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1. Inleiding

Dit ondernemingsplan heeft een ruimere scoop dan de jaarlijkse vertalingen uit de vroegere
beheersovereenkomsten. De Vlaamse regering besliste om de beheersovereenkomst vanaf 2015 te
integreren in jaarlijkse ondernemingsplannen met een meerjarige component. Verder zal dit document
de basis vormen voor de planning en de evaluatie van de leidend ambtenaar.

De jaardoelstellingen in dit ondernemingsplan 2021 vinden hun oorsprong in :

Het Zorgstrategisch plan OPZ Geel (2017 — 2021);
De beleidsnota en de daarop aansluitende beleidsbrieven van de Vlaamse minister

Beke;

o De beslissingen, richtljnen en aanbevelingen van de federale minister voor
Volksgezondheid;

o De gemeenschappelijke engagementen getroffen in het IMC (Interministeriéle
Conferentie)

e Het oprichtingsdecreet van het OPZ Geel;
o De wettelijke verplichtingen en opdrachten in het kader van de federale ziekenhuiswet;

Het is een sturingsplan voor de uitvoering, op het niveau van de totale organisatie. Het formuleert de
doelstellingen van het zorgcentrum en koppelt daar per jaar concrete acties aan, geeft waar nodig

duiding bij wijzigingen en vermeldt de noodzakelijke personeelsevoluties en de financiéle situatie van
OPZ Geel.

2. OPZ Geel als organisatie

21. Missie
Het OPZ Geel is een openbaar psychiatrisch zorg- en kenniscentrum met een tweedelijnsopdracht,

dat voor mensen met een psychiatrische problematiek en hun directe omgeving, op respectvolle wijze
kwaliteitsvolle en professionele zorg organiseert om samen te werken aan herstel.

2.2. Regelgevend kader en context

Het toenmalige rijkspsychiatrisch ziekenhuis van Geel werd aan de Vlaamse Gemeenschap
overgedragen op grond van de bijzondere wet van 8 augustus 1980. Het werd aanvankelijk
geintegreerd in het toenmalige ministerie van de Vlaamse Gemeenschap als openbaar psychiatrisch
centrum. Bij decreet van 12 december 1990 werd het omgevormd tot een autonome Vlaamse
openbare instelling: Openbaar Psychiatrisch Ziekenhuis Geel (OPZ Geel).

Bij decreet van 31 maart 2006 werd het OPZ Geel (in het kader van Beter Bestuurlijk Beleid) omgevormd

tot een publiekrechtelijk vormgegeven extern verzelfstandigd agentschap. Dit decreet is in werking
getreden op 1 januari 2007.

Andere relevante Vlaamse regelgeving:

1. Decreet van 30 april 2004 tot oprichting van de publiekrechtelijk vormgegeven extern
verzelfstandigde agentschappen Openbaar Psychiatrisch Zorgcentrum Geel en Openbaar
Psychiatrisch Zorgcentrum Rekem] (B.S. 28.05.2004), gewijzigd bij

o Decreet van 31 maart 2006 houdende wijziging van het decreet van 30 april 2004 tot
oprichting van het publiekrechtelijk vormgegeven extern verzelfstandigd agentschap
Vlaamse Agentschap voor Geestelijke Gezondheidszorg (B.S. 19.05.2006)


http://codex.vlaanderen.be/Zoeken/Document.aspx?DID=1013039&amp;param=inhoud

o Decreet van 27 april 2007 houdende wijziging van het kaderdecreet bestuurlijk beleid
van 18 juli 2003 op het vlak van het toezicht van de Vlaamse Regering op de
publiekrechtelijk vormgegeven extern verzelfstandigde agentschappen (B.S.
29.06.2007)

o Decreet houdende de Vlaamse Codex Overheidsfinancién (B.S. 29.05.2019)

Decreet van 29 juni 2012 houdende de organisatie van pleegzorg (B.S. 16.08.2012)

o Decreet van 21 juni 2013 houdende diverse bepalingen betreffende het beleidsdomein
Welzijn, Volksgezondheid en Gezin (B.S. 14.08.2013)

o Besluit van de Vlaamse Regering van 8 december 2006 houdende regeling van de
inwerkingtreding van het decreet van 30 april 2004 tot oprichting van het
publiekrechtelijk vormgegeven extern verzelfstandigd agentschap Vlaams Agentschap
voor Geestelijke Gezondheidszorg en van het decreet van 31 maart 2006 houdende
wijziging van dat decreet (B.S. 18.01.2007)

(@)

o Decreet van 31 maart 2006 houdende wijziging van het decreet van 30 april 2004 tot oprichting
van het publiekrechtelijk vormgegeven extern verzelfstandigd agentschap Vlaamse Agentschap
voor Geestelijke Gezondheidszorg (B.S. 19.05.2006)

e Bestuursdecreet van 7 december 2018 (B.S. 19.12.2018)

o Decreet van 17 oktober 2003 betreffende de kwaliteit van de gezondheids- en
welzijnsvoorzieningen (B.S. 10.11.2003)

Federale relevante basisregelgeving:

o De wet betreffende de ziekenhuizen en andere verzorgingsinrichtingen, gecoérdineerd op 10
juli 2008

o De wet van 27 juni 1978 tot wijziging van de wetgeving op de ziekenhuizen en betreffende
sommige andere vormen van verzorging en haar uitvoeringsbesluiten;

e Het koninklijk besluit van 10 juli 1990 houdende de vaststelling van de normen voor de
bijzondere erkenning van psychiatrische verzorgingstehuizen.

Daarnaast vormt de beleidsnota en de daarop aansluitende beleidsbrief van de Vlaamse minister van
Welzijn, Volksgezondheid en Gezin, de ziekenhuiswetgeving, de bepalingen van de federale minister
van Volksgezondheid, de gemeenschappelijke engagementen binnen het IMC (Interministeri€le
Conferentie) en de uitgangspunten van het eigen Zorgstrategisch plan; het beleidskader waarin OPZ
Geel werkt.


http://codex.vlaanderen.be/Zoeken/Document.aspx?DID=1014524&amp;param=inhoud
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1 Visie op nieuwe context en nieuwe positionering

Het OFZ (Openbaar Psychiatrisch Ziekenhuis) is een sterke zorgorganisatie, die er zich terdege van
bewust is dat zij functioneert in een sterk veranderende context. Tegelijkertijd met de inhoudelijke
scherpstelling zal er ook een belangrijk proces van verdere verzelfstandiging plaatsvinden. Een dubbele

uitdaging dus.

1. Eris de evolutie van aanbod- naar vraaggerichie zorg, waarin de vraag en dus niet het bestaande
aanbod voorop staat en waarbij de behoeftes van de patient de leidraad worden voor de vormgeving
van de zZorg.

2. Patiénten hechten steeds meer belang aan maatwerk, stellen hogere eisen aan de (beleefde)
kwaliteit van de zorg en ondersteuning, en willen meer zelfregie hebben.

3. De patiént staat hierbij dus centraal en rond de patiént is er een netwerk van functies die naargelang
de context en de noodzaak ingeschakeld worden, soms tijdelijk, soms permanent.

4. De vraag stijgt om residentiéle zorg in te ruilen voor meer nabije vormen van zorg
{opnamevermijdend). Residentiéle opvang in geval van noodzaak of crisis blijft een belangrijke
schakel, doch deze schakel dient, bij voorkeur, zo min mogelijk ingezet te worden.

5. De zorgvragen worden complexer en nieuwe technologische mogelijkheden dienen zich aan.

De dienstverlening van het OFZ zal zich moeten aanpassen aan deze evoluties door 0.a. meer
doorgedreven specialisatie voor de residentiéle zorg en het verder uitbouwen van ambulante en mobigle
dienstverlening. Gezien de sfijgende zorgvragen zal ook meer in samenwerking en netwerken moeten
worden gedacht.

Vandaag al is het OPZ in deze transities geéngageerd, maar waar we nu te maken hebben met varianten
en aanvullingen op de traditionele werking, zal de komende jaren esn meer radicale koerswijziging
moeten worden doorgezet vanuit het principe:

‘DE NORM IS AMBULANT, RESIDENTIEEL IS DE UITZONDERING’

Als we ‘vermaalschappeliking’ en ‘samenwerking’ consequent
doordenken ziet het OFZ er in 2030 fundamenteel anders uit
We zullen meer patignten kunnen helpen, met minder bedden.



1.1 Toekomstvisie

Vanuit dieptegesprekken met stakeholders, besprekingen met de interne werkgroep op 13/10/2015 en
2411172015 (interne stakeholders), met de open tafel van 29/10/2015 (externe stakeholders) en met de
raad van bestuur (14/1272015 en 25/01/2016) kwamen de krijtlijnen voor een vernieuwd toekomstplan

naar voor.

—Het OPZ zal zich in de toekomst scherper positioneren in het zorglandschap, onder meer op
basis van gespecialiseerde residentigle behandelingsprogramma’s.

—Vanuit de keuze voor een vermaatschappelijking van de zorg (zorg in de nabije omgeving van
de patiént) wordt de expertise binnen het OPZ breder dan residentieel ingezet onder de vorm van
consultaties, dagbehandeling of thuisbegeleiding.

-De behandeling binnen het OPZ maakt deel uit van psychiatrische zorgtrajecten, waarvan een
belangrijk deel zich ook buiten het ziekenhuis bevindt. Binnen deze zorgtrajecten werkt het OPZ
op een complementaire manier met andere hulpverleners om samen zorgcontinuiteit aan de
patiénten te verzekeren.

—=De herstelvisie en het streven naar sociale inclusie staan hierbij centraal.

1.2 Vijf strategische doelstellingen (SD) vanuit vernieuwde prioriteiten

Bovenstaande toekomstvizie vertaalt zich in vijf strategische doelstellingen voor de komende jaren:

1. Verzekeren van een gespecialiseerd, toegankelijk ziekenhuisaanbod
2. Differentiéren van de zorg vanuit het oogpunt ‘vermaatschappelijking’
3. Samenwerking met partners binnen prioritaire zorgtrajecten

4. Een ondernemende cultuur als motor voor verandering

5. Duurzaam financieel beleid en beheer
Deze doelstellingen zijn nauw met elkaar verweven:

o Het gespecialiseerd ziekenhuisaanbod (uitgangspunt 1) is bijvoorbeeld onderdeel van meer
uitgebreide zorgtrajecten (uitgangspunt 3).

o De uitbouw van meer ambulante dienstverlening (vervat in witgangspunt 2) kan enkel in een
gecoordineerd samenspel met partners {uitgangspunt 3).

o De realisatie van elk van de drie eerste uitgangspunten veronderstelt tot slot een nieuwe ‘mindset’ bij
medewerkers en bij partners {uitgangspunt 4).



SD 1: Verzekeren van een gespecialiseerd ziekenhuisaanbod

Gespecialiseerde zorg voor mensen met een emnstige psychiatrische stoornis is en blijit de kerntaak van
het OPZ. Naast een laagdrempelig aanbod is er nood aan een hooggespecialiseerd aanbod dat een
antwoord biedt op steeds complexere en hoogintensieve zorgvragen.

Meer dan vroeger zal de expertise van de medische, paramedische en verpleegkundige disciplines van
het OPZ buiten de residentiéle opdracht worden ingezet, maar dit betekent geenszins dat ‘verblijven’ in
het OPZ in de toekomst naar het achterplan verschuift. Vioor een aantal patienten blijft residentiéle zorg
de meest aangewezen en ook de enige mogelijke zorg. Het is daarom essentieel om in de komende
periode een consensus en draagvlak te verwerven binnen de organisatie en de regio over de casussen
waarin een residentieel bed wordt ingezet.

Het OFZ van de toekomst blijft een psychiatrisch ziekenhuis en zal de ziekenhuisnormen op viak van
infrastructuur, deskundigheid, veiligheid en kwaliteit van zorg garanderen. Een behandeling in het OPZ
zal met andere woorden samengaan met een gedegen diagnostiek en gebaseerd zijn op een
onderbouwde visie (evidence based) en een eifectieve en efiiciénte behandelingswijze binnen een zo
kot mogelijke verblijfperiode.

Het OPZ is m.b.t. geestelijke gezondneidszorg een belangrijk expertisecentrum in de Kempen met
hoogopgeleide medewerkers. Vanuit die rol zal het zorgverstrekkers en instellingen in de regio (Medisch
Pedagogische Instellingen of MPI's, woonzorgcentra of WZC's, ... ) ondersteunen in het aangepast
omgaan met mensen met een psychiatrische kwetsbaarheid. Dit concretiseert zich in informatie- en
opleidingsinitiatieven en in outreach overeenkomsten.

SD 2: Het differentiéren van de zorg vanuit het oogpunt ‘vermaatschappelijking’

Het OPZ zal zich de komende jaren actief inschrijven in het verder vermaatschappelilken van de zorg en
het ambulant begeleiden van patiénten in hun eigen omgeving.

Het OPZ zal dit doen door residentigle opnames te beperken in de tijd en het dienstenaanbod sterker te
differentiéren. Het OPZ zal mee initiatiefnemer zijn van meer ambulante zorg op de OPZ-campus en
daarbuiten. Tijdens de consultatiemomenten met interne en externe stakeholders werd ondermeer
gesuggereard om de komende Jaren nadrukkelijker in te zetten op dagtherapie, poliklinische consultaties,
uitbouw mobiele teams, outreach, elektronische hulpmiddelen, het ontwikkelen van nieuwe woonvormen
voor mensen met een psychiatrische kwetsbaarheid en daar waar nodig, samen met andere parners,
decentralisatie van dienstverlening in de regio. Deze suggesties/vragen krijgen een antwoord in het
nieuwe zorgstrategisch plan.



Samen met deze evolutie is het noodzakelijk om flexibele overgangen te organiseren tussen residentieel,
dagbehandeling, outreach en ambulant. Patienten moeten na een intensieve residentiéle behandeling in
hun thuisomgeving verder beroep kunnen doen op gespecialiseerde GGL-werkers.

Binnen deze vorm van getrapte zorg ("stepped care’) zal ook meer aandacht nodig zijn voor
communicatie bil opname en ontslag: een actieve sociale dienstverlening die verbindingen maakt, het
netwerk informeert en engageert. Een gedeeld, elekironisch dossier met andere zorgverstrekkers rond de
patient zal deze evolutie ondersteunen.

Binnen dit hoofdstuk ‘vermaatschappelijking’ zal het OFZ ook haar capaciteit gezinsverpleging evalueren
en optimaliseren. Gezinsverpleging blijit een unieke zorgvorm in de stepped care benadering en vult een
leemte in tussen de bestaande woon- en hospitalisatievormen, vermaatschappelijking avant-la-letire. Het
juridisch en regelgevend kader en de financiéle omkadering van de gezinsverpleging dienen aangepast
te worden om hierop ten volle te kunnen blijven inzetten.

5D 3: Samenwerking met pariners binnen prioritaire trajecten voor zorg

Huidige en toekomstige trajecten voor zorg vragen een omkadering vanuit een breder netwerk van
zorgactoren, sociale organisaties en familie. Vanuit die filosofie zal het OFZ zich de komende jaren
sterker verbinden met zorgversirekkers en organisaties die de pafient omgeven. Qok hier siaan herstel
en sociale inclusie centraal. Zorg in de foekomst zal quasi in alle gevallen gelijk staan met ‘gedeelde zorg’
in netwerkverband (werken binnen zorgregio’s). Enkel via samenwerking zal het OPZ in staat zijn om:

+ (e instroom te beperken en dus capaciteit vrij e houden voor crisisopvang;
+ een versnelde uitstroom te realiseren van patiénten die zijn gestabiliseerd.

Tijdens de consultaties met externe stakeholders werden vier prioritaire trajecten voor zorg benoemd
waarrond de komende jaren afspraken mosten worden gemaakt:

+ yooreerst wensen de regio-actoren meer aandacht voor verslavingszorg gezien Zorgverstrekkers
veelvuldig met deze problematiek worden geconfronteerd en men hierrond een sterkere
dienstverlening vervacht;

» daamaast wil men op een viottere manier terecht kunnen in het OFZ voor acute Zorgvragen en
medisch-psychiatrische crisissituaties. Nu kan hier te weinig worden op ingespeeld bi] gebrek aan
capaciteit. De organisatie van crisiszorg is m.a.w. een tweede prioritair traject voor Zorg;

+ ten derde zijn bijkomende afspraken nodig tussen het OPZ en de algemene ziekenhuizen in de
kKempen, met het oog op een sterk regionaal ziekenhuisnetwerk. Onder andere volgende thema's
worden daarin geintegreerd:

- uithbouw liaisonpsychiatrie binnen Kempense AZ's (algemene ziekenhuizen);

- complementariteit OPZ — PAAZ Turnhout (Psychiatrische Afdeling in Algemeen Ziekenhuis);

- EPSI-functie (Eenheid voor Psychiatrizsche Spoed Interventie) in arrondissement Turnhout {bij AZ);

- behandeling spoedgevallen (soms combinatie somatisch — GGZ) (Geestelijke Gezondheidszorg).
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+ Tot slot dienen zich afspraken aan rond de realisatie van bijkomende aangepaste woonvormen en
zorgbegeleidingsvormen {om chronische patiénten preventief te helpen, te kunnen laten instromen en
uitstromen, en na uitstroom te ondersteunen). Daarbij dient over sectoren heen te worden nagedacht
met ondermeer vertegenwoordigers ult de sectoren ouderen-, mindervaliden-, jongeren- en
volwassenenzorg. Het OPZ kan hierbij een verbindingsrol en sleutelrol opnemen.

SD 4: Een open en ondermnemende cultuur

Het neerzetten van een duurzaam toekomstproject voor het OFZ is een veranderingstraject met een
belangrijk mentaal aspect.

Ondernemerschap, openheid voor samenwerking en openheid voor meer ambulante zorgvormen moeten
de transitie van het OPZ tot een succes maken.

Maar ook externe partners dienen de transitie van het OFZ te ondersteunen en hun beeld over de
dienstwerlening van het OPZ actualiseren.

Het ombuigen van een cultuur, een mentaliteit of jarenlange gewoonten, is hardnekkiger dan doorgaans
wordt verondersteld. Het vereist:

+ interne werksessies waar het principe van een open samenwerkingscultuur concreet wordt vertaald in
acties en projecten en verankerd in procedures en afspraken;

+ intensief overleg met de regio-actoren om de rol van eenieder door te praten en te concretiseren in
een gecodrdineerd samenspel ten voordele van de patienten. Perzoneelsleden van het OPZ zullen
samen met de andere zorgactoren oplossingen (trajecten) opzetten vanuit het geheel bedacht en niet
enkel vanuit de eigen mogelijkheden. Dat verondersielt ondermemerschap, creativiteit en begrip.

SD 5 Een duurzaam financieel beleid en beheer

De grote ambifies vervat in dit zorgsirategisch plan, evenals de reguliere huidige opdrachten van het QP2
Geel als enig regionaal psychiatrisch ziekenhuis, kunnen pas een structureel kwalitatieve invulling krijgen

hij een evenwichtige financiéle basis. Gezien het belang hiervan - zowel voor het OPZ Geel zelf, als voor

de reqgio - is dit dan ook een belangrijke strategische doelstelling.

“Enkel samenwerking zal de Kempen in staat sfellen om voor de verscheidenheid
aan zorgvragen in de GGZ aangepasie trajecten aan fe bieden”
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2 Operationele doelstellingen (OD) voor uitwerking van de
strategie

Voor uitwerking van de strategische doelstellingen gebeurde een doorvertaling naar concrete
operationele doelstellingen:

- 0p organisatieniveau voor termijn 2017 — 2021
- op organisatieniveau voor termijn 2017 — 2018
- op divisiefafdelingsniveau voor termijn 2017 — 2018

\ 2.1 8D 1: Verzekeren van een gespecialiseerd ziekenhuisaanbod

2017-2021

+ SD1-0D1 Organisatie: Concept rond evenwicht tussen generalistisch en specialistisch zorgaanbod,
en tussen residentiéle en ambulante zorg (2017-2021)

+ SD1-0D2 Organisatie: Erkende opleidingsplaats voor psychiatrie / kinder- en jeugdpsychiatrie (2017-
2021)

20172018

+ S5SD1-0D3 Organisatie: Start uithouw EPSI functie (Eenheid voor Psychiatrische Spoed
Interventie) en verslavingszorg (2017-2018)

4 3D1-0D4 Divisie Quderen: Optimalisatie crisisinterventie en korte- en lange termijn
hehandeling {2017-2018)

+ SD1-0D5 Divisie Volwassenen: Realiseren van een semi-residentieel DGT (dialectische
gedragstherapie) aanbod (2017-2018)

+ S5SD1-0D6 Divisie Jongeren: Flexiezorg: naadloos en flexibele zorgtrajecten voor, tijdens en
na opname (2017-2018)

4 SD1-0D7 Gezinsverpleging: Hotelfunctie maximaal aanbieden buiten de ziekenhuizsetting
(2017-2018)

+ 3D1-0D8 Paramedisch departement: Implementatie herstelgerichte zorg in het OFZ (2017-
2018)
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2.2 8D 2: Differentiéren van de zorg vanuit het oogpunt
‘vermaatschappelijking’

2017-2021

+ SD2-0D9 Organisatie: Groel mobiele teams en ambulante therapie (2017-2021)

2017-2018
+ SD2-0010 Organisatie: Mobiele teams en psychiatrische poliklinische zorg voor alle leeftijden
in de hele regio (2017-2018)
-+ SD2-0D11 Divisie Quderen: Qutreachende zorgfunctie (2017-2018)
+ SD2-0D12 Divisie Volwassenen: Innovatieve woonvormen (2017-2018)
+«  5D2-0D13 Divisie Jongeren: Ontwikkeling van poliklinische zorg (2017-2018)
<+  5D2-0D14 Gezinsverpleging: Aangepast wettelijk en financieel kader (2017-2018)
+  5D2-0D15 Paramedisch departement: Borging werking arbeidszorg en
samenwerkingspraktijken (2017-2013)
2.3 35D 3: Samenwerking met partners binnen prioritaire trajecten voor
Zorg
2017-2021

<+ Idem: SD1-0D3 Organisatie: Uitbouw EPSI functie (Eenheid voor Psychiatrische Spoed Interventie)

en verslavingszorg (2017-2021)

2017-2018

s

=

SD3-0D16 Divisie Ouderen: Qutreachende zorg (2017-2018)
SD3-0D17 Divisie Volwassenen: Zorgtraject verslavingszorg (2017-2018)

SD3-0D18 Divisie Jongeren: Samenwerking met regionale en provinciale netwerkpariners in
het kader van de uitwerking nieuw beleid (2017-2018)

SD3-0D19 Gezinsverpleging: Samenwerking OPZ en pleegzorgsector duidelijk krijgen (2017-
2018)

SD3-0D20 Paramedisch departement OFPZ neemt verantwoordelijkheid op in het inbedden van
thema's arbeid, vrije tijd, vorming en activering in het geestelijk gezondheidsheleid samen met
andere partners (2017-2018)
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2.4 35D 4: Een open en ondernemende cultuur

2017-2021

4+ SD4-0D21 Organisatie: Structureel verankeren/borgen transitietraject zorgstrategisch plan (2017-
2021)

4+ SD4-0D22 Organisatie: To be 2021" Organisatieculiuur in het OFZ Geel (2017-2021)

\ 2.5. SD 5: Duurzaam financieel beleid en beheer

2017-2018

+ SD50D23 Organisatie: Solide financieel kader afstemmen met de federale overheid om de
activiteiten van het Netwerk GGZ Kempen op de norm (8/100 000) mogelijk te maken en te
hehouden (2017-2018)

+ S5SD50024 Organisatie: Solide financieel kader afstemmen met de federale overheid om de
zorgvorm ‘gezinsverpleging’ structureel overeind te houden (2017-2018)

+ S5SD500D25 Organisatie: Exploratie van een optimaal financieringsmodel voor de PVYT-
nieuwbouw (2017-2018)
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5.1.

5. Beleidsdoelstellingen

Ondernemingsplan 2020: eindevaluatie
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Ondernemingsplan 2020: eindevaluatie

OPMERKINGEN

Hogere doelstelling Operationele doelstellingen Actiepunten St o] HOOFDEIGENAAR | MEDE-EIGENAAR Status 1e evaluatie 16/9/2020 o;“:g;'::::i"
- - 1| - -
Good governance 31/12/2020 Organisatie
Eloi en Peter nog geen input gegeven nu Eloi en Niels input gegeven voor
voor doelstellingen Jan. Volgt bij doelstellingen Jan
eindevaluatie
Zorgstrategisch plan 2022-2026 Aanzet nieuw zorgstrategisch plan, 31/12/2020 Organisatie Pieter We verwachten benoeming onath.
uitzetten van krijtlijnen en bespreking met q pas na benoeming onafhankelijke bestuurders eind jan 2021, pas daarna
N Nog niet gestart N
nieuwe raad van bestuur. bestuurders plannen we opstart nieuw zorgstrat.plan.
Meenemen naar 2021.
Ontwikkelen Governance netwerken 31/12/2020 Organisatie Pieter
Interne afstemming met de netwerken (in 31/12/2020 Organisatie Pieter Tom Kenni i . . Wordt opnieuw geactiveerd nadat onze
het algemeen) optimaliseren ennismakingsronde o.p nlvez_lu voorzitter RvB compleet is en bij stabilisatie Corona
Op schema RvB en CEO (AZ Geel; nog niet het .
h problematiek. Meenemen naar 2021.
netwerk zelf) is gestart.
Participatie Netwerk ZNK 31/12/2020 Organisatie Pieter Wordt opnieuw geactiveerd nadat onze
(Ziekenhuisnetwerk Kempen) Op schema kennismakingsronde op niveau voorzitter |RvB compleet is en bij stabilisatie Corona
RvB en CEOQ is gestart problematiek. Meenemen naar 2021.
Netwerk Volw. GGZ Kempen: verfijnen 31/12/2020 Divisie Volwassenen Hans - Afgerond. Is in uitvoering.
governancemodel adhv analyse binnen de Gerealiseerd Staat ter beslissing op Stuurgroep
Netwerk dd. 28 september 2020
stuurgroep
Pangg 0-18: template outreach naar 31/12/2020 Divisie Jongeren Gina " Evaluatie van 2019 werd gemaakt.
Gemeenschapsinstellingen Gerealiseerd Bvaluatie van 2q19 wgrd gemaakt. Tweede evaluatie begin 2021. Als nieuwe
Tweede evaluatie begin 2021 A
doelstelling in 2021.
Uitvoering beleidsnota minister Evolutie naar 1 publieke zelfstandige 31/12/2020 Pieter na eerste besprekin op kabinet op Er wordt een oriéntatienota verwacht
WVGA 2019-2024 actor OPZ Geel en Rekem Nog niet gestart |8.6.2020 wachten we op positiebepaling |tegen eind jan 2021. Meenemen naar
(Min/VR) 2021.
Afbouw personeelsbestand met 12,5 31/12/2020 Pieter na eerste besprekin op kabinet op We wachten op de inhoud van de
koppen Nog niet gestart  [8.6.2020 wachten we op positiebepaling |oriéntatienota. Meenemen naar 2021.
(Min/VR)
Beleid uitzetten i.f.v. Intensifiéring
van zorg
Verderzetten beleid omtrent 31/12/2020 Organisatie Tom Anita, Mieke, Gina Zie Innovatieve/alternatieve woonvormen - |cfr vorige evaluatie, verder: logeerhuis is
langverblijvers Er is een strategisch kader ontwikkeld nog niet operationeel owv C19, KB GV:
mbt instroom en doorstroom vanuit OPZ  |directienota wordt besproken tijdens DC
naar andere verblijfsvormen ifv het feb 2021. Meenemen naar 2021;
optimaal kunnen benutten van de herformuleren naar 1 doelstelling.
ziekenhuisbedden (algemene context,
hiaten, voorstellen van strategische
Uitgesteld keuzes). De nota gaat over alle leeftijds-
en doelgroepen. Leden van de
werkgroep: Hans V, Anita VDP, JanV,
Veerle D, Wilfried B, Diane G, Mieke M.
De nota is niet besproken op een
zorgstrategische sessie na uitstel door
c19.
-->meenemen naar zorgstrategische
sessie in het najaar.
Opnamecapaciteit / inzet residentiéle 31/12/2020 Organisatie Tom Anita, Mieke Ouderen: Ter voorbereiding van de cfr vorige evaluatie. Samennemen met
bedden zorgstrategische sessie in het voorjaar bovenstaand actiepunt. Meenemen naar
(uitgesteld owv C19) waar werd gevraagd |2021.
aan elke divisie om na te denken over de
organisatie van residenti€le zorg, is een
nota voorbereid met een voorstel over hoe
kan worden gekeken naar acute zorg, de
Uitgesteld noden van langverblijvers. Er is een
scenario samen ontwikkeld met divisie V
if twee voorgaande punten, realisatie HIC
/1D, mobiele teams vcoor ouderen (eerste
bespreking met Dr Van den Boschiis
gebeurd).
-->meenemen naar zorgstrategische
sessie in het najaar.
Bespreking op strategische sessie: 31/12/2020 Organisatie Pieter in afstemming en na nieuw Proces nieuw Bouwplan wordt opgestart
infrastructuur en bouwplan . zorgstrategisch plan onmiddellijk na finalisatie nieuw zorgstrat.
Nog niet gestart .
-—->meenemen naar zorgstrategische Plan. Meenemen naar 2021.
sessie in het najaar.
Bespreking op strategische sessie: 31/12/2020 Organisatie Pieter in afstemming met neiuw zorgstrategisch |Zal vorm krijgen in nieuw zorgstrat. Plan.

gebruik van bedden (0.a. verhouding
acute bedden vs. therapeutische bedden,
realiseren semi-residentieel DGT aanbod
op behandeleenheid 2, A&D))

Nog niet gestart

plan
-->meenemen naar zorgstrategische
sessie in het najaar.

Meenemen naar 2021.

16




Ondernemingsplan 2020: eindevaluatie

Bespreking op strategische sessie: inzet 31/12/2020 Organisatie Pieter in afstemming met neiuw zorgstrategisch [We wachten hier even de ontwikkelingen
van personeel (verkennen mogelijkheden plan en impact (ook fin.) af van
versterking en ondersteuning teams) . --> meenemen naar zorgstrategische zorgpersoneelsfonds, en ontwikkelingen
Nog niet gestart L . N
sessie in het najaar. rond structurele waardering (loon of extra
handen). Meenemen naar 2021.
Verdere verkenning High Intensive Care 31/12/2020 Organisatie Tom Anita, Mieke Zie punt opnamecapaciteit / inzet Cfr vorige evaluatie, zorgstrategische
HIC) en IC binnen de gesloten opname y residentiéle bedden sessie najaar is uitgesteld owv C19.
. Uitgesteld . !
volwassenen (opname-eenheid 1) --> meenemen naar zorgstrategische Meenemen naar 2021. Actiepunten
sessie in het najaar. compacter formuleren met Anita.
Intensifiéring van de behandeleenheden: 31/12/2020 Organisatie Tom Anita, Mieke BOR-werking ligt momenteel stil omwille |Uitgesteld owv C19 en nadat
Evaluatie en waar nodig bijsturen werking van halvering opnamecapaciteitop BE2 |psychiaterfunctie terug is ingevuld.
BOR-bed op A&D (behandeleenheid 2) door corona en in afwachting van nieuwe [Meenemen naar 2021.
Uitgesteld afdelingsarts. Evaluatie wordt hierdoor
automatisch ook mee uitgesteld.
--> meenemen naar zorgstrategische
sessie in het najaar.
Verdere uitwerking beleid agressie, 31/12/2020 Organisatie Tom Mieke Naar aanleiding van de vernieuwe Zie vorige + tweede interdisciplinaire
zelfverwondend gedrag, suicide: verdere inspectiemodule VBM is er een actieplan |richtlijn mbt afzondering en fixatie is
integratie MDR en geactualiseerd opgesteld (op niveau organisatie en gepubliceerd afgelopen najaar en zal
referentieckader VBM niveau leefeenheid) (laatste bespreking  [worden vertaald in een aangepast
dateert van 20.01.2020 in de stuurgroep [referentiekader. De richtlijn is reeds
veilige zorg - hierin zit vertegenwoordiging [besproken met directie in het najaar.
vanuit directie, artsen, verschillende Verdere planning is bespreking met de
disciplines, ervaringsdeskundige). Op te  [mensen van de stuurgroep veilige zorg en
volgen punten zjn: wijze van registratie de medische staf. Bij effectieve publicatie
fixaties buitn AK, jaarlijks vorming van een vernieuwd referentiekader zal
(uitgesteld wegens C19), opvolgen een implementatieplan worden opgesteld.
definitie medische fixatie (opleiding door [Deze doelstelling dient opnieuw te
psychiater werd gevolgd > worden herhaald in 2021 ifv borgen
Op schema terugkoppeling stuurgroep veilige zorg), |verdere uitwerking en opvolging.
geen herkenbaar beeldmateriaal AK.
Suicidepreventie: Er is een aanzet van
actieplan opgesteld nav prospectieve
risico-analyse suicidepreventie, analyse
van incidenten, feedback zorgverleners.
Training ZvO wordt opnieuw opgestart
(was on hold tgv C19). Er is deelname
vanuit de organisatie aan de werkgroep
‘suicidepreventie over de lijnen heen', met
deelname van verschillende
netwerkpartners ifv afstemming
zorgaanbod.
Exploratie opportuniteit reconversie van 31/12/2020 Organisatie Tom Pieter Afstemming van bedden/ middelenin
Tger/Tfb naar kenletter Sp vanuit . functie van nieuw strategisch plan (1
L X A Uitgesteld X .
organisatiebrede focus ifv optimalisatie ruimere doelstelling). Meenemen naar
langdurige intensieve behandelunit 2021.
Realiseren van een semi-residentieel 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita Tim
DGT aanbod
Startdatum bepalen voor het 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita Lieven Startdatum semi-residentieel DGT- Idem, clusteren bij BE2 (herformuleren
operationaliseren van het semi- aanbod werd uitgesteld owv halvering Anita). Meenemen naar 2021.
residentieel DGT-aanbod afdelingscapaciteit door corona enin
Positioneren en afstemmen van semi- afwachting van nieuwe
residentieel aanbod met netwerkpartners . afdelingspsychiater.
Uitgesteld
Voorstel dagaanbod voorleggen aan
directie, medische raad en RvB
Inhoudelijk aanbod uitwerken
Coaching partners zorgtraject
Flexi-zorg: naadloos en flexibele Zie voor evaluatie A3-tabel divisie 31/12/2020 Divisie Jongeren Gina Caroline/Goedele 1.Vraag voor nieuw beleid werd gesteld | 1.Vraag voor nieuw beleid werd gesteld
zorgtrajecten voor, tijdens en na Jongeren aan Zorgnet Ilcuro. 2.Met tijdelijke extra aan Zorgnet Icuro. 2.Met tijdelijke extra
opname Panggmiddelen voorstel voor korte care  |Panggmiddelen extra korte care trajecten
trajecten door het mobiele careteam door het mobiele careteam. 3. Als thema
Op schema
voorgesteld voor agenda OVK (overleg
Vlaamse K). 4. Verkennen via extra
zorgpersoneel. Meenemen naar 2021.
Verdere afstemming financiéle kant van 31/12/2020 Divisie Jongeren Gina Caroline/Goedele Afstemming en afspraken werden Afstemming en afspraken werden
samenwerking met ziekenhuisschool gemaakt op overleg met Pulderbos in gemaakt op overleg met Pulderbos ||17
Pulderbos. Op schema augustus. Nieuw overleg april 2021 augustus. Nieuw overleg april 2021:

financiéle afspraken + nieuwe
samenwerkingsovereenkomst.
Meenemen naar 2021.
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Hotelfunctie maximaal aanbieden 31/12/2020 Gezinsverpleging Mieke Jan/Eloi
buiten de ziekenhuissetting
Detecteren van alternatieven binnen 31/12/2020 Gezinsverpleging Mieke Jan/Eloi Het vinden van voldoende kwalitatieve Eris een eerste versie van beleidsnota
huidige regelgeving; exploratie van pleeggezinnen is een beleidsprioriteit klaar die wordt besproken tijdens DC van
alternatieven voor statuut pleeggezinnen voor gezinsverpleging willen we op februari 2021 mbt de inhoudelijke en
(i.f.v. meer gedifferentieerd zorgaanbod). langere termijn een aanbod kunnen blijven |financiéle uitdagingen voor de doelgroep
aanbieden, liefst een dat gedifferentieerd |Gezinsverpleging. Meenemen naar 2021.
is. Het verhaal van de opstart van een Overleg nieuwe federale minister +
logeerhuis is een eerste aanzet om te kabinetchef (na corona-tijd).
kijken of we via een andere manier van
Op schema tegemoetkoming een positieve evolutie
kunnen detecteren naar het aantal
kandidaat-pleeggezinnen. Andere ideeén
die er zijn, maar nog niet uitgewerkt, is het
organiseren van een gezinshuis cfr
studiebezoek Villa Vip. 16/9 is er een
overleg gepland met Pieter, Hans en
Wilfried ifv verdere opvolging.
Outreachende zorgfunctie Ouderen 31/12/2020 Divisie Ouderen Mieke Steven
Visie-ontwikkeling implementatie van 31/12/2020 Divisie Ouderen Mieke Steven Visienota is klaar, eerste evaluatie dient
outreachende zorg naar WZC voor wel nog te gebeuren - kan dit gekoppeld
mensen met dementie na opname (Sp- ) worden aan richtlijnen vanuit de overheid
eenheid). Gerealiseerd indien deze op een bepaald moment
worden gecommuniceerd?
Exploratie mogelijkheden structurele 31/12/2020 Divisie Ouderen Tom Pieter Uitgesteld. Meenemen naar 2021.
financiering voor ontwikkeling
outreachende activiteit vanuit )
organisatiebrede focus Uitgesteld
Verder uitwerken outreachend 31/12/2020 Organisatie Pieter Tom
zorgaanbod Volwassenen
Verkenning mogelijkheden outreachende 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita Teams geven een terugkoppeling van Divsieoverleg Volwassenen (DOV) van
zorg in alle leefeenheden van de divisie deze inhoudelijke denkoefening op het 10/11/20 werd uitgesteld omwille van
Volwassenen. DOV op 10/11/20. Er wordt een corona. Wordt meegenomen naar 2021.
Uitgesteld voorlopige nota opgesteld rond De nota zal in 2021 op het Directiecomité
outreachend werken die na het DOV voorgelegd worden. Integratie in het
verder uitgewerkt zal worden en nieuwe ZSP.
voorgelegd op de directiecomité.
Innovatieve / alternatieve 31/12/2020 Anita Jan/Eloi
woonvormen
Verder verkennen van 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita In maart '20 werd een strategisch kader  |Verder verkennen woonpistes wordt terug
samenwerkingsverbanden i.k.v. uitgeschreven door de focusgroep wonen |opgenomen zodra er meer duidelijkheid
doorgangshuis en huis voor woontraining. met daarin verschillende opties naar is rond uitbreiding middelen BW en rond
samenwerking toe. De kick-off een eventuele samenwerking tussen
vergadering waarop deze nota zou partners in kader van complexere
. besproken worden om hier verdere acties |begeleidingen (bijv. bij doelgroep
Uitgesteld X N X .
aan te koppelen werd uitgesteld owv. jongvolwassenen). Kick-off vergadering
corona. wordt opnieuw ingepland voorjaar 2021.
Vooronderzoek loopt door in afwachting
ZSP. Meenemen naar 2021.
Herformulering Anita.
Verderzetten uitwisselingsbezoeken om 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita Bezoek Wonen met Kansen van Ultwisselingsbezoeken werden afgerond.
ervaringen uit te wisselen en nieuwe Samenlevingsopbouw vond plaats op Verdere samenwerking met
ideeén op te doen. 15/01. Verder wordt momenteel een Kapucijnenklooster Herentals ligt stil owv.
el mogelijke piste rond Kapucijnenklooster |weinig feedback/respons van hun kant.
in Herentals verder verkend. Voorlopig zijn|Voorlopig laten we het initiatief tot
verdere overlegmomenten met het hernieuwde contactname bij hun gezien
klooster uitgesteld owv. verstrengde het verminderde gebrek aan animirgm
coronamaatregelen. deze mogelijke samenwerking.
Verdere uitwerking van het concept "huis 31/12/2020 Organisatie Anita Doelstelling wordt in 2021 terug 1 grote doelstelling rond wonen.
voor woontraining" Uitgesteld opgenomen Meenemen naar 2021. Herformulering

Anita
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Verdere uitwerking van het concept 31/12/2020 Organisatie Anita Doelstelling wordt in 2021 terug Meenemen naar 2021. Herformulering
"doorgangshuis” Uitgesteld opgenomen Anita
Ter Kempen wzc (Meerhout): Exploratie 31/12/2020 Organisatie Mieke Eind september zou er een verkennend Er heeft een verkennend gesprek plaats
mogelijkheden voor extra gesprek gepland worden met Pieter, een |gevonden met Erik Nysmans, Pieter Jans,
woongelegenheid ouderen. In eerste bestuurslid van OPZ, voorzitter van TK en |Nele Geudens en Mieke Mondelaers. Het
instantie voor mensen gezinsverpleging.. MM. Een concrete datum is nog niet dagelijks bestuur van Ter Kempen bekijkt
vastgelegd. hoe , op welke wijze en met wie men de
Uitgesteld toekomststrategie verder inhoudelijk kan
vorm geven. Verder: er is een nota
ontwikkeld die de uitdagingen mbt wonen
omschrijft, deze is nog niet besproken
owv C19. Meenemen naar 2021.
Exploratie woonvormen voor mensen met 31/12/2020 Ouderen Mieke Zie punt: verder zetten beleid lanverblijvers | Verder zetten beleid lanverblijvers en
persisterend storend gedrag. Uitgesteld en opnamecapaciteit / inzet residentiéle  |impact op opnamecapaciteit/ inzet
bedden residentiéle bedden. Meenemen naar
2021.
De Notelaar wzc (Olen): serviceflats als 31/12/2020 Organisatie Anita Anita integreert dit in de algemene Anita integreert dit in de algemene
woonvorm voor volwassenen verkennen. doelstelling "wonen". doelstelling "wonen".
Gezinsverpleging: aangepast 31/12/2020 Gezinsverpleging Pieter Tom We bereiden aantal scenario's verder
wettelijk en financieel kader voor en zullen na Corona stabilisatie
intiatief nemen naar fed minister en
kabinetchef (voormalig bestuurder bij ons)
en hen uitnodigen voor bespreking.
Meenemen naar 2021.
Aanpassingen KB i.f.v. behoud 31/12/2020 Gezinsverpleging Pieter Tom pas na nieuwe federale regering Zie hierboven. Meenemen naar 2021.
kwaliteitsvolle zorg en verbeterde N q
- og niet gestart
financiering.
Reconversie van niet benutte 31/12/2020 Gezinsverpleging Pieter Tom pas na nieuwe federale regering Zie hierboven. Meenemen naar 2021.
gezinsverplegingsplaatsen Nog niet gestart
Strategische evaluatie van de betekenis 31/12/2020 Gezinsverpleging Mieke Pieter Laatste overleg dateert van 26.02.2020, |directienota voor bespreking februari
van een hospitalisatiestatuut. eerder werd dit op een zorgstrategische |2021 is voorbereid. Meenemen naar
sessie door Wilfried B geduid: voor 2021.
'klassieke' GV een meerwaarde, voor de
. ontplooiing van nieuwe initiatieven zijn
Uigesat wijzigingen nodig, vb mbt organisatie
somatische zorg, statuut pleeggezin, wijze
van samenwonen. Kan aan bod komen
tijdens gepland overleg van 16/9.
Opmaak masterplan Gezinsverpleging 31/12/2020 Gezinsverpleging Pieter Hans is lopende in werkgroep Na bespreking met fed. Minister.
q Meenemen naar 2021.
Nog niet gestart
F2: operationalisatie verbreding en 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita !
versterking
Optimaliseren inhoudelijke werking van 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita Er werd met de TC van de mobiele teams |Functie 2 gaat voortaan verder met een
2A en 2B-team nagedacht over hoe het F2-overleg inde |nieuwe organisatiestructuur met
toekomst georganiseerd kan worden om |daarbinnen een opsplitsing in het MOB
efficiént en effectief te kunnen blijven. Op | TC-overleg, het MOB-Codrdinatieteam en
het F2-overleg dat doorgaat op 15/09 het F2-overleg. De volgende stap is dat
Op schema staan hun voorstel rond de toekomstige  |er nu een denkoefening dient te gebeuren
werking op de agenda, alsook een stand |rond de infrastructuur gekoppeld aan de
van zaken en evaluatie van de vernieuwde operationele werking. Dit
inhoudelijke codrdinatie van de teams. laatste meenemen naar 2021.
Duurzaam financieel beleid en beheer 31/12/2020 Organisatie Jan/ Eloi Overdracht van doelstellingen van
Jan VR naar Eloi.
Solide financieel kader afstemmen 31/12/2020 Organisatie Jan/Eloi Pieter Directienota in voorbereiding met
met de federale overheid om de principiéle standpunten voor afstemming
zorgvorm 'gezinsverpleging' Op schema !'net federale qverheid. Dignt opgenqmen
structureel overeind te houden in de doelstelling rond gezinsverpleging
voor 2021. Moet niet afzonderlijk meer
vermeld worden.
Exploratie van een optimaal 31/12/2020 Organisatie Jan/Eloi Pieter
financieringsmodel voor exploitatie 19
en investeringen
Op punt stellen facturatie supplementen 31/12/2020 Organisatie Jan/Eloi Tom Meeste zaken zijn op punt gesteld.
eninhoud facturen Gerealiseerd
Optimalisatie dossier 31/12/2020 Gezinsverpleging Pieter Tom

Gezinsverpleging
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Optimalisatie interne organisatie
gezinsverpleging

30/06/2020

Gezinsverpleging

Mieke

Anita

Evaluatie functie hygiénisch centrum

31/12/2020

Gezinsverpleging

Mieke

Uitgesteld

Het budget voor renovatie van het gebouw
AB bovenverdieping was geraamd op
250.000 euro. Blijkbaar is er geen
aanbesteding voor de werken uitgevoerd,
plannen zijn wel zo goed als klaar.
Formele aanbesteding is nodig.
Inhoudelijke organisatie is in
voorbereiding.

De voorbereiding van de renovatie van
gebouw AB zal in 2021 gebeuren.
Meenemen naar 2021 owv financiéle
component en koppeling juridisch pvt-
dossier gevelproblematiek.

Verhogen kwaliteit en

31/12/2020

Organisatie

Pieter

Optimaliseren transfer / mutatie /
briefing

31/12/2020

Organisatie

Tom

Implementatie beleidsnota EPD

31/12/2020

Organisatie

Tom

Kelly

Gerealiseerd

Is in uitvoering.

A lisatie van visie & st
gebeurt 0.a. op basis van
vergelijking bevindingen van
bereikte resultaten met
oorspronkelijk gestelde doelen

31/12/2020

Organisatie

Pieter

Wim

voorstel om niet te weerhouden als
strategische doelstelling

Bepalen streefdoelen indicatoren en
verbetercyclus hier op organiseren : smart
(cfr algemeen kwaliteitsbeleid)

31/12/2020

Organisatie

Pieter

Nancy / Wim

Gerealiseerd

Structureel te bekijken door de horizontale
staf.

Voorstel om niet te weerhouden als
strategische doelstelling; benaderen als
recurrente doelstelling in de operationele
werking.

Uitwerking vereisten contract FOD
Q&S 2019 en 2020

31/12/2020

Organisatie

Hans

Nancy

Op schema

« VBM en auto-agressie: planning 2020 is
nog oké, zij het beperkt wegens de
Corona-situatie. Vorming is beperkt
kunnen doorgaan, voor suicidepreventie
in EPD is het nog wachten op Obasi. Wat
betreft maatregelen infrastructuur zijn de
werken uitgesteld.

« Geneesmiddelen: ook hier heeft Corona
wat stokken in de wielen gestoken. Er
moeten nog wel enkele thema’s uit 2019
gefinaliseerd worden, o.a. Maligne
Neuroleptisch syndroom.

* VMS: Over 5 jaar dienden we 3
proactieve analyses in te sturen. We
hebben er nu twee ingediend
(medicatiedistributie gezinsverpleging en
infrastructuur suicidepreventie). Voor de
derde analyse hebben we nog twee jaar.
Het voorstel werd gedaan om
besmettingsrisico in het algemeen te
bekijken.

Verkennen meerwaarde accreditatie;
f: met or i
(ontwikkelingen)

31/12/2020

Organisatie

Hans

Tom

Verdere opvolging thematiek accreditatie
(bij voorkeur actiepunt smarter maken).

31/12/2020

Organisatie

Hans

Uitgesteld

Nota Plaintree: geagendeerd 27/01/2021.
Meenemen naar 2021.

"Veilige zorg"

Uitvoeren prospectieve risico-analyse
suicide

31/12/2020

Organisatie

Mieke

Gerealiseerd

zie punt verdere uitwerking beleid suicide.
Opvolging dient opnieuw te worden
herstart, is tijdelijk on hold owv C19

Analyse is klaar, opvolging actieplan is
terig opgenomen via
budgetbesprekingen, realisaties in 2021,
gaat oa over modelkamer.

Project K: realiseren preventieve
infrastructuurmaatregelen

31/12/2020

Divisie Jongeren

Gina

Op schema

VBM 1: planning loopt. VBM 2 ingediend.
VBM 3 in voorbereiding

Na feedback overheid is enkel VBM 1
goedgekeurd. Andere initiatieven
meegenomen naar investering en
zorgstrategische plan. Meenemen naar
2021.

Verbetering zorgprocessen

31/12/2020

Organisatie

Beleid en methodiek ontwikkelen mbt
outcome van de zorgresultaten en
feedback gericht behandelen.
Duidelijkheid krijgen per doelgroep.

31/12/2020

Organisatie

Mieke/Gina

Hans

Uitgesteld

Meenemen naar 2021.
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Doorvertalen richtlijnen m.b.t. 31/12/2020 Organisatie Anita Mieke/Gina EPD aanpassingen mbt transfer en Binnen de divisieoverlegmomenten
ontslagmanagement infodoorstroming werdeninde loop van  [worden deze verbeteracties geévalueerd
2020 verder uitgewerkt. Deze en bijgestuurd. Omwille van corona
aanpassingen werden opgenomeninde |werden het divisieoverleg volwassenen
(ongepubliceerde) EPD-nota die in 2020 |en ouderen uitgesteld. Divisie jongeren
goedgekeurd werd door de directie. Het |werd nog niet betrokken (eveneens
thema transfer werd geintegreerd binnen |uitgesteld owv. corona). Meenemen naar
het traject ontslagmanagement. 2021.
Standaardprocedure rond transfer is in
uitwerking. Binnen divisie Ouderen en
Volwassenen werden obv de richtlijnen
OM verbeteracties opgesteld die werden
opgevolgd dmv. rondgangen.
Optimali 1 van ICT syst 1 ifv 31/12/2020 Organisatie Niels/Eloi Geert Overdracht eigenaarschap --> Peter vdB | Proces optimalisatie P2P is opgestart
vereenvoudiging, ontsluiting en (as is & to be); doelstelling = nieuw ERP
efficiéntie systeem + aanpassing of migratie Fix-it
Verbeteren functionaliteit EPD 31/12/2020 Organisatie Niels Johnny In najaar te bekijken ifv betere organisatie [Nog verder uit te werken ifv evolutie nieuw
/ samenwerking/ inspraak. EPD (meta-niveau). Probleem hierbij is
dat tickets bij Obasi een ‘zeer' lange
verwerkingstijd hebben. De
dienstverlening vanuit Obasi dient
geoptimaliseerd te worden. Er moet ook
opvolging voor Jan voorzien worden in
RvB Obasi. Meenemen naar 2021.
Verbeteren wachtlijstmodule OBASI 31/12/2020 Organisatie Niels Kelly In najaar te bekijken ifv betere organisatie | Herformuleren doelstelling; is
/ samenwerking/ inspraak. operationele doelstelling. Op te nemenin
A3 afdelingsniveau, Technische dienst
Impl ieplan h Igericht 31/12/2020 Organisatie
werken
Gebruik signaleringsplan in gesprekken 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita Gebruik SP is lopende. Evaluatie staat Evaluatie vond plaats op het DOV van
met familie. gepland voor oktober op het DOV. 6/10/20. Enkele belangrijke
conclusies/aandachtspunten: bij tijdsdruk
wordt vooral mondeling info uitgewisseld
(niet schriftelijk), SP delen met context is
nuttig wanneer de pt (nog) niet zelfstandig
aan de slag kan met zijn SP, als de pt dit
wel zelf kan delen, is hier vaak toch
ondersteuning bij nodig, ED betrekken bij
Op schema delen van SP is een meerwaarde,
toestemming om te delen is vaak een
thema bij psychotici en GO's--> ptn
motiveren tot infodeling vraagt tijd die er
niet altijd is (vraag is: wat kan/mag men
dan wel nog delen), AZDAC wil meer
betrokken worden bij de ontslagplanning.
Meenemen naar 2021 (implementatie en
partners)
Organisatie inspireringsmomenten: "Hoe 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita Zelfscan mbt familieparticipatie loopt van |Zelfscan + rondetafel hebben
families betrekken in de zorg ?" half oktober tem november 2020. Online  |plaatsgevonden. Terugkoppeling
rondetafel voor familieleden staat gepland |resultaten vond plaats op 22/12/20 en
Gerealiseerd voor 30/11. Op 22/12 worden de 19/01/21. De teams bekijken intern of en
resultaten van beide acties welke verbeteracties hieruit voortvioeien. -
samengebracht door Similes. > clusteren onder familieparticipatie
Beleidsvoorbereiding inzet 31/12/2020 Organisatie Gina Els Gullentops Kris Van Hoeymissen is op 30/07 gestart |Kris Van Hoeymissen is op 30/07 gestart
ervaringswerker en consulentschap als ervaringswerker voor de divisie als betaalde ervaringswerker voor de
volwassenen op OE2. Zij zal de rest van |divisie volwassenen op OE2. Op de K
het najaar nemen om zich in te werken op |was Esther Langers al eerder gestart.
Op schema de afdeling en vertrouwd te worden met  |Nog te bekijken inzet betaalde
de divisie. In het voorjaar 2021 zal (familie)ervaringswerker op ouderen.
bekeken worden welke rol zij kan Meenemen naar 2021.
vervullen/opnemen naar
beleidsvergaderingen (bv DOV) toe.

Familieparticipatie 31/12/2020 Organisatie Gina Mieke / Anita Zelfscan mbt familieparticipatie loopt van |Zelfscan mbt familieparticipatie loopt van
half oktober tem november 2020. Online | half oktober tem november 2020. Online
rondetafel voor familieleden staat gepland |rondetafel voor familieleden staat gepland
voor 30/11. Op 22/12 worden de voor 30/11. Op 22/12 worden de

Op schema resultaten van beide ac_tie_s ) resultaten van beide ac_tie_s )
samengebracht door Similes. Zie verder |samengebracht door Similes. Zie verzel
ook acties rond familieparticiipatie onder |ook acties rond familieparticipatie onder
implementatieplan herstelgericht werken. |implementatieplan herstelgericht werken.

Meenemen naar 2021.
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Ri - verbeteringen 31/12/2020 Organisatie Pieter
Ri beleid doelstelli kad! 31/12/2020 Organisatie Pieter
Bij de halfjaarlijkse evaluatie van de 31/12/2020 Organisatie Pieter Doen in afstemming met positiebepaling |We (her)bepalen positie na kennisname
beleidscyclus wordt de risicomatrix toekomstige organisatie. van de aangekondigde oriéntatienota
geévalueerd in functie van de Op schema Stand van zaken opmaken van maturiteit |eind januari 2021. Meenemen naar 2021.
organisatiedoelstellingen organisatie vanuit beheersmodel (IAVA /
Audit Vlaanderen).
Nieuw strategisch bouwplan 31/12/2020 Financieel en technische Jan/ Niels / Eloi Pieter
diensten
Verkenning mogelijkheden 31/12/2020 Financieel en technische Niels Pieter In afwachting van de krijtlijnen van het
diensten Op schema nieuw Zorgstrategisch plan. Meenemen
naar 2021.
Optimalisatie dossier 31/12/2020 Medisch departement Tom Jan/Peter Overdracht mede-eigenaar.
g iddelenvoorziening
Uitwerken van afspraken voor het 31/12/2020 Medisch departement Tom Jan/ Peter
logistiek beheer van de
geneesmiddelenvoorziening
Update van geneesmiddelenformularium 31/12/2020 Medisch departement Tom Zou tegen het einde van het jaar rond Update formularium wordt afgerond Q1
moeten zijn. Daarna kijken of distributie  |2021, uitrol nog gaan 2021. to do analoog
Op schema kan geoptimaliseerd worden. proces rond verzorgingsmateriaal.
Meenemen naar 2021.
zorgtraject 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita Tim
persoonlijkheid: nissen
Verkenning zorgtraject 31/12/2020 Divisie Volwassenen Anita Tim Startdatum semi-residentieel DGT- Meenemen naar 2021. Herformulering
persoonlijkheidsstoornissen: verkennen aanbod werd uitgesteld owv halvering Anita
semi-residentieel aanbod DGT Uitgesteld afdelingscapaciteit door corona enin
afwachting van nieuwe
afdelingspsychiater.
OPZ als gastvrije 'hospitality* 31/12/2020 Administratieve en Ann Pieter
omgeving die stress vermindert en facilitaire diensten
het herstel en welbevinden van
patiénten ten goede komt
Creéren van een fysieke gastvrije 31/12/2020 Administratieve en Ann afgewerkt
Iaagfdrempellge ontvangst van. . facilitaire diensten Gerealiseerd
patiénten en bezoekers (hospitality
verankeren)
Afstemmen van werkprocessen op de 30/11/2020 Administratieve en Ann afgewerkt
nieuwe inrichting onthaal en cafetaria facilitaire diensten "
Gerealiseerd
Gemotiveerde competente 31/12/2020 Administratieve en Ann Pieter
medewerkers als hoeksteen voor facilitaire diensten
goede zorg
Opmaak van een gedragen 31/12/2020 Administratieve en Ann
personeelsbeleidsplan als facilitaire diensten
instrument om de strategische
(zorg)doelstellingen te realiseren
Herziening instroombeleid en 31/12/2020 Organisatie Ann Stopgezet. kv corona-crisis was dit niet
wervingsprocedures (efficiénter, op maat, meer aan de orde, ook onvoldoende
geinsourcede testings, wendbaarder, met eenduidigheid rond gewenste richting.
voldoende draagviak) Kan desgevallend na covid hervat worden
indien noodzakelijk.
Correct en laagdrempelig Nieuwe website OPZ Geel Inhoudelijke vorminggeving en finetuning 1/07/2020 Organisatie Ann nota mbt concreet voorstel digitalisering  |Opdracht toegewezen aan firma (jan
icatie- en infor iek | website met gewenste functionaliteiten . De Pas komtop DC eind sept. Website |2021). Opstart digitalisering en
K P Gerealiseerd . . . X .
incl digitalisering De Pas zelf is gerealiseerd. afschaffing papieren versie voorjaar
2021.
Correct omgaan met informatie informatiebeleidsplan OPZ Geel - Inventarisatie van alle gegevensbronnen 31/07/2020 Organisatie Ann Gerealiseerd, al blijkt nu dat de Vlaamse |Zie opmerking sept: nieuw project VO.
binnen zorg- onderstenende en verplichte rapportering VO . overheid ineens weer met een ander We stappen in tenzij te veel adm ballast.
beleidsprocessen met als doel deze Gerealiseerd gelijkaardig project begint Meenemen dus 2021 maar onder
te optimali . voorbehoud.
Aanbieden aan patiénten en Algemeen voedingsaanbod Uitschrijven en digitaliseren 31/12/2020 Administratieve en Ann update cafetaria-aanbod Deels gerealiseerd (caf aanbod). Komtin
medewerkers, ter bevordering van voedingsbeleid facilitaire diensten andere doelstellingen 2021 nog aan bod
g dheid en/ of kwaliteitsbeleving, (en ook LT -> maaltijdbeheersysteem).
van een gevariéerde voeding die Gerealiseerd Enkel maaltijdbeheersysteem als
optimaal is afgestemd op de actiepunt voor 2021.
behoeften en die gewaardeerd wordt.
Aanbieden aan patiénten en Multidisciplinaire werking opstarten |opstart voedingsteams in divisies 31/12/2020 Organisatie Ann Gestart waar mogelijk (gelet op corona)  [ldem opm september
medewerkers, ter bevordering van
ge: dheid en/ of kwaliteitsbeleving,
van een gevariéerde voeding die Gerealiseerd 22
optimaal is afgestemd op de
behoeften en die gewaardeerd wordt.
ie nieuwe d PVT 31/12/2020 PVT Salto Hans Gerealiseerd Is geimplementeerd
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STATUS G ENENT Hogere Cpsations=ts Actiepunten Streefdatum Crgani=ate Eigenaars Date in Opgestart Bosisisling tusg:r::?(:ilzlg\?aflﬁltie ALY
GEBIEDEN | doelstelling doelstellingen P niveau 9 P9 oK . e’pt 5020 eindevaluatie 2020
Opvolging . Opvolging ok. 25/11/2020 de zesde
Realisatie verbeterplan n.a.v. \N/g%;i;’:t:g?;::g \:]viitte;r:guden.s.z Divisie Laura, Gina en opvolging Inspectie VBM
organisatiever |inspectie ine g " 31/12/2020 Gina 2/05/2018 | 31/10/2019 teamcodrdinatoren bespraken |verstuurd aan Greet Van
L afdelingsregel. Vierde opvolging Jongeren y .
beterplannen |vrijheidbeperkende to do's op 17/1/2020. Humbeeck. Dient verder
verstuurd oktober 2019. R
maatregelen 2017 Actieplan werd opgemaakt. opgevolgd
Opvolging thematische inspectie VBM Vm—l—p—gzterledseblzne}ézeigi;
_di maatregelen K dienst.
K-dienst 09.01.2019 actieplan 2020-2019
Verdere opvolging van resterende
items uit termijnbepalingen, met .
verschillende streefdata. Laatste Opvolg!ng Ok-_
Opvolging termijn iterlijk 31.12.2019 is lopende. '“SPect'gvere'Sten tzggg 30 14/1/2021: geen verdere
i juni tuure juni N "
verbeterplan n.a.v. Nasamenstelling Raad van Bestuur o juni werden vers ontwikkelingen, geen verder
audit Vlaamse rememegot;gmag-roep Q &Ipv_ 31/12/2020 Organisatie Hans 2/05/2018 | 24/12/2019 ;(;i?e.n onkel nog de nisuws van inspectie. Dient
zorginspectie 2017 [N maart Is nieuw versiag verder opgevolgd.
ginsp inspectie gekomen ifv verdere onoIgpunten zonder
opvolging. einddatum.
Feedback ZG remediéring na audit(3)
08.03.2020
Opvolging uitwerking concrete " .
Realisatie Opvolging verbeteracties 5 jaarlijkse zelfevaluatie. ‘l;/lke rsgge:ri:;(:lls;z!:g:n 'S |ok, resterende doelstellingen
organisatiever | Veroeterplan n.a.v. - |Een aantal uitwerkingen zijn nog 31/12/2020 | Organisatie [Pieter/Nancy 2/05/2018 | 11/10/2018 | 20/01/2021 |bewegwijzering, dinin uitwerking bij eigenaars.
jaarlijkse lopende: bewegwijzering, . Opvolging evaluatie kan hierbij
beterplannen . K . ontslagproces en informed
Zelfevaluatie 2017 ontslagproces, informed consent & info N afgerond worden
. consent & info
pat en familie.
Evaluatie (sept 2020) verbeteracties 5- Evaluatie an 20?1 -
: ™ - verbeteracties 5-jaarlijkse
aarlijkse zelfevaluatie 2017 -
zelfevaluatie 2017
Acties zijn opgenomeninde |Acties zijn opgenomen in de
) s doelstellingen v/d doelstellingen v/d
Realisatie Opvolging x:g:zzzgﬂzz SJ;'rZ':n%:dser;r;sgw' Divisie leefeenheden, maar owv leefeenheden, maar owv
organisatiever |verbeterplannen . L P 31/12/2020 Mieke 2/01/2020 | 20/12/2019 1/08/2020 |{corona niet veel tijd om deze |corona niet veel tijd om deze
- tijdens divisie overleg december 2019. Ouderen L o
beterplannen |patiéntenpeilingen ) . . op te volgen als ze nog nietin |op te volgen als ze nog niet in
Uitwerking loopt door in 2020. N - ) -
de routine van elke dag zijn de routine van elke dag zijn
ingebed ingebed
Owv coronapandemie nog niet| Tevredenheidsmeting is
moment geweest om deze uit |uitgevoerd in het najaar, de
Uitvoering patiéntenoeiling divisie Divisie te voeren, temeer daar resultaten zijn besproken met
9P peting 31/12/2020 Mieke | 2/01/2020 | 10/09/2020 | 20/01/2021 |ouderen hulp nodig hebben  |de TCO. Volgende stap is het
Ouderen 2020 Ouderen K . .
voor invulling en zorgverleners |bespreken van de resultaten in
overbevraagd zijn. Planning dit{de verschillende teams en het
najaar opstellen van verbeterplannen.
Verbeteracties divisie Ouderen 2020 31/12/2020 oDu'c‘j’:r'; Mieke | 2/01/2020 | 20/01/2021 Nog geen meting 2020 In uitwerking
Verbeteracties divisie Volw 2019. Divisie
Uitwerking verbeteracties loopt door in 31/12/2020 Volwassene Anita 2/05/2018 1/07/2019 13/08/2020 |ok, opvolging is gebeurd
2020. n
Meting was gestart in voorjaar
Uitvoering patiéntenpeiling divisie Divisie maar stilgelegd ow.v. corona. ok; meting is gebeurd in
g p petling 31/12/2020 | Volwassene |  Anita | 2/01/2020 | 13/08/2020 | 4/01/2021 |Heropstart meting VPP 2020 (%% glsg
Volw 2020 L najaar.
n is eind augustus gebeurd.

Meting is nu lopende
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) - 5 X OPMERKINGEN
iMAMAGEMENT:  Hogere Operatione ke . Organisatie § _. . Doe Istelling - . OPMERKINGEN
i : : Actie punten Stre efdatum N Eigenaars | Date in Opgestart | tus sentijdse eva luatie . .
doelstelling ;@ doelstelingen niveau i 0K sept 2020 eindevaluatie 2020
Divisie Bg\%srle(ienn T::Lngt:rgigés voor Nog geen resultaten van
Verbeteracties divisie Volw 2020 31/12/2020 Volwassene Anita 2/01/2020 Aang . meting najaar 2020. Te vroeg
2020 uitgesteld naar voorjaar X
n voor verbeteracties
2021
Divisie Jongeren: Opvolgen
verbeteracties / suggesties vanuit
tevredenheidsmeting 2019 Methodiek
werd afgesproken met Divisie ok, verbeteracties zijn
ervaringsdeskundige: bevraging via 31/12/2020 Jongeren Gina 2/01/2020 1/05/2019 ok opnomen door team ifv
interviews. 8 tieners en 8 ouders 9 opvolging
werden in individueel gesprek
bevraagd. Verbeteracties op te volgen
in 2020.
ok, is lopende. Werkgroep
Uitvoering patiéntenpeiling divisie Laura. Vragenlijst quasi klaar,
Jongeren in 2020. software in exploratie (cfr Vragenlijsten zijn klaar. Meting
Divisie jongeren kandidaat gebruik 31/12/2020 Divisie Gina | 2/01/2020 | 4/12/2019 vraag Pieterifv afstemming | "o Litgesteld
Mijnmening App. Vermits ontwikkeling Jongeren systemen) .
X ; - . wegens coronacrisis.
instrument door Vlaams Planning meting in najaar, zo
Patiéntenplatform nog niet klaar is. nodig op papier en indien
coronacrisis het toelaat
Divisie Nog geen resultaten van
Verbeteracties divisie Jongeren 2020 31/12/2020 Jongeren Gina 2/01/2020 nog geen meting 2020 meting najaar 2020. Te vroeg
9 voor verbeteracties
ok, 'transfer’ opgenomenin | Verdere stappen (bijv.
bredere project publicatie EPD nota) dienen
ontslagmanagement. Binnen |NU Organisatiebreed
de divisie volw. werd opgenomen te worden.
afgesproken om de
Opvolging L . ontwikkelingenin EPD te
verbeterplan y;;beeéer;p;g:gl:u:rnr?;:lt;'ﬁegsrt;aerés\fz’r- der Divisie volgen. De opvolging hiervan
cultuurmeting ) N 9 . A 31/12/2020 Volwassene Anita 2/05/2018 | 22/10/2018 13/08/2020 |gebeurde door Veerle Daniels
- . uitgewerkt in 2020. Geintegreerd in . S
patiéntveiligheid traject ontslagmanagement n via divisieoverleg
2015/2016 ! 9 9 i volwassenen en via
rondgangen op afdelingen.
Verbeterpunten obv. deze
evaluaties werden
meegenomen in verdere
uitwerking v/d EPD-nota.

g : Verbeteracties opmaken vanuit ok, verbeterplan is opgemaakt
Realls-atle. Cul-tfjurm.e.tlng . cultuurmeting FOD Kwaliteit & P verbeterplan uitgesteld tot na |{najaar 2020. Nog verdere
organisatiever | patiéntveiligheid - . 31/12/2020 Organisatie Hans 31/10/2019 4/01/2021 N . "

Patiéntveiligheid oktober 2019, door zomer owv corona goedkeuring en uitwerking
beterplannen (2019 . . h |
Comité Patiéntveiligheid nodig
Systematiek Yerdere expllor'atle ifv mogelijke ok, in bespreking. Cfr vraag
v - implementatie 'Verbetermodule . . X
oorzien voor Infoland' (na bespreking op Stuurgroe Pieter/nNan Pieter afstemming systemen; idem als tussentijdse
opvolging AN (na besprexing op 9roeP | 31/12/2020 | Organisatie ! 2/01/2020 | 31/10/2019 alsook inhoudelijke ) o
. kwaliteit najaar 2019) cy/ Wim . . evaluatie. Dossier nog on hold
verbeteracties en voorbereiding nog nodig.
projecten Vertraagd owv corona
Realisatie Opvolging Voorb iding t denheid i K tart nai 2020
organisatiever |verbeterplannen oorbereiding tevredenneldsmeting 31/12/2020 | Organisatie Ann 2/01/2020 | 4/12/2019 | 1/08/2020 |O opstart najaar Ok op schema
. personeel in 2021 (contractant is Bing)
beterplannen |personeelspeilingen
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: . . ) OPMERKINGEN
ANAGEMENT: Hogere Operatione ke . O rganisatie § _. . Doe Istelling - . OPMERKINGEN
: : Actie punten Streefdatum N Eigenaars | Date in Opgestart tus sentijdse evaluatie . .
GEBIEDEN : doelsteling ;| deelstelingen mive au 0K sept 2020 eindevaluatie 2020
Terugkoppeling van de
resultaten naar
leidinggevenden (en zij op hun
beurt naar hun mw)
Rondvraag naar plan van
aanpak — concrete acties aan
Realisatie Personeelsmeting Ige‘:r:er;(;pctl?:algqa :?nlgligs tg:
organisatiever |psychosociaal Verbeterplan na meting 2019 31/12/2020 Organisatie | Ann/ Mieke | 2/01/2020 8/01/2021 nog niet voorbereid 9 . N n
beterpl \zii reactie gevraagd aan Gina,
eterplannen | welzijn Mieke en Anita. Eris respons
gekomen maar tot nu toe (ook
omwille van corona) niet meer
verder behandeld. Wordt
echter meegenomen in de
volgende bevraging + ook in
actieplan welzijn ikv corona.
Opvolging
verbeterplan Verbeterplan 2020 31/12/2020 | Organisatie | Pieter/ivo | 2/01/2020 | 2/01/2020 | 1/08/2020 ok ok
preventieadviseur
https://lamp.opzgeel.belict/proc2/procp
aq.php?p=2531
Realisatie . . Verbeterplan Veiligheidsmanagement
organisatiever | OPVolging klinische | o * o\ oor iedereen 2019-2022 |  31/12/2020 | Organisatie | Mieke/ Riet | 2/05/2018 | 12/12/2019 | 1/08/2020 ok oK
verbeterplannen n n . .
beterplannen (Agressiebeleid Crisispreventie, ...)
Veiligheidsmanagement: Veilige zorg
voor iedereen: Visie en beleid 2019-
2022
Z:r’itl’gggg'a" stiicidepreventie 2019 - 30/04/2020 | Organisatie | Mieke/ Riet | 2/05/2018 | 1/07/2019 | 1/08/2020 ok oK
Suicidepreventieplan OPZ Geel
In uitwerking — versie 2020 Suicidepreventieplan is
Realisatie . . L met doelstellingen en acties X
organisatiever | OPV©!9ing klinische | Actualisatie verbeterplan 31/12/2020 | Organisatie | Mieke/Riet | 2/01/2020 | 1/08/2020 | 15/12/2020 |ligtklaar en dient nog geactualiseerd en werd
verbeterplannen suicidepreventie na april 2020 . opgenomen in DBS op
beterplannen goedgekeurd en gepubliceerd 15/12/2020
te worden (Riet) :
Actieplan werd laatst
geactualiseerd op 03/12/2020
Verbeterplannen vrijheidsbeperkende gt:mi;kénz%igf :::I:?Ieg ITzagr;nin \(;Ieerdbg:S er)é:c:f r;la veu
maatregelen 2019 opvolgen ifv nodige 31/12/2020 Organisatie | Mieke/ Riet | 30/09/2019| 1/07/2019 6/12/2020 P 9 P P

actualisaties

obv referentiekader wordt
geactualiseerd (Laura).

directiecomité van1 6/12/2020
(zie verslaggeving DC) en
wordt verder opgevolgd door
stuurgroep veilige zorg.

Actieplan vrijheidssbeperkende
maatregelen (VBM) 2019

Voorstel actualisatie
uitgewerkt (Laura)

Vrijheidsbeperkende
maatregelen actieplan 2020
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STATUS

Organisatie-verbeterplannen 2020: eindevaluatie

. A . COPMERKINGEM
iIMAMAGEMENT Hogere Operationele . O rganisatie § _. . Doelstelling - . OPMERKINGEN
GEBIEDEN | doelsteling | doelstelingen Actiepunten Streefdatum | = eay Ci@enaars | Datein | Opgestart oK t"’*m“;ﬂ'mt‘ eindevaluatie 2020
Nog verder op te nemen. Er is
wel een onderzoeksproject
Realisatie |4, o1ging kiinische Divisie I'I['}?oer::snﬁﬂgivﬁ)giir;inéHB
organisatiever pvo'ging Verbeterplan vallen 2015 actualiseren 31/12/2020 Mieke/ Julie; 2/05/2018 | 1/10/2020 | 22/10/2020 - v ’ ok
beternl verbeterplannen Ouderen om te kijken of via de techniek
eterplannen van datamining het huidige
beleid mbt risico-inschatting
kan geoptimaliseerd worden.
https:/lamp.opzgeel.befict/cmsfiles/55 verbeterplan
63 Verbeterplan Vallen 2015 .pdf valpreventiebeleid 2020-2021
Realisatie |4 olging Kiinische |Beleidsplan ziekenhuishygiéne 2020 B'e:?idfnp'laﬁ igne: i
organisatiever |- P70 819 cleldsplan zigkenhuishygiene 31/12/2020 | Orgarisatie | Mieke/ Roel| 2/01/2020 1/08/2020 |Aekenhuishygiene: is ok

beterplannen

verbeterplannen

besproken op comité
ziekenhuishygiéne.

Beleidsplan Ziekenhuishygiéne 2020
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5.3.

Ondernemingsplan 2021: doelstellingen
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Ondernemingsplan 2021: doelstellingen

Hogere doelstelling Operationele doelstellingen Actiepunten Streefdatum Organisatieniveau HOOFDEIGENAAR | MEDE-EIGEMAAR
Good governance N2 Organizatie
Opmaak intern delegatiebesluit Delegatie en subdelegatie: matrix 30Mmer2021 Organisatie Eloi Ann
opatellen met (handteken)bevoegdheden
RvB en organisatie.
Zorgstrategisch plan 2022-2026 Aanzet nieuw zorgstrategisch plan, 322021 Organisatie Pieter
uitzetten van krijtlijnen en bespreking met
nieuwe razd van bestuur,
Ontwikkelen Governance netwerken J1M2r2021 Organisatie Pieter
Interme afstemming met de netwerken (in J1M22021 Organisatie Pieter Tom
het algemeen) optimaliseren
Participatie Netwerk ZNK J1M22021 Organisatie Pieter
(Fiekenhuisnetwerk Kempen)
Pangg 0-18: template outreach naar 3122021 Divisie Jongeren Gina
Gemeenschapsinstellingen en
voorzieningen. Opmaak tweede evaluatie
2021
Uitvoering beleidsnota minister WVGA - - "
3010-2024 IMM22021 Organisatie Pieter
Evolutie naar 1 publieke zelfstandige IMN22021 Organizatie Pieter
actor OPZ Geel en Rekem
Afbouw personeelsbestand met 12,5 3122021 Organisatie Pieter
koppen
Opvolging IFIC-evoluties en N2 Organizatie Ann
voorbereiding verzelfstandiging OPZ
Verzekeren van een gespecialiseerd,
toegankelijk ziekenhuisaanbod J1M22021 Organisatie Tom Pieter
Concept rond evenwicht tussen
generalistisch en specialistisch IH22021 Organisatie Tom Pieter
zorgaanbod, en tussen residentigle
en ambulante zorg
Start uitbouw EPSI functie en
verzlavingszorg I Organisatie Tom Pieter
Bepalen welke middelen
(psychiatertijd’budget’bedden) medische
staf en medische raad OPZ wil wrijmaken L )
voor resp. EPSI en fraject verslavingszorg J1M2r2021 Organisatie Tom Fieter
Bij voldoende beschikbare middelen ism
regio (zorg-)partners voortraject 1M 212021 o izati T Pict
afstemmen en definiéren welke pariners rasnisate om e
welke verantwoordeliikheid opnemen
Beleid vitzetten iL.f.v. Intensifigring IMN22021
van Zorg
Inzet residentile bedden rekening J1M22021 Organisatie Tom / Pieter Anita / Mieke / Gina

houdend met totale opnamecapaciteit en
beleid omitrent langverblijvers.
1T
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Ondernemingsplan 2021: doelstellingen

Hogere doelstelling

Operationele doelstellingen

Actiepunten

Streefdatum

Organisatieniveau

HOOFDEIGENAAR

MEDE-EIGEMAAR

Bespreking op strategische sessie:
infrastructuur en bouwplan

IMM22021

Organisatie

Pieter

Niels

Bespreking op strategische sessie:
gebruik van bedden (o.a. verhouding acute
bedden vs. therapeutische bedden,
realiseren semi-residenties! DGT aanbod
op behandeleenhsid 2, A&D))

322021

Organisatie

Pieter

Tom

Bespreking op strategische sessie_inzet
wan personeel (verkennen mogelijkheden
wversterking en ondersteuning teams)

IMNM22021

Organisatie

Pieter

‘Verdere verkenning High Intensive Care
(HIC) en IC binnen de gesloten opname
wvolwassenen (opname-eenheid 1) : visie +
operationele werking: personesls,
infrastructuur

IMNM22021

Organisatie

Anita / Tom

Tim

Intensifiering van de behandeleenheden:
Evaluatie en waar nodig bijsturen werking.

IMNM22021

Organisatie

Tom / Anita

Tim

‘Verdere uitwerking beleid agressie,
zeliverwondend gedrag, suicide: verdere
integratie MDR en geactualizeerd

referentickader VBM

IMM22021

Organisatie

Tom

Mieke

Exploratie opportuniteit reconversie van
TgerTib naar kenletter Sp vanuit
organisatiebrede focus ifv optimalisatie
lanadurios intensieve behandelunit

IMMA2021

Organisatie

Tom

Pieter

Zorgtraject
persoonlijkheidsstoornissen

IMNM22021

Divigie Volwassenen

Anita

Tim

startdatum bepalen voor het
cperationaliseren van het semi-
residentieel DGT-aanbod, poesitioneren en
afstemmen van semi-residentieel aanbod
met netwerkpariners (onder voorbehoud
wvan afdelingscapaciteit door corona en
beschikbaarheid van psychiater).

IMNM22021

Divisie YVolwassenen

Anita

Lieven

Optimaal gebruik 4 k-plaatsen

IMNM22021

Divisie Jongeren

Gina

Goedele

Onderzoek mogelijkheden
dagbehandeling

IMMA2021

Divisie Jongem

Gina

Goedele

Opstart ziekenhuisschool

IMM2r2021

Divisie Jongeren

Gina

‘Yerdere afstermming financiéle kant van
samenwerking met Ziekenhuisschool
Pulderbos en opmaak nieuwe

samenwsrkinosovercehiiomst

IMM22021

Divisie Jongeren

Gina

Eloi
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Ondernemingsplan 2021: doelstellingen

Hogere doelstelling Operationele doelstellingen Actiepunten Streefdatum Organisatieniveau HOOFDEIGENAAR MEDE-EIGEMAAR
Differentiéren van de zorg vanuit het
cogpunt "vermaatschappelijking'
{Ambulant is de regel, residentieel de 3122021 Organisatie Tom Pieter
uitzondering)

Outreachende zorgfunctie Jongeren 22021 Divisie Jongeren Gina
Flexi-zorg: naadloos en fliexdbele 22021 Divisie Jongeren Gina Goedele
Zorgirajecten voor, tijdens en na opname.
Zie voor evaluatie AJ-tabel divisie
Jongeren

Outreachende zorgfunctie Ouderen 22021 Divizie Cuderen Mieke Steven
Exploratie mogelijkheden structurele JM22021 Divisie Cuderen Tom Pieter
financiering voor ontwikkeling
outreachende activiteit vanuit
organisatiebrede focus

Outreachende zorgfunctie M2 Organisatie Pieter Tom

Volwassenen
‘Yerkenning mogelijkheden outreachende S0MDe/2021 Divisie Volwassenen Anita
zorg in alle leefeenheden van de divisie
‘Volwassenen. Visienota outreachende
Zorg

Innovatieve / alternatieve M0 Anita Eloi

WOONVormen
‘Yerder verkennen van M0 Divisie Volwassenen Anita
samenwerkingsverbanden i k.v.
doorgangshuis en huis voor woontraining.
‘Yerdere uitwerking van het concept "huis M0 Organisatie Anita
wvoor wooniraining” en "doorgangshuis”
Ter Kempen wzc (Meerhout): Exploratie M0 Organisatie Micke
mogelijkheden voor extra
woongelegenheid ouderen. In eerste
instantie voor mensen gezainsverpleging..
Exploratie woonvormen voor mensen met JM2A2021 Cuderen Micke

persisterend storend gedrag.

T
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Ondernemingsplan 2021: doelstellingen

Hogere doelstelling Operationele doelstellingen Actiepunten Streefdatum Organisatieniveau HOOFDEIGENAAR | MEDE-EIGENAAR
Gezinsverpleging: aangepast JM22021 Gezinsverpleging Pieter Tom
wettelijk en financieel kader

Aanpassingen KB if.v. behoud JM22021 Gezinsverpleging Pieter Tom
kwaliteitsvolle zorg en verbeterde
financiering.
Reconversie van niet benutte N2 Gezingverpleging Pieter Tom
gezinsverplegingsplaatsen
Sirategische evaluatie van de betekenis M2 Gezinsverpleging Mieke Fieter
wvan een hospitalisatiestatuut.
Opmaak masterplan Gezinsverpleging JM22021 Gezinsverpleging Pieter Hans
Samenwerking met regionale en
provinciale netwerkpartners ikv JM22021 Divisie Jongeren Gina Caroline
uitwerking nieuw beleid
Transitieleeftijd: verkenning van
samenwerking opstarten tussen mobiele JM22021 Divisie Jongeren Gina /! Anita Goedele
teams volw en iongeren
F2: operationalisatie verbreding en IMNM22021 Divigie Yolwassenen Anita '
versterking
Optimaliseren inhoudelijke werking van N2 Divigie Volwassenen Anita
24 en 2B-team
Optimalisatie dossier N2 Gezingverpleging Pieter Tom
Gezinsverpleging
Optimalisatie interne organisatie JM22021 Gezinsverpleging Mieke
gezinsverpleging
Evaluatie functie hygiénisch centrum JM22021 Gezinsverpleging Mekes
Hotelfunctie maximaal aanbieden N2 Gezingverpleging Mieke
buiten de ziekenhuissetting
Detecteren van altematieven binnen M2 Gezinsverpleging Mieke Eloi
huidige regelgeving; exploratie van
alteratieven voor statuut pleeggezinnen
(1.f.v. meer gedifferentieerd zorgaanbod).
Verhogen kwaliteit en veiligheid JM22021 Organisatie Pieter Tom
Optimale dIE_I'I 3tv§rlen|ng en beheer C_)rg anisatiedesign van de technische 31012021 BouweslTDACT Nigls
van het patrimonium dienstbouwcel
Uitwerking vereisten contract FOD N0 Organizatie Hans Mancy
Q&S 2020 en 2021
Verkennen meerwaarde accreditatie; N0 Organizatie Hans Tom

afstemming met organisatie
{ontwikkelingen)

47
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Ondernemingsplan 2021: doelstellingen

Hogere doelstelling Operationele doelstellingen Actiepunten Streefdatum Organisatieniveau HOOFDEIGEMAAR | MEDE-EIGENAAR

‘Yerdere opwolging thematiek accreditatie 3122021 Organisatie Hans
(kbij voorkeur actiepunt smarter maken).

"Veilige zorg" M2
VBM Preverntieve 322021 Divisie Jongeren Gina
infrastructuurmaatregelen (Uitbreiding
Crisis en Rooming in)

Verbetering zorgprocessen M2 Organizatie
Beleid en methodiek ontwikkelen mbt MM22021 Organisatie Mieke/Gina Hans
outcome van de Forgresultaten en
feedback gericht behandelen.
Duideliikheid khigen per doslaroepn
Standaardprocedure transfer: afbakenen MM22021 Organisatie Anita Veerle
welke informatie-overdracht minimaal
wordt verwacht bi) transfer
ontzlagvoobereiding optimaliseren door IMN22021 Organisatie Anita Veerle
afstemming met de vakgroep SD (ca. rond
taakinhoud, tools, processen)
Standaardprocedure ontslagmanagement M2 Organizatie Anita Veerle
voorleggen aan directiscomité en
stuurgroep kwalitsit
Samemwerking met F5: afbakenen IM22021 Divisie Volwassenen Anita Veerle
definitie ontslagklaar + ontwerp checklist
ontslag naar Woonom

Verbetering zorgondersteunende Aankoopcyclus compliant maken en . o _— .

processen cptimaliseren 30M 202021 Organisatie Ann{ Niels | Eloi
Administratieve vereenvoudiging: 2 grote
zorgondersteunende procedures - Administratieve en facilitaire
(definiéring welke procedures door div sz diensten Ann
dirf-r'rF-urs_‘J
Verdere uitrol budgetcyclus 311212021 Financiéle dienst Eloi

Uitvoeren van de goedgekeurde 311212021 BouwcelTDACT Niels

investeringsprojecten 2021

Optimaliseren van ICT systemen ifv IMM2r2021 Organisatie Niels Geert

vereenvoudiging, ontsluiting en

efficiéntie
‘erbeteren functionaliteit EPD MM22021 Organisatie Miels Johnmy
Optimalisatie financiéle rapportering MM22021 Financiéle dienst uitvoeren strategisch
Digitalizenng patiéntendossiers IMN22021 Organisatie Ann / Eloi [ Miels
Diigitaal betaalsysteem M2 Adminisiratieve en facilitaire Ann Miels { Eloi
personeelscatering ( incl backupsysteem diensten
iky BEM)
aanbesteding nieuw ERP-systeem IM22021 Administratieve en facilitaire Ann Miels [ Eloi
(opwolger Fixit) diensten
Contractbeheersysteem optimalizeren (oa MN2201 Administratieve en facilitaire Ann Mielz
integratie apotheek) diensten

Herstelgerichte zorg 322021
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Ondernemingsplan 2021: doelstellingen

Hogere doelstelling Operationele doelstellingen Actiepunten Streefdatum Organisatieniveau HOOFDEIGENAAR | MEDE-EIGEMAAR
Implementatieplan herstelgericht Jn22021 Organisatie
werken
Gebruik signaleringsplan in gesprekken. I 22021 Divigie Volwassenen Anita
Inzet, coaching en borging M2 Gina Els
envaringsdeskundigheid
Familieparticipatie INM220 Organisatie Gina Mieke [ Anita
Uitwerken beleidsnota familieparticipatie IMM22021 Divisie Yolwassenen Anita Els
implementeren van verbeteracties (op M 22021 Divisie Volwassenen Anita eerle + Els
basis van zelfscan) rond
familieparticipatie
Implementeren van verbeteracties {op IMM22021 Divisie Jongeren Gina El=
basis van zelfscan) rond
familieparticipatie
Risicomanagement - verbeteringen JM22021 Organigatie Pieter
Risicobeleid doelstellingenkader JM22021 Organizatie Pieter
Bij de halfjaarlijkse evaluatie van de I 22021 Organizatie Pieter
beleidscyclus wordt de risicomalrix
geévalueerd in functie van de
oroanisatiedoslstellingen
Uitvoeren strategisch bouwwplan I1M22021 BouwcelTDVICT Niels Pieter
Realiseren nieuwbouw PVT 311272021 BouweelTDACT Niels Pieter
Hieuw strategisch bouwwplan J1M22021 BouwcelTDVICT Nigls Pieter
Opmaak strategisch bouwplan M 22021 Bouweel TOICT Miels Pieter
klimaatneutraal patrimonium tegen  |initiatie I 22021 Miels
20580 langetermijnrenovatiestrategie BouwcelTOVICT
gebouwen
Optimalizatie dossier 3122021 Medisch departement Tom Charlotte
geneesmiddelenvoorziening
Uitwerken van afspraken voor het M 22021 Medisch departement Tom Charlotte
logistiek beheer van de
geneesmiddelenvoorziening
Update van geneesmiddelenformularium 102021 Medisch departement Tom
Update formularium verzorgingsmateriaal JM22021 Tom Mieks
(analoog proces
genessmiddelenformularium
Comrect omgaan met informatie binnen I122021 Organizatie Ann
zorg- onderstenende en
beleidsprocessen met als doel deze te
optimaliseren.
informatiebeleidsplan OPZ Geel - Invermtarisatie van alle gegevensbronnen M2 Organisatie Ann Bert Boeckx
verplichte rapportering Viaamse (versie 2)(onder voorbehoud van
Owerheid administratieve ballast)
Aanbieden aan patiénten en IMM22021 Organisatie Ann

medewerkers, ter bevordering van
gezondheid en/ of kwaliteitsbeleving,
van een gevarieerde voeding die
optimaal is afgestemd op de
behoeften en die gewaardeerd wordt.

[T
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Ondernemingsplan 2021: doelstellingen

Hogere doelstelling Operationele doelstellingen Actiepunten Streefdatum Organisatieniveau HOOFDEIGENAAR | MEDE-EIGEMAAR
Algemeen voedingsaanbod IMM2r2021 Organisatie Ann
Aanbieden aan patiénten en IMM22021 Administratieve en facilitaire Ann
medewerkers, ter bevordering van diensten
O e e Oprask et sateseing
optimaal is afgestemd op de maalijdbehesrsysteem
behoeften en die gewaardeerd wordt,
Opvolgen wetgeving IMM22021

Opvolgen wetgeving - -

Ovesheidsopdrachies IMM22021 Organisatie Ann
Compliant maken van interne werking aan IMM2r2021 Organisatie Ann Mielz
wetgeving overheidsopdrachten (nav audit
en verslag revisar)
Achterstand overheidsopdrachien desls MMM22021 Organisatie Ann Miels
wegwerken in functie van beschikbare
FTE.
Yerhogen maturiteitsniveau van de eigen IMM2r2021 Bouwcel TOVICT Mielz
medewerkers m_b.t. de toepassing van de
wetgeving Overheidsopdrachten en de
principes van projectwerking

Opvolgen wetgeving omtrent IMM22021 Organisatie Ann

duurzaamheid
Opmaak duurzaamheidsbeleidsplan IMM22021 Organisatie Ann
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6. Doelstellingen en indicatoren m.b.t. recurrente taken

6.1.

Recurrente doelstellingen

De kerntaak van OPZ Geel omvat het organiseren van openbare geestelijike gezondheidszorg voor
kinderen, jongeren, volwassenen en ouderen door bedden en plaatsen te beheren, en activiteiten en
diensten te ontwikkelen en te realiseren. De recurrente doelstellingen die hieruit voortkomen zijn:

(1)
(2)

(3)
(4)
()

6.2.

het beheer van erkende bedden en plaatsen,

de organisatie van forensische psychiatrie in hiertoe geéigende voorzieningen met specifiek
ontwikkelde zorgprogramma's,

het organiseren van geestelijke gezondheidszorg voor specifieke doelgroepen als externe
ondersteuning van diensten en voorzieningen inzake welzijn en gezondheid,

het ontwikkelen van gespecialiseerde kennis en expertise in relevante domeinen en het initiéren
en operationaliseren van zorgvernieuwing,

het beheer en de organisatie van psychiatrische gezinsverpleging op basis van een
samenwerkingsovereenkomst met een vergunde dienst voor pleegzorg,

meewerken aan de uitvoering van het inclusieve beleid inzake geestelijke gezondheidszorg en
integrale jeugdhulp,

het ontwikkelen van terreinexpertise en het ter beschikking stellen van deze verworven kennis en
expertise van de beleidsondersteuning,

zorgen voor permanente optimalisering en vernieuwing van de dienstverlening op basis van
actuele ontwikkelingen inzake kennis en expertise.

Indicatoren 2020

OPZ
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Aantal unieke patienten OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

Aantal unieke patiénten volgens aard zorgverlening

aard zorgverlening

Niet-residentieel

4011 === Residentieel
4000 3846  — Totaal
3489 339
2993
3000 s664 2766 2729
2460 2510
055 2159 2158 2289
2000 | 1864

11141151 1194 1030 1086 1055 1047 1084 1098 1058 1076 1161 4059
¢ 210

1000

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Afname van 8,8% bij de residentiéle zorgverlening
Afname van 3,1% bij de niet-residentiéle zorgverlening
Globaal een afname van 4,1%

7( o
Residentieel is hier opgevat als het gebruik van een bed )
Niet-residentieel zijn patiénten in dagbehandeling, postkuur, poliklinische raadplegingen, ambulante teams Slide 2

Opnames ziekenhuisdiensten

(incl. gezinsverpleging) OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

Aantal opnames en aantal opgenomen patiénten per jaar

. # opnames
1069 === # opgenomen patiénten
1010 952 1016 1016 974
1000
500
2015 2016 2017 2018 2019 2020 & Jaar

Het aantal opnames ligt 8,9% lager dan in 2019

[/
VAN
Exclusief opnames in kader van postkuur ((



Opnames 2020 per
leefeenheid

aantal opgenomen

Leefeenheid aantal opnames # opnames
patiénten
Volw. Opname-eenheid 1 408 _ 334
Volw. Opname-eenheid 2 103 - 94
Jong. Crisisunit 92 - 74
Volw. Behandeleenheid 1 62 . 57
Volw. Dagkliniek Poorthuis 57 . 54
Oud. Ophame-eenheid 47 l 45
Jong. Tieners 38 I 32
Volw. Behandeleenheid 2 85 I 33
Jong. Kids 35 U 30
oud. sP 27 I 26
Volw. Behandeleenheid 3 20 20
Volw. Dagkliniek Knooppunt 14 L
Gezinsverpleging Kinderen & Jonge... 11 6
Oud. Dagkliniek 9 8
Triage-afdeling covid-19 9 9
Oud. Somatische eenheid 5 -
Oud. Behandeleenheid 1 1
Isolatie-afdeling covid-19 1 1
Totaal 974 778

Opnames ter observatie

Opnames ter observatie

. # opnames ter
300 observatie
=== # patiénten ter
observatie opgenomen
200
100
0
2016 2017 2018 2019 2020 @ Jaar opname
Opnames ter observatie
2020
33 . # opnames ter
10 observatie
=== # patiénten ter
observatie opgenomen
20
10
feb 2020  apr2020 jun 2020 aug2020 okt2020  dec2.. aJ Maandjaar opname
jan2020 mrt2020 mei2020  jul 2020 sep 2020 nov 2020

OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

# patiénten

(&

Slide 4

OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

Aantal opnames ter
observatie nam
nog toe met 3,7%
t.0.V. vorig jaar.
Het aantal
patiénten dat
opgenomen werd
daalde echter met
4,3% (er waren 3
patiénten die 4
keer ter observatie
opgenomen
werden, 1 patiént
zelfs tot 6 keer
toe.)

;(q

Slide 5
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Bezettingsgraad

Bezetting organisatorische eenheden

Organisatorische eenheden

OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgcentrum

100% OPZ (ZH)
85.8% g3,99 82,0% 83,8% VT Salto
80% 74,9% Gezinsverpleging
64,7% For-K
60% Justitie
49,9%
45,3%
40%
zs 2%
20%
2,9%
0% —
2019 2020
Gemiddeld # # bedden of Bezettingsgr Max # vp-
Dienst iy van tot por dag plaatsen i # vp-dagen dagen
1-01-2020 31-12-2020 448.6 693,0 64,9% 160.559 248.710
A 1-01-2020 31-12-2020 80,1 88,0 91,0% 29.309 32208
adag 1-01-2020 31-12-2020 24,0 30,0 80,2% 6.108 7.620
For-K 1-01-2020 31-12-2020 52 7,0 74,0% 1.895 2562
For-K herval 1-01-2020 31-12-2020 0,0 10 0,0% 0 366
Justitieel crisisbed 1-01-2020 31-12-2020 01 2,0 2,9% 21 732
K 1-01-2020 31-12-2020 i 16,0 70.1% 4,106 5.856
k dag 1-01-2020 31-12-2020 1.2 4,0 29,9% 304 1.016
PVT ment. handicap 1-01-2020 31-12-2020 348 45,0 79.7% 12.750 16.470
PVT psych. aandoening 1-01-2020 31-12-2020 26,8 30,0 90,1% 9,793 10,980 ’
S6 1-01-2020 31-12-2020 199 21,0 94,6% 7.270 7.686 / 2]
T 1-01-2020 31-12-2020 51,8 53,0 97,8% 18.690 19.398 (
tdag 1-01-2020 31-12-2020 4,6 10,0 45,5% 1.156 2540 (
Tfb 1-01-2020 31-12-2020 43,9 66,0 66,5% 16.060 24156
Tfp . 1-01-2020 31-12-2020 145,1 320,0 45,3% 53.097 117.120
Aantal patienten i
. - OPZGeel
dagkliniek
Aantal patiénten in dagkliniek
Dienst
400 381 —_
357 358 adag
328 =75 325 — kdag
300 302 306 == tdag
P T
267 = Totaal
200
100
34 §§ 25 3% 20
0
2016 2017 2018 2019 2020 o Jaar

Afname van 19,7% t.o.v. 2019
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Postkuur OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgcentrum

Aantal patiénten en dagen postkuur per jaar
- 250 . aantal dagen postkuur
== aantal patiénten in postkuur

10000 - 200

- 150

5000 - 100

- 50

0
2016 2017 2018 2019 2020 @9 jaar

Ook hier een terugval
’(C

Slide 8

Gezinsverpleging OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgcentrum

Aantal nieuwe plaatsingen in gezinsverpleging

Leeftijd

10 g minderjarig
ouder dan 60

jonger dan 60

2016 2017 2018 2019 2020 @ Jaar

groen en grijs: klassieke gezinsverpleging
geel: kinderen in zorggezinnen ?(Q

Herplaatsingen worden hier niet meegeteld Slide 9



Ambulante projecten

Totale caseload

OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

1457
1500 1294 1358
1167 115&//
1000 -
500
2016 2017 2018 2019 2020
& Jaar
&4Jaar o Team » Caseload
1358
2020 LZ-team 566 1 0
2020 CKB-team 453 Dallng van 698 A)
2020 Outreach Mol 122
2020 Aanklampende zorg 101
2020 RCA 95 P
2020 Prikkliniek 55 L Al
2020 Mobiel team Ouderen 25 De activiteiten PANGG 0-18 werden 7
2020 Outreach SP 20 hier niet meegenomen (
2020 Kinderen in zorggezinnen 14 Slide 10
CKB-team OPZGeel
ee
Dpenbaar Psychiatrisch Zorgeentrum
Tolal caseload 453 dossiers werden
Totale cassload: # episodes behandeld over 5 16
500 Totale caseload: # unieke patiénten . .
episodes; binnen
500
400

200

518
468
434
378 a7 392
: I 328 I
2017 2018 2019

Aantal patiénten actief begeleid door CKB-team

2020 @d Jaar

516
452 hetzelfde jaar worden
cliénten soms
meermaals aangemeld

Van de 453 dossiers

werden er 374 actief

400
> - begeleid door CKB-
. team in 2020 (83%)

2018 2019 2020
@] Jaar

Slide 11
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LZ-team OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

Total load .
e 566 dossiers werden

P e s behandeld over 582
episodes; binnen
hetzelfde jaar worden
cliénten soms
meermaals aangemeld.
Dit gebeurt wel minder
vaak dan bij CKB.

2018 2019 2020 @) Jaar

Aantal patiénten actief begeleid door LZ-team

Van de 566 dossiers
werden er 360 actief

begeleid door LZ-team
in 2020 (64%)

2019 2020 ? ¥
%

Slide 12

LZ-team volgens status OPZ Geel

-
einde maand
Totale caseload einde maand volgens status
LZ-team
status
LZ Passief - wachten
500 459 .
419 403 407 420 417 434 437 427 438 408 412 LZ Passief - opname

200 . - LZ Passief - laagfrequente begeleiding
. . . . . . . . ¥z E6 - . LZ Passief - coaching
62 64 64 71 72

300

LZ Passief - CKB
LZ Actief - begeleiding/coaching
LZ Actief

31-03-2020 30-06-2020 30-09-2020 31-12-... Einde maand
29-02-2020 31-05-2020 31-08-2020 30-11-2020
31-01-2020 30-04-2020 31-07-2020 31-10-2020

Wachten op evaluatie na aanmelding of wachten na de goedkeuring tot het

ogenblik dat de actieve begeleiding effectief van start kan gaan.

Cliénten kunnen tijdelijk nog residentieel in opname zijn waarna LZ-team

belangrijke partner voor nazorg is,

Na een periode van actieve begeleiding volgt vaak een periode waarbij cliénten )\
nog niet helemaal losgelaten worden (laagfrequente begeleiding, coaching). ( &

Slide 13
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Poliklinische raadplegingen OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgcentrum

Aantal poliklinische raadplegingen

. aantal poliklinische raadplegingen
=== azantal patiénten op raadpleging
10000 9482 3618
8000
6753 6363
6000
4000
2000
2016 2017 2018 2019 2020 @ jaar

Het aantal poliklinische raadplegingen ligt een fractie hoger.
Het aantal patiénten dat gezien werd een fractie lager.

(&

Slide 14

Poliklinische
. e OPZGeel
raadplegingen per divisie
Aantal poliklinische raadplegingen volgens divisie
Divisie
Volwassenen
10000 9482 9618 Ouderen
8024 Jongeren
8000 6753 ces
6000
4000
2000
- 1504 2084 2849 2962
0 2016 2017 2018 2019 2020 @] jaar
‘?‘;E
Slide 15

43



Patiententevredenheid

Volwassenen

Vlaamse Patiénten Peiling GGZ 2020 (N=105)

OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgcentrum

Viraag verkort
Informatie over mijn psychische problemen I 33% 36% E—7 L — Amc_m LAAMS
Informatie over de mogeljke behandelingswijzen NN 25% 3% L 5
Informatie aver de inhoud van de behandeling NN~ 17% 34% e a8% Meestal | n d IC ato ren
Infarmatie over de medicatic I 28% 20%  NSSSE— SUW!S =
; GEESTELUKE
L dorelmd ——————— AL swmmmammione P 1O | €C T
Mesbeslissingsmogelkneden IEE - 17% 2% [—T —
Begripeljke wtieg van hulpverieners M- 13% 35% g
Respect van hupverieners M0% 30% S &%
Vertrouwen in hulpverleners |15 8% o em
Mogelijkheid tot vragen stellen B-10%: 6%  S—
Begrip van hupverieners Il 27% 34% L <" . T —
Identificatie van belangrijkste klachten I 17% 35% S ek
Mogelijkheden als start Il15%: 34% - Viaams
Persoon als geheel ipv problemen 1% 42% S 4% . u
Aanmoediging tot opremen van rol in zorg 123 40% JE T — l’a.hcntcn plo.t{"orm
Aandacht voor lichameljke gezondheid I1%: 42% S 4sm
Gelijkaardige info door medewerkers II19% a9% cooamm ~——
Samenwerking onder medewerkers 45% S 45%
Samenwerking met externen 15% 38% ]
Medewerkers nemen tjd voor mj |- 23% 34% %
Afspraak maken gaat viot I 13% 32% - 5%
Medewerkers stellen zich voor 1 17%: 23% B B N Il
Ik voel me veiig tidens behandeiing I 12% 30% s
Medewerkers reageren adequaat 5% 33% -
Tewreden over noodplan ME10%: 3% A
Hulpverieners zijn goed in hun job I12%: 36% - 5%
werleners respecteren privacy 17% 26% -
Toestemming om info te delen wordt gevraagd I 7% - 25% . S —
Ik kan andere hulpveriener kiezen I 16% 26% - <
Ik kreeg info over recht op tweede mening I 16% 21% IS
De behandeling wordt geévalueerd IEEN"11%: 35%
Mijn behandeling heeft geholpen IR 13%: 4% S W%
0% 20% 40% 80% B0% 100%

Zou u dit ziekenhuis aanbevelen aan uw vrienden en familie ? 2020

Welk cijfer zou u dit ziekenhuis geven voor deze behandeling ?
2020 Gemiddeld cijfer: 7,6

100%
28 27
50% a2% 45% 2 = /
n . — L -
O e et Waarschijnlijk niet Waarscnijniijk wel Zeker wel 0 fm—m——— 4 5 & 7 s 9 10
Antwoord Globaal beoordelingscifer
Patiéntent denheid
Ouderen
Verdeling antwoorden peiling Ouderen ; 2020
(N=72)
Vraag verkort
Voldende nuttige informatie over de behandeling JII™19% 4% [E— — Antuoard
Muttige informatie over medicatie. - — ookt
Nutiige informatie over kosten verblif. e i
Voldoende inspraak in mijn behandeling 22% 2% Altjd
Bij therapieén wordt er rekening gehouden met wat haalbaar is. Il 18% 32% [ 74—
Gesprekken met psychiater helpen. NN 14% 32% R T—
(Pleeg)familie wordt voldoende betrokken. NN 20% 30% [
Voldoende aandacht voor lichameljke problemen, 7% 38% ...
Voldoende aandacht voor psychische problemen. 16% 3% S %
Voldoende gestimuleerd om zelf te doen wat ik kan. I 13% 41% o 48%
Ik word voldoende geholpen met zaken die ik minder goed kan. Il 15% 33% [ -
Overleggen over mijn medicatie. I 17%: 3% Baa————
zinvolle ing. I 13% 44% B
Tijdig en goed geholpen bij hulpvraag. IT%: 44% T aew
Leefregels op mijn afdeling zijn goed. Il B% 42% .
Vriendelijke en beleefde hupverleners 7% 32% I L
Aangename sfeer op afdeling. Il 1% 53% PR —
id om bezoek te 13% 33% R
Veldoende mogelijkheid om alleen te zijn. I 9% 4% om0
Voel mij veilig op afdeling. s
Mijn privacy wordt voldoende gerespecteerd. e s
Het eten is lekker. I 9% 28% L
Mijn afdeling en kamer zijn proper. Il 21% Y 4 | —
Ik zou dit ziekenhuis aanbevelen. Il 29% =}
% antwoorden in positieve categorie peiling Ouderen
100%
88,3%
77.9% 83.1% 86.1% 81,3%
50%
7( -
0%
2016 2017 2018 2018 2020 (

Jaar
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Patiententevredenheid Jongeren 0PZGee/

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

Er werd in 2020 gestart met een nieuwe bevraging
Hierbij zijn er afzonderlijke vragenlijsten voor 3 doelgroepen:

Ouders: 31 vragen
Kinderen tot 12 jaar: 15 vragen
Jongeren tot 18 jaar: 32 vragen

I Leefarosp vaar uw ‘ | | Datum Y S S

‘ LEEFGROEP: | | Datum: | PN Y A |

Nooit Soms | Meestal | Altijd

formatie over de psychische problemen van

formatie over de mogelijke behandelingen
ychische problemen van mijn kind.

formatie over wat de behandeling van mijn
4t

formatie over medicatie en de mogelijke

»n hiervan die mijn kind inneemt.

formatie over de kosten van de behandeling
nd.

. Ik krijg uitleg over mijn problemen.

1
2. Ik krijg uitleg over hoe we aan mijn problemen
gaan werken om terug beter te worden.
3. Ik krijg uitleg over de medicijnen die ik moet
nemen en welke last ik hiervan kan hebben.
4. Er wordt hier rekening gehouden met wat ik wil.
5
[

Tk krilg Uleg die Ik begrip. |

(&

. Het team is vriendelijk en heeft respect voor mij.

Slide 20

Wijze van ontslag OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

% ontslagen met wederzijds akkoord

84%
82%
79,7%
80% 76,1% 79,0%
78%
6,3% 76,6
76%
74%
2016 2017 2018 2019 2020
@ Jaar
% patiénten met geéist ontslag of niet teruggekeerd
5%
4,3%
3,9% 3,9%
4% 3,6%
3% 8%
2%
1%

0% ?(

2016 2017 2018 2019 2020
Slide 21



Ontslagbrieven OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

% verstuurde voorlopige ontslagbrieven

=3 ontslagen waarvoor voorlopige

brief gestuurd werd : brieven via CoZo-hub vanaf
= 0 tijdig verstuurde voorlopige

80% | ool ontslagbrieven (t.o.v. de verstuurde 2018; streefdoel van 70%
sseeens g g verstuurce voorlapige o . o
50% 57,0% o nislaghrieven (tow. deontslagen)  £1]d1g Verstuurd op jaarbasis is
' nog niet bereikt. Er werd wel
A .
el vaker een brief verstuurd.
20% | 4,3
0%
2016 2017 2018 2019 2020 @ Jaar ontslag
% verstuurde CoZo-HUB-brieven
=& % ontslagen waarvoor CoZo-
HUB-brief gestuurd werd
100%

Op maandbasis

- % tijdig verstuurde CoZo-HUB
-brieven (t.0.v. de verstuurde
brieven)

80% ' sreefdoel=70%
295~ 6%3% — % ontslagen waarvoor CoZo-

0% 4% HUB-brief tijdig verstuurd
38 werd
0%
20%
o% ;
feb 2020 apr 2020 jun 2020 aug 2020 okt 2020 dec2.. pd Maand ontslag ’
jan 2020 mrt 2020 mei 2020 jul 2020 sep 2020 nov 2020 / A
Tijdig is binnen 7 dagen na ontslag ((
Slide 22
- - -
Agressie-incidenten met e
gekwetsten
# agressie-incidenten met gekwetsten
. # incidenten
= # plegers
633

600

400

200

2016 2017 2018 2019 2020 @4 Jaar

Leefeenheid 2020 # incidenten # plegers
Volw. Opname-eenheid 1 51 27
Jong. Tieners 40 - 12 .
Qud. 5P 34 13 | ]
Jong. Kids 29 6
Valw. Behandeleenheid 2 27 ' 12 L
Jong. Crisisunit 20 ' 5 l
Oud. Behandeleenheid 16 4
Oud. Opname-eenheid 1% | | 5 | |
Ander organanisatiedeel 3 5
Valw. Opname-eenheid 2 7 ' 4 I
Volw. Behandeleenheid 3 7 r 5 r
Jong. For K 4 3
Qud. Somatische eenheid 3| 1 [
Volw. Behandeleenheid 1 2 2
Gezinsverpleging V & O 2 2
PVT Salto 1 1 1 | I/
Totaal 266 99 7 A
Gekwetst is hier gedefinieerd als de incidenten waarvoor als gevolg minstens “pijn” werd aangeduid; de gekwetste kan zowel de (
pleger zelf, als een andere patiént of een personeelslid zijn. Slide 23
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2000 -

Alle agressie-incidenten

Aantal agressie-incidenten en aantal plegers

== aantal incidenten
== aantal plegers

OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgcentrum

Verdere afname van
het aantal incidenten

1813 o 0
313 incidenten
1500 :
127 32 minder (-25%)
1057
1000 - 219
500
197 225 249 261 231
0
2016 2017 2018 2019 2020 @ Jaar
Aantal incidenten
% van populatie
Leefeenheid 2020 per 1000 . . .
verpleegdagen il Hier worden ratio’s weergegeven die een betere
19 B8,6% eg e .
Jong, Tieners s Py vergelijking ~ mogelijk  maken 'tusser'l de
ore 'g‘:;mmmm o2 o leefeenheden.  Leefeenheden verschillen immers
Jong, Crsisunlc 301 T sterk van capaciteit, bezettingsgraad, doorlooptijd
Jong. For K 228 435% £
Oud. Opname-eenheid 10,9 19,8% van patlenten’ o .
O it o o Leefeenheden waarvoor geen agressie gerapporteerd
. Behandeleennei ‘ : L . .
Oud. Behandeleenheid 41 16.7% werd, staan niet in de lijst. Voor het totaal tellen zij
Ul SOt e s - .eve‘nwel wel mee.  OPZ-breed waren - er 1,9
Volw. Behandeleenneid 3 29 187% incidenten per 1000 verpleegdagen (2,3 in 2019),
Volw. Opname-eenheid 2 21 6,4% voor 8.6% d lati il . 1 ’
TSl b oo ,6% van de populatie werd minstens AN
PTsaez o1 23% incident opgetekend (9,3% in 2019). ((
Gezinsverpleging V & O 00 1.1%
Slide 24
-
Afzonderingen OPZGeel
.ElpermaarPsy(malrls[hlnrgtenlrum
Aantal afzonderingen per 1000 verpleegdagen
8 | 72 78
6 | Referentie 2017 5,1 55
RO S
4
5
2016 2017 2018 2019 2020&”
- Jaar
% van (verblijfs)populatie afgezonderd
16,4% 15.9% 16,6%
14,3%
15% 13.2%
10%
5%
0%

2016 2017 2018 2019

2020 ?( .

@ Jaar

Slide 25
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Fixaties OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

Aantal fixaties per 1000 verpleegdagen

13

1,0

Referentie 2017 0,
05 a3 :

3 3 03
20186 2017 2018 2019 020
) Jaar
% van (verblijfs)populatie gefixeerd

3% - 2,8%

2016 2017 2018 2019 2020
@ Jaar

Slide 26
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Situationele separaties OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

Aantal situationele separaties

B # situationele separaties
— # patignten situationeel gesepareerd

o Jaar

Aantal situationele separaties per leefeenheid
2020

# situationele separaties
# patiénten gesepareerd

Jong. Kids Volw. Behandeleenheid 3 Jong. Tieners
Jong. For K Qud. Behandeleenheid Jong. Crisisunit

Slide 27
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Structurele separaties OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgcentrum

Aantal toepassingen van structurele separatie en aantal patiénten waarop maatregel toegepast

B # toepassingen
= # patiénten

2413

2000 -

1734

1000

2019 2020 o Jaar

Voornamelijk
op For K

(&

Slide 28

Auto-agressie OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgcentrum

Aantal incidenten volgens aard van de agressie

Aard van agressie
400 Suicidepoging
Automutiliatie
300
195
200
100 56
0
2016 2017 2018 2019 2020 @ Jaar

Slide 31
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Suicides OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgcentrum

Aantal suicides patiénten in behandeling in het OPZ Geel per jaar

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Jaar

(&

Slide 32

Aantal meldingen
patiéntveiligheid 2020 upzbeel

anaar v [Prova - Meldingen

3. Melding .
1. Melding incidenten 2. Melding incidenten derden of : elomg & b=l

i P echnische incidenten
Patienten incidenten Personeel voor de melder e T

onbekende patiénten

K 1590 52 12 33 6 )

| e
1693 Siide 38 (&
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7. Doelstellingen m.b.t. welzijn

OPZGee!

INTERNE DIENST VOOR PREVENTIE BESCHERMING EN WELZLIN

JAARACTIEPLAN

In het kader van het jaarlyks acheplan worden :
1. Volzende controles en eventuels tuszenkomsten ondemmomen :

2021

I ALEN

Preventieadvizeur

Actiepunten

Titvoerders

Streefilatum

Titvoeringzdatam

- eleitricitelt lBagmparmine

Div. Jonzeran,

Div. Viohvassensn
Hoofdzeboumw PVT
Poorthis.

Eporthal + Smesstosstallan
TLC Cenrtrala keuken.
Wijkzebouy.

Pohidimisk

Fomuem

Pas 194-193

ATE,

)W)

- eleidricitalt hoogspamine

Div. Viohvaszsensn
Carmpus FVT
TLC

ATE,

311211




Actiepunien

Titvoerders

Streefdatum

Titvoeringsdatum

- gashranders met ontstekine Tansirmator hogs sparmng

Centrals stookgplzats Sporthal
TLC

Poorths.

Forum,

Ennsthiiz

D= Statie.

Wioning Frisvemmog
Pas 196198
Testoomstallma=minte

ATE,

311111

- gasinstallaties

Centrala stookgpleats Sporthal
TLC/ Cantrals keulen
Poorths.

Forem

Paz 106-108
Temoorstallmzmrrinee

3112121

Titvoerders

Tirvoeringsd atum

ATE

- parzhnchtinsallaties,

ATE.

- conrale van de stelling schildars.

ATHE.

- nezicht van alle leddars.

ATE

311211

- noadverlichtmesinstallatiss  Div. Cuderen.

D, Viohwaszensn
Hoafizehoaw

Do, Jomzeren,

TLC Centrale keuken
Poortinz.

Eporthal

Fonmn

Tk

Pas 126-195.

Pas 200-202-204-208
Hieuwwe PVT

ATE

311211

rhy iap
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Actiepunten Titvoerders Streefiatum Tirvoeringzdatum
- gpeclizen divize jonssren ATE 31-12-21
- sparttoestallen grote sporthal en sporthal jongeren Jarzsem-Fritsen 31-12-21
- keuring van de Jesfiinen 100234 zshomy Cuderen, EER 31-12-21
Zporthal Pas 200, Tonseren en BFVT
- oTEEnEeren an opvolzig preventief bezoak HE ] 531-12-21
3 maandielijls
- kuring a2l liften * opstallen vedishsiddossiars ATETD 31-12-21
- beurinz alle poorten.’ transpaletien  tillifen ATE 31-12-21
P jap 2021 5
2. Volrende brandwesnmaatreselan te treffon -
Titvoerders Streefdatum Titvoeringsdatum
E} Rl
ATE. Relsitran
ATE
gezondhei] en varfrzaine dzrt\'et‘q:;]amm
- comzrale op de brandblusnetallaris: | bhamiddaln Semaatl, Sichi E} R
atarratische bhrsketalisties keulben archieyven
- conrale op slaminstallatis: telafooncantrale ATE, Felaitvon, 3112121
- samemyerkins met alle ziekeninizen brandwesrzone - Irteme preventisdionst (311221
Fepnpen zaneammds: Opstallen noodplamen. zandniden
rizico's alle geboumen met conforme terplate:.
~Crrganizerem van evamatispafnie PLVT - [iteme preventisdinst (311221
Dot evernee] ammriiden van brandwesr mskanwazen
o jap 2021
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3. Vo 2 andere veilizheids len getroffan :

Actiepunten Titvoerders Streefdatum Titvoeringydatum
- mastregalen i fv. leziomellabestrijdins. Inteme preventiedienst, 311211
- apstellen volladiz overzicht en plamine Alen Baoaroecel
- beheersmastregalen zalf mtem opvolzen JLanan
- opvolging van zoede werking ippisgtepstaliaie | ID
- namem van voldoemde stalen en te
aruies bij besmetting
-Cipstellen lkepionallshsheerssystesm voor nismye Amuamenies, 150621
VT
- (gevaarkijle) producten up to date Ervertarizersn; Interne preventiedienst, 311221
stesldeaarten | - techmische fiche; I Alen T. Dhienst.
- veilisheidsfiche. IDEWE
semsibdizeren — anabyse producten
- afifalinezaerichte bijzcholing brandpreyentie an Interne preventiedienst, 1506321
evacuatisteckmiclen voor TDY bewaking: I Alen D Diavids.
- PVT miany gebouy
- opvolsing “Werken met derden”™ BA4 en BAS opleiding Interne preventiedienst 311221
voor TD personee] en nachiwakers
Interne preventiedienst
- up to date brengen van de ashestimventaris I Alen 311211
g jap 2021
- veiligheilrondzanzen diverse zehomven en I Alen 31.0321
- Uthwerken digitzs] platform randwesrzone Kenpen I Alen'™d Hinermens 311221
Iimvesttarizenen van rizica’s bouniomdize planmen
tot betreden van gsbonven voor brandweer.
- update van evaruatisplamen en bevestizen inode Inferne prevertiedionst, 311221
drerze geboowen. Vernisuwen van alls evaonatie- Alen W Hiryzmens
pictoarantmen skook de amdridieen van anze
bhzmniddelan
- conrale op Imteme wes- an verkesrszignalizatia na v Interne preventiedisns:, 311221
o rerken misuwe FVT. Tech Drenst.
- erkEminesaarazen voar dle lesfeenheden I Alen'hI Hirymmans 311221
- PVT mismwhoay. Valbeveilising leaflinen Mooytens Dave 311221
- updatine borden "richtlimen bij brand”. Inferne preventiedienst, 311221
Aden N Hoyzmans,
- bijzcholins, testen en verbeteren sszEtentiapproepsysteam | Inferme preventiedienst, 311211
voor de verplesing. Mandome:
pb jap 2021
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- opleiding colleza preventieadiseur I Alen 51-12-21

- verbeteren en winverken van de ifemes wegsignslisatie M Hoy=mens T, Aen 31-12-21
vaar de G ienses
-prganisaren van binzoefeninsen voor gans OPZ W Hoy=mansT. Alsn 311271
-mnentansatis van all: PELparsooniiee beschenmime=roid-—
dalen) Wiz, draast wat en warmeer wardt er vervangins M Hoy=mens T, Sen 3U1E21
TOOrTien

o jap 2021

4. Volzende vailhzheidsthema"s zullen niteewarkt en opzevoled wordan -

Actiepunten Titvoerders Streefdatum Titvoeringsdatum
- bygiEne in de grooticeuken (HACCE) Bierrnare. 311x21
- optimalizeren en opvolEng van Alen Herrmans, 311221
- verdera orEamisatie agressistraminmm. Agreszicteam 311211
-opvolzen BCM (Beedifz Carimudieis Manazement) Alen i 311221
-praktische mestreselen trefen sanszande rsicoanabze Alen Hhrymmans 311271
snicideprevetis Willemnz a5
-indiensttellinsrapparten en msaktisksaren bemiemven a1 1
diversa machines en dizalisaren (FIXIT) I Alen /A Hirysmans 311221
-oipstarten en evahstie meerwplan 2020-2021 T 311221
phw jep 202 1

5. Organizatie vande EHB.O. :

Actiepunten Uitvoerders Streefdatum Uitvoeringsdatum

- mazicly vam de verbanddozen. Apotheek Alen 311221




8. Doelstellingen m.b.t. diversiteit en gelijke kansen

Diversiteitsambtenaar: Nele Moons Diensthoofd personeelsdienst, juriste

VISIE VAN HET OPZ GEEL OP DIVERSITEIT

Diversiteit als evidentie in OPZ Geel

OPZ Geel staat voor absolute gelijkheid en respectvolle bejegening voor de diversiteit van elke
medewerker, patiént en bezoeker van ons zorgcentrum en dit in alle openheid en vanuit een professioneel
kader. De directie ondersteunt onze leidinggevenden daarbij als bondgenoten en partnership en biedt hen
handvatten en steun in die gelijke behandeling, zorg en cultuursensitiviteit.

Respectvol omgaan met mekaar zonder discriminatie van welke aard ook, gaat daarbij niet enkel over wat
wettelijk voorzien is (ras, geslacht, leeftijd,...) , maar gaat in OPZ Geel verder dan dat. We hebben ook
respect voor onderlinge verschillen tussen mensen die niet altijd zichtbaar zijn zoals leervermogen en
communicatievaardigheid. De ene medewerker bekwaamt zich hierin sneller dan de andere. Dat verschil
mag er zijn en respecteren we.

Naast een respectvolle bejegening is openheid, interesse en empathie in de leef- en denkwereld van de
ander een vanzelfsprekendheid in ons denken en handelen, zowel ten aanzien van collega’s en patiénten.
Die gezond nieuwsgierige houding is elementair om zich te kunnen verplaatsen in anderen en om met
mekaar in dialoog te gaan, en daar zet OPZ Geel o.m. door de inzet van ervaringsdeskundigen tot op
niveau Raad van Bestuur, actief op in.

PIJLERS UIT HET STRATEGISCH GELIJKE KANSEN EN DIVERSITEITSPLAN 2021-2025

Het Gelijke Kansen- en Diversiteitsplan 2021 van het OPZ Geel past in het Strategisch Gelijke Kansen- en
Diversiteitsplan 2021-2025 van de Vlaamse overheid.

Daarin staan de leidende principes, de strategische doelstellingen en de streefcijfers voor (toekomstige)
personeelsleden uit kansengroepen omschreven.

Met ons Gelijke Kansen- en Diversiteitsplan 2021 dragen wij bij aan het behalen van één of meer van de
volgende doelstellingen uit het overkoepelend doelstellingenkader.

1. Verder wegwerken van drempels in processen van rekrutering en selectie

2. Voeren van een preventief en curatief antidiscriminatiebeleid

3. Optimaliseren van het verandertraject in de entiteiten om te komen tot een duurzaam en inclusief
diversiteitsbeleid

4. Versterken van interne dienstverleners om hun rol op te nemen binnen het duurzaam en inclusief
diversiteitsbeleid.

DEEL 1 - ONZE STARTPOSITIE

Voorgaande inspanningen m.b.t. gelijke kansen & diversiteit

Het werken rond gelijke kansen en diversiteit blijft binnen het OPZ Geel een voortdurend streven.

In 2020 werden verschillende acties hieromtrent op poten gezet:
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Belangrijkste aandachtspunten van de diversiteitsambtenaar tot nu toe:

Gelet op de uitdiensttreding van de vorige diversiteitsambtenaar, kwam er in 2020 een nieuwe
diversiteitsambtenaar in het OPZ Geel: Nele Moons.

De eerste focus was dan ook het leren kennen van de nieuwe materie, alsook het aanbod van diversiteit
in de Vlaamse overheid, en de situatie in het OPZ Geel.

Begin 2020 vond er in het OPZ Geel een kennismaking plaats met de heer Gert Tielemans van de dienst
Diversiteit, waarbij de dienst uitgebreid werd voorgesteld.
De nieuwe diversiteitsambtenaar heeft in 2020 ook verschillende keren deelgenomen aan de
Commissie Diversiteit van de Vlaamse overheid.
Daarnaast werden verschillende vormingen gevolgd om meer inzicht te krijgen in de materie, zoals:

o Diversiteit als troef (Streekplatform Kempen)

o Studiedag onbeperkt aan de slag (Dienst diversiteitsbeleid)

o Hoe bevorder je diversiteit met je HR (Dienst diversiteitsbeleid)

o Hoe schrijf je een diversiteitsplan (Dienst diversiteitsbeleid)

Acties m.b.t. gelijke kansen & diversiteit:

Er werd een nieuwe pool van potentieel leidinggevenden aangelegd, na het volgen van een uitgebreid
programma door de deelnemers.

Er werden 2 ervaringswerkers in dienst genomen (divisie jongeren en volwassenen).

De website van het OPZ Geel werd aangepast conform de normen rond web-toegankelijkheid:
https://overheid.vlaanderen.be/wettelijke-verplichtingen-webtoegankelijkheid. OPZ Geel scoort met
99,3% op de bovenste lijn.

Met de resultaten van de risicoanalyse psychosociaal welzijn die eind 2019 gehouden werd, werd in
samenwerking met enkele psychologie studenten van de KU Leuven een verder onderzoek gevoerd
naar de redenen van het gevoel van hogere werkdruk bij de divisie ouderen. Dit onderzoek loopt ook in
2021 nog verder.

In 2020 werden de eerste voorbereidingen getroffen voor de personeelstevredenheidsmeting die in
2021 zal gehouden worden.

Met de externe preventieadviseur werd een audit gedaan, waarbij de acties en maatregelen betreffende
de 7 welzijnsdomeinen werden overlopen.

Eind 2020 werd de visie op diversiteit in het OPZ Geel goedgekeurd door de directie. Deze zal in 2021
verder kenbaar gemaakt worden in de entiteit.

Voor de leidinggevenden werd een online HR-middag georganiseerd, met als thema: zorg voor jezelf
en je collega’s.

Diversiteitscijfers

De jaarlijkse monitoring gebeurt op basis van de gegevens op 31 december. De resultaten van 2020 zijn
derhalve momenteel nog niet gekend.

De meest recente cijfers zijn dan ook deze van 31 december 2019 (met uitzondering van deze over de
buitenlandse, waar er ook cijfers gekend zijn van 30.06.2020). In bijlage de cijfers.

Personeelsleden met een arbeidshandicap: 0,30% (is status quo in vergelijking met 31.12.2018). Het
streefcijfer bedroeg hier 1%. Er wordt voorgesteld het streefcijfer te behouden.

Personeelsleden van buitenlandse herkomst: 6,89% (vergelijk met 31.12.2018 5,70%). Het streefcijfer
bedroeg hier 6%. Er wordt voorgesteld het streefcijfer te verhogen naar 7%.
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https://overheid.vlaanderen.be/wettelijke-verplichtingen-webtoegankelijkheid

DEEL 2 — ONZE DOELEN

OPZ Geel voorziet, naast het verder werken aan de reeds in 2020 opgestarte acties (zoals de
personeelstevredenheidsmeting en het onderzoek van de studenten psychologie), volgende doelstellingen
voor 2021:

Doelstelling 1:

De leidinggevenden leren in 2021 hoe zij moeten omgaan en al dan niet reageren bij discriminatie, en
diversiteit in het algemeen.

Dit past ook in het Strategisch Doelenkader 2021-2025 van de Vlaamse overheid, met name de
doelstelling: ‘Voeren van een preventief en curatief antidiscriminatiebeleid’.

Doelstelling 2:

Een zicht krijgen op de (verschillende) oorzaken van de stijging van het langdurig ziekteverzuim en hier
concreet op inspelen met verbeteracties.

Doelstelling 3:

De visie op diversiteit kenbaar maken in de heel entiteit, hetgeen ook weer past in de 2¢ doelstelling van
het Strategisch Doelenkader 2021-2025 van de Vlaamse overheid

DEEL 3 — ONS PLAN VAN AANPAK

Acties bij doelstelling 1

OPZ Geel beschikt onder meer over een visie op diversiteit, een non-discriminatieclausule in haar
arbeidsreglement, een engagementsverklaring non-discriminatiebeleid van de administrateur-generaal en
een uitgebreide deontologische code. Zij verwacht van haar medewerkers dat zij alert zijn voor verboden
en ongewenst onderscheid tussen personen en voor mogelijk discriminerende effecten van bepaalde
acties, gedragingen of maatregelen (zoals ook opgenomen in elke functiebeschrijving).

Tot op heden is het OPZ Geel gelukkig grotendeels gespaard gebleven van discriminatie, maar anderzijds
merken we ook dat we hier niet veel over weten.

e Hoe discriminatie herkennen, en hoe optreden?

o Wat doe je met racistische opmerkingen op het werk? Wat doe je wanneer een collega een racistische
mop vertelt?

o Vanaf wanneer kom je als leidinggevende tussen? En hoe reageer je dan, of best niet?

e Hoe ga je om met cultuurverschillen?

Het OPZ Geel wil hier nu tijdig op anticiperen, en niet wachten tot eventuele casussen zouden escaleren.
Daarom zal er begin 2021 een opleiding georganiseerd worden voor alle leidinggevenden door Unia. Op
deze manier kunnen de managementskills ook nog wat aangescherpt worden, en zullen er concrete tips
gegeven worden over hoe er in specifiek situaties best gereageerd wordt.

In december 2020 werd er reeds met enkele leidinggevenden en twee medewerkers van Unia een
verkennend gesprek gehouden, om zicht te krijgen op de concrete realiteit waar leidinggevenden in het
OPZ mee te maken hebben, wat houdt hen bezig, wat zijn aandachtspunten voor het OPZ?

Deze OPZ-specifieke zaken kunnen dan nadien (anoniem en vertrouwelijk) meegenomen worden in de
opleiding voor alle leidinggevenden begin 2021.

Afhankelijk van wat er in deze opleiding naar boven komt, kunnen hier ook nog specifieke acties aan
gekoppeld worden.
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Acties bij doelstelling 2

OPZ Geel beschikt over een concreet beleid en onderneemt reeds verschillende acties om haar
medewerkers aan de slag te houden en verzuim te beperken. Toch bleken de ziekteverzuimcijfers, en dan
voornamelijk het verzuim van langer dan één maand gestegen te zijn.

Om een duidelijk zicht te krijgen op de reden van de verhoging, werd in 2020 in samenwerking met I[dewe
een individuele bevraging gehouden. De resultaten van deze bevraging zijn nog niet gekend, maar van
zodra deze beschikbaar zijn, zal er concreet op kunnen ingespeeld worden met verbeteracties, om zo op
termijn het langdurig ziekteverzuim te doen dalen.

Acties bij doelstelling 3:

De visie op diversiteit werd in december 2020 goedgekeurd door de directie. Opdat deze organisatiebreed
gedragen en gevolgd wordt, dient zij bekend gemaakt te worden in heel OPZ Geel. In samenwerking met
de communicatiedienst zal bekeken worden hoe dit verder kan uitgerold worden.
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9. Basis personeelsgegevens 2020

Personeel: # VTE te

OPZGeel

g

beta I e n Dpenbaar Psychiatrisch Zorgeentrum
# betaalde VTE personeel OPZ Geel
[ #betaalde VTE
© o © © © © S ~ e B #betaalde VTE excl.
600 ¥ ) N N g % 2 el 8 s statutairen in
e} Ire) 0 0 moederschapsverlof
500
400
300
200
100
O 31122016 31122017 31122018 311212018 31/12/2020 o Laatste dag jaar

31/12/2020 OPZGeel

# koppen en # VTE personeel OPZ Geel

# koppen
# bruto VTE
800 604 # netto VTE (te betalen)
600
400
200
O d

31/12/2020 & Laatste dag jaar

Aantal bruto VTE personeel OPZ Geel op 31/12/2020, volgens niveau

& Jaar o niveau A (VTE)  niveau B (VTE) niveau C (VTE) niveau D (VTE) totaal (VTE)

2020 83,3 258,0 169,1 79,2 591,6

Slide 42
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Personeelsverloop

OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgentrum

Gemiddeld # in

Jaar e Personeelsverloop  # uit dienst .
referteperiode
2016 3,6% 21 581,6
2017% 4,6% 27 587,6
2018% 6,1% 37 607,2
2019 3,7% 23 623,5
2020% 3,1% 20 638,9
Jaar = Organisatiedeel Personeelsverloop ~ # uit dienst Gemiddeld_# in
referteperiode
= Infrastructuur en ICT 21,0% 5 23,8
Financigle dienst 7,6% 1 13,1
Medisch departement 4,2% 1 236
Patiéntenzorg 3,8% 2 53,1
Divisie Volwassenen 3,5% 5 144,1
2020 Divisie Jongeren 2,5% 2 80,7
Divisie Ouderen 1,6% 2 1259
Administratieve en facilitaire diensten 1,3% 1 76,6
Netwerk GGZ Kempen 0,0% o] 49,6
PVT 0,0% 0 413
Administratie - generaal 0,0% 0 6,0

Enkel contracten onbepaalde duur

8%

6%

4%

2%

0%

Ziekteverzuim

% ziekteverzuim

7,9% 7,9%
6,7% 6,8 6,9%
6,1%
5,6% 55% 5.4
4,6%
3,5%
2,9% 2,9% 3,0% 3.3%
2016 2017 2018 2019 2020

@ Jaar

(&
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OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgentrum

== Totaal ziekteafwezigheidspercentage
== Ziekteverzuim hoogstens 1 jaar
=== Ziekteverzuim hoogstens 1 maand

Toename van ziekteverzuim van langer dan 1 maand; daling
van ziekteverzuim tot hoogstens 1 jaar

©
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Afwezigheidsdagen OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

# aangerekende afwezigheidsdagen inzake ziekte, arbeidsongeval, bevallingsrust,...

Reden afwezigheid
Ziekte
Profylactisch verlof

16450,5 Eendagsziekte

15696,25
Borstvoedingsverlof
13544.5 Bevallingsverlof
116675 Arbeidsongeval
10635,5

2016 2017 2018 2019 2020 Jaar
# aangerekende afwezigheidsdagen inzake ziekte, arbeidsongeval, bevallingsrust,...

Reden afezigheid
[T Arbeidsongeval

3555

3555 [/
109 / A
1765
108
2016 2017 2018 2019 2020 Jaar
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Griepvaccinatie OPZGeel

Openbaar Psychiatrisch Zorgeentrum

Succesvolle campagne in het najaar
2020 waarbij

403 personeelsleden en 32
stagiairs/consulenten zich tegen de
seizoensgriep lieten vaccineren

Vaccinatiegraad per jaar

100% 1

0% - E..q,g,. vt w78+ o o o 8 5 e e m 8o o e B e e e e e e

60% - 53,7%
40% | 37.7% 38,6% 38,6

20%

#
I )
0% 2015 2016 2017 2018 2019 2020 ?&
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Leeftijdsverdeling
personeel

Leeftydrserdeling personesisieden in disrst op 300 22000 (M=6%4)
Verdeling MY = 134560
Gorriddelide eeftpd: 476 jaar
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Leeftycdsverdeling personeeisleden in dierst op 31M122020 (M=654)
Verdelng M = 1347560
Gemiddeide keeftijd: 41,6 jagr
Certlacet
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OPZGeel
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10. Begroting

OPZ Geel beschikt voor de uitvoering van zijn taken in 2021 over volgende middelen:

Bijlage 1: Samenvatting interne bearoting 2021

20/11/2020
Opbrengsten 60.128.801 € 100% Kosten 59.898.020 € 100%
A Inkomsten uit verpleegdagprijs 43303.801€ 72,02% A Personeelskosten 40.000.000€ 66,78%
1 BFM 37317436 €
2 Gezinsverpleging 2783490€
3 PVT - 75 bedden 3.202.875€ B Werkingskosten 11.300.000€ 18,87%
1 Goederen 3.800.000 €
2 Diensten 7.500.000 €
B Inkomsten uit apotheek, medische prestaties en toezichtshonoraria 4660.000€ 7,75%
1 Forfaits conventies R..Z..L.V. 800.000 €
2 Ontvangsten geneesmiddelen forfait 200.000 € C Afschrijvingen 3250000€ 543%
3 Ontvangsten parafarmacie 60.000 €
4 Ontvangsten geneesmiddelen 600.000 €
5 Polikliniek 700.000 € D Diverse kosten 4648020€  T776%
6 Toezichtshonoraria 2.000.000€ 1 Betaling pleeggezinnen
T Honoraria dokters, tandartsen en paramedici 300.000 € 2 Vergoedingen patienten
3 Kosten overlegplatform
4 Diverse kosten
C Diverse opbrengsten buiten verpleegdagprijs 2840000€ 472%
1 Sociale Maribel 1.800.000 € E Financiéle kosten 700.000€ 1,17T%
2 Qverige 1.040.000 €
F  Nieuw beleid 0,00%
D Dotatie Vlaanderen 7353.000€ 1223%
Bedrijfsresultaat 0,38%
E Projecten 1450000€ 241% indien *-", verlies
1 For-K (samenwerking ZNA) 1.450.000 € indien "+", winst
(zonder nieuw beleid) 0,38%
E Financiéle opbrengsten 522000€ 0,87% Bedrijfsresultaat
1 Financiéle opbrengsten algemeen 300.000 € indien *-", verlies
2 Afschrijvingen gebouw A/B 222000 € indien "+", winst
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