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Kennisnemen van
Het voorgenomen besluit van Bravis voor de nieuwbouw is vandaag bekend gemaakt. Daarbij heeft Bravis

gekozen voor de locatie Bulkenaar.

lnleiding
Na een zorgvuldig selectieproces op basis van een reeks criteria en intensief overleg met veel
belanghebbenden kiest Bravis voor locatie Bulkenaar in de gemeente Roosendaal. Vanaf 2025 zal alle
spoedeisende en complexe klinische ziekenhuiszorg centraal in de regio op deze nieuwe hoofdlocatie worden
verleend.

I nformatie/kernboodschap
Na toetsing aan de selectiecriteriazijn er verschillende redenen waarom Bulkenaar de voorkeurslocatie is.

Bulkenaar ligt in een zoekgebied met meer ontwikkelingsmogelijkheden en biedt een grotere flexibiliteit in de
toekomst. Er zijn bij Bulkenaar minder planologische obstakels op het gebied van verkeer, geluid, milieu en
externe veiligheidseisen. Daarnaast is de venvachting dat een nieuw ziekenhuis op locatie Bulkenaar sneller
gerealiseerd kan worden dan op locatie Zoomland. Er is ook meer ruimte voor eventuele huisvesting van
zorgpartners (zoals huisartsen, verpleeghuizen en verloskundigen) in of nabij het ziekenhuis en dat is belangrijk
voor de zorg in de toekomst. Verder is er gekeken naar de bewonersverdeling in het verzorgingsgebied van
Bravis. ln het oosten hiervan wonen meer mensen dan in het westen, zo bezien ligt Bulkenaar gunstiger voor
de meeste inwoners van onze regio.

Consequenties
De keuze om op Bulkenaar het nieuwe ziekenhuis te bouwen, is formeel een voorgenomen besluit. Dit betekent
dat aan de adviesorganen van het Bravis ziekenhuis hier nog advies over wordt gevraagd. ln de adviesperiode
vindt ook overleg met andere belanghebbenden plaats. Eind juni neemt Bravis het definitieve besluit waarin de
adviezen van de diverse adviesorganen, en de standpunten en zorgen van andere belanghebbenden zullen zijn
meegewogen. Vanuit de gemeente gaan we verder met de voorbereidingen van de plannen voor het gebied.
Daarin wordt de ontsluiting van de wijk Tolberg meegenomen.

Communicatie
Over de bekendmaking van de keuze van Bravis zijn de gemeentelijke communicatiekanalen ingezet. Voor het

verdere proces wordt een communicatíeplan opgesteld waarin de communicatie met de omwonenden een

belangrijk element vormt. ln de communicatie wordt zoveel als mogelijk met Bravis opgetrokken.

Vervolg(procedure)
Via de gebruikelijke middelen houden we uw raad op de hoogte van alle ontwikkelingen.

Bijlagen
Persbericht Bravis

Persbericht Gemeente
Verslag bereikbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis RIVM



Afsluiting en ondertekening

Wij vertrouwen erop U hiermede voldoende te hebben geïnformeerd

Hoogachtend,
Burgemeester en wethouders van Ro daal,
De secretaris, De bu f,



Brar,rt
zi e k e n h u is

PERSBERICHT

RoosendaaliBergen op Zoom, dinsdag 16 april 2019

Bravis ziekenhuis kiest voor Bulkenaar

De raad van bestuur van het Bravis ziekenhuis heeft vandaag de voorgenomen locatie
voor de nieuwbouw bekendgemaakt. Na een zorgvuldig selectieproces op basis van
een reeks criteria en intensief overleg met veel belanghebbenden kiest Bravis voor
locatie Bulkenaar in de gemeente Roosendaal. Vanaf 2O25 zal alle spoedeisende en
complexe klinische ziekenhuiszorg centraal ín de regio op deze nieuwe hoofdlocatie
worden verleend.

Voor poliklinische zorg is het niet altíjd nodig om daarheen te reizen. Steeds vaker vindt die
zorg dichtbij de patiënt plaats, in een poliktinísch centrum, bij de huisartsenpraktijk of zelfs bij
de patiënt thuis. Om ervoor te zorgen dat iedereen in de regio zorg dichtbij huis kan krijgen,
blijft er een políklÍnísche voorzíening ín Bergen op Zoom" Daarnaast worden in Woensdrecht
en Tholen nieuwe vormen van zorg ingericht in samenwerking met de huisartsen. Zo leverl
Bravis voor iedereen zorg op maat, centraal in het ziekenhuís waar het moet, decentraal in
de regio dichtbíj huis waar het kan.

Zorgbehoefte verandert
De ziekenhuisgebouwen in Bergen op Zoam en Roosendaal zijn meer dan 50 jaar oud.
Sindsdien ís er heel wat veranderd in de ziekenhuiszorg. Él zijn minder bedden nodig, er is
meer dagbehandeling en er zijn meer poliklinische behandelingen. Zorg is ook complexer
geworden omdat we steeds ouder worden. Daardoor hebben patíënten vaker meerdere
aandoeningen tegelijk. Díe trend zet de komende jaren door. Een ziekenhuis moet zích
aanpassen aan die veranderingen, wil het toekomstbestendige en betaalbare zorg van hoge
kwaliteit blijven leveren. Daarbij is samenwerking tussen alle zorgaanbieders in de regio van
groot belang. Dit is een belangrijk uitgangspunt voor de toekomstvisie die het Bravis
ziekenhuis momenteel ontwikkelt onder de titel: 'Ons ziekenhuis van morgen'.

Voordelen één locatie
Op dit moment heeft Bravis twee hoofdlocatíes waarover de verschillende specialismen zrjn
verdeeld. Samen bieden zij een compleet aanbod aan ziekenhuiszorg op vijftien kilometer
afstand van elkaar. Alle zorg onder één dak zal grote voordelen opleveren. Als eerste
kunnen de medisch specialisten en andere zorgverleners beter samenwerken, waardoor de
zorg nog verder kan verbeteren en vernieuwen. Patiönten hoeven niet meer heen en weer te
reizen tussen twee locaties. Daarnaast is het niet meer nodig om dure voorzieningen en
apparatuur, zoals een operatiekamer of MR|-scanner, dubbel aan te schaffen of te moeten



beperken tot één locatie. Met één hoofdlocatie zullen er in ieder geval minder kosten zijn en
dit komt ten goede aan de zorg. Ðe laatste belangrijke reden is het tekort aan zorgpersoneel.
Ook in West-Brabant heeft Bravis daar steeds meer mee te maken. Op één locatie kun je
efficiënter werken. Daarnaast verliest het personeel geen tijd meer aan reizen tussen twee
vestigingen. Bovendien blijft Bravis met een modern nieuw ziekenhuis een aantrekkelijke
werkgever.

Beoordelingscriteria nieuwe locatie
Over de voordelen van één hoofdlocatie ís uitgebreid regionaal overleg gevoerd. Met de
gemeenten Roosendaal en Bergen op Zoom is ook overlegd over de mogelijke locatíes voor
de nieuwbouw. Met behulp van het extern onderzoeksbureau Metafoor zijn uiteindelíjk twee
voorgestelde locaties (Bulkenaar en Zoomland) getoetst aan de vooraf vastgestelde
beoordel i ngscriteria :

o centraal gelegen in het werkgebÍed van Bravis
o goed bereikbaar vanaf een snelweg en met openbaar vervoer
r in verbinding met stedelijk gebied
. voldoen aan de wettelijke eisen voor acute opvang en geboortezorg
r voldoende oppervlakte in verband met parkeermogelijkheden en mogelijke toekomstige

uitbreidingen, al dan niet met samenwerkingspartners
r toekomstbestendíg
. op korte termijn realiseerbaar

Verder heeft op verzoek van Bravis het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM)
onderzoek gedaan en vastgesteld dat alle inwoners ín het verzorgingsgebied van Bravis
binnen de vereiste 45 minuten bij de spoedeisende hulp of acute verloskunde kunnen zijn.
Beíde voorgestelde locaties voldoen aan deze wettelijke norm.

Grotere flexibiliteit op locatie Bulkenaar
Na toetsing aan de selectiecríteriazijn er verschillende redenen waarom Bulkenaar de
voorkeurslocatie ís. Bulkenaar ligt in een zoekgebied met meer ontwikkellngsmogelijkheden
en biedt een grotere flexibiliteit in de toekomst. Er zijn bij Bulkenaar minder planologische
obstakels op het gebied van verkeer, geluíd, milieu en externe veiligheidseisen. Daarnaast is
de venruachtÍng dat een nieuw ziekenhuís op locatie Bulkenaar sneller gerealiseerd kan
worden dan op locatie Zoomland. Er ís ook meer ruimte voor eventuele huisvesting van
zorgpartners (zoals huisartsen, verpleeghuizen en verloskundigen) in of nabíj het ziekenhuis
en dat is belangrijk voor de zorg in de toekomst. Verder is er gekeken naar de
bewonersverdeling in het verzorgingsgebied van Bravis. ln het oosten híervan wonen meer
mensen dan in het westen , zo bezien ligt Bulkenaar gunstiger voor de meeste inwoners van
onze regio.

Hoe nu verder?
De raad van bestuur en de raad van toezicht van het Bravis ziekenhuis zijn zich eryan
bewust dat deze toekomstige verandering ingrijpend is en vragen kan oproepen. Daarom zal
de raad van bestuur blijven communiceren over deze keuze en de voortgang van de
plannen.

De keuze om op Bulkenaar het nieuwe ziekenhuis te bouwen, is formeel een voorgenomen
besluit. Dit betekent dat aan de adviesorganen van het Bravis ziekenhuis hier nog advies
over wordt gevraagd. ln de adviesperiode vindt ook overleg met andere belanghebbenden



plaats. Eind juni neemt Bravis het definitieve besluit waarin de adviezen van de diverse
adviesorganen, en de standpunten en zorgen van andere belanghebbenden zullen zijn
meegewogen. Daarna wordt gestart met de planologische voorbereidingen voor de realisatie
van de nieuwbouw en de grondvenruerving, gevolgd door de opstelling van het programma
van eisen voor de nieuwbouw. Voor dit laatste moet de toekomstvisÍe van het Bravis
ziekenhuis gereed zijn.

Met de opening van de níeuwbouw in2025 zal de huidige vestiging in Bergen op Zoom
sluiten. De vestiging in Roosendaal blijft nog tot 2030 open. Dat is nog best een lange tijd,
daarom blijft het noodzakelijk om verbouwingen uit te voeren op beide locaties. Want
wettelijke eisen, bijvoorbeeld op het gebied van brandveiligheíd, worden strenger en
apparatuur moet tijdig vervangen worden. De komende jaren zal het Bravis ziekenhuis in
nauw overleg met de gemeenten ook bepalen wat er na de verhuizingen met de huidige
zíekenhuislocaties gaat gebeuren.

De juiste zorg voor de regio
De raad van bestuur heeft er vertrouwen in dat locatie Bulkenaar de juíste plek is om een
toekomstbestendig nieuw ziekenhuis voor alle inwoners van de regio te bouwen. Eén
hoofdlocatie met alle zorg onder één dak draagt bíj aan de juiste zorg voor de regio, zeker
als daarnaast in Bergen op Zoom een poliklinische voorziening blijft. Kortom, een nieuw
ziekenhuis waar we als regio trots op kunnen zijn.

Einde persbericht

Noot voor de redactíe, niet voor publicatie: Voor meer informatie kunt u contact opnemen met de
afdeling Communicatie van het Bravís ziekenhuis, 088 706 8457 of 088 706 8820.

ln de bijlage: Visualisatie van locatie Bulkenaar en locatie Zoomland

Bravis ziekenhuis

Postadres:
Postbus 999
4700 AZ I Roosendaal

T 088 -70 68 000
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Bulkenaar locatie nieuwe Bravis ziekenhuis

Portefeuillehouder: Toine Theunis

Bulkenaar locatie nieuwe Bravis ziekenhuis
Vandaag werd bekend gemaakt dat het nieuw te bouwen ziekenhuis op de Bulkenaar (het gebied
tussen de A58 en woonwijk Tolberg) komt. Vanaf 2025 wordt alle spoedeisende en complexe
klinische ziekenhuiszorg op deze nieuwe hoofdlocatie verleend. Er blijft een polikliniek in Bergen op
Zoom.

ln een persconferentie lichtte de raad van Bestuur hun keuze toe. "Na toetsing aan de selectiecriteria zijn er
verschillende redenen waarom Bulkenaar de voorkeurslocatie is. Bulkenaar ligt in een zoekgebied met meer
ontwikkelingsmogelijkheden en biedt een grotere flexibiliteit in de toekomst."
Wethouder Toine Theunis: "We hebben altijd gezegd dat voor ons de juiste en goede zorg voor de patiënten
in de hele regio het belangrijkst is.. lk ben vooraltrots op de ambtenaren die geweldig werk hebben verricht
en op het college en de raad die mij het volledige vertrouwen gaven. Het was geen makkelijke klus om een
locatie te vinden die perfect aansluit bij de eisen van Bravis. Samen met Bravis en Bergen op Zoom gaan we
werken aan zorg die toegankelijk en goed is voor alle patiënten in de regio.

Met de komst van het nieuwe ziekenhuis op de Bulkenaar, wordt ook de ontsluiting van Tolberg opgepakt.
De benodigde nieuwe aansluiting op de A5B voor het nieuwe ziekenhuis kan dan meteen dienen als nieuwe
ontsluiting voor de wijk Tolberg.

Voor meer informatie:

Rachida Bouali I Woordvoerder gemeente Roosendaal I Postbus 5000 |

4700 KA Roosendaal | (0f 65) 579 222 | r.bouali@roosendaal.nl
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RIVMVerslag bereikbaarhe¡dsanalyse mogelijke nieuwe
locatie Bravis ziekenhuis

Ma n a ge rn entsa men vatti n g
Voorde drie doorgerekende varianten met mogelijke locaties geldt dat
zowel voor basis sEH als Acute verloskunde het aantal mensen waarvoor
de ritduur meer dan 45 minuten is, níet zal toenemen.

In f"! verzorgíngsgebied van Bravis-ziekenhuis zoals hier gehanteerd zijn
ín de huidige s¡tuatie en in de drie varianten geen ¡nwonert met meer dan
45 minuten ritduur.

voor bereikbaarheid van basis-sEH's geldt voor alle drie varianten dat
1. de drie mogelijk nieuwe locaties gevoelige locaties zullen

zijn, en
2. het Van Weel-Bethesda ziekenhuis in Dirksland voor meer

mensen gevoelig wordt, en
3. er geen andere gevoelige ziekenhuizen bijkomen.

voor de bereíkbaarheid van acute verloskunde geldt voor alle drie de
varianten dat

1. de drie mogelijk nieuwe locailes gevoelige locat¡es zullen
zijn, en

2. het Van Weel-Bethesda ziekenhuis in Dirksland voor meer
mensen gevoelig wordt, en

3. het Amphia ziekenhuís, locatie Langendijk, niet meer
gevoelig is, en

4. er geen andere gevoelige ziekenhuizen bijkomen.

voor de gemiddelde ritduur in de huidige verzorgingsgebieden van het
Bravis-ziekenhuis, uitgaande van de twee huidíge locaties voor de basís-
sEH analyse en de locatie Bergen op Zoom voor het aanbod acute
verloskunde, geldt dat

1. de gemiddelde ritduur van de bereikbaarheid van sEH's in de drie
varianten verschilt tussen 24,8 minuten voor locatie zoomland,
25,2 minuten voor locatie Heerle en 26,6 minuten voor locatie
Bulkenaar;

2' de gemiddelde ritduur van de bereikbaarheid van het aanbod acute
verloskunde in de drie varianten verschilt tussen 24,5 mínuten
voor locatie Zoomland, 26,7 minuten voor locatie Bulkenaar en
25,0 minuten voor locatie Heerle.

opgemerkt wordt dat het verzorgingsgebied voor basis-sEH anders is dan
voor acute verloskunde.

A. van Leeuwenhoeklaan 9
3727 MA Bllthoven
Postbus 1
3720 BA Bllthoven
www.rlvm,Dl

1 030 274 9L t\
info@rlvm. nl
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis
ziekenhuis

Achtergrond
Bravis is een fusieziekenhuis met twee locaties, Roosendaal en Bergen op
Zoom. Het bestuur van Bravis onderzoekt de mogelijkheden van
nieuwbouw waarbij de huidige twee locaties samengaan in één nieuw
locatie. De bereikbaarheid van acute zorg (SEH en acute verloskunde) is
een belangrijk aspect in de beoordeling van een mogel¡jke n¡euwe locatie,

Vraagstelling
Gevraagd wordt een bereikbaarheidsanalyse uit te voeren voor de
beoordeling van drie mogelijke nieuwe locaties voor het Bravis-ziekenhuis
en deze onderling en met de huidige locaties te vergelijken. Het gaat om
de volgende drie mogelijke nieuwe locaties:

r locatie'Bulkenaar'in de gemeente Roosendaal,
¡ locatie'Zoomland'in de gemeente Bergen op Zoom, en
r locatie'Heerle'in de gemeente Roosendaal.

De doorrekening van de bereikbaarheid van de mogelijke nieuwe locaties
worden'varianten' genoemd. De h uidige twee ziekenhuislocaties zijn :

. locatie Boerhaaveplein 1, 4624 W Bergen op Zoom,

. locatie Boerhavelaan 25, 4708 AE Roosendaal.

Deze bereikbaarheidsanalyse resulteert in de volgende uitkomsten:

1. De analyses geven antwoord op de vraag of het Bravis ziekenhuis
op de nieuwe locatie een 'gevoelig'l ziekenhuis is of niet, en zo ja,
voor hoeveel inwoners de gevoeligheid is.

2. De analyses geven antwoord op de vraag wat de ritduren zijn van
inwoners van het verzorgingsgebied van de huidige locaties van
het Bravis ziekenhuis, en wat de veranderingen zíjn voor deze
inwoners en wat de gemiddelde ritduur is per gemeente in het
verzorgingsgebied van het Bravis ziekenhuis.

Uitgangspunten
Bereikbaarheidsmodel
De bereikbaarheidsanalyse gaat uit van het model dat het RIVM hanteert
in haar'gevoelige ziekenhuizenanalyse'. Deze analyse wordt door het
RIVM jaarlijks uitgevoerd2, Het bereikbaarheidsmodel is schematisch
weergegeven in figuur 1. Het model bepaalt voor elk woonadres de tijd
die nodig is om per ambulance naar een SEH te worden gebracht, waarbij

1 Met 'gevoelig' wordt bedoeld dat sluiting van de SEH of afdeling acute verloskunde van het betreffende ziekenhuis
tot gevolg heeft dat meer mensen volgens de modelberekeningen niet meer binnen de norm naar een SEH

vervoerd kunnen worden in vergelijking met de situatie wanneer deze 5EH open ¡s; het aantal mensen waarvoor
het ziekenhuis gevoelig is gåeft aan om hoeveel mensen het h¡erbii gaat.

'? zie bi¡voorbeeld de 2018-ana lyse ht-t0s;//www.rivrn.n'll¡ê, eikbaärlìelds¿!]qlse:jgllj:eJ]:dtljg-J.elojlqßjl-:¿9:q
of de 2017-analyse met meer achtergrond en toelicht¡ng. De 2018-analyse is als bijlage bij dit verslag toegevoegd.

2

3
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogeliike nieuwe locatie Bravis

ziekenhuis

de ambulance veftrekt vanaf de standplaats' De ritduur is gedefinieerd als

de som van de volgende tijdsintervallen:

1. Meldtijd van de Meldkamer Ambulancezorg en uitruktijd van de

ambulance. Hiervoor wordt een vaste tijdspanne van gezamenlijk

drie minuten gehanteerd;
2. R¡jtíjd per ambulance onder spoed vanuit de dichtstbijzijnde ambu-

lancestandplaats naar de plaats van het íncident;

3. Inlaadtijd van de pat¡ënt, hiervoor wordt een vaste tijdspanne van

vijf minuten gehanteerd;
4. Vervoertijd per ambulance onder spoed van de plaats van incident

naar het dichtstbijzijnde ziekenhuis met een afdeling Spoedeisende

HuiP.

t 
zi" RlvM-r"pport 2015-0190 httor://www,rivm,nllbrbllotheek/ratoortenl2o15.lJ190.odt

o gereikbaarheidsanatVse SEH's en acute verloskunde 2018: analyse gevoelige ¿iekenhuizen' Bijlage bij RIVM-brief

met kenmerk 073 /2O18 v&zlAvB|GJK/mp,26 iuni 2018

AarìHng
ûeldiog

MP.tdr¡id

uitrukrìjd

Prlíl'l lflh¡rJtiirl Vervq.r¡jrt Â¡nk tnl

Õ
5 fnxì

fDtale f,lduur (maxlmðði 45 mtnuteD)

Figuur 7: Schema van het bereikbaarheidsmodel vaor sEH's en acute

verloskunde.

Er zijn twee variabelen in het bereikbaarheidsmodel, de rijtijd en de ver-

voertijd. Deze hangen af van de standplaats, het woonadres waarnaar de

ambulance rijdt en de SEH waarnaar de ambulance de patiënt vervoeft'

De rijtijd en vervoertijd worden bepaald met gebru¡k van het

rijtijdenmodel voor de spoedeisende ambulancezorg, versie 20163'

Er wordt uitgegaan van de situatie van het aanbod van bas¡s-SEH's met

24/7-uurs openstelling en locat¡es acute verloskunde zoals in de

bereikbaarheidsanalyse van juni 2OL84 inclusief wiizigingen tot en met

november 2018. Sinds november 2018 tot maad 2019 zijn geen

wijzigingen in het aanbod bekend, Zie tabel I voor de aantallen

ziekenhuislocaties en ambulancestandplaatsen. Voor alle andere

uitgangspunten en aannames, zoals het gebru¡kte rijtijdenmodel'
bereikbaarheidsmodel, parameters en gehanteerde criteria voor basis-SEH

'' o-fum4i3"

t
3mtn

5lH
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis
ziekenhuis

en acute verloskunde, wordt u¡tgegaan van de bereikbaarheidsanalyse
van juni 2A18. Bij de bereikbaarheidsanalyse wordt reken¡ng gehouden
met ziekenhuizen en ambulancestandplaatsen ¡n de buuft van Bergen op

Zoom / Roosendaal. De analyse wordt op landelijk niveau uitgevoerd,
resultaten worden voor de (wijde) regio Bergen op Zoom / Roosendaal
gepresenteerd.

Na bij gelegen ziekenhuizen en dichtstbijzijnde stand plaatsen
In de bereikbaarheidsanalyse wordt uitgegaan van
ambulancestandplaatsen waar vandaan 24/7 -uur paraatheid wordt
geleverd. In de praktijk zijn er ook standplaatsen waarvandaan alleen in
de dag- en/of avonduren paraatheid wordt geleverd, en er zijn locaties
waarvandaan paraatheid wordt geleverd bij Dynamisch Ambulance
Management (DAM)5. Dag/avond- en DAM-standplaatsen doen niet mee
in de bereikbaarheidsanalyse. De tabellen 2a en 2b geven
ambulancestandplaatsen en zíekenhuizen met een SEH en/of aanbod van
acute verloskunde die binnen 30 minuten rijtijd vanaf de huidige
ziekenhuislocat¡es liggen, Deze kunnen in de bereikbaarheidsanalyses een
rol spelen. De tabel met zíekenhuislocaties geeft tevens aan welke
ziekenhuis een SEH heeft en/of acute verloskunde aanbieden.

Terminologie
In de bereikbaarheidsanalyse wordt uitgegaan van 24/7-uurs basis-SEH's
en locaties die acute verloskunde aanbieden, volgens criteria die het RIVM

in deze bereikbaarheidsanalyses hanteert. U¡t de inventarisatie van het
aanbod van SEH's volgt dat in 2018 alle 24/7-uurs SEH's voldeden aan de
criteria voor basis-SEH. In dit verslag wordt de term 24/7-uurs SEH en

2417-uurs basis-SEH naast elkaar gebruikt, ze geven hetzelfde aan.

s 
Dynamisch ambulance management (DAM) ¡s het herpos¡t¡one.en van beschikbare (vrlje) ambulances met als

doel de dekking van de ambuiances te optimaliseren en korte responstiiden te real¡seren. Hìerb¡j kan gebruik

worden gemaakt van bepaalde locaties die strâteg¡sch gekozen zijn om de dekkìnB te verbeteren, zogenaamde
'DAM'-standplaatsen of 'voorwaardescheppende posten', of kortweg vws-locaties .

Datum:
Kenmerk

29 maart 2019
015/2at9 vPz/Bo/GK/hk
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelijke n¡euwe locatie Bravis
ziekenhuis

Tabel 1: Aantal 24/7 uurs basis-SEH's en locat¡es met acute verloskunde
peildatum november 20 18.

Aantal locaties
Basis-SEH's met 24/7 -uurs openstelling
Ziekenhuislocaties met 24/7-uurs acute verloskunde die
beschikken over alle kenmerken om die zorg te bieden
Aantal standplaðtsen ambulancezorq met 24/7-uurs paraatheid

84
78

213

Tabel 2a: Standplaatsen met 24/7 uurs paraatheíd in de omgeving van
Bergen op Zoom en Roosendaal zoals opgenomen in de
berei kba a rhe i dsa n a lyse.
RAV Standplaats 4-positie

postcode

M idden-en West-Brabant
Midden-en West-Brabant
Midden-en West-Bra bant
Midden-en West-Brabant
Midden-en West-Brabant
Midden-en West-Brabant
Zuid-Holland Zuid
Zeeland
Zeeland
Zeeland

Bergen op Zoom
Dinteloord
Roosendaal (Rucphen)

Zevenbergen
Breda-Noord
Breda-Zuid (Ulvenhout)
Klaaswaal
Kruiningen
Goes

Poortvliet

46t4
467t
+7t5
476L
4815
4851
3286
44L6
446',¿

4693

Tabel 2b: Ziekenhuislocaties met 24/7 uurs bas¡s-SEH of aanbod van
acute verloskunde in de omgeving van Bergen op Zoom en Roosendaal
zoals gehan teerd in de bereikbaarheidsanalvse
Ziekenhuis Plaatsnaam 4-positie

postcode
SEH Acute

Verloskunde
Brovis ziekenhuis
Bravis ziekenhuis
Amphia ziekenhuis, locatie
Molengracht
Amphia ziekenhuis, locatie
Langendijk
Albert Schweitzer ziekenhuis
Admiraal De Ruyter ziekenhuis

Bcrgcn op Zoom
Roosendaal

Breda

Breda

Dordrecht
Goes

4624
4708
4818

JA

NEE

NEE

JA

JA

JA

JA

JA

JA

4818 NEE

33 18

4462
]A
JA

Tabel 3: 4-Positie postcodes van de mogelijke nieuwe locaties en de
benaderinqen ervan in de bereikbaarheidsanalyse.
Variant Mogelijke níeuwe locatie 4-positiepostcode 4-positiepostcode

van de benaderins
1

2

3

locatie 'Bulkenaar'
locatie 'Zoomland'
locatie'Heerle'

4708
4622
4622

4748
4622
4724

Datum:
Kenmerk

29 maart 2019
jrs/2019 vPzlBo/GK/hk
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis
ziekenhuis

Figuur 2: Contouren van 4-positie postcodegebieden 4622, 4726 en 4708

Geografisch aggregatienÌveau en de mogelíjke nieuwe locaties
Het rijtijdenmodel voor de spoedeisende ambulancezorg gaat uit van
berekeningen op het geografisch niveau van 4-positie postcodes. De
bereikbaarheidsanalyse gaat daarom ook uit van dit geografische
aggregatieniveau. Dit heeft gevolgen voor de varianten die worden
doorgerekend omdat twee van de drie opgegeven mogel¡jke nieuwe
locaties eenzelfde 4-positie postcodegebied hebben. De twee locaties
'Zoomland'en 'Heerle'liggen in hetzelfde 4-positie postcodegebied' Het 4-
positie postcodegebied 4622 is relatief groot, zie figuur 2. De locatie
'Zoomland ligt in het westen van het 4-positie postcodegebied, nabij het
kruispunt van de A58 en de 44. De locatie'Heerle'in het uiterste oosten
van het gebíed, Om de bereikbaarheid van de locatie 'Heerle'te
benaderen wordt uitgegaan van het naburige 4-positie postcodegebied,
4726, dat oostel¡jk grenst aan het gebied 4622. Tabel 3 geeft de 4-positie
postcodes van de mogelijke nieuwe locaties en de benaderingen van de
locaties.

Het 4-positie postcodegebied 4708 waarin de locatie Bulkenaar is gelegen,
is een relatief groot postcodegebied. Het rijtijdenmodel rekent vanuit de
centroïde van het postcodegebied. De mogelijke nieuwe locatie van het
Bravis-ziekenhuis is gelegen aan de rand van het postcodegebied. De
centroide van het 4-positie postcodegebied ligt niet op dezelfde locatie als

Datum:
Kenmerk:

29 maart 2019
0ls/2019 vPzlBo/GK/hk
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis
ziekenhuis

de mogelijke nieuwbouwlocatie. Dat betekent dat de modelbereken¡ngen
een relatief grove benadering zijn van de werkelijke bere¡kbaarheid. Als er
bovendien een nieuwe afrit van de snelweg A5B komt naar de nieuwe
ziekenhuislocatie zal de bereikbaarheid beter zijn dan de
modelberekeningen.

Resultaten bereikbaarheidsanalyse november 2O18
Voor de volledigheid zijn de resultaten van de bereikbaarheidsanalyse van
november 2018 weergegeven in tabel 4. Het aantal inwoners waarvoor
een ziekenhuis gevoelig is, wordt in de resultaten afgerond op
honderdtallen. Voor Bergen op Zoom en Roosendaal zljn de volgende
resultaten van belang:

In de huidige situatie is voor de bereikbaarheid van basis-SEH's
geen van de twee Bravis-locaties in Roosendaal of Bergen op Zoom
'gevoelig' (tabel 4a).
Voor de bereikbaarheid van acute verloskunde is de locatie Bergen
op Zoom gevoelig, als ook de locatie Langendijk van het Amphia
ziekenhuis in Breda (tabel 4b).

5 Resultaten bereikbaarheidsanalyse Bravis ziekenhuis

De bereikbaarheidsanalyses zijn uitgevoerd voor de drie varianten,
resultaten voor bereikbaarheid van basis-SEH's en het aanbod acute
verloskunde worden in het navolgende besproken.

Huidige sÌtuatie
De bereikbaarheid van de huidige situatie is gegeven in de bijlage bij deze
nofitie. De kaart van de figuren 1 (SEH) en 2 (acute verloskt¡nde) van de
bijlage geeft een beeld van de inwoners van Nederland die in de huidige
situatie niet binnen 45 minuten naar een ziekenhuís kunnen worden
gebracht. In de huidige situatie kunnen voor de SEH-bereikbaarheid
33.200 inwoners en voor de acute verloskunde bereikbaarheid 33.500
inwoners niet binnen 45 minuten naar een ziekenhuislocatie worden
gebracht, Driekwart van dit aantal woont op de Waddeneilanden. Geen
van deze inwoners woont in het verzorgingsgebied van de Bravis-
ziekenhuizen. Ofwel, de inwoners van het verzorgingsgebied van de
Bravis-ziekenhuizen kunnen in de huidige situatie allemaal binnen 45
minuten naar een ziekenhuislocatie worden gebracht.

Drie varianten
De belangrijkste conclusie van de analyses is dat in alle drie varianten,
ten opzichte van de huídige situatie, het aantal inwoners met meer dan 45
minuten ritduur om per ambulance naar een SEH te worden gebracht, niet
toeneemt. Dat geldt zowel voor de bereikbaarheid SEH als voor acute
verloskunde, Alle inwoners van het verzorgingsgebied van de Bravis-
ziekenhuizen kunnen in de drie varianten nog steeds binnen 45 minuten
naar een ziekenhuislocatie worden gebracht.

a

Datum:
Kenmerk

29 maart 2OL9
oLs/2079 VpZ/BO/GK/hk
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis
ziekenhuis

Tabel 4a: Gevoelise ziekenhuizen november 2018 voor 24/7-uurs basis SEH's.

Oraan¡sat¡e Plaatsnaam

Aantal ínwoners waarvoor
de ziekenhuislocatie

aevoelio is
24/7- uurs basis-SEH
Zorgsaam De Honte Terneuzen

Noordwest Ziekenhuisgroep locatie Den Helder
Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis Dirksland
Admiraal De Ruyter Ziekenhuis Goes

Medisch Centrum Leeuwarden

Westfries Gasthuis Hoorn

Ommelander Ziekenhuis Groningen Scheemda

Antonius Ziekenhuis Sneek

Streekziekenhuis Koningin Beatrix Winterswijk
lsala Diaconessenhuis Meppel

De Tjongerscha ns Heerenveen

Terneuzen

Den Helder

Dirksland

Goes

Leeuwarden

Hoorn

Scheemda

Sneek

Winterswijk
Meppel

Heerenveen

s1.200

37.600

27.LOO

14.400

9.300

7.400

2.300

2.200

400

300

200

Tabel 4b: GevoeÍíae zìekenhuizen november 2078 voor acute verloskunde.

Orsanisatie Plaatsnaam

Aantal inwoners waarvoor
de zíekenhuislocatie

sevoelig is
Acute verloskunde
Zorgsaam De Honte Terneuzen

Noordwest Ziekenhuisgroep locatie Den Helder

Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis Dirksland

lsala Zwolle

Admiraal De Ruyter Ziekenhuis 6oes

Ommelander Ziekenhuis Groningen Scheemda
Bravis Ziekenhuis Bergen op Zoom
Medisch Centrum Leeuwarden
Westfries 6asthuis Hoorn

De Tjongerschans Heerenveen

Amphia Ziekenhuis Breda Langendijk

Antonius Ziekenhuis Sneek

Streekziekenhuis KonÌngin Beatrix Winterswiik

Terneuzen

Den Helder

Dirksland

Zwolle

Goes

Scheemda

Bergen Op Zoom

Leeuwarden

Hoorn

Heerenveen

Breda

Sneek

Wlnterswilk

51.200

37.600

27.I00
t6.70a
L4.400

11.100

10.600

9.300

7.40t
5.400

3.000

2.200

400

Daturn:
Kenmerk

29 maart 2019
a75/20t9 vPz/Bo/cK/hk
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelüke nieuwe locatie Bravis
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Zijn de drie varianten gevoelige locaties?

Basis SEH
Uit de bereikbaarheidsanalyses voor basis-SEH's (zie tabel 5a) blijkt dat
de drie mogelijke nieuwe locaties alle drie'gevoelig'zijn, voor 10.600
inwoners. De term 'gevoelig'voor een ziekenhuislocatie betekent dat, in
de situatie dat betreffende ziekenhuislocatie zou sluiten, er meer mensen

een langere ritduur dan 45 minuten zouden hebben, in vergelijking met
de huidige situatie, In onderhavige analyse gaat het om mogelijke nieuwe
locaties voor Bravis ziekenhuis en is sluiting niet te verwachten.

In de drie varianten komen er ten opzichte van de bereikbaarheidsanalyse
november 2018 geen andere gevoelige ziekenhuislocaties bij,

In de drie varianten wordt het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis Dirksland
ten opzichte van de huidige situatie gevoelig voor meer inwoners.

Acute verloskunde
Uit de bereikbaarheidsanalyse voor het aanbod van acute verloskunde (zie

tabel 5b) bl¡jkt dat de drie mogelijke nieuwe locaties alle drie gevoelig

zijn, voor 10.600 inwoners. Het gaat hier om dezelfde inwoners als in de

SEH-bereikbaarheidsanalyse, Hier geldt ook dat een ziekenhuislocatie
'gevoelig'is als bij sluiting het aantal mensen met een ritduur van meer
dan 45 m¡nuten toeneemt, ten opzichte van de huidige situatie.

In de drie varianten geldt dat, ten opzichte van de huidige situatie, de

ziekenhuislocatie Amphia Langendijk in Breda niet meer gevoelig zal zijn.
Dit komt doordat in de huidige situatie de locatie Roosendaal geen acute
verloskunde heeft en Bergen op Zoom wel. De mogelijke nieuwe locatíes
zijn dichterbij Breda gelegen. De inwoners waarvoor Amphia gevoelig is,

kunnen dan ook binnen 45 minuten naar de nieuwe locatie van het Bravis
ziekenhuis worden gebracht.

In de drie varianten wordt het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis Dírksland
ten opzichte van de huidige situatie gevoelig voor meer inwoners.

Datum:
Kenmerk

29 maart 2019
0L5/2AL9 vPZlBO/GK/hk
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RIVM rapportage bereikbaarheídsa nalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis
ziekenhuis

Tabel 5a: GevoelÌge ziekenhuizen basís-SEH in de drie varìanten in vergelijking
met de huidige situatie ('x' betekent dat betreffende ziekenhuislocatie in de
doorrekenine niet voorkwam),

Ziekenhuis Ploats

Aantol inwoners waorvoor de ziekenhuislocotie
gevoelig is

Huidige Variant Voriant Var¡ont
situatie Bulkenaor Heerle Zoomlond

Zorgsaam De Honte Terneuzen

Noordwest Ziekenhuisgroep locatie Den Helder

Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis Dirksland

Admiraal De Ruyter Zíekenhuis Goes

Bravis Ziekenhuis

Bravis Ziekenhuis

Bravis Ziekenhuis

Medisch Centrum Leeuwarden

Westfries Gasthuis Hoorn

Ommelander Ziekenhuis Groningen Scheemda

Antonius Ziekenhuís Sneek

Streekzíekenhuis Koningin Beatr¡x W¡nterswíjk

lsala Diaconessenh uis Meppel

De Tiongerschans H eerenveen

Terneuzen

Ðen Helder

Oirksland

Goes

Bulkenaar

Heerle

Zoomland

Leeuwarden

Hoorn

Scheemda

Sneek

Winterswijk

Meppel

Heerenveen

51.200

37.600

27.L00

L4.400

X

X

x

9.300

7.400

2.300

2.200

400

300

204

5L.200

37.600

41.500

74.400

10.600

x

X

9.300

7.400

2.300

2.200

400

300

200

51,200

37.600

31.900

14.400

X

10.600

x

9.300

7.400

2.300

2.200

400

300

200

51,.200

37.600

31.900

14.400

X

X

10.600

9.300

7.400

2.300

2.200

400

300

200

Tabel 5b: Gevaelige ziekenhuizen acute verloskunde in de drie varíanten in
vergelijking met de huidÍge sÌtuatíe ('x'betekent dat betreffende zìekenhuislocatie
in de doarrekenina niet voorkwam).

Ziekenhuis Ploots

Aontol ¡ nwoners woarvoar de ziekenhuislocatie
gevoelig is

Huidige Variant Vationt Vor¡ant
situotie Bulkenoar Heerle Zoomlond

Zorgsaam De Honte Terneuzen

Noordwest Ziekenhuisgroep locatie Den Helder

Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis Dirksland

lsala Zwolle

Admiraal De Ruyter Ziekenhuis Goes

Ommelander Ziekenhuis Groningen Winschoten

Bravis Ziekenhuis

Bravis Ziekenhuis

Eravis Ziekenhuis

Bravis Ziekenhuis Bergen op Zoom

Medisch Centrum Leeuwarden

Westfries Gasthuis Hoorn

De Tjongerschans Heerenveen

Amphia Ziekenhuis Ereda Langendijk

Antonius Ziekenhuis Sneek

Streekziekenhuis Koningin Beatrix Winterswijk

Terneuzen

Den Helder

Dirksland

Zwolle

Goes

Winschoten

Bulkenaar

Heerle

Zoomland

Bergen Op Zoom

Leeuwarden

Hoorn

Heerenveen

Breda

Sneek

Winterswijk

s1.200

37.600

41.500

t6.7AA

14.400

11.100

10.600

x

x

x

9.300

7.400

5.400
Niet

gevoelig

2.200

400

51.200

37.600

27.LO0

76.700

74.400

11..100

x

x

x

10.600

9.300

7.44O

5.400

51.200

37.600

31.900

16.700

L4.400

11.100

X

10.600

X

X

9.300

7.400

5.400
Niet

gevoelig

2.200

400

51.200

37.600

31.900

16.700

14.400

11.100

x

x

10.600

X

9.300

7.400

5.400
Niet

gevoelig

2.200

400

3,000

2.204

400

Datum:
Kenmerk

29 maart 2019
ols/2019 VPzlgo/GKlhk
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RIVM rapportage bere¡kbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis

ziekenhuis

5.1 Ritduur ven de inwoners uit het huidige verzorgingsgeb¡ed
voor de drie varianten

In deze paragraaf kijken we naar veranderingen in de ritduur voor de

inwoners van het verzorgingsgebied van de huidige locaties van het

Bravis-ziekenhuis. Het verzorgingsgebied is bepaald door de

postcodegebieden te bepalen waarvoor de huidige Bravis-locaties het

snelst bereikbaar zijn, volgens het hier gehanteerde

bereikbaarheidsmodel. Het verzorgingsgebied voor basis-SEH's omvat 64

postcodegebieden met in totaal 279.600 inwoners. Het verzorgingsgebied

voor acute verloskunde is gebaseerd op één Bravis-locatie, namelijk
Bergen op Zoom, omdat de locatie Roosendaal geen acute verloskunde

aanbiedt. Het verzorgingsgebied voor acute verloskunde omvat 55

postcodegebieden met in totaal 251.500 inwoners. Bij het bepalen van het

verzorgingsgeb¡ed is vanzelfsprekend rekening gehouden met omringende

ziekenhuizen.

Voor elke 4-positie postcodegebied van deze verzorgingsgebieden is voor

de drie varianten en voor de huidige situatie bepaald wat de ritduur is'

Vervolgens is bepaald hoeveel inwoners een bepaalde ritduur hebben en is

de gemiddelde ritduur per gemeente bepaald.

SEH

In de huidige s¡tuatie zijn er twee ziekenhuislocaties, één in het westen

van het verzorgingsgebied (Bergen op Zoom) en één in het oosten

(Roosendaal). De ritduur voor de inwoners van het verzorgingsgebied in

de huidige situatie, met twee ziekenhuislocaties, is vanzelfsprekend korter

dan wanneer er één ziekenhuislocatie in het midden van het

verzorgingsgebied is (tussen Bergen op Zoom en Roosendaal), De locatie

Zoomland is iets beter bereikbaar voor inwoners vanuit het westelijk deel

van het verzorgingsgebied, De locatie Bulkenaar echter, heeft een iets

betere bereikbaarheid voor inwoners vanuit het oostelijk deel van het

verzorgingsgebied, Hierbij wordt opgemerkt dat in deze analyse geen

rekening is gehouden met de nieuw te realiseren ontsluitingsweg bij de

locatie Bulkenaar. Zonder dat de effecten van deze ontslu¡tingsweg
kunnen worden berekend, kan wel worden beargumenteerd dat de

bereikbaarheid van Bulkenaar met de nieuwe ontsluitingsweg zal

verbeteren ten opzichte van de hier gegeven resultaten. Voor de inwoners

van het verzorgingsgebied blijft de ritduur in de drie varianten onder 45

minuten.

Acute verloskunde
Bij de bereikbaarheidsanalyse acute verloskunde in de huidige situat¡e is

er één Bravis-locatie, De bereikbaarheid van de drie varianten is daarom

beter vergelijkbaar met de huidige locatie dan bij de SEH-analyse. Voor

middellange en lange ritduren is de bereikbaarheid van de drie locaties

Datum:
Kenme¡k

29 maart 2019
aß/2019 VPZlBO/GK/hk
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelijke n¡euwe locatie Bravis
ziekenhuis

Bulkenaar, Heerle en Zoomland ongeveer gelijk. Ook hier geldt dat in
deze analyse geen rekening is gehouden met de nieuw te realiseren
ontsluitingsweg bij de locatie Bulkenaar. Voor de inwoners van het
verzorgingsgebied blijft de ritduur in de drie varianten onder 45 minuten

5.2 Gemiddelde ritduur van de inwoners van het
verzorgingsgebied van de huidige locaties voor de drie
varianten

Tabel 6a geeft de gemiddelde ritduur per gemeente voor de
bereikbaarheid van SEH, tabel 6b geeft deze voor het bereik van acute
verloskunde. De verzorgingsgebieden (SEH en acute verloskunde)
verschillen van elkaar, zie toelichting gegeven bij paragraaf 5.1.

De gemiddelde ritduur die hier wordt besproken is gewogen naar
inwoners. In een ongewogen berekening telt elk postcodegebied evenveel
mee in het de gemiddelde ritduur. Bij een weging naar inwonertal tellen
dichtbevolkte gebieden zwaarder mee in het gemiddelde. Onderstaand
voorbeeld maakt dit duidelijk.

Stel er zijn twee postcodegebieden, het ene gebied met 14,000 inwoners
op 7 minuut rijtijd, het andere met 1,000 inwoners op 70 minuten rijtiid.
Ðe gemiddelde rijtijd van deze twee gebieden ¡s (10+1)/2=5,5 minuten.
De gewogen rijtijcl is (1*10.000 + 1*1.000)/17.a00 = 7,8 minuten.

De hier gepresenteerde (gewogen) gemiddelde ritduur per gemeente
is niet noodzakelijk het gemiddelde van de gehele gemeente omdat de
ritduur betrekking heeft op het deel van de gemeente dat in het hier
beschouwde verzorgingsgebied ligt. De gemeentes Bergen op Zoom,
Halderberge, Roosendaa l, Tholen en Woensdrecht bijvoorbeeld, liggen
volledig in het SEH-verzorgingsgebied van de huidige twee Bravis locaties.
Voor andere gemeentes in het verzorgingsgebied zijn de aandelen lager.
De tabellen 6a en 6b geven per gemeente de aandelen van de bevolking
in de verzorgingsgebieden.

De gemiddelde ritduur per gemeente voor de bereikbaarheid van SEH
neemt logischerwijs toe omdat in de huidige situatie er twee locaties zijn
en de varianten uitgaan van één mogelijke nieuwe locatie. Uit tabel 6a is
op te maken dat de totale gemiddelde toename in de varianten beperkt
blijft tot + I,7 minuut voor Zoomland, + 2,1 minuut voor Heerle en * 3,5
minuut voor Bulkenaar,

De gemiddelde ritduur per gemeente voor de bereikbaarheid van de acute
verloskunde varieert ten opzichte van de huidige locatie met - 0,6 minuut
voor Zoomland, - 0,1 minuut voor Heerle en + 1,6 minuut voor
Bulkenaar.

Datum:
Kenmerk:

29 maart 2019
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis

ziekenhuis

Tabet 6a: Gemiddelde ritduur per gemeente voor bereikbaarheid SEH,

voor de inwoners van het verzorg¡ngsgeb¡ed van de huidige locaties
Berqen Zoom en Raosendaal

Aontal Aondeel
inwaners bevolking in

ìn 2077 verzorgings-
(x L00Ø gebied Gewooen ritduur tminuten)

6emeente

Huidlge
situatie

Voriont
Bulkenoor

Vor¡ont
Heerle

Variant
Zoomland

Bergen op Zoom

Halderberge

Moerdijk

Reimerswaal

Roosendaal

Rucphen

Steenbergen

Tholen

Woensdrecht

Zundert

66,2

29,6

36,9

22,4

24,4

274
33,s

3t,L
27,3

23,7

30,3

34,4

36,0

34,L

16,5

29,8

34,7

25,7

25,3

25,9

26,s

29,3

29,3

37.4

33,5

28,9

24,2

25,4

25,5

29,7

32,5

18,9

27,9

15,5

27,4

33,4

26,3

21,2

23,7

26,0

28,1

29,8

34.1.

100

100

36

t4
100

78

100

100

100

8

77,2

22,3

24,0

23,5

2L,8

27.7

Totoal 347,6 80 23.7

Tabel 6b: Gemiddetde r¡tduur per gemeente voor bereikbaarheid acute
verloskunde, voor de inwoners van het verzargingsgebied van de huidige
locatie ôn zoom.

Aontdl Aandeel
inwoners in bevalking in

2077 verzorgings-
(x1.000) gebied oemiddelde ritduur

26,6 25,2 24,8

Huidige
sltuatie

Vationt
Eulkenoar

Varíont
Heerle

Vsriont
Zoomlond

Ugrg€n op ¿oom

Halderberge

Moerdijk

Reimerswaal

Roosendaal

Rucphen

Steenbergen

Tholen

Woensdrecht

bbr¿

29,6

36,9

22,4

77,2

22,3

24,0

25,5

27.8

15,5

30,8

36,2

26,3

27,5

28,2

26,5

28,1

29.8

34,O

28,9

24,2

25,t
25,5

29,7

1b,5

28,7

34,7

25,7

25,3

26,0

26,5

28,3

29.3

18rg

27,8

¿4,U

27,8

34,4

31,L

2t,3
23,4

30,3

34,4

36,0

'I,UU

69

30

14

100

9

100

100

100

Totdol 25.9 773 25.t 26.7 24.5

Datum:
Kenmerk;
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BIJLAGE
In deze bijlage is het verslag van de bereikbaarheldsanalyse SEH's en acute
verloskunde 2018 opgenomen. Dit verslag is door RIVM aan het ministerie van
VWS aangeboden als bijlage bij brief met kenmerk 069/2018 Y&ZlAvBlGJK/mp en
datum 20 juni 2018 en door het ministerie van VWS als kamerbrief aangeboden
aan de Tweede Kamer (kenmerk 46L-L78432-CZ datum 28 juni 2018).

Riikrrn!ttrut rcoI votk<gezondhetd
¿¡l Mílieu
Uñ t q ër E v û il llot\s$:tr \dlt P id.

\',tlùiÍrnta6q

Bereikbaarfieidtãflâlree sEH"e €fi acute verlerhrnd€ ¿Ol8
Änðfysc gevocf i ge ziekc ohrdzc*

f+icrdiag
9rqÈ e¡'Jq ônölî5ôÈt rn drt¡tht rt¡ hç! ,rirtr!¡ãra rrn vidkt0reø-. ûtGd.
'aínjn m 5fe¡l ivl'J3t .:c¡iodcl dc xa¡rr*.afrhad;r btrilti¡stddl
z¡¡r Ca ¿poçJçEc.¡J€ ¡o¡9 rn l{€dÊ.lbnó, Ocae ¡'¡tr.s r¡süaÊctrJêt
snlcrc i? :æte:d,inq co ba¿*5¡l hcld ,¡æ dc Jg¡cúrig*¡ rfug
aÊlclingcn f5E$ai ae- açfe'rø{c2&.!rGt ær,¡¡ råa J. i¡cdarl¿ndæ
:rék¿çrhuccn. Dc ¡e"?¡bt&rÈ.rt'¡â*at€É eå!ìúr 5€lfr {n ð6,tr
rert¡s&unie ¡tann a¡* btland ¡ndcr óc n¿¡r¡ '€,+,¡c''{: ac¡c¡h¡¡¿¡¡
¡ndt'.sÊ'. fc ¡Íc o+¡,a¡l¿¡¡¡ læidç¡ût.¡lÈ ø: dt røJtlrruàg ba r*a¡rd ¡ø'ee
ae<e¡huidacaie., m€t €e-. !.Fh-.dttat- j ri rct ¡¡ùe rsrfOa<undr
'grvecliç'ejn ro$ d€ ¡5 rr¡rut?n-trarln, nlt'¡'cr?di!ù'tost b€ùrdd å¡
-&Àliryr v¡- dlÊ !':ri y¡fi hc! i6Êl'{fiãldà ac¡,¡ãtñp': ù:t ¡lcrt:{¡¡ hae& dåt
mát ¡¡:n.,çn vclçc5., de nodr¡hcrq*rnnçm . et r¿c þ 116r .f¡ ror:1t
fiå1¡ r{!î 9EH va'¿"¡e:d lUnrun *a'j6r ¡¡ .¡arqê,ihrf rËt dr 1rù¡¡Þa

"rfñcar St¡! lEF gpcn Þ. ûi Èt m $tt 45 {rirüù*" ¡Én t¿n:¡*n v¡r .le
be¡alb¡¡nrcrC v¡n !Gt*': ,e'¡¡:ttd¡gÉ à rc ÞclaÉcnagcl: btt da !ljc?
trel€tr.g aar¡ôgtellir¡tcn {yrt¡¡t" 5r"d¿ :çtð.rcat lìtt lFJf'l tt
boatb¡ar¡çi$*r¡slyæ *.fit âEH'¡ r¡ *¡crt qderk¡¿ìta ært irârfrir¿
uit: '. trt vcrC¡g ge':ft d. rt${drtin r'v d"De'a{bt¡¡lscion#¡æ vrn
:ût1ç rr gèäfr æfl b.l(rÉptç èÊr*ft.rt¡flÊt ,.n ia q¡*l¡dt¿l ¡¡t I'ctui6lcr'.
vær dr,rlh cn rchtergr *rd zsn da,bcralÞ¡¡;rcljr,¡r¡¡üf¡c *:rù
'/âr¡a¿?f, ñÐsr dÊ 'ãttÞ¡trtr urt 1017.

torantJniat¡ë vtn ,\ú¿ jortrdnôod )Ot -
Aên dc b6Ei: van Cr ba çikbca'hælzatJvçe lqß ?:tr ,r,y eflt¡ :eE¡ v¡n her.

crnbod'r¡n tEH'r, r¿!.tr r+rlo:krJ¡dÇ a' g¡ttl¡¡rcc¡or g met Fsl:ßûlr¡ttt
rÞril :0tS, Hcrbrj a¡ja ¿ick:nhui¡çn gcrrrld nã¡ ú a¡ncû¡ltìard of
b 

"r 
r h" tbrã r h€id v il,¡t*ñ, v erd +?q,kx rlþ,g¡ e¡ o rrdcr',tcüaìaóú

øq,-,anccl, sn dç br¡cJrrlboarft¿id v¡¡ f¡cfita'"¡ñ vor' J¡{[lo¡titk r¡
bahrndaling, l+gror'rl* ;rbulatcayi'or:!.-Ê rr¡¿n i ìÂï'?l u ¡jn taTrBrgd
flrtt d? rç¿tÍcr 

"Ðn 
tlr¡'dplt¡licn ar dq p¡'¡¡¡-.ttd dt¡ v¡¡¡f dr

',t'lÌCplóåtrsn *ordt geleve'd. tlat zcrgrrnbød /-rc ÍElr'r çí 
'¡"É?y*¡ lo¡kgnd; ,a f qinvtr.¿¡ rrå"rd 4oo; ¡røld¿¡ 'r+r a'en 'rrg¡Ètfe Fâlrr' ljit

rrelt. ir srt0e¡at '¡ dc getio,le laþu¡¡ r'lËil j01S ¿od¿r dla \¿d¿rlaed¡¿
¿ickenhu¡¿¿n lrrçt can ¡ÉH sf lrd lcrrlÇ ctøkv4e. ¡ts tr¡qçnli¡rt ø!ç
¡¡ :0!? rot gct¡ruiht, Voor dc i0!8,+a 'a+ oþ etl+4e u$geî ,ãwtagtt,
Þe rnty¡ço¡dan diâ d¡ ¿icl$hsr¡ën rn :O1,7 hadden Facrcrr rça in 3Ol8
vs6r¡f ,nge,rufd ¿ódrt âlf€Gî írutútie., þ¿* aoqçhÞ z¿n íAl7 Ðrnglgevtñ
hoefdgr to rrcr.!2n, ?A't'7:rjn o¿r't-n¡l tÍlr'tÐitd ¡e¡r de vã¡nde¡ingã¡
r* ¡hndpfa¡tslo€rqræ ¿n g¡r¡rthrid 'na,!'¡ iQ!1'

' RIV¡'f,.^\¡aÍ),sé ?e¡Ð¡¡ge.{ke¡ihu¡¿eõ 20[ú.6ii$,rrer¡ RfiM, 10 ¡r#'l ¿0:6,g¡íei mel
kernþt 0tf ¡t16 vrtV A'¡å¡Gjr; Þ
1 *iwt u'tod ¡- bçe lbr¡r$C zln de :p¿z¡1e,:erde ¿iekqhc,sôlg i¡ f{êdári3¡d 3017
Adr¡y5egs{o€ljqÉ 3ì32."-räutæ Z$LÍ.2(,t,*þta;C,.Xi-Ofû8 9iidtlsñr R¡¡y. :01Í

:_'?:,,:: :ô ¡14årù.r í Ì3

ø¡nJñì ;[ t¡^r ]rlS

Datum:
Kenmerk:
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g$ r. rB¡¡Fató:¿¡d $c !€H r ¡r ¡crtr .çla¡l¡¡cr åû¿ô - ¡n¡.! s t¡rctr g¡ 81. ¡¡hun"

xennv*¿n ù i,!"J"6fiJ â! .ta"riÈ ,ÈÍa-.i.,;.dè
In d. ig{i¡(t¡år':êidårf.t'/3? 'ôrtf:: ,, tçtagsrn v¡* lt€t¡nl¡r¿€n, *è àr."
b¡¿itn,¡c¡u ,oa *'i ¡¡lô¿dg¡. ¡:¡: bcr,c*¡cq.,rn rn httardr¡oÞo't
"ãn 

Ce lv{r'kg¡rci t,rð¡¡tlitr}ôd?hñ9 fac,ede.¡-ór tt.r:. t/o.} 3rute
'¡erh4rniÍc raxdt t ôf,atrr- Jrn i.{t èo.Eirìpàâ+r Gaùært!¿ô,g v;r, ,fe
lF4c..ùê lkzcr'å.1.*æg rr ,Ëd r.c.''. €n ¡|5t Þ 4cllan o{ cÉf
aak€nhì¡Á3 :¿!ÈÉ \ttbr¿f..c.h 3€H hæft rnlaf dr r9*aslË.Jîre
z+'grlr'tr lcr¡¡¿ ¡¡ iø&¡¡rdc ¡!n$¡c*" iz voo* clk€ c*€r.irLislorült
ntf¡èlðr. .:{,fe¡ç rt¡ aèr'. ¿+'rd}a*¿ ¿¡¡ ?rrrrer{er bæt}tkk.tn.

y'3qr hrt bæ,¡arla., iÊra atñ * ,a;tna{ æ ktnfferr:n çttri¡{èeßr:
tidaî? ¡pr- ,çO¡dr¡ 

"ryr 
dä çEH is

l; r¿rr ¡lrd¡düilc¿¡dc itÍt .rrpl.q¡¡¡nd,t¡l åônðq¿rg,
I ) rtn ¡rül'a*ærdr ':å{'.colceghnrü9c nr¡l t:*¡i{ele l¡¡r*¡{ i¡

'le ograr4 yðt trernTprgàlttfl ã¡'.^eøq,
t:. a€n t8c-ksû.¡egk -.r.fgc qrt :ræú*r t l.ur' . n .la ogvr "g,ar.r--¡! ¡*hr fur¡drørrunr*r¡ cn
¡1 aËr! 98*"aft, {ffl¡ao$Frg rt !cîi}. æn }.t3-,Írrtaßt a-&:,1.

rÊ|ßat ,, -sds* *ùrjgng ðf 5Êlf rlnltcrg üet c4orctentrct
err Fainirg ?Èpfuk wor de SErf .

at iaeÛt .ial ;ekÈk€n -øâ, je -âcç tl'ãjdrn .¡n dtSGH. [Én bra"-*H
ksn .l.t .l Éþ Êåcùi :f ¡ rct e,oteod gcsloten ¡0n. y¡or dc
bc¡cf<b¡a¡tc l¡¡rafr¿ âünlt ¿!É ¡a,cl¡n n¡* l¡/7qu¡¡ agêarÈallin9.

vgor hc! rã{È.;C rt- ðr.tr .tdca.ußla ¡J.r} ¡rc rÉ¡o$ rdr kàìú¡ütarñ
ge{nmtaer.3;

li ¡c'¡¿,r: +rr'.:lhun+r r:rCt i{: ¡cn{cùo¡Jeçl;
:) Ê' rr r¡lid re- t li*s,$ ,al¡¡lr:-d{r ¡f r¡ni€? tvñ*<ologç rrf

gy..aâlô:q? r.n*tti$
ir àãt i/r!æ:,:loo0. ,{'d'.tZ, rrrá:crefo€ç.

.rr.e,diga¡¡¿dc¡cr ta ? ,)F. u,r!'ric zz;. itrtnrt Þ...-€c lÛ
minutæ bc.^:l lùca.

t/¿ûr la bç-al:bt¡r!.t:r-"!rw?r aF ã+ren JÉõútncarø.dqb¡tãr
çn:rrrctcrrl ËËl: tan :{¡1.!.r.? ta/t#ãd.

âe*t€æ f ,rJ trtr¡.¡dr.9 5Êt -¡rraørodr hg .-., Í xñ1t¡ ùr1r.
E m¡rl'Jr'ô¡{.}.:{E {-.rt û¡trñjd rf igr{órFÒ ruþ ¡Ètü ¿(O9
' frr+r*r w cç ìtw'{t.is¡ç "æçrrdr' -' r È{r éÞ"drf ff¡
*a'rr€rr, ¿0¡1.
, :'r{rr& v¡ç *.'æ.*rf¡sç r"¡€rpfrtlr .,¡-òt l-rnr*t*:,3rå,rytr:rt
rlr4+u ft¿ :rr lot¿
' ltlctds â+,Ërttôt r .î r¡F *ç:l* ,s å lEtt +rclcdc*lr
: ¡.ir lrl -.€t rCcrdsada r:t, J Jr(ç. ãaa f ,r[ç .ærd¡ b¡Jord d¡t s¡ rln*as
rr,.r¡a'lo Fa.w.t'ñ trajsrrr'r ã¿trk ¡,h * &l ¡ i ras; m -f o i¡ d*
{åC9É,¡r¡rgricc, r¡ c,-J¡ r:a': bn 

-o¡çf"rc¡ rnirrri*¿o, dql rdcni oí d¡r n¡
üL:@vr *. ç T llþ¡fg rur ¡. t-.dt :.¡ vr¡¿ rrt,:çr-tt,-fliiãtffi ,ctå.*ç recó
t tcr:9ürdt-
lf, n oçt sn ;iaic ô+¡çgo4r :r crdt lølo ¡ rxirn*r * nrå lm øp
rú {ord! , r br-raralrrrr.; .r búd,ù-!.Jæ.t }È md Jr {j. >t Ø.5..@v,zf
u; 'o¡cql*rræwr.*t ¡o* ¡..19 îiú.rrndl.
lf I rr ¡rrú rxl il tÐ s l¡ ø*' ¡r'!c l¡iF HC tr æF s of dÊ br*
ntcír ipe a 9 u h wolr.la,-'2gtll;'rd{n rðn dr r.;+r rldc t 9 het ergo zlekæhuir
¡ .'t +tr; èfÞi'r4 u.e &j'¡r,

lrñrñ Jr/¡ú, j'J¡¡
¡:Frçr' 'l¡t;¿v!ð rV.Ã!e, ißlfr,

Datum:
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis
ziekenhuis

gsr ?i, iÐ'i'êld3¿.ãlr5e 5E*5 $ ¡çr&Ë r?áøkt"& Æ1{, - ¡r&"rø gsi r€lq€ ti€lttúûr

8trêtld¡r.rr'årtdrðû rlyr,r, 3lrrrs-left 3 *'¡ ¡r¡fc i/êdçtlüjñtda
Er ¿üo tl#ee bc¡dlb¡r¡¡ l'"*ôord.øra uitg+rær d' er ra*læ 's,l ¡t *ç'
íER'û t êl2.1i7ttvt¡ ¡o¿aclÅlirg ar åén ¿¿¡q lo:¡liæ ôc ¡ot tc* ðrl ic
krnr..c¡tar. ¡an t¿ .,çe.¿*tzQwhe func¿p *úr ç arl+t¡.'ryrê. ln *

Ra¡rdf*¿n nøün¡rñçàö¿
A{r 9} aa.q€n¡.hrrrrcn zt€&lcÈur¿€ri hcüba¡ ác ttq*û ÊíWËJl} !t
¡Ùe :5 RÁ';'r hctler' .!c "tlvra¡g ¿¡n arr#r¡rC'cçttG-, ar¡ tarûa{ftüd
¡åirút*t, ¡, r¡Sil! g.ñ *. ,trcqitjtr:.i ¿c ,æ¡u¡ctt rå ,*

#':Ø{',:¡ri7 uur g¿tÞ!ñd, *ta 'Æl{i aþ,:a:r4ã't trc',t3 i¡êo-'!nd
cn ajn ': ncht',g"*âlcn, Á$Ê 84¡ tF 't 'ror*trn !ñ¡ haÊ h$¡iv"lû €+
çEHþ. H¡.{bij ïd;dt.rpgcût¿rtt drt r¡ iO!8 ¡liç ¡dt¿rlwk¡ffi€ ilct
cÊn ¡il' 7.rúil8 :EH 5il.ñe æcnr¡rliidqn n*t oþit ãrl F -

'rcrplÇsgkrddrgt rÞ€{ :pcc¡ñekc æirrç 'n.ia canng ¡Ùl ü¡fiÈr¡ ¿ialtÈ
krndorcn ¡sq'¡va:rg i:¡ rr*:Þg'atkc hndlrrar *ordçr' æ' d¡c *oq¡brc
ârryav{rlgÈh ot ¡i *¿r*"O kinda¡nncc*irrd;. t} ¡Ot? ra1'ft irt ¡:'ill
oq tí€! irç*íilrut,l4rÆG... Þ s¡¿ úát acl¡e*rdrãoêtÈ ü Flal cÊn :4a ?'
u¡lr i 9ÊH z¡c¡¡ bj Þjdr¡ cF"â ñ(ttfijdÈn rrt rtlj rÉñ .*t ¡àlixâS âå:
fi!ç.t,!e fiüj¡h&a tr${tnt.ro.rt da rtvÐ$? vtn errrrõtt zi+k¿*¡úu¡i Dc
ãpvrrg /ðn ¡nrd¡Er ¿rcke k¡ndc'-s¡. w¡¡ rn dt aebiorr afçc**lrdrnrt
ðr+r.n ,.rr dc þ.a¡th¡ radcl;¡g b*drgmea¿*{¿ñd". imöt dÇ ltsan ãl
va g{ecgkrndigør ¡e ¿ç þirni:chc rrl&q aå .rt¿ú :ptç6Ëkr tgiadi\ilrt
hrbiler gere¡gd, íçi¡ wedag mül dr tq, pro:cluccard diat dat
¡rd<çnhui¡e¡ *el ria aal¿¿nhurztn rntt ççñ bl:¡:-'€'l l¡unnrrr audçr
!:ñg?ñ€¡lt. ¡-ict r:nr,rl ba'Jt-gÉ¡.? '+etrg+grran 

rn ùr ¡¿hd ic ¡duaaf
dcze v¡Ê, r.€känh{r'rgcåtr6¿,,rrðt crn5tit ¡*kt '¿rnd¡l æ *¡dtn
rpt¿'làngan .)p de rfdeil 4 kindapenaa-elurtdt.

fan tc¡chte ?r¡l df rnreattr:rslit,Ê :ç!7 !¡Jn a rn lâ!9 Fif frl"lo6¿1¿5
mrnd¿r'. 0¿ tE l', r$¡ hlt HÞlC ¡¡nÌon*havç rn t¡idsdtrîd.r¡, erl het 5t
Ánignru,¿{ak€nþu,, ¡n 'rYoorJan dn vln St Açlåñh¡rrftJ:{p lstFlg In

¿t{¡t .!:4 lr¡lú
fø'¿.¿ ,t¡l, l:t rt ¡r¡ tdr'nt

¡t"errtðþ5atr€ ?ri bcrú.ba¡rlra.dær-tlrla t,l Çer $Êrt¡SlrJhtrgl 'lçt 'ttreuÈ¡ten orC, )û17"

Aêdôpd br.,it''fH
ln dc acilrr¡¡cd Ûø11 :Of,Ð r.8 cn è 89 5ïft ini ftÉÖaft¡.ìd' Htt.slr zûn

29 maart 2019
oLs/20!9 vPz/Ba/GK/hk
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¿l| å, tå¡,tsaÌ6r¡ "Jri. sËlt ¡ r xú,t ,{raert!-Êa ¿ú L* - âr. t* *.¿*t ra dai !r*o¡é3

Hlñgalo rrð¡aft y1 :t¡.7 :{ ;.-.¡ .}¡¿Or'l Ên al. Arttlfr rfi,t:Otr? eF
to.ll :0tS gedqtãt €¡r f,Sl z¡n þ4t ¡1 b.rr trjr.eüz'jt Ztctç¡ht¿ç ,n
l.r¡lrxht d.i 

". :ttL7 sfrGafi,ir]íf¡ltaoÐèA, 4r iEH vân h{t
t{ðe?nZ'?&erir J i tF aoltt tt ,n â-t? r| :f t 7 }.a.¡lr O¡.rrdú ar. ,¡ ¡¿.:a(S,
g¡ccstd, i{rdç SEH'r slrl'Areú1ryi| :gt7 rr ry¡ :?¡8 gËt,¡cn.

¡ð,lhtd 
'arûfð 

r^rbShuû*
OÞ.9i ¡¡cf¿rnh¡¡r*:t$iç¡ r¡o;dt :û*.s{¡ gt rçê, r¿!Þ ratolt:"de
drngâcod+n. pcea J'xtt*-, vclJoal ¡a¡¡ Jld ôr! çftàrtrçrd! ¿€|l¡rçrktn
ttt da q,tÉ'arâtrJrr r.sÎc¡'a 

',tÈ¿¡ 
t¿4út¡ü. t¡¡t ¡+rld tb¡¡U.ã rs âóû

nrô*t "t ñ .1 :417- ;ûde aão.t?r :¡Ìtt badt h¡t jchara ¿ici¿nhui:.¡
Éi"wrcn tlarr rs'¡ta ¿cldr'¡rdt lllaÊr rùr, Ìlü E.¡ùùrth.t$æ5hÊdÈn
Zrdo|r,¡xr¡: þc¡bc fæÛttraaí r r frlb; i dt fct 5¡. Ánto¡,r¿ackephuÈ in
?r¡r,.lrar ¡adç¡r ur;OË0 gêÊ4 òç¡l¿,'r¡rlbe¡¡r& lna¡ ¡¡n. haf 5t,
Àfi.¡r ulEitl,,cohsÈ, rû lrtrâ6,.r €ñ hat n¡âþ acP!'úr¡¿ 'F 5trd,r*añtd
breden op ftd peilrr¡or¡¡erit n ¡pril t01ü rrf ærÊe +lro¡t¡¡lda ðan
rclgcn-. dr ¡hratrrrdc tørl?.{r*rñ, þrr.ülp !r dl ,a 30t: nirt C¿dan.

Á¿nÉod ¡¡côr'lt*c¿çtr,¡dFJ¡¡È*r
I'. :'l[8 &¡ e ]13 :t¡Ê4fs:g.í t r : l.'-.¡¡t: 9¡:¡ürtd lc.â r. f€i,
Ðllodilâ vrn :îl: rii a ..ea ¡itw¡r .*anùlaærn hltgÊ(¿mcfr Gñ trEe
rtündt!åat:a¡ ¡p!¡?|¡cç¡;¡r. ¿ã ¡tr.!Iågtü&ä¡ lo¡cr. in :01.5 g!Éo :¡u?.
u¡¡'t S:þ-ãIftç¡* dcæ¡:A¡nJdr¡t¡c,", ,o¡dcñ nu tetxutt ¡¡e'Ûsw. v:or
dy¡lrr,:clr rn*:ul|r<¡rnar¡gsncæÈ Bd haôCbÊrìt dt der aàrtar
p¡ru.bhglt rr.nÉtrr d: 'lc :¡r¡¡ddd r¡n dc !d7-ur¡rr ¡t¡¡rd$!åtr.û'
laga' ,: Cronlat rrnbg¿rrcø ""crct a;r. Oe ;a*r çcrd(|r rn Õa gq!..lla.-
genfftÊârd on dc,*ârtini von rÞ l¿ii t mðrbor!Ên.

Serrrlølua'åcrdl'flaly'' ¿"{,/ 7"rs;r å'3¡t-t5¡f
Cçzs t a Þ¡brüha'dä¡¡tÉê aa¡t u* ¡sn ùå bæ..-Sbt'ã r¡.t :4¡ t-u!J 2
¡tafleîd:rg l"gçry hai ¿c¡tilê¡r Þcdc¡rodd l¡o Ð,8+r varr :c¡:*rcr., ,¡n r¡úlrlå.ìr b*run a5 mç¿isr Ëar ürtelrß¡a .ö¿. lan !€tr
'ivandan grttrcie '¡ãõ'tt.t00 c.¡¡nar lddtr¡t¡ngar" rrartilÈñ. dcg
nwtro r*ntc üiþr rkr.l¡¡t op .¡a tidrtòÉôr 'l¡doa¡c¡,¡¡¡dr¡. tJ¡t dc
áaalr'ga ir¡jkr d¡t cr tie¡ 'gcræù¡ç' t*ct*.¿aæ âirt, ¡rc t¡ù*fcn I en l
cn Íguur Í De gc.odrç ac<arrårrrür r:¡- Cccritþ ¡¡ in -'lh7 Hrt
¡¡nt¡rJ rn¡ør.i-, d¿r¡¡'rto. ¡¡*ènhurëñ ¡credT aþ .rersô t 4 cf,tê.
gov¿llcr' ,o Js l$li-¡r¿|,':¡c .o-r¡¡r gø-u$..cridn
bcvcl'*inç-.grr¡rt cr:.
gaîa¡ kbðtrhsfidaürt¡r5å tct¡ar v¿c.c*¿:úa
ga Itiekitt'¡fìcr't.Ãn tf¿ ¡þ. l! ¡9.¡!a ,¿rloãuÞdG ttõt ¿¡t v¡¡ dc 3C
lc<¿uc¡ drc l.l/7 ¡cuie ,áF,../¡'¡td. ¡¡nù¡¡del c¡ ¡¡l&c¡ ¡¡odç
k¡nmertan vcovle lo¿¡dtùt:tc i¡rcti* ag.tr ye r{olundc- Uit hqt
bcrzikb¡¡¡'l¿rd¡m.¡l6l r6l,¡t dlt 99,1c.å .r'úr dc {riadâla¡dgc inu+nçrg
brn¡cn ,15 rlnt¡Jtei pÇ/ *aþr¡14¡14ç 'n lf:t grk¡nhur¡ krn ¡o¡dal trbf3cfit.
Qok h.r-t galdr d*? Jc r4s3ç tt. b l3.f¿J ,"*t:et-.'!tt srn h¡-qc.e
rci.Jijd lubbço cp lc ttlcd.r ltúz ',+ytëeretl¡nda" ¡s¡ç¡ Ér :rjn da,t:n
'gtvorligt'¿ltkat"h$qþ ?.io¡ a{r¡t* ¡ûrl.:.,(uñJç. D*'¡o"lleft t, Én : tn
tlgruv¡ i. ¡li*u* 'n :ç!g ,r d€ gtr-¡:*+ghod ðr ,rr rfd¿lint Ð4!tÊ

fñ ,olr¡rlga Ê,lv'r ,sdr t¡ ,lc t4l¡,'¡ó?ñ,odt ¡¡rt 4, t1i7-r'4n
zlrndpfar{¡æ r**;r strrlplrdræ ¡rhrrta.ol-
þñ Àrrd Stt
Ktß81 lf 1/l¡J\l w!^.át\tr¡6

29 maart 2019
als/2o19 VPZ.BOlcK/hk
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RIVM rapportage bereikbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis
zlekenhuis
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Õrrçrdlndo tickohr¡i¡ironl¡¡çan ifl 9dñt{ft'ûGsâOrr':d'g & ø{# C¡n
in:el7 vlIìlrlga n{t fdt d* Þ.t Rtfr¡r Ðri?*.r7 F ffi-ì¡rl üt.!9nt
:et6 Eüte vstocluídÇ sol¡rn? ,tt t tt¡Éìædt lañrètetì rf,St a
l^hd l: Eñ*-ah,tr^¿L ð ,rtJâ .rt î

5&1"çw¿t 741ÍquF.c.drf.liry ë, 3s
5EH"ñ€ËbFhù. og¡r¡¡¡S¡o 5 t

?t 49
gt 3€

't1 .1,{l

BE 5-gg+"9
grss.-5ÉÍt ú *. z4lt - w t aÞÉ¿f tq
ã¡l¡r¡úudootíes a* z1iî.ffi xúe ¡'sf¡¿âmlc da Ëe¡4r?'Åæ
ors dle kømerkm æ dìe ¿rg ie ticdËr
.a¿núal ¡tardPl¿¡t*n ¡rùilllrycrg aæt 147æ Fraüçil
Aðt¡¡ iNyó4ta ¿úe*struiræ ¡æ bri¡€Eì'l

¿13
1t
t-l

ztt
LO
tzturÉâl 4dJi.D zi*lã+!¡iú {É_ *¡,t

Fðâr' ¿ 6dlæl¡ûa rJáks:ñr¡.zdt ¿Û16,

'ææråt
l$n¡*¡or tri¡frm ¡¡*grir.¡ æodiirs
&&rir-58#
AotgmnEiâ*Vl¡u*rr fr¡sc t¡¿{ft
lloo.rdrwt Eel(eohdr¡roep
fü V¡n tfçl-8CJs<d¡ ãekshuis
Adm¡i¡¡l Or Rgyter ûú,afuis
$Èúrch CÈ*ruñ LÉwr36
Onrnelandry ãokahuis Grøingw
Â¡toñi6 Zíek€nl-üi¡
5.b eel¡i*cnl¡uis Kq'i*gtor ge:ùrix
rirl¡ DíeæsßtT¡is
Aa "f-lorq'ø5dreñ3

HeÈ1tar' úeLqhuis

oér! lit6l&tr
Oakd¡¡d
€æ9
Ls¡¡der
¡ltrg¿$lkrw.

lrærøffi

oÉJF
6æ
ktgqÛryZffi
lxwat*q
/ldoll,¿
t|@ssw

e¡e€fr
llaFJarù+g

¡fmÈõ;*
.ftrÉl

fØM
Þæ fld¡h¡
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iftnsdtal$

1r.980
21,!Ot
14,48C
t-toú
3.304
2.¿ArJ

d0g
30Ù
y3ú

t?.øao
tv.taÐ
14.40ü
lD,6ßs

9,30|1
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x.o00
¿.J00
Í,.¿00
t,100

¡úft

,ddsún l ta Piltþv ãekqlqÉg
W.'ñe ZiÈkathui,
Mcd¡sh ccntrum Lmøsd¡n
ItÚtla Kltniekår
Oe licdqeß<)taat
¡¡nphír ã¡J<enhui¡ hcatie lzñganélþ
Émcl¡nd¿r Z¡ekahu¡" çrcní ng*t
Adbodíw Zíék€6hu¡5
f, .ôçd<e Ztt e* t ûabuhuis
4|rsl<i el<eihuic Kóniñi* 6e*tit

Datum:
Kenmerk

Dùriì i9 ]u¡ lú¡u
¡s* lrr:1ll "?ú¿, 4,!¡Li¡r-'õ<r

29 maart 2019
01s/201s v?z/Bo/GR/hk
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RIVM rapportag e bereikbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis
ziekenhuis
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Datumi
Kenmerk:

0ds: õ¡üð¡ð
KFrl: C7!æ13 ü,.;{trtlt( ßp

29 maart 2019
otsl20L9 vPzlBo/GK/hk
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RIVM rapportage berelkbaarheidsanalyse mogelijke nieuwe locatie Bravis
ziekenhuís

ßrrri tÐ,.aÉrr 'rl,rr -r€l{r f rçç ¡¡{o¡ft.-er ltlÉ .. rn5,'r ¡:o:d ¡ ar.rrrÞu:r.

Con+lusaa
ât rrvGnä!'rðrta ran hci zorçaanbg,: ¡¡n -,e¡ ¡ ¿¡ ttrGr' . ttF c.t
dc¡.ûc atrt tkuñd€ la¡t ¡cn d¡È þrcât 4rñl ¿417 cú ærtl 3O1ð de ãg
arh twtft. gu*e..c¡ùlarrr. O'rr ,rG yÈ r-dârnîlãr r' ".l rrnblql rðß
teH t ç. ¡cdç n¡dad¿unjc n * ;;.¡dc ¡.01t-¡,?¡i r¿ lnt ræl rç-':a.
ùt rot brnnsl {5 .nrnuten ñulr ?ãt ?Ðr :f rs. |;rc ;ng æÊ:
v¿r ßo¡kr¡d¿ þ¡n wg'dcn ¡braci'l ^ :t ìl4ørcrtrclr llat rsttê, gltrsç rgã
Ðe(çnhrctr tind :cø thbtet i;ocda.,a'1!¿ ',.1p ,z tq:iL ,J?: r,"-,
d?or de Ðrsia ¡ârt33trdr b ¿r å¡rr ga!"ô?* Ë 'J¡:rÈ ? b:ga::o{laâ.

Éf6; ö Ur lolÉ
t¡lé!g ryrni6riix¡.ro
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