Introductie op jaarverslag Kwaliteit 2024

De Merwelanden draagt zorg voor de kwaliteit en veiligheid van zorg en dienstverlening. Via commissies en diverse kwaliteitsinstrumenten heeft de organisatie
inzicht in de zorgkwaliteit en het welzijn van bewoners. Deze informatie wordt gebruikt voor continue verbetering.

De Merwelanden is een lerende organisatie waar ontwikkeling op alle niveaus plaatsvindt. Teamniveau krijgt bijzzondere aandacht, met aandachtsvelders voor
kwaliteitsthema’s in elk zorgteam. Kwaliteitsverbetering staat dan ook centraal in de teamoverleggen.

Deze commissies spelen een belangrijke rol in het doorlopen van de PDCA-cyclus en het waarborgen en monitoren van de kwaliteit en het welzijn van bewoners,

op verschillende thema’s:

« Incidentencommissie;

» Infectiepreventiecommissie (HIP);

« Maedicatieveiligheidscommissie;

« Kwaliteitsoverleg;

- Werkgroep palliatieve zorg;

« Wet Zorg en Dwang commissie (WZD).

Hoe is in 2024 de PDCA-cyclus op het thema kwaliteit doorlopen?

++ Exteme wet- en regelgeving;

< Geborgd beleid;

++ Generiek kompas;

+ Goed Leven procesi.o.

+ Jaarplan Kwaliteit 2024;

<+ Jaarplanning interne audits 2024;
< Keurmerk PREZO;

++ Koersplan 2024,

“ Missie & Visie DML.

< Goed Leven proces: indicatoren opnemen binnen
auditkalender;

< Nieuwe meldroute incidenten borgen en
implementeren;
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#+ Opvolgen uitkomsten kwaliteitsinstrumenten zoals:
intermne en externe audits, teamchecks, evaluafies
commissies, KTO, PREM en klachten;

< Implementeren nieuw landelijk
clientervaringsinstrument;

<+ Opstellen Jaarplan kwaliteit 2025;

< Vierenvan successen.
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Interne audits;
Klachten;

++ Advisering commissies, idsvoor| ingen

KTO VPT/KSW,;

implementaties;
Kwartaal- en T-rapportages;

++ Borging Goed Leven proces;
++ Implementatie Generiek kompas;
<+ Implementatie Kwaliteitsbeeld;

MIC, Prisma en calamiteitenonderzoek;

PREM wijkverpleging;

Prezo initigle audit;

Teamchecks: medicatie, dossieronderzoek en infectie preventie;
Overlegstructuren intemn en extern, CR, ORen PAR;
Zorginhoudelijke PDCA (Check) door commissies.

PDCA Jaarverlag Kwaliteit 2024

Stichting De Merwelanden
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+ Toepassen PDCA-cyclus:

@
11‘}\ Incidentmeldingen

< Opstellen T-rapportages, jaarplan en jaarverslag Kwaliteit;
++ Herorientate gebruiksvriendelijk documentbeheersysteem;

<+ Training, coachen (zorg)medewerkers en ondersteunen bij
methodischwerken, medicatieveiligheid enwondzorg.
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Ons Programma Samen voor
een Goed Leven:

In 2024 is met het programma “Goed Leven” de verschuiving van
zorg naar welzijn ingezet. De bouwstenen van het Generiek Kompas
zijn duidelijk terug te zien in ons “Goed Leven” programma.

We inventariseren de wensen en behoeften van bewoners via huis-
bezoeken, gesprekken met familie, observaties en proactieve zorg-
plannen.

Intakegesprekken worden gevoerd en er worden speciale familie-
avonden georganiseerd om de verbinding met het netwerk rondom
bewoners te versterken.

Het “Goed Leven”-plan is digitaal beschikbaar in ons ECD, de func-
tiemix is geoptimaliseerd en medewerkers krijgen gerichte scholing.
Daarnaast is methodisch werken geintegreerd.

We evalueren en sturen onze werkwijze bij tijdens teamoverleggen,
MDQ’s en door nauw contact te onderhouden met de familie van be-
woners. Waarbij wij de COUP-methode hanteren.

Door inspraak van de CR, OR en PAR zorgen wij voor verdere afstem-
ming. We maken gebruik van kwaliteitsinstrumenten zoals KTO, MTO,
POP, teamchecks en onze commissies om continue verbetering op
de diverse thema’s te waarborgen.

We melden incidenten om te leren, trends te ontdekken en continu te verbeteren, wat het welzijn van onze bewoners verhoogt. Resultaten 2024: de stijging in
weglopen en/of vermissing komt door het invoeren van de leefcirkels, waarbij in het eerste jaar technische problemen en opstartissues ontstonden. De leefcirkels
zijn onderdeel van de WZD, die gericht is op meer leefvrijheid voor bewoners. Dit verhoogt de kans op vallen, maar uit incidentanalyses blijkt dat de valincidenten
niet leiden tot meer letsel. De afname in agressie en ongewenst gedrag is te danken aan het Goed Leven programma.

In 2024 stabiliseerde het aantal incidentmeldingen vergeleken met de sterke stijging in 2023. Dit kwam door veranderingen in de doelgroepen en een verhoogde
meldingsbereidheid van het personeel. Elk zorgteam heeft aandachtsvelders. Team Kwaliteit voerde nader onderzoek uit naar het meldproces. Als vervolg hierop is
gestuurd op het consistent opnemen van cliéntgegevens (om incidenten herleidbaar te maken) en het verbeteren van de meldkwaliteit (juiste categorie, noodzaak van
melden). Incidenten worden op teamniveau besproken en een incidentencommissie waarborgt de PDCA-cyclus. Een organisatiebrede trendanalyse op tactisch niveau

zorgt voor advies aan teamleiders en MT.

Totaaloverzicht incidentmeldingen DML 2024

Aantal meldingen naar status
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PRISMA (light)onderzoeken

In Q1 2024 heeft een prisma-analyse plaatsgevonden,
waarbij verbetermaatregelen zijn benoemd.

Het onderzoek is uitgevoerd door een intern onder-
zoeksteam en is er melding gemaakt bij de 1GJ.

De organisatie blijft scherp op het decubitusrisico. Een kwaliteitsverpleeg-
kundige met specialistische kennis van huidletsel is verantwoordelijk voor
de decubitus- en wondzorg. In 2024 is per kwartaal gerapporteerd over
het aantal gevallen en heeft evaluatie van de zorg plaatsgevonden. Het
gemiddelde percentage decubitus in 2024 is 0,3%.

De overlegcyclus per kwartaal wordt in 2025 naar een tertiaalcyclus
gebracht. De commissie bestaat uit aandachtsvelders, teamleiders,
een deskundige infectiepreventie van het RLM-deel en een vertegen-
woordiging van Team Kwaliteit. Samen doorlopen we de PDCA-cyclus,
met als onderdeel het implementeren van gewijzigd landelijk beleid.

In 2024 zijn 15 ziekenhuisopnames van 13 personen (KSW). Er zijn
geen trends waargenomen.
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&) Zorgkaart Nederland en KTO'’s

Waarderingen op Zorgkaart Nederland 2024:

Bij Woon- en zorgcentrum De Merwelanden (verpleeghuiszorg) zijn 8 reacties
geplaatst, met een gemiddelde score van 7,8. Bij Thuiszorg De Merwelanden
zijn 23 reacties ingediend, met een gemiddelde van 9,0. Over alle jaren be-
draagt de gemiddelde score voor beide samen 8,0, gebaseerd op 134 waarde-
ringen.

PREM- wijkverpleging:

Alle onderdelen zijn in 2024 hoger gewaardeerd dan vorig jaar! Onze wijk-
verpleging is in 2024 gewaardeerd met 8,6 De stijgende lijn is dus volop
doorgezet en daar zijn we ontzettend blij mee.

Verbeterruimte wijkverpleging:

De waardering voor het op tijd komen van de zorgmedewerkers is gestegen
naar een 7,7. Hoewel dit net iets onder de gewenste score ligt, is het een mooie
verbetering ten opzichte van de afgelopen twee jaar. We zijn dan ook vastbera-
den om deze positieve lijn door te zetten!

Complimenten wijkverpleging:
quotes op de vraag ‘waar bent u tevreden over?’:

. ‘De vriendelijkheid waarmee ik bejegend wordt en het respect’
. ‘Er is aandacht en een luisterend oor’
KTO KSW/VPA:

De uitkomsten zijn stabiel gebleven, met een gemiddelde waardering van 7,4.
Hoewel we de gewenste normscore van > 8 nog niet hebben behaald, zijn we
trots op de consistente resultaten en zetten we vol enthousiasme in op verdere
verbetering!

KTO KSW/VPA: quotes op de vraag ‘waar bent u tevreden over?’:

‘Het totaal aan gebouw verzorging en activiteiten’.

‘Dat ik m’'n ouders toen ze nog thuis woonde de zelfde zorg bood en jullie het
overgenomen hebben en nog beter’

Verbeterruimte KTO KSW/VPA:
Meer eigen en vast personeel zorgt voor continuiteit, vertrouwen en een nog
betere zorgervaring voor onze bewoners.

Type incident IAantal 2024 Aantal 2023

Medicatie 316 364

Vallen 470 520 JaM5e

Agressie en ongewenst gedrag 130 183

Weglopen vermissing 16 2 EI Elfllil illfl[l
Onveilige situaties 43 51

Ongeval 15 23 Aantal>

Overig 26 52 B Ingediend

Totaal 1016 1195 I |n behandeling
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1000 1200 De inspectie heeft de onderzoeksrapportage en de

verbetermaatregelen als zorgvuldig beoordeeld en
het onderzoek gesloten.

I Cvergedragen B Geregistreerd B Afgehandeld

Het aantal WZD-interventies bleef in 2024 stabiel. Halverwege het jaar
werd de deur van de Wantijtoren tussen 22:00 en 07:00 uur gesloten,

wat zorgde voor minder onrust in de nacht. Dit leidde tot een afname in het
gebruik van psychofarmaca. Voor 2025 staat het in beeld brengen

van de wils(on)bekwaamheid op de agenda, in overleg met het CIZ.

In Q1 2024 zijn 6 klachten gemeld, 3 van deze meldingen betreft een
langer lopende casuistiek, waarvoor bij 1 melding ondersteuning van een
advocaat gevraagd is. De toename van klachten in het eerste kwartaal is te
herleiden naar een andere werkwijze in de transitie van zorg onder ‘Goed
Leven’. In 2023 zijn 5 klachten gemeld. Q2 is er 1 klacht binnen gekomen.
Q3 is er opnieuw 1 klacht binnengekomen. Dit betreft dezelfde situatie als
de klacht in Q2. Q4 zijn er geen klachten binnen gekomen.

Er loopt nog steeds een klacht uit voorgaande jaren, welke in Q1 opnieuw
opgevlamd is. Hierbij wordt de Merwelanden ondersteund door een
advocaat.

Audits

Kwaliteitskeurmerk

De Merwelanden heeft het Prezo kwaliteitskeurmerk. In 2024 is opnieuw
begonnen met de driejaarlijkse auditcyclus. De initi€le audit op 9 decem-
ber 2024 resulteerde in het behoud van het Prezo-keurmerk.

Behaalde prestaties

De Merwelanden heeft 11 van de 11 prestatie(s) behaald en voldoet hier-
mee aan het wegingskader van PREZO VV&T keurmerkschema voor Ver-
antwoorde zorg & Verantwoord ondernemerschap 2017

Complimenten auditteam PREZO-bezoek:

. De loyaliteit van medewerkers aan de organisatie en het programma
Goed Leven is groot.
Het gebruik van het Generiek Kompas wordt al goed geintegreerd.
De medewerkers met wie de auditor heeft meegelopen worden
door de cliénten “op handen gedragen” en gewaardeerd voor hun
betrokkenheid en vriendelijkheid. Zij kennen de cliént ook erg goed,
stellen vragen en observeren goed. De cliént is leidend en met
respect worden zij tegemoet getreden

Audits intern:

Aandachtsvelders voerden teamchecks medicatie uit, ondersteund door
interne audits van Team Kwaliteit. Hoewel teamchecks nog niet op alle
afdelingen structureel plaatsvinden, is het aantal uitgevoerde checks wel
toegenomen. In 2024 heeft de focus gelegen op medicatieveiligheid, vei-

lige principes medicatie (teamcheck) en het ondersteunen van zorgmede-
werkers in de praktijk. De analyse van de teamchecks en de PDCA-cyclus
wordt besproken in teamoverleggen en de Medicatiecommissie.

In het jaarplan Kwaliteit 2025 zijn acties voor het uitbreiden van de interne
auditsystematiek opgenomen.
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