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1. Noch mijn diensten, noch het Huis voor Gezondheid (HvG) beschikken over een exhaustief cijfer van het aantal stagiairs dat uit diverse (hoge)scholen uit Vlaanderen en Brussel in Brusselse zorginstellingen stage loopt. Deze cijfers worden momenteel niet opgenomen in de bestaande databanken van het departement Onderwijs en Vorming.
Er is wel zicht op het deel van de Vlaamse stagiairs dat naar Brussel komt in het kader van het project “aantrekken en behouden” van verpleegkundigen en artsen in de Brusselse zorg, een project  van het Huis voor Gezondheid (HvG). Dat is echter slechts een fractie van het totaal aantal Nederlandstalige stagiairs in de Brusselse gezondheidszorg.

Het Huis voor Gezondheid (voorheen Pro Medicis Brussel, PMB) bemiddelt sinds 2002 voor stageplaatsen in Brusselse ziekenhuizen en logies in Brussel voor studenten verpleegkunde en vroedkunde uit Vlaamse Hogescholen (Artevelde Gent, KAHO Sint-Lieven Aalst, KATHO Roeselare en Kortrijk, KHKempen, KdGhs Antwerpen, KH Leuven) en voor geneesheren in opleiding van de KU Leuven, de Universiteit Gent en (sinds 2010) de VUB. Het doel van deze stagebemiddeling is de drempel naar Brussel te verlagen en Nederlandskundige zorgverleners warm te maken om in Brusselse zorginstellingen te komen werken.

De onderstaande grafiek toont het aantal stagiairs verpleegkunde en vroedkunde waarvoor PMB/HvG bemiddelde in de periode 2002-2010. In acht jaar tijd werd voor 329 studenten een stageplaats en/of logies in Brussel bemiddeld. 
In 2006 werd de opleiding van vroedkunde een volledig afzonderlijke driejarige opleiding. De opleiding voor vroedkunde kent sindsdien een echte opmars en alle Vlaamse hogescholen gaan op zoek naar extra stageplaatsen vroedkunde, o.a. ook in Brussel (zie de rode lijn in de grafiek). Bijgevolg is de arbeidsmarkt voor vroedvrouwen verzadigd, ook in Brussel.
Grafiek:
Aantal stagiairs in Brusselse zorginstellingen uit Vlaamse Hogescholen voor verpleeg-kunde en vroedkunde waarvoor PMB/HvG bemiddelde (2002/2003- 2010/2011)
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Vlaamse stagiairs verpleegkunde en vroedkunde vinden dus wel hun weg naar de Brusselse zorginstellingen tijdens hun opleiding. Maar uit de eerste resultaten van een grondige evaluatie van dit project blijkt dat verpleegkundigen bij voorkeur dicht bij huis werken en dus zelden in Brussel komen werken na een stage in Brussel gelopen te hebben (de gedetailleerde resultaten van deze evaluatie zullen beschikbaar zijn in december 2011). De resultaten bevestigen dus recente literatuur hierover, onder meer de studie in opdracht van Vlaams minister Jo Vandeurzen ‘Werk maken van werk in de zorgsector’ (2010) waaruit blijkt dat 92% van de afgestudeerde verpleegkundigen wordt tewerkgesteld “onder zijn kerktoren”.

2. Er moet een onderscheid gemaakt worden tussen acties voor verpleegkundigen en artsen.

Verpleegkundigen

Op basis van de context geschetst in het antwoord op vraag 1 zal het HvG-project zich in de toekomst (vanaf schooljaar 2011-2012) hoofdzakelijk focussen op studenten verpleegkunde die het meest kans maken om in Brussel te blijven werken. Concreet gaat het om studenten verpleegkunde uit hogescholen in Brussel en uit de bredere rand rond Brussel (Aalst, Mechelen en Leuven) i.p.v. studenten uit heel Vlaanderen. Gelet op het overaanbod van vroedkundigen op de arbeidsmarkt, zal die groep niet meer tot de prioriteiten horen.
Voor scholen die in die scope vallen, zal het aanbod worden uitgebreid als volgt:
-
het HvG geeft aan alle studenten eerste jaar Verpleegkunde een 'Brussel-les' waarin studenten een introductie krijgen tot het Brusselse zorglandschap. Ze ontvangen dan een Welkomboekje waarin het aanbod staat en ook een Taalboekje ‘Opération Nl-operatie Fr’;
-
wie in de Brusselse zorginstellingen stage loopt, krijgt via de stagecoördinator een stagetas van het Huis voor Gezondheid. Die bevat informatie over Brussel en het Brusselse zorglandschap;
-
het Huis zoekt een oplossing voor logies voor de studenten uit hogescholen voor verpleegkunde in Brussel en de bredere Rand tijdens hun stageperiode in de Brusselse zorgsector;
-
begeleiding voor eindwerken indien deze handelen over een topic uit de Brusselse zorg;
-
netwerkstage voor het derde jaar verpleegkunde van de Erasmus Hogeschool Brussel (EHB) om de studenten een brede waaier aan gezondheids- en welzijnsorganisaties te leren kennen;
-
een event om alle tweedejaarsstudenten uit de vier scholen voor verpleegkunde in Brussel (EHB, HUB, Sint-Guido, Paramedisch Instituut campus Jette) bekend te maken met de troeven van de diverse Brusselse zorginstellingen en Brussel. Dit evenement zal voor het eerst georganiseerd worden op 9 mei 2012.
In 2012 wil het HvG een overlegplatform met stageverantwoordelijken uit hogescholen en ziekenhuizen in Brussel opstarten om de Nederlandskundige stagebegeleiding van stagiairs verpleegkunde in Brusselse zorginstellingen beter te ondersteunen met het oog op een kwaliteits-verbetering en een keuze voor tewerkstelling in een Brusselse zorginstelling nadien. Momenteel beschikken zowel de hogescholen als de zorginstellingen hiervoor over onvoldoende tijd en middelen.
Voor scholen die niet meer in onze scope vallen, blijven een aantal maatregelen van kracht :

-
stagecoördinatoren uit Vlaamse scholen vinden de contactgegevens van de stageverantwoorde-lijken van Brusselse ziekenhuizen op de website van het HvG (en kunnen zelf stageplaatsen aanvragen);
-
stagecoördinatoren uit Vlaamse scholen kunnen voor logies terecht bij de stageverantwoor-delijken binnen de Brusselse ziekenhuizen, die over contactgegevens van gastgezinnen en gemeenschapshuizen beschikken;
-
begeleiding voor eindwerken die handelen over een topic uit de Brusselse zorg.
Het Huis voor Gezondheid wil ook een monitoringsysteem opzetten om de uitstroom op te volgen vanuit de hogescholen voor verpleegkunde in Brussel en de bredere Rand naar het Brusselse werkveld.
Artsen
Het Huis voor Gezondheid zorgt via de volgende initiatieven voor meer instroom van artsen in de Brusselse zorg:

-
een informatiesessie over de Brusselse zorg en het aanbod van het HvG bij aanvang van de stages van de artsen in opleiding van de KUL, de VUB en de Universiteit Gent. Op dat moment krijgen de studenten hun stagetas overhandigd die alle nodige informatie bevat over Brussel en de Brusselse zorg;
-
ondersteuning en begeleiding bij de eindverhandeling van huisartsen in opleiding;
-
organisatie van een netwerkstage voor startende huisartsen in opleiding bij de VUB en de KUL;
-
een jaarlijks stagecongres (vanaf 2012) waarbij stagewerken voorgesteld worden door stagiairs en studenten die stage lopen in Brusselse ziekenhuizen. Tevens wordt de publicatie voorzien van deze stagewerken;
-
advies bij de zoektocht naar een vestigingsplaats of collega’s om mee te associëren in Brussel;
-
het Huis voor Gezondheid heeft er samen met de Brusselse Huisartsenkring voor gezorgd dat sinds juni 2011 de regio’s in Brussel, waar een premie van het RIZIV bekomen wordt bij vestiging van een huisarts (Impulseo I), uitgebreid worden tot de volgende gemeenten: de stad Brussel (1000), Evere, Sint-Gillis, Sint-Jans-Molenbeek, Sint-Joost-ten-Node, Koekelberg, Jette en Elsene.
Al deze informatie is te vinden op de website van het Huis voor Gezondheid (onderdeel ‘studenten’).
Het Huis voor Gezondheid ondersteunt ook reeds actieve zorgverleners in Brussel, onder meer via de volgende initiatieven :
-
opleiden van huisartspraktijkassistenten in samenwerking met de VDAB, de VUB en de Erasmus Hogeschool Brussel;
-
informeren van de Brusselse zorgverleners over relevante initiatieven in de Brusselse welzijns- en gezondheidszorg via maandelijkse Zorgzoeker-nieuwsbrieven en via gerichte mailings naar zorgverleners;
-
intervisiegroepen tussen eerste- en tweedelijnszorgverleners om de onderlinge communicatie vlotter te laten verlopen door het opstellen van duidelijke taakafspraken;
-
organiseren van thematische bijscholingsmomenten en de jaarlijkse gezondheidsmeeting;
-
ondersteunen van de beroepskringen.
Al deze informatie is te vinden op de website van het Huis voor Gezondheid (onderdeel ‘professionals’).
3. De vernieuwde “rijdende wacht met chauffeur” van de Brusselse Huisartsenkring (BHAK) trad op 31 januari 2009 in werking. Vanaf de opstart tot en met december 2009 werd enkel van de taxidienst gebruik gemaakt op vrijdag-, zaterdag- en zondagnacht tussen 20 u en 8 u en tijdens de nachten vóór en na een officiële feestdag. Overdag, tijdens het weekend en op feestdagen, werden er twee wagens met chauffeur ingezet (Executive Drivers voor het oosten van Brussel en Welvaartkapoen voor het westen van Brussel). In de rest van het Brusselse grondgebied (ongeveer 1/5) werd wacht gelopen volgens het oude systeem, dus zonder vervoerdienst. In 2009 werd 199 keer van deze taxidienst gebruik gemaakt.
Bij de evaluatie van het proefproject “rijdende wacht” werd beslist om vanaf 2010 uitsluitend te werken met een taxidienst omdat dit financieel voordeliger is. Ook in het gedeelte van Brussel dat volgens het oude systeem werkte kon vanaf 2010 gebruik worden gemaakt van de taxi.

In 2010 werd 826 keer van de taxidienst gebruik gemaakt. Van januari 2011 tot en met september 2011 werd er 741 maal gebruik van gemaakt.
De artsen die gebruik maken van de taxidienst zijn zeer tevreden. Het wachtlopen is aangenamer en minder stresserend, en vooral de parkeerproblemen zijn opgelost. De aanwezigheid van een taxichauffeur verhoogt het veiligheidsgevoel. Indien nodig rijdt de taxi met de arts van de ene naar de andere patiënt of naar het ziekenhuis. Groot pluspunt is dat de taxidienst toelaat in grotere sectoren te werken waardoor minder artsen per weekend gemobiliseerd moeten worden. Hierdoor kan de bevolkingswacht in Brussel, met het beperkt aantal Nederlandstalige huisartsen binnen de BHAK, behouden blijven.
Er zijn echter ook nog minpunten aan de huidige formule. Sinds de afschaffing van de chauffeurdienst, en de overschakeling naar een taxidienst, is het niet meer mogelijk een urgentietrousse voor de arts te voorzien. Dat was een gemak voor de arts van wacht die nu echter weer zelf (zoals in het verleden) voor zijn urgentietrousse moet instaan.
De service is ook minder interessant voor wie buiten Brussel woont maar in Brussel praktijk voert (de taxidiensten worden niet ingezet voor ritten buiten het Brussels Hoofdstedelijk Gewest).
79% van de wachtartsen maken gebruik van de taxidienst. De overige leden van de BHAK maken geen gebruik van de taxidienst met als voornaamste reden dat ze buiten Brussel wonen.

Er werd vanuit de Vlaamse overheid een bedrag van 100.000 euro aan dit project verleend.

De taxidienst voor de Brusselse Nederlandstalige huisarts van wacht blijkt dus een daadwerkelijke meerwaarde op te leveren en de artsen effectief te ondersteunen doordat zij efficiënter en veiliger kunnen werken tijdens hun wachtdienst. Dat komt ook tot uiting in de grote tevredenheid van de gebruikers en het grote percentage van de huisartsen die gebruik maken van de taxidienst.
