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Voorwoord van de Voorzitter

Beste lezer,

Voor u ligt het jaarverslag van het OLV Ziekenhuis Aalst-Asse-Ninove. Het geeft
een beeld van de activiteiten in 2020. We werden geconfronteerd met een virus
dat ons dwong tot anders werken. Onze wendbaarheid werd op de proef gesteld.
Dat het ziekenhuis deze beproeving goed doorstond, is te danken aan een goed
uitgewerkt kwaliteitssysteem, maar nog meer aan het engagement van al onze
artsen en medewerkers. Een oprecht woord van dank staat hier op zijn plaats.
Toch werden de grenzen van onze veerkracht bloot gelegd. Denken we hierbij
maar aan de marktkrapte aan verpleeg- en zorgkundigen, die de werking van
ziekenhuizen kwetsbaar maakt en ook extra inzet vraagt van de aanwezige
verpleegkundige en medische staf.

Dit jaarverslag biedt niet alleen de kans om op het verleden terug te blikken maar
ook om al een oog te werpen op de toekomst. In 2021 willen we
procesbeheersing nog verder ingang laten vinden in het ziekenhuis. Tegelijkertijd
beogen we samenwerkingsvormen uit te bouwen in het kader van de Aalsterse
ziekenhuisintegratie en het locoregionale zorgnetwerk Curoz, met medische
innovatie als stuwende motor. OLV wil hierin een toonaangevende rol blijven
spelen en alles in het werk stellen om er een succesverhaal van te maken, tot
tevredenheid en ontplooiing van alle medewerkers, en bezield door de zorg voor
onze patiénten.

Veel leesgenot!

Patrick De Baets, Voorzitter






2020 was het jaar van covid-19. januari 2020 kregen
we via de media de eerste berichten over de dramatische coronapandemie in
Italié. Al snel zou covid-19 ook in Belgié opduiken. Ook in het OLV Ziekenhuis was
het ‘alle hens aan dek’. In een recordtempo worden geisoleerde verpleeg-
eenheden ingericht voor patiénten met covid-19. Voor de verzorging van
covidpatiénten zijn zowat dubbel zoveel medewerkers vereist dan voor patiénten
met een andere pathologie. Daardoor werd de werkplanning in het gehele
ziekenhuis noodgedwongen overhoop gegooid. Onze medewerkers toonden een
enorme inzet en flexibiliteit. Al snel besliste de overheid dat niet-dringende zorg
moest uitgeteld worden en dat ziekenhuisbezoek enkel in uitzonderlijke situaties
mogelijk was. Ondertussen werden we net als alle ziekenhuizen geconfronteerd
met een gebrek aan beschermingsmateriaal. Kortom: het ordewoord was
‘crisismanagement’. Naast de inzet, flexibiliteit en expertise van onze medewerkers
konden we gelukkig ook rekenen op concrete steun en solidariteit van de
samenleving. Vrijwilligers naaiden beschermkledij. Bedrijven schonken
desinfectiemateriaal. Streekgenoten hingen een witte solidariteitsvlag uit.
Ondernemingen staken met een attentie een riem onder het hart van onze
medewerkers... We zouden deze crisis snel bedwingen, dachten we toen.

In de zomer leek het er even op alsof dat ook zou lukken. Maar in september
2020 diende de tweede coronagolf zich aan. Met nieuwe varianten, nieuwe
uitdagingen, nieuwe aanvallen op de veerkracht van onze medewerkers. Gelukkig
voor de betrokken patiénten mocht de reguliere zorg mits een aantal beperkingen
worden hervat. Niettemin konden de ziekenhuizen in 2020 nog niet terug
overgaan tot een genormaliseerde werking. De uitgestelde zorg kon in 2020 niet
meer worden ingehaald.






911 patiénten met covid-19... pat was op 31 december
2020 het cumulatieve aantal van patiénten die sinds de start van de pandemie
werden opgenomen in het OLV Ziekenhuis in Aalst. Daarvan konden toen al 628
patiénten na hun opname en behandeling terug naar huis keren. Nog eens 85
patiénten konden na hun behandeling voor covid-19 worden overgebracht naar de
verpleegeenheid in het ziekenhuis waar ze zouden behandeld worden voor een
andere aandoening. Dat stemt overeen met een ‘genezingsratio’ van 78% (die in
grote lijnen overeenstemt met het gemiddelde van alle Belgische ziekenhuizen op
dat moment). Op 31 december 2020 waren er in het OLV Ziekenhuis te Aalst nog
steeds 33 patiénten met covid-19 opgenomen. Helaas hadden we toen, sinds de
start van de pandemie, voor 165 patiénten de strijd tegen covid-19 verloren. Dat
valt zwaar voor elke zorgprofessional.







Het OLV Ziekenhuis telt 3.442 medewerkers.

Dit totaal omvat 464 artsen en 33 artsen-in-opleiding. Naast de 2.623
personeelsleden zijn hier ook nog eens 32 zelfstandige zorgprofessionals en 49
poetsmedewerkers in onderaanneming aan het werk. Laten we ook de 241
studenten-stagiairs niet vergeten. Allen samen doen wij er alles aan om topzorg
voor onze patiénten te bieden en om het verschil te maken in de zorg.

Omdat er verschillende uurroosters en werkregimes in voege zijn, stemmen de
2.623 personeelsleden overeen met 1.998,5 voltijds equivalenten (van wie 14 op
projectbasis).

Het OLV Ziekenhuis is zowat de grootste werkgever in de regio. Wij schakelen
ons ook met veel enthousiasme in voor de opleiding van toekomstige artsen en
zorgmedewerkers.

De coronacrisis heeft het belang van de zorgsector overduidelijk aangetoond.
Tegelijk werd het tekort aan zorgmedewerkers op de arbeidsmarkt haarscherp
zichtbaar. Samen met onze sectorfederatie doen wij een oproep aan de betrokken
overheden en alle stakeholders om de opleidingen en loopbanen in onze sector
attractievc_er te maken.
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515.952 ambulante contacten in 2020. pat betreft

patiénten die naar het ziekenhuis komen voor een raadpleging, een onderzoek of
een kleine ingreep waarvoor geen opname in het dagziekenhuis of een
verpleegafdeling is vereist.

Opvallenderwijs ligt dit aantal 6,5% hoger dan in 2019. Midden de eerste
coronagolf — in maart, april en mei 2020 — lag het aantal ambulante contacten
wel beduidend lager dan in de vergelijkbare periode voor 2019. In april 2020 ging
het zelfs om een daling met 42%, terwijl er toen ook tal van screenings op covid-
19 gebeurden in het OLV Ziekenhuis. Als snel werd het duidelijk dat een
doorgedreven lockdown met heel strikte beperkingen voor de ziekenhuizen, tot
uitgestelde zorg leidde — ook bij patiénten voor wiens gezondheid dit niet altijd
verantwoord was. Een aantal artsen zocht naar alternatieve manieren om deze
patiénten toch te kunnen helpen, onder andere via teleconsultaties. Ook de
overheid zag al snel in dat patiénten ook voor niet-covidzorg terug toegang
moesten hebben tot het ziekenhuis.

Vanaf juni 2020 kwam er dan ook een sterke inhaalbeweging voor consultaties en
onderzoeken. Tot oktober 2020 lag het maandelijks aantal ambulante contacten
gemiddeld 25% hoger dan in de vorige vergelijkbare periode. Daardoor werden
de uitgestelde raadplegingen van de vorige maanden grotendeels ingehaald.
Consultaties bleken dan wel relatief snel ingehaald te kunnen worden, maar dat
was helaas niet het geval voor alle onderzoeken of ingrepen. Covid-19 zorgde
immers voor een aanhoudende druk op het ziekenhuis waardoor er voor tal van
behandelingen en ingrepen nog niet op de normale capaciteit kon worden
gewerkt.







38.491 Spoedopnamen in 2020. Het voorbije jaar was ook
heel hectisch op de dienst Urgentiegeneeskunde. In de eerste golf van de
pandemie werd de spoeddienst overrompeld door mensen die getest wilden
worden op covid-19. Aanvankelijk leidde dat vaak tot lange wachtrijen, waarbij
niet iedereen de voorgeschreven anderhalve meter afstand respecteerde. Daarom
werd al snel een alternatief traject voor covidtests uitgestippeld, waarbij
personen met een vermoeden van covid-19 strikt werden gescheiden van andere
bezoekers en patiénten. De ervaring met de massale toestroom van mensen zette
ons ertoe aan om enkele extra containerlokalen te plaatsen aan de Spoeddienst
op Campus Aalst (foto). Extra ruimte is immers essentieel om in geval van
grootschalige noodsituaties een goede én veilige opvang te organiseren.

Terwijl tijdens de eerste coronaweken de toestroom op de spoeddienst enorm
steeg, nam het aantal spoedcontacten die tot opname in het ziekenhuis leiden,
af. Hoewel de overheid geen restricties oplegde voor medisch noodzakelijke en
dringende zorg, aarzelden vele mensen blijkbaar om in tijden van covid-19 naar
het ziekenhuis te komen om zich te laten verzorgen. In april-mei 2020 lag het
aantal spoedopnamen een kwart lager dan in dezelfde periode van 2019. Dat
patroon herstelde zich in de zomermaanden, om terug te keren in de tweede
coronagolf. Op jaarbasis lag het aantal spoedcontacten die tot opname leiden,
13% lager in 2020 ten opzichte van 2019.

Ook in de coronaperiode ging de dienst Urgentiegeneeskunde door met de
systematische bevraging van patiénten over hun tevredenheid. Sinds onze eerste
deelname (oktober 2019) aan dit project zagen wij doorheen 2020 onze Net
Promotor Score stelselmatig verbeteren en boven het gemiddelde van de
deelnemende ziekenhuizen uitstijgen. Daarop had covid-19 gelukkig geen vat!







54.204 Dagkliniekcontacten in 2020. Aangezien niet-

dringende ingrepen een hele tijd niet mogelijk waren omwille van covid-19, is de
daling met 15% ten opzichte van 2019 niet te verwonderen. In januari en
februari 2020 lag het aantal dagkliniekcontacten volledig in lijn met de situatie in
diezelfde maanden van 2019. De eerste coronagolf — maart, april en mei 2020 —
veroorzaakte een stevige terugval. In april 2020 bedroeg het aantal
dagkliniekcontacten zelfs minder dan de helft dan in april 2019! In juni 2020
werd dan terug het peil van het jaar ervoor bereikt. Ook de daaropvolgende
maanden van het jaar volgde het aantal maandelijkse dagkliniekcontacten de
trend van 2019. De impact van covid-19 is op dit viak blijkbaar sneller verwerkt.

Tal van medische diensten zochten na de eerste coronagolf naar mogelijkheden
om hun patiénten optimaal te helpen, ondanks de toen geldende restricties op de
beschikbare tijd in het operatiekwartier en de beperkte beddencapaciteit.
Geholpen door medische innovaties en nieuwe wetenschappelijke inzichten,
werden zoveel mogelijk ingrepen in dagkliniek uitgevoerd. Vaak ging het om
ingrepen die tot voor kort steevast door enkele dagen hospitalisatie werden
gevolgd. Bijvoorbeeld op de dienst Orthopedie. Daar konden bepaalde patiénten
bij wie 's morgens een totale heupprothese werd geplaatst, op het eind van de
dag reeds naar huis. Het plaatsen van een totale heupprothese binnen een
dagkliniek-setting werd al eerder uitgevoerd en is ook iets meer courant in de
Verenigde Staten. Door de hele situatie met betrekking tot covid-19 werd deze
trend ook binnen het OLV verder versneld. De dienst Cardiologie volgde een
gelijkaardig pad en stelde het Same Day Discharge-concept op punt. Voor een
aantal welbepaalde ingrepen in het katheterisatielab werd de processtroom
geoptimaliseerd zodat de patiént slechts één dag in het ziekenhuis moet
verblijven voor diagnose én behandeling.







45.307 chirurgische ingrepen in 2020. covid-19
leidde tot een beperkte benutting van de capaciteit op het operatiekwartier (OK).
In 2020 werden er in het OLV Ziekenhuis 21% minder OK-ingrepen uitgevoerd
dan in 2019. De situatie in de maanden januari en februari 2020 was nog perfect
te vergelijken met het jaar ervoor. Maar in maart, april en mei 2020 kende de OK-
activiteit een dramatische terugval. De overheid had beslist dat enkel nog
medisch noodzakelijk en dringende ingrepen konden plaatsvinden. In mei 2020
bedroeg het aantal ingrepen slechts 30% van het aantal in de vorige
vergelijkbare periode. Daarna herstelde het patroon zich grotendeels, al was er
ook in de maand november 2020 nog een terugval met de helft.

Achter deze cijfers ‘schuilen’ talrijke patiénten wiens medische zorg nood-
gedwongen werd uitgesteld. Toen de beperkingen ter zake konden versoepeld
worden, bleek het echter niet evident om een snelle inhaalbeweging te maken.
Een aantal operatiezalen stond onbenut. Er waren ook hospitaalbedden vrij. Maar
er was onvoldoende personeel om deze capaciteit effectief in te zetten. Voor de
werking van een covidafdeling is immers zowat tweemaal zoveel personeel nodig
dan voor een andere verpleegeenheid. Deze situatie illustreert treffend hoe snel
bepaalde grenzen van ons gezondheidssysteem bereikt kunnen worden.
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28.632 opnames ‘grote poort’ in 2020. ook hier bleek
de impact van covid-19 en de bijhorende beperkingen wezenlijk. Op jaarbasis ligt
het aantal opnames via de grote poort 17% onder het niveau van 2019. De
evolutie per maand volgt in grote lijnen het patroon dat ook te zien was voor het
aantal chirurgische ingrepen. Deze opnamen leidden tot 180.283 ligdagen. Dit
stemt overeen met een bedbezetting van 58%, een daling met bijna 14% ten
opzichte van 2019.

Ook hier dient de impact van ‘uitgestelde zorg’ op de algemene gezondheids-
toestand van talrijke patiénten te worden aangestipt. Voor de medewerkers bleek
2020 ook een jaar waarin talrijke collega’s noodgedwongen gedurende langere
periodes op één of meerdere andere verpleegafdelingen dan hun vertrouwde
eenheid werden ingeschakeld. In moeilijke omstandigheden hebben wij er alles

aan gedaan om onze patiénten de gekende hoogkwalitatieve zorg te bieden.
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1.636 geboorten in 2020. 1n 2020 vonden er op de campussen

Aalst en Asse een totaal van 1.636 bevallingen plaats. Dat zijn er 46 (2,7%)
minder dan het jaar ervoor. Hoewel de media vooral tijdens de eerste lockdown
een nieuwe baby boom voorspelden, bleek dat finaal toch niet te kloppen. Op
basis van het aantal zwangere moeders die momenteel door onze dienst
Gynaecologie-Verloskunde worden opgevolgd, lijkt ook in 2021 het aantal
geboorten eerder een stabiel resultaat op te leveren.

Een baby verwachten in 2020... dat verliep anders dan anders. Omwille van
covid-19 kon de aanstaande moeder enkel in een beperkt aantal gevallen
vergezeld worden bij de raadplegingen. Bij de bevalling kon er wel een begeleider
bij zijn. Uiteraard dienden ook alle medewerkers tijdens de bevalling
veiligheidskledij te dragen: geen evidente situatie. Na de bevalling werd enkel de

partner als bezoeker toegelaten op de materniteit. Op neonatologie waren beide
ouders steeds welkom. Broertjes of zusjes konden pas bij de recente
versoepelingen terug op bezoek komen in de materniteit. Veiligheid staat
uiteraard voorop, al erkennen wij het belang van bezoek.
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5% plaats in de Newsweek-lijst voor Belgié.

Voor het derde opeenvolgende jaar maakt het magazine Newsweek samen met
het dataverwerkingsbedrijf Statistica Inc een rangschikking van de 2000 beste
ziekenhuizen ter wereld. De lijst omvat ziekenhuizen uit 25 landen die - dixit
Newsweek - "opvallen door hun consistente uitmuntendheid, hun onderscheiden
artsen, hun top in verpleegkundige zorg en hun state-of-the-art technologie." Het
OLV Ziekenhuis maakt deel uit van de Top Vijf voor Belgi€, als eerste niet-
universitaire ziekenhuis. De score van 75,54% ligt nog geen half procentpunt
verwijderd van het derde Belgische ziekenhuis in de rangschikking. Hier past een
verdiend proficiat voor alle artsen en medewerkers die dit resultaat mogelijk
maakten.

5 erkende bedden voor psychiatrische
dagtherapie.

Sinds 1 september 2020 is de afdeling psychiatrische dagtherapie op Campus
Asse erkend. Deze afdeling telt vijf erkende bedden Al. De erkenning van de vijf
Al-bedden gebeurde via een conversie van 3 C-bedden en 2 D-bedden. C- en D-
bedden verwijzen naar heelkundige ingrepen en diagnose. Deze conversie is
enerzijds ingegeven door de trend naar meer ingrepen via dagziekenhuis
waardoor er minder bedden voor langere hospitalisatie zijn vereist. Anderzijds is
er in onze samenleving een nood aan méér capaciteit voor psychiatrische
dagtherapie. De beslissing past ook in de oriéntering van Campus Asse naar
ambulante zorg en kortverblijf.







21,8 miljoen euro aan investeringen.

Het OLV Ziekenhuis blijft een stevig investeringsritme aanhouden. In 2020
bedroegen de investeringen 21.834.092 euro.

Het grootste deel van dit totaal investeringsbedrag had betrekking op
investeringen in medische uitrusting. Naast een nieuwe lineaire versneller voor de
dienst Radiotherapie, werd ook een nieuwe CT-scanner aangekocht en waren er
ook enkele belangrijke investeringen in het operatiekwartier. Hierbij sprongen
vooral de Navio-chirurgierobot voor de dienst Orthopedie en de CT-scanner
Somatom Force in het 0og. Bij de investeringen in terreinen en gebouwen had
1,4 miljoen euro betrekking op verbouwingswerken voor de al eerder genoemde
lineaire versneller. Iets minder dan 3 miljoen euro ging naar investeringen in het
kader van het Master Plan voor onze Campus Asse. De derde grote categorie

betreft investeringen in niet-medische uitrusting, inclusief belangrijke
investeringen in hard- en software (IT).
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45,3% solvabiliteit.

Op balansniveau is de solvabiliteitsratio een van de belangrijkste indicatoren. Met
een eigen vermogen dat 45,3% van het totale vermogen bedraagt, beschikt het
OLV Ziekenhuis over een stevige balansstructuur. De verhouding van vreemd ten
opzichte van eigen vermogen (de algemene schuldgraad) bedraagt 1,04 — een
comfortabele situatie.

Een andere balansindicator is de liquiditeitsratio, die aangeeft in welke mate een
organisatie in staat is om haar schulden op korte termijn te voldoen met de
beschikbare middelen. Voor 2020 bedraagt deze ratio 1,82 — dus ruim boven 1,
wat als norm wordt gesteld, en zelfs een verdere verbetering in vergelijking met
2019.

De belangrijkste cijfers op de balans per 31 december 2020:
Balanstotaal: 416.091.451 euro
Vaste activa: 207.944.025 euro
Vlottende activa: 208.147.426, waarvan 94 miljoen euro aan geldbeleggingen
en liquide middelen

Eigen vermogen: 188.589.890 euro

Voorzieningen voor risico’s en kosten: 15.016.226 euro
Schulden: 212.485.335 euro







1,25% rentabiliteit. op het niveau van de resultatenrekening
wordt het rentabiliteitscijfer algemeen beschouwd als een belangrijke toetssteen.
Over het boekjaar haalde het OLV Ziekenhuis een rentabiliteit van 1,25%. Voor
dit percentage wordt het globaal resultaat, na uitzonderlijke kosten en
opbrengsten (inclusief de aanwending van de provisie voor het Master Plan),
afgezet tegenover de gerealiseerde bedrijfsopbrengsten.

Voor 2019 bedroeg de rentabiliteit 0,64%. Bij de significante verbetering in 2020
dient te worden opgemerkt dat de overheid in het kader van de bestrijding van
de coronapandemie middelen uit het zorgpersoneelsfonds ter beschikking heeft
gesteld en een substantieel bedrag aan voorschotten op de werkingsmiddelen
heeft voorzien. Een deel van deze financi€le tegemoetkoming is bestemd voor de

zorgverleners als vergoeding voor de extra niet-factureerbare activiteiten, als
compensatie in gedragen kosten en als compensatie voor de verminderde
activiteit ten gevolge van de verplichte reservering van bedden in het ziekenhuis
voor de behandeling van patiénten met covid-19. Deze voorschotten zullen
definitief worden afgerekend in 2023 bij de herziening van het Budget Financiéle
Middelen van het jaar 2020.

De belangrijkste cijfers op de resultatenrekening per 31 december 2020:
. Bedrijfsopbrengsten: 386.383.130 euro

. Bedrijfsresultaat: 1.672.258 euro

. Courant resultaat (na financieel resultaat): 205.967 euro

o Netto resultaat (na uitzonderlijk resultaat): 3.416.323 euro







Deelname aan 209 klinische studies

De pandemie heeft de medische innovatie en de wetenschap gelukkig niet
stilgelegd. Tijdens de eerste coronagolf waren er wel enkele farmaceutische
ondernemingen die de recrutering van hun klinische studie stopzetten. Maar na
verloop van tijd werd het overgrote deel van de klinische studies waarbij één van
onze medische diensten betrokken is, verder gezet. Bovendien werden er ook een
aantal klinische studies rond covid-19 opgezet, waaraan enkele diensten van het
OLV Ziekenhuis deelnamen.

Finaal ging het in 2020 om niet minder dan 209 klinische studies waarbij het OLV
Ziekenhuis was betrokken. Zowat de helft van deze studies werd gecodrdineerd
door de centrale studiedienst van het OLV Ziekenhuis, terwijl bepaalde grotere
medische diensten de codrdinatie van klinische studies zelf op zich namen. Ook
de verhouding tussen het aantal klinische studies waarvoor in 2020 nog patiénten
werden geincludeerd, en de studies die al volop liepen, was nagenoeg 50/50.
Vermeldenswaard is ook dat een twintigtal klinische studies niet vanuit de
industrie kwamen, maar op initiatief van onze eigen artsen werd opgezet: de
zogenaamde investigator-driven studies. In 2020 waren er ook al 22 nieuwe
studies geidentificeerd die in 2021 opgestart werden. Het gaat dus om een
permanent lopend proces.

Hoewel cijfers niet alles zeggen, vormen ze in dit geval zeker een goede graad-
meter van de innovatie binnen het OLV Ziekenhuis. Door actief mee te werken
aan onderzoek naar nieuwe geneesmiddelen, betere behandelingen en nog
doeltreffender medische hulpmiddelen, helpen we de medische wetenschap
vooruit. Bovendien krijgen onze patiénten daardoor vaak sneller toegang tot de
nieuwste therapieén.







Samenwerking biedt synergie: 1+1 = 3.

Het OLV Ziekenhuis streeft naar samenwerkingen die de zorg voor de patiénten
ten goede komen. Ook in 2020 werden een aantal samenwerkingsverbanden
bestendigd of in het leven geroepen.

Zo loopt er sinds augustus 2019 een intensieve samenwerking tussen de diensten
Cardiologie van AZ Sint-Maria uit Halle en het OLV Ziekenhuis, waarbij twee
cardiologen van ons ziekenhuis ook halftijds actief zijn in Halle. AZ Sint-Maria
biedt in Halle de meeste cardiale onderzoeken aan, maar sinds augustus 2020
worden de patiénten uit Halle die een cardiale interventie moeten ondergaan,
doorverwezen naar het OLV Ziekenhuis in Aalst.

Ook de samenwerking voor het Medisch Urgentie Team (MUG) in Aalst is een

succes van meerdere jaren. Het werd in 2020 nog versterkt met de gezamenlijke
aankoop van een nieuw MUG-voertuig. Deze wagen is uitgerust met de nieuwste
snufjes om patiénten die dringende hulp nodig hebben, optimaal te helpen.

In 2020 werd ook veel tijd geinvesteerd in de totstandkoming van een zieken-
huisnetwerk met A.S.Z. (Aalst — Geraardsbergen — Wetteren), OLV Ziekenhuis
(Aalst — Asse — Ninove), AZ Sint-Maria (Halle) en UZ Brussel (Jette). De
inspanningen die hiertoe in de loop van 2020 werden geleverd, werden op 20
januari 2021 bekroond met de formele oprichting van het ziekenhuisnetwerk
Curoz. Door een doorgedreven en gestructureerde samenwerking kunnen de
partners de verschillende uitdagingen binnen de zorgsector het hoofd bieden.
‘Curo’ betekent letterlijk 'ik zorg voor'. Kwalitatieve en patiéntvriendelijke zorg
binnen de verschillende ziekenhuizen, dat is dan ook waar Curoz voor staat.




Wijzigingen van mandaten in 2020

1 februari 2020. Dokter Wim Jorissen wordt door de raad van bestuur
aangesteld tot hoofdarts en medisch directeur. Hij volgt dokter Eric Wyffels op
die midden november 2019 zijn mandaat als hoofdarts en medisch directeur
ter beschikking stelde. Dr. Jorissen, staflid Orthopedie, was voorheen
voorzitter van de Medische Raad van het ziekenhuis en intern adviserend
bestuurder in de Raad van Bestuur.

18 februari 2020. Er wordt een nieuwe medische raad aangesteld, die bestaat
uit de volgende leden: Dr. Koen De Decker (voorzitter), Dr. Roel Beelen
(ondervoorzitter), Dr. Evert Munghen (secretaris), Dr. Samuel Bral, Dr. Geert
De Naeyer, Dr. Tom Peeters, Dr. Koen Suy, Dr. Koen Traen, Dr. Guy Van Camp,
Dr. Jo Vandervoort, Dr. Ruben Vanheste, Dr. Katrien Van Rie, Dr. Sam Van
Slycke, Dr. Kristien Van Vaerenbergh, Dr. Eric Wyffels.

1 juni 2020. De heer Peter Verhulst wordt formeel aangesteld als Algemeen
Directeur van het OLV Ziekenhuis.

19 augustus 2020. In de raad van bestuur van de VZW Onze-Lieve-
Vrouwziekenhuis wordt Mr. Paul Cooreman als voorzitter opgevolgd door Prof.
Patrick De Baets. Prof. Patrick De Baets was reeds lid van de Raad van
Bestuur, maar neemt voortaan ook het voorzitterschap waar. Mr. Cooreman
blijft lid van de algemene vergadering.




% . i
2020 was ook het laatste jaar dat de Zwartzusters Augustinessen in het klooster
aan de Keienberg in Aalst verbleven — in de onmiddellijke nabijheid van het
ziekenhuis. In januari 2021 verhuisden ze naar woonzorgcentrum Avondzon in
Erpe. Zonder de inzet van de kloostergemeenschap was het Onze-Lieve-
Vrouwziekenhuis niet kunnen uitgroeien tot de gerenommeerde organisatie van
vandaag. Oprechte dank en waardering!
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Onze-Lieve-Vrouwziekenhuis VZW
BE 0410.424.222
Erkenningsnummer 126

e Moorselbaan 164 — 9300 Aalst
e Bloklaan 5 — 1730 Asse
e Biezenstraat 2 — 9400 Ninove

www.olvz.be

@ https://www.facebook.com/olvzaalstasseninove
@ https://www.linkedin.com/company/351755/admin/
@ https://twitter.com/OLVZaalst
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https://www.instagram.com/olvziekenhuis/ Top in Zorg.
Alle foto’s in deze brochure werden genomen met respect voor de corona-maatregelen die van
kracht waren op het moment van de opname. Bepaalde foto’s dateren van voodr de eerste
coronamaatregelen in voege kwamen.



