
LIMBURG	HEEFT	GROOTSTE	UROLOGENGROEP	VAN	BELGIË	

Limburgse	artsen	slaan	handen	ineen		
(De	Standaard	2	januari	2017)	

Limburgse	artsen	tonen	wat	ziekenhuizen	moeten	doen:	samenwerken	en	taken	verdelen.	Dat	komt	
de	kwaliteit	ten	goede.	

BRUSSEL	Twaalf	Limburgse	urologen	vormen	sinds	1	januari	één	associatie	die	hun	ziekenhuizen	
overstijgt.	Ze	zijn	meteen	de	grootste	urologengroep	in	België.	Door	hun	verregaande	samenwerking	
en	taakverdeling	kunnen	zij	zich	verder	specialiseren	in	specifieke	domeinen.	Ze	lopen	daarmee	
voorop	op	de	regionale	ziekenhuisnetwerken	die	minister	van	Volksgezondheid	Maggie	De	Block	
(Open	VLD)	tot	stand	wil	brengen.	

De	twaalf	urologen	werken	in	vier	ziekenhuizen	in	Hasselt,	Tongeren,	Sint-Truiden	en	Heusden-
Zolder.	Ze	zijn	samen	goed	voor	2.000	bedden	en	in	hun	gebied	wonen	ongeveer	400.000	mensen.	
En	400.000	à	500.000	inwoners,	dat	zijn	de	cijfers	die	Maggie	De	Block	voor	ogen	heeft	voor	die	
regionale	ziekenhuisnetwerken.	

Dr.	Koen	Van	Renterghem,	de	trekker	van	het	project,	is	niet	aan	zijn	proefstuk.	‘In	Hasselt	hebben	
we	dit	al	eens	gedaan	in	het	klein.	Die	stad	had	twee	ziekenhuizen	op	haar	grondgebied:	Virga	Jesse	
en	Salvator.	Die	hadden	elk	twee	urologen,	en	die	duo’s	bekampten	elkaar,	zoals	hun	ziekenhuizen.’	

Er	was	al	samenwerking	gegroeid	met	Heusden-Zolder,	en	nu	komen	daar	Tongeren	en	Sint-Truiden	
bij.	‘We	vormen	nu	een	team	van	twaalf	urologen	en	vijf	specialisten	in	opleiding.	Dat	is	de	grootste	
urologiedienst	in	België’,	zegt	Van	Renterghem.	

‘We	vormen	één	associatie	met	één	rekeningnummer	waarop	alle	honoraria	terechtkomen	en	
waarmee	we	alle	kosten	betalen,	personeel,	afdrachten	aan	de	ziekenhuizen,	enzovoort.	Wat	rest,	
verdelen	we	onder	de	twaalf,	iedereen	een	gelijk	deel.	Neen,	we	zijn	geen	communisten.	We	hebben	
er	geen	voordeel	bij	patiënten	bij	ons	te	houden	als	een	collega	beter	is	voor	de	aandoening	van	die	
patiënt.	We	verdelen	het	werk	goed,	maken	afspraken	over	werktijden	en	vakantiedagen,	we	hebben	
eigen	kwaliteits-	en	prestatie	indicatoren,	en	bespreken	onder	elkaar	alle	moeilijke	gevallen	en	alle	
complicaties	die	we	ontmoeten.’	

Van	Renterghem	benadrukt	dat	de	associatie	voor	alle	betrokkenen	voordeel	biedt.	De	patiënt	krijgt	
de	meest	gespecialiseerde	arts,	de	huisarts	hoeft	niet	langer	naar	de	beste	uroloog	voor	zijn	patiënt	
te	zoeken,	en	de	urologen	zelf	zijn	verlost	van	de	onderlinge	concurrentie	en	van	de	stress	om	
ingrepen	te	moeten	doen	waarmee	ze	niet	vertrouwd	zijn.	Ook	voor	de	overheid	is	de	associatie	een	
goede	zaak,	want	er	zal	minder	geld	verspild	worden.	En	de	farma-industrie	vindt	de	groep	
interessant	wegens	de	gezamenlijke	ervaring	van	de	geassocieerde	dokters.	

Foute	concurrentie	

Dirk	Ramaekers,	medisch	directeur	van	Jessa	in	Hasselt	en	een	van	de	drijvende	krachten	in	de	
hervorming	van	het	ziekenhuislandschap	en	de	kwaliteitszorg,	juicht	dit	initiatief	toe.	‘Dit	is	een	
artsengroep	met	een	grote	gedrevenheid,	die	een	voorsprong	van	vele	mijlen	neemt	op	de	
ziekenhuizen	in	dit	land	die	in	het	concurrentieel	denken	blijven	vastzitten	en	die	de	sprong	naar	de	
echte	kwaliteit	nog	niet	durven	te	maken.	Er	zouden	best	veel	van	die	artsengroeperingen	komen.	
Met	deze	aanpak	kun	je	van	onderen	uit	de	foute	concurrentie	op	het	schap	zetten	en	de	kwaliteit	en	
de	efficiëntie	flink	opkrikken.	De	patiënt	weet	dat	te	waarderen.’	(g.teg.)	


