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Welkom bij Chirurgie
Uw zorg, onze zorg
Chirurgie, 5A.02 - 5C.01
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Informatie over afdeling 5A.02 en 5C.01
Hartelijk welkom op de afdeling chirurgie. Afdeling chirurgie bevindt zich op de 5e 
etage van het gebouw A in het Dijklander ziekenhuis. De afdeling heeft 48 bedden, 
verdeeld over 1-, 2- en 4-persoons kamers. De afdeling bestaat uit twee units, 5A02 
en 5C01. Op de afdeling chirurgie werken een unithoofd, twee teamcoördinatoren, 
verpleegkundigen, leerling-verpleegkundigen en voedingsassistenten (ook wel 
servicemedewerkers genoemd). Aan het begin van de units bevindt zich de centrale 
balie waarachter de afdelingssecretaresses de administratieve handelingen 
verrichten. Tegenover de centrale balie vindt u onze ‘huiskamer’, waar u (met 
bezoek) een kopje koffie/thee kunt drinken wanneer u even van de kamer af wilt.

Specialismen
Op de afdeling 5A..02 en 5C.01 liggen patiënten opgenomen voor diverse 
specialismen, voornamelijk chirurgie, urologie en gynaecologie. Daarnaast liggen 
patiënten opgenomen voor de plastische chirurgie, anesthesie, keel/neus/oor 
heelkunde (KNO), mond/kaak/aangezichtschirurgie (MKA).

Chirurgie
In de vakgroep chirurgie werken de volgende chirurgen: dr. de Haan, van IJsseldijk, 
Noor, Winkelhagen, dr. Fung Kon Jin, Kievit, dr. Tournoij, Vos, dr. Wiersema, Bolmers, 
Govaert, Huijbers, Moes, dr. Poortman, dr. Sonneveld, dr. de Waard, en de Widt.

Ieder lid is chirurg, maar heeft daarnaast nog speciale kennis van een bepaald 
gebied, zoals bijvoorbeeld traumachirurgie, vaatchirurgie, chirurgische oncologie en 
gastro-intestinale chirurgie, longchirurgie, chirurgie bij kinderen en/of hoofd-hals 
chirurgie.

Het Dijklander ziekenhuis is een groot opleidingsziekenhuis. Het chirurgisch team 
bestaat verder uit artsen in opleiding tot chirurg (AIOS), artsen nog niet in opleiding 
(ANIOS) en co-assistenten. Zij coördineren de dagelijkse medische zorg op de 
afdeling. Alle hierboven genoemde staan onder supervisie van een chirurg.
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Urologie
Urologie is het specialisme dat zich bezig houdt met aandoeningen aan de 
urinewegen en de mannelijke geslachtsorganen. Gemiddeld zijn hier acht bedden 
voor ingericht op de unit 5A02. De vakgroep urologie bestaat uit dr. Keizer, dr. 
Bloem, dr. Leter, dr. Schieven, dr. Franken, dr. Brenninkmeijer en dr. Gordijn. Op de 
urologie wordt er gewerkt met en ‘ANIO’: arts-assistent niet in opleiding. Deze arts-
assistent houdt zich bezig met de lopende zaken op de afdeling en ondersteunt de 
polikliniek.

Gynaecologie
Op 5A02 zijn ook 4 bedden beschikbaar voor het specialisme gynaecologie. Op 
de afdeling worden vooral aandoeningen van de vrouwelijke geslachtsorganen 
behandeld. De gynaecologen zijn dr. Klinkert, dr. Rietveld, dr. Wiltenburg, dr. 
Steenman, dr. Boomgaard, dr. Berks, dr. Mensing van Charante, dr. Bakker, dr. 
Doelitzsch, dr. Hendriks, dr. van Katwijk, dr. Lambers, dr. Rijpma, dr. Timmerman en 
dr. de Wit.

Overige specialismen
Op de unit 5C01 vindt u de specialismen plastische chirurgie, KNO en MKA.

Artsenvisite
Elke dag komt bij u een arts visite lopen. Dit kan een arts-assistent zijn onder 
supervisie van de chirurg al of niet samen met de chirurg. Tijdens dit bezoek 
kijkt en vraagt de arts hoe het met u gaat en zal hij/zij in samenspraak met u 
bespreken wat er verder nodig is qua behandeling. Deze artsenvisite vindt in 
principe voor 10 uur ’s morgens plaats. Het is wenselijk dat u tijdens de visite op de 
afdeling bent. Het is natuurlijk ook mogelijk om buiten de visitetijden een gesprek 
aan te gaan met uw specialist. Als bij u die behoefte bestaat, kunt u dit bij de 
zaalverpleegkundige kenbaar maken. Hij of zij zal een afspraak voor u regelen.
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Heeft u pijn? Vertel het ons!
Het is belangrijk dat u na de operatie zo min mogelijk last heeft van pijn. Patiënten 
die de eerste dagen na de operatie een goede pijnbehandeling hebben gekregen, 
herstellen namelijk beter. Het is dan ook belangrijk dat u aan uw verpleegkundige 
laat weten hoe het met uw pijn is en of de pijnstillers goed werken. De pijn mag u 
in ieder geval niet belemmeren in het goed kunnen doorademen, ophoesten en 
bewegen.

Na de operatie maken wij bij het meten van uw pijn gebruik van de Visuele Analoge 
Schaal (VAS). Dit is een meetlatje waarop u kunt aangeven hoe u de pijn op dat 
moment ervaart. De mate waarin u pijn ervaart kan variëren van geen pijn tot de 
ergst denkbare pijn. De verpleegkundige zal u uitleg geven over het gebruik van het 
meetlatje. Soms zal de verpleegkundige in plaats van het meetlatje aan u vragen of 
u de pijn uit kunt drukken in een cijfer. Het cijfer 0 staat voor geen pijn en het cijfer 
10 staat voor de ergste pijn de u zich kunt voorstellen. De pijnmedicatie kan dan, als 
het nodig is, op tijd aangepast worden. Hoe langer u wacht met het melden van de 
pijn, hoe moeilijker de pijn te bestrijden is.

Na de operatie krijgt u pijnbestrijding in de vorm van tabletten of zetpillen. 
Daarnaast kan extra pijnbestrijding worden toegediend via een injectie, het infuus 
of een epiduraalkatheter (ruggenprik). Wilt u meer informatie over deze vormen van 
extra pijnstilling? Vraag uw verpleegkundige naar de informatiefolder ‘Pijnbestrijding 
na de operatie’.

Ondervoeding
Het Dijklander Ziekenhuis is alert op ondervoeding bij patiënten. Daarom worden 
er extra maatregelen getroffen bij patiënten di onbedoeld zijn afgevallen. De 
verpleegkundige heeft u bij opname vragen gesteld over uw gewichtsverloop en de 
voeding inname. Wanneer hieruit blijkt dat u een verhoogde kans op ondervoeding 
heeft, zal u extra maaltijdverstrekking worden aangeboden en kan, in overleg met 
u, een diëtiste in consult worden gevraagd. Wanneer er sprake is van ondervoeding 
en heeft behoefte aan meer informatie, vraag uw verpleegkundige naar de folder 
‘Ondervoeding in het ziekenhuis’.
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Decubitus (doorliggen)
Decubitus, ook wel doorliggen genoemd, is een veel voorkomende aandoening bij 
mensen die langdurig in bed liggen en/of in een (rol)stoel zitten.

Decubitus kan in verschillende vormen voorkomen, van mild (roodheid van de huid) 
tot ernstig (diepe wond tot en met de spieren en botten). Decubitus kan ontstaan 
wanneer er druk-, wrijf- of schuifkrachten op een lichaamsdeel worden uitgeoefend 
die hier niet tegen bestand is. De druk vermindert de doorbloeding waardoor de 
huid en het onderliggende weefsel beschadigd raken.

Een decubitusplek kan overal op het lichaam ontstaan, maar komt voornamelijk 
voor op plekken waar het weefsel tussen de huid en de botten erg dun is. Dit soort 
risico plekken zijn oorschelpen, schouders, ellebogen, stuit, het heupbeen, zitbeen, 
de enkels en de hielen.

De verpleegkundige houdt in de gaten of u een verhoogde kans heeft op het 
ontwikkelen van decubitus. Zo nodig zal hij of zij een ander matras of zitkussen 
aanbieden. Daarnaast dragen een goede voedingstoestand, regelmatig van 
houding veranderen en bewegen ook bij aan het voorkomen van decubitus.

Antistolling
Een patiënt die geopereerd is of om een andere reden bedlegerig is (geweest), loopt 
een groter risico op het krijgen van een stolsel in een van de aderen: trombose. 
Dit komt omdat bloed dan minder wordt rondgepompt en daardoor kan gaan 
samenklonteren.

Om het risico op het krijgen van trombose te verkleinen worden er 
bloedverdunnende medicijnen toegediend. In het ziekenhuis is dit meestal met 
spuitjes zoals fraxiparine. In sommige gevallen moet een patiënt bloedverdunners 
innemen. De behandelend arts bepaald hoe lang deze medicijnen na ontslag 
moeten worden gebruikt.
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Bezoektijden
De bezoektijden zijn iedere dag van 15.30 uur tot 17 uur en van 19 uur tot 20.30 
uur. In het weekend mag bezoek ook in de ochtend komen tussen 11 uur en 12 
uur. Per patiënt zijn slechts twee bezoekers toegestaan. Wij maken u erop attent 
dat de zorg en/of het onderzoek van de patiënten altijd doorgaat, ook tijdens 
bezoektijden. Daarnaast kan het voorkomen dat wij u vragen bij ernstig zieke 
patiënten de bezoektijden te beperken om de patiënt ook voldoende rust en 
hersteltijd te gunnen.

Telefonische bereikbaarheid
De verpleegafdeling is bereikbaar via het telefoonnummer: 0229-257503

Postadres
Dijklander Ziekenhuis
Afdeling 5A02 en 5C01
Postbus 600
1620 AR Hoorn
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Notities:



Locatie Enkhuizen
Molenweg 9b
1601 SR Enkhuizen
T. 0228 312 345

Locatie Hoorn
Maelsonstraat 3
1624 NP Hoorn
T. 0229 257 257

Locatie Purmerend
Waterlandlaan 250
1441 RN Purmerend
T. 0299 457 457

Locatie Volendam
Heideweg 1b
1132 DA Volendam
T. 0229 257 500

Postbus 600, 1620 AR Hoorn 

www.dijklander.nl
info@dijklander.nl
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