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10 Kerncijfers

Donors

Noordoost Zuidoost Zuidwest Noordwest Totaal

Vol bloed 89.962 82.265 89.814 87.328 349.369

Normaal plasma 7.735 8.497 11.151 9.187 36.570

LD-Q plasma 3.081 2.190 2.963 2.418 10.652

Specifiek plasma 1.695 1.126 1.183 987 4.991

Subtotaal 102.473 94.078 105.111 99.920 401.582

Cytaferesedonors 121 145 756 218 1.240

Totaal 102.594 94.223 105.867 100.138 402.822

Waarvan nieuwe donors 3.327 4.324 8.900 10.650 27.201

Donors (exclusief cytaferesedonors)

Man in % Vrouw in % Totaal

Noordoost 48.196 51% 45.882 49% 94.078

Zuidoost 47.601 51% 45.351 49% 92.952

Zuidwest 53.268 51% 51.843 49% 105.111

Noordwest 46.847 47% 53.073 53% 99.920

Totaal 195.912 50% 196.149 50% 392.061

Vol bloeddonors per bloedgroep

Bloedgroep Noordoost Zuidoost * Zuidwest Noordwest Totaal Totaal in %

0 positief 33.917 30.063 33.475 32.420 129.875 37,24%

0 negatief 10.697 9.152 10.167 10.156 40.172 11,52%

A positief 28.176 26.525 27.367 27.176 109.244 31,32%

A negatief 7.141 6.229 6.855 7.065 27.290 7,82%

B positief 5.810 5.584 6.885 6.119 24.398 7,00%

B negatief 1.473 1.371 1.769 1.473 6.086 1,74%

AB positief 2.154 2.169 2.587 2.333 9.243 2,65%

AB negatief 594 585 709 586 2.474 0,71%

Totaal 89.962 81.678 89.814 87.328 348.782 100,00%

* Aantal donors bij wie nog geen bloedgroep is vastgesteld: 587
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Donaties

Aantal donaties Noordoost Zuidoost Zuidwest Noordwest Totaal

Vol bloed 113.931 142.306 158.062 148.385 562.684

Aferese normaal plasma 24.841 38.969 61.079 49.044 173.933

Aferese specifiek plasma 8.085 7.274 7.854 5.951 29.164

Cytaferese (inclusief therapeutische) 847 947 1.836 1.497 5.127

LD-Q plasma 17.310 17.348 16.990 14.983 66.631

Autologe donaties 12 27 50 24 113

Totaal 165.026 206.871 245.871 219.884 837.652

Leveranties aan divisie Plasmaproducten in liters

Noordoost Zuidoost Zuidwest Noordwest Totaal

Vers bevroren plasma 33.179 41.297 47.249 41.559 163.284

Aferese plasma 21.762 29.372 22.902 37.887 111.923

Specifiek plasma 5.168 4.830 4.969 3.896 18.864

Totaal 60.109 75.499 75.121 83.342 294.071

Leveranties aan ziekenhuizen (in eenheden product)

Noordoost Zuidoost Zuidwest Noordwest Totaal

Rode bloedcellen inclusief vol bloed 112.333 140.185 150.854 151.339 554.711

Bloedplaatjes 8.675 11.961 17.973 15.092 53.701

LD-Q plasma (à 100 en 300 ml) 16.667 20.171 28.740 26.990 92.568
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Tien jaar Sanquin
 Theo Buunen is voorzitter van de Raad van Bestuur 

“Bij de fusie in 1998 bestonden cultuurverschillen tussen het CLB en de bloedbanken. Het CLB was 
een sterk gecentraliseerde organisatie in Amsterdam die primair geneesmiddelen uit bloed maakte. De 
tweeëntwintig bloedbanken waren stichtingen die ieder in een deel van Nederland bloed inzamelden en 
dat weer verstrekten aan ziekenhuizen binnen de eigen regio. Ook onderling kenden de tweeëntwintig 
bloedbanken cultuurverschillen. Verschillen in de manier van werken, in omgangsvormen en in aanpak 
van problemen. De afgelopen tien jaar zijn die verschillen steeds kleiner geworden. Maar ze zijn nog 
niet helemaal verdwenen. Daaraan blijven we de komende jaren doelgericht werken door medewerkers 
intensiever te laten kennismaken met het werk van hun collega’s in andere divisies. Hierin passen 
initiatieven zoals ‘Gluren bij de buren’. Als onze medewerkers zich deel voelen van één Sanquin, kunnen 
we ons met één gezicht naar buiten presenteren.”

Algemeen Jaarverslag Sanquin 2007
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16 Verslag van de Raad van Bestuur

Verslag van de  
Raad van Bestuur

 Algemeen 

De Wet inzake bloedvoorziening beoogt de kwaliteit, veiligheid en 
beschikbaarheid van bloed en bloedproducten in Nederland zeker 
te stellen. Deze doelstelling heeft Sanquin overgenomen. Het 
mission statement van Sanquin luidt:

De Stichting verzorgt op non-profitbasis de bloedvoorziening en 
bevordert transfusiegeneeskunde zodanig dat wordt voldaan aan de 
hoogste eisen van kwaliteit, veiligheid en doelmatigheid. Zij levert 
producten en diensten, verricht wetenschappelijk onderzoek en verzorgt 
onderwijs, opleidingen, bij- en nascholing.

Behalve de volgens de wettelijke voorschriften opgestelde 
jaarrekening van Sanquin zijn in dit verslag ook de financiële 
resultaten van de CAF-cvba te Brussel en Sanquin Oy te Helsinki 
geconsolideerd. 
De CAF is de Belgische plasmafractioneerinrichting waarvan 
Sanquin sinds 1998 67% van de stemmen bezit. De overige 33% is 
in handen van het Belgische Rode Kruis. 
Sanquin Oy is een kleine Finse dochteronderneming die de Finse 
(en daarvan afgeleide internationale) registratiedossiers beheert 
en de contacten met de Finse afnemers onderhoudt.

 Donorzaken 

In de wet is verankerd dat Nederland zelfvoorzienend dient te zijn 
voor bloedproducten, op basis van het vrijwillig en om niet 
afstaan van bloed. Ook in 2007 heeft Sanquin de 
bloedvoorziening op niveau gehouden.  

Donoraantallen en donormanagement
De donor is de eerste schakel in de keten van de bloedvoorziening. 
Trouwe donors zijn essentieel voor de continuïteit en veiligheid 
van de voorziening. Door het administratief opschonen van de 
bestanden is het aantal geregistreerde donors in 2007 gedaald 
met ruim 8%.
In 2007 is het ‘Donorserviceconcept’ verder uitgewerkt. 
Uitgangspunt is donorbehoud en donorwerving waar dit 
bijvoorbeeld voor specifieke bloedgroepen nodig is. 
Verbeterpunten uit eerder gehouden donoronderzoek zijn in 2007 
opgepakt. Zo werden maatregelen genomen om de wachttijden 
voor donors te verkorten en de afhandeling van donorklachten te 
verbeteren. Ook is een onderzoek gestart naar het behoud van 
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Overzicht aantal donors met een positieve uitslag van onderzoek op infecties

Elke donatie wordt getest. De infecties komen over het algemeen vaker voor bij de donors die voor de eerste keer geven. 
Uiteraard worden bloedproducten van de donors bij wie een infectie is aangetoond vernietigd.
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2007 15 55 4 1,1 19
2006 21 66 5 1,2 26
2005 26 87 9 2,1 35
2004 23 53 6 1,3 29
2003 22 63 9 1,9 31
2002 27 53 1 0,2 28
2001 23 38 7 1,3 30
2000 26 44 8 1,4 34
1999 37 86 4 0,7 41
1998 33 63 2 0,3 35
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2007 9 33 15 4,0 24
2006 13 41 10 2,5 23
2005 17 57 29 6,6 46
2004 19 44 17 3,7 36
2003 10 29 11 2,3 21
2002 10 20 11 2,3 21
2001 13 21 8 1,4 21
2000 10 17 2 0,4 12
1999 7 16 12 2,0 19
1998 9 17 9 1,5 18
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2007 3 11 1 0,3 4
2006 5 16 5 1,2 10
2005 10 33 1 0,2 11
2004 12 28 3 0,7 15
2003 9 26 0 0,0 9
2002 18 35 3 0,6 21
2001 5 8 1 0,2 6
2000 10 17 0 0,0 10
1999 15 35 3 0,5 18
1998 20 38 1 0,2 21
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2007 3 11,0 3 0,8 6
2006 1 3,1 4 1,0 5
2005 1 3,3 2 0,5 3
2004 0 0,0 4 0,9 4
2003 1 2,9 1 0,2 2
2002 0 0,0 8 1,7 8
2001 0 0,0 3 0,5 3
2000 2 3,4 1 0,2 3
1999 1 2,3 3 0,5 4
1998 1 1,9 1 0,2 2

HTLV-I/II
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2007 0 0,0 1 0,3 1
2006 0 0,0 0 0,0 0
2005 1 3,3 0 0,0 1
2004 2 4,7 1 0,2 3
2003 2 5,7 0 0,0 2
2002 2 3,9 0 0,0 2
2001 3 4,9 1 0,2 4
2000 2 3,4 1 0,2 3
1999 0 0,0 0 0,0 3
1998 0 0,0 0 0,0 0
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Hemovigilantie 
Voor de verbetering van de kwaliteit en de veiligheid van 
bloedtransfusie is een goede registratie van de (neven)effecten 
van bloedtransfusies van groot belang. Sanquin werkt samen met 
professionals van de wetenschappelijke verenigingen in de 
Stichting Transfusiereacties in Patiënten (TRIP). TRIP is als 
professionele organisatie verantwoordelijk voor de landelijke 
wetenschappelijke rapportage over de bloedveiligheid in 
Nederland. Een dergelijk rapportagesysteem wordt hemovigilantie 
genoemd. In 2007 werd het hemovigilantieprogramma uitgebreid 
met vigilantie van weefsels en cellen. De afdelingen KAM en KCD 
van Sanquin en TRIP werkten in 2007 aan de afstemming van de 
automatisering voor de registratie en rapportage van (ernstige) 
bijwerkingen van bloedtransfusies. Het systeem sluit aan bij dat 
van de Inspectie voor de Gezondheidszorg (IGZ). Internationaal 
werd aandacht gegeven aan de rapportage van ongewenste 
bijwerkingen bij de donatie. Binnen Sanquin werd daarvoor een 
nieuw coderingssysteem ontworpen en vastgesteld. De 
automatisering ervan krijgt in 2008 gestalte. 

Farmacovigilantie
De veiligheid van de plasmaproducten in klinisch gebruik wordt 
zowel actief in prospectieve studies als passief door het opvolgen 
van meldingen vervolgd. In een Periodic Safety Update Report 
(PSUR) wordt per product de European Medicines Evaluation 
Agency (EMEA), dan wel het College ter Beoordeling van 
Geneesmiddelen (CBG) geïnformeerd. Het aantal meldingen was 
gering en gaf geen aanleiding om de informatie aan arts en 
patiënt over het gebruik van de producten te wijzigen.

 Kwaliteit, arbo, milieu en veiligheid 

Kwaliteit en veiligheid zijn belangrijk voor de organisatie. Het 
kwaliteitsbeleid strekt zich uit over alle aspecten van de 
bedrijfsvoering. Sanquin hanteert een kwaliteits(management)-
systeem waarin wordt voldaan aan de eisen van GMP (Good 
Manufacturing Practices), GLP (Good Laboratory Practices) en 
ISO 9001:2000. Waar relevant, wordt dit aangevuld met specifieke 
systemen, zoals JACIE en NedCordFact.

In 2007 behaalden Sanquin Concernstaf, de Concerndienst 
Informatisering en Regio Zuidwest het ISO 9001:2000-certificaat. 
Voor Regio Noordoost werd het ISO 9001:2000-certificaat met drie 
jaar verlengd, met inbegrip van de afdeling Onderzoek en 

Onderwijs. Het IHD-laboratorium van deze bloedbank behaalde 
het ISO 15189-certificaat (Raad van Accreditatie en CCKL).
Het Stamcellaboratorium van Sanquin Diagnostiek behaalde het 
JACIE-certificaat (CCKL). Het EFI-certificaat werd behaald door 
HLA-Diagnostiek.
Eind 2007 vond een inspectie plaats van de productiefaciliteiten 
van Sanquin Plasmaproducten in Brussel en Amsterdam. De 
Amerikaanse Food and Drug Administration beoordeelde een BLA 
(biological license application) voor het C1-
esteraseremmerproduct voor de Amerikaanse markt.

In het kader van de Wet Veiligheid en Kwaliteit 
Lichaamsmateriaal (WVKL) heeft Sanquin voor al haar 
weefselactiviteiten (botbanken, navelstrengbloedbank en 
stamcellaboratoria) een vergunning aangevraagd. Naar 
verwachting vinden de inspecties plaats in 2008.

GMP
De Inspectie voor de Gezondheidszorg (IGZ) heeft in 2007 37 
afnamelocaties geïnspecteerd. De algemene indruk van IGZ is dat 
Sanquin ‘een mooi en soepel werkend geheel is’. Er zijn enkele 
onvolkomenheden vastgesteld die niet leiden tot risico’s voor de 
patiënt/ontvanger van uit bloed bereide producten. Naar 
aanleiding van de bevindingen van de inspecties worden 
verbeteringen aangebracht. 
Ook werd Sanquin Plasmaproducten, met voldoende resultaat, 
door IGZ geïnspecteerd in het kader van een routine GMP-
inspectie.

Richtlijnen van de EU
Begin 2005 werd de belangrijkste Europese richtlijn op het gebied 
van kwaliteit en veiligheid van bloed en bloedbestanddelen in 
Nederland van kracht, te weten de Richtlijn 2002/98/EG (‘Richtlijn 
tot vaststelling van kwaliteits- en veiligheidsnormen voor het 
inzamelen, testen, bewerken, opslaan en distribueren van bloed 
en bloedbestanddelen van menselijke oorsprong…’). Ter 
uitvoering werd in 2007 onder andere de Sanquin-richtlijn 
Archivering vastgesteld.

Arbo
In 2007 is het beleid bij prikaccidenten geëvalueerd en bijgesteld. 
Afgesproken is dat de arbodienst van het Academisch Medisch 
Centrum in Amsterdam het aanspreekpunt is voor advisering en 
ondersteuning van de medewerkers van Sanquin.

34i









 25Algemeen Jaarverslag Sanquin 2007

 Onderzoek en ontwikkeling 

Onderzoek
Voor de verslaglegging van het wetenschappelijk onderzoek 
verwijzen wij u naar het Engelstalige wetenschappelijk 
jaarverslag 2007 van Sanquin.

Sanquin Spring Seminar
Op 19 en 20 april werd in het Koninklijk Instituut voor de Tropen 
in Amsterdam voor de tweede maal het Sanquin Spring Seminar 
gehouden. Het congres stond in het teken van ‘Antibodies in 
Disease, Diagnosis, and Treatment’. Ruim twintig sprekers 
droegen bij aan een goed ontvangen seminar met deelnemers uit 
veel verschillende landen.  Het derde Spring Seminar (over 
cellulaire therapieën) vindt plaats in 2009.

Samenwerking met universitaire en andere 
onderzoeksinstellingen
Samen met de academische ziekenhuizen is gewerkt aan een 
samenhangend klinisch-wetenschappelijk onderzoeksprogramma.
Sanquin werkt samen met alle academische medische centra en 
met vele algemene ziekenhuizen in Nederland. Met het 
Academisch Medisch Centrum (AMC) van de Universiteit van 
Amsterdam gebeurt dat in het gemeenschappelijke Landsteiner 
Laboratorium. Eind 2007 is de meerjarige samenwerking opnieuw 
verlengd. Afgesproken is dat senior onderzoekers van Sanquin 
vanaf 2008 een deeltijdaanstelling bij het AMC krijgen.
De samenwerking met de Universiteit van Nijmegen op het gebied 
van immuuntherapie werd voortgezet. Het klinisch-
epidemiologisch onderzoek met het Leids Universitair Medisch 
Centrum (LUMC) werd verder versterkt. 
De wetenschappelijke onderbouwing van het donorbeleid werd 
versterkt met nieuwe epidemiologische expertise in de Regio 
Zuidoost. Het donorgebonden onderzoeksprogramma kreeg een 
belangrijke impuls doordat Regio Zuidoost een grote Europese 
subsidie ontving voor DOMAINE (DOnor MAnagement In Europe: 
Creating a safe and sufficient donor population in Europe: 
comparing and recommending good donor management 
practice). Dit project richt zich op de manier waarop bloedbanken 
in Europa de verschillende aspecten van donormanagement 
vormgeven. Er zal veel aandacht worden geschonken aan de 
manier van donorwerving, verschillende oproep- en 
uitstelprocedures en donorbehoud. Het doel van het project is een 
betrouwbare bloeddonorpopulatie door goed donormanagement. 

Benoemingen en afscheid
Begin 2007 werd mw. dr. C.E. van der Schoot, hoofd afdeling 
Immunohematologie Experimenteel bij Sanquin Research, 
benoemd tot strategisch hoogleraar Experimentele 
Immunohematologie aan de Universiteit van Amsterdam.
Prof. dr. D.J. van Rhenen, divisiedirecteur van Regio Zuidwest, werd 
herbenoemd als bijzonder hoogleraar Bloedtransfusiegeneeskunde 
aan de Erasmus Universiteit in Rotterdam. 
Eind 2007 stapte mw. prof. dr. H. Schuitemaker met haar 
onderzoeksgroep Klinische Viro-Immunologie van Sanquin 
Research over naar het AMC, waar zij binnen het 
gemeenschappelijke Sanquin-AMC Landsteiner Laboratorium 
werkzaam zal zijn. Met deze overstap vindt de onderzoeksgroep 
meer aansluiting en dus meer mogelijkheden voor 
dwarsverbanden met andere AMC-onderzoeksgroepen. 
Prof. Schuitemaker blijft als adviseur verbonden aan Sanquin 
Diagnostiek. Sanquin is voornemens om binnen Sanquin 
Research een nieuwe onderzoeksgroep op te zetten op het gebied 
van epidemiologie van bloedoverdraagbare infectieziekten.

Researchcode
In 2007 heeft Sanquin een researchcode vastgesteld en zich 
aangesloten bij het Landelijk Orgaan voor Wetenschappelijke 
Integriteit (LOWI). In dit kader is prof. dr. H. Pannekoek benoemd 
tot ombudsman wetenschap.

Onderzoeksfinanciering
De middelen voor wetenschappelijke onderzoek en ontwikkeling 
zijn in 2007 op peil gebleven. Contractresearch en co-
development lieten een positieve ontwikkeling zien. In totaal 
werd voor bijna 6,5 miljoen euro aan extern gefinancierde 
projectgebonden subsidies verkregen, zijnde 49% van het 
projectgebonden onderzoeksbudget. Met de middelen die 
beschikbaar waren voor product- en procesontwikkeling van 
cellulaire bloedproducten, kon in 2007 ongeveer een derde van de 
nodig geachte onderzoeksprojecten worden gefinancierd.

Ontwikkeling

Sanquin Diagnostiek
De referentiediagnostiek van Sanquin Diagnostiek en de rol als 
kenniscentrum functioneren optimaal bij een combinatie van 
specialistisch bloedonderzoek en screeningsdiagnostiek op hetzelfde 
vakgebied. Koppeling van transfusiegerelateerd onderzoek aan 
immunopathologisch onderzoek is eveneens een voorwaarde.
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Tien jaar diagnostiek

“De markt in Nederland is duidelijk aan het veranderen. Kleinere ziekenhuizen bundelen de krachten. 
Daardoor ontstaan grotere onderzoekscentra die heel goed in staat zijn de primaire diagnostiek in eigen 
huis uit te voeren, vaak met behulp van tests en kits van de plank. Onze toegevoegde waarde ligt in 
het blijvend vooroplopen. Dat doen wij allereerst op het gebied van bloedonderzoek. Daarnaast willen 
wij blijven groeien als expertisecentrum op het gebied van de immunologie. Een innovatiecommissie 
houdt zich bezig met nieuwe ontwikkelingen en kijkt wat er speelt aan vraagstellingen in ziekenhuizen. 
Bijvoorbeeld het opzetten van een nieuwe mutatieanalyse vraagt om bijzondere capaciteit. Dat is wat 
wij hier heel goed kunnen.”

 Dörte Hamann is manager Immunohematologie 
 Diagnostiek bij Sanquin Diagnostiek 
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30 Verslag van de Raad van Bestuur

de bestaande huisvesting in Dordrecht niet voldoet, zal Sanquin 
in de zorgboulevard van het Albert Schweitzer Ziekenhuis een 
nieuwe nevenvestiging ontwikkelen. De nieuwbouw van de 
hoofdvestiging van de Regio Noordwest te Amsterdam is in volle 
gang. De oplevering is eind 2008 voorzien.

Om nog nauwkeuriger te sturen op de huisvestingslasten, heeft 
Sanquin een model ontwikkeld om afhankelijk van onder meer 
de demografie een optimale spreiding van afnamelocaties te 
realiseren.

Automatisering
Eind 2006 besloot Sanquin na een uitgebreide benchmark te 
kiezen voor eProgesa als opvolger van het 
bloedbankinformatiesysteem Progesa. In 2007 werd de overgang 
naar eProgesa voorbereid met leverancier MAK. De implementatie 
vindt plaats in april 2008.
Sanquin heeft besloten om het technisch beheer van de ict-
omgeving integraal uit te besteden. Inmiddels is na een Europese 
aanbesteding gekozen voor EDS. In 2007 is gestart met de 
overdracht van ict-diensten van bestaande leveranciers naar EDS.
De overgang van de financiële administraties en magazijnbeheer 
van de bloedbankdivisies op SAP is in 2007 gerealiseerd. Ook 
werd overgestapt op een nieuwe netwerktechnologie en werd het 
roosterpakket SP Expert verder ingevoerd. 
Het project BASICS is afgerond, waardoor vanaf 1 januari 2008 
alle oude donor- en productgegevens in een nieuw archief zijn 
opgeslagen en relevante data snel gerapporteerd kunnen worden. 
Hierdoor kan worden voldaan aan de Richtlijn Traceerbaarheid, 
die bepaalt dat donor- en productgegevens dertig jaar na 
donatiedatum beschikbaar moeten zijn. 

 Externe contacten 

Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport 
In 2007 vond zowel op bestuurlijk als op ambtelijk niveau 
veelvuldig overleg plaats. Ook werd voor een delegatie van het 
ministerie in augustus een rondleiding bij Sanquin georganiseerd. 
Belangrijke gespreksonderwerpen waren onder andere de 
internationale samenwerkingsverbanden van Sanquin, 
veiligheidsmaatregelen, de opslag in de prijzen voor product- en 
procesontwikkeling en de uitspraak van de Commissie Gelijke 
Behandeling over het uitsluiten voor bloeddonatie van mannen 
met homoseksuele contacten.

Gebruikers
Op regionaal niveau functioneren gebruikersraden, waarin 
vertegenwoordigers van ziekenhuizen en vertegenwoordigers van 
Sanquin zitting hebben. Vertegenwoordigers van ziekenhuizen 
hebben eveneens zitting in de Landelijke Gebruikersraad, die ook 
in 2007 de Raad van Bestuur adviseerde over logistiek en 
dienstverlening. Sanquin is in zowel de Nederlandse Vereniging 
van Hemofiliebehandelaren als in de Interuniversitaire 
Werkgroep voor de Behandeling van Immuundeficiënties 
vertegenwoordigd.
Eind 2007 werd het derde landelijke klanttevredenheidsonderzoek 
onder bloedtransfusielaboratoria over de dienstverlening van 
Sanquin uitgezet. De uitkomsten worden medio 2008 verwacht. 
De Landelijke Gebruikersraad heeft bij het CBO bepleit om de 
herziening van de richtlijn Bloedtransfusiebeleid met voorrang op 
te pakken. Andere belangrijke gespreksonderwerpen waren het 
bloedgebruik in ziekenhuizen en de centralisatie van de 
screeningslabs.

Het Nederlandse Rode Kruis
Met het Nederlandse Rode Kruis (NRK) vond op landelijk niveau 
overleg plaats over de uitvoering van de in 2005 in overleg met 
het NRK opgestelde Nota Vrijwilligersbeleid. Er werd gesproken 
over het belang van een goede opleiding voor de ongeveer 
3.000 vrijwilligers die helpen bij de bloedinzamelingsactiviteiten. 
Andere belangrijke gespreksonderwerpen waren de inbreng van 
donorbelangen in de organisatie, het verzoek van het NRK om de 
bloedvoorzieningsorganisatie in Suriname te ondersteunen en het 
mogelijke samenwerkingsverband tussen Sanquin en LFB.

Samenwerking met het Belgische Rode Kruis 
in de CAF
Sanquin Plasmaproducten werkt nauw samen met de Belgische 
organisatie CAF-cvba. De afgelopen jaren is het resultaat van de 
CAF negatief beïnvloed door de zogenaamde Busquintax, die in 
België voor de CAF in 2003 van kracht werd. In juni 2006 is in 
België een wet gepubliceerd die ontheffingen op de Busquintax 
verleent. Deze wet is in 2007 nog niet uitgevoerd, in afwachting 
van een oordeel van de Europese Commissie hieromtrent.
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Sanquin Oy
Sanquin koopt en verwerkt plasma dat door het Finse Rode Kruis 
(FRC) is ingezameld, tot plasmaproducten. Deze producten 
worden door het FRC gedistribueerd in Finland. Een kleine Finse 
dochteronderneming (Sanquin Oy) onderhoudt de contacten met 
de Finse afnemers.

Ministerie van Defensie
Evenals in vorige jaren onderhield Sanquin contact met het 
Ministerie van Defensie over de bloedvoorziening van de 
krijgsmacht. Belangrijkste gespreksonderwerpen waren de 
centralisatie van de screeningslaboratoria binnen Sanquin en het 
veiligheidsbeleid inzake bloedproducten.

Europese samenwerking
Sanquin is vertegenwoordigd in de European Blood Alliance (EBA) 
en de International Plasma Fractionation Association (IPFA). 
In 2007 werd drs. H.J.C. de Wit, vicevoorzitter Raad van Bestuur, 
benoemd tot voorzitter van de Executive Board van de EBA.
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Tien jaar Nederlandse 
Rode Kruis

“De afgelopen tien jaar is Sanquin gegroeid tot een hoogprofessionele organisatie 
met een eenduidig kwaliteitsbeleid en een enorme logistieke functie. Daar heb ik 
grote bewondering voor. Tot mijn plezier hoor ik dat de organisatie graag meer 
gebruik zou maken van Rode Kruisvrijwilligers bij het werven en behouden van 
donors en het opvangen op de bloedbank. Dat voorziet in een behoefte bij de 
vrijwilligers die nog steeds heel veel ‘met bloed hebben’. Voor de toekomst hoop ik 
dat Sanquin in staat blijft om bij de moderne technologische ontwikkelingen ook 
voor mensen die lang houdbare bloedproducten nodig hebben, zoals 
hemofiliepatiënten, voldoende eigen producten te 
leveren via donors die om niet en vrijwillig 
hun bloed afstaan.”

 Cees Breederveld is algemeen directeur van 
 het Nederlandse Rode Kruis 

De tekst maakt geen deel uit van de jaarrekening 2007
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verleent. Het klinisch onderzoek in de VS en van de inspectie van 
productiefaciliteiten in Amsterdam en Brussel is in het eerste 
kwartaal van 2008 afgerond. De omzet van de CAF zal in 2008 
dalen als gevolg van verminderde afzet van plasma Factor VIII en 
Albumine. De kosten zullen stijgen met trendmatige 
aanpassingen aan loon- en prijsindices zoals die voor België 
gelden. Het contract voor de levering van Fins plasma moet eind 
2009 vernieuwd worden. 
In 2008 worden grote investeringen verwacht bij de nieuwbouw 
van de bloedbanken in Amsterdam en Rotterdam. Daarnaast zijn 
er omvangrijke investeringen noodzakelijk voor de bereiding van 
plasmaproducten. Naar verwachting zal het niveau van de 
liquide middelen dus aanzienlijk dalen.

Amsterdam, 29 mei 2008

Raad van Bestuur
Dr. ir. T.J.F. Buunen
Drs. H.J.C. de Wit
Prof. dr. E. Briët
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Tien jaar 
samenwerking

“De divisie Plasmaproducten is het afgelopen decennium samenwerking aangegaan 
met zusterorganisaties in België, Finland en Frankrijk. Door de samenwerking 
kan blijvend een groot aantal, soms levensreddende, geneesmiddelen van hoge 
kwaliteit worden bereid uit plasma van onbetaalde donors. Ook werken wij eraan 
om, wanneer onze thuismarkten zijn voorzien, eventuele producten die we in 
Nederland niet nodig hebben beschikbaar te laten komen voor patiënten elders in 
de wereld. Cultuurverschillen en andere behandelwijzen vragen daarbij aandacht 
voor een optimale communicatie. In de internationale bloedtransfusiewereld 
is Sanquin door haar aanpak uniek te noemen. Sanquin gaat allianties aan 
waarbij iedere deelnemende organisatie haar eigen identiteit, zelfstandigheid en 
verantwoordelijkheid behoudt. Met name ook ten opzichte van de eigen nationale 
overheden, bloedbanken en de bloeddonors. Het voordeel van allianties bestaat uit de 
mogelijkheid tot gezamenlijke productontwikkeling, harmonisatie van producten en 
processen, besparing van kosten en het samen delen van kennis en kunde. Een proces 
waarin één plus één drie wordt.”

 Paul Strengers is directeur Medische Zaken en 
 Productontwikkeling van Sanquin Plasmaproducten 
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