Ministerie van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport

Besluit van de Minister van Volksgezondheid, Weizijn en

Sport, houdende intrekking Beleidsvisie pediatrische
intensive care units

Datum % 2} %%‘“;

De Minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport,

Ons kenmerk
CZ/TSZ-3060140

Gelet op artikel 8 van de Wet op bijzondere medische verrichtingen;

Besluit:

Artikel 1

De Beleidsvisie pediatrische intensive care units, vastgesteld bij besluit van 2
december 2002 (Stcrt 2002 nr. 241) wordt ingetrokken.

Artikel 2

Dit besluit treedt in werking met ingang van 1 januari 2012.

Dit besluit zal met de toelichting in de Staatscourant worden geplaatst.
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Toelichting

In de Beleidsvisie pediatrische intensive care units (Stcrt 13 december 2002, 241)
heeft de toenmalige minister van VWS uiteengezet waarom deze vorm van zorg
onder artikel 8 van de Wet op de bijzondere medische verrichtingen (WBMV)
gebracht wordt. Een snelle en geconcentreerde kennisopbouw rond de inhoud en
organisatie van intensive care voor kinderen was wenselijk en aan de acht
academisch medische centra werd daarom een aanwijzing als PICU (pediatrische
intensive care unit) gegeven op grond van artikel 8, eerste lid, van de WBMV.

Artikel 8 van de WBMV is een stimuleringsartikel en verblijf van een verrichting
onder dat artikel is tijdelijk. Dat geldt ook voor de PICU-zorg; zo noemt de
Beleidsvisie pediatrische intensive care units een periode van vijf jaar, aan het
eind waarvan bezien wordt of handhaving ervan nodig is.

Om inzicht te krijgen in de behandeling van ernstig zieke kinderen op een
intensive care voor kinderen en om de kwaliteit daarvan te kunnen verbeteren, is
registratie van de zorg van het grootste belang. Vanaf 2002 heeft VWS daarom
een projectsubsidie verstrekt aan de Stichting Pediatrische Intensive Care
Evaluatie (PICE) voor de ontwikkeling en implementatie van een
registratiesysteem bij de acht aangewezen ziekenhuizen voor een PICU.

In 2007 is de projectsubsidie voor de Stichting PICE verlengd om de
gegevensregistratie ook te benutten voor de ontwikkeling van kwaliteitsrichtlijnen
voor de PICU’s en voor het opstellen van richtlijnen voor een PICU. Verder kon
hiermee de gegevensregistratie worden uitgebreid met onder meer een
complicatieregistratie. In de richtlijnen werd ock de minimumomvang van een
PICU opgenomen. Dat is een belangrijke randvoorwaarde voor het leveren van
verantwoorde zorg. Het verlengde project is medio 2010 met succes voltooid.

In de brief aan de Tweede Kamer van 10 juni 2009, CZ/TSZ/2934477, heeft mijn
ambtsvoorganger meegedeeld dat niet eerder tot uitstroom van de PICU’s uit arti-
kel 8 van de WBMV zal worden overgaan, dan nadat de kwaliteit van de PICU-zorg
in veldnormen is vastgelegd. In juli 2011 verwacht de Nederlandse Vereniging van
Kindergeneeskunde daartoe te besluiten. De veldnormen zijn van belang om aan
de voorwaarden te voldoen voor het leveren van verantwoorde zorg. Daarmee
wordt de kwaliteit van de zorg in de kinder-ic’s geborgd en kan -indien noodzake-
lijk- de IGZ handhavend optreden.

Gelet op bovenstaande acht ik 1 januari 2012 een geschikte datum voor de
uitstroom van de PICU’s uit artikel 8 van de WBMV. 1k heb daarom besioten om de
Beleidsvisie pediatrische intensive care units per 1 januari 2012 in te trekken.
Vanaf die datum zullen de PICU’s niet meer zijn aangewezen op grond van artikel
8 van de WBMV.
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