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Coronavirus
overleefd? Dan
begint het pas
Vandeduizendencoronapatiën-
tenopde ic’s herstelt gelukkig
eengroot aantal.Maardanbegint
het fysieke énmentaleherstel.Na
het overlevenmoeten zeopnieuw
leren leven. Inde revalidatiezorg
is er veel ervaringmetmensendie
vande ic komen.Met een team
vanartsen, psychologen, fysiothe-
rapeuten, logopedisten, diëtistes
energotherapeutenwerkenpati-
entenaanhunherstel. ‘Maarde
coronapatiënten lijkendoor een
dieper dal te zijn gegaan’.
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. Na een verblijf op de
ic volgt voor veel co-
ronapatiënten een inten-
sief revalidatietraject.. Een grote toestroom
van coronapatiënten zet
de capaciteit van de re-
validatiesector onder
druk.. Bestuurders maken
zich ook zorgen over de
financiële gevolgen.

Z O R G

Corona overleefd
op de ic? Dan
begint het pas

‘V
oor “corona” toesloeg,
warenhet vitalemensen
die volop inhet leven ston-
den.Gezondemensen, tot
marathonlopers aan toe,
zonder chronische aan-

doeningenof overgewicht.’ Zoomschrijft
revalidatiearts FerrieHarberts de coronapa-
tiëntendiehij op zijn afdelingkrijgt.

Maar eenwekenlang verblijf opde inten-
sive care geeft ookhet gezonde lichaameen
flinkeopdoffer. ‘Er komenmensenbinnen
dieniet eens eenkopje kunnenoptillen, zo
verzwakt zijn ze. Ze kunnenniet lopenof
zelfstandignaar dewc.Ookhebben ze van-
wege slikproblemen vaak eenmaagsonde
nodig voor voeding.’

HarbertswerktbijBasalt, het grootste
centrumvoormedisch-specialistische revali-
datiezorg vanNederland,met verschillende
locaties inZuid-Holland.Basaltheeft een
speciaalbehandeltraject opgezet voor co-
ronapatiënten, zelfs als zenogbesmettelijk
zijn.Het isbelangrijk zo snelmogelijkmet
revalidatie tebeginnen, zegtHarbertsdie zelf
opdecorona-afdeling inDenHaagwerkt.

Nahet overlevenmoetenpatiëntenop-
nieuw leren leven. ‘Wij zijn veelminder
spannenddaneen ic,waarhet draait om
levenendood.Bij ons gaat het omdekwa-
liteit van leven.’Met een teamvanartsen,
psychologen, fysiotherapeuten, logopedis-
ten, diëtistes energotherapeutenwerken
patiënten aanhunherstel.

LANGE WEG
Inde revalidatiezorg is er veel ervaringmet
patiëntendie opde ichebbengelegen.
‘Maarde coronapatiënten lijkendoor een
dieper dal te zijn gegaan’, zegtHarberts.
‘Ook zienwedat zemoeitehebbenomge-
noeg zuurstof binnen te krijgenbij inspan-
ning. Zelfs patiëntendie thuis verdermo-
genherstellen, hebben vaak extra zuurstof
nodig.Wewetennogniet of de longenblij-
vende schadehebbenopgelopen.’

De vuistregel is normaal gesproken: een
dagopde ic is eenmaand revalideren, zegt
Harberts. Gemiddeld verblijven coronapa-
tiënten zeventiendagenopde ic, dus een
snelle rekensom leert dat zebijna anderhalf
jaarnodighebbenomteherstellen. ‘Dat
wetenwenatuurlijknogniet precies,maar
het zoumeniet verbazen.’Depatiënten
verblijvenniet al die tijd in een revalidatie-
centrum,maarhet kanwel zo langduren
voordat iemandweer ophet oudeniveau
functioneert.

Depatiënten zijnniet alleen fysiek fors
verzwakt,maar ervarenook vaak cognitieve
enmentale problemen. ‘Velenhebbenpro-

Van de duizenden coronapatiënten op de ic’s herstelt gelukkig
een groot aantal. Maar dan begint het fysieke én mentale
herstel.‘Sommigen hebben vreselijke nachtmerries, alsof ze
in een oorlog zijn geweest.’ En kunnen de revalidatiecentra
in Nederland de toestroom aan?

In het kort

blemenmethungeheugenof concentratie.
Hoedat precies komt,wetenwenogniet zo
goed.’

Het zijn klachtendiehorenbij het zoge-
hetenpostintensivecaresyndroom.Patiën-
tenkunnennaeen ic-opname langdurig
last houden van vermoeidheid, spierzwakte,
kortademigheid engeheugenproblemen.
Ookkaner eenposttraumatische stress-
stoornis ontstaan. ‘Sommige coronapatiën-
tenhebben vreselijkenachtmerries, alsof ze
in eenoorlog zijn geweest’, zegtHarberts.

NOG HONDERDEN PATIËNTEN
Het is nogonduidelijk hoeveel coronapati-
entende revalidatiecentra precies kunnen
verwachten, zegt directeurMartijnKlem
vanbrancheorganisatieRevalidatieNeder-
land.Uit cijfers vanStichtingNiceblijkt dat
tot nu toe eenderde vandebijnadriedui-
zend ic-patiëntenmet covid-19het zieken-
huisheeft verlaten. Sommigenmogen thuis
herstellen en vooral deouderepatiënten
gaannaar een verpleeghuis.Dan zijn er
naar schattingnog enkelehonderdenpati-
entendiemedisch-specialistische revalida-
tiezorgnodighebben.

Kande sector, die vóór ‘corona’ al lange
wachtlijstenhad, datwel aan?Klemdenkt
vanwel. ‘Uit onzeberekeningenblijkt dat
de capaciteit nu voldoende is. Als er een
tweedegolf komt,moetenwedat opnieuw
bekijken.’

Albert-JanMante, bestuurder vandeme-
disch-specialistische revalidatieorganisatie
Revant inWest-Brabant enZeeland, ziet nog
eenaantalmogelijke knelpunten. Breda
werdal vroegmet covid-19 geconfronteerd
enRevantheeft inmiddels al eenkleine
twintig covid-19-patiëntenbehandeld. ‘In
de crisisperiode is deniet-acute zorg veelal
op afstandgegeven, dusdiemoetweer ver-
derwordenopgepakt.Ookhervattende zie-
kenhuizenhun reguliere zorg,waardoor er
meerpatiëntenopons afkomen.’

Volgens revalidatieartsHarberts levert
het lastige vraagstukkenop. ‘Welkebehan-
delingen zijnurgent enwelkekunnennog
evenwachten? Somsbetekentwachtendat
iemandbepaalde vaardigheden verliest, zo-
als zelf kunnenopstaan.Dan levert iemand
eenenormstuk zelfstandigheid in endat
wil je echt voorkomen.’

GEEN RUIMTE VOOR TEGENVALLERS
Danzijn ernog zorgenover definanciën
vande revalidatiecentra. In 2018 leedde
helft vande revalidatieklinieken verlies.
Het gezamenlijke rendementwas -1%.Er
is kortomweinig ruimte voorfinanciële te-
genvallers. ‘“Corona”brengt extra kosten
met zichmee, doordat de zorg andersmoet
worden ingericht.Ook ismethet stilvallen
vande reguliere zorgdehelft vandeomzet
weggevallen,metuitschieters totwel 95%’,
schetstKlemhetfinanciële plaatje. ‘We zijn
nu ingesprekmetde zorgverzekeraarshoe
dat vergoed zalworden. Zehebbenwel al
toegezegddat ze geen instellingen failliet
zullen latengaan.’

OokRevant-bestuurderMantehoopt
dat snel duidelijkheid komt. ‘Wij hebben,
zodra covid-19uitbrak,meteendehanden
ineengeslagenmethet AmphiaZiekenhuis
inBreda eneenaantal verpleeghuizen.
Onze artsenhelpen inhet ziekenhuis enwij
hebben ruimte vrijgemaakt ompatiënten
nade ic op te vangen.Danga jeniet eerst
afwachtenof dat financieelwel kan, dat dóé
je gewoon.Maarwemoeten erniet aanon-
derdoor gaan.’

Het is belangrijk dat er nubredere aan-
dacht is voormedisch-specialistische revali-
datie, zegtMante. ‘De sector is vanoudsher
bescheiden,maarnu latenwe ziendatwe
een cruciale rol spelen, ookbij het herstel
van covid-19.Wij helpenmensenhun leven
weer op tepakken.’
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“
‘Je gaat niet eerst
afwachtenofhet
financieelwel kan.
Je dóét het gewoon’
Albert-Jan Mante
bestuurder Revant

“
‘De coronapatiënten
lijkendoor een
veel dieper dal te
zijn gegaan’
Ferrie Harberts
revalidatiearts Basalt

‘Ikwas
kerngezond
enmoetnu
weer leren
lopen’

RobertCoelen (64) kreeghalfmaart
covid-19 enbelanddeopde ic. Sinds
eenpaarweken revalideert hij bij Ba-

salt inDenHaag.Coelen is lector interna-
tionalisering vanhet hoger onderwijs aan
NHLStendenHogeschool.
‘Beginmaart ging ik skiën in Ischgl. Aan
het einde vandeweekmoestenwehals-
overkopweg, omdathet dorpop slot ging.
Mijn skispullen liggenernog. Eenmaal
thuis kreeg ikna eenpaardagenkoorts.
Tweedagen laterwas ik zokortademigdat
ik thuis de trapnietmeer opkwam.
Mijn vrouwbrachtmenaarhet ziekenhuis
waar ikmeteen indeCT-scannerbenge-
legd.De volgende vraagwasof ikgereani-
meerdwildeworden. Ikben in slaapge-
bracht enhebdriewekenopde ic gelegen.
Toen ikweerbijkwam,heb ikeerst een
weekflinkgehallucineerd. Ikkonniets
meer enwas tienkilo spiermassakwijt. Ik
kreeg voeding via eenmaagsonde,want
ookmijn slikspierenwarenverzwakt.De
eerstekeerdat ikprobeerde te staan, viel ik
om. Ikmoetop64-jarige leeftijdweer leren
lopen.

Ikwaskerngezond, haddebloeddruk van
een jongeman. Ikwas sportief, stond volop
inhet levenenmaaktewerkweken van zes-
tig uur.Met plezier,wantmijnwerk ismijn
passie.Nuben ikheel snel uitgeputdoor-
datmijn longen zijn aangetast. Ikhoest
nog veel enheb regelmatig extra zuurstof
nodig.Maar ikben vastbeslotenweerhe-
lemaal deoude tewordenen loopalweer
met een rollator.
Ikbenopgeleid alsmoleculair viroloog
enbennotabenegepromoveerdopde
ontwikkeling vannieuwe virusziektes. Ik
leesdemedische literatuur enmijn eigen
medische verslagen,maarmet een zekere
afstandelijkheid.
Ikhoor sommigemensenklagen: ikben
jong engezond, en zit opgesloten.Nou,
denk ikdan, liever eenbeetje gefrustreerd
enopgeslotendandriewekenopeen ic. Er
is nog steeds veel onwetendheid.Mensen
wetennietwat een ic-opnamemet iemand
doet endat er daarna een langhersteltra-
ject volgt. Ik vindhet belangrijk ommijn
verhaal te vertellen zodatmensenweten
wat er gebeurt enopdat ze zich goedaande
regels houden.’

Robert Coelen

Robert Coelenwerkt in revalidatie-
centrumBasalt in Den Haag aan zijn
herstel, na ruim drie weken op de ic te
hebben gelegen. FOTO: DAVIDVANDAM
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“
‘Toen ikbijkwam,
heb ik eenweekflink
gehallucineerd. Ik kon
nietsmeer enwas tien
kilo spiermassakwijt’
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