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COVID update 
Steeds meer operaties hervat in MMC 

Het is zover: we hebben de finish bereikt van deze marathon met een korte en twee hele lange 

tussensprints. De cohortafdeling en de extra IC zijn gesloten. Er zullen vast nog af en toe 

coronapatiënten worden opgenomen. Die worden voortaan in isolatie op de verpleegafdeling 

van de hoofdbehandelaar verzorgd of op de reguliere IC. Dat betekent dat we steeds meer 

ruimte krijgen om ook operaties die niet zo spoedeisend zijn, te hervatten. 

 

Alle acute zorg (inclusief spoedoperaties, oncologische zorg, zorg voor onze hart- en 

vaatpatiënten en verloskundige zorg) en semi-acute en kritiek planbare zorg (zorg die niet lang 

uitgesteld kan worden) is altijd gewoon doorgegaan en blijft nu ook doorgaan. 

 

De laatste tijd moesten we helaas wel veel operaties uitstellen die minder spoedeisend waren. 

Voor dit soort operaties is de wachttijd langer dan normaal. We begrijpen dat dit erg vervelend is. 

Er wordt dan ook hard gewerkt aan het verkorten van de wachttijden. Gelukkig kunnen we steeds 

meer van dit soort operaties inplannen. Per week bekijken we wat er mogelijk is. Per patiënt 

bekijkt de medisch specialist goed wie het snelst zorg nodig heeft. Met deze patiënten nemen wij 

persoonlijk contact op. 

 

We kunnen op dit moment nog niet voor iedere patiënt precies aangeven wanneer een operatie 

zal plaatsvinden. We vragen hen niet zelf te bellen of de betreffende operatie al is ingepland. 



Uiteraard vragen we patiënten om wel contact met ons op te nemen als de situatie verslechtert. 

 

Polikliniekbezoeken en onderzoeken 

Alle polikliniekafspraken en onderzoeken gaan nog steeds gewoon door zoals gepland. 

Waar dat mogelijk is, houden we video- en telefonische consulten. 

 
 

Transmurale samenwerking 

Brainstorm Transmurale Samenwerking in een snel veranderende omgeving 
Op uitnodiging van TransMáx hebben huisartsen en Máxima MC op donderdag 16 juni 

gebrainstormd over de toekomst van de samenwerking tussen huisartsen en specialisten.  

Een brede vertegenwoordiging van huisartsen, vertegenwoordigers van zorggroepen en koepels, 

medisch specialisten, stafbestuur en raad van bestuur van Máxima MC nam deel aan een 

levendige discussie.  

 

Gezamenlijk belang 

De aanwezigen verkenden waar de knelpunten en de kansen liggen voor efficiënte samenwerking. 

De deelnemers waren het eens over het belang van randvoorwaarden als bereikbaarheid en een 

goede toegankelijkheid tot patiëntgegevens in de verschillende systemen. Ook het afstemmen 

van afspraken tussen huisarsten en ziekenhuizen in de regio d.m.v. RTA’s wordt zeer 

gewaardeerd. Dit komt de patiëntenzorg ten goede – zowel de kwaliteit als de efficiëntie – maar 

bevordert ook het werkplezier.  

Het belang van een goede afstemming wordt door iedereen gevoeld en er is grote bereidheid om 

hierin samen op te trekken. De gedeelde conclusie is dat dit een gezamenlijke 

verantwoordelijkheid is die ook gezamenlijk gefinancierd dient te worden. Alle 300 huisartsen en 

alle vier ziekenhuizen moeten hierin vertegenwoordigd zijn. 

 

Vervolg 

Concreet is afgesproken dat een werkgroep aan de slag gaat om hier vervolg aan te geven. De 

werkgroep bestaat uit een vertegenwoordiging van de huisartsen (geselecteerd door de koepel) 

en de vier ziekenhuizen, vertegenwoordigd door staven en de coördinatoren. Henk Koot zal 

hiervoor de staven benaderen en Mariëtte Oostindiër de coördinatoren. Carlijn de Ruijter 

benadert de raden van bestuur om deelname van de coördinatoren af te stemmen. 

Het doel van de werkgroep is het opleveren van een visie / beleidsplan waarmee we naar de 

zorgverzekeraars kunnen gaan.  

Uiteraard maken we ook afspraken over de communicatie naar alle betrokkenen over de 

voortgang van de werkgroep. U hoort van ons! 

 

 

Labmededelingen 

Wijziging verschillende eenheden en/of afkapgrenzen 
Als gevolg van een landelijke uniformering in de rapportage van eenheden zullen uitslagen van 

NT-proBNP gerapporteerd gaan worden in pg/ml i.p.v. pmol/l. Uitslagen in pg/ml zijn ongeveer 8 



keer hoger dan uitslagen in pmol/l. De afkapwaarden voor acuut hartfalen worden: 

 

< 50 jaar: 

 NT-proBNP < 300       pg/ml:  acuut hartfalen onwaarschijnlijk 

 NT-proBNP 300-450  pg/ml:  acuut hartfalen minder waarschijnlijk 

 NT-proBNP > 450       pg/ml:  acuut hartfalen waarschijnlijk 

 

50-75 jaar: 

 NT-proBNP < 300       pg/ml:  acuut hartfalen onwaarschijnlijk 

 NT-proBNP 300-900  pg/ml:  acuut hartfalen minder waarschijnlijk 

 NT-proBNP > 900       pg/ml:  acuut hartfalen waarschijnlijk 

 

> 75 jaar: 

 NT-proBNP < 300         pg/ml:  acuut hartfalen onwaarschijnlijk 

 NT-proBNP 300-1800  pg/ml:  acuut hartfalen minder waarschijnlijk 

 NT-proBNP > 1800       pg/ml:  acuut hartfalen waarschijnlijk 

 

Chronisch hartfalen is onwaarschijnlijk indien NT-proBNP < 125 pg/ml is. 

Voorlopig zal NT-proBNP gerapporteerd worden in beide eenheden zodat men kan wennen aan 

de nieuwe eenheden. De afkapwaarden worden gerapporteerd bij de uitslag. De meetmethode is 

niet gewijzigd.  

Wijziging referentie-intervallen anti-cardiolipine antistoffen 
Recent is de bovengrens van het referentie-interval van antistoffen tegen cardiolipines aangepast 

naar het 99ste percentiel van normaal, conform vigerende richtlijnen: 

 Anti-cardiolipine IgG: < 23.8 [GPL’U]/ml  

 Anti-cardiolipine IgM:    < 29.9 [MPL’U]/ml  

De meetmethode is niet gewijzigd.  

Wijziging referentie-interval fructosamine 
Recent zijn de meetmethode en het referentie-interval voor fructosamine gewijzigd. 

 0-18 jaar:  geen referentiewaarden 

 > 18 jaar: 205-285 μmol/l  

 

 

Bloedafname alleen op afspraak  

Bloedprikken vindt in Máxima MC alleen nog op afspraak plaats. Patiënten kunnen eenvoudig 

online een afspraak plannen. Via de loopbrief en op onze website attenderen we onze patiënten 

hierop. We verzoeken u vriendelijk om uw patiënten hierop te wijzen. 

 

 

Nieuws 

Nieuw advies gebruik Dreamstation 1 
Philips heeft meer informatie bekendgemaakt over de veiligheidsrisico’s bij het gebruik van de 



Dreamstation 1. Er is een kleine kans dat het geluidsisolerende schuim in het apparaat afbrokkelt 

en kleine deeltjes via de slang en masker ingeademd worden. Dit risico is groter wanneer het 

apparaat schoongemaakt wordt met ozon of wanneer het apparaat in een hete of hoge 

luchtvochtige omgeving staat. Deze situaties komen in Nederland in principe niet voor. 

Op basis van deze informatie heeft de Nederlandse Vereniging van Artsen voor Longziekten en 

Tuberculose (NVALT) de richtlijnen voor het gebruik van de Dreamstation aangepast.  

 

Ons advies aan de patiënt luidt: 

 Krijgt u snel klachten als u stopt met uw therapie? Blijf dan de Dreamstation 1 gebruiken 

zoals voorheen; 

 Heeft u geen/weinig klachten als u het toestel niet gebruikt? Stop dan met het gebruik 

van het apparaat totdat het is vervangen of gerepareerd. 

Dit advies gaat alleen over de Dreamstation 1. De Dreamstation 2 is zwart. Voor patiënten die de 

Dreamstation 2 gebruiken, is dit bericht niet van toepassing. 

 

Wat gebeurt er verder? 

Philips heeft aangegeven te werken aan een actieplan om de apparaten te repareren of 

vervangen.  

Let op: Máxima MC kan geen vervangend apparaat voor de patiënt aanvragen.  

De leverancier van het apparaat stemt de vervanging of reparatie af met Philips en houdt de 

patiënt op de hoogte.  

Zodra er nieuwe informatie beschikbaar is, leest u dit op deze pagina.  

 

Kindergeneeskunde 

Voor zover dit nog niet bij u bekend is, willen we graag bij u onder de aandacht brengen dat het 

Maxima MC beschikt over een kinderhematoloog. Benigne kinderhematologische ziektebeelden 

zoals stollingsstoornissen en hemoglobinopathieen kunt u dus verwijzen naar de 

kindergeneeskunde van het Maxima MC. 

 

 

ZO-Brabantse ziekenhuizen realiseren digitale 
beeldenuitwisseling 
Bij de zorg voor patiënten zijn steeds vaker meerdere 

zorgverleners betrokken uit verschillende ziekenhuizen in de 

regio. Het is hierbij van groot belang dat alle relevante 

patiëntgegevens direct voor hen beschikbaar zijn. Door het 

realiseren van een ‘digitale snelweg’ tussen Máxima MC, het Catharina Ziekenhuis en het St. Anna 

Ziekenhuis is het nu mogelijk om radiologische onderzoeken direct van elkaar in te zien. Patiënten 

die worden doorverwezen hoeven deze onderzoeken hierdoor niet langer opnieuw te ondergaan. 

Lees hier meer 

 

Afscheid Bas Zegers  
Per 1 juli 2021 heeft kinderarts Bas Zegers afscheid genomen van MMC. Als kinderarts-sociale 

pediatrie zet hij zijn werk voort in de jeugd-GGZ, bij psychologenpraktijk OOG in Eindhoven en de 

https://www.mmc.nl/longgeneeskunde/nieuws/1944/philips-roept-dreamstation-eerste-generatie-terug/
https://www.mmc.nl/radiologie-nucleaire/nieuws/1974/zo-brabantse-ziekenhuizen-realiseren-digitale-beeldenuitwisseling/


Mutsaersstichting in Venlo. Daar richt hij zich op de somatische zorg voor kinderen en jongeren 

met transgender-vragen, eetstoornissen, SOLK, autisme en andere psychosomatische 

problematiek. Wij danken Bas voor zijn betrokkenheid en inzet en wensen hem veel plezier en 

succes bij zijn nieuwe uitdaging. 

 

Patiënten van MMC melden zich voortaan snel aan via 
aanmeldzuil 
Sinds vrijdag 4 juni werkt Máxima MC (MMC) met aanmeldzuilen. 

Bij deze zuilen melden patiënten zichzelf snel en eenvoudig aan 

voor hun afspraak. Dit doen ze door hun identiteitsbewijs te 

scannen.  

Ook kunnen ze hun persoonlijke gegevens bij de aanmeldzuil controleren en, indien nodig, zelf 

aanpassen. Daarnaast hoeven patiënten door de komst van de zuilen niet meer in de rij te staan 

bij de balie van de polikliniek.  

De huidige servicepas van MMC komt hiermee te vervallen.  

  

Bij onduidelijkheden zijn gastheren en gastvrouwen aanwezig om patiënten verder te helpen. Zij 

zijn altijd in de buurt van een aanmeldzuil. Kijk voor meer informatie op: 

www.mmc.nl/aanmeldzuilen. 

 

Voor u als huisarts verandert er niets 

Het aanmelden via de zuilen geldt alleen voor patiënten die komen voor een afspraak met een 

zorgverlener. Komt u als bezoeker in MMC, dan verandert er niets. Ook de werking van uw 

parkeerpas is ongewijzigd. 

 

 

Mutaties 

Huisartsen 
Nieuw  

Huisarts J.I. Duursma, huisartsenpraktijk Montis, Molenstraat 23 5664 HV Geldrop 

Huisarts E.M.A. Baggen is gestart als praktijkhoudend huisarts binnen Medisch Centrum Aalst.  

 

Wijziging 

Per januari zijn de huisartsen Chantal Tosserams-Lauwers en Anke Kouwenberg een associatie aangegaan; 

ze werken beiden in Huisartsenpraktijk Schutsboom, Schutsboom 8, 5541 RW te Reusel 

 

De huisartsen van MC  Boschdijk (dr.Hooshiaran, dr. Eijkemans en dr. Steffens), zijn verhuisd van  

Vredeoord 201, 5621CX Eindhoven naar Douglashout 32 A 5621 DE Eindhoven per 19-4-2021. 

 

De praktijk van Remon Hendriksen huisarts is verhuisd naar Medisch Centrum De Schakel,  
Schakel 1, 5684 AW Best  
 
SGE de Parade en SGE International krijgen een nieuwe naam namelijk: SGE De Ring International 

http://www.mmc.nl/aanmeldzuilen


Specialisten 
Nieuw 

N.(Noud) Buenen, SEH-arts per maart 2021 

 

Vertrokken per juli 2021 

Dr. B. (Bas) Zegers kinderarts 

N. (Niels) Westpahl, chef de clinique cardiologie 

 

Pensioen per juli 2021 

Dr. C.P. (Cees) Zwanikken, neuroloog 

 

 

Melden mutaties 
Om u beter van dienst te zijn en u de juiste service te bieden is een actueel en volledig 

relatiebestand van belang. Daarom stellen wij het bijzonder op prijs als u mutaties zoals nieuw e-

mailadres, telefoonnummer, nieuwe en vertrokken collega’s aan ons wilt doorgeven via: 

huisarts@mmc.nl 

 

 

Deze nieuwsbrief is samengesteld door TransMáx en de afdeling Communicatie  

Heeft u suggesties voor de inhoud van Nieuwsflash? Stuur uw bijdrage aan huisarts@mmc.nl  
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