heb nog nooit meegemaakt dat een on-

cologie-patiënt zijn gegevens niet wilde delen. Het zijn vooral

de mensen die niet ziek zijn die dat belemmeren uit privacy-

oogpunt. Dat vind ik lastig. Ik denk wel eens: niet zeuren. Hoe-

wel ik natuurlijk best wel situaties kan bedenken waarin het

niet gewenst is.”

Netwerkzorg
“Project DVDexit zorgt ervoor dat je heel veel mensen mee-

neemt van analoog (de dvd) naar digitaal werken”, gaat Floor

verder. “Dat is een proces. Daarnaast nemen we de rust en de

tijd om de taaie vraagstukken, zoals een pull-infrastructuur, te

doordenken.” Geert benadrukt dat een kleinere groep patiën-

ten baat heeft bij de volledige gegevensbeschikbaarheid. “Het

zijn met name oncologische patiënten of mensen met een her-

senbloeding die de expertise van een academisch ziekenhuis

nodig hebben.” “Maar”, vult Floor aan, “ook grote groepen

chronisch zieken, diabetici en kwetsbare ouderen die afhanke-

lijk zijn van netwerkzorg hebben baat bij een omgeving waarin

zorgverleners digitaal kunnen samenwerken. Ik zie bijvoor-

beeld niet hoe je een actueel medicatieoverzicht kunt krijgen

als je alleen maar gegevens naar elkaar kunt opsturen. Het gaat

ook niet alleen om uitwisseling tussen ziekenhuizen. Ook an-

dere zorgverleners moeten meedoen. Ik zie voor Twiin een rol

weggelegd om dat mogelijk te maken.”

Reële ambitie
Wanneer we een volledig werkend XDS-netwerk hebben in Ne-

derland? “Over drie jaar”, verwacht Geert. “Alle academische

huizen hebben zich logischerwijs gecommitteerd en het gaat

niet om miljoenen. Je moet gewoon durven zeggen: we kunnen

niet meer zonder beeldbeschikbaarheid.” Floor luistert vanuit

haar rol binnen SIGRA graag naar de vraagkant. “Als ik Geert

hoor, dan denk ik: drie jaar is een prachtige en reële ambitie.

Dat gaan we mogelijk maken. Voor de zorgverlener én voor de

patiënt.”

Voor een goed consult is het soms gewoon

nodig eventueel eerder gemaakte foto’s van

een patiënt te bekijken

Geert Kazemier: oncologisch chirurg bij het Amsterdam UMC en
voorzitter van het bestuur van het Cancer Center Amsterdam.



“D
oor de nieuwe invulling van de visitatie

hoeven de afvaardiging van de Raad van

Bestuur (RvB), de Centrale Opleidingscom-

missie (COC), de Amphia Academie, de decaan en de

vertrouwenspersoon maar één keer bij de visitatiecom-

missie langs te komen. Daarnaast blijft er natuurlijk

een periodieke check per vervolgopleiding. Dit is dan

geen visitatie meer, maar een evaluatie, die één keer in

de 5 jaar plaatsvindt.”

Nieuwe rol
“De nieuwe opzet vraagt om een nadrukkelijkere rol

voor de COC. Die moet een goed beeld hebben van wat

er speelt binnen de verschillende opleidende vakgroe-

pen. De COC stimuleert dat zij van elkaar leren, elkaar

scherp houden en zichzelf continu verbeteren. Zo ver-

bindt de commissie eventuele eilandjes met elkaar. Om

dit waar te kunnen maken, heeft Amphia de rol van de

COC ook formeel vastgelegd in een governancecode. Al

onze medisch specialistische vervolgopleidingen zijn

tot nu toe met de maximale 5 jaar verlengd, dus we

staan er goed voor.”

Stimuleren en faciliteren
“De COC heeft daarnaast een duidelijkere rol richting

de RvB. Ook de opleiders weten de weg naar de COC nu

makkelijker te vinden. Opleiders kijken inmiddels

vaker bij elkaar mee tijdens de opleidingsvergaderin-

gen, waarin de kwaliteit van de opleiding binnen een

vakgroep wordt besproken met de medisch specialis-

ten en de AIOS. Opleiden is een taak voor de hele

vakgroep. Dat betekent dat iedereen voldoende didacti-

sche vaardigheden moet hebben, onder meer om goed

feedback te kunnen geven. De COC en de Amphia Aca-

demie stimuleren en faciliteren dit. Zo zorgen de

opleiders samen met de andere medisch specialisten

voor een vervolgopleiding van uitstekende kwaliteit.”

Meting
“Amphia voert elke 2 jaar zelf een meting uit van het

opleidingsklimaat, conform het kwaliteitsbeleid. Daar-

bij worden verschillende aspecten van de medisch

specialistische vervolgopleidingen bekeken en waar

nodig verbeterd. Punten die vaak als positief naar

voren komen, zijn de onderlinge samenwerking en de

laagdrempelige supervisie. Toetsen en beoordelen is

een punt waar we nog aan werken. Daarnaast vragen

we ook iedere paar jaar feedback van al onze AIOS voor

de leden van hun vakgroep. Je kunt dit zien als een

soort functioneringsgesprek – een arbeidsintensief

maar zeer waardevol traject voor alle betrokkenen.”

Betrokken AIOS
“In de COC zijn alle opleidende vakgroepen vertegen-

woordigd. Omdat dit zo’n grote groep is, heeft de COC

ook een dagelijks bestuur, het DB COC. Om voldoende

inbreng te hebben van de arts-assistenten in opleiding,

zitten bij het DB COC ook vertegenwoordigers van de

AAVAB aan tafel (de Arts-Assistenten Vereniging

Amphia Breda), waaronder Mustafa Suker, Sanne Lie-

vense en Anniek Bokma. Zo wordt er niet óver hen,

maar mét hen besloten. Dit is zover we weten vrij

uniek.”

Amphia besteedt veel aandacht aan de kwaliteit van de medisch
specialistische vervolgopleidingen. Deze worden ook regelmatig extern
getoetst door de Registratiecommissie Geneeskundig Specialisten (RGS).
“Iedere opleiding wordt apart gevisiteerd. Amphia heeft 18 van deze
opleidingen, dus dat is een flinke inspanning”, vertellen COC-voorzitter
Marco Grootenboers en opleidingsdeskundige Jacqueline Pijnenburg van de
Amphia Academie. “Bovendien is er een behoorlijke onderlinge overlap.
Daarom zijn we blij met de nieuwe invulling die de RGS hieraan geeft. De
overkoepelende aspecten van onze opleidingen werden nu in één keer
getoetst tijdens de instellingsvisitatie op 6 januari 2021.”

Goed voorbereid op de
instellingsvisitatie

Ambitie12

OPLEIDING



Escape Box
“Nog niet iedereen is even bekend met de (nieuwe) rol

van de COC. Daarom hebben we een Escape Box ont-

wikkeld; een leuke werkvorm waarbij de AIOS de

commissie spelenderwijs beter leren kennen. Zij ont-

dekken wat de COC doet en waarvoor ze bij de COC

terecht kunnen. Bijvoorbeeld als ze ergens op vastlo-

pen tijdens de opleiding of een klacht hebben. De COC

stimuleert daarnaast dat zij met elkaar in contact

komen en ook buiten de eigen vakgroep kijken. Verder

wil de COC graag dat zij zich breder ontwikkelen dan

het medisch-inhoudelijke deel van de opleiding. Als

medisch specialist zijn er nog veel méér taken waar je

energie uit kunt halen.”

Veel voorwerk
“De visitatie nieuwe stijl vroeg veel voorwerk. We heb-

ben allereerst een kritische blik geworpen op onze

beleidsdocumenten. Daarbij hebben we zaken scherper

opgeschreven en onze werkwijze en verantwoordelijk-

heden goed geborgd. Vooral dat laatste is erg

belangrijk: ziekenhuizen die de instellingsvisitatie tot

nu toe niet hebben gehaald, hadden deze borging vaak

onvoldoende op orde. Daarom stimuleren wij alle vak-

groepen om werk te maken van de ‘check’ en ‘act’ uit de

kwaliteitscyclus PDCA.”

Proefvisitatie
“De commissie die de visitatie uitvoert, bestaat uit vijf

externe deskundigen: een onderwijskundige, twee art-

sen/opleiders, een bestuurder en een AIOS. Om ons

hier goed op voor te bereiden, hebben we eind 2020 een

proefvisitatie uitgevoerd met twee (andere) externe

deskundigen. Zij noemden veel positieve punten, waar-

onder onze open sfeer, het goed werkende

kwaliteitssysteem en de goede governancestructuur.

Amphia werd beoordeeld als een prima plek voor AIOS

om veel ervaring op te doen. Verbeterpunten waren er

natuurlijk ook: we kregen het advies om de werkdruk

onder AIOS bespreekbaar te maken en onze documen-

tatie verder te actualiseren en te uniformeren.”

Efficiënter traject
“Dankzij de proefvisitatie heeft iedereen alvast kunnen

wennen aan de nieuwe methode van visiteren. Daar-

door weten de betrokkenen nu beter wat ze kunnen

verwachten. Bovendien hebben we waardevolle verbe-

terpunten gekregen waar we mee verder kunnen. De

nieuwe methode is nog niet lang in gebruik en nog niet

verplicht. Toch is het onze wens om de visitatie op deze

manier uit te voeren, omdat het in onze ogen een effi-

ciënter traject oplevert. De instellingsvisitatie is wat

ons betreft spannend maar haalbaar. We zien deze dan

ook positief tegemoet.”//

Ambitie 13
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“P
iloten en hun crew zijn in de lucht volledig

afhankelijk van het vliegtuig en van elkaar.

Daarom werken ze met checklists voor alles.

Nog voordat ze één stap aan boord zetten, lopen ze de

eerste checklists al na. Zo vergeten ze niets en is de

veiligheid altijd 100 procent in orde. Daarnaast zijn ze

open over hun eigen fouten en zwaktes. Op die manier

kan het team daarvan leren en er optimaal op inspelen,

zodat er geen gevaarlijke situaties ontstaan.”

Gatenkaas
“Vergelijk een team eens met plakken gatenkaas. Iedere

professional heeft zijn zwakke punten. Dat zijn de

gaten. De kunst is nu om er als team voor te zorgen dat

je een stapel plakken wordt waar je nergens doorheen

kunt kijken. Anders gaan er namelijk dingen mis. Als

voorbeeld noem ik de casus waarin een Britse vrouw

voor een relatief simpele ingreep naar het ziekenhuis

moest. Uiteindelijk kwam zij te overlijden. Niet doordat

het team niet deskundig was, maar doordat ze vooral

met hun eigen expertise bezig waren en daardoor een

collectieve zwakte over het hoofd zagen.”

Openheid
“In de luchtvaart wordt veel aandacht besteed aan

teamtraining (CRM, crew resource management) en

het uitwisselen van persoonlijke informatie. Als je zo

nauw samenwerkt, is het goed om te weten wat er bij

iedereen speelt. Dat werkt bottom-up: zij durven elkaar

bijvoorbeeld tijdens de dagstart eerlijk te vragen of

iedereen voldoende uitgeslapen is. Zeker tijdens nacht-

vluchten is dat niet zo vanzelfsprekend. Daar kunnen

wij als artsen nog wat van leren. Wij zijn soms erg zake-

lijk naar elkaar en ons team.”

Groter bereik
“Deze inzichten uit de luchtvaart hebben we verwerkt

in een interactieve module over patiëntveiligheid.

Daarbij kon iedereen van afstand inbellen. Al onze

AIOS en ANIOS hebben deelgenomen en ook de oplei-

ders waren erbij. Door onze online aanpak hadden we

zelfs een groter bereik dan gebruikelijk, doordat deel-

nemers niet naar Breda hoefden te komen. De training

duurde twee weken, met huiswerk tussendoor. Ieder-

een heeft de module inmiddels afgerond en toegevoegd

aan zijn portfolio.”

Creativiteit
“Deze manier van opleiden is goed bevallen; we zijn

allemaal echt een stap verder gekomen. Iedereen heeft

casuïstiek kunnen inbrengen en durven praten over

zaken die minder goed zijn gegaan. Die kunnen we

omzetten naar verbeteringen in onze werkwijze. In de

toekomst willen we deze module ook regionaal en lan-

delijk uitrollen. Daarmee laten we zien dat je met

creativiteit en out-of-the-box-denken een opleiding

tóch voort kunt zetten en de vertraging door COVID-19

kunt beperken.”//

Stel, je bent orthopedisch chirurg in opleiding en door COVID-19 worden
nagenoeg alle electieve ingrepen uitgesteld. Hoe houd je dan de vaart in je
opleiding? Gelukkig bestaat de opleiding naast de gebruikelijke EPA’s
(professionele toetsbare kwaliteit) uit zogeheten niet-klinische thema’s,
zoals patiëntveiligheid. AIOS Hanneke Weel ontwikkelde, in overleg met
opleider Denise Eygendaal, een interactieve online module patiëntveiligheid.
Daarbij kregen ze waardevolle hulp uit een verrassende hoek: een bevriende
piloot die ook veel tijd thuis doorbracht, was bereid als gastdocent een
college te geven.

Orthopedisch chirurgen
opleiden in coronatijd
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E
en mogelijkheid om meer te weten te komen

over deze tweede infectie, is het uitvoeren van

een obductie. “Daarbij wordt in overleden

patiënten onderzocht wat het effect van deze infectie

op de longen was en of de infectie de doodsoorzaak

was. Vanwege het mogelijke besmettingsgevaar dat dit

voor de artsen oplevert, werden maar weinig obducties

uitgevoerd. Daarom richtte ons onderzoek zich vooral

op kweken en biomarkers bij de COVID-patiënten op

de IC.”

Twee fasen
“Wat belangrijk is om te weten, is dat COVID-19 in twee

fasen verloopt. Eerst raakt iemand besmet met het

SARS-CoV-2-virus en na een dag of 2 ontstaat COVID-

19. Na 7 tot 10 dagen komt daar een tweede klap

achteraan: een ontstekingsreactie of een tweede infec-

tie. Om te beslissen wat dan de beste behandeling is,

hebben we drie opties: een CT-scan van de longen

maken, een bronchoscopie met spoeling uitvoeren of

bloedonderzoek doen. Een CT-scan geeft echter

beperkte duidelijkheid door de al bestaande infectie

met het SARS-CoV-2-virus. Ook het bloedonderzoek

(galactomannan) is weinig sensitief en draagt dus wei-

nig bij. Daardoor blijft de bronchoscopie over. Met een

BAL-spoeling halen we materiaal uit de longen, waar

we in het lab een kweek op doen. Voor veel schimmels

is dit een goede methode. Een extra analyse kan het

antigeen galactomannan detecteren, wat de aanwezig-

heid aantoont van de Aspergillus-schimmel.”

Risico’s
“Het lastige is alleen dat we daarmee nog niet hebben

vastgesteld of deze patiënt ook een invasieve infectie

heeft. Deze schimmel komt namelijk van nature ook in

de mond en keel van mensen voor en veroorzaakt niet

altijd problemen. Een invasieve infectie is alleen met

zekerheid vast te stellen via een obductie of een biopt

van het longweefsel. Die procedure brengt echter

risico’s met zich mee. Patiënten met COVID-19 hebben

stoornissen in de bloedstolling en een verhoogde nei-

ging tot bloeden.”

Anti-schimmel
“Het lijkt dan een logische gedachte om patiënten pre-

ventief anti-schimmelmedicatie toe te dienen. Dat leidt

in buitenlandse studies tot een lagere sterfte, maar

deze mediatie kan ook serieuze bijwerkingen veroorza-

ken, waaronder interacties met andere medicijnen en

nier- en leverstoornissen, met daardoor gezondheids-

schade en een langere ligduur op de IC. Verkeerd

gebruik van deze medicatie kan bovendien resistentie

in de hand werken. Daarom hebben we dagelijks multi-

disciplinair overleg (MDO) met de intensivisten,

longartsen, radiologen, apothekers en artsen-microbio-

loog om de bevindingen uit onze analyses te

bespreken. De voornaamste vraag bij verslechtering is:

moeten we deze patiënt behandelen met anti-schim-

melmedicatie of juist met afweerremmers?”

RIVM
“Toen we begin maart de eerste patiënten op de IC had-

den liggen met een verdenking op aspergillose, hebben

we via het RIVM direct een bericht uitgestuurd aan alle

Nederlandse ziekenhuizen om hen hierop te attende-

ren. We wisten nog niet hoe vaak zo’n besmetting

voorkwam en hoe die verliep. Daarom hebben we de

samenwerking opgezocht met dé schimmelexpert van

Nederland, professor Paul Verweij van het

Radboudumc.”

Tijdens de eerste golf van de coronapandemie werd al snel duidelijk dat
sommige IC-patiënten naast een infectie met het SARS-CoV-2-virus nog
een tweede infectie hadden: aspergillose. “Deze schimmelinfectie in de
longen zagen we vooral bij patiënten die aan de beademing lagen”, vertelt
arts-microbioloog Robbert Bentvelsen. “In maart en april lagen er in
Amphia 426 mensen met COVID-19, waarvan 108 op de IC, het merendeel
aan de beademing. Er was toen nog veel onduidelijk over deze secundaire
infectie. Daarom besloten we om hier samen meer onderzoek naar te
doen, ondanks de drukte voor ons in het ziekenhuis. We zagen toen al in
dat dit cruciaal zou worden.”

Baanbrekend onderzoek
naar schimmelinfecties
bij coronapatiënten
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Artikel gepubliceerd
“Onze eerste bevindingen hebben we gepresenteerd in

een artikel, dat is gepubliceerd in het American Journal

of Respiratory and Critical Care Medicine. Daarmee

waren we wereldwijd de eersten die COVID-

gerelateerde aspergillose (of kortweg: CAPA) hebben

beschreven. Daarbij waren we blij met de hulp vanuit

het UMC Groningen en andere ziekenhuizen die ons

data gaven over onze uitgeplaatste patiënten. Andreas

van Arkel, AIOS Microbiologie, en ik werkten hierbij

samen om de data te verzamelen, te analyseren en op

te schrijven. Ook longarts Huub Belderbos, internist

Peter van Wijngaarden en intensivist Tom Rijpstra

waren nauw betrokken. Onze bevindingen bleken trou-

wens mooi overeen te komen met die van

onderzoeksgroepen in Keulen en Parijs.”

Samenspel
“Uit de cijfers blijkt dat patiënten met CAPA vaker en

eerder overlijden. Daarom hebben we intussen een

database opgezet in samenwerking met een groot

Amphia-team en alle Brabantse ziekenhuizen. Daarin

verzamelen we data over COVID-19-IC-patiënten met

aspergillose. Zo hopen we risicofactoren te ontdekken

die steeds terugkomen. Bepaalde labwaarden of comor-

biditeiten, of iemands leeftijd of geslacht. Die

informatie kan ons helpen om sneller betere behande-

lingen te starten. We onderzoeken ook

Aspergillus-keelinfecties met longarts Daan Loth,

patholoog David Yick en intensivist Simone van Zijll

Langhout. Verder doen we mee aan onderzoek van het

Radboudumc over voorspellende biomarkers en heb-

ben we bijgedragen aan een grote Duitse studie over

CAPA. Samen komen we steeds een stapje verder.”

Academie
“Normaliter zien we in Amphia nauwelijks gevallen van

aspergillose. De behandeling hiervan is eerder iets voor

transplantatiecentra. Zij zijn het gewend om

waakzaam te zijn op schimmelinfecties, zoals bij ingre-

pen als stamceltransplantaties en niertransplantaties.

Nu hadden wij met 29 van de 108 patiënten in maart en

april relatief veel patiënten met een verdenking op

aspergillose en bleek mijn ervaring hiermee vanuit het

LUMC waardevol te zijn.”

Betere behandelingen
“De open samenwerking tussen de verschillende disci-

plines in Amphia loopt erg goed. We werken efficiënt

als het kan en nemen de tijd voor discussie en diepgang

als het moet. Ondertussen komt er steeds meer weten-

schappelijk onderzoek over CAPA beschikbaar, onder

meer studies vanuit Italië en Wales. Daarnaast houden

we korte lijntjes met andere ziekenhuizen. Mijn ver-

wachting is dan ook dat we steeds beter in staat zijn

om te bepalen of, wanneer en voor wie anti-schimmel-

medicatie de beste behandeling is.”//

Robbert Bentvelsen



D
insdagochtend, OK-Zuid Molen-

gracht. Ik heb vandaag drie redelijk

complexe keizersneden (sectio’s) ge-

pland staan. Een zeer geschikt opleidings-

moment, want drie keer dezelfde ingreep

met dezelfde supervisor maakt een steile

leercurve mogelijk voor de AIOS. De com-

plexiteit is wel dusdanig dat ik met

een zekere spanning naar het zie-

kenhuis ga. Zo’n OK-dag kan name-

lijk alle kanten op gaan, variërend

van ‘lekker gewerkt’ tot ‘alles net

goed gegaan’ of zelfs: heroïek ver-

richt en elke complicatie succes-

vol getackeld (vaak met hulp

van anderen en zelf doodmoe).

Het werd een goedlopende och-

tend: geen complicaties, goed sa-

mengewerkt én lekker opgeleid.

Terugkijkend realiseer ik me dat

zo’n goed verlopen dag alleen ont-

staat als het systeem goed werkt.

’s Ochtends trof ik op de OK een

team dat ik deels kende, maar dat

grotendeels nieuw voor mij was.

Omdat ik niet meer zo vaak opereer,

overkomt me dat vaker. Het helpt

niet bij de lichte spanning: geen

idee hebben met wie je te maken

hebt en wat ze kunnen, en men-

sen niet bij naam kunnen noemen

om iets te vragen. Gelukkig stelde

iemand een dagstart voor. We deelden

namen en functies, en ik kon kwijt dat we

redelijk complexe ingrepen gingen doen en

waar het volgens mij spannend kon worden.

En zo begon een spannende ochtend ontspan-

nen. Het gevolg was dat ik veel meer aandacht

kon hebben voor de AIOS met wie ik opereerde.

Een ervaren arts, net terug uit een universitair

ziekenhuis. Duidelijk veel meters gemaakt op

sectiogebied, snel, handig en doortastend, de be-

kwaamheidsverklaring reeds op zak. Wat me op-

viel was haar bereidheid om te leren, om nog beter

te worden. Mijn aanwijzingen volgde ze soepel op

en ze kwam er later op terug, zodat we dieper in

konden gaan op de achtergrond ervan. In mijn ogen

liet ze op dat moment een schoolvoorbeeld zien

van een groeimindset1: de interne overtuiging dat

je je capaciteiten verder kunt ontwikkelen. Ook

bij de supervisor speelt deze innerlijke overtui-

ging een rol. Een supervisor met een groei-

mindset heeft meer oog voor de ontwikkel-

potentie van de AIOS en stimuleert deze

daarin. Overigens is deze opleidings-

mindset een continüum, waarbij een

veilige opleidingssituatie en weder-

zijds respect en vertrouwen een

groeimindset bevorderen.

En zo kom ik terug bij het belang

van goede samenwerking en een

veilig werkklimaat voor een opti-

maal opleidingsklimaat. De open

sfeer en goede samenwerking die

ik die dag trof op de OK maakte van

mij een betere opleider. Ziekenhuizen

die een quadruple aim nastreven,

waarbij het welbevinden van professi-

onals even belangrijk is als kosteneffi-

ciëntie, patiënttevredenheid, en kwali-

teit en veiligheid, doen het beter dan

ziekenhuizen met een triple aim,

juist op het gebied van patiëntte-

vredenheid, kwaliteit en veiligheid,

en efficiëntie2. Het ligt voor de hand

dat ze daarnaast ook beter zijn in

het opleiden van professionals, al

is daar nog geen onderzoek naar

gedaan… //

Marja Dijksterhuis

gynaecoloog en decaan
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Hoe graag we het ook zouden willen, we kunnen niet alle patiënten in Amphia
beter maken. Soms is verder behandelen niet zinvol. Het Transmuraal
Palliatief Advies Team (PAT), dat in november is gestart met een polikliniek
voor palliatieve zorg, wil liefst vóór dat moment al betrokken zijn. In een
samenspel met de patiënt, de behandelend arts en de huisarts willen zij
bijdragen aan een laatste levensfase die past bij de patiënt. “Dat doen we
vooral door zijn wensen zwaarder mee te laten wegen in de behandeling”,
vertellen voorzitter Huub Belderbos, teamcoördinator Angelique To-Baert en
casemanager palliatieve zorg Robin Staal.

Transmuraal Palliatief
Advies Team: ‘Maak de
laatste levensfase eerder
bespreekbaar’
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“A
rtsen zijn nog weleens geneigd om alles uit

de kast te trekken wat technisch haalbaar is.

Toch zijn opereren, bestralen en medicatie

toedienen niet altijd de beste oplossing. Het UMC Gro-

ningen heeft onderzoek gedaan naar behandelingen in

de laatste levensfase. Wat blijkt: als een verpleegkun-

dige de voorgestelde behandeling bespreekt met de

familie van de patiënt, kiezen zij in 25 tot 30% van de

gevallen voor een minder ingrijpende behandeling.”

Stoppen met strijdkreten
“Vooral bij kanker gebruiken we nogal eens strijdvaar-

dige taal. Kanker is een ‘vijand’ die ‘overwonnen’ moet

worden en waartegen je moet blijven ‘vechten’. Kijk

bijvoorbeeld naar de slogan van Alpe d’HuZes: ‘Opge-

ven is geen optie’. Maar de strijd tegen kanker is helaas

niet altijd te winnen. Het PAT wil artsen en patiënten

hier eerder in meenemen. Samen willen we ervoor zor-

gen dat de behandeling blijft passen bij de wensen van

de patiënt op fysiek, psychisch, sociaal en spiritueel

gebied. Stel, we zien een patiënt met longkanker. Een

operatie geeft mogelijk de grootse kans op genezing,

maar kan ook kortademigheid veroorzaken. Een

bestraling geeft meer ruimte voor mensen met een

actieve levensstijl, met misschien een iets lagere kans

op overleven. Wij willen mensen daarover eerder aan

het denken zetten, hen samen met hun naasten laten

praten over wat ze écht belangrijk vinden. Zo hebben

ze tot het eind toe een zo hoog mogelijke kwaliteit van

leven.”

Aansluiten bij patiëntgesprekken
“Hoort een patiënt van zijn arts dat hij ongeneeslijk

ziek is, dan willen wij erbij zijn. Daardoor kunnen we

mensen helpen om een goede afweging te maken voor-

dat zij beginnen aan een nieuw behandelplan met

minder goede responskansen. Wij willen ongeneeslijk

zieke patiënten – naast de oncologische zorg die zij al

krijgen – ook palliatieve zorg bieden in de maanden of

jaren die nog voor hen liggen. Tijdens een vervolgaf-

spraak op onze palliatieve poli bespreken we hun

wensen. De komende tijd brengen we de mogelijkhe-

den hiervoor in kaart met verschillende medisch

specialisten. Waar kunnen wij aanhaken en

meerwaarde hebben? Bijvoorbeeld door vanuit de

diverse MDO’s tijdig patiënten met een best supportive

care-beleid te signaleren.”

Link naar de huisarts
“Het PAT heeft daarnaast een brugfunctie richting de

huisarts. We bieden hem een routekaart voor mensen

die palliatieve zorg krijgen. Daarin omschrijven we de

verwachte klachten en wat de huisarts daaraan kan

doen. Daarnaast anticiperen we op eventuele toekom-

stige klachten. Rugpijn kan bijvoorbeeld een signaal

zijn van een tumor die een dwarslaesie dreigt te veroor-

zaken. We omschrijven dan vooraf wat de huisarts in

zo’n geval het beste kan doen. Bij vragen kan hij altijd

op het PAT terugvallen. Om deze zorg goed te regelen,

werken we met een transmuraal team met onder meer

een longarts, een hospicearts, geriaters, specialisten

ouderenzorg, oncologen, anesthesiologen en gespeciali-
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seerde verpleegkundigen. Deze aanpak met een gespe-

cialiseerde palliatieve polikliniek is redelijk nieuw. De

routekaart voor de huisarts is zelfs erg innovatief.”

Rust en ruimte
“Uiteindelijk willen we dat alle zorgverleners eerder

nadenken over palliatieve zorg en ons bijtijds inschake-

len. Nu gebeurt dat soms pas in de laatste 24 uur – en

dat is te laat. Wij willen eerder met patiënten in

gesprek over behandelbesluiten, inzicht krijgen in hun

behandelgrens en rust en ruimte creëren om hun

afscheid goed te regelen en om na te denken over even-

tuele palliatieve sedatie en euthanasie. Die gesprekken

zijn lastig in te passen tijdens reguliere consulten. Wij

bieden die ruimte wél op de palliatieve poli.”

Langer leven
“Palliatieve zorg levert niet alleen een betere kwaliteit

van leven op, het zorgt ook voor minder behandelkos-

ten, doordat patiënten niet tot het einde toe strijd

blijven leveren met allerlei dure geneesmiddelen en

therapieën. Uit het schaarse onderzoek dat hiernaar is

gedaan, blijkt dat mensen na zo’n keuze soms langer

leven. Als ziekenhuis moeten we nog wel wat prakti-

sche zaken regelen. Hoe voorkomen we bijvoorbeeld

ongewenste ziekenhuisopnames van palliatieve patiën-

ten? Door op de palliatieve poli tijdig met mensen in

gesprek te gaan, hopen we onnodige opnames en

bezoeken aan de Spoedeisende Hulp te voorkomen.”

Overspoeld
“Onze verwachting is dat we de komende jaren worden

overspoeld met werk. Andere professionals zullen zich

steeds meer realiseren hoe belangrijk deze zorg is. De

opkomst van shared decision making van de afgelopen

jaren zorgt er ook voor dat patiënten beter

geïnformeerd zijn. Zij durven bovendien steeds beter

voor zichzelf op te komen in gesprekken met artsen.

Ook dat helpt.”

Meerwaarde
“De deelname van huisartsen, specialisten ouderenzorg

en hospiceartsen aan onze polikliniek voor palliatieve

zorg is nu nog lastig te regelen, qua administratie en

financiën. We zijn daarover in gesprek met CZ, omdat

wij geloven in de meerwaarde van deze samenwerking.

Een huisarts heeft bijvoorbeeld een meer holistische

kijk op een patiënt en kent ook meer praktische wegen

in diens nabijheid. Daarmee levert hij een waardevolle

bijdrage aan de palliatieve zorg waarmee we mensen

een passend levenseinde willen bezorgen.”//

Angelique To-Baert, Huub Belderbos en Robin Staal



“C
OVID-19 is in de eerste plaats een aandoening

van de longen. Daarnaast merkten we al gauw

dat het ook psychisch veel met mensen doet.

Zij blijven met veel vragen zitten en kampen regelmatig

met gevoelens van angst, depressie en eenzaamheid – en

hebben daardoor een lagere kwaliteit van leven. Ook

daarom is het goed om hen te blijven volgen. Na de uit-

braak van het soortgelijke SARS-virus in 2003 is hier al

veel onderzoek naar gedaan. Uit die literatuur hebben

we ook geput voor onder meer de standaard tests die we

uitvoeren.”

Hoe gaat het?
“Na de eerste coronagolf hebben we in Amphia al zo’n 150

patiënten gezien. Mensen die op een reguliere verpleeg-

afdeling hebben gelegen, hebben onder meer een

afspraak met een longarts en een verpleegkundige. Bij

mensen die (ook) op de IC hebben gelegen, schuift ook

een intensivist aan. We hebben dit onderzoek zo makke-

lijk en praktisch mogelijk gemaakt: alle tests en

afspraken vinden plaats op één dag. Omdat dit zo’n grote

groep patiënten is, hebben we de nazorg verdeeld. Een

deel van hen wordt gezien door de internisten. Onze

belangrijkste vraag is: hoe gaat het met je? Dat achterha-

len we tijdens de gesprekken en via gestandaardiseerde

vragenlijsten. Daarnaast voeren we ook lichamelijk

onderzoek uit, met onder meer een röntgenfoto van de

longen en een longfunctietest in een speciale meetca-

bine.”

Een jaar volgen
“Het idee is om patiënten een jaar lang te volgen na hun

ontslag uit het ziekenhuis: na 6 weken en na 3, 6 en 12

maanden zien we hen weer. Zo zien we hoe hun herstel

op langere termijn verloopt en of ze wellicht chronische

problemen ontwikkelen. Daar kunnen we dan tijdig op

inspelen. Vooral tijdens het eerste bezoek nemen we hier

ruim de tijd voor. Dan zien we ook nog veel beperkingen

in de longfunctie, zeker als iemand op de IC heeft gele-

gen. De kans op longschade is verder groter als iemand

aan de beademing heeft gelegen. Ons beeld is dat het

herstel na COVID-19 aanmerkelijk langer duurt dan na

een normale longontsteking.”

Psychische problemen
“Patiënten ervaren naast fysieke klachten vooral psychi-

sche problemen. Ze hebben iets ingrijpends meegemaakt,

voelen zich eenzaam doordat anderen huiverig blijven

om op bezoek te komen en voelen zich schuldig omdat

zij het wél hebben overleefd (survivor’s guilt). Dat heeft

een negatieve impact op hun kwaliteit van leven. Dit

beeld wordt bevestigd door andere ziekenhuizen die hier

onderzoek naar doen en soortgelijke resultaten rapporte-

ren. Het is goed om hier voldoende aandacht voor te

houden.”

Graag meewerken
“Een positief punt is dat opmerkelijk veel mensen bereid

zijn om mee te werken aan ons onderzoek. Je merkt dat

ze graag een bijdrage willen leveren en met hun ervaring

anderen willen helpen. Het scheelt natuurlijk dat het een

niet-belastend onderzoek is. Het is feitelijk net iets uitge-

breider dan een routinecontrole, waarbij de vragenlijsten

Bij een onbekende ziekte als COVID-19 volgt het ziekenhuis patiënten nauwlettend
op. Vooral om eventuele restverschijnselen gestructureerd te onderzoeken.
Daarvoor hebben longartsen Ingrid de Backer en Simone van der Sar al tijdens de
eerste coronagolf een plan opgezet. “Wij zien patiënten na hun ontslag uit het
ziekenhuis nog minimaal een jaar lang op verschillende momenten. Daarmee
hopen we een beter beeld te krijgen van hun herstel en wat daarvoor de beste
behandeling is.”

Onderzoek naar de best
mogelijke nazorg bij 
COVID-19
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Hugo Mutsaerts

“Patiënten ervaren naast fysieke klachten
vooral psychische problemen”
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extra zijn. Voor de deelname aan medicijntrials zijn

minder mensen enthousiast te krijgen.”

Korte lijntjes
“Ook binnen Amphia is er een enorme bereidheid om

mee te werken. De behandeling van COVID-19 heeft de

verschillende specialismen zeker dichter bij elkaar

gebracht. Van allerlei afdelingen kwamen collega’s hel-

pen bij de patiëntenzorg. Die enorme flexibiliteit heeft

ons goed gedaan en heeft uiteindelijk óók geholpen bij

het analyseren van de gevolgen van COVID-19, doordat

de lijntjes korter werden. Om een voorbeeld te noemen:

tijdens ons onderzoek merkten opvallend veel patiën-

ten op dat ze last hadden van haaruitval. Daarop

hebben we direct een lijntje gelegd met de dermatoloog

die ons tijdens de eerste golf had meegeholpen. Mooi

dat we elkaar zo kunnen ondersteunen om deze

patiënten beter te helpen.”

Meest gerichte nazorg
“Deze opvolging van COVID-19-patiënten leidt tot een

enorme hoeveelheid data. Daarbij maken we ook nog

een slag om de data van uitgeplaatste patiënten com-

pleet te maken. Dat lukte bij de eerste golf goed, maar

het is er bij de tweede golf door de drukte in de

verschillende ziekenhuizen nog niet van gekomen. We

hopen na de analyse uitspraken te kunnen doen over

de best mogelijke nazorg. Tijdens ons huidige onder-

zoek zetten we alle tests in voor alle patiënten. Op

basis van onze data willen we straks gerichte uitspra-

ken kunnen doen: welke onderzoeken zijn relevant

voor een specifieke patiënt? Zo kunnen we iedereen de

meest gerichte nazorg geven en bijdragen aan een

spoedig herstel en een betere kwaliteit van leven.”//

Ingrid de Backer en Simone van der Sar



H
et principe van een smartbril is verrassend

eenvoudig. Wesley van Dalen: “Het montuur

heeft geïntegreerd beeld en geluid. Een came-

raatje brengt precies in beeld wat de chirurg ziet. Het

geluid loopt via een microfoontje en een oortje of een

koppeling met een mobiel. Zo kan de drager van de bril

live communiceren met mensen die op afstand meekij-

ken. Het systeem werkt dus twee kanten op. Via een

kleine display in een van de ooghoeken kunnen de

meekijkers ook visuele informatie uitwisselen met de

drager.”

Pilot met eerste bril
De pilot met de smartbril bij de vakgroep Orthopedie

vindt plaats in nauwe samenwerking met de kennis-

kern Informatie- en Medische Technologie (IMT). De

firma Zimmer Biomet, die onder meer protheses levert

aan Amphia, stelt de smartbril ter beschikking. “Zij heb-

ben een aantal modellen in de testfase en wij werken

daarmee. We proberen nu de eerste bril, als eerste zie-

kenhuis in Europa en Azië. Deze techniek is trouwens

nog volop in ontwikkeling. Ik verwacht op termijn een

doorontwikkeling naar augmented reality, waarbij

informatie en beelden over de werkelijkheid heen wor-

den geprojecteerd. Maar goed, dat is nu nog

toekomstmuziek.”

Nieuw leermiddel
De bril biedt in zijn huidige vorm al meerwaarde op

verschillende gebieden. Rutger van Geenen: “In de eer-

ste plaats is het een nieuw leermiddel, dat we inzetten

voor opleidingsdoeleinden. Orthopedie is een hoog

gedifferentieerd vakgebied. De smartbril kan het mak-

kelijker maken voor chirurgen en voor AIOS om

specialistische ingrepen machtig te worden. Nu leren

we nieuwe ingrepen door op locatie mee te kijken bij

een andere orthopeed. Dat intensieve leertraject kun-

nen we deels ondervangen met de smartbril. Ieder kan

dan vanuit zijn eigen ziekenhuis meekijken, zelfs over

de landsgrenzen heen. Dat biedt veel praktische voor-

delen, zeker in tijden van lockdowns en beperkingen.”

Evaluatie en ruggespraak
“Daarnaast is de smartbril een waardevolle aanvulling

op het bestaande camerasysteem in de OK. Die beelden

worden nu al gebruikt voor verslaglegging en om het

proces op en rond de operatietafel te evalueren en ver-

der te stroomlijnen. Bijvoorbeeld wat betreft de

positionering van de teamleden en de materialen. De

smartbril die de chirurg draagt, biedt bovendien moge-

lijkheden om live ruggespraak te houden met een

gespecialiseerde collega, waar ook ter wereld. Zo kun-

nen wij als medisch specialisten onze tijd efficiënter

inzetten en dat komt de kwaliteit van de patiëntenzorg

zeker ten goede.”

Vooruitgang
De eerste ervaringen in de praktijk zijn goed. “Je merkt

er niet veel van als je zo’n smartbril draagt. Hij zit niet

in de weg. Het geïntegreerde schermpje is een zwart

blokje in je ooghoek en dat is even wennen. Verder

moet je eraan denken om focus te houden en niet te

veel te bewegen met je hoofd. Dat is rustiger voor de

mensen die meekijken. Het hele systeem is draadloos

en dat werkt erg plezierig. Ik zie de smartbril als een

enorme vooruitgang.”

Kwaliteit en veiligheid voorop
De infrastructuur in Amphia is hier ook op aangepast.

Wesley van Dalen: “Daardoor is het mogelijk om deze

beelden door het hele ziekenhuis op hoogwaardige

kwaliteit mee te kijken, zelfs met meerdere mensen

tegelijk. Daarnaast is het systeem veilig. De beelden

worden geanonimiseerd en zijn niet terug te leiden

naar een specifieke patiënt wanneer ze niet worden

gebruikt voor het patiëntendossier. Verder is het sys-

De mogelijkheden van een smartbril in de OK zijn legio. Een opererende
chirurg kan live ruggespraak houden met een collega elders. Of
beeldmateriaal opnemen voor chirurgen in opleiding. “In Amphia doen
we nu de eerste ervaringen op met een smartbril en tot nog toe zijn we
erg enthousiast”, vertellen orthopedisch chirurg Rutger van Geenen en
service manager Wesley van Dalen. “Met de inzet van deze techniek
loopt Amphia ver voorop.”

Iedereen zit eerste rang
dankzij de smartbril
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teem zo in te stellen dat het beeld op zwart gaat als de

drager van de bril wegkijkt van de patiënt. Dit doen we

om de privacy van het operatieteam te waarborgen. De

kwaliteit en de veiligheid zijn dus steeds een belangrijk

aandachtspunt.”

Breder inzetten
Rutger van Geenen: “Wij zien duidelijk de meerwaarde

van deze ontwikkeling en hebben de drive om die ook

aan anderen te laten zien. Doordat wij nu in een pilot

ervaring opdoen, verlagen we de drempel voor collega’s

vanuit andere vakgroepen om de smartbril ook in te

zetten. Ik ben ervan overtuigd dat deze techniek ook

nuttig kan zijn binnen andere vakgebieden, zoals

gynaecologie en cardiologie. Bij die laatste vakgroep

worden nu ook al reguliere camerabeelden gedeeld met

collega’s in het buitenland. De smartbril levert grote

voordelen op voor onze opleidingen en de kwaliteit van

de patiëntenzorg. Hoe meer vakgroepen er aanhaken,

hoe meer draagvlak er ontstaat om verder in deze tech-

niek te investeren.”

Meer mogelijkheden
De smartbril zit pas in de pilotfase, maar Rutger van

Geenen en Wesley van Dalen zien nu al veel waarde-

volle toepassingsmogelijkheden voor de toekomst.

“Bijvoorbeeld: alle basisoperaties uitvoeren met een

smartbril op en de beelden daarvan opnemen en uit-

werken tot instructiefilms voor AIOS. Zo kunnen we

het onderwijs verbeteren en onze expertise nóg effi-

ciënter inzetten.”//
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Wesley van Dalen

“Wij zien duidelijk de meerwaarde van
deze ontwikkeling en hebben de drive om
die ook aan anderen te laten zien”



H
oe meer je leert, hoe minder je weet. Dat be-

sefte ik toen mijn afstuderen van de HBO-V

in zicht kwam. Natuurlijk had de opleiding

mij klaargestoomd om als verpleegkundige te star-

ten, maar ik had meer dingen niet geleerd dan

wel. Daarom ben ik de specialisatie tot oncolo-

gieverpleegkundige gaan doen. Maar ook

daarna had ik voor mijn gevoel het eind-

station nog niet bereikt.

Verpleegkundigen brengen relatief

veel tijd door met patiënten. Zij kun-

nen de spin zijn in het multidisci-

plinaire web rondom een patiënt.

Het begon me op te vallen dat

zorgverlening veel méér is dan het

primaire frontstage proces aan

het bed. Verpleegkundigen kun-

nen ook van waarde zijn bij het

meedenken over beleidskwesties

of kwaliteitsinitiatieven. Dit wordt

door artsen al meer gedaan, maar

het verpleegkundige perspectief

wordt nog niet altijd benut. Het is

juist belangrijk dat verpleegkundigen

de ruimte krijgen en gemotiveerd

worden om verder te kijken dan de

primaire zorgverlening. Zo kunnen zij

competenties ontwikkelen die een be-

langrijke rol kunnen spelen op andere

plaatsen in het zorgproces. Dit draagt uit-

eindelijk weer bij aan de zorg die zij verle-

nen. 

Om meer te leren over de backstage van de

zorg, startte ik vorig jaar met de pre-master

Gezondheidswetenschap, beleid en manage-

ment in de gezondheidszorg aan de Erasmus

Universiteit in Rotterdam. In september ben

ik begonnen met de master Healthcare Ma-

nagement. Met welke wet- en regelgeving

heb je te maken? Hoe komt beleid tot

stand? Hoe lever je goede en veilige pa-

tiëntgerichte zorg en welke rol speelt

innovatie daarbij? Dit lijken heel

brede vraagstukken, maar het leuke

is dat elke zorgverlener hier, be-

wust of onbewust, bijna dage-

lijks mee te maken heeft. Deze

facetten zijn misschien niet direct zichtbaar wan-

neer je aan iemands bed staat, maar ze zijn on-

misbaar voor het leveren van zorg.

Naast mijn studie werk ik als oncologieverpleeg-

kundige op de afdeling Chirurgie. Het is ontzet-

tend leuk om te merken hoe de theorie van de

opleiding verbonden is met de praktijk. Zo

worden theoretische concepten heel tast-

baar en concreet. Dat maakt de combi-

natie van frontstage zorg verlenen en

de backstage zorgprocessen zo inte-

ressant. Deze masteropleiding leert

me om mijn dagelijks werk vanuit

een ander perspectief te zien en te

begrijpen.

Lijkt het jou leuk om verder te leren?

Kijk dan ook naar mogelijkheden die

niet zo voor de hand liggen. Een spe-

cialistische afdeling binnen het zie-

kenhuis klinkt vaak als een logische

vervolgstap, maar er is nog veel meer

mogelijk. Met je diploma kun je veel

kanten uit. Er valt altijd wat te leren!//

Esther Hoogendoorn
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D
e Wetenschapsmiddag vond op 6 november

plaats in de vide van Amphia. Het was voor de

dertiende keer hét moment voor A(N)IOS, coas-

sistenten, verpleegkundig specialisten en andere

junior-onderzoekers om hun wetenschappelijk onder-

zoek te presenteren. “Dat leverde weer mooie

inzendingen op, ondanks de iets kortere aanlooptijd. De

veertien ingestuurde posters hebben we opgehangen in

de glazen gang op de Molengracht. Deze posterprome-

nade was van begin oktober tot begin november te zien

voor medewerkers én patiënten. De jury heeft zes inzen-

ders genomineerd voor een mondelinge presentatie

tijdens de Wetenschapsmiddag.”

Andere invulling
“De vide bood gelukkig voldoende ruimte om veilig te

zitten met de deelnemers, de organisatie, de jury en de

ondersteuning vanuit ICT. Daarnaast waren meer dan 40

geïnteresseerden online aanwezig. De middag begon met

een digitale inloop via Teams. Ook de invulling en de

bemensing waren anders. Zo was ik zelf dagvoorzitter en

hebben we vooraf alle posters nog een keer laten zien in

een online postercarrousel.”

Stand van zaken
“Tijdens de opening van de middag heb ik een beeld gege-

ven van de stand van zaken op het gebied van

wetenschappelijk onderzoek in Amphia en vooruitgeke-

ken naar 2021 en verder. Daarna presenteerden de zes

genomineerden hun onderzoek, gevolgd door de moge-

lijkheid om vragen te stellen. Deze interessante middag

ging verder met onze gastspreker. Dat was deze keer een

interne deskundige: prof. dr. Jan Kluytmans, arts-micro-

bioloog en tevens OMT-lid. Hij hield een boeiende

presentatie over de COVID-19-pandemie en de rol van de

wetenschap hierin. Het is goed om te zien dat we ook

intern uitstekende deskundigen en sprekers hebben die

een inspirerend en genuanceerd verhaal kunnen hou-

den.”

Pieter Stijnenprijs 2020
“Daarna was het tijd voor de jury om in beraad te gaan.

Die bestond dit jaar, naast mijzelf, uit cliëntenraadslid

Diana van Dijk, klinisch geriater Mirjam Faes, verpleeg-

kundig onderzoeker Annemarie de Vos, kinderarts

Herbert van Wering en voormalig internist en opleider

Pieter Stijnen. De prijs die naar dit laatste jurylid is

genoemd, ging dit jaar naar Yannick Hazen, AGNIO op de

intensive care. Zijn onderzoek richtte zich op de relatie

tussen preoperatieve anemie (bloedarmoede) en de uit-

komsten van cardiale chirurgie in Nederland. Zijn

onderzoek toont aan dat patiënten met bloedarmoede

minder goed uit hartoperaties komen. Een mooie aanlei-

ding voor nader onderzoek naar mogelijke oplossingen

hiervoor. De jury was vooral te spreken over zijn leuke

en levendige presentatie. Bij zijn onderzoek naar dit nut-

tige onderwerp had hij bovendien meerdere

ziekenhuizen in Nederland betrokken.”

Posterpromenade
“Als we terugkijken op de Wetenschapsmiddag 2020,

werkte vooral de posterpromenade erg goed: iedereen

Dat er in november 2020 geen reguliere Wetenschapsmiddag mogelijk zou zijn,
was al snel duidelijk. Maar hoe dan wél? “In juli hebben we besloten om voor een
alternatieve invulling te kiezen”, vertelt wetenschapscoördinator Leandra
Boonman-de Winter. “We hebben daarvoor ook ons licht opgestoken bij andere
ziekenhuizen. Uiteindelijk viel de keuze op een combinatie van een
posterpromenade en online. Al met al kijken we er tevreden op terug. Ondanks de
drukte van de tweede golf COVID-19-patiënten waren er toch weer vele
geïnteresseerden aanwezig, in de zaal en online.”

De alternatieve invulling
van de Wetenschaps-
middag 2020
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kon meekijken. De promenade was een prachtige eta-

lage voor het wetenschappelijk onderzoek in Amphia,

waar veel belangstelling voor was. Dit keer hebben we

voor het eerst ook de mogelijkheid geboden om via een

QR-code een filmpje met toelichting aan de posters te

koppelen. Dat gaf echt toegevoegde waarde. Hopelijk

wordt hier in 2021 nog meer gebruik van gemaakt. Ook

de koppeling met online was handig: mensen die niet

fysiek aanwezig konden zijn, konden zo tóch even

inbellen.”

Geslaagde middag
“Het aantal bezoekers lag wel flink lager dan vorig jaar

en dat is logisch: de Wetenschapsmiddag vond plaats

aan het begin van de tweede coronagolf. Het zieken-

huis lag daardoor vol met COVID-19-patiënten en veel

A(N)IOS, specialisten en verpleegkundigen die normali-

ter in de zaal zouden zitten, stonden nu dus aan het

bed. Wellicht heeft ook de twijfel in de aanloop gezorgd

voor minder animo: het was lange tijd onzeker of de

Wetenschapsmiddag wel door kon gaan. De call for

abstracts kon er pas na de zomervakantie uit, wat voor

sommige onderzoekers wellicht te kort dag was. Deson-

danks kijken we als organisatie terug op een geslaagde

middag, waarvan we de plussen en minnen graag in

gedachten houden voor de volgende editie.”//

Yannick Hazen



De Amphia Academie is de afgelopen jaren geleid door een manager en een
decaan. Sinds 2016 wordt die laatste functie ingevuld door Marja Dijksterhuis.
Met de groei en ontwikkeling van de academie is ook het takenpakket van de
decaan steeds verder uitgebreid op het gebied van onderwijs en ontwikkeling.
Om ook de verpleegkundige discipline binnen het ziekenhuis voldoende te
vertegenwoordigen, heeft de Amphia Academie per 1 september een
verpleegkundig decaan aangesteld: Janneke Segers. In haar nieuwe rol gaat
zij zich bezighouden met een aantal belangrijke thema’s die alle
verpleegkundigen aangaan.

Nieuw in Amphia: de
verpleegkundig decaan
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“V
erpleegkundigen vormen de grootste groep

medewerkers in Amphia. Om eventuele toe-

komstige tekorten te voorkomen, is het

belangrijk dat we ervoor zorgen dat verpleegkundigen

hier op hun plek zitten. Dat vraagt om een goed werk-

en leerklimaat, zodat onze verpleegkundigen bevoegd

en bekwaam blijven. Dan kunnen we deze collega’s

boeien en binden in een functie die bij hen past. Daar

ga ik me in mijn nieuwe rol hard voor maken. Ik wil de

verbinding zijn tussen de verpleegkundigen aan de ene

kant en de Amphia Academie, de kenniskernen en de

bestuursraad aan de andere kant. Zo zorgen we ervoor

dat alles wat we in Amphia bedenken ook werkt in de

dagelijkse praktijk en aansluit bij wat elke verpleeg-

kundige nodig heeft en gemotiveerd houdt.”

Meer instroom
“Om het aantal verpleegkundigen op peil te houden,

moeten we meer mensen aantrekken. Dat betekent dat

we meer studenten van mbo- en hbo-opleidingen wil-

len interesseren voor een stageplek bij Amphia.

Daarvoor werken we nu al nauw samen met onder

meer Curio, Avans Hogeschool en Avans+. Daarnaast

hebben we connecties met de Werkveldadviesraad

(WAR), zodat het curriculum van de opleidingen in lijn

blijft met wat de werkvloer nodig heeft. Zo stromen

studenten vanuit de opleiding naadloos in op de ver-

schillende afdelingen.”

Specialiseren en doorgroeien
“Natuurlijk willen we ook het aantal gespecialiseerde

verpleegkundigen op peil houden. Bij onder meer de

spoedeisende hulp, de dialyseafdeling en in de operatie-

kamers zijn zij meer dan welkom. Ook van die

(CZO-)opleidingen gaan we meer werk maken. Speciali-

satie is overigens niet de enige mogelijkheid voor

verpleegkundigen om zichzelf verder te ontwikkelen.

Zij kunnen ook doorgroeien naar andere functies, zoals

verpleegkundig specialist of meewerkend teamleiding-

gevende. Amphia is een groot ziekenhuis. Daardoor

hebben verpleegkundigen hier vaak meer opties dan ze

denken.”

Mogelijkheden laten zien
“Ik wil verpleegkundigen daarom graag een duidelijker

beeld geven van de mogelijkheden die er zijn. Hen aan

het denken zetten, zodat ze een bewuste keuze maken

over wat het beste bij hen past. Soms betekent dat:

verder groeien dan hun huidige afdeling of functie. Ik

wil alle mogelijke opleidingen in beeld brengen mét de

bijbehorende investering. Zo ontdekken verpleegkun-

digen misschien wel dat ze met een relatief korte

tijdsinspanning naar een afdeling of functie kunnen

doorgroeien die nóg beter bij hen past. Zo blijft ieder-

een op een plek werken die voldoende uitdaging biedt

en die nog jaren energie en werkplezier geeft.”

Goed leerklimaat
“Voor mij als verpleegkundig decaan betekent dat: in

gesprek gaan met belangrijke spelers binnen de afde-

lingen, zoals de afdelingsleercoaches. Daarnaast wil ik

het huidige beleid tegen het licht houden om te kijken

waar eventueel zaken ontbreken, zodat we die verder

kunnen invullen. Wat moet er bijvoorbeeld minimaal

“Ik wil verpleegkundigen daarom graag
een duidelijker beeld geven van de
mogelijkheden die er zijn”
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op een afdeling geregeld zijn voor een goed

leerklimaat? Is het een idee om de voormalige ‘leerunit’

in ere te herstellen, zodat we meer stagiairs tegelijk

kunnen opleiden? Welke commissies zijn er en welke

bevoegdheden hebben die? En hoe kunnen we iedereen

inlichten over de opleidingsmogelijkheden? Allemaal

vragen die we de komende tijd gaan uitwerken.”

Verbindende factor
“Deze rol als verpleegkundig decaan is mij op het lijf

geschreven. Als meewerkend teamleidinggevende van

de kinderafdeling heb ik al jaren nauw contact met de

werkvloer. Daarnaast ben ik al enige tijd verbonden

aan de Verpleegkundige Regieraad (VRR). Ik heb zelf

veel opleidingen doorlopen en weet hoeveel goede

ideeën er op de werkvloer ontstaan. Die kan ik nu mee-

nemen naar de Amphia Academie en samen met onze

opleidingsdeskundigen verder uitwerken. Veel mensen

kennen mij wel, maar mijn nieuwe rol nog niet.

Daarom ga ik mezelf de komende periode opnieuw

voorstellen in Amphia, zodat ik een spin in het web

word die iedereen met elkaar verbindt.”

Klaar voor de toekomst
“Uiteindelijk hoop ik dat verpleegkundigen de meer-

waarde gaan ervaren van mijn nieuwe rol. En dat ze

heel makkelijk via mij en de andere medewerkers van

de Amphia Academie kunnen aangeven wat ze nodig

hebben om nóg beter te worden in hun vak. Zelf ga ik

natuurlijk ook actief op zoek naar informatie en signa-

len van binnen én buiten Amphia. Zo zorgen we er

samen voor dat het aanbod van de academie ook is wat

verpleegkundigen zoeken en nodig hebben op de werk-

vloer. Daarmee bereiden we de verpleegkundige

discipline voor op een mooie toekomst.”//

Janneke Segers
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C
olchicine wordt gewonnen uit de wortels van

een plantje uit de leliefamilie met de naam Glo-

riosa Superba. In Nederland kennen we het

plantje Colchicum Autumnale (herfstijlloos), dat bloeit

in de herfst en ook colchicine bevat. “De werking van

dit middel was al bekend bij de oude Grieken, waar het

werd gebruikt voor allerhande toepassingen: van de

bestrijding van gewrichtspijnen tot verhoging van het

libido. Langdurig gebruik van colchicine in een lage

dosering kent nauwelijks bijwerkingen en het middel is

dus veilig in gebruik. Bovendien is het erg goedkoop

omdat het al zo oud is; het is een generiek geneesmid-

del zonder patenten. Tegenwoordig wordt het vooral

gebruikt bij de behandeling van artritis en jicht, en

soms ook bij een ontsteking van het hartzakje. Het ver-

moeden bestond dat we door ontstekingen in de

vaatwand te onderdrukken ook hartaanvallen zouden

kunnen voorkomen.”

Grote studie
“Het idee dat colchicine zo veelbelovend kon zijn voor

gebruik bij hartpatiënten is ontstaan in Australië. In

2012 werden de resultaten van een niet-

gerandomiseerde studie gepresenteerd tijdens een

congres. Het idee werd daarna opgepikt in Nederland.

Zo ontstond het idee om hiervoor een grote studie op

te zetten, LoDoCo2, in samenwerking met de Australi-

sche collega’s. Dat leverde meteen een uitdaging op:

voor een zelfgeïnitieerd onderzoek naar een oud en

goedkoop geneesmiddel zijn niet automatisch de nood-

zakelijke financiën voorhanden. De vereniging van

cardiologische onderzoeksafdelingen (WCN) heeft

daarom besloten zélf te investeren in dit onderzoek.

Naast de onderzoeksafdeling van de cardiologen in

Amphia haakten zo’n 30 Nederlandse en 9 Australische

centra aan. In totaal hebben 5522 patiënten deelgeno-

men aan het onderzoek, waarvan twee derde uit

Nederland.”

Om niet
“Samen met de Australische centra hebben we dit grote

gerandomiseerde dubbelblind onderzoek uitgevoerd.

Normaliter zou zoiets honderden miljoenen euro’s kos-

ten. Nu is het mogelijk gemaakt door de

onderzoeksafdelingen zelf, met ondersteuning van

onder meer ZonMW, de Hartstichting en de WCN zelf.

Ook zijn we ondersteund door TEVA, een leverancier

van generieke medicatie, onder meer door de levering

Patiënten met hart- en vaatziekten worden vaak behandeld met medicatie als
cholesterolverlagers, bloedverdunners en bloeddrukverlagers om toekomstige
problemen te voorkomen. “Bij patiënten in de stabiele fase van
kransslagaderziekte is de kans op een nieuw probleem of hartinfarct daardoor
9 à 10% in 2 jaar”, vertelt cardioloog Jeroen Schaap. “Natuurlijk zijn we steeds
op zoek naar manieren om deze kans verder te verlagen. Sinds 2015 hebben we
daarom deelgenomen aan onderzoek naar colchicine, een ontstekingsremmer
die normaliter vooral wordt voorgeschreven door reumatologen. Deze
medicatie blijkt in een lage dosis verrassend goed te werken bij patiënten met
hart- en vaatproblemen. Het risico op nieuwe problemen neemt met bijna een
derde af.”

Eeuwenoud medicijn tegen
jicht beschermt patiënten
tegen hartproblemen
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“De werking van dit middel was al
bekend bij de oude Grieken”
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van de studiemedicatie (colchicine of een placebo). Al

met al hebben we het onderzoek bijna om niet kunnen

uitvoeren. Ook dat is een hele prestatie.”

Enthousiast ontvangen
“Onze resultaten zijn gepubliceerd in het prestigieuze

The New England Journal of Medicine en wereldwijd

zeer enthousiast ontvangen. Verder hebben we onze

resultaten gepresenteerd tijdens het congres van de

European Society of Cardiology, het grootste cardiolo-

gische congres met deelnemers van over de hele

wereld. Intussen zijn er al vijf gelijkaardige onderzoe-

ken naar colchicine gepubliceerd, die allemaal onze

bevindingen ondersteunen en aantonen dat het middel

effectief is. Het is nu een kwestie van deze resultaten

bundelen, zodat de richtlijnencommissies de inzet van

het middel een definitieve plaats kunnen geven in de

behandeling van patiënten met hart- en vaatziekten.

Door onze deelname aan het onderzoek heb ik er alle

vertrouwen in dat dit zal gebeuren. Vooruitlopend op

de formele goedkeuring schrijf ik het middel zelf ook al

voor.”

Zelf investeren
“Dat er wordt geïnvesteerd in dit soort onderzoek, is

erg belangrijk. Het is goed dat wij onze mensen, midde-

len en deskundigheid hiervoor hebben ingezet. Vanuit

Amphia hebben we zo’n 150 patiënten geïncludeerd.

Ook met de apotheek en het klinisch chemisch lab heb-

ben we constructief samengewerkt. Dit alles hebben

we gedaan vanuit de drive om de werkzaamheid van

dit middel te bewijzen. Vooraf had ik nooit gedacht dat

colchicine zó goed zou werken. Het preventieve gebruik

van dit geneesmiddel leidde tot een afname van de

kans op hart- en vaatproblemen met een derde. En dat

met een veilig tabletje dat nog geen kwartje per dag

kost. Dat is natuurlijk een prachtig resultaat.”//

Ambitie 41

V.l.n.r.: Prof. dr. A.M.W. Alings (cardioloog), I. Lauwerijssen (researchmedewerker Cardiologie), J. den Hollander (researchmedewerker
Cardiologie), I. Hunze (researchmedewerker Cardiologie) en dr. J. Schaap (cardioloog)



“B
ij patiënten met longkanker maken we een

gecombineerde PET- en CT-scan van de lon-

gen. Daarmee brengen we in beeld waar de

tumor zich bevindt. Soms maken we ook een perfusies-

can van de longen om de functionele verhoudingen te

zien. Dit is echter een 2D-model. Dankzij de innovatieve

inzet van een 3D SPECT-scanner kunnen we beter

berekenen wat de functionele reserve van de long is na

een eventuele operatie (bijvoorbeeld een segmentresec-

tie). Dat is belangrijke aanvullende informatie om te

delen met de patiënt: hoe komt hij waarschijnlijk uit de

operatie? En welke restverschijnselen kan hij verwach-

ten? Op basis daarvan besluiten we wat de beste

vervolgstap is: opereren of bestralen. Dankzij de 3D

SPECT-scan kunnen we gerichter te werk gaan, waar-

door we in sommige gevallen de tumor tóch operatief

kunnen verwijderen en hierdoor bestraling kunnen

vermijden.”

Verder bouwen
“Een registratieaanvraag in het Topklinisch Zorgregis-

ter heeft heel wat voeten in de aarde. Veel zaken

moeten worden aangetoond door documenten te over-

leggen. “Onze vakgroep was afgelopen jaar al bezig om

een kwaliteitsvisitatie voor te bereiden. Daarvoor had-

den we al veel zaken klaarliggen. Ook heeft onze

vakgroep dit proces al eerder doorlopen voor colorec-

tale en pancreas-chirurgie. Een deel van de algemene

vragen hadden we dus al in een eerder stadium beant-

woord. Daar hebben we handig op voort kunnen

bouwen. We zijn ook erg blij met de hulp van Annedit,

want voor ons als chirurgen is het lastig om al dit werk

naast de patiëntenzorg voor elkaar te krijgen.”

Kwaliteit aantonen
De vakgroep Chirurgie ziet zeker de meerwaarde van

een registratie in het Topklinisch Zorgregister. “Daar-

mee tonen we vooral onze kwaliteit aan richting de

buitenwereld, waaronder de zorgverzekeraars. De

oncologische chirurgie zal zich in de toekomst verder

concentreren. Daarom vinden wij het belangrijk om te

laten zien dat we in Amphia uitstekende kwaliteit leve-

ren. Onze registratie stimuleert bovendien anderen

binnen én buiten onze vakgroep om zich te blijven ont-

Steeds meer specialismen in Amphia worden opgenomen in het Topklinisch
Zorgregister. Zo ook de oncologische longchirurgie, die groen licht kreeg na
een aanvulling op het gebied van innovatie. “De vernieuwing die we in onze
eerdere aanvraag hadden staan, vonden de beoordelaars niet concreet
genoeg”, vertellen longchirurgen Ninos Ayez en Eelco Veen, en
vakgroepmanager Annedit Jas. “De innovatieve inzet van een 3D SPECT-scan
die de longen 3D in beeld brengt, kon hen wél overtuigen.”

Oncologische longchirurgie
in het Topklinisch 
Zorgregister
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“Dankzij de 3D SPECT-scan kunnen we
gerichter te werk gaan”



Ambitie 43

wikkelen. Zelf hebben we bijvoorbeeld al stappen gezet

op het gebied van leverchirurgie.”

Waardevolle inzichten
“Onze belangrijkste tip voor anderen is: begin gewoon.

Het registratieproces geeft je waardevolle inzichten in

hoe je de zorg geregeld hebt. Zie het dus met name ook

als checklist voor jezelf. Je ontdekt waar zaken wellicht

wat onderbelicht blijven, zodat je daar meer aandacht

op kunt richten en jezelf in de volle breedte kunt ont-

wikkelen. Denk er vooral aan om alles vast te leggen; je

hebt dat later nodig als bewijsvoering voor je toelating

tot het register.”

Kritisch blijven
Oncologische longchirurgie is nu voor 3 jaar opgeno-

men in het Topklinisch Zorgregister en wordt daarna

opnieuw getoetst. “Dat is voor ons een extra stimulans

om te blijven vernieuwen. Daarbij blijven we wel kri-

tisch. Het is immers ook onze taak om de zorgkosten in

het oog te houden. Daarom beoordelen we mogelijke

innovaties altijd op basis van hun bijdrage aan een

betere kwaliteit van zorg, efficiëntie en

duurzaamheid.”//

Eelco Veen, Hans de Groot en Ninos Ayez
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