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De raad van de gemeente Lelystad bijeen

constaterend dat:
e met het faillissement van de lJsselmeerziekenhuizen en het vervolg daarop grote veranderingen

optreden in het zorglandschap van Flevoland;

e in opdracht van het ministerie VWS de toekomstverkenner dhr. Bas Leerlink onderzoek heeft
gedaan naar het toekomstperspectief voor de zorg, resulterend in het rapport:
Toekomstverkenning zorg in Flevoland (juli 2019);

e de gezamenlijke reactie van de betrokken colleges B&W (Urk, Noordoostpolder, Dronten en
Lelystad) en GS van de provincie Flevoland zoals verwoord in een brief aan de minister VWS (d.d.
12 juli 2019) wordt ondersteund;

e de motie “zorg in de regio” die op 18 september jl. statenbreed is ingediend in Provinciale Staten
van Flevoland wordt ondersteund;

overwegend dat:

e deraad van Lelystad er aan hecht de bovengenoemde uitspraken vanuit haar eigen positie aan te
vullen;

e de uitkomsten van het rapport van de toekomstverkenner nog veel vragen oproept en zorgen laat
bestaan over een voldoend, toekomstbestendig en kwalitatief goed zorgaanbod, met name als
het gaat om spoedeisende hulp (SEH) en acute verloskunde;

¢ in het rapport een van de belangrijkste zorg aanbiedende gemeenten, te weten Almere (en m.n.
het Flevoziekenhuis), geen deel uitmaakt van de analyse en het bijdragen aan mogelijke
(samenwerkings-)oplossingen voor Flevoland als geheel en Lelystad in het bijzonder;

e de verkenner alleen met oplossingen komt die volledig binnen de huidige zorgsystematiek
passen en op cruciale punten heeft nagelaten te zoeken naar (beperkte) systeemwijzigingen voor
goede zorg in Flevoland en in het bijzonder Lelystad, Urk, Noordoostpolder en Dronten;

e het er op lijkt dat in de consultaties tbv het rapport nauwelijks creatieve vernieuwers in de zorg
zZijn betrokken;

¢ de aangeboden structurele (financiéle) betrokkenheid van het rijk (via de minister voor Medische
Zorg) nog steeds nodig is;

e een onevenredig groot beroep wordt gedaan op de (1elijns) zorgverleners in de regio die
daardoor extra onder druk komen te staan;

¢ de dreigende inefficiéntie door toenemende versnippering via Zelfstandige Behandel Centra
(ZBC’c) zorgen baart;

e het rapport te beperkte informatie en inzicht geeft in de financiéle haalbaarheid en de daarmee
samenhangende financiéle ondersteuning door zorgverzekeraars, ook in relatie tot gemeentelijke
zorgtaken;



roept de betrokken partijen, en met name de minister voor Medische Zorg en het parlement, op:
¢ bij het toekomstperspectief van de zorg in Flevoland de belangen van de inwoners in de regio

Lelystad-Dronten-Emmeloord-Urk en de zorgverleners centraal te stellen;

e brede samenwerking (m.n. tussen St. Jansdal en Flevoziekenhuis en de zelfstandige
behandelcentra) en samenhang in de zorg in plaats van concurrentie te organiseren en faciliteren;

e met de zorgverleners, de zorgverzekeraars en de overheden een proces in gang te zetten om het
fysiek in de regio vereiste cruciale zorgaanbod, waaronder 24/7 SEH, acute verloskunde, 24/7
beddenhuis, op termijn weer een volledige plaats te bieden en de eerder extra beschikbaar
gestelde rijksmiddelen hier voor in te zetten;

¢ het komend jaar eerste stappen daarin te zetten d.m.v. inrichting van een 24/7 spoedpoli
(mogelijk in relatie tot het creéren van een traumacentrum 2° categorie in Almere), een
bevalkamer en de in het rapport opgenomen kliniek voor kwetsbare groepen (1,5 lijns zorg);

e waar nodig in dat belang bereid te zijn tot veranderingen in de huidige zorgsystematiek en
regelgeving;

e op de oplossingen voor de vier belangrijke uitdagingen uit de verkenning een second opinion uit
te laten voeren door creatieve vernieuwende zorgverleners;

o in relatie tot de beperkte ziekenhuisfunctie het tekort aan huisartsen, de kwetsbare positie
verloskundigen en de werkdruk van praktijkondersteuners te verminderen, zo dat niet nog verder
roofbouw wordt gepleegd op dergelijke basisvoorzieningen zoals ook de WMO en zorgmijding
wordt tegen gegaan;

e de zorgtafel met mandaat en middelen stevig in positie te brengen, opererend vanuit de kaders
zoals onder woorden gebracht in het dictum van de motie “zorg in de regio” van Provinciale
Staten van Flevoland van 18 september jl;

e zorg te dragen voor spoedige en concrete uitwerking van de invulling van de randvoorwaarden
voor zorg: wie, hoe, wanneer?

verzoekt het college:
e deze oproep in lijn met en ter versterking van de input tot nu toe in te brengen bij de zorgtafel;
e deinhoud daarvan met instemming ter kennis te brengen van de minister van Medische Zorg en

de Tweede Kamer;

en gaat over tot de orde van de dag.
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voor de Ouderen en ChristenUnie
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