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De bestuurlijke fusie is op 7 juni 2018 een feit. Namens stichting 
VUmc CCA beleefden Frans Kramer, Kenaad Tewarie en directeur 
Geert Kazemier het feestelijke moment mee. Hier werd ook het 
nieuwe logo van Amsterdam UMC gepresenteerd. 

CCA-onderzoeker Elisa Giovanetti ontmoet de Italiaanse president 
Mattarella tijdens de week tegen kanker in Italië.

Uit handen van jury-voorzitter prof. dr. Bob 
Löwenberg ontving prof. dr. Martine Piccart 
de KNAW Bob Pinedo Cancer Award 2018.

Deelnemers aan de VriendenLoterij zorgen 
jaarlijks voor een mooie opbrengst. V.l.n.r. 
Irene Moors (ambassadeur VriendenLoterij), 
Yessica Denisse en Eliane Cohen, 
relatiemanagers stichting VUmc CCA.

Medewerkers op de Zuidas worden 
gestimuleerd om zich eenmaal per jaar 
als vrijwilliger in te zetten. Op 31 mei 2018 
maakt een groepje medewerkers van IHS 
Markit in de keuken van VU medisch centrum 
smakelijke hapjes voor patiënten op de 
afdelingen oncologie en hematologie.

Het nieuwe logo van Amsterdam UMC verbindt het verhaal van verleden, 
heden en toekomst van de twee vooraanstaande Amsterdamse 
academische ziekenhuizen. Er is gekozen voor de symboliek van de tulp, 
die zowel refereert aan Nicolaes Tulp die de anatomie in Amsterdam tot 

Cancer Center Amsterdam

bloei bracht, als aan onze nationale bloem. Tevens kan in de opbouw van 
het beeldmerk, de tulp, de typische vorm van de Amsterdamse grachten 
worden herkend. Het blauwe facetje aan de bovenzijde appelleert aan 
een diamant en staat voor de kwaliteit en precisie van Amsterdam UMC.

Fotocollage 2018
EEN GREEP UIT MOOIE MOMENTEN VOOR STICHTING VUMC CCA
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Het jaar 2018 ligt alweer een tijdje achter ons – een jaar waarin 

veel is gebeurd. De twee jaar geleden aangekondigde alliantie 

tussen AMC en VUmc werd op 7 juni 2018 bekrachtigd. De 

voorzitters van beide huizen zetten in De Waag in Amsterdam 

hun handtekening onder de bestuurlijke fusie.

In dit jaarverslag vertelt Chris Polman namens de raad van 

bestuur over het afgelopen jaar en wat de fusie zoal betekent 

voor medewerkers en voor de oncologische zorg.

Dankzij uw niet aflatende steun kunnen we vanuit de stichting 

VUmc CCA jaarlijks een prachtig bedrag beschikbaar stellen 

voor belangrijk onderzoek binnen het onderzoeksinstituut 

Cancer Center Amsterdam. Daniela Oprea-Lager doet 

onderzoek naar prostaatkanker met een nieuwe tracer. “Zonder 

de bijdrage van de stichting hadden we nooit kunnen bereiken 

waar we nu zijn”, zegt zij. De subsidie aan Job de Lange in 

2015 heeft zijn onderzoek ‘een geweldige boost’ gegeven. In dit 

verslag vertellen beiden waar zij nu staan met hun onderzoek.

Naast uw geweldige bijdragen, wordt er soms ook uit een 

verrassende hoek initiatief genomen om geld te werven voor 

onderzoek. De vader van één van de Amsterdam UMC-artsen in 

opleiding verkocht zijn vakantiedagen aan collega’s om zo het 

onderzoek van zijn dochter een steuntje in de rug te geven. Een 

geweldige actie, die een mooi bedrag opleverde.

Al in een eerdere nieuwsbrief vertelde Guus van Dongen 

over de plannen voor het Imaging Center. Als bestuur van de 

stichting hebben wij al een ‘sneak preview’ gekregen van het 

gebouw dat dit jaar officieel in gebruik zal worden genomen. 

En ik kan u zeggen – we waren allen diep onder de indruk van 

de bijzondere opzet en functie van het gebouw. Onze redactie 

legde Guus van Dongen vijf vragen voor.

Op de pagina’s 14  en 15 geven wij u inzicht in de cijfers van de 

stichting. Zoals u zult zien, hebben we wederom een mooi en 

succesvol jaar achter de rug. Maar we richten onze blik óók op 

de toekomst.

De raad van bestuur van Amsterdam UMC heeft besloten dat 

de oncologische zorg, die in de toekomst wordt samengebracht 

op locatie VUmc, en het onderzoek naar kanker met elkaar 

zullen worden verbonden binnen een Oncologisch Bestuur. 

In februari 2019 zijn Geert Kazemier en Jan Paul Medema 

benoemd tot kwartiermakers. Zij hebben de opdracht gekregen 

een dagelijks bestuur vorm te geven en een algemeen bestuur 

in te stellen, waarin alle afdelingen zijn vertegenwoordigd 

die zich bezighouden met onderzoek of zorg binnen het 

oncologisch domein van Amsterdam UMC. Om die reden 

hebben het bestuur en de raad van afgevaardigden van de 

stichting besloten om de naam van de stichting per medio 2019 

te veranderen in: stichting Cancer Center Amsterdam.

Wij houden u op de hoogte van de ontwikkelingen en hopen 

uiteraard dat wij op uw betrokkenheid bij de stichting Cancer 

Center Amsterdam mogen blijven rekenen.

Sander van der Laan, 

voorzitter bestuur 

stichting VUmc CCA

VOORWOORD

Blik op de toekomst
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Dit jaarverslag is een terugblik op 2018, het jaar waarin de 

bestuurlijke fusie tussen AMC en VUmc op 7 juni een feit 

werd. Op het moment van schrijven zijn we een jaar verder en 

werken collega’s op beide locaties op verschillende gebieden 

intensief samen. Deze samenwerking zal in de komende 

jaren steeds intensiever worden en de locatieprofielen zullen 

duidelijker vorm krijgen. Oncologie, neurowetenschappen 

en public health worden op locatie VUmc gehuisvest en op 

locatie AMC worden de acute zorg, hart -en vaatziekten en 

het Vrouw-kindcentrum geconcentreerd.

Chris Polman
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Bestuurlijke Alliantie 
AMC en VUmc 
gerealiseerd
Vanaf de bestuurlijke fusie bestaan de raden van bestuur en raden van toezicht van beide huizen uit 
dezelfde personen. Op 1 oktober 2018 werd Chris Polman benoemd tot voorzitter van de raad van 
bestuur van VUmc en tot vicevoorzitter van de raad van bestuur van AMC. We vroegen Chris Polman 
naar de voortgang van de alliantie en naar de uitdagingen die ons te wachten staan.

Polman: “In de afgelopen jaren hebben we goed gekeken naar 

de mogelijkheden die er op korte en langere termijn zijn voor 

het samengaan. Dat hebben we in nauw overleg met onze 

medewerkers gedaan, zij hebben uitstekend zicht op wat 

binnen bepaalde termijnen wel en niet haalbaar is. In het najaar 

hebben we de eerste concrete stappen gezet in de herverdeling 

van taken en specialismen over de twee locaties. Orthopedie, 

IC-kind en dermatologie zijn van locatie VUmc naar locatie AMC 

verhuisd, en andersom zijn delen van oncologische longchirurgie 

en oogheelkunde naar locatie VUmc verplaatst. In veel gevallen 

blijft er wel een consultfunctie voor de desbetreffende zorg 

bestaan op de andere locatie.”

‘Best of both worlds’ 
“Medische urgentie, maar ook huisvestingseisen en 

-mogelijkheden spelen een rol in de beslissingen over welke 

afdelingen wanneer verhuizen”, vervolgt Polman. “Je kunt het 

eigenlijk zien als een grote, complexe puzzel die we met z’n allen 

moeten oplossen - met als uitgangspunt dat we onze patiënten 

op elk moment de beste zorg willen kunnen blijven bieden. 

Door onze specialistische teams samen te voegen creëren we 

‘the best of both worlds’, we kunnen veel van elkaar leren. En 

natuurlijk kost dat tijd, en geduld. Het samenvoegen van teams 

en veranderingen van werkplek of van leidinggevenden gaan 

gepaard met emoties, daar moeten we als bestuur aandacht voor 

hebben en zorgvuldig mee omgaan. Uiteindelijk zal het nog jaren 

duren voordat de locatieprofielen zijn voltooid, maar het is nu al 

goed te zien hoe we met elkaar de schouders eronder zetten om 

dit te bereiken.”

Oncologisch centrum 
“De oncologische zorg en het oncologisch onderzoek zullen in de 

toekomst op locatie VUmc worden gehuisvest. Het verhuizen van 

alle oncologische zorg en aanpalende disciplines vanuit locatie 

AMC naar locatie VUmc is een enorme operatie en zal nog 

jaren in beslag gaan nemen. Om dit in goede banen te kunnen 

leiden, hebben we ervoor gekozen de oncologische zorg en het 

onderzoek te verbinden in een oncologisch bestuur. Dit betekent 

dat we momenteel bezig zijn een dagelijks bestuur en een 

algemeen bestuur in te stellen. Deze besturen zullen vorm gaan 

geven aan de hoge ambities van ons oncologische centrum.”

“Deze organisatorische ontwikkelingen vallen mooi, en niet 

geheel toevallig, samen met het ADORE-initiatief waarin ons 

oncologische onderzoek wordt samengebracht met ons 

neurowetenschappelijk onderzoek”, zegt Chris Polman. “ADORE 

staat voor Amsterdam Oncology and Neuroscience Research en 

behelst zowel een onderzoeksfaciliteit op locatie VUmc waarin 

onderzoekers van beide disciplines zullen gaan samenwerken 

als het mogelijk maken van gezamenlijk onderzoek. Dit is een 

geweldig initiatief dat vanuit de organisatie is ontstaan en zegt 

veel over de betrokkenheid van onze medewerkers. Daar ben 

ik enorm trots op. In deze tijden van verandering kan ik dat niet 

vaak genoeg benadrukken.”
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Prostaatkankercellen 
opsporen met een 
nieuwe tracer: PSMA

Daniela: “De subsidie die wij hebben ontvangen, stond 

volledig in het teken van onderzoek naar het tijdig kunnen 

vaststellen van een recidief bij prostaatkanker. Met een tijdige 

diagnose kan de behandeling zo spoedig mogelijk worden 

gestart, waardoor de prognose ook verbetert. Doorgaans 

werd de diagnose van een recidief gesteld door het meten 

van de stijgende tumormarker, het prostaatspecifiek antigeen 

(PSA), in het bloed. Dit gebeurde voorheen, en in sommige 

centra nog steeds, met een choline-PET-tracer, maar tijdens 

ons onderzoek kwamen we al snel een veelbelovende PET-

tracer tegen voor het opsporen van prostaatkankercellen. 

Om dit verder uit te zoeken zijn we in mei 2017 hard aan de 

slag gegaan met de productie van deze ‘prostaatspecifiek 

membraanantigeen ’(PSMA)-tracer.”

Hoe het allemaal begon
“Om bij een PET-scan beeld te krijgen, heb je een radioactieve 

stof nodig: een tracer. Zonder die tracer kan je simpelweg geen 

beeld maken. Tot 2016 was hiervoor alleen de stof choline 

beschikbaar. Choline werkt prima, maar heeft als nadeel dat 

je relatief lang moet wachten tot je een voldoende stijging van 

het PSA hebt om de kankercellen op te sporen. Later in dat 

jaar kwam de stof PSMA beschikbaar. Er lopen momenteel 

veel studies die de toegevoegde waarde van deze tracer nog 

moeten bewijzen, maar vooralsnog zijn we erg enthousiast. 

PSMA blijkt namelijk een bijzondere eigenschap te hebben: het 

is geschikt voor zowel de beeldvorming als de therapie. Een 

gouden combinatie. Op basis hiervan hebben we de subsidie bij 

de stichting VUmc CCA aangevraagd.” 

Samenwerking is essentieel, 
communicatie is de sleutel
“Met het geldbedrag konden we een promovendus aannemen 

met wie we meerdere studie-ideeën op papier hebben gezet. 

Het resultaat ervan is dat we inmiddels zeven wetenschappelijke 

artikelen hebben gepubliceerd, waaronder drie publicaties in 

het vooraanstaande Journal of Nuclear Medicine. We werken 

nu intensief samen met het Memorial Sloan Kettering Cancer 

Center in New York, het Monash Health in Victoria, Australië, 

het Royal Marsden uit Londen en de EORTC Imaging Group met 

leden uit onder andere België, Duitsland, Engeland, Frankrijk en 

Italië; verder worden we gesponsord door de Prostate Cancer 

Foundation en de Movember Foundation. Daarnaast ben ik 

zelf actief als voorzitter van het PSMA Forum Nederland, een 

nationale samenwerking tussen alle artsen en onderzoekers die 

PSMA gebruiken, met als doel alle protocollen te harmoniseren, 

richtlijnen te ontwikkelen, klinische studies te verrichten, nieuwe 

generaties op te leiden en topzorg te bieden op het gebied 

van PSMA-diagnostiek én -therapie. Door onze studie zijn 

de richtlijnen voor PSMA-PET-scans wereldwijd aangepast, 

zodat ieder ziekenhuis met dezelfde protocollen werkt voor het 

opsporen en behandelen van prostaatkanker.”

“Het begon eigenlijk allemaal met ruim € 190.000 die wij van de stichting VUmc CCA 
mochten ontvangen. Zonder dit bedrag hadden we nooit kunnen bereiken waar we nu zijn”, 
vertelt nucleair geneeskundige dr. Daniela Oprea-Lager.
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Daniela Oprea-Lager

Durf te dromen en volg die dromen
“Als ik terugkijk op wat we in twee jaar tijd allemaal hebben 

bereikt, kan ik zonder meer zeggen dat ik enorm trots ben. 

Ik denk dat anderen ons misschien zouden omschrijven als 

een tikkeltje naïef, maar ik vind dat dat juist een van onze 

belangrijkste eigenschappen is geweest. Misschien is het ook 

niet zozeer naïef als wel nieuwsgierig, en ook vastberaden. Ik 

vind het geweldig om me te omringen met jonge, energieke 

mensen met goede ideeën. Samen zijn we erin geslaagd een weg 

in te slaan die prostaatkankerpatiënten echt gaat helpen. Dat is 

waarvoor we het doen. En dit alles had nooit gerealiseerd kunnen 

worden zonder de subsidie van de stichting. Enorm bedankt!”
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Kennis over celdeling bij kanker leidt tot betere 
diagnostiek en behandeling
In 2015 ontving Job de Lange een subsidie 
van € 150.000 van de stichting VUmc CCA. 
“Geweldig! Dat heeft mijn onderzoek een 
geweldige boost gegeven”, zo begint Job. Nu, 
vier jaar later, is er een mooie aanleiding om 
hem te vragen hoe het met het onderzoek staat: 
hij heeft onlangs een KWF Young Investigator 
Grant ontvangen.

Tumorcellen delen erg ongecontroleerd, dat is algemeen bekend. 

Dat betekent ook dat de celdeling heel chaotisch kan verlopen, 

waardoor schade kan ontstaan aan het DNA.

Job: “In de fase voorafgaand aan de celdeling maakt de cel van 

elk chromosoom een exacte kopie. De kopie en het origineel (de 

zogenaamde zusterchromatiden) blijven aan elkaar verbonden 

dankzij een soort ringen van eiwit via een mechanisme dat we 

‘cohesie’ noemen, om de cel voldoende tijd te geven een foutloze 

celdeling voor te bereiden. Wanneer alles in de cel gereed is 

voor een correcte celdeling, wordt er een signaal gegeven dat 

deze ringen verbroken kunnen worden. Hierna worden de twee 

zusterchromatiden verdeeld over de twee nieuw te vormen 

dochtercellen.”

Al vertellende beseft Job al te goed dat dit een heel ingewikkeld 

verhaal is. Lachend: “Tja, ik ben er dagelijks mee bezig, dus 

voor mij klinkt het allemaal volkomen logisch. Maar om het in 

‘lekentaal’ uit leggen, is ook voor mij heel erg lastig.”

Hij vervolgt: “Onder andere in ons lab zijn drie belangrijke 

bevindingen gedaan. Ten eerste: cohesie is vaak verzwakt in 

tumorcellen, maar niet in normale cellen. Het is niet duidelijk hoe 

vaak dit precies voorkomt, maar wij denken dat een aanzienlijk 

deel van de tumoren (niet gekoppeld aan een specifiek 

tumortype) hier in meer of mindere mate last van heeft.

Ten tweede: het ‘aanzetten’ van bepaalde oncogene 

signaalroutes in normale cellen kan al leiden tot verzwakte 

cohesie, wat suggereert dat dit een direct gevolg kan zijn van 

de transformatie van een gewone cel in een tumorcel.

Ten derde: cellen met zwakke cohesie zijn bijzonder vatbaar 

voor bepaalde behandelingen. Hiermee biedt cohesiezwakte 

in tumorcellen nieuwe, veelbelovende kansen voor gerichte 

kankertherapie.

De grote uitdaging is tumoren waarin cohesie verzwakt is 

(snel) te kunnen selecteren. Het is nog onduidelijk in welke 

omstandigheden verzwakte cohesie ontstaat. Voor een 

efficiënte detectie en optimale behandeling van cohesiezwakte 

bij kanker is een gedetailleerd begrip van de onderliggende 

oorzaken noodzakelijk.”

Young Investigator Grant
Naar aanleiding van de startsubsidie van de stichting VUmc 

CCA heeft Job onlangs een Young Investigator Grant - een 

persoonlijke beurs - van KWF Kankerbestrijding mogen 

ontvangen. “Dankzij deze toelage kan ik nu mijn eigen 

onderzoekslijn verder uitbreiden. We maken voor ons 

onderzoek optimaal gebruik van de faciliteiten die er binnen 

het CCA-gebouw voorhanden zijn. Mede dankzij de toelage 

heb ik ook een AIO (assistent in opleiding) aan kunnen 

stellen en een biostatisticus, die helpt bij de ontwikkeling van 

analysemethoden.”

Wat we als stichting natuurlijk altijd graag willen weten, is wat 

het uiteindelijk voor de patiënt op zal leveren. “Meer begrip 

van de cohesie, met name in de context van een tumorcel, 

zal uiteindelijk leiden tot betere diagnostiek en behandeling. 

Daar ben ik van overtuigd”, aldus Job. “Als we de gerichte 

doelwitten in de cellen vinden,  kunnen we ook andere, nieuwe 

therapieën gaan ontwikkelen. En dat is hopelijk de winst voor 

de patiënt.”



9Jaaroverzicht 2018 stichting VUmc CCA

Kennis over celdeling bij kanker leidt tot betere 
diagnostiek en behandeling

Job de Lange wijst de plek aan waar hij dagelijks te vinden is

Job is 36 jaar en hij is in 2012 gepromoveerd in Leiden. 

Sinds november 2011 is hij werkzaam in Amsterdam 

UMC, locatie VUmc, bij de sectie Oncogenetica. In mei 

2017 is hij benoemd tot Junior Principal Investigator in de 

onderzoeksgroep die wordt geleid door Rob Wolthuis.
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prof. dr. Guus van Dongen, 
het brein achter het Imaging 
Center

VIJF VRAGEN AAN…

Guus van Dongen bij het Imaging Center
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Hoe is het idee van het Imaging Center 
ontstaan?
“Dan gaan we gelijk een hele tijd terug. Zo’n tien jaar geleden 

kwamen er verschillende bottlenecks bij elkaar. Mijn afdeling 

Radiologie & Nucleaire Geneeskunde zat over veertien plaatsen 

op de campus verspreid en als bijvoorbeeld een van onze 

scanners vervangen moest worden, dan moesten we daar allerlei 

bouwkundige voorzieningen voor treffen. Het is erg ingewikkeld 

om dergelijke grote apparaten te verplaatsen. Daarnaast waren 

er twee ‘imaging’-gerelateerde faciliteiten, Cyclotron BV en 

het Radionucliden Centrum, die verouderd waren en door de 

campusontwikkeling weg moeten van hun huidige locaties. Ik heb 

toen verschillende opties op een rij gezet en daaruit is het idee 

ontstaan om alle zware infrastructuur bij elkaar te zetten in één 

gebouw, het Imaging Center.”

Dat klinkt als een vooruitstrevend idee in 
die tijd, hoe werd dat ontvangen?
“Goed, want met het Imaging Center lossen we 

huisvestingsproblemen op, maar eigenlijk gaat het nog verder. 

We hadden toen al het idee dat we niet alleen als academisch 

ziekenhuis, maar ook als stad Amsterdam zo’n kenniscentrum 

moesten hebben. Het ondersteunt onderzoek van zowel 

kanker als neurologische aandoeningen; dit zijn ziektebeelden 

die zeer ingrijpend zijn in de samenleving. De Zuidas wordt 

nu veel meer geprofileerd als ‘business, science en health’; 

daarin spelen wij door onze locatie, maar vooral door onze 

expertise op dit gebied een zeer belangrijke rol.”

Kun je iets meer vertellen over die 
expertise?
“Natuurlijk. Door een explosieve toename in wetenschappelijke 

kennis weten we inmiddels veel van ziektes en hoe diagnostica 

en therapeutica eruit moeten zien, maar wat ze precies in 

het lichaam doen, daar weten we eigenlijk nog weinig van. 

Dat is ons focuspunt. Medicijnen werken vaak slechts bij 

een gedeelte van de patiënten, dus wij willen de medicijnen 

zichtbaar gaan maken in het lichaam zodat we kunnen zien 

of ze daadwerkelijk op de goede plek terechtkomen. Hopelijk 

gaan we op die manier ook leren waarom een product niet 

werkt. Door middel van ‘imaging’, beeldvormend onderzoek, 

willen we beter gaan begrijpen hoe medicijnen werken, zodat 

we ze efficiënter en goedkoper kunnen ontwikkelen.”

Wat is de ambitie van het Imaging Center?
“Uiteindelijk wil ik laten zien dat we in een vroeg stadium 

van ontwikkeling kansrijke medicijnen kunnen identificeren, 

zodat we met de minder kansrijke meteen kunnen stoppen. 

Op zich zijn medicijnen vaak niet te duur, althans niet 

voor de patiënten die er baat bij hebben. Maar naast de 

patiënten die er baat bij hebben, zijn er veel patiënten 

bij wie hetzelfde medicijn niets doet, of alleen maar 

bijwerkingen geeft. Daar is echt winst te boeken. In 

presentaties geef ik vaak aan dat er wereldwijd 1000 miljard 

euro aan medicijnen wordt geslikt, waarvan maar 40% in 

een bepaalde mate effectief is. 

Er wordt dus voor 600 miljard euro aan medicijnen 

‘weggegooid’ in geld en ook tijd, met teleurstelling voor 

patiënten. Als we dat beter kunnen laten renderen, dan zijn 

we al een heel eind.”

Is het Imaging Center uniek in de wereld?
“Ja. We zijn gaan kijken bij verschillende centra, maar zijn 

er eigenlijk geen tegengekomen die op het Imaging Center 

lijken. Dat komt vooral doordat zo’n centrum ook wel erg 

complex is. Veel apparaten in het gebouw produceren 

elektromagnetische straling en daardoor kunnen de 

apparaten elkaar gaan beïnvloeden. Dit zou vervelende 

consequenties kunnen hebben. We hebben dat allemaal 

goed uitgedacht en ondervangen door de ruimtes te 

scheiden met afschermende muren en door afstanden te 

bewaken, maar we zijn natuurlijk pas echt gerustgesteld als 

straks alles naar tevredenheid werkt.

Ik denk dat er in ons Imaging Center twee kopiemodellen 

zitten. Het eerste model is heel concreet. Voor ieder 

ziekenhuis, klein of groot, is het interessant om te weten 

hoe we het centrum hebben ingericht en hoe we efficiënt 

omgaan met onze middelen. Er komen in het gebouw geen 

zitkamers, maar alleen zware apparaten die we gemakkelijk 

in en uit het gebouw kunnen krijgen als ze aan vervanging 

toe zijn. Dat is ook een duurzaam model voor een ziekenhuis. 

Imaging-faciliteiten zijn het hart van het ziekenhuis; als je 

die faciliteiten, net als bijvoorbeeld operatiekamers, goed 

neerzet, dan wordt het een stuk makkelijker.

Het tweede, meer inhoudelijke, kopiemodel is wat we in de 

geneesmiddelenontwikkeling doen. Hierin spelen we de rol 

van gelijkwaardige partner van farmaceutische bedrijven. 

We bieden iets wat niet standaard commercieel te krijgen 

is, een vorm van samenwerken die voor verschillende 

belanghebbenden zeer aantrekkelijk kan zijn – niet in de 

laatste plaats voor de patiënt.”
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Medicijnonderzoek 
steunen met  
vakantiedagen

SUNRISE-trial
Medicijnen tegen kanker worden ontwikkeld in een bepaald 

doseringsschema. Hoewel er veel onderzoek is verricht 

voordat een bepaald doseringsschema wordt gebruikt, kan 

het toedieningsschema soms verder worden geoptimaliseerd. 

Sophie: “Dit geldt vooral voor medicijnen tegen kanker, omdat 

de schema’s vaak complex zijn. Op de afdeling Medische 

Oncologie van het Amsterdam UMC is in de afgelopen jaren in 

een fase 1-trial onderzoek gedaan naar het toedieningsschema 

van sunitinib, een medicijn dat onder andere is goedgekeurd 

voor de behandeling van niertumoren. Er is gekeken of het 

doseringsschema kan worden verbeterd zodat het middel 

ook tegen andere tumortypes kan worden ingezet. Sunitinib 

is een medicijn in tabletvorm dat is ontwikkeld met het idee 

dat het de bloedvaten van tumoren remt en zodoende ook de 

tumorgroei. Bij hogere concentraties blijkt het ook de groei 

van tumorcellen direct te kunnen stopzetten. In een onlangs 

gepubliceerde studie in het vooraanstaande tijdschrift The 

Journal of Clinical Oncology is bij bijna 70 patiënten met 

kanker voor wie geen behandeling meer beschikbaar was een 

alternatief doseringsschema onderzocht. De studie toonde aan 

dat de alternatieve manier van toedienen veilig is en goed werd 

verdragen. Daarnaast hebben verschillende patiënten in deze 

studie duidelijk baat gehad bij deze manier van behandelen.”

Fase 2
In een fase 1-studie mag alleen worden gekeken naar 

bijwerkingen en veiligheid van een middel. Er werken veelal 

uitbehandelde patiënten aan mee. Patiënten moeten vaak 

naar het ziekenhuis komen, voor aanvullend onderzoek en 

voor controle - om ze goed in de gaten te houden. Sophie: 

“Patiënten werken graag mee en dat vind ik echt heel bijzonder. 

Vooral omdat ze weten dat het voor henzelf wellicht geen effect 

meer zal hebben, maar ze willen graag een bijdrage leveren aan 

de wetenschap. Binnenkort starten we met een zogenaamde 

fase 2-studie binnen het SUNRISE-project. In dit onderzoek 

gaan we kijken wat de effectiviteit van het middel in deze 

nieuwe dosering is bij hersentumoren en dikkedarmkanker. Nu 

wij weten dat dit nieuwe toedieningsschema veilig is en goed 

wordt verdragen, willen wij de effectiviteit verder onderzoeken 

bij specifieke tumorsoorten.”

Aangezien het gaat om onderzoek naar een geregistreerd 

medicijn dat relatief goedkoop is, zijn farmaceuten minder 

geneigd om er geld in te steken. Hier bedacht de vader van 

Sophie een oplossing voor. Sophie: “Mijn vader is altijd erg 

geïnteresseerd in de dingen waar ik mee bezig ben. En hij weet 

ook dat er veel geld nodig is om onderzoek te doen. Hij heeft 

altijd als loods in Vlissingen gewerkt. Eén van de regels in 

“Mijn opleiding heb ik even in de koelkast gezet”, vertelt Sophie Gerritse. De in Zeeland 
geboren Sophie studeerde geneeskunde aan de Vrije Universiteit Amsterdam en is AIOS 
(arts in opleiding tot specialist) Interne Geneeskunde in Amsterdam UMC, locatie VUmc. 
“Ik wilde graag promotieonderzoek doen en er kwam een leuk project langs – de SUNRISE-
trial. Het idee voor deze studie is ooit in het laboratorium begonnen met onderzoek op 
zogenaamde ‘kanker-cellijnen’. Deze studie is een geweldig voorbeeld van translationeel 
onderzoek: begonnen in het laboratorium en nu in de kliniek.”
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Sophie Gerritse is 31 jaar, getrouwd en woont in Breda. 

Vier dagen per week reist ze met de trein naar Amsterdam. 

Volgens Sophie is dat geen zware opgave, want ze heeft het 

heel erg naar haar zin in Amsterdam UMC. Sophie: “Ik hoop 

over anderhalf jaar te promoveren en daarna pak ik mijn 

opleiding weer op. Over ruim vier jaar hoop ik dan oncoloog 

te zijn.” De woensdag is heilig: die brengt ze thuis door met 

haar 9 maanden oude dochter Julie. Op die dag gaat de 

computer niet aan, maar is ze honderd procent moeder.

dat vak is dat je op 55-jarige leeftijd met pensioen mág, maar 

dat je op je 60e met pensioen móet.” Toen dat moment was 

aangebroken, bedacht hij een zeer ludieke actie, waarmee hij 

het onderzoek van Sophie kon steunen.

Vrije dagen verkopen
“Mijn vader had nog veel vakantiedagen over. Hij bedacht dat 

hij deze dagen aan collega’s kon verkopen, die een (extra) 

weekendje of weekje weg wilden. Hij zou hen dan tijdens hun 

afwezigheid vervangen en de vergoeding die hier tegenover 

stond zouden zijn collega’s vervolgens schenken aan mijn 

onderzoeksproject. Zo kon hij dus nog een poosje doorwerken”, 

lacht Sophie. Het bedrag dat men ervoor overhad stond open, 

maar moest wel representatief zijn. “Mijn vader heeft uiteindelijk 

30 dagen extra gewerkt. Bijzonder was ook dat er mensen 

waren die ‘gewoon’ geld stortten, zonder tegenprestatie van 

mijn vader. Maar ja,” zo zegt Sophie, “dat heeft misschien 

ook te maken met het ons-kent-ons-gevoel en het feit dat 

veel collega’s mij al van kleins af aan kennen. Ik heb heel 

veel positieve reacties gekregen, waarin onder andere (ex-)

collega’s van mijn vader aangaven dat ze het speciaal vinden 

waar ik mee bezig ben.” Het geld dat de actie heeft opgeleverd 

– € 17.225 -  is ten goede gekomen aan de stichting VUmc 

CCA ten behoeve van het onderzoek van Sophie. “Ik houd de 

mensen die mij gesteund hebben uiteraard op de hoogte van 

de voortgang van het onderzoek. En ik heb ze eeuwige dank 

beloofd in het dankwoord van mijn thesis.”

Sophie Gerritsen aan het werk 

in haar ‘eigen’ lab
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Financieel jaaroverzicht 2018
BALANS PER 31 DECEMBER
(na resultaatbestemming)

2018 2017

€ 1.000 € 1.000

ACTIVA

Financiële vaste activa 323 345

Vorderingen en overlopende activa 1.157 602

Effecten 20.336 19.459

Liquide middelen 8.682 10.207

Totaal activa 30.498 30.613

2018 2017

€ 1.000 € 1.000

PASSIVA

Reserves en fondsen

Reserves

Continuïteitsreserve 500 500

Bestemmingsreserves 15.500 15.329

Overige reserve 1.917 2.830

17.917 18.659

Fondsen

Bestemmingsfonds 3.928 4.021

21.844 22.680

Langlopende schulden 5.022 4.604

Kortlopende schulden 3.631 3.329

Totaal passiva 30.498 30.613

Algemeen
Het financiële jaaroverzicht is een samenvatting van de op 21 mei 2019 vastgestelde jaarrekening. 
De jaarrekening 2018 is op 21 mei 2019 voorzien van een goedkeurende controleverklaring van 
Arep Accountants & Belastingadviseurs B.V.

Grondslagen voor de waardering van activa en passiva alsmede bepaling 
van het resultaat
Algemeen
De waardering van activa en passiva en de bepaling van het resultaat vinden plaats op basis 
van historische kosten. Tenzij bij de betreffende balanspost anders vermeld, worden activa en 
passiva bij eerste verwerking opgenomen tegen reële waarde en vervolgens gewaardeerd tegen 
de geamortiseerde kostprijs. De reële waarde en de geamortiseerde kostprijs zijn gelijk aan de 
nominale waarde. De liquide middelen worden gewaardeerd tegen nominale waarde.

Baten en lasten worden toegerekend aan het jaar waarop deze betrekking hebben. Baten worden 
slechts opgenomen op het moment dat deze zijn toegezegd dan wel zijn ontvangen. Verplichtingen 
en mogelijke verliezen, die hun oorsprong vinden voor het einde van het verslagjaar, worden in 
acht genomen indien deze vóór het opmaken van de jaarrekening bekend waren.

De jaarrekening is opgesteld overeenkomstig de specifieke bepalingen opgenomen in gewijzigde 
RJ650 Fondsenwervende organisaties (was: Fondsenwervende instellingen) en de algemene 
bepalingen opgenomen in RJ640 Organisaties-zonder-winststreven.

Alle in de jaarrekening vermelde bedragen zijn op duizendvoud afgeronde bedragen.

Er zijn geen investeringen in materiële vaste activa gedaan om de operationele activiteiten uit 
te voeren. De beleggingen en liquiditeiten dienen ter afdekking van de lang- en kortlopende 
verplichtingen. Een overschot dient door het Bestuur nog bestemd te worden.

Schattingen
Bij toepassing van de grondslagen en regels voor het opstellen van de jaarrekening vormt het 
Bestuur zich verschillende oordelen en schattingen die essentieel zijn voor de in de jaarrekening 
opgenomen bedragen. Indien het voor het geven van het vereiste inzicht noodzakelijk is, is de 
aard van deze oordelen en schattingen inclusief de bijbehorende veronderstellingen opgenomen 
bij de toelichting op de desbetreffende jaarrekeningposten.

Grondslagen voor de waardering van activa en passiva
Meerjarige toezeggingen
De meerjarige toezeggingen betreffen het saldo van de nog te ontvangen toezeggingen, waarvan 
de betaling in meerdere jaren plaatsvindt. Het voor het komende jaar te ontvangen bedrag is 
gerubriceerd onder vlottende activa als kortlopende vordering. Indien noodzakelijk wordt een 
voorziening voor oninbare toezeggingen gevormd.

Beleggingen
De beleggingen worden gewaardeerd op basis van de beurskoersen per 31 december van het boekjaar. 
Indien wordt belegd in niet op een officiële beurs genoteerde effecten wordt de waarde vastgesteld 
aan de hand van beschikbare financiële informatie opgegeven door de vermogensbeheerder. Indien 
in participaties van beleggingsfondsen wordt belegd zijn de kosten van de beleggingsfondsen 
verwerkt in de intrinsieke waarde van de beleggingsfondsen. De vermogensbeheerder bepaalt de 
waarde op basis van jaarrekeningen van beleggingsfondsen of zorgvuldige calculaties.

Reserves
Ingehouden resultaten die nog niet aan projecten zijn toegezegd worden verantwoord in de overige 
reserves.

Continuïteitsreserve
Via de bestemming van het resultaat is vermogen gesepareerd om, in het geval er geen baten meer 
worden ontvangen, de toegezegde financiering van de projecten te kunnen afwikkelen. Het niveau 
van de voorziening is bepaald overeenkomstig de in de branche gebruikelijke norm (1,5 maal de 
jaarlijkse kosten voor personeel, huisvesting, afschrijvingen en kantoor & algemene kosten). Tot 
2017 was dat 4 maal de jaarlijkse apparaatskosten.
 
Bestemmingsfonds
De van donateurs ontvangen donaties met een aangegeven bestemming, waarvoor de stichting 
nog geen verplichting met VUmc is aangegaan, worden verantwoord in het Bestemmingsfonds. 
Indien de bestemming van een fonds vervalt, komt het resterende bedrag ten gunste van de overige 
reserve dan wel wordt dit bedrag opgenomen als terugbetalingsverplichting, afhankelijk van de 
voorwaarden van de schenking.

Langlopende schulden inzake projecten
De aangegane verplichtingen inzake te financieren projecten worden afzonderlijk verantwoord 
onder het balanshoofd Langlopende schulden inzake projecten. Op basis van de in het boekjaar 
ontvangen en betaalde facturen wordt de besteding van de projectgelden in mindering gebracht 
op de langlopende schulden inzake projecten. Het saldo betreft het bedrag van de nog te besteden 
projectgelden resp. de nog daarvoor in komende jaren te ontvangen verzoeken tot betaling van 
giften. Het in komend jaar verwacht te betalen bedrag wordt onder kortlopende schulden 
verantwoord.

Grondslagen voor de bepaling van het resultaat
Baten
De meerjarige toezeggingen uit hoofde van donaties, giften en schenkingen/legaten - verantwoord 
onder baten - worden voor het totaal toegezegde bedrag verantwoord in het jaar van toezegging. 
Eenmalige donaties, giften en schenkingen/legaten worden onder baten uit eigen fondswerving 
verantwoord in het jaar van ontvangst.

Baten van loterijorganisaties
Baten uit acties van loterijorganisaties worden verantwoord in de periode waarin de actie wordt 
uitgevoerd dan wel in de periode waarop de bate betrekking heeft.

Besteed aan doelstellingen
De in het boekjaar bij bestuursbesluit toegekende gelden voor goedgekeurde projecten voor 
onderzoek en medische apparatuur worden, ingeval dit een vast toegezegd bedrag is, direct als 
besteding in de staat van baten en lasten verantwoord. De werkelijk in een boekjaar bestede 
bedragen worden in mindering gebracht op langlopende en kortlopende schulden inzake projecten. 

De opbrengsten uit acties van derden (VriendenLoterij) worden, zolang er door het Bestuur nog 
geen definitieve bestemming voor is vastgesteld, als baten uit acties van derden verantwoord en 
derhalve via de resultaatbestemming aan de reserves toegevoegd.

De indirecte kosten worden niet aan onderzoeksprojecten toegerekend, maar uit de algemene 
middelen gefinancierd.



15Jaaroverzicht 2018 stichting VUmc CCA

STAAT VAN BATEN EN LASTEN OVER 2018:

Resultaatsbestemming Voorstel
2018

Begroot
2018

Werkelijk 
2017

€ 1.000 € 1.000 € 1.000

Continuïteitsreserve - - -405

Bestemmingsreserves 171 - 15.329
Overige reserve -913 322 -14.639

Bestemmingsfonds -93 - 841

Totaal toevoeging -836 322 1125

Werkelijk
2018

Begroot
2018

Werkelijk
2017

€ 1.000 € 1.000 € 1.000
Baten:

Baten van particulieren 301 1.350 155
Baten van bedrijven 311 40 247

Baten van loterijorganisaties 1.111 1.100 1.216

Baten van verbonden organisaties zonder winststreven 38 - 107
Baten van andere organisaties zonder winststreven 1.413 100 1.185

Som van de geworven baten 3.175 2.590 2.910

Baten als tegenprestatie van levering diensten/producten/overige - - -
Som van de baten 3.175 2.590 2.910

Lasten:

Besteed aan doelstellingen

Onderzoek 3.332 1.700 2.191
Apparatuur 184 184 -
Gebouw - - -

Som besteed aan doelstellingen 3.515 1.884 2.191

Wervingskosten 135 181 170
Kosten beheer en administratie 202 198 183

Som van de lasten 3.852 2.263 2.543

Saldo voor financiële baten en lasten -677 327 367

Financiële baten en lasten -158 -5 758
Saldo van baten en lasten -836 322 1.125

Baten uit beleggingen
Dividenden worden verantwoord in het jaar van ontvangst, rente in de periode waarop zij betrekking 
heeft. Waardeverschillen tussen balanswaarden primo en ultimo boekjaar worden ten gunste of ten 
laste van de staat van baten en lasten gebracht als ongerealiseerd koersresultaat. In geval van verkoop 
wordt het verschil tussen verkoopopbrengst en de laatst vastgestelde boekwaarde ten gunste of ten 
laste van de staat van baten en lasten gebracht als gerealiseerd beleggingsresultaat.

Rentebaten
Rentebaten over depositó s worden verantwoord in de periode waarop zij betrekking hebben. Er 
wordt geen rente toegerekend aan voor een speciaal doel ontvangen donaties, omdat voor de specifieke 
doelen vaste bedragen worden toegezegd. 

Belastingen
De stichting is vrijgesteld van vennootschapsbelasting en omzetbelasting.
 
Controleverklaring van de onafhankelijke accountant 
Ons oordeel 
De samengevatte jaarrekening 2018 (hierna “de samengevatte jaarrekening”) van Stichting VUmc 
CCA te Amsterdam is ontleend aan de gecontroleerde jaarrekening 2018 van Stichting VUmc 
CCA. Naar ons oordeel is de bijgesloten samengevatte jaarrekening van Stichting VUmc CCA 
in alle van materieel belang zijnde aspecten consistent met de gecontroleerde jaarrekening 2018 
van Stichting VUmc CCA op basis van de grondslagen zoals beschreven in de toelichting van de 
samengevatte jaarrekening. 

Samengevatte jaarrekening
De samengevatte jaarrekening bevat niet alle toelichtingen die zijn vereist op basis van de Richtlijnen 
voor de Jaarverslaggeving en met name RJ-Richtlijn 650 Fondsenwervende Organisaties. Het 

kennisnemen van de samengevatte jaarrekening en onze verklaring daarbij kan derhalve niet in de 
plaats treden van het kennisnemen van de gecontroleerde jaarrekening van Stichting VUmc CCA 
en onze controleverklaring daarbij. De samengevatte jaarrekening en de gecontroleerde jaarrekening 
bevatten geen weergave van gebeurtenissen die hebben plaatsgevonden sinds de datum van onze 
controleverklaring van 21 mei 2019.

De gecontroleerde jaarrekening en onze controleverklaring daarbij 
Wij hebben een goedkeurend oordeel verstrekt bij de gecontroleerde jaarrekening 2018 van Stichting 
VUmc CCA in onze controleverklaring van 21 mei 2019. 

Verantwoordelijkheden van het Bestuur en de Raad van Afgevaardigden voor de samengevatte 
jaarrekening
Het Bestuur is verantwoordelijk voor het opstellen van de samengevatte jaarrekening op basis van 
de grondslagen zoals beschreven in de toelichting op de samengevatte jaarrekening. De Raad van 
Afgevaardigden is verantwoordelijk voor het uitoefenen van toezicht op het proces van financiële 
verslaggeving van de stichting. 

Onze verantwoordelijkheden
Onze verantwoordelijkheid is het geven van een oordeel of de samengevatte jaarrekening in alle van 
materieel belang zijnde aspecten consistent is met de gecontroleerde jaarrekening op basis van onze 
werkzaamheden, uitgevoerd in overeenstemming met Nederlands recht, waaronder de Nederlandse 
Standaard 810 “Opdrachten om te rapporteren betreffende samengevatte financiële overzichten”.

Nieuwegein, 5 juni 2019
Arep Accountants & Belastingadviseurs B.V.   NAV2019-26

Was getekend: R.J.A.M. Vromans RA  Was getekend: Mr. A.H. van Engelen RA
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Stichting VUmc CCA is fiscaal als een Algemeen Nut  
Beogende Instelling (ANBI) onder nummer 22716 
geregistreerd. Onder nummer 34203694 is de stichting 
ingeschreven bij de Kamer van Koophandel te Amsterdam.

IBAN: NL 69ABNA0445040459
t.n.v. stichting VUmc CCA

Correspondentieadres
Stichting VUmc CCA
Postbus 7057 (PK 5 Z 166)
1007 MB Amsterdam

 
Telefoon: 020 444 1058
cca@VUmc.nl
www.VUmc.nl/steuncca 

Het vastgestelde jaarbericht 2018 ligt ter inzage ten 
kantore van de stichting. 

Eindredactie
Marianne Los

Interviews en tekstbijdragen
Dagmar Ameling, Jessie Bullens, Joke van Diemen, 
Sander van der Laan en Maarten Regtuit

Beeld en foto’s 
Anita Edridge, DigiDaan en Unmask Photography
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Colofon

BLIK OP DE 
TOEKOMST


