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18De koers is van ons.

Het is 7 juli en gisteren ging de Tour van 
start in Brussel. Ons aller Eddy Merckx 
werd terecht in de bloemetjes gezet 
omwille van zijn Tourzege in 1969, maar 
vooral omwille van zijn enorm palmares: 
een carrière met 525 zeges. Niemand 
deed ooit beter. Niemand begrijpt beter 
dan hijzelf dat dit palmares het resultaat 
is van nooit opgeven én van het werk 
van een ploeg: een ploeg waarin ieder 
zijn rol heeft en waarin alles gesmeerd 
moet lopen om een topresultaat neer te 
zetten.

Een ploeg bestaat uit verschillende 
specialisten. De ene is een klimmer, de 
andere een spurter. Er zijn er die goed 
zijn in klassiekers, er zijn ronderenners 
en er zijn veldrijders en pistiers. Er zijn  
helpers, er zijn leiders, er zijn er die 
bezig zijn met tactiek, anderen met 
logistiek. Een sterke ploeg heeft een 
grote diversiteit aan boord, ze onder- 
steunen elkaar en vullen elkaar aan. 

Een praktijk is ook een ploeg; soms 
klein, soms groot.
Onze zelfstandige verpleegpraktijken 
rijden ieder jaar hun Tour. Het is een 

opeenvolging van hun dagelijkse 
verpleegtoeren. Hun seizoen start ieder 
jaar op 1 januari om te eindigen op 31 
december. Mederi is er om hen hierin te 
ondersteunen, ze behoren tot ons team, 
onze ploeg: de dienst thuisverpleging 
Mederi.

Mederi is fier op zijn ploeg. Beschouw 
ons gerust als diegenen die alles in 
het werk stellen om onze praktijken 
optimaal naar de meet te helpen. We 
ondersteunen, trainen, verbeteren en 
begeleiden hen in hun koers. We doen 
er alles aan om er voor te zorgen dat bij 
onze prakijken de grinta* aanwezig is 
en blijft.

Mederi doet hiervoor beroep op 
specialisten die zowel intern aanwezig 
zijn of extern gezocht worden. Ieder 
probleem vergt een aangepast antwoord 
en een passende oplossing, ieder 
karakter een aangepaste aanpak. 
In dit jaarverslag blikken we terug op 
een mooi jaar. 2018 was het jaar waarin 
voor het eerst 1.000 verpleeg- en 
zorgkundigen met de Mederi-kleuren 
rondreden. Het was de aanleiding voor 
onze viering in oktober. De ploeg groeit 
verder. Soms is het beuken tegen de 

PLOEGLEIDER / MANAGER 
De ploegleider is het strategische brein achter de ploeg. Samen met de renners 

bepaalt de ploegleider hoe de wedstrijd als team gereden wordt. Strategie, 
toekomstvisie, ploegsport. Het zijn ook de drijfveren van de ploegleider van 

Mederi. Maar een wielerploeg is een bedrijf dat niet enkel sportieve prestaties moet 
neerzetten. De ploegmanager runt samen met zijn ploegdirectie het bedrijf. 
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wind, soms zijn er kasseistroken maar 
gelukkig rijden we heel vaak in een 
waaier*. Soms zit het mee, soms zit het 
tegen. Als er één sport is waar vallen en 
opstaan de harde realiteit is, dan is dat 
het wielrennen. 

Dit is een verslag van een team dat een 
jaar hard heeft gewerkt en tevreden 
is met het resultaat. Het is een ‘merci’ 
aan al onze mensen die met de nodige 
panache* hun taak uitvoerden. We 
hebben even veel respect voor Eddy 
Merckx als voor Stig Broeckx; eigenlijk 
nog meer voor Stig. Dat maakt de koers 
zo mooi. Dat is waarom Mederi voor dit 
thema koos: de koers is het leven.

*Grinta: strijdbaarheid, doorzettingsvermogen, 

wil(skracht) om te winnen. Herkomst: van It. grinta 

(strijdbaarheid, vastbeslotenheid, daadkracht)

* In een waaier rijden: Een waaier is de benaming voor 

de formatie die een groep renners aanneemt als de 

wind schuin van voren komt om zo de windweerstand 

zo klein als mogelijk te maken. De techniek bestaat uit 

het schuin achter elkaar rijden van een aantal renners.

* Panache: bravoure, zwier, allure. Als iemand sierlijk 

fietst.

Willy Vertongen

CEO Mederi
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FINANCE & STAF
Het financieel management staat 
dagelijks mee in voor de zorg voor de 
onderneming, de klanten en partners. 
Naast de volledige boekhoudkundige 
verwerking ondersteunen ze ook vanuit 
een staffunctie de CEO zodat deze 
zich optimaal kan focussen op het 
organisatorische en bedrijfsmatige. Het 
hart van Mederi blijft uiteraard zorg, 
maar een gezond bedrijf is de andere 
topprioriteit.

Hoe goed een bedrijf bezig is, wordt 
veelal gemeten op de basis van cijfers 
en data. Meten is weten. Ook binnen 
Mederi is dit zo. Jaarlijks worden er 
zowel op strategisch als op operationeel 
vlak duidelijk meetbare doelstellingen 
vastgelegd en geëvalueerd. De realisatie 

van deze doelstellingen zorgen er mee 
voor dat Mederi een financieel gezond 
bedrijf is waar ethisch verantwoord 
zorgondernemerschap nagestreefd 
wordt. 

De maandelijkse bruto gefactureerde 
omzet naar de verzekeringsinstellingen 
kende in 2018 een gemiddelde groei 
van 15%. Hiermee zetten we de trend 
van 2017 verder. Stabiel blijven groeien 
zorgt er voor dat een organisatie meer 
credibiliteit en draagvlak creëert waaruit 
nieuwe opportuniteiten ontstaan. Er werd 
met ING een kredietlijn onderhandeld die 
Mederi in staat stelt zijn zorgverstrekkers 
maandelijks gegarandeerd uit te betalen. 
In 2018 zorgde Mederi driemaal voor 
een voorschot om de vertraging van 
uitbetaling bij een verzekeringsinstelling 
te overbruggen. Vanuit Mederi een 
topprestatie op vlak van klantgerichtheid.

HET MANAGEMENT
Voor het financiële en bedrijfsmatige beheer staat het management 

van de ploeg in. 



6

M
ederi Jaarverslag 2018

OPLEIDINGEN
De verpleeg- en zorgkundigen op 
hun allerbeste niveau krijgen doet 
Mederi onder meer door een waaier 
aan opleidingen te organiseren. 
Blijven leren is een zeer belangrijke 
voorwaarde om  kwaliteitsvolle zorg 

te bestendigen. Mederi biedt reeds 
enkele jaren een volledig uitgebouwd 
opleidingsaanbod aan, op maat van 
thuisverpleegkundigen, zorgkundigen en 
coördinatoren. Het academiejaar start in 
september met de opfrissingsmomenten 

TRAINER
Een trainer begeleidt de renners van de ploeg bij hun dagelijkse trainingen 

om zo tot een optimale conditie te komen. De renners worden klaargestoomd 
voor het wielerseizoen. Ook tijdens het seizoen en de wedstrijden worden ze 

opgevolgd door de trainer.
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In 2018 werden er door Mederi 

Erkende Dienst Thuisverpleging 

138 verschillende opleidingen 

georganiseerd. Van deze 138 

opleidingen waren er 52 met diverse 

topics gerelateerd aan Artikel 8 van de 

nomenclatuur en/of andere specifieke 

regelgeving van de sector thuisverple-

ging. Deze opleidingen werden door 

692 deelnemers gevolgd. Er werden 

ook 86 opleidingen georganiseerd 

rond evidence based werken in de 

thuisverpleging. Deze opleidingen 

werden door 2009 zorgverstrekkers 

bijgewoond.

Met het lanceren van het persoonlijk 

MyMederi-platform wordt in 2019 ook 

nieuw leven geblazen in de e-learning 

en online infosessies.

(Cijfers: Mederi Jaarverslag voor RIZIV betreffende de 

financiële vergoeding voor continu opleiden 2018)

van alle softwarepakketten, waar 
updates of veranderingen worden 
bekeken en aangeleerd. Nieuw vorig jaar 
waren de infosessies rond BelRAI, GDPR 
en IF-IC. Vaste waarden zijn uiteraard de 
opleidingen rond RIZIV-materie, EHBO 
en nomenclatuur. Deze onderwerpen 
werden afgewisseld met praktische 
opleidingen over verpleegtechnische 
zorgen als bloedafnames, wondzorg, 
stomazorg en suprapubische sondes. 

De opleidingen vonden plaats op vijf 
locaties verspreid over Vlaanderen en 
Brussel. Voor de provincies Antwerpen, 
West-Vlaanderen en Brussel zijn dat 
de eigen kantoren in Hove, Brussel en 
Brugge. In de provincie Oost-Vlaanderen 
kiest Mederi voor Drongen en de 
Limburgse praktijken zijn welkom ‘op 
Stayen’ in Sint-Truiden.
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PLOEGDOKTER
De ploegdokter verzorgt de renner fysiek en psychisch, houdt hun gezondheid 

in de gaten en voert controles uit. Bovendien geeft de dokter advies in 
aanloop naar een wedstrijd.

HELPDESK
Om ervoor te zorgen dat de zelfstandige 
verpleegpraktijken financieel gezond 
zijn, moeten hun verpleegprestaties 
correct gefactureerd worden aan de 
verzekeringsinstellingen. De helpdesk 
van Mederi houdt hierbij een oogje in het 
zeil, zorgt mee voor een juiste facturatie 
en zorgt voor oplossingen waar nodig. 
De Mederi Helpdesk bestaat uit een 
tweetalig team van vijf medewerkers 
en staat dagelijks klaar voor alle 
verstrekkers van de zelfstandige 
praktijken. 

De werking van de helpdesk is 
tweeledig:

Enerzijds beantwoordt het team 
allerhande vragen via mail en telefoon. 
Dankzij de kennis van hoe een praktijk 
werkt, RIZIV-reglementering en de 
software worden de vragen snel en to 
the point beantwoord. Een correcte 
tarificatie, facturatie en uitbetaling 
start bij de ingave van prestaties in de 
software die de zelfstandige praktijk 
thuisverpleging gebruikt. De meeste 
vragen gaan dus over het gebruik van 
software Care-Ace, Care4Nurse, SoftN, 
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Er zijn in 2018:

5819 tickets en 

2366 oproepen geweest

88% is opgelost bij het eerste contact.

Gemiddelde tijd ‘in behandeling’ is 
4u27.

10u40 is de gemiddelde oplossingstijd 
indien bijkomende interventies en/of 

externe expertise nodig is. 

 (Cijfers: Helpdesktool Freshdesk)

MyCareNet en MederiScope .Uiteraard 
komen er ook vragen over de correcte 
toepassing van de RIZIV-reglementering 
en nomenclatuur. Tot slot wordt er 
informatie en advies gegeven over 
wijzigingen in de wet- en regelgeving.

Anderzijds gaan ze zelf actief contact 
opnemen met de zelfstandige praktijk 
thuisverpleging omdat ze na controle 
een eventuele fout in de input van de 
prestaties willen rechtzetten. Mederi 
Helpdesk staat in voor bijkomende 
controles op gefactureerde zorgen: 
cumulregels, dubbele facturatie en 
verzekerbaarheid. Ze checken en 
verduidelijken op basis van overzichten 
uit eHonoraria (de TDM3-software waarop 
Mederi beroep doet) onregelmatigheden 
in de ingave van prestaties. Ze 
begeleiden gebruikers om het recht te 
zetten of zetten de fouten zelf recht. Die 
dubbele controle zorgt voor preventie 
en informatie zodat praktijken minder 
verwerpingen hebben. Indien er toch 
verwerpingen uit de facturatie komen, 
wordt alles steeds opgevolgd via 
MederiScope. 

In 2019 breidt de helpdesk uit door het 
toevoegen van een extra softwarepakket. 
Ook gebruikers van Infiplus (en Mobi33) 
kunnen vanaf eind 2019 bij de Mederi-
helpdesk terecht.
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PRAKTIJKCOACHES
Bij Mederi zorgen de praktijkcoaches 
voor de dagelijkse begeleiding van de 
zelfstandige thuisverplegingspraktijken. 
Elke praktijkcoach heeft een regio voor 
zijn of haar rekening. 

Samen met de praktijkcoördinator en het 
team wordt de werking onder de loep 
genomen en een begeleidingstraject 
opgestart. Er wordt besproken wat de 
toekomstvisie en doelstellingen van de 
praktijk zijn. De praktijkcoach is voor 
de coördinator steeds de eerste lijn bij 
vragen en problemen. Waar mogelijk 
biedt de praktijkcoach zelf oplossingen, 
waar nodig wordt doorverwezen 
naar externe expertise. Omdat onze 
praktijkcoaches uit het werkveld komen 
en ervaring hebben met het runnen 
van een team wordt ook de nodige 
aandacht besteed aan leiding geven, 
samenwerken en de teamwerking van 
een praktijk. Ten slotte ondersteunt de 
praktijkcoach een praktijk ook in het 
traject tot het behalen van het Mederi-
kwaliteitslabel. Onze praktijkcoaches 
ondersteunen samen een 165-tal 
praktijken over heel Vlaanderen en 
Brussel en een vijftal in Wallonië. 

FYSIOTHERAPEUT
Een fysiotherapeut in de koers richt zich op het voorkomen en behandelen 

van blessures, weet wat er lichamelijk gebeurt tijdens het wielrennen en hoe 
een renner geblesseerd raakt. De sportfysiotherapeut begeleidt ook renners 

die een bepaalde droom willen najagen, maar niet weten hoe ze dat moeten 
aanpakken. Kortom, de fysiotherapeut voorziet een renner van advies op maat.

Mederi duidt al jaren op het belang 
van kwaliteit binnen een praktijk 
thuisverpleging. Terecht zo blijkt, want 
patiënten en doorverwijzers van zorgen 
zijn vandaag steeds kritischer en hebben 
meer keuzemogelijkheden. Wie bewust 
omgaat met kwaliteit staat dus sterker 
om cliënten te behouden en partnerships 
aan te gaan. Daarom ontwikkelde 
Mederi samen met Orbid het Mederi-
kwaliteitslabel. Dit kwaliteitslabel behalen 
kan in verschillende fases, waarbij de 
praktijk volledig zelf bepaalt tot welke 
fase ze het label willen behalen. 

Fase 1: Zelfscan
De coördinator vult de zelfscan in, 
samen met de zorgverstrekkers uit zijn 
team. 

Fase 2: Basisniveau
Wanneer aan alle kwaliteitsdoelstellingen 
van het basisniveau is voldaan, 
ontvangt de verpleegpraktijk zijn Attest 
Basisniveau. Het attest is één jaar 
geldig.
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thuisverpleging: 

Wanneer aan alle kwaliteitsdoelstellingen 
op niveau van ‘Gevalideerde’ praktijk 
werd voldaan, ontvangt de verpleeg-
praktijk het Certificaat Gevalideerde 
praktijk. De verantwoordelijke voor de 
validatie is de kwaliteitscoördinator 
van Mederi, begeleid door een externe 
onafhankelijke organisatie (Orbid).

In 2018 behaalde 21 praktijken fase 
2 van het Mederi-kwaliteitslabel. Ook 
11 praktijken ontvingen het Certificaat 
Gevalideerde praktijk. Mooie cijfers, 
goed seizoen! 
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OFFICE
Net als de soigneurs komen de office 
medewerkers van Mederi weinig in 
beeld. Door de nauwe samenwerking 
met de praktijkcoaches zijn ze nochtans 
van groot belang voor de praktijken. De 
medewerkers staan onder andere in voor 
alle administratieve plichten, voor het 
(telefonisch) onthaal, voor het verwerken 
van klantendossiers en het in goede 
banen leiden van zorgaanvragen en de 
verpleegtechnische projecten. 

Een praktijk die zich engageert in 
dergelijke specifieke projecten, zoals 
negatieve druktherapie of chemotherapie 
aan huis en deze in de eigen praktijk 
integreert, heeft een stapje voor op andere 
verpleegpraktijken. De vraag van de 
patiënt is er immers op gericht om zo lang 
mogelijk thuis te kunnen blijven en toch de 
nodige gespecialiseerde zorg te kunnen 
ontvangen. Ook door het ziekenhuisverblijf 
tot een minimum te reduceren, wordt de 
vraag naar gespecialiseerde zorg bij de 
patiënt thuis steeds groter. 

Mederi participeerde in 2018 in ver-
schillende verpleegtechnische projecten:

—	 Er werden 2080 staalafnames aan huis 
afgenomen. Dit project werd in samen-
werking met SYNLAB opgezet zodat 
mensen zich niet dienen te verplaatsen 

voor het afnemen van bloedafnames of 
inleveren van andere stalen. Ook werd in 
het kantoor in Hove een tijdelijke  prikpost 
voor laboratorium Medina geïnstalleerd.

—	 In samenwerking met Celgene 
dienden Mederi-verpleegkundigen het 
geneesmiddel ‘Vidaza’ 409 keer toe. 
Zo zorgt Mederi ervoor dat ‘Vidaza’ 
kwaliteitsvol toegediend wordt in de thuis-
situatie van patiënten voor wie het omwille 
van hun gezondheidstoestand moeilijk is 
om zich naar het ziekenhuis te begeven. 
Het project betreft subcutane inspuitingen 
in een bepaalde cyclus, namelijk 1 week 
inspuitingen en 3 weken rust.

—	 Ook werden er 311 subcutane 
inspuitingen gegeven in het project AMRO, 
in samenwerking met Novellas Healthcare. 
Dit project behelst het inspuiten van AM0010 
bij patiënten met pancreaskanker. In nauwe 
samenwerking met het ziekenhuis wordt de 
cyclus inspuitingen door de thuisverpleging 
overgenomen.

—	 In kader van preventie van hepatitis 
werden in 20 scholen bloedafnames 
afgenomen. Mederi doet dit in samen-
werking met SPMT – Arista en CRI Labo. 
Alle leerlingen die in aanraking komen 
met risico’s op hepatitis worden preventief 
gescreend.

SOIGNEUR
De wielerverzorger is gespecialiseerd in de logistieke, fysieke en mentale 

verzorging van de wielrenners. Het takenpakket van een wielerverzorger behelst 
onder andere het masseren, het voorbereiden van de bevoorradingspakketten 

en de logistieke ondersteuning van de renners en het team.
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Zoals sport nog steeds primeert in 
de koers, doet de zorg dat bij Mederi 
ook. Maar wie anno 2018 niet online 
is, bestaat niet. Zorgvragers vinden 
hun weg naar het wereldwijde web en 
vergelijken verschillende aanbieders. 
Daarom koos Mederi ervoor om sterk in 
te zetten op rebranding en zo zijn eerste 
stapjes in de marketingwereld te zetten. 
Wie er op 12 oktober bij was heeft het 
live zien gebeuren. Het oude logo werd 
geruild tegen het fonkelnieuwe Mederi. 
Fris, modern en vernieuwend. Een 
passende uitstraling bij de kwaliteit die 
Mederi biedt en dus helemaal in lijn met 
de nieuwe koers die wordt gevaren.

Een wielerploeg draait rond zijn renners, 
net als Mederi draait rond de mensen die 
elke dag met hun voeten in het werkveld 
staan. Vandaar dat we met de ‘r’ in het 
logo de zorgverstrekker in the picture 
willen zetten. Omdat er met het logo een 
nieuwe weg ingeslagen werd, volgde 
ook de website, Facebook-pagina, 
LinkedIn-pagina en reclamemateriaal. 
Niet enkel visueel maar ook inhoudelijk 
werd er in 2018 gebouwd aan het 
Mederi-merk. Meer van dat in 2019!

PR
De koers heeft iets aimabel en charmant. Het idee van sportieve helden die 

hele dagen afzien spreekt jong en oud aan. Maar wie de Tourkaravaan 
ooit al zag passeren weet dat er meer achter schuilt. De koers is ook big 

business. Sponsors, branding, social media, publiciteit en pers horen meer 
dan ooit bij het wielrennen.
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TDM3
Mede dankzij TDM3 kan een zelfstandige 
praktijk thuisverpleging zich focussen 
op het verzorgen van patiënten. De 
facturatie van de geleverde prestaties 
is de corebusiness van TDM3. Een 
performant controlesysteem en een 
piekfijne verwerking zorgen ervoor dat 
elke zorgverstrekker de centen ontvangt 
die hij/zij verdient. 

In oktober 2018 werd de piek van 1000 
facturerende thuisverpleegkundigen 
behaald, wat ervoor zorgt dat TDM3 elke 
maand een omzet van 4.500.000 euro 
verpleegkundige prestaties verwerkt. 
TDM3 groeide in 2018 dus mee en 
focust zich op het verder uitbouwen 
van het facturatiesysteem. Naast 
thuisverpleegkundigen en huisartsen wil 
men zich in de toekomst richten op de 
facturatie van andere beroepsgroepen in 
de gezondheidszorg.

MECANICIEN
Als het materiaal niet werkt, wordt de eindmeet niet gehaald. Niet alleen de 
renners moeten goed verzorgd worden, ook de fietsen. Dat is de taak van de 

mecaniciens. Zo kan een renner zich volledig toeleggen op het rijden van de rit.
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men zich ervan bewust is dat dit in vele 
gevallen het ontbrekende puzzelstuk 
is om mensen langer thuis te kunnen 
verzorgen, zette Mederi mee de 
schouders onder de interventiedienst 
thuisverpleging vzw. De zelfstandige 
verpleegpraktijken maken hier het 
verschil. Er is niet enkel goed materiaal, 
een vernieuwende visie en technologie 
nodig. Het verschil wordt hier, net zoals 
in het wielrennen, gemaakt met de wil 
om de inspanningen te leveren met als 
doel: de patiënt helpen op ieder moment 
dat het nodig is.

De start van de ITVP
Mederi participeert in Z-plus, een 
initiatief waarin samen met Solidariteit 
voor het Gezin, de thuiszorgdiensten 
van socialistische mutualiteiten en 
Familiehulp een platform gecreëerd 
wordt dat een antwoord biedt op de 
digitalisering van de zorg. Mederi kiest 
er bewust voor om dit niet alleen te doen, 
gezien het belang van schaalgrootte 
voor dergelijke initiatieven.

Op dit moment gaat er bijzondere 
aandacht naar personenalarmering en 
de interventie bij alarmoproepen door 
professionele zorgverleners. Mederi 

HET SEIZOEN VAN 2018
Naast de Tour van de zorgverstrekkers rijdt Mederi ook zijn eigen koersen. 
Hierbij een overzicht van de belangrijkste ritten uit het seizoen van 2018.
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GDPR
De Algemene Verordening 
Gegevensbescherming – internationaal 
gekend als GDPR – is een nieuwe 
privacywet die werd opgelegd door 
Europa en die geldt voor alle lidstaten. 
Iedere persoon moet meer rechten en 
bescherming krijgen rond het gebruik van 
zijn of haar eigen persoonsgegevens. 
Voor de thuisverpleegkundigen betekent 
dit dat alle persoonsgegevens van 
patiënten, mantelzorgers, familie, 
collega’s,… op een andere manier 
verwerkt en bewaard moeten worden. 
Bovendien moet elke patiënt uitdrukkelijk 
de toestemming geven tot het bewaren 
van zijn of haar gegevens.
Reeds in 2017 startten bij Mederi de 
voorbereidingen. In 2018 werden 
infosessies met Frank Ponsaert, expert 
in digital health, georganiseerd. Nadien 
ontvingen de praktijkcoördinatoren een 
handboek en de nodige materialen 
(vb. toestemmingsformulier patiënt). De 
Mederi-praktijken kunnen steeds rekenen 
op de ondersteuning van de interne Data 
Protection Officer.  

Ook binnen Mederi werd alles in het werk 
gesteld om te voldoen aan de nieuwe 
wetgeving. Dit wordt onder andere 
opgenomen in het ISO 9001-kwaliteit-
slabel. Aan alle voorwaarden aangaande 
persoonsgegevens maar ook beveiliging 
en paswoordenbeleid wordt voldaan. 

Mederi gaat lokaal
Tijd is een kostbaar bezit voor 
thuisverpleegkundigen. Om zo efficiënt 

mogelijk te werken zonder aan kwaliteit 
en persoonlijk contact in te boeten, koos 
Mederi in 2018 voor een lokale aanpak. 
Waar voordien voornamelijk vanuit het 
kantoor in Aalst werd gewerkt is het 
nu ook voor de zelfstandige praktijken 
uit andere regio’s makkelijker om een 
afspraak met een Mederi-medewerker te 
maken.

Het kantoor in Aalst fungeert nog 
steeds als centraal secretariaat. Ook de 
andere diensten (helpdesk, financieel 
management, marketing en directie) en 
de tarificatiedienst TDM3 vinden hun 
onderdak in Aalst. In Hove en Brugge 
worden regionale zitdagen georganiseerd 
waar zowel de praktijkcoach, dossierbe-
heerder als iemand van de helpdesk op 
afspraak beschikbaar is voor alle vragen. 
De Brusselse praktijken kunnen in het 
kantoor in hartje Brussel terecht. 

Adressen
Mederi Aalst 

Drie Sleutelsstraat 74, 

9300 Aalst

Mederi Brugge

Lieven Bauwensstraat 20, 

8200 Brugge

Mederi Brussel

Lakensestraat 76, 

1000 Brussel

Mederi Hove

Kapelstraat 102, 

2540 Hove
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De hervorming van en naar 
eerstelijnszones

Het hele Vlaams zorglandschap is in 
volle evolutie. In de beleidsnota van 
enkele jaren terug werden de lijnen 
uitgezet voor de hervorming in alle 
zorgsectoren in Vlaanderen. De focus 
werd duidelijk: de zorgvrager centraal. De 
zorgvrager krijgt maximale regie over de 
organisatie van de zorg. Het zorgaanbod 
is momenteel versnipperd en verloopt 
via te veel verschillende structuren. 
Bovendien draagt de zorgvrager vaak 
zelf de verantwoordelijkheid over de 
gepaste zorg op het gepaste moment. 
Ook voor de zorgverstrekkers en 
hulpverleners die momenteel veel tijd 
besteden aan administratie, moet zorg 
organiseren eenvoudiger, doelmatiger en 
transparanter kunnen.
Daarom werd een decreet opgesteld voor 
de (her)vorming van eerstelijnszones. 
Deze zijn opgericht om het werk van 
lokale overheden, zorg- en hulpverleners 
beter op elkaar af te stemmen. 

2018 was een cruciaal doe-jaar voor 
de eerstelijnszones in Vlaanderen. 
Na een uitgebreid proces waarbij 
aan een groot aantal partners in de 
eerstelijnszorg gevraagd werd om 
eerstelijnszones te vormen, werden 
uiteindelijk 60 zones geografisch 
afgebakend: 59 in Vlaanderen in 1 in 
het Brussels Hoofdstedelijk Gewest. Elk 
van deze zones wordt in de toekomst 
aangestuurd door een zorgraad. Deze 
zorgraad bepaalt hoe de eerstelijnszone 
functioneert als geheel. Hieronder vallen 
onder andere deze 5 prioritaire taken: 

•	 Afstemming organiseren 

tussen de zorgaanbieders 

onderling, tussen de zorgaan-

bieders en andere organisaties, 

diensten en personen met 

een meer gespecialiseerd 

zorgaanbod, alsook tussen de 

zorgaanbieders en de personen 

met een zorg- en ondersteu-

ningsnood, mantelzorgers en 

vrijwilligers;

•	 Het stimuleren van de 

interdisciplinaire samenwerking, 

waaronder ook gegevensdeling, 

tussen de zorgaanbieders 

binnen de eerstelijnszones;

•	 Kringwerking stimuleren: het 

ondersteunen van verenigingen 

die alle vrijwillig toegetreden 

zorgaanbieders groeperen die 

binnen een eerstelijnszone hun 

beroepsactiviteit uitoefenen;

•	 Het ondersteunen van 

de ontwikkeling van het 

geïntegreerd breed onthaal 

(GBO), voor wat betreft de 

afstemming en samenwerking 

met zorgaanbieders en het 

realiseren van een maximale 

rechtentoekenning en toegang 

tot diensten en voorzieningen;

•	 Het aanleveren van gegevens 

voor de Sociale Kaart (zie www.

desocialekaart.be).
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De zorgraad wordt samengesteld uit 
vertegenwoordigers van alle verplichte 
partners die in de eerstelijnszone 
aanwezig zijn. Zo zal ook de thuisver-
pleging telkens afgevaardigd worden 
in de zorgraad. Eind 2019 moeten 
alle zorgraden gevormd zijn en kan er 
overgegaan worden naar de volgende 
stap in de hervorming. Mederi stelde zich 
tot doel maximaal vertegenwoordigd te 
zijn.

eForms
De verschillende zorgverstrekkers 
binnen de eerstelijnszorg werken steeds 
beter samen. Dit is ook de betrachting 
van de verschillende overheden. Om 
multidisciplinair samen te werken 
is er professionele communicatie 
nodig die inspeelt op de noden van 
de verschillende zorgverstrekkers 
en de patiënt, en die tegelijk zeer 
gebruiksvriendelijk is. 

Concreet dient de communicatie 
beveiligd te zijn, te voldoen aan single 
sign-on (SSO) en precies die zaken 
te bevatten die de communicerende 
zorgverleners en hun patiënten van elkaar 
wensen te vernemen. Op het eerste zicht 
niet onoverkomelijk, maar toch blijkt dit 
in realiteit moeilijk haalbaar gezien de 
diversiteit van programma’s waarmee de 
verschillende zorgverleners werken en 
het gebrek aan compatibiliteit tussen die 
programma’s.

Mederi is net daarom gesprekken gestart 
met de marktleiders binnen de zorgin-
formatica met als doel een zo generiek 
mogelijk communicatief hulpmiddel te 
ontwikkelen in co-creatie. De basis zijn 
de eForms; vooraf vastgelegde registra-
tieformulieren. Patiënt (en zijn omgeving), 
huisarts, ziekenhuis, specialist en 
thuisverpleegkundige vormen hierbij de 
eerste aandachtsgroepen. Zij vormen 
veelal een team dat er met gerichte en 
tijdige communicatie moet voor zorgen 
dat alles geolied verloopt.

Doctar, facturatie voor en door 
huisartsen

Hoe kunnen we voldoen aan alle 
eisen van de opgelegde elektronische 
facturatie, en dit koppelen aan 
meerwaarde voor de gebruiker van 
Doctar? Dit was de hamvraag vorig jaar.
Door de juiste partnerkeuze voor 
programmatie en de intense 
samenwerking met TDM3 voor de 
opvolging ervan, zijn we erin geslaagd 
een volledige nieuw facturatieprogramma 
uit te rollen. Deze hele operatie gebeurde 
achter de schermen zodat artsen er geen 
hinder van ondervonden.
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Onze ambitie reikt echter verder. Doctar 
moet een onderdeel worden van het 
digitale multidisciplinaire tarificatie- en 
facturatieplatform TDM3. 

Mederi en haar dochterbedrijf TDM3 zijn 
er van overtuigd dat de toekomst van 
de eerstelijnszorg een doorgedreven 
multidisciplinaire aanpak vergt. 
Dataverwerking, tarificatie en facturatie 
zullen, naast gestructureerde operationele 
werking, een belangrijke rol spelen.
Mederi, Doctar en TDM3 willen hierin een 
rol van betekenis opnemen.

Mederi@Home
Mederi weet als geen ander dat thuiszorg 
meer is dan thuisverpleging. We zoeken 
continu naar de juiste ondersteuning voor 
onze patiënten; hetzij via partnership, 
hetzij door zelf een aanbod te creëren.
Als partnerinitiatief van Mederi biedt 
Mederi@Home een aanvullend dien-
stenpakket aan. Vanuit ons strijkatelier 
in Maria-Aalter, wordt onze kleine dienst 
aangestuurd.

Mederi@Home staat voor een flexibeler 
invullen van de huishoudhulp via 
dienstencheques. Als dienstencheque-
bedrijf wil Mederi@Home, samen met 
de partners van Mederi, zeer diverse 
huishoudelijke taken opnemen zoals 
poetsen, boodschappen doen, strijken en 
opruimen.
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De allerschoonste rit van het seizoen was 
uiteraard het Mederi Feest op 12 oktober 
2018. Op een zonnige vrijdag werden 
zo’n 800 aanwezigen onthaald op de site 
van Volvo D’Hondt in Zottegem. Onder 
deze aanwezigen heel wat Mederi-leden, 
maar ook een aantal toppers uit de sector. 
Reden tot feesten? 

De kaap van 1000 facturerende 
leden overschrijden en zo de grootste 
erkende dienst thuisverpleging voor 
zelfstandige praktijken in België worden. 
Daarbovenop ontving Mederi het ISO 
9001-kwaliteitslabel, wat Mederi meteen 
de pionier op vlak van kwaliteit in de 
thuisverpleging maakte.
Naast het feestgedruis werd er ook 
plaats gemaakt voor het serieuze werk. 
Met lezingen door Mederi voorzitter Dr. 
Herman van Loon, algemeen directeur 
AZ Maria Middelares Christophe Mouton, 
Prof. Dr. Jan Vande Moortel en minister 
van Sociale Zaken en Volksgezondheid 
Maggie De Block werd het belang van 
kwaliteit in de zorg op verschillende 
beleidsniveaus aangekaart.

Mederi zou Mederi niet zijn zonder de 

DE FINISH: 12 OKTOBER 2018

Met ISO 9001:2015 

gaat Mederi over tot:

Het systematisch monitoren, meten, 
analyseren en evalueren van de 
interne processen, procedures en 
KPI’s;
 
Het uitvoeren van interne audits, 
volgens opgemaakte jaarlijkse 
planning;
 
Een jaarlijkse directiebeoordeling, 
een assessment van het 
kwaliteitsmanagementsysteem door 
de directie.

belangen van de zelfstandige praktijken 
thuisverpleging op de eerste plaats 
te zetten. Daarom werden ook enkele 
kritische kanttekeningen aan het adres 
van mevrouw De Block overgemaakt.  
Hiermee werd voornamelijk aandacht 
gevraagd voor een nieuwe financiering 
voor de thuisverpleging. Een eerlijk 
financieel model voor alle hardwerkende 
thuisverpleegkundigen, daar zet Mederi 
zich graag voor in.
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Mederi staat ondertussen ook gekend 

voor de gezellige drink achteraf. 

Onder muzikale begeleiding van Die 

Verdammte Spielerei vielen de vele 

hapjes en drankjes in de smaak. We 

hadden voor de gelegenheid zelfs 

een eigen biertje gebrouwen: ‘Mille’, 

hydratie is immers een belangrijk punt 

in de koers! 



Achteraan v.l.n.r.: Viviane Hoebeke, Jan Biebuyck, Anja Fermon, Koen Schaubroeck, Kristel Philips, 

Martijn Durnez, Veronique Muys, Marwan Labadi, Trees Schiettecatte, Steven De Jonge, Jonas Tembuyser, 

Julie De Bock, Floris Verzeele, Sander D’Hondt, Stan Van Loon, Olivier de Smet, Willy Vertongen, Paul 

Van Langenhove, Tobias Vandenbroele, Christine Van Cante, Patsy Vanhoolandt, Kelly Lombaert, Henk 

Vandenbroele, Elise Heyvaert Vooraan v.l.n.r.: Sofie Menu, Katrien Van Langenhove

Ontbrekend: Aline Wouters, Ann Sierens, Cathy Veirman, Raf Bronselaer, Vanessa Matthyssen
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PLOEGVOORSTELLING

Mederi & TDM3





25

M
ed

er
i J

aa
rv

er
sla

g 
20

18

824

139

79
30 41 16

MEDERI IN CIJFERS

Zorgverstrekkers per gewest
De cijfers liegen er niet om. Mederi 
kende in 2018 een sterke groei 
van 15,3% in aantal aangesloten 
zorgverstrekkers. Niet iedere 
aangesloten verpleegkundige factureert 
iedere maand. Het aantal facturerende 
zorgverstrekkers in december stijgt met 
11,9% in vergelijking met vorig jaar.

Totaal
1130

De Erkende Dienst Thuisverpleging 2018
Aantal praktijken en verstrekkers 
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Grafiek 1: evolutie aantal zorgverstrekkers per gewest

Bron: CRM Pmix en dynamics CRM. Gebaseerd op aantal geldig contracten op 31 december.  

Vanaf 2015: dubbels niet meegeteld.

2016

2014 20162013

2017 2018

2015 2017 2018

786

Extra Tabel

Totaal aantal facturerende 
zorgverstrekkers, gebaseerd 
op facturerende verstrekkers op 31 
december:

Totaal aantal aangesloten 
zorgverstrekkers, gebaseerd 
op lopende contracten op 
31 december:

980
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Zorgverstrekkers per sociaal statuut
Opvallend gegeven is het aantal loontrekkende medewerkers binnen de zelfstandige 
praktijken: 369 van de in totaal 1130 aangesloten zorgverstrekkers zijn loontrekkend (1 op 
3). Hun aantal stijgt sneller dan de aangroei binnen de groep zelfstandigen en verdient 
bijzondere aandacht binnen Mederi.

Aantal praktijken per gewest
Na de daling in het aantal praktijken vorig jaar, is er nu terug een groei met 14 praktijken. 
Enkel Wallonië daalt.

Grafiek 3: aantal zorgverstrekkers per sociaal statuut Bron: 

Dynamics CRM vanaf 2014: geldig contracten op 31 december

Grafiek 2: evolutie aantal praktijken per gewest Bron: facturatie TDM3
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28
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2014 2015 2016 2017

Verpleegkundigen zelfstandig Verpleegkundigen loontrekkend
Zorgkundigen zelfstandig Zorgkundigen loontrekkend

Totaal
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Aantal unieke patiënten per jaar
Het aantal unieke patiënten dat werd verzorgd op jaarbasis 
stijgt met 8,38 % tegenover vorig jaar.

PATIËNTEN EN ZORG

2018

30.277

Grafiek 4:  aantal unieke patiënten per jaar

Bron: eigen berekeningen op LTD3- en TDM3-facturatiedata

2014 20162013 2015 2017

17.621
17.986 19.926

23.521
27.936
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Patiëntenprofielen
Van alle verzorgde patiënten vallen er 35,96 % binnen het forfaitair stelsel, wat betekent 
dat er een vast bedrag per verzorgingsdag wordt betaald. 2,10% is palliatief. Het 
overgrote deel (61,94%) valt onder het stelsel van betaling per prestatie. In vergelijking 
met 2017 is er terug een procentuele en numerieke groei van zwaardere zorgprofielen 
merkbaar.

Grafiek 5: percentage patiënten per patiëntenprofiel (december 2018)

Bron: Xml-prestatie-bestanden, facturatie, TDM3 en eigen bewerkingen
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Aantal bezoeken per verzorgingsdag
Vooral de stijging van het aantal bezoeken bij forfaitpatiënten is significant. De koppeling aan 
een daling van het aantal bezoeken bij palliatieve patiënten dient onderzocht te worden.

Regionale Spreiding

Figuur 1: aantal patiënten door Mederi Erkende Dienst Thuisverpleging 

per gemeente op maandbasis verzorgd (december 2018,  Bron: facturatie TDM3) 

Grafiek 6: aantal bezoeken per verzorgingsdag per patiëntentypologie (december 2018).

Bron: Xml-prestatie-bestanden, facturatie, TDM3 en eigen bewerkingen

Aantal 
patiënten

1<10

50+

10<20 20<30

30<40 40<50

2018

1,681,65

1,20

1,53

1,96

2014 2015 2016 2017

1,23

1,55

1,85

1,18

1,55

1,85

1,18

1,54

1,79

1,20

Forfaitpatiënten (zonder paliliatieve patiënten) Palliatieve patiëntenNomenclatuurpatiënten
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Tabel 1: : globale aantallen van de zorgverlening op maandbasis per 

verpleegpraktijk (december 2017 en 2018)

Bron: facturatie TDM3 en eigen bewerkingen.

PRAKTIJKFUNCTIONEREN

Zorgverlening
De vergelijking in onderstaande tabellen betreft 2017 en 2018. Verpleegpraktijken 
worden groter en tellen gemiddeld 6,5 zorgverstrekkers in 2018. De mediaan ligt op 4 
zorgverstrekkers. Deze evolutie wordt als positief gezien in het kader van de door Mederi 
gevolgde kwaliteitslogica.
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Inkomsten per profiel
De stijging van het aantal zwaardere zorgprofielen vertaalt zich in de procentuele 
inkomstenverdeling per nomenclatuurgroep en dus voornamelijk binnen de forfait B en 
C-groep van patiënten.

Tabel 2:  Patiëntentypologie op maandbasis per verpleegpraktijk 

(december) Bron: Facturatie TDM3 en eigen bewerkingen
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Zorgindicatoren
Uit de vergelijking 2017-2018 blijkt dat er slechts minimale verschuivingen zijn in de 
zorgindicatoren op maandbasis, ook al kan voorzichtig gesproken worden van een trend 
dat het aandeel van hygiënische verzorgingen op het totaal van de zorgen daalt.

Tabel 3: Zorgindicatoren op maandbasis per verpleegpraktijk (december 2017 en 2018)

Bron: facturatie TDM3 en eigen bewerkingen
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	 MEDERI
	 Drie Sleutelsstraat 74,
	 9300 Aalst
	 Secretariaat@mederi.be
	 Tel: 078 156 111

Met MEDERI Campus zet Mederi 
in op opleidingen op maat van 
zelfstandige thuisverpleging. 
Hou je agenda bij de hand. 
Volg boeiende opleidingen.

Waar en wanneer? 
Lees het op 
www.mederi.be/opleidingen

JAARVERSLAG2018


