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Vragen van het lid Leijten (SP) aan de staatssecretaris van Volksgezondheid, 
Welzijn en Sport over Stichting Zorggroep Charim (ingezonden 16 mei 2011). 

Antwoord van staatssecretaris Veldhuijzen van Zanten-Hyllner 
(Volksgezondheid, Welzijn en Sport) (ontvangen 22 juni 2011). 

Vraag 1
Wat is uw reactie op de brandbrief van de heer en mevrouw S. die op 
11 april jl. per e-mail aan u is verzonden?1 

Antwoord 1
Ik heb de heer S. geantwoord dat ik waardeer dat hij zijn signalen uitvoerig 
heeft kenbaar gemaakt bij de zorginstelling. Hier wordt immers de zorg 
verleend, dus zal ook hier actie ondernomen moeten worden. Ook heb ik de 
heer S. laten weten dat de Inspectie voor de Gezondheidszorg (IGZ) de 
zorgverlening in de Charim zorggroep in het algemeen en De Amandelhof in 
het bijzonder momenteel uitvoerig onderzoekt, dat de in zijn e-mail beschre-
ven onderwerpen daarbij aan de orde komen, en dat de IGZ mij nauwkeurig 
op de hoogte houdt over de situatie in De Amandelhof en over de voortgang 
van het onderzoek. Ten slotte heb ik aangegeven, mede gelet op mijn 
intensieve contacten met de IGZ inzake deze casus, niet in te kunnen gaan op 
het verzoek van de heer S. tot een onderhoud met hem en zijn echtgenote ter 
nadere toelichting van zijn signalen. 

Vraag 2
Wordt door de Inspectie voor de Gezondheidszorg (IGZ) onderzoek gedaan 
naar de melding van mishandeling van bewoners door een medewerker? Zo 
ja, wordt de betreffende medewerker lopende het onderzoek op non-actief 
gesteld? Zo nee, waarom niet? 

Antwoord 2
De IGZ onderzoekt zeven meldingen omtrent valincidenten. Bij één van deze 
meldingen is sprake van agressie. In de context van de melding is hier 
onderzoek naar gedaan. De IGZ is niet degene die medewerkers op non-actief 
stelt, dat is een keuze die bij de bestuurder ligt. 

1 Kopie onderhands aan bewindspersoon verstrekt.
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Vraag 3
Bent u van mening dat Stichting Zorggroep Charim adequaat heeft gerea-
geerd op de klachten van de familie S. inzake de zorg voor hun ernstig zieke 
vader? Wilt u uw antwoord toelichten? 

Antwoord 3
Ik heb zowel van de heer S. als van Charim informatie ontvangen over deze 
situatie. Ik vind het moeilijk om te beoordelen of de organisatie adequaat 
heeft gereageerd. Dit valt ook niet onder mijn verantwoordelijkheid. Als men 
klachten heeft over de kwaliteit van zorg, is het normaal dat men dit kenbaar 
maakt bij de klachtencommissie van de betreffende organisatie. Mocht men 
hierin niet een bevredigend antwoord vinden, kan men zich wenden tot de 
Regionale Klachtencommissie. Ik hoop dat beide partijen elkaar vinden en 
gezamenlijk tot een oplossing kunnen komen. 

Vraag 4
Keurt u het goed dat deze zorgorganisatie doormiddel van een kort geding 
heeft geprobeerd de familie de toegang tot het verpleeghuis en hun vader te 
ontzeggen? Wat zegt dit over de cultuur binnen deze organisatie? 

Antwoord 4
Ik vind de inzet van een kort geding om daarmee familieleden de toegang tot 
een zorginstelling te proberen te ontzeggen een symptoom van een situatie 
waarbij partijen zich kennelijk zo diep in de eigen stellingen hebben ingegra-
ven dat geen «normaal» overleg meer mogelijk is, en daarmee verdrietig 
stemmend. Soms kan dit middel echter als ultimum remedium noodzakelijk 
zijn ter bescherming van de cliënten en/of de medewerkers binnen de 
organisatie. 
Overigens heb ik uit informatie van Charim vernomen dat het geenszins het 
voornemen was om middels het kort geding mevrouw S. te beletten om voor 
haar vader te kunnen blijven zorgen. 

Vraag 5, 6 en 7
Is het waar dat het verpleeghuisgedeelte van de locatie Amandelhof sinds de 
opening in 2001 niet over een geldige gebruiksvergunning beschikt? Zo ja, 
vindt u dit verantwoord? Zo nee, per wanneer is dit in orde gemaakt? 
Wat is uw oordeel over het feit dat gedurende een periode van tien jaar niet 
bij de gemeente Zeist en de brandweer bekend was dat Amandelhof 
beschikte over twee psychogeriatrische afdelingen met niet-zelfredzame 
bewoners? 
Kunt u aangeven op welke wijze Stichting Zorggroep Charim de gevaarlijke 
situatie bij locatie Amandelhof oplost en gehoor geeft aan de handhavende 
maatregelen van de gemeente Zeist? 

Antwoord 5, 6 en 7
Volgens informatie van Charim heeft de gemeente Zeist op 25 juni 2001 een 
gebruiksvergunning afgegeven voor De Amandelhof. Recent zijn nog 
aangepaste tekeningen behorende bij de gebruiksvergunning naar de 
brandweer opgestuurd. In september 2010 heeft de brandweer op locatie 
controle uitgevoerd. Naar aanleiding van de uitkomst hiervan is in overleg 
met gemeente en brandweer een plan van aanpak opgesteld voor aanpassing 
van de brandveiligheidsvoorzieningen. Charim heeft aangegeven reeds bezig 
te zijn met de uitvoering van het plan van aanpak. 

Vraag 8
Is het waar dat diverse door de brandweer geconstateerde gebreken met 
betrekking tot de (brand)veiligheid onopgemerkt zijn gebleven door de 
VROM-Inspectie? Wat is hierover uw oordeel? 

Antwoord 8
De VROM-inspectie doet momenteel onderzoek naar de brandveiligheid in de 
zorg. Zij gaan steekproefsgewijs langs zorginstellingen om te controleren hoe 
de brandveiligheid geregeld is. Of Zorggroep Charim, en meer specifiek de 
locatie De Amandelhof, in de steekproef is meegenomen, is mij niet bekend. 
Ik kan dus geen oordeel geven. 
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Vraag 9
Is het waar dat er in de nachtelijke uren slechts twee medewerkers zijn op 
185 bewoners? Zo nee, wat is de werkelijke personeelsbezetting en vindt u 
deze verantwoord? Zo ja, op welke wijze grijpt u in? 

Antwoord 9
Bij het inspectiebezoek van oktober 2010 scoorde dit onderwerp hoog risico. 
Hier bij staat niet specifiek gerapporteerd over de nachtsituatie maar over het 
aantal cliënten per EVV. In het follow-up inspectiebezoek op 31 maart 2011 is 
alleen navraag gedaan naar het aantal cliënten per EVV. Dat was inmiddels 
verbeterd. Het inspectieoordeel was «gering risico». Ook bij een volgend 
inspectiebezoek zal weer naar het onderwerp «voldoende en bekwaam 
personeel» gekeken worden. 
Amandelhof heeft volgens de Raad van Bestuur maximaal 146 cliënten, 
waarvan 32 op de verpleegunit. In de nachtsituatie is het heel gebruikelijk om 
met twee bekwame medewerkers (liefst minimaal niveau 3) te werken, 
waarbij 1 vast aanwezig moet zijn op de verpleegunits. 
Zo nodig kan de medewerker uit het verzorgingshuisdeel assistentie bieden 
op de verpleegunits. Er is geen (landelijke) norm voor het aantal personeels-
leden in de nacht. 

Vraag 10
Op welke wijze wordt toezicht uitgeoefend op de brandveiligheid van 
zorginstellingen, met name waar het bewoners betreft die lichamelijk of 
geestelijk niet zelfredzaam zijn? Wat zou er naar uw oordeel moeten 
verbeteren in de wijze waarop dit toezicht wordt uitgeoefend? 

Antwoord 10
De primaire verantwoordelijkheid voor brandveiligheid ligt bij de zorginstel-
ling. De gemeente heeft als taak de zorgorganisatie te controleren op het 
voldoen aan de wet- en regelgeving over brandveiligheid. Zoals ik in mijn 
antwoord op de vragen 5, 6 en 7 heb aangegeven kan een gemeente 
invulling geven aan haar toezichthoudende rol door onder meer aanvullende 
brandveiligheidsvoorzieningen verplicht te stellen, zoals dit ook bij de locatie 
De Amandelhof is gebeurd. Deze dienen door de instelling te worden 
opgevolgd. 
De IGZ beoordeelt hoe een zorginstelling brandveiligheid een plaats geeft 
binnen de organisatie. Momenteel loopt er een breed onderzoek naar 
brandveiligheid in de zorg door de VROM-inspectie. Zij gaan steekproefsge-
wijs langs zorginstellingen om te controleren hoe de brandveiligheid geregeld 
is. Hierover volgt een rapport, waarna ik u op de hoogte zal stellen over de 
bevindingen. 

Vraag 11
Heeft u, nadat een undercoverjournaliste aantoonde dat Stichting Zorggroep 
Charim in de thuiszorg ongekwalificeerde krachten heeft ingezet2, extra 
toezicht ingesteld op de personeelsinzet bij de overige zorgactiviteiten van 
deze organisatie? Zo nee, waarom niet? Zo ja, wat zijn de bevindingen? 

Antwoord 11
Er is naar aanleiding van de uitzending direct toezicht uitgevoerd door de IGZ 
op het thuiszorggedeelte van Charim. 
IGZ heeft een inspectiebezoek gebracht aan de thuiszorg en aan de Amandel-
hof waarin is aangegeven dat de inzet deskundigheid van extern personeel 
verantwoord moet worden uitgevoerd. Zorggroep Charim treft maatrege-
len om de juiste gekwalificeerde medewerkers voor de bijbehorende zorg in 
te zetten. IGZ volgt dit nauwgezet en zal vervolgens toetsen of er verant-
woord uivoering is gegeven aan de getroffen maatregelen. 

Vraag 12
Op welke wijze gaat de IGZ om met de door de familie S. geuite klachten 
over onverantwoorde zorg, zoals onzorgvuldige omgang met medicatie, 
gebrek aan toezicht en het laten uitvoeren van voorbehouden handelingen 
door onvoldoende gekwalificeerd personeel? 

2 EenVandaag, 8 februari 2011.
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Antwoord 12
Alle meldingen aangaande niet verantwoorde zorg zijn of worden door de 
IGZ onderzocht, dit is onder andere gedaan door bezoeken aan De Amandel-
hof. In deze bezoeken zijn zoals medicatieveiligheid en toezicht een 
onderwerp. 

Vraag 13
Is het waar dat de cliëntenraad uitsluitend onder toezicht van de directie mag 
vergaderen en de agenda vooraf moet voorleggen aan de voorzitter van de 
Raad van Bestuur? Zo ja, wat is hierover uw oordeel? Zo nee, kunt u 
toelichten op welke wijze de onafhankelijkheid van deze cliëntenraad is 
geborgd? 

Antwoord 13
De onafhankelijke rol en positie van cliëntenraden is vastgelegd in de Wet 
medezeggenschap cliënten zorginstellingen (WMCZ). De IGZ ziet toe op de 
wijze waarop de Wmcz door zorginstellingen wordt nageleefd. Mij zijn geen 
signalen van de IGZ bekend dat dit er op dit punt bij Charim sprake zou zijn 
van problemen. 

Vraag 14
Onderzoekt de IGZ de klachten van de familie S. over het niet-onafhankelijk 
functioneren en zelfs het schenden van de vertrouwelijkheid door de Raad 
van Toezicht? Zo nee, waarom niet en wilt u de IGZ verzoeken dit alsnog te 
doen? 

Antwoord 14
De IGZ onderzoekt bij Charim de onafhankelijkheid van de Raad van Toezicht. 
De mogelijkheden van de IGZ in deze zijn beperkt, de IGZ checkt of er een 
Raad van Toezicht is, wie er in zit en of de Raad van Toezicht in voorkomende 
gevallen voldoende is geïnformeerd. Het toezicht van de IGZ op de Raad van 
Toezicht is daarmee beperkt. 

Vraag 15
Is het waar dat in een periode van anderhalf jaar vijf verpleeghuisartsen zijn 
ontslagen of opgestapt? Zo nee, hoeveel waren het er in werkelijkheid? Zo ja, 
wat is hiervoor de verklaring? 

Antwoord 15
De zorgaanbieder heeft tijdens het inspectiebezoek van oktober 2010 en 
maart 2011 gemeld dat er na de fusie waaruit Zorggroep Charim is ontstaan 
veel verloop in specialisten ouderengeneeskunde is geweest. De oorzaak van 
het verloop is niet specifiek aan de orde geweest, te meer daar via Novicare 
inmiddels een stabiele oplossing zou zijn gevonden. 
De continuïteit in medische zorg is volgens Charim nu gegarandeerd. 
Tijdens het inspectiebezoek half juni zal de inspectie met de vaste Specialist 
Ouderengeneeskunde (vanuit Novicare) van de verpleegunits van Amandel-
hof spreken. 

Vraag 16
Hoeveel geld is de afgelopen twee jaar door Stichting Zorggroep Charim 
uitgegeven aan ontslagprocedures, procedures rond schadeclaims en 
juridische conflicten met (oud-)medewerkers en verwanten van bewoners? 

Antwoord 16
Daar heb ik geen zicht op. 

Vraag 17
Hoeveel klachten en meldingen heeft de IGZ de afgelopen vijf jaar ontvangen 
over de twaalf instellingen van Stichting Zorggroep Charim? 

Antwoord 17
Voor alle locaties van Charim zijn tussen januari 2010 en juni 2011 35 inciden-
ten gemeld (voornamelijk valincidenten) en 9 klachten over de zorgverlening 
geweest. Dit betreft alle intramurale locaties voor Charim.
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