Philips Electronics Nederland B.V.
	Bezoek Vaste Kamercommissie VWS
31 januari 2011



Locatie: Philips Healthcare Best, High Tech Campus en Catharina ziekenhuis
Aanwezigen tweede kamer
-
Mevrouw Pauline Smeets, voorzitter commissie VWS (Pvda)

-
Mevrouw Lea Bouwmeester, Tweede Kamerlid (Pvda)

-
Mevrouw Khadija Arib, Tweede Kamerlid (Pvda)




onder voorbehoud

-
Mevrouw Pia Dijkstra, Tweede Kamerlid (D66)

-
Mevrouw Attje Kuiken, Tweede kamerlid (Pvda)

-
De heer Anne Mulder, Tweede kamerlid (VVD)

-
De heer Henk van Gerven, Tweede kamerlid (SP)

-
Mevrouw Willie Dille, Tweede Kamerlid (PVV)

-
Mevrouw Elly Blanksma- van den Heuvel, Tweede Kamerlid (CDA)

onder voorbehoud

-
De heer Ton Teunissen, griffier van de commissie VWS

-
De heer Bram Fick, medewerker PVV-fractie
-
De heer Eelke van der Veen, Tweede kamerlid (Pvda)

Aanwezigen Philips 
· De heer Bert van Meurs, General Manager Interventional X-ray, Philips Healthcare
· De heer Hans Hofstraat, Healthcare Strategic Partnerships, Philips Research
· De heer Joris van den Hurk, General Manager Cardio Care Cycle, Philips Healthcare
· De heer Casper Garos, Senior Director External Partnerships, Philips Healthcare
· De heer Guy Kerpen, Head of Government Relations, Philips Benelux
· De heer Gérôme Friesen, Government Relations, Philips Benelux
10.30 – 12:00
Ontvangst Philips Healthcare Best (gebouw QX, 0.072)




12.00 – 12.30
Verplaatsing via Best naar de High Tech campus (HTC 11, p.254), Life Science Facilities, met toelichting in bus.




Hans Hofstraat
12.30 – 13.15
Lunch en informele discussie over zorg op afstand initiatieven van stichting



 ‘Zorg binnen bereik’.








Laurens Touwen, directeur stichting ‘Zorg Binnen Bereik’
13:15 – 14:00
Uitleg en demonstraties van ‘Heart Cycle’ en ‘Hand held diagnostics’.
14.00 – 14.30
Verplaatsing van High Tech Campus naar Catharina ziekenhuis.
14.30 – 15.30
Programma Catharina ziekenhuis, FFR methodiek

Prof, Dr, N.H. J. Pijls.
15:30 – 16:00
Einddiscussie met terugkoppeling van kamerleden in Catharina ziekenhuis.
16:00 – 16:30
Verplaatsing van Catharina ziekenhuis terug naar Best en centraal station Eindhoven.



Einde

Toelichting programma
Healthcare Best:

Eerst volgt een korte uitleg over Philips Healthcare en de innovatiespeerpunten. Als voorbeeld wordt vervolgens de care cycle voor cardiovasculaire aandoeningen en hartfalen uitgewerkt. Daarbij komt het hele zorgproces aan bod van preventie tot screening en van diagnostiek tot behandeling en zorgmanagement na ontslag uit het ziekenhuis. Deze care cycle loopt als rode draad door het werkbezoek. Het programma in Best wordt afgesloten met een rondleiding in het ‘Customer Visit Centre’ waar de huidige gezondheidszorgoplossingen staan opgesteld.
Tijdens het vervoer van Philips Healthcare Best naar de High Tech Campus wordt een korte presentatie gegeven over hoe medische technologie oplossingen kan bieden voor de uitdagingen in de gezondheidszorg.
High Tech Campus/ Life Science Facilities:

Gedurende de lunch zal de directeur, Laurens Touwen, van stichting ‘Zorg Binnen Bereik’ de nieuwe zorg op afstand concepten voor hartfalen, diabetes en COPD toelichten die in deze stichting door de zorg zelf worden ontwikkeld.
Relevante links:

 http://www.zorgbinnenbereik.nl/index.html
http://www.ehealthnu.nl/
Vervolgens zal Philips Research een demonstratie verzorgen van ‘Heart cycle’ als voorbeeld van een Disease Management Systeem voor thuiszorg op basis van fysiologische gegevens. In het laboratorium van de Life Science Facilities geven onderzoekers demonstraties van Disease Management oplossingen voor thuiszorg en diagnose in de eerstelijnszorg op basis van biochemische parameters (Handheld Diagnostics). 
Catharina ziekenhuis:
In het Catharina ziekenhuis volgt een uitleg over de ‘Fractional Flow Reserve’ (FFR) methodiek, waarbij via een live verbinding met de Catheterisatiekamer kan worden meegekeken met een procedure waarbij deze techniek wordt toegepast.

De FFR is een nieuwe manier van beoordelen van de noodzaak tot het uitvoeren van een dotterbehandeling en/of het plaatsen van een stent in de kransslagaderen. Voorheen werd dit besluit genomen op basis van de visuele beoordeling van de vernauwing van een vat, na onderzoek onder regie van Prof Dr Pijls (Catharina Ziekenhuis) is deze methodiek vervangen door de FFR methode, waarbij besluitvorming plaatsvind op basis van de bloeddruk in het vat achter de vernauwing. Door het toepassen van deze techniek is de besluitvorming aanzienlijk verbeterd, waardoor het resultaat van de zorg beter is.
