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Brandweer en ziekenhuis de Tjongerschans

Uit het dekkingsplan 2.0 blijkt dat ons ziekenhuis niet binnen de norm van 10 minuten
wordt bereikt. Een snellere uitruk, een kazerne bijbouwen of de kazerne verplaatsen
bleek te duur gezien zo bleek uit een kosten/baten analyse.

Aangegeven is in 2018 zal worden ingezet op het leveren van een extra en een blijvende
prestatie op andere vlakken dan op de repressieve tijd.

Het doel hiervan is om via extra preperatieve en preventieve inspanningen het niveau
van brandveiligheid in deze gebieden positief te beinvloeden. Concreet werd aangegeven
in dat hierbij gedacht werd aan:

Inzicht te krijgen in risico’s en de scenario’s;

Afstemmming over wederzijdse verwachtingen;

Hiaten in de planvorming en voorbereiding op een incident te signaleren;
Oefenen op locatie waarbij specifiek wordt toegesneden op de samenwerking
tussen BHV en brandweer;

Een aangepast inzetvoorstel.

In de zienswijze wordt aan de Veiligheidsregio gevraagd bovenstaande op korte termijn
nader uit te werken en concreet te maken.

De VVD heeft de volgende vragen:

1. Welk inzicht is er verkregen op basis van risico’s en scenario’s ten aanzien
het verhogen van brandveiligheid in Ziekenhuis de Tjongerschans?

In gezamenlijkheid met het ziekenhuis, de gemeente Heerenveen en de brandweer is een
plan van aanpak opgesteld om een integraal inzicht in de risico’s te verkrijgen. Hierbij is
de gehele veiligheidsketen gebruikt als referentiekader. Dit referentiekader is weggezet
tegen verantwoordelijkheid, stand van zaken, analyse en actiepunten. Het inzicht heeft
opgeleverd dat veel van de (brand)veiligheidsonderwerpen reeds goed geregeld zijn. Op
de zaken die hierbij minder goed scoorden, zoals de omschrijving van scenario’s, wordt
passende actie ondernomen.

2. Welke wederzijdse verwachtingen zijn afgestemd?

Er is afgestemd welke verantwoordelijkheden de verschillende partijen hebben in de
veiligheidsketen. De onderdelen die om een integrale en gezamenlijke aanpak vragen,
denk bijvoorbeeld aan organisatorische wijzigingen en het opstellen van scenario’s, zijn
benoemd en hebben draagviak gekregen.




Overigens is het ziekenhuis zich zeer goed bewust van de risico’s en huidige situatie,
zoals bv. de opkomsttijden van de brandweer. Het nieuwe dekkingsplan en het plan van
aanpak heeft in deze benadering niet een verandering gebracht.

3. Welke hiaten in de planvorming en voorbereiding op een incident zijn
gesignaleerd en welke oplossingen zijn vervolgens geimplementeerd.

Het plan van aanpak heeft, door de veiligheidsketen als uitgangspunt te nemen, inzicht
gegeven in een aantal aandachtspunten. Denk hierbij aan het ontbreken van
scenariobeschrijvingen en het uitwerken hiervan in het aanvalsplan en een paragraaf
bestrijdbaarheid in de vergunningen voor het ziekenhuis. Dit wordt reeds opgepakt. Ook
wordt er structureel (beleidsmatig) overleg tussen het ziekenhuis, de gemeente en
brandweer opgestart. In dit overleg wordt de uitvoering van de overige (overigens een
beperkt aantal) onderdelen uit het plan van aanpak samen opgepakt.

4. Op welke wijze en hoe vaak heeft de brandweer in 2017 geoefend en op
welke wijze en hoe vaak in 2018?

In zowel 2017 als 2018 heeft de brandweer 2 maal een scenario ‘Middelbrand’ beoefend
in het ziekenhuis, met 2 maal een tankautospuit (TS).

5. Wat is er aangepast in het inzetvoorstel?

Het inzetvoorstel is niet aangepast naar aanleiding van Dekkingsplan 2.0. of het plan van
aanpak. Voor het ziekenhuis gold en geldt een uitrukvoorstel met twee maal een TS, een
redding voertuig (RV) en een Officier van Dienst (OvD). Dit uitruk is overigens per 1 april
2018 een regionale standaard geworden voor alle ziekenhuizen in Fryslan.

6. Welke maatregelen heeft het ziekenhuis moeten nemen om de
brandveiligheid te verhogen op basis van dekkingsplan 2.0, wat zijn daarvan
de kosten (in uren en materiaal) en tot welke verbeteringen leidt dit?

Het gezamenlijke doel is dat het veilig en verantwoord moet zijn. Hier op is een PvA
gemaakt samen met ziekenhuis, gemeente en brandweer. Kosten is niet het onderwerp
waarop (tot nu toe) wordt gestuurd.

In relatie tot het dekkingsplan 2.0 is ook het ziekenhuis Nij Smellinghe in Drachten ook
onder dezelfde systematiek beoordeeld. Met het bestuur van Veiligheidsregio Fryslan is
afgesproken om over de gezamenlijke aanpak van ziekenhuizen te rapporteren. Deze
rapportage volgt nog en zal uiteraard ook gedeeld worden met de gemeenteraad van
Heerenveen.




7. Is de brandveiligheid in het ziekenhuis, middels preparatieve en preventieve
inspanning, nu op voldoende niveau, op welke datum is dit niveau bereikt,
wat is nu het verschil met 201772

De opbrengsten van het plan van aanpak vormen geen aanleiding om het huidige
brandveiligheidsniveau in het ziekenhuis zodanig in twijfel te trekken als onvoldoende.

8. Wat staat er nog in de planning en welke relatie met brandveiligheid heeft
dat?

In gezamenlijkheid met alle vier ziekenhuizen in Frysldn wordt momenteel gewerkt aan
het uniforme scenariobeschrijvingen en beoefening van een brandweer gerelateerd
incident in een ziekenhuis. Dit gezamenlijke overleg met de 4 ziekenhuizen levert naast
de brandweerscenario’s een meerwaarde op het gehele gebied van veiligheid in
ziekenhuizen en de betrokken medewerkers op dit terrein. Daarnaast wordt in het
overleg tussen ziekenhuis, brandweer en gemeente gesproken over de verdere
optimalisatie van de organisatie van de bedrijfshulpverlening binnen het ziekenhuis.

9. Wat zijn daarvan de verwachte kosten voor het ziekenhuis?

Deze kosten van het ziekenhuis zijn voor de brandweer en gemeente niet inzichtelijk.
Kosten zijn in het gezamenlijke overleg momenteel ook geen issue (geweest).

10. Welke blusploegen komen in volgorde naar het ziekenhuis in het geval dat
er een grote brand is?

Dit zijn de blusgroepen van Heerenveen (1¢ TS), Tjalleberd (2¢ TS) en Akkrum (3¢ TS). Al
deze drie posten hebben meegedaan met de laatste 2 oefeningen in het ziekenhuis in
2018.

11. Zijn deze blusploegen voldoende getraind en bekend met de situatie in het
ziekenhuis?

Ja, het ziekenhuis in Heerenveen is het object binnen Zuidoost Fryslédn waar
verhoudingsgewijs het meeste mee wordt getraind en geoefend. Ook in 2019 staan de
blusploegen van Heerenveen, Tjalleberd en Akkrum weer voor een oefening in het
ziekenhuis gepland.




