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Executive Healthcare: 
een screeningspakket als bedrijfsincentive.

Op vraag van enkele grotere ondernemingen met belangrijke vestigingen in onze regio ontwikkelde het 
OLV Ziekenhuis het programma Executive Healthcare, waarvoor de dienst Cardiologie als coördinator 
fungeert. Steeds meer managers en kaderleden beseffen immers dat het jachtige leven dat ze leiden 
een impact op hun gezondheid kan hebben, terwijl ze net omwille van een drukke agenda nooit de tijd 
vrijmaken om zich grondig te laten onderzoeken. Dat verklaart waarom sommige ondernemingen 
het verloningspakket van hun topmedewerkers niet enkel met bedrijfswagen, smartphone, laptop en 
andere statussymbolen aanvullen, maar ook een gezondheidsscreeningspakket aanbieden.

‘One-Stop Shop’

Dokter Herbert De Raedt, internist-cardioloog OLV Hartcentrum Aalst: “Overvolle agenda’s … wie 
wordt er niet mee geconfronteerd? Welke huisarts wordt niet geplaagd door overvolle raadplegin-
gen? Ook binnen het OLV Ziekenhuis zijn er nauwelijks diensten waar er geen lange wachtlijsten 
zijn … En toch willen we de deelnemers aan het Executive Healthcare-programma de mogelijkheid 
bieden om op een halve dag meerdere onderzoeken en tests te ondergaan en de resultaten te 
bespreken met een arts, die ook praktisch advies geeft. Het basispakket bevat een rust-EKG, een 
ergospirometrie, echocardiografie en echografie van het abdomen, een bloed-, urine- en stoel-
gangsonderzoek op occult bloedverlies. Maar dit pakket kan ‘à la carte’ aangevuld worden met een 
urologisch of gynaecologisch onderzoek, een oftalmologisch onderzoek, enzovoort. Het vereist 
een strakke zin voor planning en doortastendheid om alle medische disciplines en diensten op één 
lijn te krijgen zodat de deelnemers aan Executive Healthcare hun maatprogramma naadloos op 
een halve dag kunnen doorlopen. Onze administratieve coördinator levert puik werk op dat vlak!”

35

Persoonlijke benadering, brede kijk

CONSULTATIES & SCREENINGS
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Contact

Er is geen tussenkomst van het RIZIV in de kostprijs van de tests, screenings en onder-
zoeken van het preventieve Executive Healthcare-programma. Dat is wel het geval voor 
aanvullende prestaties of doorverwijzingen wanneer een reëel probleem wordt vastge-
steld. De deelnameprijs voor een Executive Health-programma hangt af van welk pakket 
er wordt samengesteld. Meer informatie hierover via het secretariaat cardiologie. Contact: 
telefoon 053 72 79 32 of email “executive.healthcare@olvz-aalst.be”.
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Puzzelstukjes laten samenvallen

Dokter Herbert De Raedt: “Dankzij het elektronisch patiëntendossier kan ik na alle onder-
zoeken snel beschikken over het resultaat van het merendeel van de tests en proeven. 
De resultaten worden besproken samen met de deelnemer. Over de jaren heb ik in mijn 
klinische praktijk een eigen consistente leidraad voor dergelijke gesprekken ontwikkeld. 
Omdat de deelnemers die halve dag in hun overvolle agenda hebben vrijgemaakt, gaan 
ze hierin graag mee. Onbesproken of niet-onderkende gezondheidsproblemen komen 
zo aan bod. Ook preventie en praktisch advies over levensstijl vinden hun plaats in dit 
gesprek, terwijl daarvoor in een routinematige raadpleging niet altijd voldoende tijd is. 
Gelukkig wordt bij het merendeel van de deelnemers niet meteen een ernstig medisch 
probleem vastgesteld. Voor hen is een dergelijk programma een geruststelling, maar ook 
een aansporing om toch meer aandacht te gaan besteden aan een gezonde levensstijl. 
Wanneer een medisch probleem wordt vermoed of vastgesteld, wordt aangeraden om 
een arts van de betrokken discipline te raadplegen. Met deze aanpak wordt een medische 
klacht vanuit een breed perspectief benaderd. Verregaande specialisatie heeft ertoe ge-
leid dat steeds meer complexe medische problemen adequaat worden aangepakt. Maar 
soms leidt dit tot een te nauwe focus. Als iemand een medische klacht heeft waarvoor de 
behandelde specialist concludeert “dat is niet voor mij”, blijft de patiënt soms achter met 
zijn probleem. Dat is hier niét het geval. Door de brede aanpak van dit programma zoeken 
we dan verder tot we de onderliggende oorzaak hebben geïdentifi ceerd; tot alle puzzel-
stukjes keurig samenvallen. Dat maakt vaak een wereld van verschil.”

Profi el

De gemiddelde leeftijd van de deelnemers aan het Executive Healthcare-programma is 
45 jaar. Er zijn quasi evenveel mannen als vrouwen die deelnemen. Het gaat niet enkel 
over managers of kaderleden van grote ondernemingen, maar ook om bedrijfsleiders van 
KMO’s - vaak uit de immobiliënsector - en zelfstandigen of vrije beroepers. Het merendeel 
van de deelnemers hebben uitdrukkelijk voor het Executive Healthcare-programma geko-
zen in het pakket van voordelen dat hen werd aangeboden.

9% van alle consultaties in het OLV Ziekenhuis 
vinden plaats in het Hartcentrum

Cardiologie 37.561

Cardiovasculaire en thoracale heelkunde 7.620

Overige medische diensten 430.955

9%



Nog meer specialistische kennis inzetten … en ook nog aandacht aan de 
patiënt schenken? Het is wel degelijk mogelijk!

De verpleegkundige verzorging van patiënten met hartaandoeningen vereiste altijd al een verregaande 
specialistische kennis. Met de medisch-technologische evoluties is dat verder verscherpt. Ondanks 
de huidige schaarste op de arbeidsmarkt zijn er gelukkig nog vele verpleegkundigen die zich niet laten 
afschrikken door de vereiste om hun kennis voortdurend bij te spijkeren. Maar er is meer …

Muren slopen

Lesley Ruysbergh, hoofdverpleegkundige Cardiologie 2 (X2 Zuid): “Steeds meer ingrepen kunnen 
met minimaal invasieve technieken gebeuren, vaak in dagkliniek. De gemiddelde hospitalisatieduur 
is verkort en dat leidt tot een hogere frequentie voor kamerwissels. De bezetting op onze gespeciali-
seerde verpleegafdelingen kent meer pieken en meer schommelingen dan vroeger.”

Anja Vanderkelen, hoofdverpleegkundige Cardiologie 1 (X2 Noord): “Samen met Lesley zijn we 
daarom begonnen om de spreekwoordelijke muren tussen X2 Noord en X2 Zuid te slopen. Bij een 
piekbezetting op de afdeling van Lesley ga ik na of wij een aantal verpleegkundigen van bij ons kun-
nen inzetten - en omgekeerd. Vroeger zagen we een meer strikte scheiding tussen patiënten met 
planbare, electieve ingrepen (kortverblijf), patiënten met acute hartproblemen en de groep hartfa-
lenpatiënten. Nu moeten we kunnen rekenen op verpleegkundigen die elk van deze patiëntengroe-
pen kunnen omkaderen en behartigen. 

Lesley Ruysbergh: “Permanente scholing is dus essentieel. Regelmatig laten we ook een ver-
pleegkundige van de ene dienst een aantal maanden bij de buren werken, in een uitwisselings-
traject. Nieuwe werknemers worden meteen opgeleid om op beide afdelingen te worden ingezet. 
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Van de nood een deugd maken

WARME EN BETROKKEN ZORG
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Elke patiënt moet immers kunnen rekenen op dezelfde hoogkwalitatieve verpleging, ongeacht de verpleegeen-
heid waar hij of zij is opgenomen.”

Over Zorgpaden, het Elektronisch Medisch Voorschrift en Bedside Briefi ng

Hilde Mommaerts, hoofdverpleegkundige Cardiovasculaire en thoracale heelkunde (X4 Noord): “Ook op orga-
nisatorisch vlak is er altijd wel iets nieuws. Zo ontwikkelen wij momenteel zorgpaden voor patiënten met over-
bruggingen en longcarcinoom. Daar kruipt wel tijd in, maar het leidt tot een uniforme, optimale zorgverlening - en 
dààr gaat het om. We zijn ook de eerste chirurgische dienst in het OLV Ziekenhuis waar het EMV, het Elektronisch 
Medisch Voorschrift, is ingevoerd.”

Lesley Ruysbergh: “Op onze afdeling zijn we begin december vorig jaar al gestart met het EMV, maar ook nu 
merken we soms nog onvolkomenheden, die we dan melden aan onze IT-dienst. Sommige nieuwe initiatieven 
lopen meteen van een leien dakje. Zo zijn we voor onze accreditatie drie jaar geleden gestart met de actieve be-
vraging van de identiteit van de patiënt bij elke interventie, keer op keer. We dachten dat de patiënten dit ridicuul 
zouden vinden, maar zij werkten vanaf het begin spontaan mee. Ook Bedside Briefi ng was meteen ingeburgerd. 
Het betekende een grote verandering voor de verpleegkundigen om de overdracht van de ene shift naar de an-
dere, niet meer op de verpleegpost te doen, maar aan het bed van de patiënt. Onze medewerkers hebben daar-
door geleerd om helder en to-the-point te communiceren. En ook de patiënt wordt daardoor actief betrokken bij 
zijn zorgverlening.”
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“Tot zondag. Doei!”

Anja Vanderkelen: “Bedside Briefi ng biedt een enorm voordeel, ook voor patiënten die niet helemaal mee zijn in 
het verhaal. Door de overdracht aan bed wordt immers elke patiënt persoonlijk gezién door de verpleegkundige 
en ziet de patiënt wie er voor zijn zorg instaat. Een ander initiatief dat meteen aansloeg, past eveneens in het 
kader van de accreditatievereisten. Van elke patiënt moeten we de thuismedicatie registreren vooraleer er op het 
cathlab of in het operatiekwartier een ingreep kan starten. Bij patiënten die zondagavond worden opgenomen 
voor een ingreep maandagochtend was er vaak te weinig tijd voor een goede bevraging. Daarom zijn we gestart 
om hen ’s vrijdags telefonisch te contacteren voor deze bevraging. Dat waarderen ze enorm. Met dat telefoontje 
voelen patiënten dat ze verwacht worden en dat stelt hen gerust.”

Zorgzaam zijn voor de patiënt… en voor elkaar

Hilde Mommaerts: “Dat toont de kracht van warme en betrokken zorg. Op onze afdeling verblijven de patiënten 
soms gedurende een langere periode en dan is er tijd om een echte band te creëren. Maar dan gebeurt het 
ook al eens dat wij of de patiënten een mindere dag hebben. Het komt erop aan om die mindere momenten te 
overwinnen. Meestal lukt dat wel, vaak met kleine dingen. Soms groeien er spontane initiatieven, maar het is ook 
belangrijk om een structuur, een kader te creëren. Gelukkig kon ik net als Lesley en Anja in hun dienst, rekenen 
op een medewerker die zijn schouders hieronder wou zetten. We hebben ook ervaren dat we om warme en 
betrokken zorg aan de patiënten te bieden, ook zorgzaam voor elkaar moeten zijn. Collega’s die zich goed voelen 
in hun vel, stralen dat ook uit naar de patiënten. Ook wij hebben al eens nood aan een bemoedigend woord, aan 
een complimentje … Als er een goeie sfeer is, dan is er veel mogelijk …”

Het Hartcentrum: 14% van alle opnamen in het 
OLV Ziekenhuis

Het Hartcentrum beheert 15% van alle erkende 
ziekenhuisbedden (opname, dagkliniek) van het 
OLV Ziekenhuis

Het Hartcentrum vertegenwoordigt 6% van alle 
dagkliniekcontacten in het OLV Ziekenhuis

Wanneer de ingreep echter toch nog een hospitalisatie vereist, bedraagt de 
gemiddelde ligduur in het OLV Hartcentrum 7,5 dagen (6,9 dagen voor patiënten 
van Cardiologie en 9,2 dagen voor patiënten van Cardiovasculaire en thoracale 
heelkunde). Voor de andere medische disciplines is dat gemiddeld 6,0 dagen.

In het OLV Hartcentrum kunnen steeds meer patiënten in 
dagkliniek worden behandeld. 45% van de patiënten wordt 
in dagkliniek behandeld; voor 55% van de patiënten gaat 
de ingreep nog gepaard met een opname in het ziekenhuis.

Aantal opnames in 2018 Cardiologie 3.552

Aantal opnames in 2018 Cardiovasculaire en 
thoracale heelkunde 1.361

Aantal opnames in 2018 andere diensten 
29.018

Aantal dagkliniekcontacten in 2018 
Cardiologie 3.457

Aantal dagkliniekcontacten in 2018 
Cardiovasculaire en thoracale heelkunde 517

Aantal dagkliniek contacten in 2018 
Andere medische dinsten 57.897

Cardiologie 6,9

Cardiovasculaire en thoracale heelkunde 9,2

Andere medische discipline 6

Dagkliniek 3.974

Ziekenhuisopname 4.913

Hospitalisatiebed Hartcentrum 125

Cardio Lounge (dagkliniek) 6

Hospitalisatiebedden excl. Hartcentrum 704

Dagkliniekbedden excl. Cardio lounge 108

14% 15% 6%

45% 7,5
dagen





OLV Hartcentrum

Campus Aalst
Moorselbaan 164  x  9300 Aalst

Campus Asse
Bloklaan 5  x  1730 Asse

Campus Ninove
Biezenstraat 2  x  9400 Ninove

www.hartcentrumaalst.be
www.olvz.be

www.hartvoorresearchaalst.be

Cardiologie

Campus Aalst
T 053 72 44 33
cardiologie.aalst@olvz-aalst.be

Campus Asse
T 02 300 63 37
cardiologie.asse@olvz-aalst.be

Campus Ninove
T 054 31 20 63
cardiologie.ninove@olvz-aalst.be

Cardiovasculaire
& Thoracale heelkunde

Campus Aalst
T 053 72 46 99
cv.aalst@olvz-aalst.be

Campus Asse
T 02 300 63 37
cv.asse@olvz-aalst.be

Campus Ninove
T 054 31 20 63
cv.ninove@olvz-aalst.be


