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Dementie - Geactualiseerd Dementieplan Vlaanderen

In 2010 stelde toenmalig minister Vandeurzen het eerste Vlaamse dementieplan op
waarin de krachtlijnen voor een dementievriendelijke maatschappij en zorg werden
uitgezet. Na een evaluatie werd in 2016 een nieuw dementieplan voorgesteld, het
Geactualiseerd Dementieplan Vlaanderen 2016-2019.

Het nieuwe plan bouwt verder op het eerste, maar telt 8 extra doelstellingen die
voornamelijk focussen op de autonomie van de dementerende en diens mantelzorger, op
het voorzien van zorg op maat, en sensibilisering over de ziekte en het belang van een
gezonde levensstijl om de kans op dementie te verlagen.

1.

Welke maatregelen werden genomen om de 8 doelstellingen uit het geactualiseerde
dementieplan uit te werken? Wat was de evaluatie van deze maatregelen? Zal de
minister stappen ondernemen om eventuele pijnpunten deze legislatuur weg te
werken?

Zal de minister een nieuw dementieplan laten opstellen nu het Geactualiseerde
Dementieplan Vlaanderen zijn einddatum nadert? Zo ja, wanneer kunnen we het
nieuwe plan verwachten? Waaraan zal de minister voornamelijk aandacht besteden
bij het opstellen van dit nieuwe plan?

Kan de minister de cijfers geven van het aantal personen dat lijdt aan dementie voor
de periode van 2014 tot op heden?

Graag opgesplitst per leeftijdscategorie (60- tot 70-jarigen, 70- tot 80-jarigen, 80-
tot 90-jarigen, ouder dan 90 jaar).

Graag opgesplitst per provincie.

In het Geactualiseerd Dementieplan Vlaanderen 2016-2019 lees ik dat uit een
Nederlands onderzoek blijkt dat allochtone leden van de bevolking van niet-westerse
afkomst een grotere prevalentie hebben tot het ontwikkelen van dementie dan
autochtonen. Daarom is het belangrijk om ook de allochtone bevolking goed te
informeren opdat zij ook de nodige zorg zullen genieten.

Welke stappen zal de minister nemen om ook deze bevolkingsgroep te begeleiden
naar de nodige informatie en zorg?
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1. Er werd een groot aantal acties ondernomen om de 8 doelstellingen uit het
Dementieplan 2.0 uit te voeren. De uitvoering van het Dementieplan gebeurde in
samenwerking met de partnerorganisaties, het ‘Expertisecentrum Dementie
Vlaanderen’ en de 9 regionale expertisecentra dementie. Ik noem enkele van de
belangrijkste acties:

Het ‘Integraal referentiekader kwaliteit van leven en zorg voor personen met
dementie’, opgesteld door het Expertisecentrum biedt een overzicht van het
bestaande hulpaanbod en een waaier aan maatregelen om de kwaliteit van zorg aan
personen met dementie te verhogen. Het is een basiswerk geworden waarin zo goed
als alle aspecten van de kwaliteit van wonen en zorg voor personen met dementie
aan bod komen.

Het project ‘Sanimemorex’ heeft er toe bijgedragen om de publieke opinie te
overtuigen van de mogelijkheid om, door een gezonde leefstijl, de ontwikkeling van
dementie op latere leeftijd te voorkomen of uit te stellen.

Het concept ‘Dementievriendelijke gemeente’ werd zowel in Vlaanderen als bij
diverse internationale contacten verder uitgedragen. Om het dementievriendelijk
beleid van de gemeente zichtbaar te maken werd een dementiemeter gecreéerd. Via
deze online-applicatie kunnen de dementievriendelijke inspanningen van de
gemeente gevisualiseerd worden. Het is een handige’ tool die ontworpen werd door
de VVSG, samen met het Expertisecentrum Dementie Vlaanderen, Alzheimer Liga
Vlaanderen en de Koning Boudewijnstichting. De dementiemeter kan de stad of
gemeente tonen op haar website en moet lokale besturen ondersteunen bij het
uitwerken van leeftijdsvriendelijke en, meer specifiek, dementievriendelijke
initiatieven.

Er werden 200 voorafgaande vergunningen toegekend, verspreid over Vlaanderen
voor de erkenning en subsidiéring van woongelegenheden in de woonzorgcentra voor
de specifieke zorg aan personen met jongdementie en hun familieleden en/of
mantelzorgers. De woonzorgcentra met een bijzondere erkenning voor personen met
jongdementie, verminderen op de gebruikersfactuur van de gebruikers met
jongdementie, die verblijven in een entiteit met een bijzondere erkenning voor de
zorg en ondersteuning van personen met jongdementie, de dagprijs met 25 euro als
tegemoetkoming voor de zorg en ondersteuning van personen met jongdementie.

2. Het is nog te vroeg in de legislatuur om al concrete voorstellen bekend te maken. In
mijn beleidsnota heb ik mij in elk geval voorgenomen om bij dementie en
levenseindezorg werkbare kwaliteitskaders en een gericht ondersteunend aanbod te
creéren. In een geactualiseerd ouderenbeleidsplan zal bijzondere aandacht worden
geboden aan een specifiek Vlaams dementiebeleid.

We blijven de nieuwe beleidsinitiatieven rond personen met jongdementie opvolgen
en de hulpvragen in kaart brengen, waarbij we de RVT-woongelegenheden (Rust- en
Verzorgingstehuis) met bijzondere erkenning jongdementie optimaal benutten voor
personen die niet meer in de thuissituatie kunnen blijven.



3.

Het voorkomen van de aandoening ‘dementie’ wordt niet geregistreerd. We moeten
er rekening mee houden dat de diagnose niet zo gemakkelijk te stellen is en dat er
nog geen efficiénte behandeling bestaat om de ziekte te genezen. Er is een groot
‘dark number’ voor deze aandoening.

Voor onze cijfergegevens doen we een beroep op schattingen. Die bestaan in
essentie uit het gebruiken van de meest betrouwbare prevalentieschattingen per
leeftijd en geslacht. Deze schattingen worden vervolgens toegepast op de
bevolkingscijfers van Vlaanderen. Op basis van de bevolkingsstatistieken voor het
Vlaamse gewest (bron be.STAT, peildatum 1/1/2015) kunnen we besluiten dat er
ongeveer 122.161 personen met dementie leven in Vlaanderen. Eenzelfde
berekening voor het Brussels Hoofdstedelijk Gewest resulteert in 17.030 personen
met dementie (peildatum 1/1/2015).

Meer gedetailleerde cijfers zijn tot op vandaag niet beschikbaar.

Binnen het boek ‘Referentiekader kwaliteit van leven en zorg voor personen met
dementie’ komt ook het thema ‘Zorg voor mensen met een migratie-achtergrond’
aan bod. Er wordt heel wat informatie getipt en goede praktijken voorgesteld.

Het regionaal expertisecentrum Orion, eveneens partnerorganisatie voor de Vlaamse
overheid, heeft, in samenwerking met het Expertisecentrum Dementie Vlaanderen en
het agentschap Zorg en Gezondheid een symposium “Dementie kent geen kleur”
georganiseerd. Op dit symposium werd een grondige en interessante voorstelling
gegeven van de culturele verschillen en overeenkomsten tussen mensen met een
migratie- achtergrond en de lokale bevolking. Ook het cultuursensitief psycho-
educatiepakket werd voorgesteld. Dit initiatief werd georganiseerd in samenwerking
met allochtone belangengroepen en zorgorganisaties.

Dergelijke initiatieven zullen in de toekomst verder uitgerold en verspreid worden.



