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Geachte heer P. Eringa, Geachte heer G. Barnasconi, 

 

Recent werd door de Raad van Bestuur van het Gelre Ziekenhuis naar voren gebracht, dat het gebrek 

aan financiële middelen de doorslaggevende factor is voor het besluit om de spoedeisende hulp en 

verloskunde van het Gelre ziekenhuis te Zutphen te sluiten. Onbegrijpelijk is dat slechts acht 

maanden daarvoor de raad van bestuur van het Gelre ziekenhuis het nieuws zelf naar buiten bracht, 

dat het Gelre ziekenhuis te Zutphen als volwaardig ziekenhuis zal worden voortgezet. Als 

gezamenlijke adviesraden vragen wij hardop af, welke feiten en omstandigheden nu zo zijn gewijzigd 

dat de raad van bestuur om dezelfde redenen terugkomt op zijn besluit. 

 

Wij vinden het vreemd, dat volledig wordt voorbijgegaan aan de motie die in 2022 door de 

gemeenteraad van Zutphen is aangenomen.  Gelet op de inhoud van deze motie, en op het feit dat 

deze uiteindelijk unaniem is aangenomen, mag onzes inziens niet zonder nadere toelichting worden 

voorbijgegaan aan het belang van de leefbaarheid en nabijheid van zorg. Een belang dat bovendien 

door het aannemen van de motie breed is onderschreven. Financiële argumenten prevaleren nu 

boven dit algemene belang, dat meegewogen moet worden bij de inrichting van het zorglandschap. 

Die verantwoordelijk is groot. Met de plannen die er nu liggen wordt ernstige afbreuk gedaan aan die 

verantwoordelijkheid en het recht op zorg in de nabijheid.  

Ondanks voorgaande heeft het bestuur van Gelre ziekenhuizen opnieuw een voorgenomen besluit 

genomen om de SEH en verloskunde in Zutphen te sluiten. Namens alle betrokken inwoners in deze 

regio vinden wij dit besluit onacceptabel. Wij sluiten ons aan bij het voorstel van de gemeenteraad 

van Brummen om samen met de andere betrokken gemeenten alle mogelijke realistische middelen 

in te zetten om sluiting van de spoedzorg en verloskunde van het Zutphens ziekenhuis te voorkomen. 

We lezen ook al in de persberichten dat de werkelijkheid ons inhaalt. Het overstijgende doel, het 



 

behoud van het Gelre ziekenhuis, staat hierbij voorop. Om te kunnen 

voldoen aan de volumenormen en kwaliteitseisen van de 

beroepsgroepen, de certificerende instanties en de 

zorgverzekeraars, is het nodig om de krachten te bundelen en zorg 

te centreren.  

Wij stellen ook vast dat aan dit voorgenomen besluit nauwelijks voorbereidende stappen zijn 

ondernomen richting lokale beleidsmakers, inwoners en adviesraden. Dit vinden wij onzorgvuldig. 

Ook wetende dat een dergelijk besluit een zeer grote impact heeft op alle inwoners in de regio.  

Wij vinden dat het fatsoenlijk was geweest om dit voorgenomen besluit vooraf in een nader overleg 

te bespreken.  

 

Uitgangspunt van de gezamenlijk adviesraden is het behoud en waar nodig de verbetering van 

goede, veilige, betaalbare en toegankelijke zorg voor onze inwoners van Lochem, Zutphen, Rheden 

en de inwoners van onze regio. Volgens ons neemt door de toenemende vergrijzing en door de 

toename van de bouw van woningen buiten de randstad de vraag naar bereikbare zorg in onze regio 

eerder toe dan af. Door de gevolgen van de coronapandemie is deze vraag op korte- en middellange 

termijn eveneens toegenomen.   

 

De gezamenlijke adviesraden stellen voor om een soort regieraad samen te stellen, die de komende 

tijd interne- en externe stakeholders gaat consulteren. Met de bedoeling ook hun perspectieven te 

kunnen meewegen in zijn beoordeling. De regieraad moet volgens ons minimaal bestaan uit 

vertegenwoordigers van de medisch specialisten, de regionale huisartsen, de inwoners en het 

bedrijfsleven. De regieraad zal samen met de gemeente Zutphen en andere regionale gemeenten 

moeten worden samengesteld. Wij zien graag als gezamenlijke adviesraden dat de belangen van 

onze inwoners op een constructieve wijze worden behartigd door een gezamenlijke aanpak. En dat 

de komende tijd gebruikt wordt om ideeën en suggesties te bespreken met alle relevante 

stakeholders, deze verder uit te werken en financieel te laten doorrekenen.  

Wij worden hierbij gesterkt door de recente reactie van de heer Melkert (voorzitter van de 

Nederlandse Vereniging van Ziekenhuizen), dat het Integraal Zorgakkoord de zorg toegankelijk moet 

houden voor iedereen. Maar dat dit volgens hem met dit plan niet gaat lukken. “Wij denken dat 

minister Kuipers de zaken omdraait en voorbijgaat aan de consequenties van sluiting van de 

spoedeisende hulp”, zegt Melkert. “De spoedeisende hulp heeft een kernfunctie voor een ziekenhuis. 

Haal je die SEH weg, dan loopt het ziekenhuis risico op sluiting”. Volgens Melkert gaat de minister nu 

voorbij aan de gemaakte afspraken uit het zorgakkoord. “De minister handelt niet op basis van data 

en regioplannen, wat wel is afgesproken”. Concentratie van kennis op één plek is volgens de NVZ een 

goed plan, maar alleen voor specifieke gevallen. “Dat geldt alleen voor de allerergste gevallen, en dat 

is maar 10 procent van de patiënten die naar de spoedeisende hulp gaat”. Volgens de NVZ is het 

mede daarom belangrijk dat er goed wordt samengewerkt met huisartsenposten. “Mensen komen 

om allerlei redenen naar de spoedeisende hulp, vaak ook om niet-medische redenen. Dat moet in de 

regio worden opgelost”. Wat Melkert betreft moet de Tweede Kamer nu vragen om een 

impactanalyse van dit plan. 'Wat betekent dit voor ziekenhuizen en voor het zorgaanbod in de regio. 

Er klopt iets niet en dat moet uitgezocht worden.'  

Recent kwam naar buiten dat er volgend jaar tientallen extra ambulances nodig zijn. Dat blijkt uit 
berekeningen van het RIVM. 'Hoe kan het dat er enerzijds meer ambulances nodig zijn, terwijl aan de 
andere kant wordt gezegd dat er meer patiënten per ambulance naar een verder weg gelegen 
spoedeisende hulp gebracht moeten worden?' Naast het feit dat er extra ambulances nodig zijn is 
het vinden van voldoende gekwalificeerd personeel bij de ambulancezorg ook erg ingewikkeld. 



 

De gevolgen van het gemis van de spoedeisende hulp en 

verloskunde zijn groot. Zo zal bij vertrek van de spoedeisende hulp 

de bereikbaarheid binnen de daarvoor vastgestelde tijd van deze 

spoedeisende hulp onder druk komen te staan. Ook zal de nabijheid 

van zorg voor gemeenten als Brummen en Berkelland uit het zicht raken. De concentratie van de 

spoedeisende hulp heeft tot gevolg dat de aanrijtijden langer worden, omdat ambulances langer 

onderweg zijn. Dit betekent ook, dat mensen in onze regio zonder spoedeisende hulp langer op de 

juiste acute zorg moeten wachten. Dit vergroot voor deze inwoners het risico op verdere 

ongezondheid door complicaties. 

Bij het spreiden van de spoedeisende hulp wordt naar onze mening niet gekeken naar de 

gezondheidstoestand van de inwonerspopulatie in de regio, maar naar de manier waarop het vanuit 

vooral kostenperspectief is georganiseerd. De mens delft het onderspit. Onze systeemwereld trekt 

aan het langste eind. Dit zou veel meer in evenwicht moeten zijn. De ‘herinrichting van het 

zorglandschap’ waarbij uit wordt gegaan van vermindering van spoedeisende hulp afdelingen (SEH) 

past in de strategie van de zorgverzekeraar.  

Kijkend naar de woorden van de voorzitter van de NVZ waarbij bij het wegnemen van de SEH het 

ziekenhuis het risico loopt op sluiting, lijkt de weg open te liggen voor een gecontroleerd 

faillissement. Het Gelre ziekenhuis Zutphen heeft dan geen bestaansrecht meer. Dan blijven er 

ruwweg twee opties over: een afbouwscenario, of simpelweg het opeisen van de tegoeden. 

Wij hopen dat wij als gezamenlijke adviesraden de toekomst van het Gelre ziekenhuis te Zutphen te 

somber inschatten. Onze inwoners hebben recht op kwalitatieve ziekenhuiszorg, die toegankelijk en 

betaalbaar is in hun nabijheid, zoals deze in de uitgangspunten van het recente Integrale 

Zorgakkoord zijn afgesproken. Het kan toch niet zo zijn, dat deze kernwaarden nu alweer ter 

discussie staan. In afwachting van uw reactie verblijven wij 

 

Met vriendelijke groeten, 

 

 

Joke Wisseborn ,  Angela Vos,    Nicoline Swen, 

Voorzitter    Voorzitter   Voorzitter 
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