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Zorggroep Myna — Campus Melveren — Sirius 1

Omschrijving project:

Concreet lezen we in het onderzoeksrapport ‘Zorgtraject Geinterneerden 2020’ dat gemiddeld 4%
van de populatie geinterneerden ouder dan 65 jaar is. Daarnaast stelt men vast dat de gemiddelde
leeftijd stijgt in de voorzieningen met een hoger beveiligingsniveau. De beschikbaarheid van de
functie observatie en diagnostiek, in het bijzonder voor volwassenen met een forensisch statuut,
is momenteel erg beperkt. Met dit project willen we voorzieningen (gevangenis, FPC, medium
security PZ) en andere partners binnen het zorgtraject (BW, ambulante partners), de mogelijkheid
bieden om volwassenen met (een vermoeden van) een (neuro)cognitieve stoornis, voor een
beperkte periode, op te nemen in de upgrade-bedden binnen de residentiéle ouderenpsychiatrie
met de volgende doelstellingen:

- Uitklaren van mogelijke oorzaken van gedrag door gerichte observatie, diagnostische
oppuntstelling en (medicamenteuze) behandelinterventies.

- Gebaseerd op de in kaart gebrachte sterktes en zwaktes een heldere indicatie stellen voor
optimale vervolgzorg.

- Samenwerkingsakkoorden opzetten met woonzorgcentra (WZC) die, ondersteund vanuit
de expertise van de upgradebedden, deze vervolgzorg kwaliteitsvol kunnen organiseren.

- Het versterken van de samenwerking tussen specialistische en reguliere zorg, specifiek in
en met WZC door ondersteuning aan te bieden in de vorm van kennis en vaardigheden.
Doel is steeds de reguliere zorg te versterken en continuiteit van zorg te organiseren en
ondersteunen.

Profiel

22 bedden (neuro)cognitieve stoornis met gedragsproblematiek, waarvan 2 forensische
bedden.
o Inclusie:
= Vermoeden van een (neuro)cognitieve stoornis
=  Leeftijd die uitstroom naar een woonzorgcentrum mogelijk maakt
= Veiligheidsnoden die hanteerbaar zijn voor een PZ afdeling
o Exclusie
= Aard van de feiten: wegens een kwetsbare patiéntenpopulatie worden
personen met ernstige zedenfeiten geéxcludeerd.
= Hanteerbaarheid combinatie gedrag en veiligheid op de afdeling.

Aanmeldingsprocedure

o Opnamevraag via mail: foz@zorggroepmyna.be met nodige informatie:
= Aanmeldingsformulier (Netwerk Internering hof van beroep Antwerpen)
=  Formulier cognitieve screening
= Verslaggeving PSD (Psychosociale-dienst)
= Huidig medicatieoverzicht



mailto:foz@zorggroepmyna.be

Traject

= Eventueel expertiseverslag
= Voor aanvraag vanuit FPC: neuropsychologisch bilan toevoegen.

Opnamevraag wordt op basis van aangeleverde informatie gescreend. Vervolgens
wordt een intake op locatie ingepland.

Gegevens worden binnen opnameteam Sirius 1 besproken met beleidsarts.

De beslissing tot opname wordt formeel gecommuniceerd aan de aanmelder.

In de opstart van het project wordt gestreefd naar een maximale termijn van 12 weken,
waarbij we in de eerste 8 weken een diagnostisch bilan opmaken (dmv gerichte
observatie en diagnostiek van het multidisciplinair team), gecombineerd met
behandelinterventies. Indien noodzakelijk en mogelijk wordt er gekeken naar
doorstroommogelijkheden naar WZC. Indien er concrete te verwachte vooruitzichten
zijn van doorstroom (schriftelijke bevestiging WZC) kan de termijn steeds verlengd
worden (met 12 weken).

Indien doorstroom niet mogelijk blijkt, zal de verwijzende voorziening een terugname
organiseren binnen een redelijke termijn. Als het gaat over tijdelijke ondersteuning zal
er beroep gedaan worden op de bestaande bedden voor geinterneerden met als
functie crisis of TO. De beschreven termijnen zijn afhankelijk van het juridisch statuut
waaronder men valt.

Contactgegevens

Jana Vereecken, verpleegkundige: jana.vereecken@zorggroepmyna.be

Jana Put, klinisch psycholoog: 011 788 855 — jana.put@zorggroepmyna.be

Dorien Timmers, neuropsycholoog, 011 788 850 -

dorien.timmers@zorggroepmyna.be

Frédérique De Booseré, criminoloog, 011 788 857 —

frederique.deboosere@zorggroepmyna.be
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