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Brusselse eerstelijnszone BruZEL  -  Opstart

Op 1 juli 2020 ging, samen met 59 andere eerstelijnszones in Vlaanderen, de Brusselse 
eerstelijnszone BruZEL officieel van start. De oprichting van de eerstelijnszones past in een 
ruimere hervorming van de eerstelijnsgezondheidszorg in Vlaanderen en heeft tot doel het 
werk van lokale overheden, zorg- en hulpverleners beter op elkaar af te stemmen. Elke 
eerstelijnszone wordt aangestuurd door een zorgraad, die is samengesteld uit 
vertegenwoordigers van minstens de verplichte partners (zoals medische en paramedische 
beroepen, diensten gezinszorg en diensten oppashulp). Ook andere dan de verplichte 
partners kunnen aansluiten bij de zorgraad.

De eerstelijnszone BruZEL kan worden begrepen als een samenwerkend netwerk van 
Nederlandstalige zorg- en gezondheidspartners actief in het ganse tweetalige gebied 
Brussel-Hoofdstad dat inzet op buurtgerichte zorg en ondersteuning over de grenzen heen 
van taal, sector en bevoegdheden. De ontwikkeling van de Brusselse eerstelijnszone 
BruZEL werd uitgewerkt door de LMN-medewerkers (LMN: Lokaal Multidisciplinair Netwerk) 
van het Huis voor Gezondheid en Brussels Overleg Thuiszorg (BOT). Bij de oprichting van 
BruZEL ging zowel BOT als LMN op in de werking en het team van BruZEL. Vanuit juridisch 
en bestuurlijk oogpunt ressorteert BruZEL onder het Huis voor Gezondheid.

1. Wat is de stand van zaken van de operationele opstart van BruZEL? Zijn er zaken die 
nog op punt moeten worden gesteld?

2. Op hoeveel subsidies kan BruZEL rekenen? Op welke manier worden deze middelen 
precies aangewend?  

3. Kan de minister verduidelijken uit welke partners de zorgraad van BruZEL precies is 
samengesteld?

4. Kan de minister verduidelijken op welke manier het Huis voor Gezondheid de werking 
van BruZEL faciliteert?

5. Kan de minister toelichten op welke manier BruZEL concreet samenwerkt met de 
andere overheden bevoegd voor welzijn en gezondheid in het tweetalige gebied 
Brussel-Hoofdstad?

6. Kan de minister in het bijzonder toelichten op welke manier BruZEL samenwerkt met 
de negentien Brusselse gemeenten?

7. Kan de minister toelichten op welke manier BruZEL samenwerkt met de Franstalige 
zorg- en gezondheidspartners actief in het tweetalige gebied Brussel-Hoofdstad?
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1. BruZEL is operationeel opgestart, officieel op 1 juli 2020, maar de facto reeds eerder. 
Net zoals in de 59 andere eerstelijnszones, heeft BruZEL het actieplan herwerkt op basis 
van ervaringen en noden gedetecteerd tijdens de eerste COVID-19-piek. BruZEL moet 
het actieplan voor half november indienen bij het Agentschap Zorg en Gezondheid. 

Zoals alle eerstelijnszones, werkt ook BRUZEL aan de bijkomende opdracht in het kader 
van COVID-19 gegeven door het Agentschap Zorg en Gezondheid. Oorspronkelijk stelde 
het Agentschap voorop om op 1 september operationeel klaar te zijn, maar het 
Agentschap heeft deze deadline intussen vervroegd.

2. De subsidie toegekend aan het Huis voor Gezondheid voor de BruZEL–werking bedraagt 
601.173,36 euro op jaarbasis. Het Huis gebruikt deze middelen zowel voor 
personeelskosten als voor werkingskosten.

Als hostende vzw neemt het Huis voor Gezondheid een deel op als overheadkosten voor 
infrastructuur, personeelsbeleid, boekhouding en omkadering. Deze verhouding werd 
vastgelegd in een financieel samenwerkingsakkoord tussen de zorgraad en het Huis 
voor Gezondheid.

Los van het jaarlijkse budget, krijgt elke zorgraad ook middelen voor de acties in het 
kader van COVID-19. Zo krijgen zorgraden die samen met de lokale besturen inzetten 
op de lokale contact- en bronopsporing meer middelen van de Vlaamse regering (93.000 
euro per zorgraad). Ook BruZEL kan op deze middelen beroep doen.

3. Het Huis voor Gezondheid is erkend als zorgraad. De samenstelling van het 
bestuursorgaan en de algemene vergadering is terug te vinden op de website: 
https://www.huisvoorgezondheid.be/over-ons/samenstelling-vzw/ 

De zorgraad werd vanuit de clusters verkozen en is door het brede veranderforum 
(waarin bijna het volledige Nederlandstalig zorgaanbod in het BHG is vertegenwoordigd) 
goedgekeurd. De zorgraad is – conform de richtlijnen van het Vlaams Agentschap – als 
volgt samengesteld : 

 Cluster gezondheidszorg:
1. Dr. Louis Ferrant (voorzitter) - huisarts
2. Stefaan Timperman (ondervoorzitter) - apotheker
3. Hendrik-Jan Stals (ergotherapeuten)
4. Flora Billiouw (verpleegkunde / vroedvrouwen)
5. Diane Van Cleynenbreugel (tandarts)
6. Nog in te vullen : Nederlandstalige eerstelijnspsycholoog operationeel 

binnen federaal kader in het BHG
 Cluster welzijn:

1. Martine De Ridder (diensten gezinszorg)
2. Pieter De Troyer (diensten maatschappelijk werk)
3. Lien Eeckelaers (CAW – coördinator onthaal)
4. Valentine Lebacq (pedagogisch verantwoordelijke begeleid wonen)
5. Conny Roekens (centrumverantwoordelijke LDC ADO Icarus)
6. Jan Vandekerckhove (woonzorgcentra)

https://www.huisvoorgezondheid.be/over-ons/samenstelling-vzw/


 Cluster PZON (persoon met zorg- en ondersteuningsnood)
1. Nadia Hadad (PZON, onderzoeker)
2. Anne Six (bewindvoerder)
3. Rachel Vander Mosen (mantelzorger)
4. Annet Wauters (beleidsmedewerker VPP)

 Cluster lokale besturen:
1. Christine Jacobs (VGC)
2. Katrien Verbeek (VGC)
3. Melissa Vermeulen (GGC) (zij zal vervangen worden aangezien zij niet 

meer actief is bij de GGC)
 Cluster optionele partners

1. Mirjam Amar: projectverantwoordelijke bij Brusano 
(ondersteuningsstructuur eerste lijn Brussel erkend door de GGC)

2. Hamida Chikhi (interculturele bemiddeling)
3. Jef Pissierssens (transmuraal coördinator UZ-VUB)
4. Herwig Teugels (directeur Kenniscentrum WWZ)

4. Het Huis voor Gezondheid is de vzw waarbinnen het team BruZEL werkt aan de 
uitvoering van het beleidsplan en bijhorende actieplannen; de zorgraad stuurt dit 
inhoudelijk aan.

Het Huis voor Gezondheid heeft een samenwerkingsovereenkomst met de zorgraad. Die 
bepaalt dat:
 het Huis voor Gezondheid het budget beheert (het Huis stelt de begroting voor 

BruZEL samen met de zorgraad op en volgt die op);
 het Huis voor Gezondheid het personeelsbeleid op zich neemt;
 het Huis voor Gezondheid als rechtspersoon alle verantwoordelijkheid op zich 

neemt;
 het Huis voor Gezondheid het BruZEL-team administratief, logistiek ondersteunt 

(inclusief een communicatiemedewerker die het Huis deeltijds ter beschikking van 
BruZEL stelt) en het team aanstuurt (directie in samenspraak met zorgraad);

 het Huis voor Gezondheid de zorgraad zowel inhoudelijk als budgettair volgt.

Ten slotte betekent de inbedding binnen het Huis voor Gezondheid van de BruZEL-
werking een meerwaarde, aangezien het Huis voor Gezondheid het BruZEL-team kan 
ondersteunen.

5. In de zorgraad zijn zowel de VGC als de GGC vertegenwoordigd. Er wordt nog gezocht 
naar een vertegenwoordiging van de OCMW’s (via Brulocalis). Met deze 
vertegenwoordiging kunnen deze overheden mee het beleids- en actieplan aansturen 
en verbanden leggen met het ‘eigen’ beleid. Ook zetelt een vertegenwoordiger van de 
vzw Brusano in de zorgraad: ook die kan verbanden leggen.

Langs BruZEL werken zowel stafmedewerkers als de directie van het Huis voor 
Gezondheid als leden van de zorgraad mee aan Brusselse initiatieven of projecten in de 
eerste lijn en vertegenwoordigen ze het Huis in bijvoorbeeld adviesraden of 
werkgroepen. 

6. De samenwerking als Vlaamse erkende organisatie met de Brusselse gemeenten is 
projectmatig, zoals in de gemeente Jette met wijkwerking en samenwerking met het 
OCMW. In het kader van de COVID-19-opdracht zet het Huis ook in op samenwerking 
met de gemeenten en de Franstalige partners.

7. Dit gebeurt op de volgende manieren: 
 Door vertegenwoordiging van Franstalige gezondheidspartners (Brusano) in zorgraad 

(en omgekeerd);



 Langs de apothekersvereniging: UPB-AVB is een tweetalige organisatie en de facto 
zijn op deze manier ook de Franstalige apothekers van Brussel vertegenwoordigd;

 In projecten: 
o Geïntegreerde zorg voor chronische zieken: BOOST;
o GGC-projecten : ‘opzetten van een geïntegreerd model van gezondheid en 

bijstand aan personen met het oog op het zelfstandig blijven wonen van 
ouderen te bevorderen in het Brussels hoofdstedelijk gewest’. Bij 3 projecten is 
het Huis voor Gezondheid betrokken: ofwel langs het Kenniscentrum WWZ dat 
lid is van de zorgraad en terugkoppelt, ofwel door deelname aan projectgroep 
(Zoom Seniors);

 Door de actieplannen van BruZEL en Brusano op elkaar af te stemmen;
 In het kader van COVID-19: tot stand komende samenwerking rond de 3 opdrachten 

toegewezen aan BruZEL: sensibiliseren en informeren, solidariseren van zorgaanbod 
en uitbraakbeheersing.


