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Nieuwsbrief juli 2009
Deze nieuwsbrief wordt digitaal verspreid en zal onregelmatig verschijnen. In de nieuwsbrief wordt gezocht naar een mix van ontwikkelingen rond zorginnovatie en nieuwtjes over activiteiten van DAZ. 

DAZ vergroot graag het bereik van de nieuwsbrief. Wilt u daarom collega’s of andere belangstellenden attenderen op het bestaan van deze nieuwsbrief en vragen om zich ook aan te melden via www.anderszorgen.nl?
Speel- en beweegtoestellen bij zorginstellingen
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De afgelopen jaren zijn er in diverse buurtspeeltuinen al speciaal ontwikkelde toestellen neergezet waarop 65-plussers collectief beweegoefeningen doen. Met succes. Zowel in sociaal opzicht als voor betere lichamelijke conditie. Er wordt nu een volgende ontwikkeling ingezet. Bij 8 zorginstellingen, verspreid over het land, worden komende maanden speeltoestellen neergezet, zodat de bewoners van de betrokken verpleeghuizen, verzorgingshuizen en een dagopvangcentrum, nu ook buiten onder begeleiding oefeningen kunnen doen. Natuurlijk worden de toestellen ook gebruikt voor senioren in de omliggende wijken en door buurtkinderen. De helft van deze hiermee gemoeide aanschafkosten worden gesubsidieerd door het NutsOhra fonds. DAZ heeft op verzoek van de betrokken instellingen het projectplan en de subsidieaanvraag opgesteld. Ook zal DAZ de communicatie over de ervaringen met de toestellen coördineren en betrokken instellingen helpen bij de benodigde cultuurverandering. De verwachtingen zijn hoog gespannen. Niet alleen verwachten de betrokken instellingen veel in fysiek en sociaal opzicht voor de betrokkenen, zij hopen ook dat de toestellen bijdragen aan een makkelijker werving van vrijwilligers en betere integratie van de zorginstelling in de maatschappij. DAZ is nu op zoek naar zorginstellingen die vergelijkbare pilots aan willen gaan met meer interactieve toestellen, waarbij bijvoorbeeld ook geluid voor een extra dimensie zorgt. Zie ook http://www.anderszorgen.nl/anderezorg/aspelende_ouderen.html 
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24 november 2009: congres Moderne Dementiezorg
DAZ gaat samenwerken met congresbureau StudieArena. Samen gaan wij jaarlijks diverse congressen en symposia organiseren. Het eerste gaat over Moderne Dementiezorg en vindt plaats op 24 november 2009 in Nieuwegein. Wij organiseren dit samen met het Alzheimercentrum van de VU en Alzheimer Nederland. Naast enkele toonaangevende keynote sprekers, wordt de kern van het congres gevormd door maar liefst 30 workshops, gegroepeerd rond 10 thema’s. In deze interactieve workshops worden bruggen gebouwd tussen de laatste wetenschappelijke inzichten en ontwikkelingen in de dagelijkse zorgpraktijk. Zowel in de cure als de care, zowel intramuraal als extramuraal. Voor meer informatie en aanmelden: www.studiearena.nl. 
Moderne Zorg goed bekeken
In de maanden mei en juni is de tweede reeks van het TV-programma Moderne Zorg uitgezonden. Moderne Zorg wordt gemaakt door DAZ en Tangram Media. De afleveringen zijn in mei uitgezonden op de zondagochtend op RTL-7 en zijn daarna doordeweeks uitgezonden op RTL-Z. Iedere aflevering wordt daardoor bekeken door ruim 200.000 mensen. Ook worden de reportages op www.modernezorg.tv goed bekeken. Op zondag 15 november 2009 start – bij voldoende deelnemers – een nieuwe reeks uitzendingen.
Meedoen? Neem contact op met DAZ of mail naar redactie@modernezorg.tv. 
‘Had ik het maar geweten’

Onder deze titel verschijnt dit najaar een boek, geschreven door Ruud Dirkse en Caro Petit. Het boek staat boordevol tips en honderden foto’s over dementiezorg thuis. Bejegening, activiteiten, vernieuwende hulpmiddelen, bewaking van de grenzen van mantelzorgers zijn enkele van de thema’s die aan de orde komen. Het boek wordt uitgegeven door Kosmos en ligt in oktober in de boekwinkels. Bestellen kan binnenkort ook via www.hadikhetmaargeweten.nl, zowel individueel als collectief.
Nieuw op de website
De website van DAZ is weer verder uitgebreid. Sinds de vorige nieuwsbrief van alweer een half jaar geleden zijn er ook weer allerlei zaken toegevoegd aan www.anderszorgen.nl, de website van DAZ. Een greep hieruit:

· Bij ‘publicaties’ staan nieuwe artikelen en columns van DAZ gepubliceerd in vakbladen, ondermeer over ‘de verhoogde toiletpot’, ‘geld als participatie-instrument’,  ‘internet en participatie’, ‘gemeenten en dementiezorg’.
· Bij ‘onderzoek’ zijn weer een tiental nieuwe onderzoeksrapporten toegevoegd, waaronder een groot aantal over de effecten van moderne hulpmiddelen. 

· Er is een complete pagina toegevoegd over de congressen en symposia. 

· Bij ‘innovatievoorbeelden’ is een pagina toegevoegd over ‘andere inzet van licht’ en zijn andere pagina’s aangevuld.
Mantelzorgwoningen
DAZ is betrokken geweest bij de ontwikkeling van de mantelzorgwoning en is mede-aandeelhouder van het bedrijf dat de mantelzorgwoning en daarbij behorende diensten levert: PasAan. Het is dan ook leuk om te zien dat het concept steeds meer aanslaat. De mantelzorgwoning is inmiddels ingezet voor tal van verschillende situaties:
- een dementerende vrouw in Eindhoven woont bij haar zoon in de tuin en het gaat sindsdien beter met haar;

-  een vrouw die bijna niet meer buiten kwam woont nu bij haar dochter en gezin in de tuin;
- een jonge vrouw met taai-slijm ziekte woont met haar vriend in een gemeenteplantsoen tussen ouders en schoonouders;

- een man woont na een herseninfarct in de tuin van zijn broer, na 7 jaar in zorginstellingen gewoond te hebben;

- een vrouw heeft haar huis verkocht aan haar dochter en gezin en woont nu bij hen, in haar ‘eigen’ tuin.

In alle woningen zitten andere voorzieningen, vanwege de uiteenlopende zorgsituaties. Cameratoezicht, domotica, luchtverversingsinstallatie, sta-op toilet e.d. 
PasAan is inmiddels ook met enkele woningbouwverenigingen en zorginstellingen in gesprek om enkele mantelzorgwoningen groepsgewijs bij elkaar te zetten als een soort in omvang ‘ademende’ kleinschalige zorginstelling op maat, met meer privacy. 
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Verkenning naar ‘Zorgexperience’
In opdracht van de Provincie Utrecht, Gemeente Amersfoort en de Kamer van Koophandel verricht DAZ komende maanden een eerste verkenning naar de realisatie van een zorgexperience in Amersfoort. Wat zijn de kansen en bedreigingen voor een combinatie van ondermeer grootschalige zorgdetailhandel, een zorginnovatiecentrum, zorgonderwijs en wellness voor senioren en gehandicapten? 
Deze nieuwsbrief is een uitgave van: 
DAZ 

Ochideestraat 15, 1214 BG Hilversum 

T: 035-6220336

W: www.anderszorgen.nl
E : info@anderszorgen.nl     
                 (Column)
Minder verhuizen
Op het moment dat het thuis niet meer gaat, verhuizen ouderen met een zorgvraag naar een zorginstelling. De keuze wordt steeds groter. Kleinschaligheid in de wijk, zorgboerderijen, woonzorgcomplexen, traditionele verpleeg- en verzorgingshuizen, het kan allemaal. En dan beperk ik mij hier nog tot de regulier gefinancierde zorg. In de particulier gefinancierde zorg kent het aanbod ook steeds meer diversiteit. 
Ik beperk mij in deze column even tot de regulier gefinancierde intramurale zorg. In hun pogingen om de AWBZ-zorg beheersbaar te houden, bepalen overheid en zorgkantoren hoeveel plaatsen er in verpleeghuizen en hoeveel plaatsen er in verzorgingshuizen zijn. Dit is er mede debet aan dat de meeste ouderenzorginstellingen, of verzorgingshuis, of verpleeghuis zijn. Indien door ontwikkelingen in het ziektebeeld een verzorgingshuis niet meer voldoet, moet betrokkene verhuizen. Voor betrokkenen zeer ingrijpend met meestal alleen maar nadelen, zoals een snellere verslechtering van het ziektebeeld en/of een groter sociaal isolement. Zorginstellingen zijn er zo aan gewend, dat zij deze ingrijpende verandering voor betrokkenen als normaal ervaren. Dat is het natuurlijk niet. De oplossing is simpel en steeds meer zorginstellingen passen die gelukkig toe. Namelijk geef een x-aantal plaatsen in de instelling het predicaat verpleeghuisplek en een x-aantal andere het predicaat verzorgingshuisplek. Gemengde huisvesting van verschillende soort cliënten maakt het werk er alleen maar aantrekkelijker op voor zorgverleners. De ZZP-financiering kan wellicht helpen om gedwongen verhuizingen minder noodzakelijk te maken, maar dit vraagt ten allen tijde ook om beleidskeuzes van de instellingen zelf. Wat is er beleidsmatig op tegen als op één locatie of zelfs één afdeling verschillende soorten cliënten door elkaar wonen en leven? Natuurlijk vraagt dit om maatwerk om het beide groepen naar de zin te maken, maar dat is toch een leuke uitdaging? Redeneren we nog een stap verder, waarom kunnen echtparen dan ook niet dicht bij elkaar blijven wonen, ondanks een verschillende of zelfs deels afwezige zorgvraag?
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