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1. Inleiding

Voor zorginstellingen is het goed kunnen functioneren tijdens bijzondere omstandigheden
een belangrijke professionele uitdaging en een wettelijke plicht. Zorginstellingen worden
geacht ieder afzonderlijk en met elkaar in de keten onder alle omstandigheden
verantwoorde zorg te (blijven) bieden.

Tot voor kort was de focus zowel landelijk als in Noord Nederland vooral gericht op de
acute opgeschaalde zorg, denk daarbij aan de klassieke flitsrampen. De huidige visie
vraagt om een meer integraal crisismanagement. Dit vanuit het besef dat andere typen
crises zoals cyberincidenten of langdurige uitval van stroom of water ook kunnen leiden
tot een ernstige verstoring van de zorgketen. Dat betekent dat ook de eigen
zorgcontinuiteit van instellingen bij interne crises meer aandacht krijgt. De visie op
integraliteit vraagt om de inrichting van een goede crisisorganisatie die om kan gaan met
meerdere typen crises en in deze situaties nog beter in staat is haar omgeving en de
keten te managen. De voorbereiding voor de zorginstellingen is de komende jaren dan
ook breder dan alleen de voorbereiding op rampen en crises door de inzet van OTO-
activiteiten. Ook de planvorming om te komen tot een goede crisisorganisatie, de
crisisbeheersing, zal meer aandacht krijgen.

Cycloon, als onderdeel van het Acute Zorgnetwerk Noord Nederland (hierna AZNNN), is
een partner in de acute sector op het gebied van crisisbeheersing en opleiden, trainen,
oefenen (hierna: OTO) en helpt instellingen om zich voor te bereiden door middel van het
efficiént inzetten van de OTO subsidie gelden, het organiseren en faciliteren van OTO
activiteiten in de regio en het verbinden/ voorbereiden van de keten door middel van
regionale projecten omtrent crisisbeheersing.

Voorliggend meerjarenbeleidsplan Crisisbeheersing en OTO 2016-2020 beschrijft de
ambitie en de doelen van Cycloon, als een van de partners in de acute zorgsector, in het
helpen waarborgen van zorgcontinuiteit en opgeschaalde zorg en de noodzakelijke
integrale voorbereiding op rampen en crises van zorginstellingen. Dit
meerjarenbeleidsplan is richtinggevend voor de activiteiten voor, door en tussen de
zorginstellingen. Het plan kijkt vooruit, stelt nieuwe doelen en bouwt voort op de
(gedeeltelijk gerealiseerde) doelen uit het OTO meerjarenbeleidsplan 2013-2015.

De doelgroepen van Cycloon en dit meerjarenbeleidsplan zijn primair (zie bijlage 1):
e De ziekenhuizen;
e Gemeentelijke gezondheidsdiensten (GGD);
e Regionale ambulance voorzieningen inclusief de meldkamer (RAV);
e Huisartsenzorg.

Momenteel zijn de algemene GGZ instellingen, de verpleeg- en verzorgingstehuizen en
thuiszorg uitgezonderd van de OTO gelden. Aangezien ook deze zorginstellingen wettelijk
verplicht zijn om onder alle omstandigheden verantwoorde zorg te leveren, vallen deze
zorginstellingen onder de secundaire doelgroep. Deze partijen wordt de gelegenheid
geboden te participeren bij regionale (opleidings)activiteiten met eigen financiéle
middelen.

In de (voorbereiding op) rampenbestrijding en crisisbeheersing speelt de geneeskundige
hulpverleningsorganisatie in de regio (GHOR) een belangrijke rol. Zorginstellingen,
Cycloon en GHOR Fryslan, Drenthe en Groningen (hierna GHOR) werken samen in de
voorbereidende fase. Zorginstellingen en GHOR werken samen in een ramp of crisis, de
response fase. Opleiden, trainen en oefenen richt zich hoofdzakelijk op de preparatiefase
met een uitloop naar de respons- en herstelfase.
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2. Ketenpartners in het acute zorgnetwerk Noord
Nederland

2.1 Ambitie en strategisch doel

De ketenpartners/ zorginstellingen formuleren de ambitie en afgeleid hiervan het
strategisch doel voor de eigen zorgketen voor de komende beleidsperiode als volgt:

Ambitie

In 2020 zijn alle zorginstellingen uit de acute zorgketen kwalitatief goed voorbereid en op
elkaar afgestemd. Dit is nodig om voorbereid te zijn op situaties die een bedreiging
vormen voor de continuiteit en kwaliteit van de acute zorg en de continuiteit van de
organisatie.

Strategisch doel

Zorginstellingen zijn in staat om te voldoen aan de zorg en wettelijke plicht om onder alle
omstandigheden verantwoorde zorg te bieden en veiligheid voor medewerkers, bezoekers
en derden te borgen. Hiervoor is het crisismanagement in de basis op orde.

Ketenpartners in Noord Nederland zijn van mening dat ‘het in de basis op orde’ concreet
betekent dat het landelijk kwaliteitskader crisisbeheersing & OTO 2.0. uit 2016 wordt
gevolgd. Het kwaliteitskader stelt dat de basis gevormd wordt door twee samenhangende
onderdelen:

1. De crisisorganisatie, beschreven in het crisisplan

In het crisisplan is de crisisorganisatie tijdens een crisis beschreven. Het crisisplan
bevat onder meer een bestuurlijke visie op crisismanagement, beleidsuitgangspunten,
risicoanalyse en een beschrijving van de vijf processen van crisismanagement:

1. melding en alarmering;

2. op- en afschaling;

3. leiding en codrdinatie;

4. informatiemanagement;

5. crisiscommunicatie.

2. De organisatie van OTO activiteiten, uitgewerkt in het OTO-(jaar)plan.
Het opleiden, trainen en oefenen van sleutelfunctionarissen staat hierin centraal. Het
resultaat van de OTO activiteiten is zichtbaar in vakbekwame medewerkers met een
sleutelfunctie in de crisisorganisatie en een crisisplan dat is beoefend in de praktijk.

2.2 Uitgangspunten
Om deze ambitie en het strategisch doel te realiseren zijn de volgende uitgangspunten
geformuleerd:

e De zorginstellingen willen zichzelf en elkaar in de keten versterken in de respons
én in de preparatiefase;

e De zorginstellingen wil over de eigen schotten heen (regionaal en sectoraal) in
staat zijn om met elkaar en van elkaar te leren. Dit vraagt een duurzaam contact
tussen de functionarissen van de zorginstellingen en openheid of transparantie in
de keten. De betrokkenen (zorginstellingen, Cycloon en GHOR) herkennen elkaars
werkwijze, processen en structuren en kennen elkaars verantwoordelijkheden;

Meerjarenbeleidsplan Crisisbeheersing en OTO 2016- 2020 Noord Nederland 4 van 14
Vastgesteld ROAZ september 2016



Acute Zorg ‘ Cycloon

e De voorbereiding op crisis en rampen is gebaseerd op het risicoprofiel van de
regio en de risico inventarisatie van de eigen organisatie. Dat vraagt gerichte
afstemming tussen GHOR en het acute zorgnetwerk.

Deze afstemming moet ook leiden tot een beter inzicht in verantwoordelijkheden
en mandaat tijdens een crisis;

e De zorginstellingen formuleren hun eigen doelen in een (meerjaren) OTO-plan om
aan het basisniveau in crisismanagement te voldoen en laten die aansluiten bij de
regionale doelen en het meerjarenbeleidsplan.

2.3. Kwaliteitscyclus

Volgens het principe van de PDCA-kwaliteitscyclus werken de crisisorganisaties
planmatig. Evaluaties van oefeningen en daadwerkelijke opschaling bieden informatie
waarmee de crisisorganisatie kan worden verbeterd. Het regionale meerjarenbeleidsplan
OTO en de jaarplancyclus van de organisatie geven hieraan richting en structuur.

De (PDCA) kwaliteitscyclus bij de zorginstellingen laat zich vertalen naar een paar
stappen:
1. Opstellen van het OTO jaarplan en bestuurlijke vaststelling in de eigen
zorginstelling;
2. Uitvoeren van het OTO jaarplan;
3. (Tussentijds) Evalueren van de uitvoering van het OTO jaarplan en eventuele
bijstelling;
4. Jaarverslag van de zorginstelling en financieel jaarverslag Cycloon
5. Verwerken van de bevindingen in een OTO jaarplan voor de komende periode.

Het crisisplan en het OTO jaarplan van de zorginstelling staan niet op zichzelf. Dit wordt
afgestemd op:

e Een regionaal risicoprofiel dat wordt opgesteld door de Veiligheidsregio/ GHOR
(zie bijlage 2);

e Een interne risico-inventarisatie en -evaluatie van de bedrijfsprocessen die van
invloed zijn op de continuiteit van zorg. Hiervoor kunnen de 7 disbalansen worden
gebruikt (zie bijlage 3);

e De afspraken over opgeschaalde zorg door het Regionaal Overleg Acute Zorgketen
(hierna ROAZ), bijvoorbeeld het gewondenspreidingsplan;

e Het, door het ROAZ vastgestelde, regionale meerjarenbeleidsplan Crisisbeheersing
en OTO en het regionaal jaarplan Crisisbeheersing en OTO;

e De afspraken die door de zorginstelling met de Directeur Publieke Gezondheid zijn
gemaakt voor de voorbereiding op rampen en crises conform artikel 5.1 van het
Besluit Veiligheidsregio’s.
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3. AZNNN / Cycloon

In dit hoofdstuk worden de ambities, doelen en resultaten voor de komende
beleidsperiode beschreven die volgen uit de ambitie, het strategisch doel en de
uitgangpunten voor de ketenpartners.

3.1 Vervolg geven aan de doelen periode 2013-2015

De doelen uit de voorgaande beleidsperiode zijn deels uitgevoerd waarbij de uitkomsten
zijn verwerkt in de jaarverslagen. Onderstaande doelen uit die periode worden
meegenomen naar de volgende beleidsperiode:

e Ontwikkelen van een visie op zorgcontinuiteit van de zorginstellingen waarbij het
volgen van het landelijk beleidskader en het kwaliteitskader leidend zijn;

e Meer samenhang creéren in het opleiden, trainen en oefenen;

e Aantoonbare borging van de vakbekwaamheid van de verschillende
sleutelfunctionarissen in de crisisorganisatie;

e De bedrijfsvoering en werkwijze van Cycloon inzichtelijk maken;

e Samen met de GHOR in verbinding staan met de ketenpartners en in gesprek
gaan over de voorbereiding;

e De effecten van de stimuleringsgelden meten d.m.v. zelfevaluatie en visitatie

e Duurzame inbedding van OTO in de regio.

Deze doelen zijn opgenomen in de hieronder beschreven ambities.

3.2 Ambitie
Cycloon formuleert haar ambitie voor de komende jaren als volgt:

Ambitie

Cycloon is in 2020 in staat om zorginstellingen in het acute zorgnetwerk te ondersteunen
om het gewenste niveau van het crisismanagement te realiseren.

Cycloon faciliteert, begeleidt, treedt op als liaison tussen zorginstellingen, stelt financiéle
middelen voor OTO beschikbaar en agendeert. Cycloon is van, voor en door het acute
zorgnetwerk en wil zich de komende jaren verder bekwamen in haar rollen. Cycloon gaat
de komende jaren de samenwerking interregionaal en sectoraal bevorderen en maakt
deze samenwerking concreet.

3.3 Doelen en resultaten

Cycloon heeft in 2015 de behoeften geinventariseerd van de zorginstellingen uit het
acute zorgnetwerk. Tijdens deze inventarisatie zijn de belangrijkste kenmerken van
Cycloon besproken. Deze inventarisatie leverde de volgende drie pijlers op: expertise,
kwaliteit en maatwerk. Hieronder volgt een toelichting met een beschrijving van de
doelen en resultaten.

Pijler 1: Expertise

In 2020 is Cycloon de professionele partner voor al die OTO zaken waar instellingen zelf
geen capaciteit of kennis voor in huis hebben. Niet dwingend, regulerend of toetsend
maar wel kritisch, actueel, verbindend, efficiént en altijd gericht op leren

Meerjarenbeleidsplan Crisisbeheersing en OTO 2016- 2020 Noord Nederland 6 van 14
Vastgesteld ROAZ september 2016



Acute Zorg ‘ Cycloon

Om dit doel te realiseren worden onderstaande resultaten vertaald naar jaarlijkse
activiteiten, die onderdeel zijn van het regionale jaarplan Crisisbeheersing en OTO.

2016-2017

e Voor professionals die (tijdelijk) betrokken zijn bij projecten en/of
opleidingsactiviteiten voor Cycloon zijn er vastgestelde functie en
competentieprofielen en wordt jaarlijkse bijscholing en/of opleiding beschikbaar
gesteld.

e In samenwerking met de zorginstellingen en GHOR het ontwikkelen van een visie
op zorgcontinuiteit en het aanreiken van formats aan de zorginstellingen om te
kunnen komen tot integrale planvorming.

2017-2018

e Het adviseurschap van Cycloon op het gebied van crisisbeheersing en OTO staat
beschreven en is doorontwikkeld ten behoeve van het versterken van de
jaarplancyclus.

e Cycloon heeft een actieve rol in landelijke ontwikkelingen en/of werkgroepen en
gebruikt deze kennis voor het eigen netwerk

e Relevante landelijke en regionale ontwikkelingen dienen als basis voor regionale
projecten

e Het beschikbaar stellen van kennis en expertise wordt gedaan door gebruik te
maken van een (elektronische) leeromgeving of andere communicatie middelen
zoals nieuwsbrieven.

2019- 2020
e Begin 2019 wordt een regionale evaluatie over het meerjarenbeleidsplan
uitgevoerd. De verbeterpunten en openstaande actiepunten worden in 2019
uitgevoerd en vormen de basis voor een actueel meerjarenbeleidsplan 2020 en
verder.

Kennis van ontwikkelingen op het gebied van crisismanagement en acute zorg en OTO in
brede zin vormen de basis. De kennis komt vanuit instellingen en/of de samenwerkende
partners (zoals de GHOR) en Cycloon biedt de verbinding. Cycloon heeft voor haar
adviesrol deels de inhoudelijke kennis in huis. Daar waar dat niet het geval is weet ze de
kennis te vinden. Cycloon kent het netwerk. Als geen ander kent ze de partijen en weet
ze kennis beschikbaar te stellen of te koppelen aan de vraag.

Daarnaast is Cycloon vooral ook OTO adviseur en beschikt ze over didactische en
opleidingskundige kennis waarmee ze de instellingen kan adviseren over de effectiviteit
van programma’s, verbinding kan leggen naar marktpartijen en vakdocenten kan
bijstaan in het ontwerpen van leeractiviteiten.

Pijler 2: Kwaliteit

Cycloon vormt in 2020 een herkend en erkend opleidingsinstituut en expertisecentrum
zonder winstoogmerk. Cycloon is van, voor en door de zorg en voert die taak uit op een
manier die het acute zorg netwerk blijvend versterken.

Om dit doel te realiseren worden onderstaande resultaten vertaald naar jaarlijkse
activiteiten, die onderdeel zijn van het regionale jaarplan Crisisbeheersing en OTO.

2016-2017
e Eris een werkwijze en cyclus opgezet voor zelfevaluatie en visitatie
e Eris een duidelijke systematiek in het rapporteren en verantwoorden over
behaalde resultaten uit de financieringsmiddelen
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2017-2018
e Het aanbod van Cycloon krijgt een eigen kwaliteitskeurmerk vanuit landelijke
keurmerken

e Er wordt gewerkt volgens een herkenbare werkwijze en cyclus om verbeterpunten
te verzamelen bij de instellingen en die te vertalen naar het regionale jaarplan
Crisisbeheersing en OTO

e Het effect van de beschikbaarheidsgelden wordt gemeten door te rapporteren
over de kwaliteit, organisatie en bereikte resultaten van de afgelopen 5 jaren.

e De cyclus van aanvragen en verantwoorden is volledig digitaal

2019-2020
e Begin 2019 wordt een regionale evaluatie over het meerjarenbeleidsplan
uitgevoerd. De verbeterpunten en openstaande actiepunten worden in 2019
uitgevoerd en vormen de basis voor een actueel meerjarenplan 2020 en verder.

Cycloon organiseert opleidingen, trainingen en oefeningen ‘van, voor en door’ de acute
zorgketen. De behoefte komt vanuit instellingen en/of de samenwerkende partners
(zoals de GHOR) en Cycloon biedt de verbinding. Vanuit haar expertise is Cycloon in
staat om voor de zorginstellingen overzicht te creéren van het aanbod binnen en buiten
de keten van instellingen en commerciéle partijen. Ze kan daarbij de slimme inkoper zijn
die vraag en budget combineert met het aanbod.

Cycloon is in staat, los van de inhoud, de vraag achter de vraag te achterhalen en haar
advies daarop af te stemmen. Ze ondersteunt de PDCA-kwaliteitscyclus en het tot stand
brengen van OTO-jaarplannen en ontsluit de ‘best practices’ voor alle zorginstellingen.
Niet alleen op individuele vragen van instellingen, maar vooral ook ketenbreed. Ze zorgt
er voor dat het Cycloon aanbod ook echt goed aansluit bij de behoefte van ketenpartners
in het netwerk om maximaal leereffect te bereiken. Ze is in staat het rendement uit
leeractiviteiten te verbeteren en rapporteert transparant over behaalde resultaten uit de
beschikbaarheidsgelden.

Pijler 3: Maatwerk

In 2020 is Cycloon in staat om volledig ketenbreed haar activiteiten aan te laten sluiten
bij de behoefte van het acute zorgnetwerk en legt daarbij een transparante
verantwoording af over de bestede OTO middelen.

Om dit doel te realiseren worden onderstaande resultaten vertaald naar jaarlijkse
activiteiten, die onderdeel zijn van het regionale jaarplan Crisisbeheersing en OTO.

2016-2017

e Het jaarlijkse aanbod van generieke en maatwerkactiviteiten is doorontwikkeld en
inzichtelijk gemaakt voor het acute zorgnetwerk

e Eris een werkwijze opgesteld waarin de jaarlijkse opleidingsbehoeften en
verbeterpunten worden vertaald naar OTO activiteiten

e De website van AZNNN is zodanig actueel en gebruikersvriendelijk dat
ketenpartners op een gemakkelijke manier gebruik kunnen maken van het
aanbod van Cycloon.

2017-2018
e Eris een systematiek in het evalueren van OTO activiteiten om het rendement uit
opleidingsactiviteiten te verbeteren
e Erzijn innovatieve en didactisch verantwoorde middelen ontwikkeld en ingezet
voor OTO activiteiten
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e De huidige aandachtsgebieden ETS en CBRN zijn doorontwikkeld en, op basis van
de behoefte, ontstaan er mogelijk meer aandachtsgebieden/faculteiten

e Binnen de aandachtsgebieden/ faculteiten werken functionarissen vanuit het
werkveld vanuit een financiering uit de OTO middelen.

2019-2020
e Begin 2019 wordt een regionale evaluatie over het meerjarenbeleidsplan
uitgevoerd. De verbeterpunten en openstaande actiepunten worden in 2019
uitgevoerd en vormen de basis voor een actueel meerjarenplan 2020 en verder.

Cycloon heeft een heldere afbakening voor het eigen aanbod. Allereerst moet het aanbod
passen binnen het landelijk kwaliteitskader Crisisbeheersing en OTO 2.0.

Daarnaast kan Cycloon gebruik maken van ‘eigen’ capaciteit, docenten en expertise uit
het netwerk én kennis en externe partijen betrekken indien nodig. Daarbij bieden de
zelfevaluaties en visitaties steeds inzicht in de mate van voorbereiding. De uitkomsten
geven inzicht in waar de instellingen staan en wat nog nodig is om goed voorbereid te
zijn bij acute opgeschaalde zorg. Dat kan betekenen dat er maatwerk nodig is en soms
een meer generiek aanbod.
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4. Organisatie en verantwoordelijkheden

Landelijke programma structuur crisisbeheersing en OTO
Het programma beschrijft een structuur met duidelijkheid over landelijke versus
regionale besluitvorming: (bron: Landelijk beleidskader crisisbeheersing en OTO 2016)

- VWS
Jaarlijks stelt VWS gelden beschikbaar voor opleiden, trainen en oefenen in de
zorgsector. Deze gelden worden verstrekt aan de ziekenhuizen die een
traumafunctie hebben. Onder supervisie van het regionaal overleg acute zorg
(ROAZ) worden plannen opgesteld en activiteiten uitgevoerd

- NZa
De netwerken acute zorg vragen jaarlijks vooraf een beschikbaarheidsbijdrage
aan bij de NZa. De verantwoording en definitieve vaststelling van het budget vindt
achteraf plaats door de NZa door een toets op rechtmatigheid op basis van de
beleidsregel en het accountantsprotocol

- ALV/ LNAZ
De leden van de algemene leden vergadering zijn bestuurders van de
ziekenhuizen met de erkenning traumacentra. Zij toetsen het jaarverslag
crisisbeheersing en OTO en geleiden het door naar VWS

- Managersoverleg
Het managersoverleg bestaat uit de elf managers van de netwerken acute zorg.
Dit overleg heeft tot doel regionale en landelijke ontwikkelingen vorm te geven en
op elkaar af te stemmen

- Bureau LNAZ
Het bureau landelijk netwerk acute zorg ondersteunt, codrdineert, stimuleert en
initieert landelijke projecten op het gebied van traumazorg, acute zorg en OTO

- Programmaraad crisisbeheersing en OTO
In de programmaraad zijn op bestuurlijk niveau de koepels van zorginstellingen
vertegenwoordigd. Zij signaleren belangrijke ontwikkelingen en bewaken de
voortgang van landelijke projecten

- Platform Crisisbeheersing en OTO
Het platform bestaat uit de elf programmacodérdinatoren crisisbeheersing en OTO
van de netwerken acute zorg. Zij vervullen een rol in de uitvoering van de
landelijke projecten en leveren een bijdrage aan het jaarverslag Crisisbeheersing
en OTO aan VWS. In het platform wordt kennis gedeeld en vindt voorbereiding
plaats op de verschillende landelijke thema'’s.

Regionale programma structuur Crisisbeheersing en OTO

- Zorginstellingen
Inzet en beschikbaarheid van spoedeisende zorg in bijzondere omstandigheden,
zoals rampen en crises vormt een belangrijk aspect van het leveren van
verantwoorde zorg. Deze inzet moet zoveel mogelijk gebaseerd zijn op de routine
van de dagelijkse acute ketenzorg, zodat partijen in dergelijke situaties weten wat
ze van elkaar kunnen verwachten. Elke zorginstelling is op basis van de De Wet
Kwaliteit, klachten en geschillen zorg (Wkkgz) en de Wet Toelating
Zorginstellingen zelf verantwoordelijk voor de voorbereiding op rampen en crisis.
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- ROAZ en Stuurgroep Cycloon
In Noord Nederland hebben de ketenpartners van het Regionaal Overleg Acute
Zorg (ROAZ) er voor gekozen een stuurgroep Cycloon in te stellen die richting
geeft aan het beleid en de besteding van de beschikbaarheidsgelden. In de
stuurgroep Cycloon worden onderwerpen voorbereid ten behoeve van
besluitvorming voor het ROAZ. Vanaf 2015 bestaat de stuurgroep Cycloon uit zes
afgevaardigden op bestuurlijk niveau vanuit de ketenpartners (ziekenhuizen, RAV,
huisartsenorganisatie, GGD) in het acute zorgnetwerk. De aanvraag en besteding
van de gelden wordt door de stuurgroep Cycloon voorbereid en in de ROAZ-en
van Drenthe, Groningen en Friesland besproken en vastgesteld. De financiéle
verantwoording over deze gelden gebeurt door het AZNNN/ Cycloon middels een
externe accountscontrole en een financiéle rapportage aan het ROAZ en aan de
Nederlandse Zorgauthoriteit (NZa).

- Programma manager Cycloon
De programma manager is verantwoordelijk voor het effectief en efficiént invulling
geven aan het programma crisisbeheersing en OTO in de regio, door het
coordineren, ondersteunen, stimuleren en faciliteren van de activiteiten
gezamenlijk met het team Cycloon.

Geneeskundige hulpverleningsorganisatie in de regio

In de (voorbereiding op) rampenbestrijding en crisisbeheersing speelt de geneeskundige
hulpverleningsorganisatie in de regio (GHOR) een belangrijke rol. De legitimatie van de
GHOR ligt in de Wet veiligheidsregio’s (Wvr). Volgens de Wvr, artikel 1, is de GHOR
belast met:

e de codrdinatie, aansturing en regie van de geneeskundige hulpverlening

e de advisering van andere overheden en organisaties op dat gebied.
Hierbij staan de processen ‘opgeschaalde acute zorg’ en ‘publieke gezondheidszorg’
centraal.

De GHOR verricht bovengenoemde taken zowel in ramp- en crisissituaties (de ‘warme
fase’) als in situaties daarbuiten (de ‘koude fase’, die dient ter voorbereiding op de
warme fase).

Bij de voorbereiding op rampen en crises worden (schriftelijke)afspraken gemaakt met
alle zorginstellingen over hun taken en prestaties bij rampen en de voorbereiding daarop.
Cycloon ondersteunt samen met de GHOR de zorginstellingen in hun voorbereiding op
rampen en crisis door OTO-activiteiten.
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Bijlage 1. Ketenpartners in het acute zorgnetwerk

Primaire doelgroepen

Ziekenhuizen
e Antonius ziekenhuis (Sneek)
e Nij Smellinge (Drachten)
e Medisch centrum Leeuwarden (Leeuwarden)
e Tjongerschans (Heerenveen)
e Martini ziekenhuis (Groningen)
e Universitair Medisch Centrum (Groningen)
e Wilhemina ziekenhuis (Assen)
e Treant- groep (locatie Hoogeveen, Emmen, Stadskanaal)
e Ommelander ziekenhuis Groningen

Huisartsenzorg
e Dokterswacht Friesland (Heerenveen)
e Doktersdienst Groningen (Groningen)
e Centrale Huisartsendienst Drenthe (Assen)

Gemeentelijke gezondheidsdiensten (GGD)
e GGD Friesland (Leeuwarden)
e GGD Groningen (Groningen)
e GGD Drenthe (Assen)

Regionale ambulance voorzieningen
e RAV Frylan
e RAV Groningen
¢ RAV Drenthe

Secundaire doelgroepen
e GGZ instellingen Friesland, Groningen, Drenthe
e VVT sector Noord Nederland
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Bijlage 2. Risicoprofielen veiligheidsregio’s Noord NL

Voor de ketenpartners/zorginstellingen is een goed beeld van de actuele landelijke en
regionale risico’s van belang.

De veiligheidsregio’s Fryslan, Drenthe en Groningen stellen periodiek een regionale
risicobeoordeling op: de regionale risicoprofielen. Zij zijn daartoe verplicht op grond van
de Wet Veiligheidsregio’s (WVR). Gemeenten, hulpdiensten en zorginstellingen dienen
zich op basis van deze profielen binnen de eigen organisatie en als gezamenlijke
ketenpartners voor te bereiden. Concreet betekent dit dat de zorginstelling haar risico’s
zowel extern als intern vaststelt en op basis van een risicoanalyse maatregelen dient te
treffen om de gevolgen te voorkomen of te beperken.

De risicoprofielen zijn beschikbaar via de eigen veiligheidsregio.
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Bijlage 3. De 7 disbalansen

Een calamiteit, ramp of crisis verloopt elke keer anders en er zijn veel verschillende

oorzaken mogelijk. Het is onmogelijk om draaiboeken en plannen te ontwikkelen die op

alle verschillende soorten calamiteiten, rampen en crises toepasbaar zijn. Elke situatie

heeft echter, ongeacht het type of de omvang ervan, bepaalde oorzaken of gevolgen die

vaak in combinatie met elkaar optreden. De praktijk wijst uit dat zorginstellingen

geconfronteerd worden met de volgende disbalansen bij een calamiteit, ramp of crisis:
e Sluiting van (delen van) de locatie;

Groot aanbod van cliénten;

Verplaatsen van cliénten;

Tekort aan personeel;

Uitval nutsvoorzieningen, apparatuur en/of ICT-middelen (als oorzaak of als

gevolg in samenhang met andere scenario’s);

Logistieke stagnatie

e Uitbraak infectieziekten(als oorzaak of als gevolg in samenhang met andere
scenario’s);

Wanneer een zorginstelling goed om kan gaan met deze gevolgen van een calamiteit,
ramp of crisis, is de kans groot dat de zorg aan cliénten op een verantwoorde wijze
gecontinueerd kan worden. Elke zorgorganisatie moet daarvoor dan wel voorbereidingen
treffen. De aanwezigheid van een (zorg)continuiteitsplan is dan van groot belang.
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