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Geachte 1G),

Sinds het uitbreken van de covid-19 crisis zijn we op Aruba als ziekenhuisapothekers bijna non-stop

bezig met de codrdinatie van onze geneesmiddelvoorraden zodat onze artsen de patiénten optimaal

kunnen blijven behandelen.

Vanuit Nederland hebben we op zeer prettige manier velerlei hulp aangeboden gekregen, de NVZA, het

landelijk coérdinatiecentrum geneesmiddelen (LCG), het RIVM en het VWS hebben allen meegedacht

hoe deze crisis op de eilanden zo soepel mogelijk te bedwingen.

Al enkele jaren hebben we als CAS-eilanden zeer veel moeite met het verkrijgen van collegiaal bereide

geneesmiddelen, essentieel voor fatsoenlijke ziekenhuiszorg. De IG) vraagt om lastig te verkrijgen,

prijzige fabrikanten- en opiatenexportvergunningen aan onze collega’s in Nederland, waardoor de

meeste bereidende ziekenhuisapotheken zich teruggetrokken hebben. Tot op heden beschikt geen

enkel ziekenhuis over alle benodigde vergunningen. Naast deze vergunningen worden ook (in onze

ogen) onredelijke eisen gesteld aan de productie, zoals dat er geen deelcharge geéxporteerd mag

worden, maar enkel de geheel geproduceerde charge. Dit is voor een klein ziekenhuis als het onze een

zeer grote opgave, zowel qua kosten als voorraadbeheer. Daarbij maken deze regels het voor de

bereidende ziekenhuisapotheek nog onaantrekkelijker om ons als klant aan te nemen.

Tijdens deze covid-19 crisis is er een beschikbaarheidsprobleem opgetreden met een aantal kritische ic-

geneesmiddelen, noodzakelijk voor beademde patiénten. We weten inmiddels dat deze covid-19

patiénten grote hoeveelheden nodig hebben en daarom de voorraden in ziekenhuizen shel op

consumeren. De bereidende ziekenhuisapotheken in Nederland hebben hier tijdig op ingespeeld en zijn

extra geneesmiddelen gaan bereiden. Hiermee lijkt het tekort momenteel mee opgelost te zijn.

Vanuit VWS en LCG hebben wij positieve geluiden ontvangen dat wij van het Martini ziekenhuis deze

producten mochten bestellen om zo te voorkomen dat bij ons tekorten zouden ontstaan. Hier waren wij

zeer verheugd mee, het Martini heeft een aantal ready to use (RTU) of halffabricaten beschikbaar waar

wij zeer snel grote aantallen spuiten uit kunnen bereiden voor de ICU, zodat wij daar de werkdruk

enigszins kunnen ontlasten. Dit in tegenstelling tot de commerciéle handelspreparaten, die vrijwel altijd

nog een aantal handelingen vereisen, zoals bijvoorbeeld midazolam injectievlioeistof, waarbij zeer veel

ampullen gebroken moeten worden en een voor een de vloeistof met een filternaald (belastend, want

zwaar om door filter te trekken) opgezogen dient te worden. Naast een sterke verhoging van de

werkdruk is dit ook vanuit microbioclogisch oogpunt zeer onwenselijk, hoe meer handelingen tenslotte,

hoe groter de kans op besmetting, iets wat bij deze groep patiénten zeer onwenselijk is.

Groot was dan ook onze teleurstelling na een week vol overleg en berekeningen toen wij gister de

bestelling plaatsten en toch een bericht kregen dat wij alsnég (door 1GJ) de bestelling bij het Martini

ziekenhuis aangaande fentanyl en midazolam niet mogen plaatsen vanwege de eerdergenoemde

vergunningen.

Wij staan inmiddels met de rug tegen de muur en willen u nogmaals vragen om coulance in deze

moeilijke tijd waarin wij niets anders willen dan kwalitatieve zorg voor onze patiénten. Wij hopen dat u

in deze situatie zorg boven bureaucratie kunt plaatsen.
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Alvast hartelijk dank,

Namens de vakgroep (poli)klinische farmacie,


