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VERSlAG INSPECTIEBEZOEKP.I."DE BWKHUISPOORT"

Beschrijving van de inrichting
De Blokhuispoort is een penitaentiaire inrichting met 158 plaatsen. Er zijn 29 arrestantenplaatsen, en 15
vreemdelingenplaatsen . De resterende 114 plaatsen zijn voor mensen die preventief gehecht zijn. De
Blokhuispoort is gebouwd in 1875 en heeft een roemruchte geschiedenis.

Samenstelling van de medische dienst
Huisarts: Th. Velsink dienstverband 20 uur
Verpleegkundigen: Mevr. E. Klein dienstverband 100%

Mevr. 1. de Jong" 60%
Mevr. 1.Veenstra " 50%
Hr. L. Mombaerts" 80%

Psycholoog: Hr. E. Duintjer Tebbes 80%
Psychiater: Hr. R. Coutinho 40%

De tandarts heeft Ix per week een spreekuur van I dagdeel
De fysiotherapeut heeft dit ook Ix per week.

De arts houdt functioneringsgesprekken volgens een rooster met een frequentie van Ix per jaar
Over nascholingsmogelijkheden is men tevreden.

Overlegstructuren
Binnen de medische dienst is er sprake van ad hoc overleg
Maandelijks is er overleg met de directie, waarvan de verslagen ter beschikking staan.
Er is een wekelijkse Psycho-Medisch-Teamvergadering, waaraan ook het CAD en de Reclassering
deelnemen.
Het geintegreerd gedetineerdenberaad is lx per week. Hieraan wordt door een verpleegkundige deelge-
nomen. ~
Het staf beraa is Ix per 14 dagen. Deelnemers: psycholoog, psychiater, geestelijke verzorging, CAD. Het
betreft een info meel overleg dat gevraagd en ongevraagd adviezen kan geven. .
De gedetineerdencommissie functWeert niet zodat overleg met deze de feitelijk niet plaats vindt.

Werkwijze medische dienst .
Op de dag zelf of op de dag na binnenkomst (za en zo uitgezonderd) wordt de gedetineerde door een
verpleegkundige gezien. Er wordt een verpleegkundige rapportage gemaakt.
Daarna wordt binnen 24 uur een onderzoek door de arts uitgevoerd.
De medische gegevens worden handmatig ingebracht in het medisch-verpleegkundig dossier.De gegevens
van artsen en verpleegkudigen staan op één kaart. De dossiers worden in een afsluitbare kast opgeborgen.
De medische apparatuut wordt in de autoclaaf van de tandarts gesteriliseerd.
Men zou een automatisering van de vastlegging van de medische gegevens erg toejuichen omdat dit de
duidelijkheid sterk zou bevorderen.

Protocollen
Het testprotocol m.b.t. HIV wordt gebruikt.
De circulaire t.a.v. tuberculose wordt gevolgd.
Er is een protocol voor (on)natuurlijke dood in de inrichting.

Bereikbaarheidsregeling bij spoedgevallen
In spoedgevallen is er binnen 15 minuten een arts aanwezig. Als de huisarts niet aanwezig is wordt
waargenomen door de huisartsenwaarneemgroep. In 10% van de gevallen levert dit wel een wat fricties op.
Met name het "sleutelgedoe" wordt niet altijd goed begrepen. Spoedopnames in het ziekenhuis leveren
geen problemen op.
De verpleegkundigen zijn aanwezig van ma t/m vrij van 7.30- 17.00 uur.

Geneesmiddelenvoorziening
Door de apotheek worden de recepten opgehaald en wordt de medicatie vóór 5 uur afgeleverd. In de
weekenden worden recepten door een PIW'er naar de apotheek gebracht en worden de benodigde
medicijnen meegenomen.
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De opslag van medicijnen is in een afsluitbare kast en een koelkast die op de afdeling staan. De opiaatkast
~ is een kastje in de grote kast (Kan deze wel apart afgesloten worden???)
Aan mensen die medicijnen gebruiken die de reactiesnelheid beinvloeden wordt duidelijk gezegd wat er
aan de hand is . Dit wordt bevestigd met een duidelijk rood stempel.

Tandheellrundige zorg
De tandartsenkamer wordt ook gebruikt door de fysiotherapeut wat gezien de frequentie van gebruik zeer
wel mogelijk is. Het geheel zag er netjes uit. Aangezien de tandarts zelf niet aanwezig was en gewoonlijk
zelf zijn apparatuur meeneemt is hier verder niets over te zeggen.

Inrichting Medische Dienst/ruimtelijkje faciliteiten
De ruimte is groot en is in een goede staat van onderhoud. Omdat de vensters hoog zijn is er geen uitzicht
behalve naar de wolken. Dit wordt als somber ervaren. Er is veel ruimte voor opslag, overleg etc.
Het gebouw stamt uit de vorige eeuw maar is/wordt geheel gerenoveerd.

Beleid t.a.v. specifieke groepen
Voor opiaatverslaafden is een afbouwschema met methadon in gebruik. Alcoholverslaafden worden met
librium afgebouwd.
Een experiment met condoomverstrekking had geen succes bij gebrek aan belangstelling. Aan spuitomruil-
experimenten wordt niet gedacht.

Beleid t.a.v. klachten

Maandcommissaris handelt 80% van de klachten af. De klachtencommissie inventariseert de klachten. In
1995 waren er 4 klachten over het functioneren van de arts. Er wordt snel en veel geklaagd. Er waren geen
klachten over de medische dienst bij de inspectie of de medische tuchtcolleges ingediend.
De verhouding tussen de PIW'ers en de verpleegkundigen is behoorlijk goeu. Door de klëlnsëhalïglreid van

~de inrichting kent men elkaar. Dit komt de samenwerking ten goede. PIW'ers houden zich aan de regels,
verpleegkundigen wijken er van af. Hierover moet gecommuniceerd worden. Dit gaat goed en soms wat
minder goed.

CONCLUSIE
We hebben te doen met een goed draaiende medische dienst.
De ruimte waarin men werkt is ruim en goed maar soms wat somber.
Automatisering van de medische gegevens is wenselijk .

.JHet opiaatkastje moet wel afgesloten kunnen worden.
'eAan de omgang met het andere personeel moet blijvend aandacht geschonken worden.

Den Haag, 24 april 1996

A.K.van der Heide
plv. geneeskundig inspecteur
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