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VOORWOORD

In 2014 viert Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou het 25-jarig
bestaan van de organisatie. Dat is een heugelijk feit, vooral
voor de bevolking van Banda ‘Bou. Want inmiddels zijn de
diensten, die de organisatie dagelijks aan vooral het oudere
deel van de bevolking biedt, niet meer weg te denken.

In 1989 startte de organisatie met thuiszorg aan gehandicapten,
ouderen en zieken. In de loop van de jaren die volgden
werd het dienstenpakket steeds verder uitgebreid met o.a.
patiéntentransport, diabeteszorg, gespecialiseerde verpleging,
familiezorg, een activiteitencentrum voor ouderen en een
verzorgingshuis. Dit jubileumboek geeft een beknopte
beschrijving van de historie van de organisatie en vertelt het
verhaal van de geschiedenis ook aan de hand van gesprekken
met diverse betrokkenen. Daarnaast geeft het jubileumboek
een sfeerbeeld van de diensten, die de organisatie anno 2014

biedt.

Hebben Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou en de later opgerichte
koepelorganisatie Fundashon Kuido Integral Banda ‘Bou
inmiddels al hun wensen gerealiseerd? Nee, dat is zeker niet
het geval. Er blijft voor de toekomst nog genoeg te wensen
over en ook die wensen komen in dit jubileumboek aan
bod. Zo is er de wens om met het bevorderen van primary
health care de groeiende vraag naar professionele zorg terug
te dringen en de bevolking meer te betrekken bij zorg en
welzijn voor de ouderen in hun midden. Op de wensenlijst
staat ook de realisatie van een woon-zorgcentrum voor
ouderen, die intensieve zorg nodig hebben en een tweede
activiteitencentrum voor ouderen op Banda ‘Bou.

Wijj zijn dankbaar voor alles wat er in de afgelopen 28 jaar
gerealiseerd is en spreken onze waardering uit voor allen die
daaraan een bijdrage hebben geleverd. Daarnaast zijn we
blij, dat we dit prachtige jubileumboek kunnen uitgeven en
bedanken we minister Ben Whiteman en plaatsvervangend
Inspecteur-Generaal Joe Alcala dat zij daaraan hun
medewerking hebben willen geven. Tenslotte willen wij
een woord van dank uitspreken aan Stichting Else, die de
uitgave van dit jubileumboek financieel mogelijk maakte en
aan Ilonka van Sprang en Wim Corsten, die alle teksten voor
dit boek schreven.

Wij wensen u veel lees- en kijkplezier!

Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou en Fundashon Kuido
Integral Banda ‘Bou

Withney P. Martina, voorzitter
Astrid Gregorio MScN, directeur
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25 JAAR
1989-2014

Regio Stichting Thuiszorg Banda ‘Bow ... .. .|

INLEIDING

De Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou is werkzaam in het westelijk deel van Curagao.
Het gebied heeft een oppervlakte van ongeveer 250 vierkante kilometer en er
wonen ruim 20.000 mensen. Dat aantal groeit momenteel enigszins door de
realisatie van diverse nieuwbouwprojecten. Bijna 25% van de bevolking op
Banda ‘Bou bestaat uit ouderen, van wie de meesten een laag inkomen hebben.

Banda ‘Bou s te typeren als een gebied met een relatief lastige toegankelijkheid
door de grote afstanden, de moeilijk begaanbare binnenwegen, de onoverzichtelijke
wijken en de vaak ontbrekende huisnummering. Tegelijkertijd is het gebied ook
rijk aan natuurschoon met o.a. het nationaal park de Christoffelberg, het nationaal
park Shete Boka, de flamingokolonie bij St. Willibrordus, de landhuizen op
voormalige plantages zoals Dokterstuin, Groot Santa Martha, Knip en Savonet
en tenslotte niet te vergeten de prachtige baaien en stranden aan de westkust.

Dit boek vertelt het verhaal van ouderen, zieken en gehandicapten die op
Banda ‘Bou wonen en regelmatig en vaak voor langere tijd op de diensten van
Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou zijn aangewezen. Het boek vertelt eveneens
het verhaal van bevlogen medewerkers en vrijwilligers, die dagelijks verpleging
en verzorging en andere diensten aan een belangrijk deel van de bevolking van
Banda ‘Bou verlenen.

Noordpunt

Westpunt

Lagun
Jan Donker Barber

Soto

Tera Kora

St. Willibrordus

Bullenbaai
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“IK WIL EEN HUMANISATIE

VAN DE ZORG”

Gesprek met drs. Ben Whiteman, Minister van Gezondheid, Milieu en Natuur

Minister Whiteman gaat er aan het begin van ons gesprek
eens goed voor zitten. Hij vertelt, dat de roep om verbetering
van de kwaliteit in alle sectoren van de gezondheidszorg zich
eind jaren '70-begin jaren '80 afspeelde, juist in een periode
waarin de overheidsfinancién krapper werden ten gevolge
van een terugloop van inkomsten uit de olieraffinaderij en
de offshore- industrie. De overheid moest dus bezuinigen.
Hier bovenop werden de zgn. Structurele Aanpassing
Programma’s op het Land toegepast. Als gevolg daarvan
raakten de overheidsdiensten gedesoriénteerd, intern
gericht en met onvoldoende capaciteit om te anticiperen
op nieuwe ontwikkelingen in de gezondheidszorg. Ook de
sturingselementen om de zorg effectief, efficiént en betaalbaar
te houden, bleven onderontwikkeld. De kreten van hoge
kosten in de gezondheidszorg werden keer op keer beantwoord
met bezuinigingen in juist de sturings- en beleidsinstrumenten
(inkortingen in de begrotingen van de overheidsdiensten). De
huidige situatie in de gezondheidszorg op Curagao is daar een
uitvloeisel van en is dan ook te typeren als onvoldoende gericht
op effectiviteit en efficiency en onvoldoende georganiseerd
vanuit patiéntenbelangen.

Eris daarom dringend een omwenteling nodig naar essentiéle
volksgezondheidstaken, zoals die geformuleerd zijn door
de WHO. De minister zegt: “Ik wil daarop vooruitlopen
met een humanisatie van de zorg door middel van primary
health care”. Voor de extramurale zorg moet de wijkverpleging
daarin de spil gaan vormen. De wijkverpleegkundige moet
in een bepaalde regio enerzijds de gehele bevolking in beeld
en gezond houden. Anderzijds moet de wijkverpleegkundige
bij de uitvoering van de zorg ook aandacht besteden aan hoe
patiénten wonen en aan hun werk- en inkomenssituatie. De
regio Banda ‘Bou vormt daarbij de pilot voor de rest van
Curagao. De overheid wil aandacht, energie en geld investeren
in de pilot om daaruit lering te trekken voor de invoering van
primary health care op de rest van het eiland.

In de primary health care-benadering wordt de hele
gemeenschap betrokken. De minister zegt: “Vroeger kenden
we de ‘jaja’ als een soort buurtmoeder. Zij ving als dat nodig
was kinderen uit de buurt op. Maar van die kinderen werd ook
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een tegenprestatie verwacht door bijvoorbeeld boodschappen
voor haar te doen of door haar eten te brengen als zij ziek
was. Zo werden belangrijke waarden en normen aangeleerd
en doorgegeven”.

Bevordering van gemeenschapszin, aandacht voor
gezondheidsbevordering, gezonde voeding en preventie van
ziekte staan centraal in het denken van minister Whiteman.
Daar past een systeem van gezondheidszorg bij, dat dichtbij
burgers georganiseerd is met goede huisartsenzorg en
thuiszorg. “Ik wil dus geen grote bouwprojecten meer in de
ouderenzorg” zegt de minister . “Ouderen moeten zo lang
mogelijk thuis wonen, ondersteund door hun familie en door
de gemeenschap”.

Nadat de foto die bij dit artikel staat gemaakt is zegt de minister
afsluitend: “Als ik in de politieke zin van het woord tijd van
leven krijg, hoop ik een groot deel van mijn plannen in de
komende jaren te kunnen waarmaken”.

BEN WHITEMAN

“DE TOEGANKELIJKHEID VAN
DE ZORG OP BANDA ‘BOU
MOET VERBETERD WORDEN”

Gesprek met drs. Joe Alcala, plaatsvervangend Inspecteur-Generaal voor de Volksgezondheid

De heer Alcala ontvangt ons op zijn werkkamer en onder
het genot van een kopje koffie vindt het gesprek plaats. Hij
legt vervolgens uit, dat het de hoofdtaak van de Inspectie
is om toezicht te houden op de toepassing van wetgeving
en wettelijke bepalingen in de gezondheidszorg, maar dat
een probleem daarbij is, dat de wetgeving achter loopt bij
de huidige praktijk in de gezondheidszorg. Zo is het in de
huidige Landsverordening Zorginstellingen bijvoorbeeld niet
duidelijk of de thuiszorgorganisaties en bejaardentehuizen
daaronder vallen. In de praktijk houdt de Inspectie daarom
thans met name toezicht op het werk van medische
beroepsgroepen en de onder hen ressorterende werkers.
Voor wat de bejaardentehuizen betreft wordt daardoor
gekeken naar de medisch-inhoudelijke aspecten van het
werk dat daar plaatsvindt. “Het is echter mijn wens om in
de toekomst het toezicht van de Inspectie uit te breiden
naar thuiszorgorganisaties en verzorgingshuizen aangezien
bij het in werking treden van de Wet Beroepen Individuele
Gezondheidszorg ook verpleegkundigen en paramedici
daaronder zullen vallen” zegt de heer Alcala.

Hoewel de hoofdtaak van de Inspectie dus het houden van
toezicht is, wordt in de praktijk het grootste deel van de
tijd besteed aan klachtenbehandeling. Het heeft voor de
Inspectie prioriteit dat in de toekomst de klachtenbehandeling
in eerste instantie door instellingen gebeurt die daartoe
klachtenprocedures moeten hebben en onafhankelijke
klachtencommissies moeten instellen. De inspectie ziet dan
toe op het goede verloop van de klachtenathandeling en grijpt
in indien dat wenselijk is.

Nadenkend over de toekomst van de gezondheidszorg op
Banda ‘Bou hecht de heer Alcala er op de eerste plaats aan, dat
de toegankelijkheid van de zorg verbeterd wordt. “Huisartsen
op Banda ‘Bou zijn vaak niet de hele dag bereikbaar en er
is ’s avonds en s nachts geen dienstdoende apotheek. Een
toekomstwens van mij is om een huisartsenpost en een
dienstapotheek op Banda ‘Bou te hebben, die dagelijks na

sluiting van de huisartspraktijken en apotheken continuiteit
in de zorg kunnen garanderen”

Voorts wijst de heer Alcala er op, dat de aard van de bevolking
op Banda ‘Bou anders is dan die op Banda ‘Riba. Men hecht
er nog meer aan natuurgeneeswijzen en is ogenschijnlijk
minder therapietrouw. Dat vraagt om een specifieke aanpak
van de professionals in de gezondheidszorg, o.a. door meer
voorlichting, advies en begeleiding te geven. Hij spreekt
tenslotte zijn zorg naar de toekomst uit waar het gaat om de
continuiteit en de kwaliteit van de personele bezetting in de
gezondheidszorg. Enerzijds door de duidelijk toenemende
vergrijzing van de professionals, maar ook wegens de moeilijke
financieel-economische situatie van hetland. “Met name waar
het gaat om artsen en verpleegkundigen zal het moeilijk zijn
om voldoende geschikte mensen te krijgen”. En terwijl hij ons
begeleidt in de richting van de lift, zegt hij nog: “Daar ligt een
uitdaging voor ons allemaal, ook voor Thuiszorg Banda ‘Bou!”.

JOEALCALA
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Gesprek met het bestuur

We zitten bij elkaar met Withney Martina (voorzitter), Daphne
Kibbelaar (bestuurslid) en Glensher Maduro (penningmeester)
en blikken terug op 25 jaar Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou.
“Het zijn jaren geweest van een voortdurende ‘struggle’ met de
overheid, die hoge kwaliteitseisen hanteert, maar daar slechts
weinig middelen voor beschikbaar stelt” zegt Withney Martina.
En hij vervolgt: “ Maar niettemin zijn we trots, dat we met
beperkte middelen de kwaliteit van zorg op Banda ‘Bou weten
te garanderen”. Withney Martina en Glensher Maduro voegen
daar wel meteen aan toe, dat bijvoorbeeld de transportafdeling
structureel verlieslatend is, terwijl die vorm van dienstverlening
voor de bevolking van Banda ‘Bou van heel groot belang is.

De bestuursleden kijken met name met voldoening terug
op alle activiteiten ter ondersteuning van de mantelzorg en
de familiezorg, waarin Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou de
voortrekker op Curagao is geweest. Ook de samenwerking
met Thebe en de uitwisseling van medewerkers over en weer
vinden zij een succesvol wapenfeit. “Thebe heeft een hoger
kwaliteitsniveau” zegt Daphne Kibbelaar “en dat heeft ons
geholpen om ook het kwaliteitsniveau van Stichting Thuiszorg
Banda ‘Bou te verhogen en onze reputatie te verbeteren’.

Maar zoals het een goed bestuur betaamt willen de heren niet
te lang stilstaan bij het verleden, maar vooral naar de toekomst
kijken. En dan zijn er nog wensen genoeg. Zoals de realisatie van
een woon-zorgcentrum voor ouderen die intensieve zorg nodig
hebben, liefst met aanleunwoningen in de omgeving. En dan is
er natuurlijk het voormalige winkelcentrum op Tera Cora, in
het verleden aan Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou geschonken.
Als de overheid middelen beschikbaar stelt voor de verbouwing
zou daar een tweede activiteitencentrum voor ouderen gevestigd
kunnen worden en ook een naschoolse opvang voor kinderen.

“Voortdurend blijven aansluiten op de noden van de samenleving,
ook op aan de zorg gerelateerde gebieden, moet het devies zijn
voor de komende jaren” zegt Withney Martina. “Meer doen met
minder geld is waarschijnlijk ook nodig” vult Glensher Maduro
aan, die verdere bezuinigingen door de overheid verwacht en
actieve fondsenwerving daarom onvermijdelijk vindt. “En
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vooral ook blijven investeren in onze medewerkers, want dat is
ons kapitaal” besluit Daphne Kibbelaar het gesprek.

HET BESTUUR

Véor 1989

In 1943 wordt naar Nederlands voorbeeld op
Curagao het Wit-Gele Kruis “Prinses Margriet”
opgericht en worden wijkzusters in dienst genomen
voor de verpleging en verzorging van zieken en
ouderen thuis. In 1958 zijn er 10 wijkzusters in
dienst die hun werk in 7 wijken, verdeeld over
het eiland, uitvoeren. Het zwaartepunt van de
activiteiten ligt op Banda ‘Riba. In latere jaren krijgt
het Wit-Gele Kruis “Prinses Margriet” een zekere
concurrentie van de Stichting Wijkverpleging
Curacao, die zich met name richt op particuliere
patiénten op Punda, en van de Stichting Neutrale
Wijkverpleging. Beide organisaties hadden in
diezelfde jaren ook patiénten op Banda ‘Bou
maar werkten zonder eigen wijkpost en alleen
in de ochtenduren.

De consultatiebureauzorg voor jonge moeders
met kinderen in de leeftijd van 0O-4 jaar is in
handen van de overheid en een stichting van
het Wit-Gele Kruis “Mama di bon Consejo’, die
00k diverse locaties heeft op Banda ‘Bou.

Gesprek met dokter Lucasius, voorzitter Stichting Wijkverpleging Banda ‘Bou 1989-1997

DE OPENING VAN DE WIJKPOST IN FONTEIN

VAN LINKS NAAR RECHTS:
Nelson Monte, gedeputeerde gezondheidszorg +, Lurna Martina,
adjunct-directeur, Elsie Roberto, directeur, Violanda Brug,

ziekenverzorgster, Evelyn van Herwijnen, MGZ-verpleegkundige

1989

Op 23 juni wordt de Stichting Wijkverpleging Banda
‘Bou opgericht op initiatief van Elsie Roberto en
Lurna Martina, beiden MGZ-verpleegkundige
en voormalig werknemer van de Stichting
Neutrale Wijkverpleging. Zij constateerden de
nadrukkelijke behoefte aan een eigen wijkpost
voor de extramurale zorg op Banda ‘Bou met
een vast team van medewerkers. De wijkpost
wordt gevestigd in Fontein, centraal gelegen in
het werkgebied, en in het jaar van oprichting zijn
al 80 patiénten in zorg. Elsie Roberto wordt de
eerste directeur van de organisatie, Lurna Martina
adjunct-directeur.

We voeren het gesprek met dokter Lucasius in de spreekkamer
van zijn huisartsenpraktijk in Soto, waar hij sinds 1988
gevestigd is. Hij vertelt, dat hij kort na de opening van zijn
praktijk door de beide oprichters van Stichting Wijkverpleging
Banda ‘Bou gevraagd werd om de eerste voorzitter van het
bestuur te worden. Die functie vervulde hij van 1989 tot 1997.

“Er was sprake van een echte pioniersgeest in de organisatie”
vertelthij. “De overheid zag het belang van goede wijkverpleging
op Banda ‘Bou in en gaf haar medewerking aan de opbouw
van de organisatie. Maar er waren onvoldoende financiéle
middelen bij de overheid en zodoende kreeg de stichting
in de beginjaren slechts NAF 7.50 per verrichting, terwijl
bij andere thuiszorgorganisaties NAF 10.00 per verrichting
betaald werd. Het personeel verdiende daardoor bij ons dan
ook minder dan elders”.

De dienstverlening van de organisatie aan de bevolking van
Banda ‘Bou groeide gestaag en er ontstond behoefte aan een
rolstoelbus voor het vervoer van ouderen en gehandicapten
naar het ziekenhuis en naar andere medische voorzieningen in
Willemstad. “Er werden acties opgezet en met vooral donaties
van de bevolking kon zo de eerste rolstoelbus aangeschaft
worden”.

Als het gaat om zijn toekomstwensen voor de gezondheidszorg
op Banda ‘Bou zegt hij: “Iedereen werkt nog teveel op een
eilandje, het zou goed zijn als er meer volgens protocol gewerkt
zou worden en als er meer afstemming en feedback zou zijn
tussen de huisarts, de thuiszorg en andere hulpverleners in de
eerste lijn”. Terwijl we het gesprek beeindigen en onze blocnote
opruimen, geeft dokter Lucasius ons nog een hartenkreet
mee: “Aan kinderen moet van jongs af aan geleerd worden om
gezond te eten. Daar ontbreekt het nu aan. Kan de thuiszorg
daar ook een rol in spelen?”
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Gesprek met zuster Judith Willems, wijkverpleegkundige van het eerste uur

Kort na de oprichting van de Stichting Wijkverpleging
Banda ‘Bou kwam Judith Willems als verpleegkundige bij
de organisatie in dienst. Ze had tevoren 20 jaar gewerkt als
algemeen verpleegkundige in het ziekenhuis en beschikte dus
over veel ervaring voor het werk in de wijk. Maar, zo vertelt ze,
het werk was soms toch echt heel anders dan in het ziekenhuis.
“Als ik na de normale werktijd bereikbaarheidsdienst had en de
huisarts belde me ‘s nachts met een vraag om een ingewikkelde
wond te verbinden of een overleden patiént af te leggen, dan
maakte ik mijn man wakker, haalde de kinderen uit bed, zette
hen op de achterbank van de auto en zo reden we dan met het
hele gezin over het verlaten platteland van Banda ‘Bou naar
de patiént toe. Want ik durfde ’s nachts over de donkere en
slecht begaanbare wegen niet alleen op pad”

In de begintijd had Stichting Wijkverpleging Banda ‘Bou
nog niet veel patiénten, maar dat aantal groeide door mond-
op-mondreclame snel. De diensten van de organisatie
werden in de beginjaren uitgebreid met moeder- en
kindzorg en met een winkeltje, waar patiénten bijvoorbeeld
postoelen en ziekenhuisbedden konden huren. Voor
de wijkverpleegkundigen waren daar ook zuurstoftanks
beschikbaar voor patiénten, die dat nodig hadden. Een paar
jaar later werd begonnen met een diabetesspreekuur waar
Judith Willems nog altijd met veel voldoening aan terug denkt.
“Ik kreeg patiénten die weinig baat hadden bij de medicatie die
de huisarts had voorgeschreven, maar met goede voorlichting
en leefstijladviezen en met mensen achter de broek zitten
en op huisbezoek gaan, boekte ik vaak wel resultaat. En is

1990

er iets mooiers dan dat je een beenamputatie bij een zware
diabetespatiént kunt voorkomen?”

Judith Willems is uit dienst sinds 2010. “Maar mensen bellen
me nog regelmatig voor leefstijladviezen. Ik vind het belangrijk
dat mensen in evenwicht met de natuur leven: op tijd naar
bed, voldoende uren slapen, weinig vlees eten, veel water
drinken en weinig alcohol. Vaak zijn medicijnen dan helemaal
niet nodig” Aan het eind van het gesprek zegt ze: “Ik ben blij
dat ik bij Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou gewerkt heb om de
mensen hier te kunnen helpen. Mensen zijn zo dankbaar dat
er goede thuiszorg op Banda ‘Bouis!”.

De wijkverpleging op Banda ‘Bou voorziet in een duidelijke behoefte en het aantal patiénten in zorg groeit
dan ook snel van 80 in het oprichtingsjaar naar 174 een jaar later. Er wordt daarom naast de dagdienst
00k een late dienst ingevoerd en een bereikbaarheidsdienst voor spoedgevallen s avonds en ’s nachts.
Op de wijkpost in Fontein wordt een magazijn voor hulpmiddelen ingericht, waar pati€nten bijvoorbeeld
ziekenhuisbedden en postoelen kunnen huren en waar voor de wijkverpleegkundigen zuurstoftanks ter
beschikking staan. Voor particulier verzekerde pati€énten wordt daarnaast gestart met een consultatiebureau

voor zuigelingen te Tera Cora.
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1991
Met grootscheepse inzamelacties onder
VOL TROTS WORDT DE ROLSTOELBUS GEPRESENTEERD! de bevolking en fondsenwerving slaagt de
organisatie er in om een rolstoelbus aan te
schaffen. Daarmee gaat een lang gekoesterde
wens in vervulling en komt er een einde aan de
situatie dat een ambulance ouderen en chronisch
zieken op Banda ‘Bou moet ophalen voor
bijvoorbeeld een onderzoek in het ziekenhuis
in Willemstad. De organisatie richt daarom naast
de wijkverpleging een transportafdeling op om
dagelijks patiénten van Banda ‘Bou naar de stad
en terug te vervoeren.
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“EEN HUISBEZOEK IS HEEL
BELANGRIJK OM DE TOTALE
SITUATIE GOED TE KUNNEN

BEOORDELEN”

Gesprek met Edelmaris Boelbaai, diabetesverpleegkundige

Als we Edelmaris Boelbaai vragen waar ze trots op is in haar
werk gaat ze stralen. Ze legt uit dat ze er trots op is dat ze de
aanvullende opleiding tot diabetesverpleegkundige heeft
mogen volgen, goede adviezen kan geven aan cliénten en
ziet dat steeds meer cliénten samen met hun partner of één
van de kinderen naar het spreekuur komen. Dat is belangrijk,
omdat haar adviezen dan vaak beter begrepen en opgevolgd
worden. Zij zegt: “Het kost veel tijd en aandacht om vooral
oudere diabetespatiénten voldoende inzicht in hun ziekte te
geven. Zij zijn vaak niet erg therapietrouw. Op het moment,
dat ze horen dat ze diabeet zijn, denken ze vaak meteen aan
wondzorg, amputaties en dialyse, denken dus dat er niets
meer te doen is aan hun ziekte en blijven ongezond leven.
Door het belang van de behandeling en van de adviezen van
de dokter goed uit te leggen kan de angst voor de ziekte wat
weg genomen worden en wordt de therapietrouw bevorderd.
Familieleden kunnen daarbij erg behulpzaam zijn”.

De verwijzing naar de diabetesverpleegkundige verloopt
meestal via de huisarts of de thuiszorg. Edelmaris vertelt dat ze
vaak eerst op huisbezoek gaat bij de cliént, zodat ze de totale
situatie in kaart kan brengen: hoe is de lichamelijke conditie,
hoe woont de cliént, hoe is de financiéle situatie, hoe ziet het
eet- en drinkgedrag er uit e.d. Ze geeft dan tevens advies over
het prikken van bloedsuikers of het spuiten van insuline. Na
het huisbezoek komt de cliént vervolgens meestal op het
spreekuur van Edelmaris. Momenteel bezoeken zo'n 110
cliénten gemiddeld één keer per twee maanden het spreekuur.
Daarnaast bezoekt zij ook wekelijks het activiteitencentrum
om de bloedsuikers van diabetescliénten daar te controleren
en indien nodig de bloeddruk te meten.
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Als het gaat over de verdere ontwikkeling en verbetering
van de diabeteszorg in de toekomst noemt Edelmaris als
eerste een intensivering van de samenwerking met de
huisartsen. Een digitaal zorgdossier zou de afstemming en
de coordinatie van zorg tussen de verschillende disciplines
sterk kunnen verbeteren. Andere toekomstwensen heeft
Edelmaris ook: voorlichting op scholen en aandacht voor
overgewicht onder jongeren, en daarnaast voorlichting aan
verschillende damesclubs over preventie en bevordering
van gezond gedrag. “En als het primary health care-beleid
op Banda ‘Bou echt handen en voeten krijgt, dan pas ik daar
als diabetesverpleegkundige natuurlijk helemaal in” besluit
Edelmaris Boeibaai vol energie het gesprek.

- 1995 :
© Om het hoofd te kunnen bieden aan de gestage
: groei van het aantal patiénten, wordt het .
. werkgebied gesplitst in twee basiseenheden, -
. elk met een eigen team. Daarvoor is het nodig -
. om extra MGZ-verpleegkundigen op te leiden.
- Daarnaast wordt een groot aantal bijscholingen
georganiseerd voor het verplegend personeel *
- om hen te bekwamen in de steeds complexer :
© wordende zorg. In het najaar van 1994 wordt .
< in Fontein gestart met een spreekuur voor .
. diabetespatiénten om hen informatie, advies en -
. deskundige begeleiding te geven. Dat blijkt al -
. snel een succes, zodat in 1995 besloten wordt om
een dergelijk spreekuur ook in Barber te houden. -

EDELMARIS BOELBAAI




- 1996 .
- De oprichters Elsie Roberto en Lurna Martina .
. beeindigen hun directiefunctie. Er wordt een -
. managementteam gevormd, bestaande uitf
- Julisa Ignacio, Eveline van Herwijjnen en Jesmien -
- Jamanika. Op 2 augustus vindt een statutenwijziging *
plaats: Stichting Wijkverpleging Banda ‘Bou wordt
« Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou. !

. Maar niet alles is koek en ei. Veel medewerkers
- zijn ontevreden over hun (ten opzichte van -
- andere thuiszorgorganisaties lagere) salaris* en -
werkomstandigheden. De onvrede uit zich o.a. in
 onrust onder medewerkers en stakingen.

. ‘*zie ook het gesprek met huisarts Lucasius, eerste voorzitter :
- van het bestuur. [
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ASTRID GREGORIO

1997 |
Om een einde te maken aan de onrust en .
onvrede wordt een interim-directeur aangesteld -
met de opdracht om zorg te dragen voor het -
op verantwoorde wijze uitvoeren van het
personeelsbeleid en het zorgbeleid. Aan het -
eind van het jaar wordt in continuiteit in de :
directievoering voorzien door de benoeming van .
de huidige directeur Astrid Gregorio. Zij vertelt .
hiernaast over de start van haar werkzaam-heden -
en de geleidelijke uitbouw daarvan. {

“WE ZIJN KLEIN, MAAR STERK
DOOR SAMENWERKING”

Gesprek met Astrid Gregorio MScN, directeur

“Het was destijds een flinke uitdaging voor mij, gelet op de
lastige situatie waarin Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou zat” zegt
Astrid Gregorio als zij terug denkt aan het moment waarop
zij gevraagd werd om directeur van de organisatie te worden.
Zij vervolgt: “De overheid had eigenlijk geen hoop meer
dat Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou de crisis zou overleven’,
daarbij doelend op de stakingen van de medewerkers (medio
jaren '90) uit onvrede met hun werkomstandigheden.

Het was de directeur van de GGD, waar zij indertijd werkzaam
was, die haar samen met de nieuw aangetreden voorzitter van
het bestuur van Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou benaderde.
Enerzijds omdat zij het veld van de thuiszorg kende vanuit
haar functie als beleidsmedewerker bij de GGD en anderzijds
omdat zij als docent aan de opleiding voor verpleegkundigen
bekend was bij de medewerkers van Stichting Thuiszorg Banda
‘Bou en bij hen vertrouwen genoot.

Nu, bijna 17 jaar later, kijkt Astrid Gregorio met tevredenheid
terug op de stap in het ongewisse, die zij destijds zette. Na
haar benoeming begon ze al snel met het organiseren van
motivatietrainingen om de betrokkenheid van de medewerkers
bij het werk te vergroten en de samenwerking tussen de
medewerkers en de waardering voor elkaars werk te bevorderen.
En met succes, de teamgeest onder de medewerkers groeide
snel. De werkomstandigheden op kantoor werden aanzienlijk
beter toen in maart 2000 het verouderde en veel te klein
geworden kantoor in Fontein ingeruild kon worden voor de
nieuwe huisvesting in Tera Cora. Daarna ging het snel met de
ontwikkeling van de organisatie: kwaliteitsprojecten om het
uitvoerend werk te verbeteren, de invoering van familiezorg,
de opening van het activiteitencentrum voor ouderen, de
overname van Kas di Ansiano Uni en ga zo maar door. “Tk
kijk met tevredenheid terug op wat er bereikt is” zegt Astrid
Gregorio, “maar ik teken daar wel bij aan, dat de financiering
van de diensten van Stichting Thuizorg Banda ‘Bou een
voortdurend knelpunt is. Door de lagere tarieven sinds de
invoering van de basisverzekering wordt het er in financieel
opzicht de komende jaren zeker niet gemakkelijker op”.

Vooruitkijkend naar de komende jaren is de belangrijkste
boodschap van Astrid Gregorio, dat de thuiszorg zich
moet profileren op het gebied van primary health care: de

krachten die bij de familie van patiénten en in de gemeenschap
aanwezig zijn optimaal benutten en daarnaast actief
werken aan de samenwerking met bijvoorbeeld huisartsen,
ouderenorganisaties, thuiszorg, verpleeghuis, PSI, Plataforma
Banda ‘Bou, Ban Bario Bek en kerkgenootschappen. Natuurlijk
heeft ze ook nog wensen als het gaat om de toekomst van de
gezondheidszorg op Banda ‘Bou: maaltijdbezorging thuis
(tafeltje-dekje) voor ouderen , bezorging van medicijnen
thuis, dagverzorging voor mensen met beginnende dementie,
respijtzorg voor thuiswonende patiénten om mantelzorgers
voor korte tijd te ontlasten, een tweede activiteitencentrum
voor ouderen met annex naschoolse opvang, een nieuw woon-
zorgcentrum voor ouderen ter vervanging van de gebrekkige
huisvesting van Kas di Ansiano Uni en zo kan ze nog wel
even doorgaan. Er is nog veel te doen, zegt Astrid Gregorio,
als je nadenkt over de behoefte aan voorzieningen van het
groeiende aantal ouderen op Banda ‘Bou.

“Banda ‘Bou verdient een zorgorganisatie,
die de leefwijze van de bewoners en de
eigenheid van het gebied terdege kent”

Zelf zal Astrid Gregorio de komende 10 jaar niet meer
aan het roer staan van de organisatie. Zij spreekt de hoop
uit dat Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou een opvolger als
directeur zal krijgen, die hart heeft voor het gebied Banda
‘Bou, medewerkers kan motiveren om hun werk met passie
te doen en zich niet laat inlijven door grotere organisaties.
“Banda ‘Bou verdient een zorgorganisatie , die de leefwijze
van de bewoners en de eigenheid van het gebied terdege kent”
zo besluit ze het gesprek.
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“WE MOETEN ROEIEN MET DE
RIEMEN DIE WE HEBBEN”

Gesprek met een drietal wijkzusters

Op het afgesproken tijdstip voor het gesprek, zitten Dishaira
Fenny, Joseline Henrietta en Ethlyne Lourens al te wachten.
Er wordt meteen thee ingeschonken en er komt kippastei
op tafel. “Want goed eten en drinken is belangrijk in onze
cultuur” zegt Joseline met een brede lach.

De wijkzusters vertellen hoe zij de zorg in de wijk ervaren en
hoeveel er in de afgelopen jaren met opleidingen en bijscholing
geinvesteerd is in specialistische zorg. Ethlyne zegt: “Naast
de basiszorg hebben we nu ook diabeteszorg, mama-care,
stomazorg, wondzorg en zorg bij incontinentie”. Door een
verbeterde zwachteltechniek lijkt er de laatste tijd sprake te
zijn van een afname van ulcus cruris (open been), hetgeen
ook door de huisartsen bevestigd wordt. Door de toename
van obesitas onder jongeren en volwassenen daarentegen zal
de vraag naar chronische zorg in de toekomst groeien. Ook
is een toename van longkanker merkbaar t.g.v. rookgedrag
en de uitstoot van schadelijke stoffen door de raffinaderij.

Omdat het beleid van de overheid er op gericht is, dat
mensen zo lang mogelijk thuis blijven wonen, verwachten
de wijkzusters dat de zorg in de toekomst in omvang en
complexiteit zal toenemen en ook fysiek zwaarder zal worden.
Dan is het extra belangrijk, dat hulpmiddelen zoals een hoog/
laagbed, een tillift, een douchestoel e.d. op tijd beschikbaar
zijn. Nu duurt het vaak 2-3 maanden voordat een aanvraag
voor hulpmiddelen door de verzekering goedgekeurd is. Met
als gevolg, dat de zusters de zorg dan zonder de hulpmiddelen
moeten leveren en zoals Joseline zegt moeten roeien met de
riemen die ze hebben: “Nos ta traha ku lokual ku nos tin”

Als mensen tot op hogere leeftijd en met meer
gezondheidsproblemen in hun eigen huis op Banda ‘Bou

- 1998

moeten blijven wonen, dan is extra aandacht nodig voor
huishoudelijke ondersteuning bij mensen thuis. Daar bestaat
nu een wachtlijst voor. Ook het steeds meer wegvallen van
de mantelzorg baart de wijkzusters wat de toekomst betreft
zorgen. Investeringen in primary health care (waarover elders
in dit boek uitgebreider wordt geschreven) zijn dan ook zeker
noodzakelijk. “De wijkverpleegkundigen kunnen daar een
belangrijke bijdrage in leveren” zeggen Dishaira, Joseline en
Ethlyne in koor. En op de vraag of ze nog wensen hebben
voor de toekomst, noemen ze intensievere samenwerking
met de huisartsen en meer aandacht voor preventie door
voorlichting en advies over hygiéne en over gezonde voeding.
“Ook een dienstauto voor het werk in de wijk zou welkom
zijn” besluiten ze lachend.

ROOSTER AFDELING 7ZORG

Het aantal pati€nten dat in zorg is bij Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou groeit tot ruim 400. Naast de
. professionele zorg, die de wijkverpleging biedt, wordt dagelijks ook veel gevraagd van de familieleden
. van ouderen en zieken. Daarom wordt een speciale dag georganiseerd voor familieleden, die zorg

. verlenen aan hun verwanten.

Het aantal kinderen, dat op Banda ‘Bou geboren wordt neemt af en om die reden wordt het
- consultatiebureau opgeheven. De ouder- en kindzorg wordt overgedragen aan het Wit-Gele Kruis,
¢ dat ook nu nog een consultatiebureau heeft in Barber, in Soto en in St. Willibrord.
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2000 _
+ De GGD besluit tot een gebiedsverdeling voor
¢ de thuiszorg op het eiland. Stichting Thuiszorg -
. Banda ‘Bou krijgt het gebied van de rotonde Zegu -
. tot Westpunt toegewezen. Ten gevolge daarvan
- moet de Stichting Neutrale Wijkverpleging zijn 60 -
patiénten op Banda ‘Bou overdragen. Het Wit- -
+ Gele Kruis en Stichting Neutrale Wijkverpleging :
© worden verantwoordelijk voor de thuiszorg op -
. Banda ‘Riba. De groeiende activiteiten van -
. Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou leiden er ook toe, -
- dat de huisvesting op Fontein niet meer voldoet. -
In maart 2000 vindt daarom de verhuizing plaats
© naar een ruim nieuw kantoor op Tera Kora.
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EEN DAGELIJKSE TOCHT MET
DE (ROLSTOEL)BUS

Het is 7.00 uur 's ochtends en vandaag gaan we met Rignald
Merkies (chauffeur) en Mereline Granviel (begeleider) op
weg met de rolstoelbus. De namen en adressen van de cliénten
en de tijden waarop we ze op moeten halen staan keurig op
een lijst en de route gaat vandaag o.a. naar Seru Kandela,
Philip, Jandoret, Boca Sami en Souax. Al snel draait de bus
van de hoofdweg het binnenland in. De weg is hobbelig en
Rignald moet regelmatig gaten in de weg zien te vermijden.
Als we bij een afgelegen huis aankomen, zit de eerste cliént
al in haar rolstoel klaar en laat zich met een glimlach op
haar gezicht door Rignald helpen om met de lift in de bus
te komen, waar Mereline haar rolstoel met een gordel vast
zet. Mereline en Rignald zeggen, dat ze niet aan alle vragen
voor vervoer kunnen voldoen. Op dit moment is er maar één
rolstoelbus beschikbaar en de andere staat al een paar weken
in de garage. Daarnaast is er een wachtlijst voor cliénten, die MEDEWERKERS T
naar een arts, naar therapie of naar het revalidatiecentrum
moeten worden gebracht.

RANSPORT

De hele dag door worden cliénten thuis opgehaald en afgezet | 2001

op hun bestemming. De rit gaat o.a. naar het blindencentrum  © De vraag van ouderen en chronisch zieken naar
Pro Bista, naar het revalidatiecentrum Mgr. Verriet Instituut, - aangepast vervoer voor onderzoek, behandeling -
naar de psychiatrische dagopvang Sonrisa, naar het en therapie in diverse klinieken en in het :
fysiotherapiecentrum Griffith en naar de dagopvang voor : Zziekenhuis in Willemstad neemt toe. Ruim 300
ouderen Mi Amparo. In gesprek met de cliénten in de bus : patiénten per maand maken gebruik van deze .
blijkt dat ze erg dankbaar zijn dat ze opgehaald en weer thuis | Service. Daarom wordt besloten tot uitbreiding -
gebracht worden. Hun kinderen kunnen dat niet doen omdat . van de transportdienst en de aanschafvan een -
ze werken, niet meer op Curagao wonen of eenvoudigweg . tweede rolstoelbus. Elk van de bussen kan 4
niet de mogelijkheid hebben om een oudere meteenrolstoel - rolstoel- en 8 meer mobiele patiénten vervoeren. -
in hun eigen auto te vervoeren. En de gewone lijndienst is - Voor het transport en de begeleiding van de :
geen alternatief, omdat de afstand naar de haltes vaak erg patiénten zet Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou
groot is, om nog maar niet te spreken van het wachteninde : per bus een chauffeur en een verzorgende in.
hitte. Niet dat het in de rolstoelbus lekker koel is overigens, .. ... . o i i i il i i
want die heeft geen airco... Maar de sfeer in de bus is relaxed

en er wordt volop gepraat en gelachen.

Mereline en Rignald verzorgen het transport van cliénten met
de rolstoelbus alle werkdagen tussen 07.00 en 17.00 uur en
zien hetals een voorwaarde om ouderen en chronisch zieken
op Banda ‘Bou zo lang mogelijk thuis te laten wonen. “En
omdat dat ook het beleid van de overheid is, zou de overheid
het transport financieel moeten ondersteunen. Onze bussen
gaan al lang mee en zijn aan vervanging toe” is hun hartenkreet
aan het eind van deze dag.
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Thebe is een organisatie voor verpleging en verzorging, die actief
is in een gebied met ongeveer 750.000 inwoners in Midden-
en West-Brabant (Nederland). Thebe biedt o.a. thuiszorg en
intramurale zorg in verpleeg- en verzorgingshuizen. Bij de
organisatie werken zo'n 8.500 medewerkers.

De samenwerking tussen Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou en
Thebe kwam in 2002 op gang na een ontmoeting tussen de
directeuren van beide organisaties. Zij maakten de afspraak,
dat beide organisaties onderling kennis zouden uitwisselen
en dat medewerkers van beide organisaties over en weer
opleidingen zouden kunnen volgen of stage zouden kunnen
lopen. Van die mogelijkheid is in de afgelopen meer dan 10
jaar door flink wat medewerkers goed gebruik gemaakt.

De samenwerking omvatte ook de detachering van
wijkverpleegkundigen van Thebe bij Stichting Thuiszorg
Banda ‘Bou met als doel om de kwaliteit van zorg verder te
helpen ontwikkelen. In dat kader verbleven Sjan Ligtenberg,
Henriétte Thoonen en Corine Huijbregts voor langere tijd op
Curagao. Henriétte was bijna 3 jaar werkzaam bij Stichting
Thuiszorg Banda ‘Bou en zegt daarover: “Was ik in Nederland
dan had ik echt hartzeer, was ik weer op Curacao dan voelde
ik me thuis. Hier ligt mijn hart”. Ze bleef dan ook op Curagao
wonen, noemt zich vanaf die tijd simpelweg Jet en werd
directeur van de psychogeriatrische instelling Kas Hugenholtz.

Jet vertelt, dat ze zich vanaf het begin prettig en welkom
heeft gevoeld bij Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou. “Ik werd
niet gezien als een ‘macamba), daar zorgde Astrid Gregorio
wel voor” zegt Jet. Samen met Astrid Gregorio maakte ze
een plan om verbeteringen aan te brengen in de kwaliteit
van de zorgverlening. “Door het geven van bijscholingen in
methodisch denken en handelen, hebben we de kwaliteit
van zorg op een hoger plan kunnen brengen en kwamen de
kwaliteiten van de individuele medewerkers nog beter tot hun
recht” vertelt Jet vol enthousiasme. En ze vervolgt: “Na ruim
een halfjaar had ik een evaluatiegesprek met Astrid Gregorio
en ze vroeg mij of ik na afronding van mijn werkzaamheden
in het eerste jaar niet nog een jaar zou willen blijven om mee
te werken aan de opzet van een steunpunt mantelzorg. Ik
antwoordde haar: “Als ik hier een jaar ben geweest Astrid, dan
ben je blij dat ik weer vertrek”. Ze hebben er samen hartelijk
om gelachen en de samenwerking voortgezet. Terugkijkend op
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die periode zegt Jet Thoonen: “Ik ben trots op deze organisatie
en op de medewerkers, mijn hart ligt echt bij Thuiszorg
Banda ‘Bou!”.

Het werken aan kwaliteitsverbetering van de verpleging
en verzorging heeft in de samenwerking tussen Stichting
Thuiszorg Banda ‘Bou en Thebe altijd voorop gestaan.
Daarnaast is de samenwerking ook van belang geweest bij o.a.
het project familiezorg, de opzet van het activiteitencentrum
voor ouderen, de ontwikkeling van een meerjarenbeleidsplan
en de inrichting van een managementinformatiesysteem.
Astrid Gregorio zegt daar over: “De samenwerking met Thebe
heeft ons heel veel gebracht: uitstekende contacten en zeer
betrokken medewerkers met veel kennis van zaken”.

JET THO ONEN

ASTRID GREGORIO, DIRECTEUR STICHTING THUISZORG BANDA ‘BOU, EN WIM CORSTEN,

VOORZITTER RAAD VAN BESTUUR THEBE, TEKENEN DE SAMENWERKINGSOVEREENKOMST
u

2002

Het belang van goede voorlichting aan diabetespatiénten en het vroegtijdig signaleren van eventuele
complicaties wordt steeds meer onderkend. Daarom is een jaar eerder al besloten om naast het
bestaande spreekuur op het kantoor in Tera Kora, ook spreekuren te starten in het medisch centrum
in Soto en in Souax. De uitbreiding van de spreekuren blijkt in een grote behoefte te voorzien.

Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou tekent een samenwerkingsovereenkomst met Thebe, een grote
zorgorganisatie in het zuiden van Nederland. De samenwerking is gericht op uitwisseling van kennis en
vaardigheden tussen beide organisaties en voorziet ook in de detachering van wijkverpleegkundigen
van Thebe bjj Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou met als doel om de kwaliteit van zorg op een nog hoger
plan te brengen.

25 JAAR
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EEN DAG OP HET ACTIVITEITEN-

CENTRUM IN PANNEKOEK

Als we bij het activiteitencentrum aankomen, horen we
de bezoekers samen zingen. Het is de week vo6r Pasen.
Voorafgaand aan de maaltijd is er straks nog tijd om
paaseieren te zoeken onder begeleiding van de vrijwilligers.
De vrijwilligers zijn erg belangrijk voor het centrum, zegt
Charlesca Granviel, manager van het activiteitencentrum. “We
moeten heel zuinig op hen zijn, want zonder vrijwilligers kan
het centrum niet open blijven. Eris bovendien ook een tekort
aan vrijwilligers”. Ze spreekt uit dat ze heel veel waardering
heeft voor de inzet van de vrijwilligers. “Het zou ook fijn zijn
als erin de toekomst een onkostenvergoeding aan hen betaald
kon worden” vervolgt ze en haalt het voorbeeld aan van een
vrijwilliger, die 2 keer per week mee werkt en een auto moet
huren om bij het activiteitencentrum in Pannekoek te komen.

Dat voorbeeld tekent de betrokkenheid van de vrijwilligers
en de sfeer op het activiteitencentrum. Elke week komen er
gemiddeld 120 cliénten. Voor de activiteitenbegeleiding en
voor de verzorging van de dagelijkse warme maaltijd zijn
1S vrijwilligers actief. In het bijzijn van Charlesca Granviel,
manager en Corry Veeris, beleidsmedewerker spreken we
met een aantal cliénten (Maria Hans, Theresita Koeiman
en Vilma Leandra) en een aantal vrijwilligers (Elvia Paula,
Frisco Diaoen en Maria Adriana) over de gang van zaken op
het activiteitencentrum. Ondertussen komt een vrijwilliger
van de keuken met een heerlijk ruikende maaltijd voor alle
gespreksdeelnemers binnen. “We maken er gewoon een
gezellige werklunch van” zegt Corry Veeris lachend.

“We vinden het erg gezellig in het centrum,
de activiteiten zijn leuk en we krijgen een
goede maaltijd”

De cliénten vertellen, dat je tenminste 60 jaar moet zijn om het
activiteitencentrum te mogen bezoeken. De meeste cliénten
komen hier naar toe, omdat ze alleen thuis zijn. Hun partner
is vaak overleden en de kinderen werken of wonen niet meer
op Curagao. Ze kunnen veelal niet zelfstandig komen en zijn
athankelijk van vervoer naar het centrum. “We vinden het
erg gezellig in het centrum, de activiteiten zijn leuk en we
krijgen een goede maaltijd” zeggen ze. Charlesca en Corry
vullen aan, dat ze per cliént bekijken wat ieders behoeften en
mogelijkheden zijn op fysiek, psychisch en sociaal gebied en
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wat betreft spirituele wensen. Ze streven een uitgesproken
cliéntgerichte en persoonlijke aanpak na.

De vrijwilligers blikken terug op de start van het
activiteitencentrum en vertellen dat ze in het begin
handwerkmaterialen maar ook keukengerei meenamen van
thuis. “Er was niet zoveel, dus we moesten wel” zegt één van de
vrijwilligers. Inmiddels zijn er voldoende materialen ook voor
bewegingsactiviteiten en geheugentraining. Hun belangrijkste
wens is, dat er nieuwe en ook jongere vrijwilligers voor het
activiteitencentrum gevonden kunnen worden. “Dan kunnen
we meer dagen per week open, zodat aan de toenemende
vraag van eenzame ouderen kan worden voldaan”

2003 |
De veroudering van de bevolking en de .
afnemende mantelzorg op Banda ‘Bou zorgen
in toenemende mate voor gevoelens van
eenzaamheid onder 60-plussers. Dat gegeven,
gevoegd bij de lage inkomens van ouderen en
het veelal ontbreken van vervoersmogelijkheden,
doen de organisatie besluiten om het zorgaanbod
uit te breiden met een activiteitencentrum
voor 60-plussers. In november 2003 wordt
- dat geopend in Villa Santa Rosa de Lima, een
© authentiek cunucu-huisje te Klein Santa Martha.
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Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou heeft met name in de
afgelopen 10 jaar heel veel aandacht besteed aan mantelzorg
en familiezorg. De kiem daarvoorligt echter al in een vroegere
periode, toen Astrid Gregorio, destijds werkzaam bij de GGD,
vaak in aanraking kwam met overbelaste mantelzorgers, die om
hulp en ondersteuning vroegen. Het thema hield haar zodanig
bezig, dat ze tijdens haar masteropleiding een dissertatie
schreef over de relatie tussen professionele zorg en mantelzorg.
Eenmaal gestart in haar functie als directeur van Stichting
Thuiszorg Banda ‘Bou, organiseerde zij al spoedig een speciale
dag voor mantelzorgers en informeerde medewerkers met
lezingen over de manier waarop zij mantelzorgers zouden
kunnen ondersteunen.

In2004 startte een congresreeks over mantelzorg en familiezorg,
die in 2009 een vervolgkreeg en in 2013 werd afgesloten. Het
congres van 2004, dat in nauwe samenwerking met Klaartje
van Montfort en haar collega’s van het Expertisecentrum
Familiezorg in Tilburg en met Thebe werd georganiseerd,
was het begin van een georganiseerde aanpak van het thema.
In de jaren daarna werden trainingen georganiseerd waaraan
uiteindelijk ruim 500 medewerkers van tal van zorginstellingen
op Curagao deelnamen. Voorts werden er 30 familiezorg-
consulenten opgeleid, die bij diverse zorgorganisaties de
familie van een zorgbehoevende kunnen ondersteunen.

Als we over mantelzorg spreken, hebben we het meestal over
de partner van de zorgbehoevende. Bij familiezorg richten
we ons breder op de kring van direct betrokkenen rondom
de zorgbehoevende. En inmiddels spreken we ook over
primary health care en doelen daarmee op de zorg van de
hele gemeenschap voor iedereen daarbinnen die speciale
aandacht of zorg nodig heeft.

De nadruk, die Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou jarenlang en
consequent op het thema mantelzorg en familiezorg gelegd
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heeft, is ook bij de overheid niet onopgemerkt gebleven.
Het gesprek met minister Ben Whiteman elders in dit
jubileumboek getuigt daar van. Bij het congres “Familiezorg
en professionele zorg op Curagao” in 2013 beklemtoonde hij
dat versterking van de eerstelijnsgezondheidszorg één van de
beleidsprioriteiten van het Ministerie van Gezondheid, Milieu
en Natuur is en noemde hij de primary health care-benadering
daarin van het grootste belang. De minister zegde dan ook
toe om een pilot te starten op Banda’Bou met als doel de
bevordering van de gemeenschapszin en de versterking van de
aandacht voor gezondheidsbevordering en gezonde voeding.

Inmiddels is een beleidsplan primary health care voor Banda
‘Bou ontwikkeld in samenwerking met huisartsen, paramedici,
Kas di Bario (maatschappelijke en sociale ondersteuning
vanuit de overheid) en Plataforma Banda ‘Bou (waarin 46
organisaties met een diversiteit aan maatschappelijke belangen
verenigd zijn). Een uitdagend perspectief voor de komende
jaren!

LOGO FAMILIEZORG

so——

PROF.DR. WILFRIED SCHNEPP (DUITSLAND) EN PROFE.DR. MIA DUIJNSTEE (NEDERLAND) HOUDEN

BEVLOGEN INLEIDINGEN OP HET CONGRES “VAN MANTELZORG NAAR FAMILYCARE

2004

In het kader van het 15-jarig bestaan organiseert Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou in samenwerking
met het Expertisecentrum Familiezorg en Thebe het congres “Van mantelzorg naar familycare’”. Dat
thema wordt gekozen omdat de organisatie in het dagelijks werk vaak geconfronteerd wordt met
overbelaste mantelzorgers. Het congres mag zich verheugen in ruime belangstelling van de kant
van de overheid, vertegenwoordigers van de andere eilanden op de Nederlandse Antillen, Aruba
en Suriname en deelnemers vanuit zorg- en welzijnsorganisaties, het bedrijfsleven e.d. Het congres
wordt tevens het startpunt van een langjarige en projectmatige aanpak van de ondersteuning van
mantelzorgers.
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“We dromen van een mooi nieuw onderkomen, waar goede
woon- en werkomstandigheden zijn en waar we onze ouderen
kwalitatief goede zorg kunnen bieden” zegt Miriam Eustatius,
manager van het verzorgingshuis als ze ons rond leidt. We
lopen door de slaapzalen, elk voor 8 tot 10 personen, waar de
bewoners maar weinig privacy hebben. Ze hebben een eigen
bed en een nachtkastje en hun kleren hangen of liggen in een
kast op de gang. De badkamers zijn klein en niet aangepast
voor rolstoelgebruik. Buiten in de tuin is echter ruimte genoeg
voor de bewoners, die onder een overkapping zitten te wachten
tot de ochtendactiviteit begint.

“Toch zijn we trots” zegt Miriam “dat we ondanks de beperkte
middelen elke dag weer met passie de zorg kunnen geven die
de bewoners verdienen”. De meeste bewoners zijn afkomstig
van Banda ‘Bou en willen hier ook graag blijven wonen.
Miriam vertelt, dat er de afgelopen twee jaar veel aandacht
is besteed aan de kwaliteit van zorg. Zo is er gewerkt aan het
optimaliseren van de protocollen, is er per bewoner een eigen
dossier gemaakt, is het medicijnbeleid verbeterd en zijn de
medewerkers bijgeschoold in het methodisch werken. Er
wordt ook veel aandacht besteed aan de activiteiten voor de
bewoners, waarbij de betrokkenheid van de medewerkers
groot is. “Soms komen de zusters in hun vrije tijd wel eens
een paar bewoners ophalen om mee naar de markt te gaan of
boodschappen te doen of samen te gaan zingen in de kerk”
geeft Miriam als voorbeeld.

Het pand in Tera Cora, waarin het verzorgingshuis gehuisvest
is, is in gebruik sinds april 2011. Het verzorgingshuis was
oorspronkelijk gehuisvest op Grote Berg, maar wateroverlast
als gevolg van de orkaan Thomas maakte evacuatie van de
bewoners noodzakelijk. Na een tijdelijk noodonderkomen
in de kapel van Habaai, werd het huidige pand in gebruik
genomen. Inmiddels liggen er plannen klaar voor de bouw
van een nieuw woon-zorgcentrum. Miriam Eustatius als

manager en Corry Veeris als beleidsmedewerker zeggen er op
te vertrouwen, dat de overheid mee zal werken aan de realisatie
van de plannen. “Over een paar jaar staat er waarschijnlijk een
mooi nieuw centrum, waarin we bewoners privacy en optimale
zorg kunnen bieden” zeggen ze in koor. Ze willen als het zover
is ook de familie veel meer bij de zorg gaan betrekken. De
familie gaat er nu nog te gemakkelijk van uit dat de zorg na
opname wel wordt overgenomen door het verzorgingshuis.
Samen met de zusters van de thuiszorg willen Miriam en Corry
de familie dan uitnodigen voor informatiebijeenkomsten in
het woon-zorgcentrum en hen aanmoedigen om te helpen
bij de activiteiten voor de bewoners, bij het bereiden van de
maaltijden, het verzorgen van de was e.d.

Na de middagmaaltijd is het rustig geworden in Kas Integral
Banda ‘Bou. Veel bewoners doen een dutje, in bed of in een
stoel onder de overkapping in de tuin. Morgen wordt het
een drukkere dag. Dan is er een uitstapje, dat elke maand een
keer georganiseerd wordt door een club van echtgenoten van
mariniers, die op Curagao wonen. “De bewoners kijken er erg
naar uit” zegt Miriam. “Ik hoef alleen maar voor het vervoer
van de bewoners te zorgen, alle andere kosten worden door
die geweldige club betaald!”
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2006

Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou krijgt het verzoek om de dreigende
sluiting van het in het werkgebied gelegen verzorgingshuis Kas di
Ansiano Uni te voorkomen en het verzorgingshuis over te nemen.
Dit verzorgingshuis richt zich hoofdzakeljjk op stabiel ingestelde
oudere, chronisch psychiatrische patiénten. De overheid en de
GGD ondersteunen dit verzoek en binnen een tijdsbestek van een
paar maanden weet Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou de overname
te realiseren en de zorgverlening aan de bewoners veilig te stellen.
Omdat de activiteiten van Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou daarmee
worden uitgebreid van tot dan toe alleen thuiszorg en semimurale
zorg (activiteitencentrum voor ouderen) naar ook intramurale
zorg (verzorgingshuis), wordt op 26 juni 2006 “Fundashon Kuido
Integral Banda ‘Bou” opgericht als holding, die alle activiteiten in
de toekomst zal omvatten.
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Het is 07.00 uur als onze route start bij het kantoor in Tera
Cora. Zuster Ethlyne Lourens legt nog snel een doos plastic
handschoenen in haar auto, voordat we naar de eerste cliént
rijden, een man van 35 jaar. Daar aangekomen begroeten
we eerst zijn ouders en lopen door naar de slaapkamer
van Thaezon Apostel, die anderhalve maand geleden een
scooterongeluk heeft gehad en ten gevolge daarvan twee
tenen moet missen. De gehavende scooter staat als bewijs
van het ongeluk naast zijn bed. Ethlyne verzorgt de voetwond
en rapporteert in het dossier dat de genezing goed vordert.

Het is niet ver rijden voordat we aankomen bij mevrouw
Migala Hansen (57), die al ruim S jaar in zorg is. Dagelijks
komt de thuiszorg bij haar voor het verbinden van haar
diabetische voet en voor het geven van informatie en advies
over haar ziekte. We rijden het erf op waar wat kippen rond
scharrelen en waar mevrouw op de veranda al zit te wachten
op de komst van de wijkzuster. Haar kleinkind kijkt van
een afstandje nieuwsgierig toe. De verbandspullen en het
zorgdossier liggen netjes klaar, zodat Ethlyne meteen haar
handschoenen aan kan trekken. Mevrouw helpt haar met het
aanreiken van het verband en zegt, dat ze de waarden van de
bloedsuikers, die ze zelf prikt, in het zorgdossier genoteerd
heeft. Etlhyne werpt er een goedkeurende blik in en we nemen
al zwaaiend afscheid. Tot morgen maar weer.

De route gaat verder naar St. Willibrordus over moeilijk
begaanbare wegen. Ethlyne zegt dat de afstanden tussen de
cliénten soms groot zijn en dat het daarom wel eens lastig is
om op het tijdstip te komen dat de cliént het beste past. Zo zou
ook mevrouw Ilma Maria Granvil eigenlijk wel wat vroeger op
de ochtend geholpen willen worden. We komen aan bij haar
afgelegen huis zonder huisnummer. Er hangt echter wel een
bord met het cijfer 95 aan de muur. Dat blijkt een herinnering
aan de 95e verjaardag van mevrouw, die met een loopstok
uit de slaapkamer komt en ons in de huiskamer begroet. Ze
krijgt dagelijks in de ochtend hulp van de thuiszorg bij het
aantrekken van steunkousen, die haar dochter s avonds kan
uit trekken. Twee keer per week wordt mevrouw Granvil ook
gewassen door de thuiszorg. Met haar lage bloeddruk heeft
ze soms last van duizeligheid en moet ze oppassen om niet
te vallen. Ze is daarom blij met de hulp van de thuiszorg en
tevreden over de zusters die haar komen helpen.

Terug in de auto vertelt Ethlyne dat de volgende cliént al 29
jaar in zorg is. Hij heeft een dwarslaesie als gevolg van een
auto-ongeluk. Siegfried Manzana (69) ligt op zijn buik op bed
in een kamer achter in het huis. Hij luistert graag naar muziek
en kan liggend ook zijn computer bedienen. Aansluitend aan
zijn slaapkamer heeft hij een aangepaste badkamer met toilet.
De thuiszorg komt hem door de week dagelijks helpen met
wassen en aankleden, in het weekend doet zijn vrouw dat.
Zij helpt hem verder ook dagelijks met zijn toiletgang en met
eten en drinken. Binnenkort echter moet ze zelf geopereerd
worden en kan ze die taken tijdelijk niet uitvoeren. Ze is
daar bezorgd over en vraagt Ethlyne daarom of de thuiszorg
tijdelijk wat extra hulp kan bieden, ook in het huishouden.
Ethlyne belooft haar die vraag op kantoor te zullen bespreken.

De laatste cliént op deze ochtend is mevrouw Amalia Willems
(89). Als ze ons ziet aankomen, staat ze op uit haar stoel en
brengt haar bord met eten naar binnen. Ethlyne zegt haar dat
ze best door mag eten, maar mevrouw zegt lachend dat ze dat
niet wil. Ze wast haar handen en komt buiten bij ons zitten,
klaar om haar steunkousen aan te laten trekken door Ethlyne.
Dat gebeurt dagelijks en daarnaast komt de thuiszorg één keer
per week om haar te wassen. Haar neef doet boodschappen
voor haar, ze kookt nog zelf en samen met haar hulp houdt
ze haar huis schoon. Als we ten afscheid tegen haar zeggen
dat haar huis er verzorgd uit ziet, straalt ze.

De ochtend in de wijk is voorbij en we gaan terug naar kantoor.
Ethlyne draagt daar de bijzonderheden van deze ochtend over
aan een collega, die vanmiddag en vanavond dienst heeft. Met
de planner bespreekt ze de vraag van mevrouw Granvil om
wat vroeger op de ochtend geholpen te kunnen worden en de
vraag van mevrouw Manzana naar tijdelijke uitbreiding van
de hulp. Daar zal serieus naar gekeken worden.
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2009

In vervolg op het congres van 2004 is in de periode daarna de wens
ontstaan om medewerkers te trainen in mantelzorgondersteuning.
Die wens betrof niet alleen de medewerkers van Stichting
Thuiszorg Banda ‘Bou, maar werd ook ondersteund door alle
andere zorgorganisaties op Curacao. Daarom wordt door Stichting
Thuiszorg Banda ‘Bou een project ontwikkeld onder de naam
“Familiezorgondersteuning op Curacao”. Dat plan beoogt om in
samenwerking met het Expertisecentrum Familiezorg in Nederland
een steunfunctie te ontwikkelen voor familiezorgondersteuning
en de kennis beschikbaar te stellen aan alle zorgorganisaties
op Curacao. Opleidingen voor medewerkers maken uiteraard
onderdeel uit van het plan. Op een tweede congres over familycare
in 2009 wordt het officiéle startsein gegeven voor het project.

Het activiteitencentrum voor ouderen, dat in 2003 is geopend,
mag zich verheugen in een steeds groeiende belangstelling. De
accommodatie in Klein Santa Martha is te krap geworden en daarom
verhuist het activiteitencentrum naar een prachtig verbouwd pand in
Pannekoek. Daar is voldoende ruimte om het activiteitenaanbod uit
te breiden en in de royale keuken kunnen deelnemers de vrijwilligers
helpen bij het bereiden van de dagelijkse warme maaitijd. Drie jaar
later wordt er ook een internetcafé ingericht in het pand en kunnen
ouderen daar computerles krijgen.

42 RA6% %00 43



“IK BEN TROTS OP MIJN

AFDELING”

Gesprek met Jesmien Jamanica, hoofd financiéle administratie

Tot nu toe gaat het in dit jubileumboek vooral over de zorg-

en dienstverlening aan cliénten en over de medewerkers en

vrijwilligers, die er voor zorgen dat die zorg- en dienstverlening
geboden kan worden. Maar organisaties als Stichting Thuiszorg

Banda ‘Bou en Fundashon Kuido Integral Banda ‘Bou kunnen

natuurlijk niet optimaal functioneren als er achter de schermen

niet allerlei ondersteunende werkzaamheden verricht worden.

Jesmien Jamanica, hoofd financiéle administratie, geeft daar

leiding aan, vertelt dat de afdeling uit 6 medewerkers bestaat

en somt de belangrijkste werkzaamheden op:

« Financiéle administratie: opstellen van financiéle
rapportages, begrotingen, verantwoordingen, bijhouden
van dagboeken en grootboekrekeningen en financiéle
jaarrekeningen

« DPersoneelszaken: personeelsaanname regelen,
salarisadministratie, bijhouden van ziekte- en
vakantiedagen, correspondentie personeel,
verzekeringen en jaaropgave personeel

« Declaraties: het maken, uitgeven en innen van
declaraties van alle activiteiten van de stichting

o Cliéntenbestand bijhouden: in- en uitschrijven van
cliénten en afgeven van interventielijsten

« Receptie: ontvangst en doorverwijzen van bezoekers en
cliénten, behandelen van telefoon, ontvangst en
distributie van correspondentie, bestellingen regelen,
cash betalingen regelen, afgeven van benzinebonnen

- Interieurverzorging: regelen van alle huishoudelijke
taken

- Bodewerk: het verzorgen van alle bodewerk en
correspondentie, lokale betalingen, kas- en bank-
opnames e.d.

“Het grootste probleem waar wij op de afdeling mee te maken
hebben, is het structurele tekort aan financiéle middelen”
zegt Jesmien. “Daardoor is het lastig om tijdig aan al onze
verplichtingen te voldoen en is er geen geld voor aanvullende
wensen. Maar ondanks de schaarse financiéle middelen ben ik
trots op mijn afdeling. De medewerkers zijn gemotiveerd en
enthousiast om bij te dragen aan een voortdurende verbetering
van de kwaliteit en de efficiéntie van de werkzaamheden”. De
bedrijfsvoering zou nog geoptimaliseerd kunnen worden door
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de aanschaf van een modern management-informatiesysteem
en Jesmien zegt dan ook te hopen dat dat in de toekomst
mogelijk zal zijn.

“De hoogste prioriteit heeft de aanschaf van
twee nieuwe rolstoelbussen, want die zijn
zo goed als versleten en hoog nodig aan

vervanging toe”

Jesmien Jamanica werkt sinds 1990 bij Stichting Thuiszorg
Banda ‘Bou, woont in het werkgebied en weet hoezeer
de inwoners van Banda ‘Bou de zorg- en dienstverlening
van de organisatie waarderen. Daardoor is het mogelijk,
dat ouderen, chronisch zieken en gehandicapten zo lang
mogelijk zelfstandig thuis kunnen blijven wonen. Vanuit
dat belang voor de bevolking van Banda ‘Bou zegt Jesmien:
“De hoogste prioriteit heeft de aanschaf van twee nieuwe
rolstoelbussen, want die zijn zo goed als versleten en hoog
nodig aan vervanging toe”. En natuurlijk staat ook een nieuw
woonzorgcentrum voor de bewoners van Kas Integral Banda
‘Bou op haar verlanglijstje evenals de ingebruikname van ‘Het
Gebouw, dat de organisatie jaren geleden geschonken kreeg.
“Verbouwing van dat pand en verhuizing van het kantoor
daarheen zou ons de hoge huurkosten van ons huidige pand
besparen en daarmee de financiéle armslag van de organisatie
vergroten” besluit Jesmien.

MEDEWERKERSS ADMINISTRATIE
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- 2010

De orkaan Thomas zorgt voor forse
. overstromingen op Curagao. Ten gevolge van
¢ de wateroverlast moeten de bewoners van Kas
. di Ansiano Uni geévacueerd worden en is het
. pand niet langer geschikt voor bewoning. Na een
. tijdelijk verblijf in Huize Welgelegen (in Habaai),
. verhuizen de bewoners naar een pand in Tera
Cora, dat ook thans nog het onderkomen van
: Kas Integral Banda ‘Bou (de gewijzigde naam
¢ van het verzorgingshuis) vormt, in afwachting

: van de bouw van een nieuw woon-zorgcentrum.

© 0 6006000000000 000000000000 00000000

.0 0. 0 0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.000.0000000000000000000.0.00

- 2013
© Met het congres “Familiezorg en professionele
¢ zorg op Curacao” wordt het project

o o 0 oo o

. familiezorgondersteuning, dat in 2009 van
. start ging en waaraan alle zorgorganisaties
. op Curacao deelnamen, afgesloten. Als het
belangrijkste resultaat van het project wordt
+ genoemd het feit, dat medewerkers zich veel
© bewuster zjjn geworden van de rol, die de
. familie in het proces van de zorgverlening

o
.

. speelt. Een tweede belangrijk resultaat is, dat
. er30 familiezorg-consulenten zijn opgeleid, die
. bij de diverse zorgorganisaties de familie van
een zorgbehoevende kunnen ondersteunen
¢ met een gesprek, adviezen, praktische tips en
: mogelijkheden voor respijtzorg.

.
.
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NAWOORD

Het jubileum van Stichting Thuiszorg Banda ‘Bou zou dit
jaar niet gevierd kunnen worden zonder de inzet van velen
in de afgelopen 25 jaar.

Ik denk dan op de eerste plaats aan de leden en de oud-
leden van het bestuur en aan alle medewerkers en oud-
medewerkers van de organisatie. Zij hebben er voor gezorgd
dat de organisatie voor de inwoners van Banda ‘Bou, die
zorg- en dienstverlening nodig hebben, niet meer weg te
denken is. Natuurlijk wil ik ook de vele vrijwilligers bedanken,
die zich belangeloos inzetten en er voor te zorgen, dat het
activiteitencentrum voor ouderen al jaren lang zo'n belangrijke
plaats in de samenleving in neemt.

Eenwoord van dank is daarnaast op zijn plaats aan de overheid
en de overheidsinstanties, die er voor gezorgd hebben, dat de
zorg voor ouderen en chronisch zieken op Banda ‘Bou in al
die jaren gefinancierd werd. Voor de toekomstplannen die er
nog liggen en in dit jubileumboek beschreven zijn, hopen we
in de komende jaren opnieuw op de steun van de overheid
te mogen rekenen.

Tenslotte zijn er fondsen, banken en organisaties (op Curagao
en in Nederland), die het werk van Stichting Thuiszorg Banda
‘Bou en Fundashon Kuido Integral Banda ‘Bou in al die
jaren met financiéle middelen of met inzet van menskracht
ondersteund hebben. In het bijzonder wil ik in dat verband de
organisatie Thebe uit Nederland noemen, die ons ruim 10 jaar
lang van dienst is geweest met uitwisseling van medewerkers
en met raad en daad op allerlei gebied.

In de afgelopen 25 jaar is er veel bereikt en heeft Stichting
Thuiszorg Banda ‘Bou een stevig fundament gelegd voor de
toekomst. Er is dan ook alle reden om de komende 25 jaar

met veel vertrouwen tegemoet te zien!

Astrid Gregorio MScN, directeur
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