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Instructies 
 

Het Departement Zorg levert een verplicht te gebruiken sjabloon voor het actieplan van de 
zorgraad voor het werkjaar 2026. Hierin geeft de zorgraad een overzicht van de geplande acties in 
het jaar 2026, die gerealiseerd worden met reguliere middelen die de Vlaamse Regering toekent 
(vanaf nu kortweg “reguliere middelen” genoemd).  
 
Na de feedback vanuit de zorgraden op de vorige versie van het actieplan, werden een aantal 
wijzigingen doorgevoerd. Lees de instructies grondig door. Bij vragen kan u steeds contact 
opnemen met eerstelijn@vlaanderen.be  
 

We geven graag het volgende mee wat betreft de evaluatie van dit actieplan: 

• We bekijken of de opgenomen acties passen binnen het opdrachtenkader van de zorgraad 
en of het past binnen het lopende meerjarenplan van de zorgraad. Het is niet de bedoeling 
om specifieke acties goed of af te keuren, tenzij ze niet binnen voorgenoemde kaders 
passen. 

• We verwachten dat over de actiefiches grondig is gereflecteerd. Bijkomende vragen van het 
departement over specifieke acties peilen meestal naar het feit of er over bepaalde zaken 
is nagedacht. We begrijpen uiteraard dat een actieplan niet in steen gebeiteld staat en dat 
sommige zaken nog niet zeker of afgeklopt zijn in oktober.  

 
De concrete verwachtingen richting de zorgraden in het kader van het interfederaal plan (IFP) 
geïntegreerde zorg zijn op dit moment nog niet volledig duidelijk. Er hoeft daarom GEEN fiche voor 
het IFP gemaakt te worden. Zorg WEL voor flexibiliteit in de planning om een rol in het IFP op te 
kunnen nemen. 
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Hieronder vindt u enkele instructies en aandachtspunten voor het invullen van dit sjabloon: 
 

• De acties in dit sjabloon kaderen steeds binnen het door het Departement Zorg 
goedgekeurde meerjarenplan. Dat wil concreet zeggen dat de acties vallen onder de 
opgestelde doelstellingen uit dat meerjarenplan. 

• Gezien 2026 het laatste jaar is in uitvoering van het meerjarenplan 2024-2026 gaan we 
ervan uit dat er dit jaar geen nieuwe projecten met een meerjarige duurtijd worden 
opgestart, tenzij in het kader van een Vlaamse beleidsprioriteit opgelegd door de minister. 
Immers, vanaf 2027 moet er capaciteit beschikbaar zijn om uitvoering te beginnen geven 
aan de nieuwe doelstellingen.  

• Acties die de zorgraad zal uitvoeren met middelen, anders dan de reguliere middelen, 
worden NIET opgenomen in dit actieplan. Indien acties deels gefinancierd worden met de 
reguliere subsidie en deels met andere middelen, wordt de actie WEL opgenomen in het 
actieplan; 

• Om te vermijden dat een zorgraad te veel tijd steekt in het maken van actiefiches moet er 
o GEEN actiefiche gemaakt worden voor deelname aan/trekken van 

stuurgroepen of de organisatie van netwerkevents. Hiervoor wordt een 
nieuwe tabel opgenomen (zie verder); 

o GEEN actiefiche worden ingevuld/gekopieerd voor acties die al eerder werden 
opgenomen in een actieplan, die nog doorlopen of waar de zorgraad na 
verduurzaming nog bij betrokken is. Hiervoor wordt een nieuwe tabel 
opgenomen (zie verder); 

o GEEN actiefiche gemaakt worden voor het administratieve werk dat hoort bij 
een vzw, of voor het werk dat gaat naar het meerjarenplan 2027-2032, het 
jaarverslag of volgende actieplan, of voor generieke communicatieve zaken 
zoals het uitsturen van een nieuwsbrief; 

• Voor alle andere acties of projecten die gebeuren in 2026 wordt een actiefiche ingevuld. Er 
is geen verplicht minimum of maximum aantal fiches.  
 

Het is de bedoeling om in een actieplan aan te geven wat er volgend jaar met de subsidie gepland 
wordt. Dit is geen louter administratieve last, maar is een essentiële stap in de verantwoording van 
publieke middelen. Daarnaast is het ook voor de zorgraad zelf een kans om op voorhand goed na 
te denken over wat hij het komende jaar wil realiseren. 
 
Er wordt een tabel toegevoegd waarin de zorgraad de geschatte capaciteit kan doorgeven voor de 
verschillende onderdelen van het actieplan. Er wordt niet langer gevraagd om een tijdslijn door te 
geven. Indien gewenst kan een tijdslijn die de zorgraad zelf gebruikt, meegestuurd worden met dit 
actieplan, maar dit is niet verplicht.  
 
Dit actieplan wordt ten laatste op 15 oktober 2025 bezorgd aan het departement via 
eerstelijn@vlaanderen.be. Vroeger indienen is steeds mogelijk.  
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Overzicht capaciteitsplanning 
 

In principe wordt in onderstaande tabel de volledige tijdsbesteding van het personeel van de 
zorgraad gevat (dus niet de vrijwillige inzet van bestuurders of leden van de AV). Er kan geen 
“reguliere werking” bestaan, gefinancierd met de reguliere subsidie, die buiten onderstaande 
categorieën (B-F) valt. Indien dit volgens de zorgraad wel het geval is, wordt dit besproken met het 
Departement Zorg. 
 
In het kader van goed bestuur is het een goede praktijk om de planning niet 100% te vullen, maar 
wat marge te voorzien.  
 
Daarnaast is onderstaande tabel een voorlopige inschatting, eerder dan een in steen gebeitelde 
lijst. In functie van mogelijke, aanvullende Vlaamse beleidsprioriteiten opgelegd door de minister, 
eigen projecten die onverwacht meer capaciteit vragen of dringende lokale noden, moeten soms 
keuzes gemaakt worden en zal deze inschatting mogelijks wijzigen. 
 

Het is niet de bedoeling om deze tabel goed of af te keuren vanuit het Departement. We gebruiken 
deze info om bijvoorbeeld te onderbouwen hoeveel tijd er gaat naar administratie of inzichten te 
verwerven in wat voor de zorgraden belangrijk is. 

 

  Geschatte 
capaciteit 
in # VTE 

Opmerkingen (vb. al geweten 
dat er langdurig mindere 
capaciteit is door ziekte,….) 

A Totale voorziene personeelscapaciteit VZW in 2026, zoals 
gefinancierd met de reguliere middelen 

2,8 
 

 

B Administratieve verplichtingen (vzw-verplichtingen, inclusief de 
organisatie van een AV/BO, boekhoudkundige verplichtingen, ….) + 
rapportage aan de overheid.  

0.3  

C Organiseren van de netwerkevents zoals opgenomen in 
onderstaande tabel + alle inzet op communicatie (nieuwsbrieven, 
updates website met inhoudelijke info etc.) 

0,4  

D Deelname aan vergaderingen, zoals stuurgroepen, (en 
samenhangende taken zoals vb. verslag maken) zoals opgenomen in 
onderstaande tabel en andere vergaderingen (vb. provinciaal 
overleg tussen zorgraden, ….) 

0,4  

E Het opvolgen van acties uit voorgaande jaren zoals opgenomen in 
onderstaande tabel + ”onderhoud” voor verduurzaamde projecten 
zoals opgenomen in onderstaande tabel 

0.3  

F De optelsom van de geschatte VTE voor de acties opgenomen in 
onderstaande actiefiches 

1,4  

 B + C + D + E + F 
 

2.8 In evenwicht met A 
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Overzicht stuurgroepen 
Geef in onderstaande tabel een overzicht van de stuurgroepen waarin de zorgraad zetelt. De bedoeling van deze tabel is, naast het overzicht 
krijgen van het werk dat de zorgraad doet, ook het aanzetten tot kritische reflectie over de eigen werking (vb. gebruiken we de meest efficiënte 
werkmethodiek, is er een concrete doelstelling etc.).  
 
Geef voor iedere stuurgroep aan  

• wat de titel is of rond welk thema de stuurgroep werkt;  

• wie de trekker is van de stuurgroep (dit kan de zorgraad zelf zijn of een andere actor); 

• hoe lang de zorgraad deze stuurgroep al trekt, deelneemt of betrokken is en hoe vaak de stuurgroep samenkomt per jaar; 

• aan welke concrete resultaten of doelstelling de stuurgroep werkt (idealiter SMART geformuleerd), zodat dit geëvalueerd kan worden 
in het jaarverslag, en de onderbouwing en meerwaarde voor de zorgraad om deze stuurgroep te trekken of eraan deel te nemen. 

 
Wat wordt opgenomen in de tabel? 

• Terugkerende vergaderingen waar OF een werknemer OF een bestuurder OF een lid van de algemene vergadering aan deelneemt, 
buiten de overleggen binnen de zorgraad, vanuit zijn of haar rol als vertegenwoordiger of lid van de zorgraad (dus niet in eigen naam 
of namens de eigen organisatie, kring of lokaal bestuur); 

• Terugkerende vergaderingen rond een bepaald (inhoudelijk) thema, onder de naam “stuurgroep”, “werkgroep”, of andere namen, 
waarbij het de bedoeling is strategische beslissingen te nemen, richting te geven of voortgang van bepaalde projecten op te volgen. 
Dit ongeacht wie de trekker van de stuurgroep/werkgroep is. 

 
Wat wordt niet opgenomen in de tabel? 

• Stuurgroepen die betrekking hebben op een inhoudelijke actie waarvoor in het actieplan van 2026 een actiefiche is opgenomen. 

• Terugkerende vergaderingen gelinkt aan inhoudelijke projecten waarvoor in eerdere actieplannen al een actiefiche stond opgenomen 
(zie tabel “overzicht doorlopende acties”). 
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Bij twijfel om een bepaalde stuurgroep op te nemen in onderstaande tabel, neem die dan op. Plaats gerust een opmerking bij een bepaalde 
stuurgroep om extra toelichting te geven. Dit helpt ons ook om de instructies scherper te stellen naar volgende jaren toe. 

 
 

Naam en/ of thema? Trekker  Looptijd en 
frequentie 

Concrete doelstelling Meerwaarde voor de zorgraad 

Regionale Adviesraad 
Gezondheidsmakers 
(RAR) 

Gezondheidsmakers Mei 2025 – 
ongoing 
 
Frequentie: 3/4x 
per jaar 

• Advies over de besteding van regionale 
werkingsmiddelen. 

• Implementatie van preventieve 
gezondheidsprojecten en -beleid. 

• Vertaling van regionale doelstellingen naar de 
lokale noden. 

• Sturing om de regionale impact te 
optimaliseren. 

• Netwerking om het draagvlak te vergroten. 
 

Afstemming met lokale actoren over opzet/strategie/ samenwerking 
mbt regionale preventieve gezondheidsprojecten. 
 

• Inspraak actieplan/middelen: inspraak in hoe de regionale 
werkingsmiddelen ingezet worden, waardoor finaal de lokale 
noden beter vertaald/afgestemd kunnen worden naar 
concrete acties. 

• Aansluiting op regionaal beleid: Lokale signalen kunnen we 
rechtstreeks aanbrengen in de regionale adviesraad. Dit 
vergroot de kans dat er preventieve acties komen die echt 
relevant zijn voor ELZ Zennevallei. Zo kunnen we samen 
richting geven aan preventieve gezondheidsprojecten en 
beleidskeuzes, en tegelijk de afstemming bewaken met de 
prioriteiten van de eerstelijnszone. 

• Optimalisatie van impact: door mee te sturen op regionaal 
niveau, kunnen we ervoor zorgen dat initiatieven meer 
slagkracht hebben en niet versnipperd raken (efficiëntiewinst 
door gezamenlijke regionale strategie; in tweede instantie 
lokale vertaalslag op elz-niveau) 
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ELP-Conventie Sahva Kwartaal De conventie werkt nauw samen met de 
eerstelijnszones. Minstens vier keer per jaar 
overleggen lokale coördinatoren met collega-
coördinatoren en stafmedewerkers.  
Doel is om bovenlokale beslissingen vertalen naar 
de lokale praktijk én om lokale noden terug te 
koppelen naar het bovenlokale niveau. 

• Lokale noden zichtbaar maken: ELZ kan specifieke doelgroepen, 
demografische kenmerken en signalen inbrengen. 

• Invloed op beleid: lokale input voedt bovenlokale beslissingen en 
zorgt voor een betere afstemming op de realiteit. 

• Efficiëntie en spreiding: via het overleg kan het aanbod beter 
gespreid en afgestemd worden op bestaande initiatieven. 

• Versterkte samenwerking: ELZ kan netwerken en 
doorverwijzingen versterken, en goede praktijken delen. 

• Ondersteuning van lokale werking: meer afgestemd 
groepsaanbod, zichtbaarheid van verstrekkers en gezamenlijke 
communicatie. 

 

Provinciaal Stafoverleg Beurtrol ELZ 3x/jaar • Kennisdeling & inspiratie: uitwisseling van 
good practices, instrumenten, communicatie-
aanpakken, databanken, tools (bv. sociale 
kaart, dashboards). 

• Afstemming provinciaal niveau: gezamenlijke 
voorbereiding van signalen  

• Netwerken & samenwerking: elkaar beter 
leren kennen en linken leggen tussen 
inhoudelijke thema’s (preventie, welzijn, 
geestelijke gezondheid, perinataal,..). 

• Ondersteuning in projecten: samen zoeken 
naar opportuniteiten om middelen of 
expertise te bundelen. 

 

• Lerend netwerk: elkaar inspireren met praktijkvoorbeelden, 
methodieken en tools. 

• Uniformiteit & afstemming: zorgen dat signalen en werkwijzen 
beter op elkaar aansluiten over de verschillende ELZ’s heen. 

• Netwerken & verbinding: medewerkers leren hun collega’s in 
andere zones kennen, wat samenwerking later vergemakkelijkt. 

• Efficiëntie: dubbele uitvoering vermijden door materiaal, formats 
en ervaringen te delen (efficiëntievoordeel voor ELZ én voor 
actoren) 
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Vlaams 
Welzijnsverbond 

Vlaams 
Welzijnsverbond 

5x per jaar • Afstemmen van beleid en praktijk: inzichten 
uit de woonzorg-, jeugdhulp- en 
gehandicaptensector verbinden met de 
werking van de eerstelijnszones. 

• Uitwisseling van signalen en noden: lokale 
ervaringen en knelpunten vanuit de ELZ 
koppelen aan bovenlokale en sectorale 
evoluties. 

• Versterken van de stem van de eerste lijn: 
input vanuit de zones laten doorwerken in de 
beleidsadviezen en standpunten van het 
Vlaams Welzijnsverbond. 

 

• Beleidslink: ELZ krijgt rechtstreeks zicht op beleidslijnen en 
standpunten die het Welzijnsverbond verdedigt richting Vlaamse 
overheid. 

• Signaalfunctie: lokale noden en ervaringen kunnen via dit kanaal 
ingebracht worden in de Vlaamse beleidsvorming. 

• Kennis en expertise: ELZ kan gebruikmaken van de expertise van 
voorzieningen uit de sectoren jeugdhulp, gehandicaptenzorg en 
ouderenzorg. 

• Afstemming en samenwerking: kansen om projecten en 
initiatieven beter op elkaar af te stemmen, overlap te vermijden 
en samen te werken rond gedeelde uitdagingen. 

• Draagvlak en legitimiteit: door structureel overleg staat de eerste 
lijn sterker en wordt de stem van de regio gehoord op Vlaams 
niveau. 

 

Regionaal 
Zorgplatform 

ELZ Halle-Vilvoorde 5/6 x per jaar 
(niet tijdens 
zomer) 

• Samenwerking versterken tussen 
eerstelijnszones en regionale zorg- en 
welzijnsactoren in Halle-Vilvoorde. 

• Afstemmen van initiatieven om overlap te 
vermijden en complementariteit te verhogen. 

• Signaleren en delen van noden vanuit het 
werkveld. 

• Ontwikkelen van gezamenlijke strategieën 
om continuïteit en kwaliteit van zorg te 
verbeteren (met nadien lokale vertaalslag per 
ELZ) 

• Invloed en vertegenwoordiging: de ELZ kan haar lokale noden en 
signalen rechtstreeks op de regionale agenda plaatsen. 

• Samenwerking regionale partners: de ELZ bouwt op regionaal 
niveau verder structurele contacten  

• Ondersteuning en expertise: toegang tot kennis en ervaringen uit 
de bredere regio versterkt de eigen werking. 

• Meer slagkracht: door samen te werken in regionaal verband kan 
de ELZ grotere uitdagingen aanpakken die de lokale schaal 
overstijgen. 

• Efficiëntiewinst: overlap tussen projecten en initiatieven wordt 
vermeden, middelen en expertise worden beter gedeeld en 
ingezet. 
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• Focussen op geïntegreerde zorg en inspelen 
op regionale uitdagingen. 

 

 

Coördinatoren-
voorzittersoverleg ELZ 

VIVEL Maandelijks • Strategische afstemming & visieontwikkeling 

• Samen nadenken over de rol van de 
eerstelijnszones op provinciaal niveau: 
welke prioriteiten, welke gezamenlijke 
trajecten? 

• Beleidsontwikkelingen vertalen naar 
gemeenschappelijke strategieën voor de 
zones. 

• Beleidsimplementatie & opvolging 

• Beoordelen hoe Vlaanderen of de 
provincie richtlijnen uitvaardigt, en 
afspraken maken over de implementatie 
binnen de zones. 

• Beleidsdoelstellingen tussentijds 
monitoren en bijsturen. 

• Coördinatie & samenwerking versterken 

• Terugkoppeling vanuit IPRO-ELZ 

• Zorgen dat coördinatoren en voorzitters 
beter met elkaar verbonden zijn. 
 

• Gezamenlijke stem: één sterk signaal  

• Strategische kracht: coördinatoren (operationeel) en voorzitters 
(bestuurlijk) stemmen beleid en praktijk samen af. 

 

OPD Dementie – 
MEMO 

MEMO ¾ x per jaar Meewerken aan het ontwikkelen en 
implementeren van een geïntegreerd zorg- en 
welzijnspad dementie onder regie van 
Expertisecentrum Dementie MEMO. Dit pad biedt 

• Vergroten van de samenhang en afstemming in het lokale aanbod 
rond dementiezorg. 

• Versterken van de samenwerking tussen zorg- en welzijnsactoren 
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ouderen met dementie en hun mantelzorgers 
houvast van de eerste signalen tot 
gespecialiseerde zorg en verduidelijkt 
de rol van huisartsen, thuiszorg, welzijnsactoren, 
mantelzorggroepen en gespecialiseerde diensten.  
Eerstelijnszone Zennevallei levert input, betrekt 
Lokale partners, ondersteunt de verspreiding en 
bekendmaking, maar neemt zelf geen 
trekkerschap of procesregie op. 

• Inspelen op de groeiende noden van ouderen met dementie en 
hun mantelzorgers. 

• Bijdrage leveren aan interfederale prioriteiten (GIZO) 
 

Statusoverleg 
Ziekenhuis AZ Sint 
Maria Halle 

ELZ Zennevallei 2x /jaar Het overleg heeft als doel de samenwerking  
tussen de ELZ Zennevallei en het ziekenhuis AZ 
Sint Maria Halle structureel af te stemmen en te 
versterken. Concreet wordt gewerkt aan: 

• Afstemming van het raamakkoord tussen 
ziekenhuis en woonzorgcentra: nagaan of 
gemaakte afspraken correct functioneren en 
waar nodig bijsturen (cfr raamakkoord ELZ-
ziekenhuis) 

• Koppeling met ELZ-projecten en 
opportuniteiten: initiatieven en projecten van 
de eerstelijnszone afstemmen met het 
ziekenhuis om complementariteit te 
verzekeren en gezamenlijke kansen te 
benutten. 

• Versterken van de geïntegreerde zorg: 
structurele samenwerking bevorderen om de 
continuïteit en kwaliteit van zorg voor 
inwoners te verbeteren (vb. 

• Sterkere doorstroming en continuïteit van zorg: afspraken 
tussen ziekenhuis, woonzorgcentra en eerstelijnszones worden 
concreet opgevolgd. 

• Snellere signalering van knelpunten: ELZ kan noden en 
problemen vanuit het werkveld rechtstreeks op tafel leggen. 

• Kansen benutten: ELZ krijgt zicht op lopende of nieuwe 
ziekenhuisinitiatieven en kan eigen projecten hierop afstemmen. 
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afstemming/terugkoppeling mbt perinataal 
programma) 

 

Overleg 
Communicatiediensten 
Lokale Besturen 

ELZ Zennevallei 2x/jaar • Afstemmen van communicatie rond acties en 
campagnes van de ELZ, zodat boodschappen 
coherent en herkenbaar naar burgers worden 
gebracht. 

• Vergroten van het bereik door lokale 
besturen actief in te schakelen als 
communicatiestroom naar inwoners. 

• Afspreken van gezamenlijke 
communicatiemomenten (bv. tijdens 
preventiecampagnes of gezondheidsacties) 
om versnippering te vermijden en de impact 
te vergroten. 

• Versterken van de relatie tussen de ELZ en 
lokale besturen, zodat communicatie ook 
beleidsmatig gedragen is. 
 

• Groter bereik: via de kanalen van de lokale besturen bereikt de 
ELZ veel ruimer en diverser publiek. 

• Efficiëntiewinst: communicatieacties versterken door betere 
afstemming, wat bijdraagt aan meer effectiviteit en minder 
versnippering. 

• Sterkere positionering: de ELZ wordt zichtbaar als hét 
aanspreekpunt voor zorg en welzijn in de regio. 

• Betere samenwerking: structureel overleg met 
communicatiediensten versterkt de relatie met lokale besturen 
en creëert meer draagvlak voor de werking van de ELZ. 

 

IPRO-ELZ ELZ Zennevallei Maandelijks 
(back-up) 

• Belangenbehartiging: verdedigt de noden en 
belangen van de 60 eerstelijnszones 
tegenover de Vlaamse overheid en andere 
beleidsniveaus. 

• Stem & vertegenwoordiging: fungeert als 
centraal aanspreekpunt en gesprekspartner in 
overleg met kabinet, administratie en andere 
sectorale organisaties. 

• IPRO-ELZ versterkt de positie van ELZ Zennevallei door 
belangenbehartiging, kennisdeling en gezamenlijke 
beleidsopvolging, zodat de lokale werking meer impact en 
efficiëntie krijgt. 
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• Ondersteuning en afstemming: bundelt 
signalen uit de verschillende ELZ’s, vertaalt die 
naar beleidsadviezen en zorgt voor 
terugkoppeling naar de zorgraden. 

• Kennisdeling: faciliteert uitwisseling tussen de 
ELZ’s rond werking, governance, preventie, 
innovatie en geïntegreerde zorg. 

• Versterken van de eerstelijnszones: door 
gezamenlijke dossiers en standpunten sterker 
gewicht te geven dan individuele ELZ’s alleen. 
 

 

Overzicht netwerkevents 
Geef in de tabel hieronder een overzicht van de netwerkevents die de zorgraad zal organiseren in 2026. 
 
Geef voor ieder netwerkevent: 

• de titel + korte (!) toelichting over het format vb. online webinar OF aangeboden lunch + inhoudelijke spreker OF receptie OF….; 

• de frequentie en/of timing; 

• de verwachte opkomst (kan sterk variëren in functie van de doelstelling of samenstelling van het doelpubliek) en hoe het evenement 
opgevolgd/geëvalueerd wordt (vb. gaan actoren met de aangeboden informatie of gelegde connecties aan de slag?) 

• Is dit gelinkt aan een actiefiche uit 2025 of eerder actieplan of staat dit los van een inhoudelijke actiefiche? 
 
Wat wordt opgenomen in deze tabel? 

• Zowel netwerkevents die enkel gericht zijn op het elkaar leren kennen (vb. formats zoals speeddates, nieuwjaarsreceptie) als 
netwerkevents waar het netwerken gekoppeld is aan een inhoudelijke sessie (vb. formats zoals lunch & learn); 
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• Zowel netwerkevents voor het brede netwerk (vb. formats zoals een eerstelijnsforum) als netwerkevents voor een afgebakend 
doelpubliek (vb. formats zoals een clusteroverleg); 

• Netwerkevents gekoppeld aan een inhoudelijke actie die in een vorig actieplan werd opgenomen in een actiefiche. Vermeld dit in de 
laatste kolom van onderstaande tabel; 

• Netwerkevents gekoppeld aan een inhoudelijke actie die al lopende was/is voor 2026, maar nog nooit in een actiefiche werd 
opgenomen. Vermeld dit kort in onderstaande tabel. 

 
Wat moet niet opgenomen worden in de tabel? 

• Netwerkevents gekoppeld aan een inhoudelijke actie waarvoor in het actieplan van 2026 een actiefiche is opgenomen 

• Vergaderingen die horen bij het besturen van een vzw, bijvoorbeeld de organisatie van een AV (zonder bijhorend netwerkevent) of 
een BO 

 
Bij twijfel om een bepaald netwerkevent op te nemen in onderstaande tabel, neem die dan op. Plaats gerust een opmerking bij een bepaald 
netwerkevent om extra toelichting te geven. Dit helpt ons ook om de instructies scherper te stellen naar volgende jaren toe. 
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Titel + format Frequentie 
+ timing 

Opkomst  Opvolging/ evaluatie Link eerdere 
actiefiche 

Nieuwjaarsreceptie 
– keynote externe 
spreker, 
terugkoppeling 
actieplan 2025 en 
in primeur 
voorstelling 
actieplan 2026.  
Afsluitend  
netwerkmoment   

Jaarlijks, 
21/1/2026 

Leden van de 
zorgraad, lokale 
besturen, pers 

Opvolging/Evaluatie: 

• Aanwezigheid monitoren: bijhouden hoeveel en welke partners aanwezig zijn 
(zorgraadleden, schepenen, burgemeesters, pers) 

• Politieke visibiliteit: belangrijk signaal van lokale verankering. 

• Pers- en communicatiebereik: opvolgen of er artikels of posts verschenen zijn (media, 
sociale media). 

• Informele feedback: tijdens en na het event peilen of aanwezigen het nuttig en 
verbindend vonden. 

 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert 

Clusteroverleg 
VAPH – 
overlegmoment 
(fysiek)  

2x/jaar Leden zorgraad: 
BewoPajot, 
Voorzitter ROG, 
Okkernoot (leden 
zorgraad) + overige 
VAPH actoren actief 
binnen ELZ 
Zennevallei 

• Signaleren en bespreken van knelpunten en noden vanuit de VAPH, zodat deze 
ingebracht en opgevolgd kunnen worden binnen onze ELZ. 

 
Opvolging/ Evaluatie: 

• Aanwezigheid opvolgen: noteren welke organisaties effectief vertegenwoordigd zijn  

• Kwaliteit signalering: nagaan of de gesignaleerde knelpunten/noden systematisch 
ingebracht en opgevolgd worden binnen de ELZ (via actielijnen/zorgraad). 

• Meerwaarde voor deelnemers: bevragen of organisaties het overleg ervaren als nuttig 
forum  

• Concreet resultaat: monitoren welke signalen doorstromen naar beleid, impact 
concrete acties in kaart brengen 

 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert 

Clusteroverleg 
Woonzorgcentra 

2x/jaar 
(fysiek + 
online) 

ELZ Zennevallei en 
WZC ELZ Zennevallei 

• Evalueren van de samenwerkingsovereenkomst tussen Eerstelijnszone 
Zennevallei/WZC en het ziekenhuis AZ Sint Maria Halle rond opname, verblijf en 
ontslag van patiënten, om na te gaan of de gemaakte afspraken goed functioneren. 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert 
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(directie, 
verpleegkundigen, …)  

 

• Signaleren en bespreken van knelpunten en noden vanuit de woonzorgcentra, zodat 
deze ingebracht en opgevolgd kunnen worden binnen onze ELZ. Indien 
gemeenschappelijk draagvlak, kan dit resulteren in een gezamenlijke actie voor ELZ 
Zennevallei. (Vb afstemming met directie rond taalbeleid, zorgtekorten,.. => Verkennen 
van mogelijkheden tot gezamenlijke acties) 
 
Evaluatie/opvolging: 
o Bundeling van signalen: de ELZ krijgt via dit overleg rechtstreeks zicht op de noden 

en knelpunten die leven binnen de woonzorgcentra. 
o Gerichte belangenbehartiging: de verzamelde input van WZC kan structureel 

ingebracht worden in het overleg met AZ Sint-Maria Halle.  
o Afstemming en uniformiteit: door samen te overleggen ontstaat meer 

eenduidigheid in aanpak en afspraken, wat de samenwerking met het ziekenhuis en 
andere partners vergemakkelijkt. 
 

Clusteroverleg 
Opgroeien 

3-4x/ jaar Opgroeien, 1G1P, 
Yuneco, CAW (Jac), 
Huizen van het Kind, 
OverKop 

Het Clusteroverleg Opgroeien heeft als doel een informatief en signalerend platform te 
bieden waar partners actuele sectorinformatie, beleidsontwikkelingen en wijzigingen met 
lokale impact delen. Het overleg creëert een gemeenschappelijk kader en versterkt de 
informatiedoorstroming tussen de betrokken actoren in de regio. Indien 
gemeenschappelijk draagvlak, kan dit resulteren in een gezamenlijke actie voor ELZ 
Zennevallei (Vb van concrete outcome, studiedag verontrusting: hoe omgaan van signalen 
rond verontrusting bij kinderen en jongeren) 
 
Evaluatie/opvolging: 

o Partners krijgen inzicht in relevante evoluties en veranderingen in het werkveld. 
o Lokale signalen en noden worden gedeeld en besproken. 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert, 
perinatale zorg 
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o Het overleg vormt de link tussen strategisch beleid en operationele uitvoering: 
concrete acties en uitwerkingen gebeuren nadien binnen werkgroepen of 
projectteams. 

o Het clusteroverleg draagt zo bij aan samenhang, transparantie en afstemming in 
de regio, met oog voor een efficiënte samenwerking en een gedragen aanpak rond 
kinderen, jongeren en gezinnen. 

 
 

Clusteroverleg 
Ouderen 

¾ x per jaar Op te starten vanaf 
2026. Mogelijke 
partners: MEMO, 
WZC, 
Gezondheidsmakers, 
Lokale besturen, 
Palliatief Forum, 
Sahva, CAW (SPITT 
Plus), DMW, Wit-
Gele Kruis, 
huisartsenkring, 
PZON,… 

Met het Clusteroverleg Ouderen brengen we alle relevante actoren rond de kwetsbare 
oudere systematisch samen, naar analogie met het bestaande clusteroverleg opgroeien. 
Het doel is om de zorg en ondersteuning voor ouderen te versterken en te clusteren rond 
thema’s (zoals dementie, geestelijke gezondheid, valpreventie, palliatieve geletterdheid, 
healthy aging,..).  
 
Dit overleg vormt eveneens een voorbereidende schakel voor de toekomstige 
implementatie van het Interfederaal Plan Geïntegreerde Zorg (GIZO). Uit dit clusteroverleg 
zullen concrete acties voortvloeien: samen met lokale besturen, zorg- en welzijnsactoren, 
mantelzorgers en vrijwilligers bouwen we aan een geïntegreerd netwerk dat ouderen 
toelaat om zo lang mogelijk kwaliteitsvol, zelfstandig en verbonden met hun buurt te leven. 
 
De opvolging van het clusteroverleg ouderen gebeurt aan de hand van vier 
centrale criteria: 

• Samenhang en afstemming: het overleg zorgt voor een structurele verbinding 
tussen de betrokken actoren, waardoor versnippering in het aanbod vermindert en 
initiatieven beter op elkaar aansluiten. 

• Beleidsverankering: het clusteroverleg operationaliseert de prioriteiten uit de 
omgevingsanalyse, het afsprakenkader met de lokale besturen, de Vlaamse 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert, 
Buurtgerichte 
zorg, palliatief 
netwerk, 
preventiewerkin
g Zennevallei 
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gezondheidsdoelstellingen en vormt tegelijk een voorbereidende schakel richting 
het Interfederaal Plan Geïntegreerde Zorg (GIZO). 

• Krachtige signaalfunctie: noden en knelpunten worden systematisch gebundeld  

• Versterking buurtgerichte zorg: het overleg draagt bij aan de structurele 
verankering van buurtgerichte zorg en de samenwerking met de lokale besturen 

. 

Clusteroverleg 
Lokale Besturen 

Maandelijks 
(niet in 
zomermaan
den) 

7 lokale besturen 
(leden Zorgraad) + 
externen ifv topic (ter 
info - CAW sluit vanaf 
najaar 2025 2x per 
jaar aan bij dit 
overleg) 

Het Clusteroverleg Lokale Besturen is een overlegplatform waar de lokale besturen van de 
regio samenkomen om informatie, beleidswijzigingen en signalen met impact op zorg en 
welzijn uit te wisselen. Het overleg versterkt de afstemming tussen gemeentelijk beleid en 
de werking van de eerstelijnszone, en maakt verbinding met regionale en Vlaamse 
initiatieven. 
 
Evaluatie/opvolging: 

• Informatiedeling: relevante data, actuele thema’s en beleidsontwikkelingen met 
lokale impact worden systematisch gedeeld en besproken. 

• Afstemming: nagaan in welke mate het overleg bijdraagt tot sterkere samenwerking 
en samenhang tussen lokale besturen en de ELZ (cfr afsprakenkader) 

• Acties: evalueren of gezamenlijke acties (bv. rond zorgtekorten – Gebruik Zorg, met 
Zorg) effectief verkend, opgestart en gedragen worden op ELZ-niveau. 

• Beleidslink: bewaken dat input en data vanuit lokale besturen doorvertaald worden 
naar het beleidsplan en lopende projecten van de ELZ 

 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert, 
afsprakenkader 
LB 

Clusteroverleg 
gezondheidszorg 

2x/jaar Leden van de 
Zorgraad 

• Het Clusteroverleg Zorg is een overleg waar de clusterleden zorg van de Zorgraad 
samenkomen om actuele ontwikkelingen en uitdagingen in onze regio te bespreken. 
Het overleg biedt ruimte om kennis te delen, ervaringen uit te wisselen en gerichte 
acties op te starten, al dan niet verder uitgewerkt door de cluster zelf of door een 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert 
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ander overlegorgaan. 
 

Evaluatie/opvolging: 

• Informatiedeling: opvolgen of relevante thema’s, trends en uitdagingen 
systematisch besproken worden. 

• Afstemming: nagaan of het overleg bijdraagt aan betere samenwerking en 
coherentie tussen zorgactoren in de regio. 

• Acties: evalueren of afspraken en acties effectief opgezet en opgevolgd worden. 

• Beleidslink: bewaken dat input uit het overleg wordt meegenomen in 
beleidsplanning en lopende projecten van de ELZ. 
 

Clusteroverleg 
PZON 

Min 2x per 
jaar 

Pijnpunt vzw, 
Samana 
(mantelzorg), 
vrijwilliger  

Het Clusteroverleg PZON is een vast overleg waarin partners samenkomen om inhoudelijke 
beleidsvoorstellen af te toetsen, nieuwe noden of prioritaire doelgroepen in beeld te 
brengen en impactgericht te werken. Het overleg vormt een cruciale schakel tussen 
signalencaptatie, participatie van PZON/burgers en de beleidsvertaling binnen de zorgraad. 
 
Evaluatie/opvolging: 

• Signalencaptatie: opvolgen of de signalen uit de PZON structureel verzameld en 
gebundeld worden. 

• Beleidsvertaling: nagaan of deze signalen effectief doorstromen naar de zorgraad en 
zichtbaar verwerkt worden in beleidsvoorstellen en projecten. 

• Participatie & representativiteit: monitoren of de participatie van 
burgers/vrijwilligers/organisaties voldoende breed en representatief blijft. 

• Impactmeting: evalueren of besproken thema’s leiden tot concrete acties of 
beleidsaanpassingen binnen de ELZ. 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert 
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Clusteroverleg LDC - 
Gezinszorg 

Minimum 1x 
per jaar 

Leden van de 
Zorgraad + LDC-
verantwoordelijken 

Het Clusteroverleg LDC – Gezinszorg is een structureel overlegmoment waarin partners 
elkaar ontmoeten om informatie en expertise uit te wisselen en op de hoogte te blijven 
van actuele ontwikkelingen binnen het werkveld. Vanuit deze uitwisseling komen ook 
concrete signalen naar boven die we gezamenlijk analyseren en vertalen naar acties. Op 
die manier vormt het overleg een belangrijke motor voor het detecteren van noden, het 
versterken van samenwerking en het opstarten van gerichte initiatieven in de regio. 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert 

PIEKuurtjes Halle-
Vilvoorde 

5x per jaar, 
beurtrol ELZ 
Halle-
Vilvoorde 

Zorg- en 
welzijnspartners 
binnen Halle-
Vilvoorde (ELZ 
AMALO, Bravio, 
Pajottenland, Regio 
Grimbergen en 
Zennevallei) 

In 2026 organiseren we online piekuurtjes die in het teken staan van de bekendmaking en 
zichtbaarheid van de regionale partners. Zij krijgen hierbij de kans om hun werking en 
expertise voor te stellen aan een breed netwerk van zorg- en welzijnsactoren. 
 
We zetten hierbij maximaal in op samenwerking met andere eerstelijnszones Halle-
Vilvoorde (initiëren dit initiatief binnen het partnernetwerk van het Regionaal 
Zorgplatform). Dit zorgt voor een groter bereik, bevordert kennisdeling en voorkomt 
dubbel werk. Bovendien levert het zowel voor onze eerstelijnszone als voor de partners 
een duidelijke efficiëntiewinst op, en sluit deze regionale samenwerking aan bij een meer 
logische en geïntegreerde benadering. 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert 

 

 

Overzicht doorlopende acties 
Niet iedere actie, opgenomen in het actieplan van 2025, zal afgerond zijn tegen eind 2025. Onvermijdelijk lopen sommige acties langer door 
dan gepland. Sommige acties hebben inherent een langere looptijd. Daarnaast zijn er projecten die verduurzaamd zijn binnen de werking van 
lokale actoren (niet de zorgraad), waar af en toe nog wat capaciteit van de zorgraad naartoe gaat. 
 
Voor deze acties is het niet nodig om een actiefiche in te vullen. Het is ook NIET nodig om een actiefiche uit een vorig actieplan opnieuw in dit 
actieplan te plakken. Geef hiervoor aan: 
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• titel/thema van de actie + in welk jaar werd dit in een actiefiche opgenomen  

• welke verwachte mijlpalen zijn er in 2026? Wordt de actie normaal dit jaar afgerond? 
• welke inspanningen worden ondernomen om de actie te verduurzamen? Is er (ook) de komende jaren blijvende inzet nodig van uit de 

zorgraad? 

 
 
 

Titel + jaar 
actiefiche 

Mijlpalen in 2026 Verduurzaming + blijvende inzet 

Forum 
Palliatieve 
Zorg 2025 

Doelstellingen/milestones af te stemmen met Forum Palliatieve zorg Verankering binnen Clusteroverleg Kwetsbare ouderen 

Zennevallei 
verbindt en 
inspireert 
2025 

• Structureel: versterking van het communicatiebeleid, zowel naar 
de leden (BO/AV) om hun betrokkenheid en participatie in het 
organisatienetwerk te vergroten, als naar het brede netwerk  

• Voorjaar 2026:  
o Optimalisatie van de website en opstart van een sociale 

mediastrategie om de zichtbaarheid, toegankelijkheid en 
interactie met het brede netwerk te versterken. 

o Lancering van kennis/projectfiches om lopende en 
afgeronde initiatieven overzichtelijk en transparant te 
communiceren. 

o Versterken van samenwerking met partners: samen 
onderzoeken hoe het digitale platform kan worden ingezet 
om betere samenwerking, kennisdeling en gezamenlijke 
communicatie te faciliteren. 

Algemeen:  

• Versterking van de positionering van de Eerstelijnszone Zennevallei als 
hét aanspreekpunt en ontmoetingsplatform voor zorg- en 
welzijnsprofessionals. De zone fungeert als dynamische hub waar kennis, 
expertise en mensen samenkomen, met oog voor samenwerking, 
innovatie en het versterken van de eerste lijn.  

• Bijkomend: Het is essentieel om innovaties in de zorg actief te belichten 
en te omarmen. Nieuwe technologieën, digitale tools en vernieuwende 
samenwerkingsmodellen maken immers deel uit van de oplossingen voor 
de organisatie van de zorg van morgen. Door partners hierin mee te 
nemen, versterken we hun rol én creëren we gezamenlijk draagvlak voor 
verandering.  
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• Najaar 2026: organisatie van vb. Innovatiecafés  (gelinkt aan 
Gebruik Zorg, met Zorg) als motor voor vernieuwing en co-creatie. 

 

Innovatie - Rol van de ELZ: 
o Regisseur van vernieuwing: de ELZ kan innovatie zichtbaar 

maken, verbinden met concrete noden en zorgen dat goede 
praktijken worden gedeeld en opgeschaald. 

o Versneller van samenwerking:  als ELZ kunnen we partners 
bijeenbrengen over de grenzen van organisaties heen en hen 
ondersteunen in co-creatie. 

o Motor voor duurzaamheid: door innovaties te integreren in de 
werking wordt zorg toekomstbestendiger, efficiënter en meer 
afgestemd op de veranderende demografie en verwachtingen 
van burgers. 

o Brug met beleid en praktijk: de ELZ kan als aanspreekpunt 
fungeren om signalen uit de praktijk rond innovatie door te 
geven aan beleidsmakers, en omgekeerd nieuwe beleidskaders 
te vertalen naar werkbare toepassingen in de regio. 

o Toegangspoort voor burgers en professionals: door innovatie 
laagdrempelig te maken, kan de ELZ bijdragen aan betere 
toegankelijkheid, participatie en gezondheidsvaardigheden. 

 
 

De zorgraad, 
een 
dynamische 
en goed 
bestuurde 
organisatie 
2024 

• Jaarlijkse evaluatie/optimalisatie van onze vzw-werking 

• Uitwerking van kernprocessen/automatisering om het beheer van 
de organisatie efficiënter, transparanter en consistenter te maken. 
Dit laat toe om taken beter te structureren, verantwoordelijkheden 
helder te verdelen en continu te verbeteren. 

• Belangrijk - externe blik: Aftoetsen bij andere vzw’s en 
organisaties, ook buiten de eigen sector, om te onderzoeken welke 
mogelijkheden er bestaan voor optimalisatie en verbetering. Door 

• Evaluatie en versterking van onze werking als vzw: op geregelde tijdstippen 
toetsen we interne processen, bestuursvoering en middelengebruik, zodat we 
blijvend kunnen groeien in effectiviteit, transparantie en duurzaamheid. 
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goede praktijken en methodieken uit te wisselen, kunnen we leren 
van elkaars ervaringen en onze eigen werking versterken. 

  

OverHoop 
2025 

• Najaar 2025: bij de deelnemers van de studiedag Verontrusting 
nagaan hoe de opgedane inzichten lokaal kunnen worden vertaald 
naar concrete acties, zoals vorming, signalering en ondersteuning 
van professionals. 

• Voorjaar 2026: aftoetsen bij de andere eerstelijnszones in Halle-
Vilvoorde of één van hen een vervolgstudiedag kan opnemen, en 
exploreren hoe wij lokale vertaalslag kunnen maken in onze ELZ. 
Gezien de massale interesse (cfr Studiedag Verontrusting 2025) 
blijft dit een belangrijk en relevant thema voor onze regio. 
 

Continuïteit:  
o Door thema rond trauma op te nemen in onze lokale structurele 

overlegorganen (Clusteroverleg Opgroeien & Perinataal Netwerk), zorgen 
we dat dit blijvend aandacht krijgt en verankerd wordt in onze werking 

GBO 2025 Sociale kaart (rechtenverkenner) 
 
Change-strategie 

• Awareness & Desire: sensibilisering rond het waarom en de 
meerwaarde van de Sociale Kaart  

• Knowledge: vorming en richtlijnen rond correct aanvullen, 
actualiseren en benutten in de dagelijkse praktijk. 

• Ability: partners ondersteunen bij het gebruik van de Sociale 
Kaart in hun werking (bv. integratie in onthaal, 
cliëntgesprekken, casusoverleg). 

• Reinforcement: structureel opnemen van de Sociale Kaart in 
communicatiekanalen, beleidsplannen en 
kwaliteitsinstrumenten. Good practices delen en gezamenlijke 
verantwoordelijkheid borgen. 

De Sociale Kaart (verder) uitbouwen tot hét verbindingsinstrument tussen zorg & 
welzijnsactoren (en andere domeinen) zodat actoren eenvoudig de weg vinden naar 
geschikte ondersteuning. 
 
Uitdaging 
Vandaag wordt de meerwaarde van de Sociale Kaart vaak onvoldoende gezien of 
benut. Veel partners ervaren het actualiseren van gegevens als bijkomende 
belasting en zien niet altijd de return. Zonder draagvlak en intrinsieke motivatie 
blijft de impact beperkt. 
 
Strategische verankering 

• Dit sluit aan bij het Geïntegreerd Breed Onthaal (GBO), waar de Sociale 
Kaart een essentieel outcome vormt om de toeleiding en samenwerking 
concreet te maken. 



 
 

Actieplan ELZ Zennevallei 

 

 
  Pagina 23 van 52 
 
 
 
  

 
Concrete acties/milestones: 
 
Voorjaar 2026: Uitwerking communicatie/actieplan voor 
sensibilisering, promotie & gebruik Sociale Kaart 

• structurele integratie in ELZ-communicatie en 
netwerkmomenten, partners stimuleren tot actief gebruik 

• partners sensibiliseren om wijzigingen tijdig door te geven en 
zo de kwaliteit en bruikbaarheid te garanderen. 

 
 

• Tegelijk is de versterking en structurele inzet van de Sociale Kaart een 
noodzakelijke randvoorwaarde binnen GIZO en Alivia, waar integrale 
samenwerking en toegankelijke informatie cruciaal zijn om de 
doelstellingen te realiseren. 
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Strategisch kader en bouwstenen voor de toekomst 
 

Onze vijf bouwstenen voor de toekomst 

Om de eerstelijnszorg in de Zennevallei sterker, veerkrachtiger en toekomstgericht te maken, baseren we ons 
actieplan op vijf fundamentele bouwstenen. Deze vormen samen het kader waarbinnen we onze acties 
ontwikkelen, partnerschappen versterken en duurzame vernieuwing realiseren. 

1. Faciliteren van geïntegreerde samenwerking tussen zorg en welzijn 
We brengen actoren samen over de grenzen van disciplines en sectoren heen. Zo versterken we de 
samenhang tussen zorg en welzijn en zorgen we voor een meer afgestemde en toegankelijke 
dienstverlening. 

2. Structurele verankering van doelgerichte zorg 
Eerstelijnszone Zennevallei beoogt doelgerichte zorg duurzaam te integreren in haar werking en 
netwerk, via een gefaseerde veranderstrategie die inzet op bewustwording, kennisopbouw, 
toepassing en verankering. 

3. Structurele participatie van burgers en zorggebruikers (PZON) 
De stem van burgers en zorggebruikers is essentieel. Via PZON zorgen we dat hun ervaringen en 
noden een structurele plaats krijgen in beleid en praktijk. 

4. Stimuleren en begeleiden van gedragen innovatie 
We omarmen nieuwe ideeën en methodieken en begeleiden partners bij de implementatie ervan. 
Innovatie wordt geen doel op zich, maar een hefboom om de eerste lijn sterker en veerkrachtiger te 
maken. 

5. Verdere professionalisering van de eerstelijnszone 
We investeren in de verdere uitbouw van onze organisatie als slagkrachtige vzw. Dit betekent 
aandacht voor processen, middelen, competentieontwikkeling en governance, zodat we onze rol als 
coördinator en facilitator blijvend kunnen waarmaken. 

 
Functioneren als netwerkorganisatie  
Eerstelijnszone Zennevallei streeft ernaar om een sterk netwerk te bouwen dat partners uit verschillende 
domeinen – zorgverleners, welzijnsorganisaties, vrijwilligers, lokale besturen en burgers – met elkaar verbindt, 
en zo gezamenlijke zorgdoelen te realiseren.  
 
Dit doen we door:  

• Clusterwerking en werkgroepen: Binnen de clusters en werkgroepen worden projecten en initiatieven 
gezamenlijk ontwikkeld en uitgevoerd, waarbij elke partner zijn expertise inbrengt.  

• Actieve participatie en bevraging: We bevragen onze achterban via fora, klankbordgroep(en), digitale 
bevragingen en oproepen om input te verzamelen en te gebruiken voor beleidsvorming.  

• Kennisdeling en capaciteitsopbouw: Door regelmatige netwerkevents, workshops en piekuurtjes 
creëren we een platform waar partners hun kennis, ervaringen en best practices kunnen uitwisselen.  

• Communicatie en zichtbaarheid: We zetten sterk in op communicatie om de meerwaarde van de 
eerstelijnszone en de rol van onze partners duidelijk te maken.  

• Co-creatie en innovatie: Partners en burgers worden actief betrokken bij het ontwikkelen van nieuwe 
initiatieven door middel van brainstorm/co-creatiesessies. 
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Bijzondere aandacht voor kwetsbare/underserved doelgroepen 
Binnen onze werking besteden we bijzondere aandacht aan kwetsbare of underserved doelgroepen, dit in lijn 

met de prioriteiten uit het Interfederaal Plan Geïntegreerde Zorg (GIZO).  

 

Concreet focussen we in de uitwerking van het actieplan op: 

• kwetsbare zwangere vrouwen, hun kinderen en hun gezin tijdens de eerste 1000 dagen, 

• kwetsbare ouderen met dementie, 

• kinderen en jongeren met (een vermoeden van) obesitas. 

Deze doelgroepen vormen een belangrijke toetssteen om onze acties impactgericht en beleidsmatig te 

verankeren. 

 

Focus op versterkte provinciale en regionale samenwerking  
Samenwerking tussen verschillende zorgraden (binnen Vlaams-Brabant) is essentieel om de efficiëntie van 
middelen te verhogen en gezamenlijke doelstellingen effectiever te bereiken. Door de krachten te bundelen, 
kunnen we expertise en middelen delen, overlap in activiteiten vermijden en zo betere zorg garanderen. 
Bovendien biedt samenwerking de mogelijkheid om van elkaar te leren en samen sterkere initiatieven te 
ontwikkelen.  
 

Structurele verankering van doelgerichte zorg 
Eerstelijnszone Zennevallei beoogt doelgerichte zorg duurzaam te integreren in haar werking en netwerk, via 
een gefaseerde veranderstrategie die inzet op bewustwording, kennisopbouw, toepassing en verankering.  

 

• Awareness & Desire: bewustwording en motivatie creëren via inspiratiesessies, verhalen, 
impactgetuigenissen en ambassadeurswerking (meerwaarde/wiifm) 

• Knowledge: kennis en methodieken aanbieden via vb. een lerend netwerk, toolboxen en co-creatie van 
een implementatiestrategie. 

• Ability: vaardigheden versterken met train-the-trainer, praktische tools en samenwerkingsmodellen rond 
doelgerichte zorg (opleidingsaanbod) 

• Reinforcement: duurzame verankering door good practices te delen, integratie in beleid en 
kwaliteitsinstrumenten, en beleidsaanbevelingen op basis van praktijkervaring. 

 

Focus op data en populatiemanagement 
Data-gestuurde besluitvorming en populatiemanagement vormen de kern bij het efficiënt beheren van onze 
organisatie. Door het gebruik van betrouwbare data kunnen we inzicht krijgen in de gezondheidsnoden van 
specifieke bevolkingsgroepen en daar gerichte acties op afstemmen. Dit maakt het mogelijk om prioriteiten te 
stellen, middelen doelgericht in te zetten en preventieve maatregelen op maat te ontwikkelen. Door 
populatiemanagement toe te passen, zorgen we ervoor dat zorginterventies aansluiten bij de reële noden van 
de bevolking, wat resulteert in betere gezondheidsuitkomsten en een efficiëntere inzet van middelen. 
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Aanvullend - Verduurzaming GBO 
Algemene basisprincipes Drempelscan GBO Zennevallei - Strategische kapstokken 
De hieronder opgelijste basisprincipes uit de drempelscan GBO Zennevallei beschouwen wij als strategische 
kapstokken in de werking van onze Eerstelijnszone. We zullen hiervoor geen afzonderlijke actiefiche opstellen, 
maar de principes wel consequent meenemen in de uitwerking van onze acties en beleidslijnen. Ze vormen een 
toetsingskader dat richting geeft aan de concrete acties die in dit plan beschreven zijn. 
 
 

1. Samenwerking & netwerkopbouw 

structurele samenwerking, casusoverleg waar mogelijk, vaste contactpunten, toeleiders, kijkstages 

2. Communicatie & toegankelijkheid 

cultuursensitief, duidelijke en meertalige communicatie (laaggeletterdheid), online info, visueel 

materiaal 

3. Beschikbaarheid & bereikbaarheid 

flexibele openingsuren, outreachend werken, digipunten, wijkgericht werken, vaste aanspreekpunten 

4. Betaalbaarheid & transparantie 

zichtbare kosten, administratieve ondersteuning, vermijden stigmatisering, proactieve communicatie 

over rechten 

5. Betrouwbaarheid & mensgerichte Benadering 

warm onthaal, vaste contactpersonen, vertrouwen, empathisch en krachtgericht werken, vorming van 

personeel 

6. Participatie & beleving van de doelgroep 

cliëntenfora, feedback, ervaringsdeskundigen, vrijwilligers, terugkoppeling naar cliënten, erkenning 

van beleving 

 

 

Verduurzaming van het GBO 
Naast de basisprincipes uit de Drempelscan neemt ELZ Zennevallei ook de verduurzaming van het GBO ter 

harte. We willen erover waken dat de opgebouwde samenwerking, instrumenten en werkvormen blijvend 

ondersteund en doorontwikkeld worden.  

 

Concreet nemen we volgende engagementen op: 

 

• Teamsomgeving  

Wij faciliteren een gedeelde Teamsomgeving, inclusief het online contactboek, als praktisch 

instrument voor samenwerking en doorverwijzing. 

• Structurele betrokkenheid van partners 

CAW wordt twee keer per jaar uitgenodigd op het clusteroverleg Lokale Besturen (opstart najaar 

2025) 

• Regionale uitwisseling & samenwerking 

De Regionale PIEKuurtjes, waar tal van maatschappelijk werkers en zorgactoren op aansluiten, blijven 

verdergezet. 

• Netwerk- en vormingsactiviteiten 

ELZ Zennevallei neemt ook blijvend de organisatie op van netwerkevents, vormingen en 
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intervisiemomenten (zoals o.a. Forum Buurtgerichte Zorg), waarbij - onder meer - de kernpartners van 

het GBO structureel worden uitgenodigd/betrokken. 

• Clusteroverleg/Werkgroepen  

Bij de oprichting en uitwerking van thematische werkgroepen (bv. Perinataal netwerk, Clusteroverleg 

Kwetsbare Ouderen) gelinkt aan het GIZO, waarbij – onder meer - de kernpartners van het GBO actief 

worden betrokken.  

• Toegankelijkheid van informatie 

We zetten blijvend in op sensibilisering, promotie en verspreiding van de Sociale Kaart en de 

Rechtenverkenner, zodat cliënten en professionals hun weg vinden naar het juiste aanbod. 

 

Door in te zetten op deze structurele verankering blijft ELZ Zennevallei de twee grote doelstellingen van het 

GBO onderschrijven: onderbescherming tegengaan en toegankelijkheid verhogen. 
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Acties 2026 
 

Strategische doelstelling 1 - Het ondersteunings- en zorgaanbod in 
Eerstelijnszone Zennevallei is toegankelijk en laagdrempelig dankzij een 
outreachende en buurtgerichte aanpak. 
 

Operationele doelstelling 1 - Professionele, vrijwillige en informele zorg- en welzijnsactoren 
werken samen in een buurtgericht kader met de burger in zijn context 
 

Buurtgerichte zorg 
 

 

Wat? 

Geef een korte beschrijving van wat je gaat doen. 
Eerstelijnszone Zennevallei streeft naar buurten met een sterke sociale cohesie 
waar inwoners elkaar ondersteunen en zich veilig en gesteund voelen. We bouwen 
samen inclusieve en zorgzame buurten uit, waarin we informele en formele 
netwerken versterken, de samenwerking tussen welzijn, zorg en andere lokale 
actoren bevorderen, en waarin we de sociale grondrechten en het welbevinden van 
alle inwoners, met bijzondere aandacht voor kwetsbare groepen, centraal stellen. 
Eerstelijnszone Zennevallei zet in op de verdere verankering van buurtgericht 
werken.  
 
Concreet:  
 
Het Forum Buurtgerichte Zorg Zennevallei wordt tweemaal per jaar georganiseerd.  

• Dit forum fungeert als overkoepelend event waar brede topics rond 
buurtgerichte en doelgerichte zorg aan bod komen, waar kennis en 
expertise worden gedeeld en waar ruimte is voor innovatie.  

• We reiken methodieken en concrete handvaten aan die de partners kunnen 
toepassen in hun praktijk. 

• Het forum stimuleert ontmoeting en intervisie tussen partners, zodat zij 
elkaar beter leren kennen én vooral van elkaar leren. 

• We verankeren de principes van doelgerichte zorg, en leggen hierbij 
expliciet de link naar Alivia. 

 
Verder zal het thema ‘Buurtgerichte Zorg’ ook aan bod komen tijdens het structureel 
Clusteroverleg LDC – gezinszorg waarin partners elkaar ontmoeten om informatie en 
expertise uit te wisselen en op de hoogte te blijven van actuele ontwikkelingen binnen 
het werkveld. Vanuit deze uitwisseling komen ook concrete signalen naar boven die 
we gezamenlijk analyseren en vertalen naar acties. Op die manier vormt het overleg 
een belangrijke motor voor het detecteren van noden, het versterken van 
samenwerking en het opstarten van gerichte initiatieven. 
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Definieer duidelijk de scope van de actie: 
 

1) Wat ga je wel doen? 

• Het Forum Buurtgerichte Zorg Zennevallei twee keer per jaar organiseren. 

• Het forum inzetten voor brede thema’s, kennis- en expertise-uitwisseling, 
en innovatieve methodieken. 

• Intervisiemomenten faciliteren, gericht op leren van elkaars ervaringen en 
praktijken. 

• Partners actief betrekken om concrete handvaten en inspiratie te bieden die 
toepasbaar zijn in hun werk. 

• De principes van buurtgericht werken systematisch verankeren in concrete 
projecten en actiefiches zoals bijvoorbeeld bij kwetsbare ouderen met 
dementie. 

 
2) Wat ga je niet doen? 

• Het forum beperken tot een praatbarak zonder concrete vertaling naar de 
praktijk. 

• Casusoverleg coördineren – dit valt buiten de scope van het forum. 

• Thema’s behandelen die geen link hebben met buurtgericht of doelgericht 
werken. 

 

 

Waarom? 

Waarom deze actie? Waarom deze actie nu? 
Noteer hier de context en waarom je deze actie waardevol vindt. Welke argumenten 
heb je om deze actie te verdedigen? Maak hier de link naar de omgevingsanalyse, het 
lokaal sociaal beleid of Vlaamse doelstellingen. 
 
Buurtgericht werken en geïntegreerde zorg realiseren is complex en kent geen vast 
stappenplan. Het vraagt om samenwerking tussen diverse actoren, elk met hun eigen 
expertise en invalshoek. Het forum biedt een platform om deze diversiteit aan kennis 
en ervaringen te bundelen en partners te inspireren om buurtgericht werken 
concreet toe te passen. 
 
Door brede thema’s en methodieken te bespreken en te vertalen naar de praktijk, 
versterken we de slagkracht van de zone.  
Het forum draagt bij aan: 

• de verankering van buurtgericht en doelgericht werken in concrete acties, 
• kennisdeling en verspreiding van goede praktijken, 
• innovatie door partners te laten kennismaken met nieuwe invalshoeken en 

methodieken, 
• meer onderlinge samenwerking en vertrouwen tussen zorg- en 

welzijnsactoren. 
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Deze aanpak sluit aan bij de Vlaamse doelstellingen rond geïntegreerde en 
toegankelijke eerstelijnszorg, en bij het lokaal sociaal beleid waarin samenwerking en 
nabijheid centraal staan. Bovendien is ‘Buurtgerichte zorg’ een thema dat werd 
opgenomen in de engagementsverklaring met de zeven lokale besturen van ELZ 
Zennevallei.  
 

 

Voor wie? 

Doelgroep(en) 
Lijst hier de doelgroep op die je wenst te bereiken met deze actie. Maak dit zo 
expliciet en concreet mogelijk. 
 

• Zorg- en welzijnsprofessionals binnen ELZ Zennevallei. 

• Vrijwillige en informele actoren die een rol opnemen in buurtgericht 
werken. 

• Beleidsmedewerkers en praktijkwerkers die buurtgerichte projecten 
ontwikkelen of ondersteunen. 

 

 

Met wie? 

Wie is de trekker van de actie? Voor welke output of onderdeel van het project 
neemt de zorgraad de verantwoordelijkheid op? 
 
Eerstelijnszone Zennevallei 
 

Met welke stakeholders wordt er samengewerkt voor deze actie? 

• Lokale besturen (buurtwerkers, beleidsmedewerkers) 

• Lokale dienstencentra 

• CAW Halle-Vilvoorde 

• Huisartsenkring Zennevallei 

• 1G1P 

• Woonpunt Zennevallei 

• Groep Intro 

• Ziekenfondsen (o.a. Netwerkcoördinator CM) 

• Buurthuis Ommekaar 

• Andere geïnteresseerde partners actief rond buurtgerichte zorg. 
 

 

Hoe? 

Geef een beknopt plan hoe deze actie gaat worden opgezet of aangepakt. 
Vermeld hier ook de mijlpalen. Geef een inschatting hoeveel personeelscapaciteit 
(in aantal VTE) dat deze actie zal vragen. 
 

1. Voorbereiding 
o Opstellen van het programma in overleg met kernpartners (lokale 

besturen, LDC’s, CAW, huisartsenkring, woonmaatschappij, 
ziekenfondsen, …). 

o Bepalen van brede thema’s en methodieken rond buurtgerichte en 
doelgerichte zorg die aansluiten bij actuele noden en Vlaamse 
beleidsdoelstellingen. 

o Vastleggen van sprekers, praktijkvoorbeelden en methodieken. 
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2. Organisatie 
o Praktische organisatie van het forum (locatie, uitnodigingen, 

communicatie naar alle betrokken zorg- en welzijnsactoren). 
o Actieve betrokkenheid van partners: uitwisseling van expertise, 

presentatie van good practices, aanbieden van concrete handvaten. 
3. Uitvoering 

o Faciliteren van kennis- en expertise-uitwisseling, ontmoeting en 
intervisie. 

o Creëren van ruimte voor innovatie en kruisbestuiving tussen 
sectoren. 

o Verbinden van het forum met andere structuren (zoals het 
clusteroverleg LDC-gezinszorg) en met principes uit Alivia en 
doelgerichte zorg. 

4. Opvolging en vertaling naar praktijk 
o Bundelen van gedeelde methodieken en good practices en 

verspreiden naar de deelnemers. 
o Signalering van noden en kansen die uit het forum naar boven 

komen, en deze vertalen naar acties of initiatieven binnen de 
zorgraad. 

o Evaluatie via feedbackformulieren en opvolging van de concrete 
toepasbaarheid in de praktijk. 

Mijlpalen: 
1. Voorjaar: eerste editie van het Forum Buurtgerichte Zorg (thema en 

methodieken afgestemd op actuele noden). 
2. Najaar: tweede editie, met focus op mogelijke verdieping en innovatie. 
3. Jaarlijkse evaluatie en rapportage van resultaten  

 
Inschatting personeelscapaciteit: 

• Voorbereiding en coördinatie: ± 0.3 VTE (organisatie, communicatie, 
uitvoering en opvolging). 
 

 

Evaluatie 

Selecteer minstens één van onderstaande manieren voor evaluatie. 
 
Definieer de indicatoren die worden gebruikt om de voortgang en/of het succes van 
de actie te evalueren. Geef ook de meetmethode mee en, indien van toepassing, 
een streefdoel.  
  

☒ Procesevaluatie 

• Aantal georganiseerde fora (minimum 2x per jaar) 

• Evaluatie door deelnemers van het forum over relevantie, bruikbaarheid en 
concrete toepasbaarheid 

• Aantal methodieken en good practices dat wordt gedeeld en 
gedocumenteerd 
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☒ Resultaatgerichte evaluatie (Output) 

• Toename van het aantal partners dat actief deelneemt aan het Forum 

• Aantal disciplines vertegenwoordigd op het Forum 
 

 

 
 

Mantelzorg - en Vrijwilligersbeleid versterken 
 

 

Wat? 

Geef een korte beschrijving van wat je gaat doen. 
We versterken de werking rond mantelzorg en vrijwilligers in onze eerstelijnszone  
door kennisdeling, gezamenlijke acties en campagnes, en meer doorgedreven 
samenwerking: mantelzorgers en vrijwilligers worden (meer) structureel betrokken 
als volwaardige partners in projecten en besluitvorming, zodat informele zorg 
ingebed wordt in de werking van de ELZ en bijdraagt aan een duurzaam en gedragen 
zorgnetwerk. 
 
Definieer duidelijk de scope van de actie: 
 

1)Wat ga je wel doen? 
 

• Vrijwilligers: kennisdeling stimuleren en nodenanalyse ikv uitbouw 
toekomstgericht vrijwilligersbeleid (vb. HR-beleid, gezamenlijke 
poolvorming,..)  

• Mantelzorg: samenwerking rond uitdagingen voor mantelzorgers faciliteren 
en afstemming bevorderen om gezamenlijke initiatieven mogelijk te maken. 

• Campagnes: inzetten op zichtbaarheid en maatschappelijke waardering, o.a. 
via acties in het kader van het Jaar van de Vrijwilliger. 

• Structurele betrokkenheid/participatie: bij elke actie of elk project van de 
eerstelijnszone worden de einddoelgroepen (zoals zorgbehoevenden, 
mantelzorgers, ervaringsdeskundigen,…) actief betrokken als partner en 
klankbord. 

 
2)Wat ga je niet doen? 

• Structurele ondersteuning: geen structurele financiering of personeelsinzet 
voorzien voor vrijwilligers- of mantelzorgorganisaties  

• Kerntaken overnemen: de ELZ neemt geen kerntaken van 
vrijwilligersorganisaties of mantelzorgverenigingen over. We beperken ons 
tot het faciliteren van samenwerking en versterken van gezamenlijke acties 
waar dit zinvol en haalbaar is op ELZ-niveau. 
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Waarom? 

Waarom deze actie? Waarom deze actie nu? 
Noteer hier de context en waarom je deze actie waardevol vindt. Welke argumenten 
heb je om deze actie te verdedigen? Maak hier de link naar de omgevingsanalyse, het 
lokaal sociaal beleid of Vlaamse doelstellingen. 
 
Vrijwilligers en mantelzorgers zijn een cruciale schakel in het zorg- en 
welzijnsnetwerk. De toenemende zorgvraag, complexiteit van noden en tekorten in 
formele zorg maken het noodzakelijk om informele zorg te versterken. 
 

• Vrijwilligerswerk – nood aan versterking: er is dringend behoefte aan meer 
ondersteunende handen, maar het wordt steeds moeilijker om nieuwe 
vrijwilligers aan te trekken en hen duurzaam te engageren. Meer 
kennisdeling over de uitbouw van een toekomstgericht vrijwilligersbeleid is 
noodzakelijk 

• Mantelzorg – zware uitdagingen: werk-privébalans, emotionele belasting 
en gebrek aan erkenning vormen belangrijke knelpunten. Extra aandacht 
gaat naar de jonge mantelzorger. 

• Maatschappelijke waardering (vb. 2026: Jaar van de Vrijwilliger): dit biedt 
een kans om de rol en het belang van vrijwilligers zichtbaar te maken. 

• Structurele verankering PZON – zorgbehoevenden, vrijwilligers en 
mantelzorgers: door hen systematisch te betrekken in de werking van de 
ELZ, versterken we de draagkracht van het volledige zorgsysteem. 

 
 

 

Voor wie? 

Doelgroep(en) 
Lijst hier de doelgroep op die je wenst te bereiken met deze actie. Maak dit zo 
expliciet en concreet mogelijk. 
 

• Mantelzorger/Vrijwilligers(organisaties) 
• Lokale besturen die betrokken zijn bij werving, ondersteuning en erkenning 

van vrijwilligers/mantelzorgers. 
• Zorg- en welzijnsactoren die werken met vrijwilligers, of dit in de toekomst 

willen doen 
 

 

Met wie? 

Wie is de trekker van de actie? Voor welke output of onderdeel van het project 
neemt de zorgraad de verantwoordelijkheid op? 
 
Eerstelijnszone Zennevallei 
 

Met welke stakeholders wordt er samengewerkt voor deze actie? 

• Vrijwilligersorganisaties, verenigingen en koepels. 

• Mantelzorgverenigingen en Vlaams Patiëntenplatform (2026- focus op jonge 
mantelzorger). 

• Lokale besturen (vrijwilligers- en mantelzorgbeleid). 

• Zorg-en welzijnsactoren: CAW, ziekenhuizen, thuiszorgorganisaties, Huizen 
van het Kind,.. 



 
 

Actieplan ELZ Zennevallei 

 

 
  Pagina 34 van 52 
 
 
 
  

 

Hoe? 

Geef een beknopt plan hoe deze actie gaat worden opgezet of aangepakt. 
Vermeld hier ook de mijlpalen. Geef een inschatting hoeveel personeelscapaciteit 
(in aantal VTE) dat deze actie zal vragen. 
 
Vrijwilligersbeleid 

• Uitdagingen voor bestaande vrijwilligerswerkingen in de regio in kaart 
brengen → identificeren van hiaten, overlap en knelpunten. 

• Faciliteren van kennisdeling en mogelijkheden exploreren rond 
samenwerking vb. gezamenlijke poolvorming (HR, werving, matching). 

• Campagne vb “Ik Vrijwillig. Jij ook?” met quotes/filmpjes van rolmodellen, 
posters, social media (#IkVrijwillig). 

• Integreren in projectwerking (o.a. GIZO). 
 

Mantelzorgbeleid 

• Uitdragen van jaarlijkse sensibiliseringscampagnes (bv. Dag van de 
Mantelzorg). 

• Samenwerking Vlaams Patiëntenplatform rond jonge mantelzorgers (project 
ELZ-overschrijdend). 

• Integreren in projectwerking (o.a. GIZO). 
 
Mijlpalen 

 
• Vrijwilligers  

o Eind 2025 organiseren we een eerste kennisevent rond een 
toekomstgericht vrijwilligersbeleid, en nemen we een nodenanalyse 
af bij zorg-en welzijnsactoren uit om de belangrijkste uitdagingen in 
kaart te brengen. Met deze input gaan we in het voorjaar van 2026 
verder aan de slag rond het gezamenlijk versterken en uitbouwen 
van een toekomstgericht vrijwilligersbeleid. 

o In 2026 organiseren we een campagne om vrijwilligers in de kijker 
te zetten en hun maatschappelijke waarde te benadrukken. 

• Mantelzorgers 
o 2026: vanuit het Vlaams Patiëntenplatform werd aangekondigd in 

2026 in te zetten op de jonge mantelzorger. Dit initiatief zullen we – 
in samenwerking met onze elz-actoren, lokaal uitdragen.    

o Voorjaar 2026: zoals elk jaar dragen we actief de jaarlijkse campagne 
rond mantelzorg uit (dag van de mantelzorg). Daarbij doen we een 
oproep aan de lokale zorg- en welzijnsactoren om deze acties mee te 
ondersteunen en samen de zichtbaarheid en impact te vergroten.  

• Structurele verankering – zorgbehoevenden, vrijwilligers en mantelzorgers 
o In 2026 worden zorgbehoevenden, mantelzorgers en vrijwilligers 

systematisch betrokken de thematische werkgroepen van de ELZ, 
met een duidelijk kader voor participatie. 
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Personeelsinzet 
• ELZ-team: ± 0,1 VTE 
• Partners: communicatiekanalen, expertise, actieve betrokkenheid. 

 
 

 

Evaluatie 

Selecteer minstens één van onderstaande manieren voor evaluatie. 
 
Definieer de indicatoren die worden gebruikt om de voortgang en/of het succes van 
de actie te evalueren. Geef ook de meetmethode mee en, indien van toepassing, 
een streefdoel.  
  

☒ Procesevaluatie 
 
Bereik & zichtbaarheid 

• Aantal bereikte personen via de campagne (bv. nieuwsbrief, sociale media, 
lokale pers). 

• Aantal organisaties dat de campagne actief deelt of erover communiceert. 
Kwaliteit & waardering 

• Tevredenheid van deelnemers (via korte evaluatie na het kennisevent of 
campagne). 

• Ervaren meerwaarde voor het eigen vrijwilligers- of mantelzorgbeleid (via 
korte enquête). 

Verankering & opvolging 
• Aantal concrete samenwerkingsafspraken die voortkomen uit het 

kennisevent. 
• Aantal organisaties dat aangeeft acties rond vrijwilligers of mantelzorg 

structureel te willen opnemen. 
Diversiteit & inclusie 

• Representativiteit van deelnemers (spreiding over sectoren: zorg, welzijn, 
lokaal bestuur, verenigingen). 

• Betrokkenheid van vrijwilligers en mantelzorgers zelf bij de 
voorbereiding/uitvoering. 

 
 

☒ Resultaatgerichte evaluatie (Output) 
 

• Bereik campagnes Vrijwilligerscampagne #IkVrijwillig (aantal views, posts, 
shares, quotes). 

• Bereik van de campagne Dag van de Mantelzorger / Jonge Mantelzorger 
(aantal views, posts, shares, quotes). 

• Aantal deelnemende actoren bij het kennisevent Vrijwilligers. 
• Aantal deelnemende actoren bij het uitdragen van de campagne rond 

mantelzorg/vrijwilligers. 
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Strategische doelstelling 2 - Geïntegreerde zorg is van preventie tot palliatie een 
gekend en geleefd principe in Eerstelijnszone Zennevallei waarbij burgers in hun 
context integraal worden ondersteund. 
 

Operationele doelstelling 1 - In de Zennevallei is er een netwerk van complementaire 
overlegmomenten in het kader van preventie. Dit netwerk laat de preventie partners toe 
optimaal samen te werken, waarbij de zorgraad binnen dit netwerk verbindt en inspireert. 
 

Preventiewerking Zennevallei 
 

 

Wat? 

Geef een korte beschrijving van wat je gaat doen. 
Eerstelijnszone Zennevallei slaat de handen in elkaar met de 7 gemeenten in de 
Zennevallei, Artsenkring Zennevallei, gezondheidsmakers, AZ Sint-Maria Halle, CAW 
Halle-Vilvoorde en CM om een sterk netwerk te vormen die samen de noden inzake 
preventieve gezondheidszorg opnemen.  
 
Preventiewerking Zennevallei heeft als doel om mensen binnen de regio langer 
gezond te houden. Het gezamenlijke preventiebeleid van dit netwerk is gericht op het 
opsporen van gezondheidsrisico's die gemeentegrenzen overstijgen en deze samen 
aan te pakken. Door de krachten te bundelen kunnen ze regionale en lokale 
initiatieven in preventieve gezondheid versterken. Andere zorg- en 
welzijnsorganisaties in de regio worden aangemoedigd en uitgenodigd om mee te 
doen, met als doel een integrale benadering van preventieve gezondheid in de zorg.  
 
In 2024 werden de overlegstructuren inzake preventie onder de loep genomen en 
werd er gewerkt aan de afstemming van een efficiënte samenwerking. In 2025 lag de 
focus op een aantal gemeenschappelijke acties waarbij ELZ Zennevallei de coördinatie 
van de stuurgroep ‘Preventiewerking Zennevallei’ opneemt in samenwerking met een 
kerngroep.  
 
In 2026 beogen we opnieuw enkele gemeenschappelijke acties uit te werken, en de 
coördinatie van deze werking verder op te nemen. 
 
Definieer duidelijk de scope van de actie: 
 

1) Wat ga je wel doen? 
 

• De Preventiewerking Zennevallei wordt voortgezet, waarbij ELZ Zennevallei 
de coördinatie van de stuurgroep op zich neemt in nauwe samenwerking 
met een kerngroep van partners. 

• In 2026 worden twee gezamenlijke thema’s geselecteerd en uitgewerkt 
binnen de werking, waarbij aandacht wordt besteed aan relevante 
preventieve uitdagingen en innovatieve praktijken. Waar mogelijk haken we 
in op GIZO. 
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• Preventieve thema’s die door partners worden ingebracht, of waarbij 
samenwerking gewenst is, worden besproken binnen het kader van deze 
werking, zodat kennisdeling en coördinatie van acties wordt bevorderd. 

• De eerder opgerichte Teamsomgeving blijft functioneren als interne 
samenwerkings- & informatiehub, waarin alle preventieve acties gedeeld 
worden. Dit platform biedt inzicht in lopende initiatieven, maakt het 
mogelijk overlap en hiaten te identificeren en ondersteunt een gezamenlijke 
strategie voor preventie in de regio. 

• De volledigheid van het netwerk wordt per werkgroep verder geëvalueerd 
en versterkt: ontbrekende partners worden geïdentificeerd en actief 
benaderd voor betrokkenheid. 

• Er wordt gewerkt aan een versterkte positionering van Preventiewerking 
Zennevallei, met het oog op communicatie en zichtbaarheid richting 
burgers, beleidsmakers, organisaties en de bredere maatschappij. 

 
2) Wat ga je niet doen? 

 

• Het zwaartepunt van onze werking naar preventie verleggen gezien onze 
ELZ een ruimer werkingskader heeft.  

• Een trekkersrol opnemen voor alle acties die worden georganiseerd door 
“Preventiewerking Zennevallei”: we kiezen gericht voor 2 acties waarin wij 
als eerstelijnszone een trekkersrol in opnemen.  
Bijkomende acties kunnen worden geïnitieerd en getrokken door partners, 
hierbij nemen de partnerorganisaties dan ook de trekkende rol op.  
 

 

Waarom? 

Waarom deze actie? Waarom deze actie nu? 
Noteer hier de context en waarom je deze actie waardevol vindt. Welke argumenten 
heb je om deze actie te verdedigen? Maak hier de link naar de omgevingsanalyse, het 
lokaal sociaal beleid of Vlaamse doelstellingen. 
 
De zorg- en welzijnssector in Vlaanderen staat voor grote en toenemende 
uitdagingen: een stijgende zorgvraag, een vergrijzende bevolking, groeiende 
diversiteit en een toenemende sociaaleconomische kwetsbaarheid zetten ook in 
onze eerstelijnszone het systeem zwaar onder. Daarom is het noodzakelijk om 
sterker in te zetten op preventieve gezondheid, met als doel de gezondheid van de 
bevolking te behouden en te verbeteren, en tegelijk de draagkracht van zorg- en 
welzijnsactoren te versterken. 
 

• Met Preventiewerking Zennevallei geven we concreet invulling aan de 
Vlaamse gezondheidsdoelstellingen, waaronder ‘De Vlaming leeft 
gezonder’. 

• We bouwen een sterk netwerk en expertise uit, waardoor we toekomstige 
Vlaamse en federale beleidskeuzes – zoals GIZO – efficiënt en daadkrachtig 
kunnen vertalen naar het lokale niveau. 
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• Deze werking sluit rechtstreeks aan bij de engagementsverklaring van 
onze lokale besturen, waarin zij zich engageren om preventie structureel te 
verankeren binnen onze eerstelijnszone. 

 

 

Voor wie? 

Doelgroep(en) 
Lijst hier de doelgroep op die je wenst te bereiken met deze actie. Maak dit zo expliciet 
en concreet mogelijk. 
 
Doelgroep is afhankelijk van de acties die zullen worden uitgewerkt, met grote 
aandacht voor de meer kwetsbare groepen in specifieke buurten of wijken.  
 

 

Met wie? 

Wie is de trekker van de actie? Voor welke output of onderdeel van het project 
neemt de zorgraad de verantwoordelijkheid op? 
 
De zorgraad neemt de trekkersrol op bij de vastgelegde jaarthema’s. Voor de 
verduurzaming en continuïteit van de acties wordt actief samengewerkt met de 
partners.  
 
Daarnaast kunnen ook bijkomende acties door partners zelf worden geïnitieerd en 
getrokken. In dat geval nemen de betrokken partnerorganisaties de trekkersrol op. 
De zorgraad stimuleert partners om deze verantwoordelijkheid op te nemen en 
focust zelf vooral op een ondersteunende en faciliterende rol, zodat initiatieven 
maximaal gedragen en verankerd worden binnen het netwerk. 
 
 

Met welke stakeholders wordt er samengewerkt voor deze actie? 

• De 7 gemeenten van ELZ Zennevallei: Beersel, Drogenbos, Halle, Pepingen, 
Linkebeek, Sint-Pieters-Leeuw en Sint-Genesius-Rode.  

• Artsenkring Zennevallei  

• Gezondheidsmakers 

• AZ Sint-Maria Halle  

• CAW Halle-Vilvoorde  

• JAC Halle-Vilvoorde 

• Mutualiteiten, momenteel CM  
 
Geïnteresseerde partners in de regio die zich ook inzetten voor preventieve 
gezondheidszorg kunnen steeds aansluiten bij dit netwerk.  
 

 

Hoe? 

Geef een beknopt plan hoe deze actie gaat worden opgezet of aangepakt. 
Vermeld hier ook de mijlpalen. Geef een inschatting hoeveel personeelscapaciteit 
(in aantal VTE) dat deze actie zal vragen. 
 
Stuurgroep en kerngroepwerking: 

• ELZ Zennevallei neemt de coördinatie van de stuurgroep op zich en werkt 
nauw samen met een kerngroep van partners. 
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• Stuurgroep en kerngroep komen regelmatig samen om acties te plannen, 
thema’s te selecteren en de voortgang op te volgen. 

 
Selectie en uitwerking van thema’s (2026): 

• Twee gezamenlijke thema’s worden gekozen, met aandacht voor relevante 
preventieve uitdagingen en innovatieve aanpakken. 

• Waar mogelijk wordt aangesloten bij bestaande bovenlokale 
beleidsinitiatieven (cfr. GIZO). 

 
Kennisdeling en coördinatie: 

• Preventieve thema’s die door partners worden ingebracht, worden gedeeld 
en besproken binnen het netwerk. 

• Dit bevordert de coördinatie van acties en versterkt kennisdeling tussen 
lokale en regionale partners. 

 
Teams-platform als centrale hub: 

• De eerder opgerichte Teams-omgeving blijft functioneren als 
internplatform. 

• Hier worden alle preventieve acties gedeeld, waardoor lopende initiatieven 
inzichtelijk zijn, overlap of hiaten zichtbaar worden, en gezamenlijke 
strategieën kunnen worden ondersteund. 

 
Netwerkversterking: 

• De volledigheid van het netwerk wordt per werkgroep geëvalueerd. 
• Ontbrekende partners worden geïdentificeerd en actief benaderd voor 

betrokkenheid, zodat het netwerk breed en representatief blijft. 
 
Positionering en zichtbaarheid: 

• Er wordt gewerkt aan communicatie en profilering van de werking richting 
burgers, beleidsmakers, organisaties en bredere maatschappij. Zo wordt het 
belang van preventieve gezondheid zichtbaar en wordt deelname aan het 
netwerk gestimuleerd. 

 
Personeelsinzet 

• ELZ-team: ± 0,4 VTE 
 
 

 

Evaluatie 

Selecteer minstens één van onderstaande manieren voor evaluatie. 
 
Definieer de indicatoren die worden gebruikt om de voortgang en/of het succes van 
de actie te evalueren. Geef ook de meetmethode mee en, indien van toepassing, 
een streefdoel.  
  

☒ Procesevaluatie 
- Aantal bijeenkomsten (kerngroep, stuurgroep,…)  
- Aantal aanwezige partners tijdens kerngroep  
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- Aantal aanwezige partners tijdens stuurgroep  
- Aantal georganiseerde acties door “Preventiewerking Zennevallei”  
- Aantal evaluaties en betrokkenheid bij evaluatie  
 

☒ Resultaatgerichte evaluatie (Output) 
- Besluiten die door stuurgroep genomen zijn.  
- Aantal en type aanbevelingen die voortkomen uit de evaluatie en die worden 
opgevolgd voor verbetering.  
 

 

 
Operationele doelstelling 2 - In de eerste lijn van de Zennevallei is er een breed gedragen 
gemeenschappelijke visie rond perinatale zorg, met bijzondere aandacht voor een 
geïntegreerd zorg- en welzijnspad dat gezinnen ondersteunt van zwangerschap tot de eerste 
levensjaren. 
 

Perinataal Netwerk 
 

 
Wat? 

Geef een korte beschrijving van wat je gaat doen. 
 
Het perinataal netwerk NEST is opgericht door de Eerstelijnszones Zennevallei en 
Pajottenland. Samen met zorg- en welzijnsprofessionals bouwen we dit netwerk 
verder uit, met als doel geïntegreerde, toegankelijke en warme zorg te realiseren voor 
(toekomstige) ouders en kinderen in de eerste 1000 dagen. 
 
Definieer duidelijk de scope van de actie: 
 

Wat ga je wel doen? 
Het perinataal netwerk verder uitbouwen in ELZ Zennevallei & Pajottenland, 
gericht op de eerste 1000 dagen. 

Vier pijlers structureel aanpakken: 

o Netwerking – partners verbinden en samenwerking versterken. 

o Opleidingen & kennisdeling – deskundigheid opbouwen en 

uitwisselen. 

o Signaalfunctie – noden en knelpunten bundelen en beleidsmatig 

aankaarten. 

o Uitbouw geïntegreerd zorg- en welzijnspad (link Perinataal 

Programma) – gezinnen begeleiden via een geïntegreerd, kwalitatief 

en toegankelijk zorg-en welzijnstraject. 
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Netwerk: Jaarlijks één of meerdere thema’s prioriteren (bv. trauma, 
psychische kwetsbaarheid, tienerzwangerschap, taal en cultuur) die baat 
hebben bij netwerkbrede aanpak en waar expertise aanwezig is. 

Bijkomend - Change- en procesmanagement in het kader van de uitrol van 

GIZO – Perinataal programma: 

o het creëren van draagvlak bij alle betrokken actoren door 

communicatie (awareness/desire : WIIFM), participatie en 

gezamenlijke besluitvorming. 

o het begeleiden van de cultuurverandering richting doelgerichte en 

geïntegreerde zorg; 

o het bewaken van de voortgang via duidelijke doelstellingen, 

evaluatiemomenten en feedbackloops; 

Wat ga je niet doen? 
 

o Niet alle lokale initiatieven centraliseren: elke partner en ELZ 

behoudt zijn eigen lokale werking en projecten. 

o Het netwerk neemt niet de rol van individuele hulpverleners over; 

het ondersteunt en verbindt. 

o Geen volledig nieuw aanbod creëren, maar bestaande diensten en 

initiatieven verweven en versterken. 

  

 
Waarom? 

Waarom deze actie? Waarom deze actie nu? 
 

• Interfederaal plan, Perinataal Programma: Het federale en Vlaamse 

beleid legt expliciet de nadruk op geïntegreerde zorg. Met de 

opstart van het perinataal netwerk zijn de fundamenten gelegd om 

het perinataal programma duurzaam te verankeren. Vanuit deze 

basis kunnen we het programma op een participatieve manier 

verder uitbouwen met alle betrokken partners. 

• Pilootproject Huizen van het Kind: Binnen ELZ Zennevallei zullen de 

Huizen van het Kind een pilootaanvraag indienen. Dit sluit 

rechtstreeks aan bij de uitrol van het perinataal programma en 

biedt de kans om te piloteren in onze eerstelijnszone, te evalueren 

en vervolgens breder te implementeren in het bredere perinataal 

netwerk (extrapolatie kennis/outcome naar ELZ Pajottenland). 

• Kwetsbaarheid in de regio: In onze eerstelijnszone zijn er 

bovengemiddeld veel kwetsbare gezinnen, met uitdagingen rond 

armoede, migratie, taal en psychische gezondheid. Deze gezinnen 

lopen meer risico op gezondheidsproblemen tijdens de eerste 1000 

dagen. 
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• Cruciale periode: De eerste 1000 dagen zijn wetenschappelijk 

bewezen een sleutelfase voor de fysieke, cognitieve en emotionele 

ontwikkeling van een kind. Investeren in die periode heeft een 

levenslange impact. 

• Versnipperd aanbod: De perinatale zorg en het welzijnsaanbod in 

de regio zijn sterk versnipperd. Ouders en kinderen dreigen 

hierdoor uit de zorg te vallen, vooral bij overgangsmomenten (cfr. 

Belang van verdere uitbouw Sociale Kaart) 

• Netwerk is opgericht: Het Perinataal Netwerk NEST bestaat sinds 

voorjaar 2025. De overleg/basisstructuur is er, waardoor het nu het 

juiste moment is om door te groeien en de samenwerking verder te 

verankeren via de vier pijlers (netwerking, opleidingen, 

signaalfunctie, zorg- en welzijnspad). 

   

 
Voor wie? 

Doelgroep(en) 
 
Lijst hier de doelgroep op die je wenst te bereiken met deze actie. Maak dit zo 
expliciet en concreet mogelijk. 
 
Zorg- en welzijnsprofessionals 

• Vroedvrouwen, huisartsen, gynaecologen, pediaters, verpleegkundigen,… 

• Kind & Gezin, Huizen van het Kind, kraamzorg, consultatiebureaus,.. 

• Maatschappelijk werkers, CAW, CGG, gezinscoaches,.. 

• Lokale besturen, OCMW’s,… 

• Onderwijs en kinderopvang als signaalgevers. 

Beleids- en netwerkpartners 
• Stuurgroep en kerngroep van het netwerk. 

• Organisaties die beleidsmatig signalen moeten oppikken ( vb… Opgroeien) 

Overlegstructuur 

Om de samenwerking binnen het perinataal werkveld te versterken en het 

Perinataal Programma succesvol te implementeren, werd een overlegstructuur 

uitgewerkt met verschillende niveaus. Elk overleg heeft een eigen focus en 

samenstelling, afgestemd op de doelstellingen van het netwerk. Van strategische 

sturing tot praktische uitvoering, van informatie-uitwisseling tot thematische 

verdieping: deze overlegstructuren zorgen voor afstemming, betrokkenheid en een 

gedeelde verantwoordelijkheid binnen het perinataal netwerk. 

Kerngroep 

• Inhoud: Operationeel overleg dat enerzijds strategische krijtlijnen mee 

uittekent, en anderzijds concrete acties uitwerkt en opvolgt in functie van 

de implementatie van het perinataal programma. 



 
 

Actieplan ELZ Zennevallei 

 

 
  Pagina 43 van 52 
 
 
 
  

• Frequentie: Minstens 4 keer per jaar 

• Samenstelling 

o Dorien Fostier (Opgroeien team Pajottenland) 

o Liesbeth Jorissen (Opgroeien team Zennevallei) 

o Michelle Greitemann (Huis van het Kind Sint-Pieters-Leeuw) 

o Aurelie Agneessens (Huis van het Kind Halle) 

o Frauke Joseph (Huis van het Kind Dilbeek) 

o Els Carion (VONK Dilbeek) 

o Barbara Vanheule (ELZ Zennevallei) 

o Shauny De Leenheer (ELZ Pajottenland) 

Stuurgroep: Klankbordgroep ter validatie van beslissingen en begeleiding van de 

implementatie van de BIB-tool en het Perinataal Programma. 

• Frequentie: Minimum 2 keer per jaar 

• Samenstelling : Kerngroep aangevuld met vertegenwoordigers van: 

o AZ Sint-Maria Halle 

o Kind en Gezin 

o Huisartsen 

o Welzijnsactoren (o.a. CGG, CAW, …) 

Netwerkgroep 

• Inhoud: Informatie-uitwisseling, kennismaking en verbinding tussen 

professionals binnen het perinataal werkveld 

• Frequentie: Minimum 1 keer per jaar, gekoppeld aan een 

netwerkevenement 

• Samenstelling: Alle professionals actief binnen de perinatale periode (zorg 

en welzijn) 

 

Werkgroepen 

• Tijdelijke en thematische overlegvormen die opgestart worden in functie 

van concrete noden, vastgestelde hiaten of specifieke uitdagingen binnen 

het perinataal werkveld. Deze werkgroepen focussen op het uitwerken van 

gerichte oplossingen, trajecten of methodieken binnen een afgebakend 

thema. 

• Frequentie: Afhankelijk van de doelstelling en de intensiteit van het traject 

• Samenstelling: Wordt bepaald op basis van de inhoudelijke focus en 

expertises die nodig zijn; deelnemers worden gericht uitgenodigd. 

  

 

Wie is de trekker van de actie? Voor welke output of onderdeel van het project 
neemt de zorgraad de verantwoordelijkheid op? 
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Met wie? ELZ Zennevallei neemt samen met ELZ Pajottenland het voortouw in de verdere 
uitbouw van het Perinataal Netwerk NEST (ism Kerngroep Perinataal Netwerk) en de 
uitrol van het Perinataal Programma.   
 
Verantwoordelijkheid ELZ 
 

• Coördinatie & procesbewaking: ELZ Zennevallei coördineert, trekt en 

bewaakt de voortgang van de vier pijlers (netwerking, opleidingen, 

signaalfunctie, zorg-en welzijnspad). 

• Output waarvoor de zorgraad verantwoordelijkheid neemt: 

o Uitwerken van strategie en tactische plannen, coördinatie en mede-
uitvoering van de vier pijlers. 

o Change- en procesmanagement in het kader van de uitrol van GIZO 
en het Perinataal programma. 

Change/procesmanagement toegelicht (mogelijke acties ism 

Implementatiecoaches): 

Awareness: 

• Informeren van perinatale actoren (Huizen van het Kind, ziekenhuizen, 

huisartsen, vroedvrouwen, CLB, lokale besturen, …) over het waarom van 

het perinataal programma en de link met GIZO. 

Concreet: 

o Gebruik maken van infosessies, nieuwsbrieven, studiedagen en 

bestaande overlegstructuren om het draagvlak breed te maken. 

o Ter aanvulling: link bib-tool met Sociale Kaart 

 

Desire: 

• Benadrukken van de meerwaarde voor ouders, kinderen en professionals: 

betere samenwerking, minder versnippering en kwaliteitsvollere zorg. 

Concreet: 

o Succesverhalen en getuigenissen delen om enthousiasme en 

betrokkenheid te stimuleren (ambassador strategy). 

o Het BIB-platform structureel uitrollen en het partnernetwerk 

regelmatig informeren over de stand van zaken. 

o Prioritaire partners gericht benaderen om in te tekenen op de BIB-

tool, zodat de basiswerking en opstart optimaal gefaciliteerd worden. 

Knowledge/Ability: 

• Stakeholdermapping: alle actoren die actief zijn binnen één van de 8 

kwetsbaarheden van de BIB-tool oplijsten en in kaart brengen. 
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• Zorg-en welzijnspad / Rolverdeling: nagaan welke rol elke actor kan 

opnemen binnen het zorg- en welzijnspad (bv. zorgcoördinatie, case 

management), zodat verantwoordelijkheden duidelijk zijn en overlap of 

hiaten vermeden worden. 

• Faciliteren van vormingen rond de BIB-tool:  

o De implementatiecoach staat in voor het geven van de vormingen en 

praktische toelichting over het gebruik van het Born in Belgium (BIB)-

platform en de integratie met andere tools (zoals OCMW online). 

o Rol ELZ: wij brengen de implementatiecoach zo goed mogelijk in 

contact met de relevante actoren en partners, zodat de vormingen 

maximaal aansluiten bij de lokale noden en breed gedragen kunnen 

worden. 

Reinforcement  

• Regelmatig organiseren van feedbackrondes, en opnieuw: terugkoppeling 

stavaza naar het perinataal netwerk  

  
Met welke stakeholders wordt er samengewerkt voor deze actie? 
Zorgverleners en medische partners 

• Huisartsenkringen 

• Vroedvrouwenpraktijken en vroedvrouwenkring 

• Gynaecologen, pediaters en ziekenhuisdiensten (AZ Sint-Maria, …) 

• Pediatrie, materniteit en neonatologie 

Welzijns- en gezinsondersteuning 
• Kind & Gezin / Agentschap Opgroeien 

• Huizen van het Kind 

• Kraamzorgorganisaties, consultatiebureaus, gezinszorgdiensten 

• CAW Halle-Vilvoorde 

• CGG’s (geestelijke gezondheidszorg voor ouders en jonge kinderen) 

Lokale besturen 
• Gemeenten en OCMW’s van Zennevallei en Pajottenland 

• Lokaal sociaal beleid en gezinsondersteuning 

Onderwijs en kinderopvang 
• Scholen en CLB’s als signaalgevers 

• Kinderopvanginitiatieven 

Maatschappelijke partners 
• Vrijwilligerswerkingen, brugfiguren en armoedeverenigingen 

• Welzijnsschakels, integratie- en taalorganisaties 

• Gezondheidsmakers (preventie en gezondheidspromotie) 
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Beleids- en netwerkorganen 
• Zorgraad ELZ Zennevallei 

• Zorgraad ELZ Pajottenland 

• Stuurgroep en kerngroep NEST 

  

 
Hoe? 

Geef een beknopt plan hoe deze actie gaat worden opgezet of aangepakt. 
Vermeld hier ook de mijlpalen. Geef een inschatting hoeveel personeelscapaciteit 
(in aantal VTE) dat deze actie zal vragen. 
 
1. Acties per pijler 
 

• Netwerking: jaarlijkse netwerkdag 

Mijlpaal: Eerste netwerkdag georganiseerd (voorjaar 2026). 

 

• Opleidingen & kennisdeling: jaarlijks organiseren we minstens twee 

thematische sessies rond perinatale thema’s. 

Mijlpalen: 

o Opstart van de Perinatale Lunchbreaks (min. 3 per jaar), 

mits voldoende interesse. Indien dit format minder aansluit, 

wordt gezocht naar een ander passend vormings- of 

uitwisselingsmoment. 

o Nieuwsbrieven met een vaste partnerrubriek voor 

kennisdeling (min. 3 per jaar) 

• Signaalfunctie: digitaal meldpunt operationeel, eerste signalennota 

gepubliceerd. 

Mijlpaal: signalen worden continu verzameld en gemonitord. 

Terugkoppeling gebeurt systematisch per kwartaal 

• Geïntegreerd zorg- en welzijnspad:  

Uit de nodenanalyse binnen het perinataal netwerk blijkt een 

duidelijke behoefte aan een samenhangend zorg- en welzijnspad. 

Ook voor het Interfederaal Plan en de implementatie van de Born in 

Belgium-tool (BIB) vormt dit pad een noodzakelijk vertrekpunt. 

Mijlpaal:  

o Uitvoeren van een stakeholdermapping per kwetsbaarheid. 

o Voorjaar 2026:  

▪ in kaart brengen van de huidige situatie (as is) van 

het zorg en welzijnspad 

▪ Opstellen van een duidelijke taak- en rolverdeling. 



 
 

Actieplan ELZ Zennevallei 

 

 
  Pagina 47 van 52 
 
 
 
  

Opmerking: Het perinataal netwerk is een gezamenlijk initiatief met 
de beide eerstelijnszones, maar de lokale verankering, 
sensibilisering en gerichte change-strategie gebeuren op het niveau 

van elke eerstelijnszone afzonderlijk. 

3. Communicatie en zichtbaarheid 

• Communicatie en zichtbaarheid 

o Huisstijl en logo NEST consequent gebruiken in alle 

communicatie. 

o Webpagina op de sites van de ELZ’s met info over het 

netwerk, activiteiten en realisaties 

o Nieuwsbrief en updates via ELZ-kanalen en partners 

verspreiden (3x per jaar). 

o Presentatie op netwerkdagen en in lokale 

overlegplatformen (bv. OCMW, Huis van het Kind, 

huisartsenkring,..). 

o Zichtbaarheid richting beleid: signalennota en acties 

jaarlijks breed bekendmaken 

4. Evaluatie en bijsturing 

• Procesopvolging 
o De kerngroep volgt de uitvoering van de acties op tijdens 

haar vergaderingen (halfjaarlijks). 
o De stuurgroep bespreekt minstens jaarlijks de voortgang en 

beslist over eventuele bijsturing. 
• Resultaatopvolging 

o Publicatie van een jaarlijkse signalennota, waarin de 
belangrijkste vaststellingen en aanbevelingen worden 
gebundeld. 

o Overzicht van gerealiseerde activiteiten (netwerkdag, 
opleidingen, casusbesprekingen, signalenmeldpunt). 

• Feedback en kwaliteitsbewaking 
o Korte partnerbevragingen (1x/jaar) om tevredenheid, 

knelpunten en suggesties te meten. 
o Terugkoppeling van resultaten in netwerkbijeenkomsten. 

• Bijsturing 
o Op basis van evaluatie en signalen worden de prioriteiten 

en acties jaarlijks verfijnd. 
o Flexibele aanpak: ruimte om in te spelen op nieuwe 

beleidsinitiatieven en lokale noden. 
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Inschatting personeelscapaciteit 

Voor de uitvoering en opvolging van deze actie zijn nodig: 
 
Totaal geschatte capaciteit: +/- 0.04 VTE , aanvullend gedragen door de inzet van 
netwerkpartners.  

 
Evaluatie 

Selecteer minstens één van onderstaande manieren voor evaluatie. 
Definieer de indicatoren die worden gebruikt om de voortgang en/of het succes van de actie 
te evalueren. Geef ook de meetmethode mee en, indien van toepassing, een streefdoel. 
  

☒ Procesevaluatie 
Doel: opvolgen of de actie loopt zoals gepland. 
 

• Indicatoren 

o Aantal vergaderingen kerngroep & stuurgroep waarin acties zijn 

opgevolgd. 

o Aantal georganiseerde netwerkactiviteiten (piekuurtjes, 

netwerkdag, intervisies). 

o Deelnamegraad van partners aan overlegmomenten. 

• Streefdoel 

o Minstens 4 kerngroepvergaderingen/jaar en 1 

stuurgroepvergadering/jaar. 

o Organisatie van minstens 1 netwerkdag en 2 opleidingsmomenten 

per jaar. 

  

☐ Resultaatgerichte evaluatie (Output) 
 Doel: nagaan of de actie bijdraagt tot de beoogde effecten. 
 

• Indicatoren 

o Eerste signalennota gepubliceerd en besproken in stuurgroep. 

o Partners die aangeven dat het netwerk hun werking versterkt. 

o Gebruik van de Born in Belgium-tool en de digitale sociale kaart. 

o Eerste versie van een zorg- en welzijnspad overeengekomen in de 

regio. 

• Streefdoel 

o 80% van de partners rapporteert dat het netwerk hen helpt in hun 

werking. 

o Jaarlijks minstens 1 signalennota gedeeld met beleidsmakers en 

partners. 

= 
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Strategische doelstelling 3 - De eerstelijnsactoren in de Zennevallei voelen zich 
verbonden met elkaar en werken interprofessioneel samen in een sfeer van 
vertrouwen waarbij ze door het delen van hun ervaringen, expertise en data, 
elkaar versterken. 
 
 

Operationele doelstelling 3 - De actoren van de eerste lijn worden ondersteund door in 
samenwerking met het organisatienetwerk van de zorgraad hun draagkracht te vergroten. 
 

Zorgtekort 
 

 

Wat? 

Geef een korte beschrijving van wat je gaat doen. 
 
We organiseren en coördineren gezamenlijke acties en campagnes die inzetten op 
het zichtbaar maken en aanpakken van zorgtekorten (huisartsen, tandartsen, 
verpleegkundigen, sociaal werk,…) en het stimuleren van gepast zorggebruik. Hierbij 
wordt zowel ingezet op sensibilisering van burgers als op het ondersteunen van 
lokale besturen en partners bij beleidsontwikkeling en toekomstgerichte keuzes. 
 
Definieer duidelijk de scope van de actie: 
 

1) Wat ga je wel doen? 
 

• Jaarlijkse thematische campagne rond gepast gebruik van zorg (startend 
met “Gebruik zorg met zorg” – vb. actie 2025: Wanneer naar huisarts, 
spoed, wachtpost). 

• 2026: Verbreden naar andere zorgberoepen (bv. specialisten, 
tandartsen, verpleegkundigen, sociaal werk,…). 

• Sensibilisering van burgers rond wanneer welke zorg aangewezen is. 
• Ondersteunen van partners bij het detecteren en duiden van noden en 

tekorten. 
• Delen van kennis en goede praktijken  
• Innovatie: inspireren en pilootprojecten ondersteunen (bv. digitale 

triage, telemonitoring, samenwerking rond e-health of 
taakdifferentiatie). 

 
 

2) Wat ga je niet doen? 
 

• Direct oplossen van zorgtekorten door bv. aanwervingen of subsidiëring 
van zorgprofessionals. 
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• Structurele organisatie van medische opleidingen of 
arbeidsmarktinterventies. 

• Structurele financiering van innovatieve projecten (wel faciliteren en 
verbinden). 

• Overnemen van verantwoordelijkheden van andere beleidsniveaus 
(federale of Vlaamse bevoegdheden). 

 

 

Waarom? 

Waarom deze actie? Waarom deze actie nu? 
Noteer hier de context en waarom je deze actie waardevol vindt. Welke argumenten 
heb je om deze actie te verdedigen? Maak hier de link naar de omgevingsanalyse, het 
lokaal sociaal beleid of Vlaamse doelstellingen. 
 
De eerstelijnszorg staat onder druk door de stijgende en complexere zorgvraag, 
gecombineerd met de verwachte uitstroom van zorgprofessionals. In de regio 
Zennevallei merken we signalen van toenemende moeilijkheden in toegang tot 
bijvoorbeeld huisartsen, tandartsen, verpleegkundigen,.. 
 
Daarnaast biedt innovatie kansen om de zorg duurzamer en efficiënter te 
organiseren: 

• Technologische hulpmiddelen (bv. e-health, digitale consultaties, AI-
ondersteunde triage) kunnen de werkdruk verlichten. 

• Nieuwe samenwerkingsmodellen (bv. groepspraktijken, taakdifferentiatie, 
netwerkzorg) vergroten de draagkracht van zorgactoren. 

• Als regio willen we mee vooroplopen in pilootprojecten, zodat we leren en 
later grootschaliger kunnen implementeren. 

 
Deze actie is noodzakelijk om: 

• Burgers te sensibiliseren rond het verstandig en gepast gebruik van zorg, 
zodat schaarse capaciteit maximaal en correct benut wordt. 

• Een brede bewustwording te creëren rond de impact van zorgtekorten en het 
belang van toekomstgerichte maatregelen. 

• Lokale besturen en partners te ondersteunen met signalen, analyses en 
gezamenlijke acties die bijdragen aan het lokale sociaal beleid en Vlaamse 
doelstellingen rond toegankelijkheid en kwaliteit van zorg. 
 

Link naar beleidskaders: 
• Omgevingsanalyse Zennevallei: stijgende zorgvraag, beperkte instroom en 

hoge uitstroom zorgprofessionals. 
• Lokaal sociaal beleid/afsprakenkader lokale besturen: focus op 

toegankelijkheid en welzijn. 
• Vlaamse doelstellingen: geïntegreerde zorg, versterken van 

gezondheidsvaardigheden, duurzaam inzetten van zorgcapaciteit. 
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Voor wie? 

Doelgroep(en) 
Lijst hier de doelgroep op die je wenst te bereiken met deze actie. Maak dit zo expliciet 
en concreet mogelijk. 
 

• Burgers/inwoners: correct en efficiënt gebruik van zorg. 

• Zorg- en welzijnsactoren: inspiratie en ondersteuning om innovatieve 
oplossingen in te zetten. 

• Lokale besturen: inzicht in noden en innovatieve pistes. 

• Regionale en Vlaamse beleidsmakers: input vanuit pilots/proeftuinprojecten. 
 
 

 

Met wie? 

Wie is de trekker van de actie? Voor welke output of onderdeel van het project 
neemt de zorgraad de verantwoordelijkheid op? 
 
Trekker van de actie: Eerstelijnszone Zennevallei (coördinatie en communicatie), 
samen met vertegenwoordigers uit de betrokken beroepsgroep 

• Neemt verantwoordelijkheid voor de gezamenlijke campagne-uitwerking en 
-beslissingen. 

• Bundelt en verspreidt signalen over zorgtekorten. 
 

Met welke stakeholders wordt er samengewerkt voor deze actie? 
 
Partners/stakeholders: 

• Lokale besturen  
• Huisartsenkringen, tandartsenverenigingen, thuisverpleegkundigen, 

apothekers,.. 
• Ziekenhuizen en andere zorginstellingen. 
• CAW, welzijnsorganisaties, Huizen van het Kind,.. 
• Innovatieve start-ups, hogescholen/universiteiten. 

 

 

Hoe? 

Geef een beknopt plan hoe deze actie gaat worden opgezet of aangepakt. 
Vermeld hier ook de mijlpalen. Geef een inschatting hoeveel personeelscapaciteit 
(in aantal VTE) dat deze actie zal vragen. 
 
Aanpak 
 

1. Opstart: jaarlijkse themacampagne definiëren met partners. 
Overkoepelende slogan: Gebruik zorg met zorg, thematische invulling 
jaarlijks te bepalen rond bepaald zorgberoep/tekort. 

2. Uitvoering: gezamenlijke communicatie (folders, sociale media, infosessies, 
gemeentelijke kanalen) ism betrokken actoren 

3. Uitbreiding: naar andere zorgberoepen en bredere thema’s rond 
zorgcapaciteit. 

4. Beleidsinbedding: signalen en innovatieve pistes terugkoppelen naar lokale 
en Vlaamse beleidsniveaus. 
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Innovatieluik: 
• Inspiratiemomenten organiseren (vb. spreker rond innovatie op 

Nieuwjaarsreceptie) 
• Innovatieve projecten faciliteren en bekendmaken (vb verpleegposten) 
• Leren uit experimenten en resultaten delen in het organisatienetwerk. 

 
Mijlpalen 

• Jaarlijks lanceringsmoment campagne 
• Jaarlijks innovatiemoment  
• Minstens 1 pilootproject ondersteund of in de kijker gezet. 

 
Personeelsinzet 

• ELZ-team: ± 0,2 VTE voor coördinatie, communicatie en opvolging. 
• Partners: inzet communicatiekanalen en deelname in overleg. 

 

 

Evaluatie 

Selecteer minstens één van onderstaande manieren voor evaluatie. 
 
Definieer de indicatoren die worden gebruikt om de voortgang en/of het succes van 
de actie te evalueren. Geef ook de meetmethode mee en, indien van toepassing, 
een streefdoel.  
  

☐ Procesevaluatie 
 

• Indicator: aantal partners dat actief deelneemt aan campagnes en 
innovatiemomenten. 

• Streefdoel: 80% participatie kernpartners + 50 deelnemers 
innovatiemoment. 

 
 

☐ Resultaatgerichte evaluatie (Output) 
 

• Indicatoren: bereik inwoners via GZMZ campagne, aantal innovatieve 
praktijken/pilootprojecten opgezet. 

• Streefdoelen: jaarlijks >10.000 inwoners bereikt + minstens 1 innovatief 
samenwerkingsmodel/pilootproject geïnitieerd of ondersteund. 

 
 

 
 
 
 


