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VOORWOORD

Sinds 2012 groepeert het structureel samenwerkingsverband ‘Woonzorgnet
Dijleland’ de woonzorgcentra De Wingerd en Dijlehof in Leuven, Ter Meeren
in Neerijse en Keyhof in Huldenberg.

Vanaf 1 januari 2015 vormen de vier partnerorganisaties samen
Woonzorgnet-Dijleland vzw.

Woonzorgnet-Dijleland wenst met deze fusie de komende jaren verder te
evoluerennaareeninspirerend woonzorgnetwaarvoor (zorg)partnerskiezen
zonder daarbij de dialoog met andere zorgactoren uit het oog te verliezen
en hun specifieke rol te erkennen en te respecteren. Deze doorgedreven
samenwerking beoogt een continue verbetering van de kwaliteit van zorg
voor ouderen en wil een antwoord bieden op de toekomstige uitdagingen
in de sector. De fusie geeft de organisatie nieuwe mogelijkheden om de
zorg voor ouderen in de regio Dijleland innovatief vorm te geven en de
toegankelijkheid duurzaam te garanderen.

Om dit te bereiken wensen we verder in te zetten op onze voornaamste
troeven:

e De positie en de schaalgrootte van het woonzorgnet maken het
mogelijk vanuit een positieve dialoog met de Vlaamse Overheid en
andere zorgpartners bij te dragen tot een degelijk maatschappelijk
draagvlak voor ouderenzorg,

e Zorg dragen voor de verderzetting van een financieel gezonde en
performante situatie binnen de partnerorganisaties,

e Een zorgtraject aanbieden op maat van elke zorgvrager met de
betrachting om op iedere zorgvraag een passend aanbod aan te
reiken,

e De synergie van kennis, inzichten en ervaring van onze
partnerorganisaties bevorderen die door 400 medewerkers
vakkundig en professioneel wordt uitgedragen,

e De aanwezige talenten en competenties van deze medewerkers
verder ontwikkelen om er elke dag opnieuw voor te zorgen dat de
cliént het verschil maakt,

e De opportuniteit aangrijpen om verder te ontwikkelen in
duurzaamheid met voortdurende aandacht voor innovatieve
ideeén en praktijken.

Dit jaarverslag is hiervan een weergave.

Veel leesgenot!
Griet Robberechts
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UITDAGING

Woonzorgnet-Dijleland
faciliteert met het
00g op een continue

verbetering van de
kwaliteit van de zorg de
interne samenwerking
tussen de organisaties.

UITGELICHT

“Ik heb ervaren hoe
belangrijk het contact
met anderen is. Ook

al begrijpen we elkaar
niet. Ik heb ervaren hoe
belangrijk hetis om

nieuwsgierig te zijn in
wie iemand is en hoe ik
hierbij kan aansluiten.
Ik heb ervaren hoe
belangrijk de kleine
dingetjes zijn.”

Zorgkundige
WZC De Wingerd

BlJZONDERE ACCENTEN IN 2014

DOOR SYNERGIE VAN KENNIS EN UITWISSELING VAN INZICHTEN EN ERVARINGEN
TUSSEN DE PARTNERORGANISATIES DE KWALITEIT VAN DE ZORG VOOR BEWONERS
BEVORDEREN.

GLUREN INSPIREERT

Het project ‘gluren bij de buren’ is een voorbeeld van een sterke schakel
in Woonzorgnet-Dijleland. In 2014 kregen zorg- en verpleegkundigen van
WZC Keyhof de kans om een dag mee te werken in WZC Ter Meeren, waar
kleinschalig wonen al ingeburgerd is. Het was de bedoeling om te ervaren
wat het betekent om samen te leven, te wonen en te werken in kleinschalige
genormaliseerde woningen. Hoe organiseren de medewerkers van Ter
Meeren zich om de zorgvisie van kleinschaligheid te implementeren? Hoe
verloopt de dagindeling? Wat zijn accenten tijdens het maaltijdgebeuren?
Wat zijn de verschillen met een klassiek woonzorgcentrum? Deze ‘gluurdag’
leverde niet alleen heel wat inspiratie, ervaring en goede ideeén op voor
concretisering van de visie van kleinschalig genormaliseerd wonen in het
nieuwbouwproject van Keyhof, maar versterkte ook de band tussen beide
woonzorgcentra.

GOEDE ZORGEN OVER DE HUIZEN HEEN

In 2014 namen verschillende zorgverleners en leidinggevenden van
Woonzorgnet-Dijleland deel aan het zorg-ethisch lab sTimul. sTimul biedt
inleefsessies van twee dagen en één nacht in een zorgomgeving waar
deelnemers in de rol kruipen van een persoon met een zorgafhankelijkheid.
Hierdoor ervaren zij ten volle de impact van de zorgomgeving en de zorg
die zij ontvangen.

Door stil te staan bij die ervaringen van afhankelijkheid en kwetsbaarheid
komen zij bijna steeds vol enthousiasme maar ook vaak kritisch op hun
eigen handelen in de zorg, terug met een rugzak vol aandachtspunten. Die
ervaringen werden over de huizen heen gedeeld tijdens intern teamoverleg.
Enerzijds werden andere medewerkers hierdoor gestimuleerd om deel te
nemen aan een ‘sTimulsessie’. Anderzijds maakten de ervaringen van de
deelnemers heel wat los en werden zij nog gevoeliger voor wat ‘goede zorg’
werkelijk is. Vanuit de verhalen van de deelnemers van sTimul ondervinden
teams dat goede zorg vaak in kleine dingen zit die je enkel kan geven door
van het routinematige af te stappen en door bewust jezelf in vraag te
stellen.

OVERKOEPELENDE WERKGROEP VOOR CARESOLUTIONS

In 2014 startten we binnen Woonzorgnet-Dijleland een overkoepelende
werkgroep, voor optimalisering van gebruik van het elektronisch zorgdossier
CareSolutions. Doelstelling van de werkgroep was om de informatie van
bewoners zowel in de zorg als hun levensverhaal duidelijk te bundelen en ter
beschikking te stellen van alle zorgverleners. Door alle informatie zorgvuldig
te rapporteren en zichtbaar te maken zijn we overtuigd dat we het welzijn
en zorg voor de bewoner en familie nog beter kunnen afstemmen op de
noden. Het werk van de werkgroep baseert zich op de visie: wat, hoe en
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waar plaats je informatie in het elektronisch dossier, zodat het maximaal
beschikbaar is en de zorg hierop kan afgestemd worden?

ETHIEK NAAR DE WERKVLOER

Sinds 2014 draait de ethische commissie weer op volle toeren. De
commissie is samengesteld uit medewerkers van de 4 huizen en komt
4 keer per jaar samen. Daarnaast ontwikkelen zich werkgroepen die
ethische kwesties dieper uitspitten of zich naar de werkvloer begeven om
ethiek in de zorg te implementeren. Bij elke dringende vraag kan vrij snel
een ad hoc groep worden samengesteld voor ondersteuning en advies.
Met de introductie van het dilemmaspel binnen de teams vond de
werkgroep een methode om ethiek naar de werkvloer te brengen.
De besprekingen helpen zorgverleners om ethische keuzes en vragen
vanuit een respectvolle houding voor de waardigheid van de bewoners
te benaderen en ondersteunen hen bij het uitstippelen van een ethisch
gedragen zorgpraktijk.

EEN PLAATS WAAR MENSEN GRAAG KOMEN WERKEN, UITDAGINGEN EN
ONWIKKELKANSEN OPNEMEN EN HUN TALENTEN TOT AMBASSADEURS VAN DE
OUDERENZORG KUNNEN ONTWIKKELEN!

COMPETENTIE- EN TALENTMANAGEMENT
Om het competentie- en talentenmanagement te faciliteren is er nood
aan duidelijke communicatie rond de gevraagde competenties, rond het
functioneren binnen de organisatie en de concrete verwachtingen die daar
op de werkvloer mee verbonden zijn. Een Ascento-consulent begeleidt dit
organisatiebrede en gefaseerde traject. De verschillende stappen hierin
zijn:
1. kerncompetenties benoemen en omschrijven in
gedragsindicatoren
2. aflijnen van resultaatsgebieden en bepalen van verwachte
competenties per functie
3. opstarten van ontwikkelingsgesprekken en persoonlijke
ontwikkelingsplannen uittekenen

De eerste fase werd in 2014 afgerond. Vanuit de visie en de waarden van
de organisatie werden de kerncompetenties benoemd. Dit zijn cruciale
competenties die van elke medewerker in welke functie ook, verwacht
worden. De kerncompetenties zijn: respect, leren en zorgen. Deze werden
omschreven en uitgewerkt in gedragsindicatoren.

In 2015 zullen de resultaatsgebieden en de competenties van de
leidinggevende uitgewerkt worden. Leidinggevenden worden opgeleid om
ontwikkelingsgesprekken met medewerkers te voeren. Het uiteindelijke
doel van het competentie- en talentverhaal is de verdere ontwikkeling en
groei van de medewerker, in functie van de doelen en de waarden van de
organisatie.
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UITDAGING

Woonzorgnet-Dijleland
engageert zich om
competentie- en
talentenmanagement
te faciliteren en

de kwaliteiten van
haar medewerkers

te versterken en te
ontwikkelen.

De organisatie biedt
hen de kans om

hun vaktechnische
kennis te verdiepen
en uit te breiden,

hun vaardigheden

en attitudes verder
te ontwikkelen.
Medewerkers weten zich
zo meer gewaardeerd
om hun inzet en hun
betrokkenheid bij de
dagelijkse werking.




UITDAGING

Woonzorgnet-Dijleland
engageert zich om
effectieve innovatie in te
voeren vanuit de noden

en belangen van de
gebruiker en te werken
om nieuwe kennis
binnen de organisaties
op te nemen, bij te
sturen en toe te passen.

HET HUIS VAN WERKVERMOGEN

Het ‘huis van werkvermogen’ geeft aan in welke mate een werknemer zowel
lichamelijk als geestelijk in staat is om zijn huidig werk uit te voeren. Het
wordt bepaald door de balans tussen individuele kenmerken (gezondheid,
competenties, waarden en houding) en werkvereisten. Als beide goed
op elkaar zijn afgestemd, dan spreken we van een goed werkvermogen.
Dat evenwicht is niet statisch, het evolueert in de tijd. Het is zaak om er
gedurende de ganse loopbaan regelmatig bij stil te staan en er zo voor te
zorgen dat het werkvermogen behouden blijft of verbeterd kan worden.

In het Woonzorgnet-Dijleland nemen we het ‘huis van werkvermogen’ als
basis voor een gezond personeelsbeleid. Door jaarlijks ontwikkelgesprekken
te voeren, hebben we als werkgever een vinger aan de pols bij de
werknemers. In deze gesprekken komt zowel het functioneren aan bod
alsook de ontwikkel- en groeikansen die een werknemer wil nemen. Naast
ontwikkelgesprekken zijn we in 2014 gestart met ziekteverzuimgesprekken.
Dit zijn gesprekken waarbij de leidinggevende samen met de werknemer
nagaat hoe de organisatie nog beter kan inspelen op de werksetting van de
werknemer. Zo zal deze laatste zich optimaal thuis voelen in een organisatie
waar het goed is om te werken.

ONTHAALTRAJECT

Het onthaaltraject biedt de nieuwe medewerker een introductie en
opleiding met de juiste informatie. Het onthaaltraject maakt het mogelijk
dat de nieuwe medewerker een zicht krijgt op de gestelde verwachtingen
en tijdens de eerste maanden hierbij wordt opgevolgd, ondersteund en
begeleid. Hierdoor wordt er een tevredenheid gecreéerd bij de nieuwe
medewerkers. Een goede ondersteuning en begeleiding van nieuwe
medewerkers door een ervaren begeleider, helpt om communicatieve,
relationele en professionele vaardigheden te ontwikkelen. Investerenin een
introductieprogramma resulteert in het personeelsbehoud en tevredenheid
bij de nieuwe medewerkers op lange termijn.

Binnen het Woonzorgnet-Dijleland zijn in 2014 zichtbare stappen gezet
naar de verdere uitbouw van het onthaaltraject. Naast een inscholingsfiche
werd ook een basismodule en verdiepingsmodule uitgewerkt. Doelstelling
in 2015 is de verdere uitrol en implementatie.

VANUIT KNELPUNTEN EN BEHOEFTEN NAAR INNOVATIEVE
PROJECTEN DIE INSPIREREN

WOONZORGNET-DIJLELAND ZET DE SCHOUDERS MEE ONDER DE PROEFTUINEN
INNOVAGE

Op 19 september 2013 zijn de Zorg Proeftuinen in Vlaanderen officieel
van start gegaan. De doelstelling van de Zorg Proeftuinen is innovatie van
nieuwe zorg- en hulpprocessen/producten in de ouderenzorg te faciliteren.
Het project InnovAGE streeft vanuit een nauwe samenwerking tussen
UZ Leuven, Vitalsys, Remedus, OCMW Leuven en Woonzorgnet-Dijleland
naar een verbetering van de ’kwantiteit en kwaliteit’ van leven van
diabetespatiénten in de woonzorgcentra.
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Het project heeft drie pijlers:

1. opleiding en vorming van de paramedici die betrokken zijn bij de
zorg van de bewoners met diabetes, de patiént en zijn omgeving

2. overeenstemming van het medisch en paramedisch beleid

3. gestructureerde communicatie tussen de betrokken zorgactoren

Uniek is dat alle zorgverleners effectief betrokken worden in dit
zorgvernieuwingsinitiatief en het project wordt gedragen door de
woonzorgcentra en de betrokken huisartsen. Diabetesspecialisten (artsen
diabetologen en paramedische diabeteseducatoren) begeleiden en
faciliteren het project.

Het project leidt naar meer levenskwaliteit en dus automatisch tot een
daling van het aantal vermijdbare hospitalisaties. Dit uit zich in aanzienlijke
minderuitgave in het federale gezondheidszorg (RIZIV) budget.

Verder past dit project perfect in de Vlaamse zorgdoelstellingen. Preventie
staat centraal. Dit gebeurt door gedeelde zorg en gestructureerde
informatiedeling. De introductie van innovatieve communicatietools is
uniek. Dit project zet in op het delen van data tussen paramedici en artsen
op een zeer basis-niveau.

ELEKTRONISCHE TRANSMURALE COMMUNICATIE EN SAMENWERKING (ETCS)
Eén van de vijf goedgekeurde projecten voor de informatisering van
de woonzorgcentra binnen het RIZIV is het eTCS project, wat staat voor
Elektronische Transmurale Communicatie en Samenwerking.

Dit project is een belangrijke stap voorwaarts in de zorgcontinuiteit van
de kwetsbare oudere. Het eTCS-project heeft tot doel op een veilige en
efficiénte wijze informatie uit te wisselen tussen woonzorgcentra en
ziekenhuizen. Aan de basis zal een transferdocument worden uitgewerkt
om de zorgcontinuiteit te garanderen tussen WZC en ziekenhuis. Nadien
volgt het omgekeerde traject. In juni 2015 zal een test opgezet worden met
W?ZC Dijlehof, WZC Ter Meeren, WZC Sint-Bernardus, OCMW Eduard Remy,
en UZ Leuven.

DOOR SAMENWERKING BRUGGEN BOUWEN TUSSEN KWALITEITSVOLLE ZORG,
MAATSCHAPPELIJKE NODEN EN MIDDELEN.

DEELNAME PILOOTPROJECT PREZO

PREZO is een kwaliteitssysteem dat op verantwoorde wijze zorg helpt om
het eigen functioneren continu te evalueren, te verbeteren en te borgen.
Het gaat hierbij niet meer om structuren en processen, zoals in een eerdere
generatie kwaliteitssystemen, maar om denken vanuit uitkomsten voor de
cliént (prestaties). Het model stelt 40 prestaties centraal die direct te maken
hebben met het welbevinden van en de zorg voor de bewoner (bv. de cliént
krijgt adequate verzorging, de cliént voelt zich veilig). PREZO beschrijft
welke activiteiten van medewerkers en organisatie ertoe kunnen bijdragen
dat de cliént verantwoorde zorg ontvangt.
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Woonzorgnet-Dijleland

werkt samen met
externe partners voor
de kwaliteit van zorg en
familie.




Woonzorgnet-Dijleland maakt deel uit van het pilootproject waarbij het
kwaliteitssysteem met alle zelf-evaluatie-instrumenten vanuit Zorgnet
Vlaanderen in een testfase wordt onderzocht en bijgestuurd. Woonzorgnet-
Dijleland engageert zich tot een actieve deelname en hoopt om na deze
testfase effectief aan de slag te kunnen gaan met PREZO.

SAMENWERKING MET DE DIENST OUDERENPSYCHIATRIE UZ GASTHUISBERG

In de ondersteuning van personen met dementie gaat De Wingerd geen
enkele uitdaging uit de weg. Personen met jongdementie en personen met
moeilijk hanteerbaar gedrag zijn welkom in de kleinschalige woningen. De
samenwerking met dienst ouderenpsychiatrie van het UZ Gasthuisberg,
bij het publiek gekend als de ‘geheugenkliniek’ die eveneens een zorgunit
jongdementie herbergt, speelt hierbij een cruciale rol.

Om de opname en het verblijf in het woonzorgcentrum vlot te laten
verlopen, is voorbereidend overleg tussen de teams van het UZ en
De Wingerd onontbeerlijk. Ook gedurende het verdere verblijf is het contact
tussen beide van groot belang: ervaringen en observaties worden gedeeld,
kennis verdiept en in geval van nood staat de dienst ouderenpsychiatrie
steeds klaar om het zorgteam te adviseren. Deze samenwerking wordt in
de toekomst verder gezet.

REVALIDEREND KORTVERBLIJF DIJLEHOF

Sinds 2011 is het revaliderend kortverblijf een schakel in het zorgtraject
van mensen met een heup-, schouder-, knie-, of heupfracturen binnen de
dienst traumatologie van het UZ Gasthuisberg. Twee kamers kortverblijf
worden steeds bewoond door cliénten die thuis gevallen zijn, en na een
operatie nog moeten revalideren vooraleer ze weer naar hun vertrouwde
omgeving kunnen. In het woonzorgcentrum worden ze omringd door een
multidisciplinair team van kinesisten, ergotherapeut, verpleegkundigen en
socialedienst.Zijzorgen ervoordatde bewonerterugnaarhuiskan, vergezeld
van de geschikte hulpmiddelen. Tussentijds is er een gestructureerd overleg
met het Geriatrisch dagcentrum van UZ Leuven, teneinde de patiént met
de juiste follow-up terug te laten keren naar de thuissituatie.
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ACTIVITEITEN MEMO 2014

Op 21 mei 2014 vond het symposium ‘dementie op jonge leeftijd’ plaats in
Leuven. Dit symposium bracht voor het eerst deskundigen uit Vlaanderen en
Nederland samen. Annemie Janssens en Marjolein de Vugt lanceerden als
auteurs het nieuwe boek ‘Dementie op jonge leeftijd’. Aan het eind van de
dag werd www.jongdementie.info, een nieuwe Vlaams-Nederlandse website,
feestelijk geopend.

JONG g DEMENTIE Home  Wie wij zijn

AGTUR
= Aanbod = Publicaties
=Financieel = Niguws
= Juridisch = Activiteiten

=\ormen van dementie = Z0TJeN voar = Campagnes
s ersaR eten = Eerste verschijnselen = Stand van zaken = Beleid
helemaal niet dat je ZINAGHOSE = Wetenschappers in beeld
dementie ook op jongere = Erfelijkheid =Doe mee aan onderzoek
leeftijd kan krijgen. = Meer weten

Bij hen leeft nog het
stereotiepe beeld dat je
dementie krijgt wanneer

je oud bent en in een

woonzorgcentrum
woont. "

= Persoonlijk verhaal

Het ‘Lerend vermogen’ werd als nieuw thema uitgewerkt en in een
vormingsreeks van 3 halve dagen aangeboden in regio Leuven. De reeks werd
in 2015 herhaald in regio Halle-Vilvoorde (11 deelnemers) met in het najaar
2015 een terugkomdag voor alle deelnemers.

Vanuit het transitieplan Vlaanderen startte ECD Memo een traject met SEL
GOAL (arrondissement Leuven) en SEL ZENNELAND (arrondissement Halle-
Vilvoorde) om Overlegplatforms Dementie op te starten. Beide regio’s kenden
in 2014 hun eerste startvergadering met respectievelijk 54 en 38 aanwezigen.
De deelnemers van regio SEL GOAL opteerden om in 2015 op regionaal
niveau drie OPD’s te organiseren, namelijk in regio Diest/Aarschot, regio
Groot-Leuven en regio Tienen/Zuid-Oost Hageland, volgens de structuur van
de bestaande platformen. In regio SEL ZENNELAND zal het OPD 3x per jaar
doorgaan.

Tenslotte organiseerde team Memo, in kader van haar expertenrol, een reeks
Terugkomdagen voor Referentiepersonen Dementie. Ondertussen werd
hard getimmerd aan de voorbereiding van de Opleiding Referentiepersoon
Dementie (in een nieuw kleedje, nl ook voor ambulante/thuiszorg) die in
januari 2015 van start ging in Leuven met 26 deelnemers.
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OOK DIT NOG

Inspiratiedag voor kapsters

In 2014 kwamen alle kapsters van Woonzorgnet-Dijleland een dag
samen om elkaar te inspireren in hun dagelijks werk. Kapsalons gingen ’
dus één dag dicht en al hierdoor werd het duidelijk dat ze eigenlijk /
onmisbaar zijn in de huizen. Ze wisselden ervaringen uit, kregen tips

over de correcte werkhouding en maakten kennis met nieuwe trends in

de kapperswereld door een ervaren en gedreven kapster.




DAGCENTRA

Ook de dagverzorgingscentra van Woonzorgnet-Dijleland werken hard aan
een persoonsgerichte aanpak als een integraal deel van het zorgtraject.
Waar een verblijf in het dagcentrum of kortverblijf vroeger een eerste
stap naar de residentiéle zorg was, ligt de focus er nu op dat de bezoeker
zo lang mogelijk in zijn vertrouwde omgeving kan verblijven. Te vaak
nog merken we dat hulp gezocht wordt wanneer de draagkracht van de
mantelzorger het begeven heeft. Een vroegtijdige en juiste ondersteuning
van de mantelzorger is hierbij cruciaal. Het aangeboden zorgtraject, met
daarbij de mogelijkheid om enkele dagen per week in het dagcentrum te
verblijven of een tijdelijk verblijf in het kortverblijf vast te leggen, biedt voor
zorgvragers en hun mantelzorgers vaak een welgekomen oplossing. Door
een individuele en laagdrempelige aanpak trachten we het juiste publiek
op het juiste moment te bereiken.

In de dagcentra ‘De Bezelaar en De Wijnstok’ in WZC De Wingerd zijn de
aanlegvan de serre en moestuin,de aankoop van de duo-fiets en hetintrede
van muziektherapie enkele voorbeelden van hoe het aanbod aansluit op de
belevingswereld van de bezoekers. Bezoekers geraken uit hun isolement en
worden terug gestimuleerd.

In centrum voor het kortverblijf werd een gezellige eetkamer ingericht waar
bezoekers kunnen ontbijten en van hun avondmaal kunnen genieten zonder
dat ze gestoord worden door de aankomst of het vertrek van de bezoekers
van het dagverzorgingscentrum. Hiermee werd een stap gezet in de richting
van het ritme van de bezoeker.

‘Dagcentrum Ter Meeren’ startte opin 2013.1n 2014 werd de samenwerking
met de omringende thuiszorgdiensten sterk uitgebouwd. De oproep naar
de betrokken thuiszorgorganisaties om samen het groeiproces van dit
opstartend zorgaanbod teversterken, kon op heelwatbijvalen enthousiasme
rekenen. Verder werd elke gelegenheid aangepakt om de kenbaarheid
van het dagcentrum in de regio te vergroten. Wat de groei van dit nieuwe
dagcentrum echter het meest kenmerkt zijn de stevige banden tussen de
bezoekers die tijdens de gezellige actiiviteiten ontstaan en de continue
zoektocht van medewerkers naar individuele en duurzame oplossingen.
Vaak liggen deze in een klein hoekje maar bieden ze aan mantelzorgers die
ademruimte die nodig is om de zorg blijvend op te nemen.

In ‘Hertog van Brabant’ in WZC Dijlehof werd in 2014 bijzondere aandacht
gegeven aan uitbreiding van het activiteitenaanbod en afstemming aan de
keuzes en wensen van de bezoekers. Bezoekers van het dagcentrum zijn
meestal ouderen met een fysieke zorgvraag. Hierop inspelend werd het
aanbod aan motorisch stimulerende activiteiten vergroot. Sinds dit jaar
werden activiteiten systematisch ingebracht in het woonzorgdossier Care
Solution en werd er geregistreerd welke bezoeker aan welke activiteit
deelnam. Zo kan in de toekomst huidige aanbod bijgestuurd worden.

In 2014 realiseerden we meerdere mooie zorgtrajecten voor de bewoners
van de assistentiewoningen ‘Hertogenhof’. Aangezien er niet onmiddellijk
capaciteit vrij is in het woonzorgcentrum of kortverblijf, werden dringende
zorgvragen meteen opgevangen in het dagcentrum met als bijkomend
aanbod, het aanbieden van maaltijden.

14 [WZND]



WZC DIJLEHOF - LEUVEN

2014 is een feestjaar geworden, want WZC Dijlehof vierde
haar 20 jarig bestaan: twee jaar voorbereiding en acht
bijeenkomsten later konden we naar buiten komen met het
project ‘zorg met pit’ en het jaarthema ‘de kers op de taart’.




WzC DULEHOF

Minderbroedersstraat 9b
3000 LEUVEN
T: +32 (016) 29.31.42

Woonzorgaanbod

56 wgl. RVT

14 wgl. ROB

4 wgl. kortverblijf

2 wgl. revaliderend kortverblijf
1 dagcentrum

39 assistentiewoningen

www.dijlehof.be

Dl

mgangszorg
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DE KERS OP DE TAART
Met als thema ‘de kers op de taart’” hebben we naast verschillende
feestmomenten ook allerhande verbeterprojecten gerealiseerd!

EHBO-omgangszorg is een uitgeschreven handleiding die omgangszorg naar
bewoners en medewerkers, aan de hand van symbolen uitlegt. Het is het
resultaatvaneenintensieve observatieperiode door hetonderzoekscentrum
Cego (centrum voor ervaringsgericht onderwijs) van de KULeuven en de
daaruit voortvloeiende denk- en doe-oefening door de interne werkgroep
belevingsgerichte zorg. Het onderzoek dat twee jaar in beslag nam, toonde
op overtuigende wijze aan hoe relevant én vruchtbaar het is om vanuit
welbevinden en betrokkenheid naar kwaliteit van zorg voor bewoners te
kijken. Door te vertrekken vanuit het perspectief van de oudere worden
we ons bewust van de enorme invloed van kleine aspecten in het omgaan
met elkaar. Het welbevinden van de oudere wordt mede bepaald door een
communicatie over wat de bewoner emotioneel doormaakt, een warm
groepsklimaat waar interactie en verbondenheid bevorderd worden en door
een actieve betrokkenheid van de familie. Een stimulerende omgangsstijl,
autonomie, een ruim aanbod aan activiteiten afgestemd op individuele
interesses en competenties en een zorgvuldige communicatie verhogen de
betrokkenheid van de oudere.

Allemaal goed en wel maar hoe vertalen we dit naar het leven van elke dag,
naar onze dagelijkse praktijk? En hoe maak je dat deze manier van omgaan
met elkaar zichtbaar, voelbaar en blijvend is?

De werkgroep belevingsgerichte zorg, die multidisciplinair werd
samengesteld, ging op zoek naar antwoorden op deze vragen. Twee jaar en
acht bijeenkomsten later konden we naar buiten komen met een ‘zorg met
pit’ project refererend naar ons jaarthema ‘de kers op de taart’.

De werkgroep ontwikkelde een interactieve vormingsnamiddag voor alle
medewerkers, een zorg-met-pit-lied, een EHBO-vorming met een bijhorende
EHBO-koffer.

Eigenlijk beschrijft de EHBO-omgangszorg niets nieuws. Het zijn gekende
omgangsvormen die we spontaan toepassenin onze eigen omgeving. Eensin
een ‘professionele zorgrelatie’ dreigen autonomie, inspraak, welbevinden,
privacy en gelijkwaardigheid op de achtergrond te geraken.

Met de vorming EHBO Omgangszorg willen we studenten en nieuwe
medewerkers van bij de start handvaten geven voor de omgang met
ouderen.



UITGELICHT

Papa beschouwde
Dijlehof als zijn tweede
thuis en dat hebben

wij hem gegeven.

Jullie behandelen hem
met veel respect en
respecteerden zijn
waarden. Hij voelde

zich thuis op zijn kamer.
Papa zei laatst nog: “Ze
zorgen hier niet voor 100
procent voor mij doch
voor 110 procent”.

Voor zijn verjaardag
hadden we hem mee
naar huis genomen doch
na een paar uurtjes zei
hij “Nu is het denk ik lang
genoeg, ik ga naar huis”.
Hiermee bedoelde hij
Dijlehof.

Familie
WZC Dijlehof

OPTICIENS AAN HUIS

Het is een gekend probleem. Het zicht en gehoor neemt af met ouder
worden. Goed zien is nochtans belangrijk in het kader van valpreventie,
veiligheid en zelfredzaamheid. Omwille van het bemoeilijkt transport en
het gebrek aan bereikbare opticiens hebben we de rollen omgekeerd. In
2014 haalden we een opticien naar Dijlehof voor een oogmeetdag.

De opticien — optometrist werkt met geijkte meettoestellen en biedt een
assortiment van 300 monturen aan. De service na verkoop is gratis.

Elf bewoners hadden zich ingeschreven om een vrijblijvende oogmeting te
laten uitvoeren. Sommigen bleken gebaat met een bril, voor anderen was
het geen meerwaarde. En indien er sprake was van een medisch probleem
werden ze doorverwezen naar de specialist.

EEN HUISELIJKE WONING VOOR BEWONERS MET DEMENTIE

In Huis Lessius wonen 16 personen met dementie. Naast hun kamer maakt
de gemeenschappellijke ruimte ook een groot deel uit van hun verblijf. Ze
zijn graag samen, in een vertrouwde omgeving, met begeleiding.

Begin 2014 werkten we samen met het team, een architect en het
expertisecentrum dementie Vlaanderen een plan voor verbetering uit. De
huidige ruimte kon beter op vlak van infrastructuur, indeling, functionaliteit,
gezelligheid en huiselijkheid. Eind 2014 werkten we aan de concretisering
van de werken, de timing en zochten we naar haalbare oplossingen voor
een tijdelijk verblijf van de bewoners. Aan het informeren van bewoners,
familieleden en medewerkers werd veel aandacht besteed. Gedurende
de maand maart vonden de werken plaats. Slechts 6 weken later kon een
bezoekje gebracht worden aan het vernieuwde huis Lessius.

HET DIJLEHOF VAN MORGEN

WZCDijlehofiseen gevestigde waarde binnen de Leuvense zorgregio. Binnen
de zorgvoorziening beiden we alle zorgvormen aan om een zorgcontinuiteit
te garanderen bij de bewoners en familie. Naast de geboden kwalitatieve
hoogstaande zorg dienen we ook oog te hebben voor een vernieuwde
infrastructuur. Willen we kwalitatieve zorg verenigen met een infrastructuur
voor de 21ste eeuw, dan dienen zich de nodige aanpassingen aan.

In 2013 werd een zorgstrategisch plan ingediend, dat in 2014 werd
goedgekeurd. In het verlengde hiervan werd een technisch financieel plan
afgewerkt en ingediend bij de overheid. Door de aangepaste infrastructuur
te realiseren kunnen we ook het zorgaanbod verfijnen. De uitbreiding met
14 kamers voor het woonzorgcentrum brengt de capaciteit in het WZC
naar 90 woongelegenheden. De schaalvergroting zorgt voor een gezonde
exploitatie. Door de volume-uitbreiding en ‘eventuele’ nieuwbouw, worden
de leefeenheden van 30 bewoners herverdeeld naar leefeenheden van 8
bewoners met elk hun eigen gemeenschappelijke ruimte om te leven en te
wonen.

De laatste doelstelling is de huidige zorgorganisatie te transformeren naar
een horizontale organisatie van de leefeenheden. Hierdoor zal de mobiliteit
en vrijheid van de bewoners toenemen, hetgeen hun zelfstandigheid en
onafhankelijkheid ten goede komt. Daarbij komt dat het werken op één
niveau en de kortere loopafstanden voor de medewerkers bijdragen tot
een efficiéntere organisatie.

[WZND] 17



INLEEFMOMENTEN EN ZORG MET HART

Studenten secundair onderwijs staan heel ver van de arbeidsmarkt en
hebben vaak een verkeerd of onvolledig beeld van jobs in zorg en welzijn.
Eeninleefmoment geeft een student de kans, omin de gezondheidsinstelling
van zijn/haar keuze, kennis te maken met het reilen en zeilen in de zorg
of welzijn. Een inleefmoment is een belevingsmoment waarbij men kan
proeven van de sector om te ervaren of een job of studie in zorg of welzijn
al dan niet aanspreekt.

Het verloop van een inleefmoment in onze voorziening is steeds op maat
van de wens van de kandidaat. Meestal gaat het om 1 dag ‘meewerken’ in
de voorziening. Belangrijk is natuurlijk dat diegene die de ‘inlever’ begeleidt,
enthousiast kan vertellen over waarom zijn/haar job een fijne job is, wat die
job inhoudt en wat de mogelijke pro’s en de contra’s zijn.

SAMEN UNIFORM !

Uniform is een evaluatieformulier waardoor we alle studenten in opleiding
voor zorgkunde op dezelfde manier kunnen begeleiden en evalueren.

Tot sinds kort had iedere school die zorgkundigen opleidt een eigen
evaluatieformulier. Dit maakte het voor de collega’s op de werkvloer zeer
moeilijk om door het bos de bomen te zien. De begeleiders op de afdelingen
wisten vaak niet meer welk formulier bij welke school hoorde. Door de
komst van UNIFORM maken we het voor onze begeleiders wat makkelijker.
De evaluatie van de studenten zorgkundigen gebeurt nu op één en dezelfde
manier voor alle scholen op alle afdelingen.

Het uniform stagedossier bestaat uit een luik stage-administratie en een
luik stage-evaluatie.Uniform zorgt voor:

e uniforme, efficiénte en kwalitatieve stages van leerlingen in de
zorg;

e ondersteunen van onderwijs en werkveld bij het competentie
ontwikkelend evalueren van leerlingen;

e op elkaar afstemmen van onderwijs en werkveld inzake stage
verwachtingen en vereisten.

OOK DIT NOG

Fietsproject
Voor het vierde jaar op rij werden personeelsleden aangespoord
om de auto te vervangen door fiets, te voet of openbaar vervoer.

Personeelsleden en bezoekers die met de fiets naar het werk kwamen,
mochten hun afstand inbrengen in een register. Daarnaast werden
bewoners extra gestimuleerd om in beweging te blijven door met

de hometrainer mee de afstand op te drijven. Vele collega’s hebben
het weer getrotseerd en een duit in het zakje gedaan. Samen met de
bewoners werd dan ook de kaap van 14.429 km overschreden.
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WZC KEYHOF - Huldenberg

Naast het klooster van de Zusters Annonciaden van Huldenberg,
op een prachtig domein aan een zijtak van de Dijle, krijgt het
nieuwe WZC Keyhof vorm.




wzcC KEYHOF

Stroobantsstraat 79
3040 Huldenberg
T: +32 (016) 47.98.15

Woonzorgaanbod:

30 wgl. ROB
43 wgl. Congregatie Annonciaden
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MEER DAN KLOPPEN OP DE DEUR

Naast het huidige woonzorgcentrum Keyhof, gegroeid uit het klooster van
de Zusters Annonciaden van Huldenberg en gelegen op een prachtig domein
aan een zijtak van de Dijle krijgt een nieuw complex langzamerhand vorm.
Er wordt gebouwd volgens het concept van kleinschalig genormaliseerd
wonen, wat betekent dat in de lente van 2015 de bewoners per acht zullen
samenleven in kleine woningen waar zorg en wonen een eenheid vormen.
De kamers zijn zo geconcipieerd dat levenslang wonen mogelijk is en
aanpasbaar aan de mogelijkheden van de bewoners. Ook genormaliseerd
wonenisvan belang. Het doelis een woonomgeving te realiseren die inhaakt
op datgene waarmee oudere bewoners vertrouwd zijn, het bieden van
een warme, veilige thuis waar privacy en autonomie veel meer inhouden
dan ‘kloppen op de deur’ en ‘bewoners stimuleren om te doen wat ze zelf
kunnen’. Het objectief is dat medewerkers samen zorg dragen en bewoners
zien als expert met betrekking tot hun eigen leven. Zusters vertellen over
‘thuis’ en de nieuwbouw.

ZICHZELF EN ELKAAR BETER MAKEN

In april 2014 gingen medewerkers van Keyhof aan de slag in
talentenworkshops, begeleid door Lisa Coppin van Groeiinzicht. Op basis
van een persoonlijke papieren Facebook-pagina ging iedereen op zoek naar
kwaliteiten/talenten en werd gekeken hoe deze talenten dagelijks in de job
kunnen ingezet worden.

Collega’s gingen met elkaar in gesprek over wat ze graag doen, waar ze
goed in zijn en waar ze zelf graag nog beter in willen worden. Bijvoorbeeld,
een zorgkundige-hobbykok die samen met de bewoners een namiddag
bakt, een collega uit de onderhoudsploeg die na een vorig leven in een
schoonheidssalon manicure doet bij bewoners, een verpleegkundige-
voorleesmoeder die het krantenuurtje voor de bewoners begeleidt,...

Een creatieve speelse, maar doordachte aanpak met een andere kijk op
collega’s.

OOGST AAN FRISSE IDEEEN

Gedurende twee maartse lentenamiddagen werd er tijd gemaakt om in
divers samengestelde groepen te delen en te dromen. Het doel van deze
‘doedagen’ was ideeén verzamelen om het samenleven en -werken na de
verhuis naar het nieuwe Keyhof zo te organiseren dat ieder zich in zijn of
haar eigen rol kan blijven thuisvoelen in Keyhof. De eerste dag stond het
thema huiselijkheid centraal, de tweede dag spitsten we de dialoog toe op
het maaltijdgebeuren.

Bewoners, zusters, medewerkers, familieleden van bewoners, vrijwilligers,
mensen van het samenwerkingsverband en zelfs van de raad van bestuur
samen gingen in dialoog. Het werden intense middagen. Prachtige,
ontroerende verhalen, een zinderende energie in de gesprekken, uitbundige
creativiteit in de collages, rijke gezichtspunten en een enorme oogst aan
ideeén. Er werd gelachen, we zagen ogen schitteren, spraakwatervallen
openen. Er werd diep nagedacht, doorgevraagd, er werd gefronst,
enthousiast ‘ja’, en soms ook ‘nee’ geschud. Bovenal werd er gedeeld en
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Zuster Wieza W. (86)
woont ondertussen 10 jaar
in Keyhof en maakt deel
uit van de groep Helpende
Handen. “Thuis? Dat doet
me toch nog steeds vooral
aan vroeger denken,” zegt
ze. “lk woonde in een
kleine en hechte groep
zusters in Ganshoren
waar ik lesgaf aan de
humaniora. Essentieel om
me hier thuis te voelen is
dat ik nog kan bijdragen
tot de gemeenschap en
anderen kan helpen. Ik ga
het moeilijk hebben als
dat niet meer kan”, zegt
ze peinzend. Tot rust komt
ze tijdens het kantklossen
op donderdagnamiddag.
Hoe kijkt zij naar de
nieuwbouw? “Met

veel nieuwsgierigheid.
Veranderen is niet
makkelijk, maar het biedt
ook kansen.” Positief vindt
ze het leven in een kleinere
groep: “Dat laat toe elkaar
beter te leren kennen en
aandacht aan iedereen te
geven.” Zuster Wieza is blij
met de nieuwe badkamers
die aan elke kamer
komen: “lk heb gehoord
dat we een inloopdouche
zullen hebben. Wat

een vooruitgang! Ook
voor de verzorging.” De
eigen kamer kunnen
personaliseren en inrichten
vindt ze belangrijk. Dat
creéert huiselijkheid en
warmte. Mijn spullen, ook
al zijn het er weinig, geven
een deel van mijn leven
weer.”

uitgewisseld: wat fijn is, wat we belangrijk vinden, wat we zeker willen
behouden en wat we liever niet zien gebeuren.

Zo bouwen we samen aan een constructieve sfeer in Keyhof. Die legt
vandaag al de fundamenten van morgen.

NIEUWE OPDRACHTVERKLARING VOOR KEYHOF

De komst van kleinschalig wonen vroeg een aanpassing van de visie en
missie van woonzorgcentrum Keyhof. Om een nieuwe opdrachtverklaring
voor te bereiden werd in 2014 in verschillende werkgroepjes bestaande uit
bewoners en medewerkers, nagedacht over volgende twee vragen. Welke
waarden bepalen de kwaliteit van leven en wonen voor de bewoners?
Welke waarden bepalen de kwaliteit van werken voor de medewerkers?

Er werden heel wat verschillende accenten gelegd om uiteindelijk, na
goedkeuring van de Raad van Bestuur, te kiezen voor volgende kernwaarden
gevisualiseerd in de verschillende stapstenen van ons logo:

e Het bieden van professionele/kwaliteitsvolle zorg,

e Aangepast aan wat voor de bewoner echt belangrijk is,

e Ineen open huis,

e Christelijk geinspireerd,

e Met respect voor diversiteit,

e Een huis waarin we zoeken naar een continu evenwicht,

e Met het accent op een warme en veilige THUIS. Waar rust tot
leven komt.

PROFESSIONEEL
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Vrijwilligersaantal verdubbeld in Keyhof

Omdat we overtuigd zijn van de meerwaarde van vrijwilligers in ons
huis hebben we vorige zomer flyers laten verspreiden in de omgeving
van Keyhof. De flyer miste zijn doel niet. Ondertussen is het aantal
vrijwilligers verdubbeld.

Vrijwilligers in de maaltijdzorg verzekeren het vlot verloop van het
ontbijt met glijdende uren. Ze zorgen ervoor dat de medewerkers
minder stress ervaren en dat de bewoners kunnen rekenen op hun
individuele aandacht en gezelligheid.

Uit de getuigenissen van de vrijwilligers komt duidelijk naar voren dat
ze zich goed voelen in ons huis en dat ze genieten van het contact met
de andere vrijwilligers, met de medewerkers en met de bewoners in het
bijzonder, waardoor ze steeds weer uitkijken naar een volgende keer.

Word vergoede vrijwilliger in Keyhof
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WZC TER MEEREN - Neerijse

In WZC Ter Meeren wordt op zoek gegaan naar kleine individuele
deugddoeners en genieten bewoners van de aanwezigheid van
kinderen van de school De Bolster.



WzC TER MEEREN

Wolfshaegen 186
3040 Neerijse-Huldenberg :
T: +32 (016) 47.13.51

Woonzorgaanbod
77 wgl. RVT

31 wgl. ROB

4 wgl kortverblijf
1 dagcentrum

www.termeeren.be

UITGELICHT

“Dat waar bewoners op
onze woning echt nood
aan hebben, dat wat hen
goed doet, zit niet in de
grote handelingen maar

in de kleine dingen die

zo vanzelfsprekend lijken
maar die als ze er niet zijn,
zo confronterend voor de
bewoners zijn.”

Zorgkundige
WZC Ter Meeren
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KLEINSCHALIG GENORMALISEERD WONEN

Wie in de woningen van Ter Meeren op bezoek komt, voelt meteen dat
kleinschalig genormaliseerd wonen om meer gaat dan om enkel de realisatie
van een kleinschalig opzet. Ook in 2014 werden duidelijke stappen gezet om
tijdens de dagelijkse zorg en het woongebeuren de visie van kleinschalig
genormaliseerd wonen nog meer inhoud te geven.

De wensen van de bewoners

Om tijdens de avondmaaltijden tegemoet te komen aan de wensen, de
smaken en gewoontes van bewoners werd in samenspraak met Sodexo
afgestapt van het vast avondmenu. De maaltijdbegeleiders van de woning
kennen de smaken en porties van de bewoners en bestellen voortaan
binnen het vooraf bepaald budget de toespijs of de benodigdheden om een
hartelijk avondmaaltijd te bereiden. Op deze manier is er niet alleen een
gevarieerd aanbod tijdens het avondmaaltijd maar wordt het avondmaal
afgestemd op persoonlijke voorkeuren van de bewoners.

HET ZOU ZONDE ZIJN ALS EEN BEWONER DIE AL JAAR EN DAG 'S AVONDS EEN
GLAS BOTERMELK DRINKT DIT BlJ DE VERHUIS NAAR HET WOONZORGCENTRUM
Z0OU MOETEN LATEN.

Met de wijziging naar de bestellijsten is er veel meer ruimte om in te
spelen op gewoontes van bewoners. Medewerkers gaan trouwens zeer
inventief om met de bestellijst: als ze een gaatje zien toveren ze een heerlijk
avondgerecht op tafel.

Betrokken aanwezigheid: kleine zaken die zoveel deugd doen

Een aangename daginvulling is in de woningen een zorg van iedereen. Naast
een vast maandprogramma van de groep animatie draagt elk teamlid van de
woning bij om vanuit een betrokken aanwezigheid oog te hebben voor een
aangename daginvulling. Medewerkers ontdekken het plezier om kleine
verwennerijen te integreren in het dagelijks werk en interactiemomenten.
Een voetbadje, een handmassage, een geliefd muziekstukje, een lekker
aperitief bij de maaltijd, een kersenpittenkussen. Het is net die betrokken
aanwezigheid en de plezierbeleving van deze kleine momenten die zo'n
deugd doen.

Samen met familie

In2014 werd gestartomdegebruikersradenbinnendewoningteorganiseren.
Het biedt aan familieleden de kans om vanuit een gemoedelijke sfeer mee
inspraak te hebben op het dagelijks gebeuren en het reilen en zeilen in
de woning. En dat familie hiermee makkelijk de weg vindt tot participatie
blijkt uit de voorstellen tot verbetering van de woonomgeving en de zorg
die tijdens de besprekingen boven water komen.

Bij een belangrijke zorgwijziging worden bewoners en/of familieleden
uitgenodigd tot een gesprek. Het aantal familiegesprekken is in 2014 sterk
toegenomen. De zevenweken-gesprekken die tot doel hebben om enkele
weken na de opname terug te blikken op het voorbije verloop en vooruit te
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“Vroeger op de afdelingen
zagen de dagen er zowat
allemaal hetzelfde uit.

Ik draaide op routine.

De klok aan de wand

was mijn belangrijkste
werkinstrument. Tegen de
eetmomenten moest alles

klaar zijn. Dat is nu anders.
Nu maak ik eerst tijd voor
de noden en wensen van
de bewoner goed te zien
of te horen. En dat maakt
nu net mijn job zoveel
boeiender.”

Verpleegkundige
WZC Ter Meeren

]
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blikken op eventuele wensen naar de toekomst werden worden ten zeerste
geapprecieerd. Meer en meer van deze gesprekken leiden tot het vroegtijdig
zorggesprek waarin bewoners hun verder behandelingsgesprekken samen
met hun huisarts bespreken.

BEWONERS GENIETEN DAGELIJKS MET VOLLE TEUGEN VAN DE KINDEREN VAN
DE VRIJE BASISSCHOOL DE BOLSTER

Omuwille van de nieuwbouwplannen moest de school De Bolster op zoek
gaan naar een tijdelijke nieuwe accommodatie voor de 9 klasjes voor
de 150 leerlingen. Vanaf 1 september 2014 vindt de school onderdak
in de leegstaande ruimte van Woonzorgcentrum Ter Meeren voor een
vermoedelijke termijn van 2 jaar.

Kinderen en grootouders van kinderen onder één dak, ouders van kinderen
en kinderen van ouders die op bezoek komen: het is deze verbinding van
alle generaties die dit project meer dan bijzonder maakt.

Het is een unieke kans om de jongste en oudste generaties met elkaar
samen te brengen vanuit een overtuiging dat beide generaties elkaar
veel kunnen bijbrengen met respect en waardering voor elkaar. En dat
dit project ten goede komt aan de dorpsgemeenschap en de samenleving
maakt dat beide partijen nog dagelijks enthousiaster worden en al met
spijt naar de toekomst kijken wanneer deze jeugdige groep verhuist naar
hun nieuwbouw.

MET NIEUWE PLANNEN NAAR EEN GEWAARBORGDE TOEKOMST

Dankzij gebundelde krachten slaagden we erin om eind december 2013 in
om eenvernieuwd zorgstrategisch planin tedienen. De uitdaging was groot:
een voorafgaande analyse toonde immers hoge toekomstige kosten naar
energieverbruik, vernieuwing en herstelling van technische bouwaspecten
en tekorten bij het behalen van duurzaamheidsnormen aan.

Toen we in de loop van 2014 de goedkeuring van het zorgstrategisch plan
ontvingen betekende dit dus zeer goed nieuws en stonden we eveneens
terug voor een nieuwe uitdaging. Tegen eind 2014 moesten de definitieve
ontwerpplannen met een financiéle analyse immers ingediend worden bij
de Vlaamse Overheid.

Plannen werden uitgetekend en hertekend. Vanuit de positieve ervaring
van het kleinschalig genormaliseerd wonen wenst Ter Meeren ook voor de
toekomstige bouwplannen het kleinschalig woonconcept door te trekken.
De huidige blok met de lange beddengang vanuit het ziekenhuisverleden
maakt in de nieuwe bouwplannen plaats voor 4 woningen voor telkens
8 bewoners. Elke woning biedt woonst voor 8 bewoners met dementie.
Daarnaast komen er in een latere fase assistentiewoningen op het terrein.

MERGO-PROJECT

Dagelijks dragen we bij tot de gezondheid van onze bewoners, maar durven
daarbij onze eigen gezondheid wel eens op het spel zetten. Binnen het kader
van permanente vorming zagen we het in WZC Ter Meeren het dan ook als
een uitdaging om onze medewerkers een onderbouwde opleiding aan te
bieden waarbij het accent sterk gelegd wordt, iets of iemand in beweging
te brengen door middel van je eigen krachten. MERGO (samenvoeging van
manutentie en ergonomie), onze mascotte was geboren en gaf gestalte aan
heel wat intensieve opleidingen en de opstart van een codrdinerend en
bijsturend referentieteam.
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DIVERSITEITSPLAN

Ruim 45% van de medewerkers in WZC Ter Meeren bevindt zich boven de
leeftijdsgrens van 50 jaar. Het diversiteitsplan dat begin 2014 werd ingediend bij
RESOC en waarvoor Ter Meeren 5000 euro subsidies ontvangt, wil hierop met een
leeftijdsbewust personeelsbeleid proactief inspelen. In 2014 werden diverse acties
ondernomen.

Het concept ‘huis van werkvermogen’ werd geintroduceerd en biedt een kader
voor een duurzame en optimale inzetbaarheid van medewerkers . De opleidingen
‘meetellen en aftellen’ nodigen medewerkers die 55 jaar en ouder zijn uit om onder
begeleiding van Bie Schoeters bewust na te denken hoe zij in hun verdere loopbaan
willen meetellen/aftellen in wijsheid, waardigheid en weerbaarheid. Tijdens het
periodiek controlebezoek bij de arbeidsgeneeskundige dienst IDEWE wordt aan
de hand van een vragenlijst tijd genomen voor het psychosociaal welbevinden
van de medewerker. Het jaarproject MERGO focuste met de diverse workshops
rond ergonomie op het verzuimbeleid en de verhoging van de werkbaarheid en
stressreductie bij medewerkers. Ook de uitbreiding van vormingsaanbod met een
opleiding algemeen PC-gebruik en een taalcursus voor anderstaligen waren een
succes. Tijdens de vier intervisies die leidinggevenden samen met hun collega’s
van de partnerorganisaties van Woonzorgnet-Dijleland via de Interactie Academie
volgden, werden handvaten rond ‘diversiteit binnen de teams’ aangereikt.

PROJECTEN: ENGAGEREN EN INNOVEREN !

Geneesmiddelenbeleid: via vaste artsvergadering en MFO (multi farmacologisch
overleg) wordt er nauwlettend op toegezien dat polyfarmacie zoveel mogelijk wordt
terug gedrongen en dat er verantwoord wordt omgegaan met psychofarmaca.
De jaarlijks opgevraagde kwaliteitsindicatoren, waarbij het aantal verschillende
medicatie per bewoner, wordt opgevraagd en ons een Benchmarking oplevert, is
jaarlijks de stimulans om onze doelstelling voor het komende jaar scherper te stellen.
WZC Ter Meeren zit daarnaast ook in de controlegroep van het studie project van
het RIZIV in samenwerking met KUL/UCL omtrent geneesmiddelenbeleid in ROB en
RVT.

Opleiding zorgkundige

In samenwerking met Landelijke Thuiszorg en de VDAB
werd de deeltijdse opleiding (opstart najaar 2013) tot
zorgkundige verder doorlopen met de 15 weerhouden
kandidaten. Het is een vernieuwend project waarbij een
hoog engagement van de werkgevers wordt gevraagd

om werklozen deeltijds als logistiek medewerker in

dienst te nemen met de uitdrukkelijke intentie hen een
opleiding tot zorgkundige te laten volgen. Daarnaast
wordt van de werkgever gevraagd hun medewerkers te
stimuleren, te coachen en te ondersteunen. Met andere
woorden een optimale leeromgeving te creéren voor de g
toekomstige zorgkundigen. Op deze manier scheppen

we een werkveld waar we leren en groeien in de job erg &
stimuleren en waarderen.
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WZC DE WINGERD - LEUVEN

In WZC De Wingerd worden het levensverhaal en de
toekomstwensen beluisterd bij aanvang van het zorgtraject.




wzc DE WINGERD

Wingerdstraat 14
3000 Leuven

Woonzorgaanbod

109 wgl. RVT

18 wgl. ROB

10 wgl. kortverblijf

2 dagcentra

lokaal dienstencentrum
expertisecentrum dementie

T: +32 (016) 28.47.90

www.wingerd.info
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FOCUS 2014

VROEGTIIDIGE ZORGPLANNING — BANG VOOR DE TOEKOMST?

“Vroegtijdige Zorgplanning (VZP) biedt de mogelijkheid aan de bewoner,
bezoeker of aan zijn naasten omin een open dialoog met de zorgverstrekkers
de keuze in verband met de zorg ook aan het einde van het leven te
bespreken. Het is bedoeld om de vragen, de angsten en de waarden van
mensen uit te klaren. Op deze manier kunnen we het welbevinden van
de bewoner/bezoeker door over- en/of onderbehandeling voorkomen” —
cf. ‘Het levenseinde teruggeven aan de mensen’ Manu Keirse, Federatie
Palliatieve zorgen, 2009.

In de loop van 2014 werden zowel medewerkers, vrijwilligers als bewoners
en verwanten over het belang van VZP geinformeerd, via familieavonden,
bewonersadviesraden, huiskrant en specifieke opleidingen. Het is werkelijk
noodzakelijk om al bij het begin van het dementieproces over de toekomst
na te denken en over de aard van de zorg die men voor zichzelf of zijn naaste
wenst. In die optiek worden er vanuit het dagcentrum, met projectsteun
van de Koning Boudewijnstichting, zorgtrajecten opgezet en uitgewerkt om
cliénten al vanuit de thuissituatie met VZP in contact te brengen en toe te
leiden naar een eventuele residentiéle opname. Aansluitend hierbijis er een
beknopte en toegankelijke informatiefolder uitgewerkt om de betrokkenen
en hun families hierrond te sensibiliseren bij nieuwe opnames.

VZP IS ALLERMINST EEN EENMALIG GEBEUREN, HET VERONDERSTELT
DAARENTEGEN EEN CONTINU EN DYNAMISCH PROCES DAT TELKENS WANNEER DE
GEZONDHEIDSTOESTAND WUZIGT, BESPROKEN EN BIJGESTUURD WORDT.

Op de werkvloer werden afspraken gemaakt om alle relevante en
waardevolle informatie op de juiste plaats in het elektronische zorgdossier
te noteren en het palliatieve supportteam ondersteunt het zorgteam bij het
voeren van opvolggesprekken.

Ondertussen zijn de VZP gegevens effectief aangevuld bij 74% van de
bewoners, ditalleslouter gericht op het welbevinden eneen grotere kwaliteit
van zorg voor de bewoners en hun naasten. Familieleden verwoorden zelf
het als volgt: “Wij willen jullie bedanken voor jullie medeleven.” “Er was
niets wat niet kon besproken worden.” “Jullie luisteren echt.” “Jullie spelen
in op zijn noden, vader was geen nummer...”

”

JONG DEMENTIE

“Mensen met dementie op jonge leeftijd (minder dan 65 jaar) vormen een
aparte groep met specifieke problemen en uitdagingen die rekening houden
met de mogelijkheden en het levensperspectief, naar nieuwe evenwichten
in relatie, denken en voelen, en zoveel meer...” — cf. Annemie Janssens &
Marjolein de Vugt, dementie op jonge leeftijd, Lannoo

De Wingerd gaat de uitdaging aan om gespecialiseerde zorg aan te bieden
in samenwerking met UZLeuven: er wordt gezocht naar professionele zorg
en begeleiding. Vanuit het team gaat er bijzondere aandacht uit naar de
emotionele beleving bij de bewoners en eventuele verwerkingsproblemen



UITGELICHT

“Plots zie ik naast mij een
vrolijk gezicht, stralende
ogen, een oprechte
glimlach, is er een intens
contact... Ik word even
stil. Diep van binnen
straal ik en onderga een
kippenvelmoment”

Zorgkundige
WZC De Wingerd

“Zo’n namiddag in de
woning is voor ons
aangenamer dan een
eenvoudig bezoek enkel
voor ons moeder. Ons
mama is altijd heel blij ons
te zien, maar al gauw is
haar enthousiasme over.
Als we iets doen in de
woning, dan zit ze onder de
mensen in haar vertrouwde
omgeving. Het is niet

echt onwennig om iets in
de woning te doen, het is
gewoon even zoeken, maar
het is wel een fijne manier
om de andere bewoners

en ons moeder haar
leefomgeving beter te leren
kennen.”

Familie
WZC De Wingerd

bij de familieleden. De werkgroep jongdementie zoekt binnen het
woonzorgcentrum actief naar kwaliteitsvolle zorg, naar verbeteracties en
hoe dit concreet vertaald kan worden in de dagelijkse praktijk.

Hetlevensverhaal en de wensen naar detoekomst wordenin het dagcentrum
en verder in het zorgtraject bij een eventuele opname beluisterd en
geregistreerd. Mensen met jongdementie worden bij voorkeur opgenomen
in een kleinschalige woning voor 8 bewoners, dit biedt hen een betere
structuur en een groter gevoel van veiligheid.

De Wingerd ontwikkelt zinvolle activiteiten voor deze bijzondere doelgroep,
vooral lichaamsbeweging is hierbij van belang. Er wordt maandelijks
gezwommen en gedanst met deze groep bewoners met jongdementie,
daarnaast is er een aangepaste fitnessruimte met interactieve toestellen
en kan er bij goed weer buiten badminton worden gespeeld. Het ergo
en kiné-team heeft tot grote tevredenheid een duofiets met elektrische
trapondersteuning (Fun2Go) uitgetest, iedereen (her)beleeft zo op zijn
manier het plezier van fietsen. In de tuin van het dagcentrum wordt een
serre gerealiseerd en in de loop van 2014 werd er voor bezoekers met
jongdementie een aangepast programma opgestart onder begeleiding van
een muziektherapeute.

FAMILIE ALS PARTNER IN DE ZORGVERLENING

Niet alleen de bezoeker of bewoner dient zich thuis te voelen in het
woonzorgcentrum, ook voor familieleden en mantelzorgers is die
geborgenheid belangrijk. Als organisatie zetten we in op het betrekken van
familieleden vanaf de start van een zorgtraject.

Om het welzijn zo goed mogelijk te garanderen is het goed om de persoon
te leren kennen vanuit zijn/haar verleden, heden en toekomst. In het
dagcentrum beluistert men de bezoekers en registreert enkele belangrijke
aspecten uit de persoonlijke geschiedenis in het vernieuwde boekje
‘levensverhaal van..”. Indien dit met de persoon in kwestie niet meer
mogelijk is, dan wordt ook de familie hierbij betrokken.

Wanneer voelt de persoon zich goed? Wat is voor hem of haar zinvol? Om
het zorgtraject ook na een eventuele opname in het woonzorgcentrum
goed te laten verlopen, is het belangrijk dat deze familiebetrokkenheid
behouden blijft.

In de loop van 2014 hebben we familieleden bevraagd uit het dagcentrum
en het woonzorgcentrum naar hun persoonlijke verwachtingen en wensen,
want voor het residentiéle verblijf vormt de familie een essentiéle schakel
in kwaliteitsvolle zorg voor mensen met dementie.

Zoworden er regelmatiginfoavonden en participatieraden voor familieleden
georganiseerd, in het kader van het verenigingsleven zijn er regelmatig
feestjes en open activiteiten in het Grand Café; in de woningen worden de
familieleden actief uitgenodigd om daaraan deel te nemen. In de toekomst
willen we hen als onmisbare partner in de zorg nog sterker betrekken bij
het beleid.
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ORGANISATIE

In de Raad van Bestuur werden omwille van hun academische, professionele
en/of maatschappelijke verdiensten onderstaande personen benoemd:

e Prof. em. Emmanuél Keirse, hoogleraar verliesverwerking

KULeuven, Voorzitter Raad van Bestuur

e Prof. Dr. Mathieu Vandenbulcke, gerontopsychiater KULeuven,

ondervoorzitter Raad van bestuur

e Prof. em. Dr. René Dom, hoogleraar neurogeriatrie KULeuven,
e Dhr. Gustaaf Hendrickx, gewezen directeur Medisch Centrum

Huisartsen (MCH)
e Mevr. An Veris, financieel manager UZ Leuven
e Dhr. Maurice Deno, gewezen boekhouder

e Dhr. Herman Boogaerts, gewezen afdelingshoofd-directeur VIPA
e Dhr. Gilbert Verbinnen, gewezen medewerker Pers en Voorliching

KULeuven

e Mevr. Eleonora Holtzer, medewerker Kabinet Vandeurzen,

zorgambassadeur

e Dr. Jozef Van Deun, huisarts, Voorzitter Medisch Centrum

Huisartsen (MCH)

e Dhr. Marc Desmet, Jezuiet, huisarts palliatieve eenheid Jessa

Ziekenhuis Hasselt
e Dhr. Dirk Butzler, advocaat

e Dhr. Daniel De Klerck, voorzitter Raad van Bestuur WZC Keyhof

e 7r. Emerence Brants, overste Zrs. Annonciaden
e Mevr. Magda Aelvoet, Minister van Staat
e Meuvr. Rita Nijs, bestuurder WZC Keyhof

Bestuur
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DURVEN BEGINNEN
waar andere loslaten
LEREN ONTDEKKEN
wat in jezelf verborgen ligt
MOGEN ERVAREN
dat hoop niet misleidt
LATEN GEBEUREN
wat je niet in de hand hebt
KUNNEN LOSLATEN
om het nieuwe te verwachten




CUFERS

BEWONERS
DULEHOF
wzC KV DVC GAW
Aantal RVT 56 - - -
Aantal ROB 14 - - -
Aantal DVC - - 15 -
Aantal GAW - - - 39
Aantal THZ - - - -
Aantal KV - 4 - -
Aantal Rev. KV - 2 - -
Aantal opnames 19 85 - -
Aantal overlijdens 20 2 7 4
Aantal vertrekkers 3 82 22 -
Gem. verblijfsduur 4,7 jaar | 25,57d |50,29d |-
Gem. leeftijd 87 85 81 -
Aantal nieuwe bezoekers DVC - - 32 -
Gem. aantal bezoekers DVC - - 14,38 |-
uitstroom GAW - - - 4
Nieuwe bewoners GAW - - - 8
KEYHOF
WzC KV DVC GAW
Aantal RVT - - - -
Aantal ROB 30 = = =
Aantal DVC - - - -
Aantal GAW - - - -
Aantal THZ 39 - - -
Aantal KV - - - -
Aantal Rev. KV - - - -
Aantal opnames 10 = = =
Aantal overlijdens 6 - - -
Aantal vertrekkers 0 - - -
Gem. verblijfsduur - - - -
Gem. leeftijd 87 = = =

Aantal nieuwe bezoekers DVC

Gem. aantal bezoekers DVC

uitstroom GAW

Nieuwe bewoners GAW
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TER MEEREN

wzC KV DVC GAW
Aantal RVT 77 - - -
Aantal ROB 31 - - -
Aantal DVC - - 13 -
Aantal GAW - - - -
Aantal THZ - - - -
Aantal KV - 4 - -
Aantal Rev. KV - - - -
Aantal opnames 22 40 - -
Aantal overlijdens 21 0 0 -
Aantal vertrekkers 0 38 2 -
Gem. verblijfsduur 3,75jaar |36,97d |48d -
Gem. leeftijd 87 87 83 -
Aantal nieuwe bezoekers DVC - - 19 -
Gem. aantal bezoekers DVC - - 6,15 -
uitstroom GAW - - - -
Nieuwe bewoners GAW - - - -
DE WINGERD
wzC KV DVC GAW
Aantal RVT 109 - - -
Aantal ROB 18 - - -
Aantal DVC - - 24 -
Aantal GAW - - - -
Aantal THZ - - - -
Aantal KV - 10 - -
Aantal Rev. KV - - - -
Aantal opnames 39 86 - -
Aantal overlijdens 38 0 0 -
Aantal vertrekkers 3 77 59 -
Gem. verblijfsduur 3,19 jaar |36,59d |40,71d |-
Gem. leeftijd 84 80 80 -
Aantal nieuwe bezoekers DVC - - 69 -
Gem. aantal bezoekers DVC - - 20 -

uitstroom GAW

Nieuwe bewoners GAW
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PERSONEELSDIENST

MEDEWERKERS IN DIENST OP 31/12/2014

Ter Meeren Dijlehof De Wingerd Keyhof
voltijds 39 17 36 22
deeltijds 78 88 129 35
totaal 117 105 165 57
waarvan:
man 15 12 19 10
vrouw 102 93 146 47
per leeftijdscategorie:
19-30 jaar 8 28 43 8
31-40 jaar 18 28 32 5
41-50 jaar 38 20 43 12
51-60 jaar 42 26 43 25
61-65 jaar 11 3 4 7
VRIJWILLIGERS
_aantal 27 49 94 17

Grafiek: aantal medewerkers en vrijwilligers tegenover bewonerspopulatie
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MEDEWERKERS PER FUNCTIE OP 31/12/2014

Ter Meeren

Dijlehof

De Wingerd

Keyhof

dagelijks verantwoordelijke 1 1 1 1

woonzorgcoordinator 4 3 5 1

bachelor verpleegkundige 8 13 19 6

graduaat verpleegkundige 16 10 23 9

zorgkundige 34 35 58 8

kiné 6 4 3

ergo 3 1 1

logo 1 - - -

paramedici - - 8 -

maaltijd/zorgondersteuning 10 7 - 7

pedicuur 1 - - -

kapster 2 2

animator/muziektherapeut 2 1

logistiek 15 16 16 15

linnenkamer - 2 -

technieker 2 1 1

chauffeur - 3 3 -

administratie 2 3 4 1

sociale dienst 2 1 1 -

beleidsmedewerker 1 1 1 -

samenwerkingsverband 5 1 - -

consulente ECD - - 3 -

coordinator LDC - - 1 -

jobstudenten - - 4 1

totaal 117 105 165 Y)
GEMIDDELD AANTAL FTE OP JAARBASIS

2012 2013 2014

Ter Meeren 72,49 76,84 78,99

Dijlehof 66,12 65,40 65,43

De Wingerd 99,08 100,22 102,60

Keyhof 36,17 35,84 37,63

totaal 273,86 278,30 284,65
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FINANCIEEL

DIJLEHOF
Balans 31/12/2013 31/12/2014
VASTE ACTIVA 2.644.307,70 2.351.305,57
materiéle vaste activa 2.635.807,70 2.342.805,57
financiéle vaste activa 8.500,00 8.500,00
VLOTTENDE ACTIVA 3.118.074,95 3.003.242,26
voorraden 6.563,41 10.462,87
vorderingen op ten hoogste 1 jaar 555.193,01 596.481,93
geldbeleggingen 2.081.617,94 1.833.526,31
liguide middelen 238.478,15 373.979,20
overlopende rekeningen 236.222,44 188.791,95

TOTAAL DER ACTIVA
EIGEN VERMOGEN

5.762.382,65

2.357.416,33

5.354.547,83
2.369.084,59

kapitaal 144.212,79 144.262,79
reserves 1.626.049,49 1.655.129,37
resultaat van het boekjaar 29.079,88 114.719,21
kapitaalsubsidies 558.074,17 454.973,22
VOORZIENINGEN VOOR RISICO’S EN KOSTEN 330.000,00 460.000,00
SCHULDEN 3.074.966,32 2.525.463,24
schulden > 1 jaar 1.792.404,06 721.737,13
schulden op ten hoogste 1 jaar 1.257.935,95 1.780.355,31
overlopende rekeningen 24.626,31 23.370,80

TOTAAL DER PASSIVA 5.762.382,65 5.354.547,83

FINANCIELE RATIO’S 31/12/2013 31/12/2014
liquiditeit 2,29 1,57
solvabiliteit 41% 44%
rendabilteit 1,23 4,84
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Resultatenrekening 31/12/2013 31/12/2014
BEDRIJFSOPBRENGSTEN 5.642.855,16 5.685.785,46
omzet 4.468.979,80 4.522.733,35
subsidies en schenkingen 1.012.471,72 993.354,22
andere bedrijfsopbrengsten 161.403,64 169.697,89

BEDRIJFSKOSTEN -5.610.275,92 -5.609.768,54
aankopen goederen -188.677,48 -198.682,11
diensten en diverse goederen -963.655,77 -985.486,79
bezoldigingen en sociale lasten -3.811.723,31 -3.815.391,52
afschrijvingen op vaste activa -433.290,08 -439.753,69
waardeverminderingen op vorderingen 0,00 -275,22
voorziening risico’s en kosten -180.000,00 -130.000,00
andere bedrijfskosten -32.929,28 -40.179,21
BEDRIJFSWINST/VERLIES 32.579,24 76.016,92
FINANCIELE OPBRENGSTEN 28.397,77 25.116,21
opbrengsten uit vlottende activa 28.397,77 25.116,21
FINANCIELE KOSTEN -31.897,13 -26.373,55
kosten van schulden -31.670,18 -25.929,09
andere financiéle kosten -226,95 -444,46
WINST/VERLIES UIT DE GEWONE BEDRIJFSUITOEFENING 29.079,88 74.759,58
uitzonderlijke opbrengsten 0,00 43.049,36
uitzonderlijke kosten 0,00 -3.089,73
WINST/VERLIES VAN HET BOEKJAAR 29.079,88 114.719,21
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KEYHOF

Balans 31/12/2013 31/12/2014
VASTE ACTIVA 623.436,35 6.561.858,88
materiéle vaste activa 614.936,35 6.553.358,88
financiéle vaste activa 8.500,00 8.500,00
VLOTTENDE ACTIVA 9.314.537,80 5.700.351,53
voorraden 8.160,33 10.090,21
vorderingen op ten hoogste 1 jaar 337.391,79 406.879,51
geldbeleggingen 7.114.018,18 4.380.236,59
liguide middelen 1.635.977,88 802.041,66
overlopende rekeningen 218.989,62 101.103,56

TOTAAL DER ACTIVA

9.937.974,15

12.262.210,41

EIGEN VERMOGEN 8.925.527,31 9.047.105,26
kapitaal 374.695,37 374.695,37
reserves 639.445,16 1.052.277,65
resultaat van het boekjaar 412.832,49 121.577,95
kapitaalsubsidies 7.498.554,29 7.498.554,29
VOORZIENINGEN VOOR RISICO’S EN KOSTEN 0,00 245.800,00
SCHULDEN 1.012.446,84 2.969.305,15
schulden op ten hoogste 1 jaar 996.966,84 2.965.836,73
overlopende rekeningen 15.480,00 3.468,42

TOTAAL DER PASSIVA

9.937.974,15

12.262.210,41

FINANCIELE RATIO’S 31/12/2013 31/12/2014
liquiditeit 9,12 1,88
solvabiliteit 90% 74%
rendabilteit 4,63 1,34
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Resultatenrekening 31/12/2013 31/12/2014
BEDRIJFSOPBRENGSTEN 3.589.832,80 3.565.009,60
omzet 3.262.409,47 3.211.770,10
subsidies en schenkingen 235.910,14 234.797,43
andere bedrijfsopbrengsten 91.513,19 118.442,07

BEDRIJFSKOSTEN -3.190.194,79 -3.474.737,74
aankopen goederen -250.854,78 -260.096,12
diensten en diverse goederen -623.916,69 -606.229,53
bezoldigingen en sociale lasten -2.203.760,06 -2.278.793,10
afschrijvingen op vaste activa -82.821,94 -49.356,43
waardeverminderingen op vorderingen 0,00 -245.800,00
voorziening risico’s en kosten -28.841,32 -34.462,56
andere bedrijfskosten
399.638,01 90.271,86

BEDRIJFSWINST/VERLIES

27.898,17 50.515,76
FINANCIELE OPBRENGSTEN

27.675,35 50.459,38
opbrengsten uit vlottende activa 222,82 56,38
FINANCIELE KOSTEN -14.703,69 -19.209,67
kosten van schulden 0,00 0,00
andere financiéle kosten -14.703,69 -19.209,67
WINST/VERLIES UIT DE GEWONE BEDRIJFSUITOEFENING 412.832,49 121.577,95
uitzonderlijke opbrengsten 0,00 0,00
uitzonderlijke kosten 0,00 0,00
WINST/VERLIES VAN HET BOEKJAAR 412.832,49 121.577,95
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TER MEEREN

Balans
VASTE ACTIVA

31/12/2013
14.748.694,79

31/12/2014
14.046.030,31

materiéle vaste activa

10.568.353,99

10.126.429,56

financiéle vaste activa 8.500,00 8.500,00
vorderingen op meer dan 1 jaar 4.171.840,80 3.911.100,75
VLOTTENDE ACTIVA 2.973.245,70 3.607.825,60
voorraden 28.445,19 24.457,26
vorderingen op ten hoogste 1 jaar 1.028.640,69 910.850,15
geldbeleggingen 1.649.472,79 2.003.987,13
liquide middelen 34.567,95 421.412,88
overlopende rekeningen 232.119,08 247.118,18

TOTAAL DER ACTIVA
EIGEN VERMOGEN

17.721.940,49
12.511.468,63

17.653.855,91
12.520.575,57

kapitaal 141.248,42 141.248,42
reserves 6.088.286,64 6.104.123,44
resultaat van het boekjaar 15.836,80 286.343,74
kapitaalsubsidies 6.266.096,77 5.988.859,97
VOORZIENINGEN VOOR RISICO’S EN KOSTEN 297.805,19 397.805,19
SCHULDEN 4.912.666,67 4.735.475,15
schulden > 1 jaar 3.312.495,90 3.123.196,11
schulden op ten hoogste 1 jaar 1.429.742,32 1.456.558,46
overlopende rekeningen 170.428,45 155.720,58

TOTAAL DER PASSIVA

17.721.940,49

17.653.855,91

FINANCIELE RATIO’S 31/12/2013 31/12/2014
liquiditeit 1,90 2,29
solvabiliteit 71% 71%
rendabilteit 0,13 2,29
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Resultatenrekening 31/12/2013 31/12/2014
BEDRIJFSOPBRENGSTEN 6.731.530,76 7.137.204,27
omzet 4.960.360,85 5.114.137,17
subsidies en schenkingen 1.333.302,26 1.445.780,09
andere bedrijfsopbrengsten 437.867,65 577.287,01

BEDRIJFSKOSTEN -6.690.572,67 -6.850.058,23
aankopen goederen -290.872,90 -246.900,54
diensten en diverse goederen -1.007.084,85 -1.015.571,66
bezoldigingen en sociale lasten -4.806.125,58 -4.876.247,87
afschrijvingen op vaste activa -551.717,68 -574.797,57
voorziening risico’s en kosten 0,00 -100.000,00
andere bedrijfskosten -34.771,66 -36.540,59
BEDRIJFSWINST/VERLIES 40.958,09 287.146,04
FINANCIELE OPBRENGSTEN 117.140,04 130.088,38
intrestsubsidies (vipa) 95.949,49 95.949,48
opbrengsten uit vlottende activa 21.190,55 34.138,90
FINANCIELE KOSTEN -142.261,33 -127.826,92
kosten van schulden -130.607,23 -124.240,62
andere financiéle kosten -11.654,10 -3.586,30
WINST/VERLIES UIT DE GEWONE BEDRIJFSUITOEFENING 15.836,80 289.407,50
uitzonderlijke opbrengsten 0,00 0,00
uitzonderlijke kosten 0,00 -3.063,76
WINST/VERLIES VAN HET BOEKJAAR 15.836,80 286.343,74
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DE WINGERD

Balans
VASTE ACTIVA

31/12/2013
16.228.464,22

31/12/2014
15.505.985,39

materiéle vaste activa

16.219.964,22

15.497.485,39

financiéle vaste activa 8.500,00 8.500,00
VLOTTENDE ACTIVA 3.294.890,31 3.499.219,10
voorraden 8.214,16 13.874,40
vorderingen op ten hoogste 1 jaar 1.048.887,54 1.049.977,84
geldbeleggingen 1.652.339,37 1.603.729,74
liguide middelen 237.524,97 490.821,51
overlopende rekeningen 347.924,27 340.815,61

TOTAAL DER ACTIVA

19.523.354,53

19.005.204,49

EIGEN VERMOGEN 12.642.212,17 12.387.099,32
kapitaal 128.269,62 128.269,62
reserves 5.693.502,87 5.717.164,71
resultaat van het boekjaar 23.661,84 90.888,11
kapitaalsubsidies 6.796.777,84 6.450.776,88
VOORZIENINGEN VOOR RISICO’S EN KOSTEN 323.977,50 459.306,98
SCHULDEN 6.557.164,86 6.158.798,19
schulden > 1 jaar 4.,542.041,36 4.280.261,60
schulden op ten hoogste 1 jaar 1.938.882,29 1.800.178,66
overlopende rekeningen 76.241,21 78.357,93

TOTAAL DER PASSIVA

19.523.354,53

19.005.204,49

FINANCIELE RATIO’S 31/12/2013 31/12/2014
liquiditeit 1,52 1,75
solvabiliteit 65% 65%
rendabilteit 0,19 0,73
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Resultatenrekening 31/12/2013 31/12/2014
BEDRIJFSOPBRENGSTEN 9.269.925,41 9.338.912,12
omzet 7.083.648,54 7.147.126,40
subsidies en schenkingen 1.877.182,16 1.838.087,57
andere bedrijfsopbrengsten 309.094,71 353.698,15

BEDRIJFSKOSTEN -9.058.815,24 -9.085.062,81
aankopen goederen -323.783,71 -310.406,91
diensten en diverse goederen -1.532.566,20 -1.576.613,00
bezoldigingen en sociale lasten -6.158.188,66 -6.223.476,55
afschrijvingen op vaste activa -795.122,23 -813.665,28
waardeverminderingen op vorderingen 896,94 11.325,47
voorziening risico’s en kosten -210.081,32 -135.329,48
andere bedrijfskosten -39.970,06 -36.897,06
BEDRIJFSWINST/VERLIES 211.110,17 253.849,31
FINANCIELE OPBRENGSTEN 19.883,13 19.882,10
intrestsubsidies (vipa) 11.136,72 10.731,02
opbrengsten uit vliottende activa 8.746,41 9.151,08
FINANCIELE KOSTEN -193.651,46 -184.512,22
kosten van schulden -193.015,50 -182.843,19
andere financiéle kosten -635,96 -1.669,03
WINST/VERLIES UIT DE GEWONE BEDRIJFSUITOEFENING 37.341,84 89.219,19
uitzonderlijke opbrengsten 0,00 6.000,00
uitzonderlijke kosten -13.680,00 -4.331,08
WINST/VERLIES VAN HET BOEKJAAR 23.661,84 90.888,11
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MEDIA

regelmatig verschijnen er
artikels in de pers

over initiatieven ontwikkeld
in de woonzorgcentra van het
Woonzorgnet-Dijleland,

een bloemlezing...

Tien pillen

per rusthuisbewoner

Ly Meer dan vier op de tien bewoners van de Vlaamse
rusthuizen krijgen minstens tien medicijnen op
voorschrift. Rapporten van de individuele rusthuizen

i'E wijzen op grote verschillen tussen de woonzorgcentra.

onsll?‘eaxd

VAN ONZE REDACTEURS

MAXIE ECKERT

SAMUEL HANEGREEFS

BRUSSEL | Liefst 44 procent van
de bewoners in de Vlaamse woon-
zorgeenira neemt tien of meer ver-
SehTRends: Ko T ddel

‘Vtm NIEUWS

VANDAAG HERBEKIJK LIVESTREAM 4040

BINNENLAND  BUITENLAND POLITIEK STADION SPORT ENTERTAINMENT TV & MEDIA

KINDEREN KRIJGEN LES IN
BEJAARDENTEHUIS

Video: Kinderen krijgen les in bejaardentehuis

a4k

De directie van een school in Neerijse, in Vlaams-Brabant, heeft een alternatief
gevonden voor containerklassen. De kleuters en kinderen van de lagere school krijgen
tijdelijk les in een bejaardeninstelling. Hun school wordt momenteel verbouwd en dat zal
twee jaar duren. Intussen kunnen ze gebruik maken van een vieugel in een

REACT]

DE WINGERD, EWEN

£

Geen medicaie
toedienen yoop
Comfort Personeep’

“Veel geneesmiddelen maken de be-
woners duizelig en suf, en ze ver-
groten de kans op vallen. In extre-
me gevallen kunnen ze zelfs een
beroerte in de hand werken.
Achter het hoge geneesmid-
1el: bruik il ver-

In woonze,
"Bcentrum De
i
é-!?uven WOnen veel zwasr mﬂgerd in
e uderen (meer "gbehoeyen

Een even grote groep krijgt tussen de
vijf en de negen medicijnen. Dat

schillende oorzaken: oude-
ren krijgen soms antide-

blijkt uit de k in p i omdat ze maar tussen i Brocent) kri

735 Viaamse ra die De ilijk wennen aan het Ur.rgc;egﬂ J:Jilr v de negen rni:sn‘g::
Standaard kon inkijken en analyse- rusthuois, verpleegkundigen dat goede gij, ANwezer gaat prat up-
ren. vragen medicatie voor aan het I'Erui;:. We werken al erg fan
De rapporten van de - ‘moeilijke’ oud huisart- Middelengehy ke"‘gﬂn ¥an het genens
tra geven voor het eerst objectieve sen durven medicatie niet Personeel megics Ve willen nigt gag het
eijfers over de kwaliteit van individu-  stop te zetten die specialisten eigen o edicatie toedjent voor het
ele rusthuizen. Er blijken grote ver- in het ziekenhuis hebben 'De sleyta) o

schillen te bestaan tussen de Vlaam- voorgeschreven. Psychotica |y !w het afbouwen van antj.
se rusthuizen. In sommige woon- Uit een statistische analyse B bij he

zorgeentra krijgt geen enkele bewo-
ner tien of meer verschillende medi-
cijnen op voorschrift, in andere ie-
dereen.

Volgens Majda Azermai, die aan de
faculteit geneeskunde van de UGent
het gebruik van geneesmiddelen on-
der ouderen onderzoekt, is het over-
matige gebruik niet zonder risico.
‘Hoe ouder mensen worden, des te
groter is de kans op bijwerkingen.
Een groot deel van die pillen doet
daardoor meer kwaad dan goed."

t voorzien van een
blijkt dat er in woonzorgeentra
zonder zwaar zorgbehoevende be-

; ; risctide ine groe,
woners minder geneesmiddelen nen, Te TOERIES van acht pergy,
worden geslikt. Maar ook in die i Ma:fi:ﬂnukkels 2on il
Eroep Zijn er Woonzorgeentra waar voor de hannsH"‘frdEr dalen gt piat
meer dan 70 procent van de bewo- mc‘ntah[m[we' et bijit ’35*'8 om de
ners tien of meer middelen krijgt. rand,

te zetten’ (g 8 IN 0o praktijk
Of een WooORZOrgeentrum samen met
artsen en apothekers het medieij-
nengebruik actief onder handen
neemt, lijkt het verschil te maken.

BLZ. 10-11 berichtgeving.
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Elke Rondom zet een lezer iemand it zijn omgeving in het zonnetje

DE PLUIM

.. Gladys Mehdili

1o0r? Clara Schurmans en Vera Van Renterghem

LEUVEN

vom Gladys Mehdili iseen  nesamster en medewerlatar
bewoonster van Woonsorg- van WEC Dijlehoef, leest welos-
eentrum Diflehof met sen be- lijks uit het boek voor aan de
wogen levensverhaal Haar bewoners. Het is niet de eerste
grootouders vinchtten voor keser dat het verhaal van een
het communisme in Busland,  beavoner van WZC Dijlehof
zelf maakte re de opkomst van  wordt opgetekend. Ook het |-
het nazisme in Duitsland mes  vensverhaal van pater Toon
ennndooorlogkbwamzemet  Beert werd al gepubliceerd in
heer familic in Antwerpenen  eon boek. ‘Onze bewoners zit-
uiteindolijk in Leuven terecht.  tea vol prachtige verhalen’, al-
Haar verhanl is nu neerge- dis Clara, ‘Het is onze droom
schreven in sen boek doorVe- o een project op te starten
ra Van Renterghem, een jeugd-  mat verschillende suteurs om
auteur ult Oud-Heverlee. 'We  de harinneringen van onze be-
hebben saman een jaar lang waners neer te sehrijven en ze

gevoard waarin 2¢ te bewaren veor de volgen-

Gladys mdf al haar jeugdherin-  de genaraties. [liv)
neringen heeft verteld', zegt =,
‘Het fsbt dat 26 haar verhasl
met iemand heeft unnen de- LEVENSVERHAAL VAN
len, heeft een helend effect ge-

WZC KEYHOF IN HULDEMBERG BREIDT UIT EN Z0EKT NIEUWE MEDEWERKERS

“Een warme en gezellige
thuis voor iedereen”

Op hes domein van he woozorgoemrum Keghofin
Huldenberg krijgr en nisw complex langramer-
handorm. bn de lemie van zoaszulien bewoners hier
In Heinschallps woongroeps samenwonen. Daar-
woor ks her cemarum o zoek naar gefingageerde en
ermhotsia 12 medaserkers.

Voorlopig ziet Keyhofer nog behoordijk kdassisowit.
Ceegrosid uit het koostervan d=7 usters Annoncia-
denwan Huldenberg, dwaal j= door langs gangsn,
met grote trappen en een verblufend mooie kerk.
Maar er stagt veel te veranderen, zo vertelt dage-
lijis verartwoordelijoe Greet Rutten.

“Oip dit mosment zijn we een nismsbows 2an het
Tetten waarin wewilen oesrgaan naar kdsinschalig
penommalisesrd wonen™, zegt e * Dt wil zeggen
dat bewoners per acht zullen samenlesen in kigine
woningsn waar Torg en wonen een senheid vor-
men. Maast een belevingsgenchtezorg =n het bie-
den wan een wamme, veilige thuis beogen we ook
werbondenheid met de binnen-sn buiterrsendd”
Zo'n niewe beeEysteem wengt sen pesonsssuit-
bresding, waarroor Keyhof op zoek is naar mede-
werkers. “Op dit moment stellen we zo'n vijftig
mensen tewerk, die allen e=n groot engagement
tonen”, zegt Rutten. * Het is een hechte groep, die
all= karmsen krijgt om haar talenten e berutten. o
laten we 7o ook meed enken over hun job, zodatze
die mst passie biifren uitosfenen.”

Eén wan de laatste medeweriers die bij het team
aansloot is Dirk. “Tarintigjaar lang was ik projectin.
genieur”, vertelt hij. “Toen ik werd ontslagen be-
shoot ik mijn keven een andene wending be geven. [k
solliciteerde b Kayhof als amimator. Daar had ik
niet dee juiste achtergrond woor, maar toch kreeg ik
dee kans mee te draaien met het logistiek team,
waar ik al sme vast mocht beginnen. Toch wil & de

| fz-faal)

zarg in, en di= kans krijg ik. lkvolg op dit moment
een opleiding tot zonghundige, zodat ik laber ook
andere taken kan opnemen. Dit is een unicke
bars™.

Besluit Greet Rutten : “%'e maken graag dromen
wraar, zelfs al i het niet gemakkdijk omwerken en
leren te combinersn. Daarom & engagement wan
de landidat=n o belangrijk. We willen dat ze er
drichonderd procent woor gaan. En abls dat 7o &
dan geven wez e graag een duwtje in de rug ™

bede
mm i-|l.| ng:-n:nd.
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Nieuwsblad 20/05/2014
Eerste steen van wzc Keyhof gelegd
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