
 

Landelijk Overleg Nier Transplantatie (LONT) 

 

 
Doel 

Het Landelijk Overleg Niertransplantatie (LONT) heeft als doel om gevraagd en ongevraagd advies 

uit te brengen richting de NTS en de NTV over (niergerelateerde) beleidsmatige vraagstukken én om 

een goede afstemming te behouden over in Nederland lopende projecten en onderwerpen. Hierbij 

kan gedacht worden aan het definiëren van veldnormen, het harmoniseren van protocollen, het 

formuleren van kwaliteitsbeleid en de opzet en voortgang van wetenschappelijk onderzoek. De 

vergadering speelt een essentiële rol in de vaststelling en uitvoering van beleid gericht op 

niertransplantatie in Nederland. De vergadering komt twee keer per jaar bijeen; indien gewenst 

vaker. 

 

Leden 

Vanuit ieder centrum heeft een niertransplantatiechirurg en een nefroloog zitting in het LONT. 

Tevens worden de NTV en de NTS vertegenwoordigd. 

 

Voorzitter   J. Homan van der Heide (tot en met oktober 2015), AMC 

    S. Berger (vanaf oktober 2015), UMCG 

Secretaris   R. van Eechoud, NTS 

AMC    F. Bemelman, nefroloog 

    M. Idu, chirurg 

MUMC    M. Christiaans, nefroloog 

    L. van Heurn (tot maart 2015), chirurg 

    G.W. Schurink (vanaf maart 2015), chirurg 

Erasmus MC   M. Betjes, nefroloog  

    F. Dor, chirurg 

LUMC    A.P.J. de Vries, nefroloog 

    J. Ringers, chirurg 

Radboudumc   L. Hilbrands, nefroloog  

    J. van der Vliet, chirurg 

UMCG    C. Krikke, chirurg 

    J.S. Sanders, nefroloog 

UMCU    A. van Zuilen, nefroloog 

    R. Toorop, chirurg 

VUmc    A. Nurmohamed, nefroloog 

A. Hoksbergen, chirurg 

Kindercentra   K. Cransberg, kindernefroloog 

Vertegenwoordiger NTV  T. van Gelder (tot maart 2015), internist / klinisch farmacoloog 

Vertegenwoordiger NTS  B. Haase-Kromwijk, directeur / A. Hoitsma, medisch adviseur 

 

Toehoorders 

Vertegenwoordiger HLA WN  B. Hepkema (vanaf oktober 2015) 



 

 

Besproken onderwerpen en afspraken in 2015 

Het LONT is in 2015 twee keer bijeen gekomen; op 5 maart en 15 oktober. Onderstaand volgt een 

opsomming van de belangrijkste thema's die in 2015 zijn besproken: 

 

 Levende nierdonatie: 

o Het LONT heeft een besluit genomen ten aanzien van het alloceren van altruïstische 

donoren. Er wordt geprobeerd deze zo optimaal mogelijk te alloceren. De donor 

beslist in eerste instantie of hij/zij wel of niet wil reizen voor zijn donatie en deel wil 

nemen aan een landelijk programma. Daarna wordt de donor gekoppeld aan een 

landelijke lijst van patiënten die geen levende donor hebben maar wel 

getransplanteerd moeten worden met een levende donor. Vervolgens neemt de 

altruïst deel aan het cross-overprogramma. De ‘overgebleven’ donor wordt 

gekoppeld aan de landelijke wachtlijst. De details worden in 2016 verder uitgewerkt.  

o Er is een nieuwe start gemaakt met de landelijke werkgroep cross-over. Het cross-

overprotocol is vernieuwd en waar nodig aangepast.  

o Het LONT heeft in samenwerking met de NTS gewerkt aan betere 

informatievoorziening over donatie bij leven op de website van de NTS. De centra 

hebben zich uitgesproken tegen bemiddeling door externe partijen en gewerkt aan 

een richtlijn voor de omgang met zogenaamde gerichte altruïstische donoren. 

o In het kader van het ACCORD-project (Achieving Comprehensive Coordination in 

Organ Donation) is een set van aanbevelingen opgesteld voor een internationale 

Living Donor Registry voor follow-up van levende nier- en leverdonoren. De 

aanbevelingen hebben betrekking op de te gebruiken dataset en de gewenste 

functionaliteit en het beheer van een LDR. Deze aanbevelingen zijn tot stand 

gekomen in samenwerking met 14 Europese landen en zijn mede het resultaat van 

een pilot waarin van 9 landen follow-up data is verzameld en geëvalueerd. De 

verwachting is dat in 2016 een vervolg kan worden gegeven aan het ACCORD-

project door de aanbevelingen en de ervaringen uit de pilot uit het ACCORD-

project te gebruiken voor het opzetten van een internationaal LDR. 

 

 Machinepreservatie: 

o In 2015 zijn de vertegenwoordigers van de zorgverzekeraars akkoord gegaan dat 

deze wijze van preserveren wordt vergoed als standaard preservatiemethode. In het 

voorjaar van 2015 is een Pakket van Eisen opgesteld waar de perfusiemachine aan 

moet voldoen. Er zijn vier leveranciers van perfusiemachines uitgenodigd om mee te 

doen met een selectieprocedure. De drie leveranciers die hebben gereageerd hebben 

in het najaar een presentatie en demonstratie gegeven aan de leden van de 

werkgroep machinepreservatie. Op basis van deze demodag én het Pakket van Eisen 

is een keuze gemaakt voor 2 machines die naast elkaar gebruikt worden: de Kidney 

Assist-transport van Organ Assist en de Lifeport Kidney Transporter van ORS. Deze 

twee machines zijn in november en december gebruikt en geëvalueerd. Vanaf 11 

januari 2016 zullen, voor de duur van 2 jaar, alle nieren gedoneerd in Nederland op 

een (niet-geoxigeneerde) perfusiemachine geplaatst worden. De nieren die vallen 

onder de inclusiecriteria worden in de COPE-COMPARE trial geïncludeerd (zie 

volgende bullet). 

o In 2015 is gestart met de uitvoering van een studie vanuit het Consortium for Organ 

Preservation in Europe (COPE), welke zich richt op de vraag of machinepreservatie 

van nieren van DCD donoren >50 jaar mét zuurstof beter is dan machinepreservatie 

zonder zuurstof.   

 

 

 



 

 Dataverzameling 

o In 2015 zijn de audits van NOTR-data voortgezet. Begin 2016 wordt deze auditronde 

afgesloten en geëvalueerd.  

 

 Protocollen  

o De noodzaak voor uniforme protocollen is besproken. Er is een werkgroep 

opgericht om over de gehele breedte toe te werken naar meer uniformiteit en 

kwaliteitsafspraken. In kleinere groepjes worden deelonderwerpen op het gebied van 

screening, donatie, transplantatie en nazorg in richtlijnen vormgegeven.  

 

 Wachtlijst 

o Er is aandacht geweest voor de opbouw van de wachtlijst en de achtergrond van het 

hoge aantal patiënten met NT-status. De NTS en de voorzitter LONT hebben 

overleg gehad met de patiëntenverenigingen over de wachtlijst. De centra en de NTS 

werken samen aan de uitwerking van een voorstel om de wachtlijstregistratie te 

verbeteren. 

 

 DBC/DOT transplantatiezorg nieren 

o De overleggen met DBC Onderhoud over een nieuwe tariefstructuur voor 

niertransplantaties zijn afgerond en er zijn nieuwe tarieven vastgesteld.  De inspraak 

van het LONT is beperkt geweest; de nieuwe tarieven zijn niet veel hoger dan de 

oorspronkelijke tarieven.  

 

 Overige 

o Jaap Homan van der Heide heeft in oktober afscheid genomen als voorzitter van het 

LONT. Stefan Berger is zijn opvolger. 

 

 

 


