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VOORWOORD 

Wat kunnen we leren uit de kijk van Brusselaar op de woonsituatie en de zorgmogelijkheden voor 

ouderen en zorgbehoevenden in Brussel? Dit was het uitgangspunt van voorliggend onderzoek. Het 

zwaartepunt lag daarbij niet op kwantificeerbare gegevens of een statistisch representatieve analyse, 

maar wel op een bevraging in de diepte en het proberen te begrijpen waarom de dingen zijn zoals ze 

zijn.  

De veelheid en verscheidenheid aan focusgroepen die in deze bevraging aan bod kwamen is een echt 

huzarenstukje: bijna 300 mensen, meer dan 30 focusgroepen met zeer uiteenlopende invalshoeken en 

achtergronden, maar telkens vanuit eenzelfde vraagstelling: hoe kijken thuiswonende ouderen, 

rusthuisbewoners, zorggebruikers, mantelzorgers, zorgverstrekkers, verantwoordelijken en experten 

aan tegen het wonen met zorg in Brussel.   

Het rapport 'zorgnoden en ïbehoeften, de kijk van de Brusselaar' is dan ook het werk van vele 

handen: de vele partnerorganisaties die het beste van zichzelf gaven om de bevraging van alle 

stakeholders mogelijk te maken, de honderden mensen die bereid waren hun verhaal te vertellen, de 

tientallen vrijwilligers zonder wiens inzet we nooit deze schat aan informatie hadden kunnen 

verzamelen en het Kenniscentrum Woonzorg Brussel dat instond voor de algemene leiding en 

coördinatie van het onderzoek. 

De intense betrokkenheid van vele doelgroepen, sectoren en partnerorganisaties liet toe om een 

kwalitatief onderzoek te voeren dat zowel in de diepte als in de breedte de woonzorgthematiek 

benadert, niet vanuit het perspectief van de onderzoeker maar wel vanuit de betrokkenen zelf. Het 

zijn de partnerorganisaties uit de ouderensector, thuiszorg, gezondheidssector, rusthuissector, 

mantelzorgvereniging en sector van personen met een handicap die vanuit een gezamenlijk 

engagement en streven naar kwaliteit , het behoeftenonderzoek hebben mogelijk gemaakt. De 

universiteit had daarbij enkel een ondersteunende rol en waakte mee over de wetenschappelijke 

aanpak van het onderzoek.   

Deze manier van werken heeft in belangrijke mate zijn stempel gedrukt op de voorbereiding van de 

Staten-Generaal Woonzorg Brussel van 13 december 2012.  Het weerspiegelt de betrokkenheid en het 

engagement van iedereen die met woonzorg te maken heeft. Dit rapport biedt dan ook een unieke 

kans tot inkijk in de beleving , ervaring en voorstellen van alle belanghebbenden inzake de Vlaams-

Brusselse woonzorg.  

 

 

Prof. Dr. Dominique Verté 

VUB, departement Educatiewetenschappen 
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SITUERING 

In het zoeken naar adequate antwoorden op de uitdagingen in de Brusselse ouderenzorg, is het 

essentieel om de ervaringen en behoeften van de verschillende belanghebbenden in beeld te brengen. 

Hoe ervaren ouderen en personen met een zorgbehoefte wonen en zorg in Brussel ? Op welke zorgen 

en diensten kunnen en willen ze beroep doen? Waar moeten de prioriteiten volgens hen liggen in de 

organisatie van de zorg? Hoe zien (toekomstige) ouderen hun ideale woon- en zorgsituatie en wat is 

de kijk van de zorgverstrekkers en deskundigen hierop?  

Om inzicht te verwerven in deze vragen werden in de periode november 2011 ï juni 2012 via 

groepsgesprekken bijna 300 personen bevraagd: ouderen, zowel thuiswonende ouderen als 

rusthuisbewoners, personen met een handicap, mantelzorgers, zorgverstrekkers en (para)medici, 

verantwoordelijken van thuiszorg- en (semi)residentiële voorzieningen en tot slot experten en 

deskundigen in ouderen- en thuiszorg. Er werd gestreefd naar een evenwichtige samenstelling van de 

bevraagde groepen op vlak van geslacht, afkomst, woonplaats, socio-economische statusé Een 

volledig overzicht van de bevraagde groepen en hun samenstelling vindt u achteraan in dit rapport.  

Toch was het niet de bedoeling om een kwantitatief of statistisch sluitend onderzoek te voeren, maar 

wilden we vooral in de diepte peilen naar de ervaringen, voorstellen en dromen over wonen en zorg. 

Daarvoor werd gebruik gemaakt van de methodiek van focusgroepen. Focusgroepen brengen mensen 

die een gemeenschappelijk kenmerk delen samen, om onder leiding van een moderator te praten over 

een bepaald onderzoeksthema. Deze methodiek is er op gericht om diepgaande, niet gestuurde en 

kwalitatieve gesprekken te voeren in homogene groepen van 6 tot 10 deelnemers. Tijdens een 

focusgroep wordt een conversatie op gang gebracht aan de hand van een aantal open vragen. De 

methodiek laat toe om een variëteit aan meningen, ervaringen, wensen en actievoorstellen te 

verzamelen. Ieders mening telt en kan geuit worden in een open, respectvolle sfeer. De deelne mers 

krijgen de mogelijkheid elkaars opinies te leren kennen en die eventueel te gaan delen of tegen te 

spreken. Om die redenen leveren focusgroepen een duidelijke meerwaarde ten opzichte van 

individuele interviews.  

De bevraging spitste zich toe op vier hoofdvragen: 

× Hoe zit het met de woonsituatie en woonomgeving  in Brussel? 

× Wat zijn ervaringen of mogelijke perspectieven voor wonen met zorg ? 

× Wat zijn de ervaringen of noden betreffende de dienst -  en zorgverlening ? 

× Wat is de plaats en rol van mantelzorg en s teun  van de nabije omgeving? 

De gesprekken werden opgenomen, integraal uitgetikt en anoniem verwerkt. Het leverde treffende 

getuigenissen en uitspraken op, waarvan er heel wat zijn opgenomen in dit rapport. Om de 

anonimiteit te garanderen werden de namen v an de betrokkenen gewijzigd of weggelaten.  

De bevraging, verwerking en analyse van gegevens gebeurde onder begeleiding en supervisie van 

professor Verté, hoofd afdeling sociale agogiek van de Vrije Universiteit Brussel. 

In een eerste deel van dit rapport worden de algemene resultaten van dit behoeftenonderzoek over 

alle groepen heen per thema samengebracht en geïllustreerd aan de hand van citaten. Deze citaten 

zijn een letterlijke weergave, met de daarbij horende taal kundige foutjes en spreektaal. 

Een verkorte weergave vindt u telkens terug in een schematisch overzicht van de sterktes (Strenghts), 

zwaktes (Weaknesses), kansen (Opportunities) en bedreigingen (Threats).  

Een tweede deel geeft een afzonderlijke analyse weer per doelgroep. 
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DEEL I  ï GLOBALE ANALYSE 

 

"Ideaal is een appartement. Als ge een appartement binnengaat, daar is alles: een badkamertje, een 

keukentje. Dat ge de trap niet op moet en niet moet struikelen.ò  (Alfons, 81j. - 
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WOONSITUATIE EN WOONOMGEVING 

THUISWONENDE OUDEREN EN ZORGBEHOEVENDEN 

Het eerste gespreksonderwerp tijdens de focusgroepen handelde over de woonsituatie en 

woonomgeving van ouderen in Brussel: in welke omstandigheden leven ze, hoe wordt dit ervaren, wat 

zijn de voor- en nadelen van hun woning en thuiswonené  

De woonsituatie van de bevraagde thuiswonende ouderen blijkt  heel uiteenlopend: van grote 

eigenaarswoning tot klein appartement, van begoede eigenaar tot sociaal huurder, van alleenstaande 

tot samenwonend met partner of kinderen.  

Nergens beter dan thuis? 

Ongeacht de woonsituatie, zijn de ouderen meestal sterk gehecht aan hun woning en buurt . De 

meesten zijn dan ook uitgesproken ócontentô over hun woning en het wonen in Brussel in het 

algemeen. ñIk ben graag in mijn woning, ik heb alle comfort: badkamer, chauffage, ik kan buiten, ik 

heb een grote grond. Ik kan bloemekes kweken. Ik heb alles dat ik moet hebben .ò (Arlette, 85 j.) Het 

is óhunô huis dat ze zich hebben eigen gemaakt en waar ze liefst van al willen blijven. De wens om te 

blijven is vooral uitgesproken bij de ouderen die eigenaar zijn van een woning. ñIk woon in mijn huis 

sinds meer dan 43 jaar. Ik heb de eerste 10 jaar zelf veel gedaan in dat huis en daarna verschillende 

zaken laten doen. Ik zie niet in waarom daôk daar zou weg gaan.ò (Henri, 65j.) 

De onbetaalbaarheid van woningen en de toenemende levensduurte  was in alle groepen een 

weerkerend en fel besproken thema. Meerdere ouderen getuigden dat ze het erg moeilijk hebben om 

de eindjes aan elkaar te knopen. ñSoms ga ik ook naar de Aldi, daarvoor moet ik een bus nemen, 

maar ik ben verplicht van daar te gaan want ik heb ook niet veel inkomsten. Ik kom niet toe tot het 

einde van de maand, kijk ik moet nu nog wachten tot donderdag op mijn pensioen, ik kom niet toe.ò 

(Gilbert, 70j)  

Ouderen die reeds jaren eigenaar  zijn van hun woning beseffen dat ze op dat vlak goed af zijn. ñAl 

een geluk dat ik dat huizeke heb. Met het pensioentje dat ik heb,  kom ik rond.ò (Louis, 81j.) Of deze 

Turkse man: ñZolang het een eigen huis is, dus niet gehuurd, moet men tevreden zijn ,ò ondanks een 

slechte kwaliteit en beperkt comfort. De vrees dat de verkoop van hun huis niet voldoende zal zijn om 

een betaalbaar en kwaliteitsvol appartement te kopen, is één van de redenen die ouderen ervan 

weerhoudt om naar een aangepaste woning te verhuizen. 

Sociale huurders zijn zich bewust van hun óbevoorrechteô positie. Het tekort aan sociale woningen is 

velen een doorn in het oog.  Zo ook deze Congolese dame: ñJe cherche un flat. Pour moi côest difficile. 

Le CPAS, côest pas suffisant pour terminer mon mois. Je pai e tous mes médicaments. Jôai des dettes 

auprès de la mutuelle.ò (Elodie, 76j.)  Bij de vraag naar een sociale woning krijgt ze steeds het 

antwoord: ñMadame, il faut attendre.ò Ze wacht al zeven jaaré 

In sommige gevallen duwen de stijgende huurprijzen en het onbetaalbaar zijn van woningen  mensen 

vervroegd naar de rusthuizen. Professionelen bevestigen deze trend: ñDe huurprijzen worden 

verhoogd, de ouderen kunnen dit niet meer betalen of men wil niet meer aan hen verhure n en dan 

komen ze hier in het bejaardenhuis terecht. Die hebben dus wel een A- en O- profiel, maar zitten hier 

dus.ò (maatschappelijk assistent OCMW rusthuis) 

Bij de groepen met ouderen die in armoede leven, evenals deze met allochtone ouderen kwam de 

problematische en onbetaalbare huisvesting meer uitgesproken aan bod, als een dagdagelijkse 

realiteit. De woonkwaliteit  was er in enkele gevallen schrijnend: gebrek aan isolatie en verwarming, 
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geen liften, schimmel en vocht, enkele beglazing é ñBij ons mogen ze dubbele vitrines zettené In de 

zomer eh, hebben de mensen óik weet niet hoeveel gradenô [het is er enorm warm], en in de winter 

bevriezen we van de kou, ik had nog het geluk van op ôt zesde te zitten.ò (Lisette, 74j.)  

Los van de gebrekkige kwaliteit van de woning zelf , beseffen veel ouderen dat hun woning niet is 

aangepast  aan hun noden nu ze minder mobiel of zorgbehoevend zijn: er is geen lift, het bad is te 

hoog, ,é ñIk heb wel een badkamer, maar ik kan ze niet meer gebruiken want ik kan in dat bad niet 

meer in. Als ik erin ben, kan ik er niet uit. Ik heb een te g rote schrik alleen.ò (Maria, 84j .) Ook de vele 

trappen die zo typisch zijn aan de Brusselse rijhuizen vormen een hindernis. ñIk woon in een huis, en 

als ge binnenkomt, hebt ge onmiddellijk een halve verdiep voor naar boven te gaan, dus voor mijn 

living, mijn keuken. Dan heb ik nog een halve verdieping naar boven (é). Dus, dat zijn altijd trappen. 

Zolang dat ik goed te been ben, geen probleem, maar moest ik een been breken bijvoo rbeeld, dan 

kan ik direct niet meer in mijn huis , hé. Dat is een nadeel, maar jaé Daar wil ik niet aan denken, want 

anders, ja, wat moet ik doen?ò (Paula, 73j .) Ondanks alles zien sommige ouderen deze trappen als 

een kans om actief en fitter te blijven. ñIk wil toch nog altijd wel die trappen doen, want ik heb dus 

een prothese in mijn knie,  van over een maand of vijf. E r is maar één ding, en dat is bewegen, hé! 

Zelfs als het moeilijk is, trappen op, trappen af! ò (Elisabeth, 80j.) 

Mensen kunnen zich dan wel bewust zijn van het belang van aangepast(er)  wonen; zich er toe 

bewegen te  veranderen of te verhuizen  blijkt heel lastig. Slechts enkele uitzonderingen hebben 

niet gewacht op hun oude dag en tijdig stappen ondernomen: ñUw woning aanpassen? Ja, je moet 

dat niet doen als je 80 bent , hé. Ja, ik heb dat dus nu gedaan met mijn dochter in huis te halen en ik 

verhuis dus helemaal naar de gelijkvloers en van de ingemaakte kast wordt een douche gemaakt en 

zo, en we proberen het zo te fiksen.ò (Elsa, 62j.) Het besef leeft duidelijk dat wonen in een klein 

appartement voordelen heeft: het is gemakkelijker te onderhouden, geen ongebruikte ruimte, alles op 

één verdieping, minder trappen,é ñIdeaal is een appartement. Als ge een appartement binnengaat, 

daar is alles: een badkamertje, een keukentje. Dat ge de trap niet op moet en niet moet struikelen.ò 

(Alfons, 81j.)  ñJa, alles plat. En een douche in plaats van een bad!ò (Mia, 77j.) Een minderheid van de 

bevraagde ouderen heeft effectief de stap naar een kleinere woning of een meer aangepast 

appartement gezet en is daar doorgaans ook zeer tevreden over. Sommigen kozen er bewust voor om 

hun huis om te vormen tot  een tweewoonst die ze delen met één van hun kinderen of om de 

benedenverdieping in te richten voor zichzelf en een deel van de woning te verhuren.  

Voor velen is het hoge kostenplaatje  echter een reden om de situatie te laten zoals ze is. Anderen 

zien duidelijk op tegen het idee van hun vertrouwde huis achter te laten . ñIk denk dat mevrouw gelijk 

heeft. Maar ik wil er niet aan denken om van mijn huis weg te gaan!ò (Guido, 83j.) Ze zien op tegen 

de rompslomp van een verhuis te moeten regelen. ñIk zou moeten verhuizen naar een appartement 

met een lift, maar ik zie er tegen op om mijn huis leeg te maken. Moest ik gewoon een koffer kunnen 

pakken, ik was al lang wegéò (Paula, 73j.)  

Het feit dat ouderen niet bereid zijn om te verhuizen leidt soms ook tot onderbezetting van grote 

huizen .  

ñIk ben niet van plan om te veranderen. Mijn kinderen zeggen gewoon, mama, als het zo ver 

komt richten we het gelijkvloers in voor u alleen en sluiten we de bovenverdiepingen helemaal 

af en dan zijt ge ook in een appartement. Zo redeneren zijé en ik ook.ò (Angèle, 80j.)  Ook in 

de sociale huisvesting is dat het geval . Zo vertelt deze dame: ñIk woon in een sociale woning 

met vier kamers, met een hele lage basishuur. Ik woon daar met mijn zoon. We zijn dus maar 

met twee voor dat groot huis. Als ik een kleiner appartement wil van de sociale 

huisvestingsmaatschappij, dan is dat veel duurder. Dat kan ik gewoon niet betalen van mijn 

klein pensioen. Dat zijn nieuwe appartementen , dus de basishuur is veel duurder. Dus ik blijf 
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daar wonen en ik ben er mij van bewust van dat er eigenlijk een gezin met kinderen moet 

wonen.ò (Adèle, 65j.) 

Anderen willen niet liever dan verhuizen, zijn hopeloos op zoek naar een kwalitei tsvol en 

betaalbaar  alternatief , maar de Brusselse huisvestingsmarkt maakt het hen niet gemakkelijk.  

ñIk verhuis ongeveer om de drie à vier jaar. Gewoon omdat ik nog altijd niet gevonden heb wat 

ik wil, en ik denk dat ik dat niet meer zal vinden. Gewoon omdat het niet meer te betalen is, 

zowel als huur of als aankoopprijs. Ik woon alleen, dan is het nog minder te betalen dan wanneer 

je met tw ee bent. En als je oplossingen zoekt, ik zoek als sinds mijn 49e verjaardag, 

groepswonen, kangoeroewonen, al wat er bestaat, maar daar kunnen de belastingen nog altijd 

niet mee om. Die verstaan dat nog altijd niet. Als je met twee mensen in één appartement  

woont, dan woon je samen en in het zelfde bed. Zelfs al heb je 4 slaapkamers.ò (Odette, 65j.) 

Ook voor personen met een handicap is het een moeilijke zoektocht, zo getuigt ook deze dame: ñMijn 

zoon wordt 24 jaar en begint te denken aan zelfstandig wonen. H ij is geestelijk in orde, maar fysiek 

heeft hij veel assistentie nodig. In Brussel is er geen aanbod aan aangepaste woningen. Toch niet 

Nederlandstalig.ò (Linda, 45 j.)  

Een kwaliteitsvolle woning is nochtans een belangrijke voorwaarde voor een goede gezondheid en 

gezondheidspreventie, zo stellen ook de artsen vast. Slechte woonomstandigheden  verhogen niet 

alleen het risico op gezondheidsproblemen maar dragen ook bij tot een groter isolement van ouderen:  

men kan of durft er geen bezoek ontvangen, ouderen raken niet meer buiten omwille van te veel 

trappen of defecte lift of ze sluiten zich op omdat ze de buurt onveilig vinden.  

Bij allochtone ouderen lijkt de emotionele gehechtheid aan de eigen woning minder groot dan bij de 

Belgische ouderen. De slechte woonkwaliteit speelt hier zeker een rol. In de Marokkaanse groep ging 

het in meerdere gevallen om grote, opgelapte noodkoopwoningen die jaren geleden werden gekocht 

in de achtergestelde wijken wegens gebrek aan (betaalbare) huurwoningen voor de grote 

migrantengezinnen. ñOn nô avait pas le choix, on a acheté des maisons pour les enfants, on a vite pris 

comme ­a. On a ®t® oblig® dôacheter pour que nos enfants aient au moins une chambre ou un salon.ò 

(Jamila, 56j .) Nu de kinderen volwassen zijn, blijven ze er met eigen gezin wonen, samen met de 

grootouder(s), waardoor de druk op de woning verder toeneemt. ñMa mère vit dans une maison 

unifamiliale avec mon fr¯re qui est mari®, lô autre fr¯re qui est marié. Ils habitent ensemble. Ses fils 

sont oblig®s dôhabiter avec elle, parce quô ils nôont pas les moyens de louer, elle ne va pas mettre ses 

enfants dehors. Mais côest trop. Elle nôaime pas les bruits, elle aimerait bien être dans le calme mais 

elle nôa pas le droit dô avoir ­a. Elle est oblig®e de garder les gosses.ò (Dina, Marokkaanse 

mantelzorger, 46j.)  

Buurten in verandering 

Het wonen in de stad biedt in de ogen van de bevraagde personen veel voordelen : alles is bij de 

hand, er zijn winkels en voorzieningen dichtbij, vaak is er een park of plein in de buurt, dankzij het 

openbaar vervoer heb je nauwelijks een auto nodig. ñIk heb dertig jaar op de boerenbuiten gewoond 

tussen Leuven en Diest en ik was zo content om terug te komen naar Brussel omdat ik mij niet z ag 

oud worden op de buiten. Ge hebt altijd een auto nodig; h ier kunt ge overal met de metro of met de 

bus naartoe. Ge hebt winkels in de buurt, ge hebt zoveel gemak in Brussel.ò (Michèle, 66j.)  

Het uitgebreid cultuuraanbod en verenigingsleven , en de vele mogelijkheden die er zijn om ook als 

oudere actief te blijven,  kunnen vele ouderen wel bekoren. ñAls ge wilt, ge zijt alle dagen weg: ik ga 

naar de yoga, naar de dansles, aquagym. Ik heb computerlessen gevolgd, ik ben bij allerlei 

verenigingen. Op den duur, ge kunt niet alles doen, ge moet wat schiften .ò (Jeanne, 65j.) Vooral in de 

groepen van ójongeô, Belgische senioren werd het rijke socioculturele aanbod in Brussel als belangrijke 
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troef naar voren geschoven, gedeeltelijk als compensatie voor de verfransing: ñEr is een geluk dat de 

Vlaamse, de Vlamingen zeer fel aan mekaar hangen. Wij hebben een stuk óik weet niet hoeveelô 

verenigingen.ò (Jacques, 65 j.)  

Velen ervaren ook een positief contact met buren  en weten dat ze op hen kunnen rekenen in geval 

van nood: ñIk heb heel lieve buren, als ze mij enkele dagen niet zien komen ze bellen en vragen of 

alles in orde is.ò (Christa, 84j.)  Voor de één gaat het om een reëel, intens contact, voor and eren draait 

het voornamelijk om het gevoel te weten dat er iemand klaarstaat . ñWe komen niet bij elkaar over de 

vloer, maar ik ben er zeker van dat als er iets is, dat ik dan beroep kan doen op mijn bu ren en dat ze 

dan zullen komenò (Yvette, 80j.) 

In appartementsblokken blijkt het contact met de medebewoners  veelal intenser en positief. Het feit 

dat men omringd is door buren zorgt voor een veiliger gevoel.  ñIk woon in een blok van drie 

verdiepingen, 30 appartementen. Wij gaan niet veel bij elkaar. Wij zeggen goeiedag, goeienavond, 

alles goed, schoon weer. Maar als er één ziek is dan weten we het. En we houden de brievenbussen 

in ót oog. En we hebben ne sleutel. Als er iemand valt dan moet ge er direct bij kunnen zijn. In ons 

appartementsgebouw is ôt heel goed. Maar het vermindert ook door de vreemdenò (Isolde, 90j.) 

Een aantal ouderen uit meer residentiële buurten hebben het gevoel alleen achter te blijven, zeker 

overdag wanneer iedereen naar het werk of de school is en er niemand op straat rondloopt. Het feit 

van leven en beweging te zien op straat is voor sommigen een expliciete tevredenheidsfactor. ñOver 

enkele jaren zou ik misschien een appartementje huren waar een lift is; ik zou graag op een pleintje 

wonen, daar is van alles te zien, daar is beweging. Als ik nu uit mijn venster kijk is het precies of ik bij 

de buren aan het gluren ben.ò (Adeline, 66j.) 

We mogen het beeld van de goede sociale contacten met buren evenwel niet idealiseren. In alle 

groepen met thuiswonende ouderen kwam evenzeer het verminderende contact met buren aan bod.  

Buurten zijn constant in beweging, vertrouwde mensen trekken weg of overlijden, er komen nieuwe, 

jonge en vaak allochtone gezinnen in de plaats. Zo heeft deze vrouw haar buurt grondig zien 

veranderen en voelt zich er niet meer echt thuis: ñIk ben een zekere ouderdom dat ik niet meer zo 

vlug buiten ga, dat ik ook niet meer zo de mensen bezie want ik moet de grond bekijken waar ik mijn 

voetstappen zet. Maar ik ken niemand meer, dat is zo vreemd als iets. Ik ken maar enkele  geburen, ik 

woon daar 30 jaar. In het begin kende ik daar  alleman. Die zijn gestorven, die hun huis is verkocht, 

nu zijn het allemaal vreemde mensen voor mij.ò (Jeanne, 94j.) De taal- en cultuurverschillen maken 

dat nieuwe contacten moeilijker worden gelegd. ñEr komen veel jonge personen bij, en misschien is 

het omdat ik ouder ben, maar er komen geen contacten meer, het is fel veranderd . En ook - spijtig 

dat ik het moet zeggen - veel vreemdelingen, Turken, Marokkanen, ik heb daar geen contact mee, is 

dat nu de reden ik weet het niet ò. (Angèle, 80j.)  

Ook de verfransing  van de buurt is een realiteit waar veel (Nederlandstalige) ouderen het moeilijk 

mee hebben. ñIk woon in Woluwe. En laten we maar zeggen, vanaf de jaren zestig tot nu, ik herken 

de wijk niet meer. Dat is internationaal,  dat is verfranst ook, de autochtone groep van Stockel die is 

weg. Bij zoverre dat ik mij daar niet meer gelukkig voel. En ik wil eigenlijk weg. Als je alleen valt later, 

dan ben je geïsoleerd want alles is verfranst.ò (Liliana, 62j.)  Toch zijn andere bevraagde ouderen 

hoopvoller gestemd en ervaren zij een positievere houding ten aanzien van het Nederlands. ñIk Heb 

den indruk, sedert die politiek van de laatste twee jaar. Nu, vroeger was da ni zo, maar nu gaôk ik 

overal binnen in Stockel in ôt Nederlands en ik word overal 80% geantwoord in ôt Nederlands. Volgens 

mij is ôt er een grote verandering in die laatste twee jaar. Volgens mij, h®.ò (Rosie, 74j.) 

Omgekeerd ervaren Marokkaanse en Turkse ouderen de buurt als verlengstuk  van  hun huis , de 

plaats waar iedereen elkaar kent en ouderen zich, ondanks verloedering, veilig en thuis voelen. ñAvec 

les enfants, les petits enfants, les environs, les magasins, la mosquée, le médecin, ici, tout est dans le 

quartier.ò (Saloua, 55j.) Volgens hen was het geen bewuste keuze om zich in bepaalde wijken te 
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concentreren, de woonmarkt leidde hen destijds naar deze betaalbare woningen. Nu ze er samen 

wonen, wordt de buurt wel een thuis waar ze zich goed voelen en zichzelf kunnen zijn, onder el kaar. 

ñCôest pas des ghettos, on ne le fait pas expr¯s, mais on a plus de libert®. Côest plus de libert® entre 

nous, on se sent plus ¨ lôaise.ò (Jamila, 56j.) 

Naast vervreemding kwamen nog nadelen of moeilijkheden over het leven als oudere of 

zorgbehoevende in Brussel ter sprake. Veel deelnemers storen zich aan het vuil en de verloedering  

in Brussel. Een 88 jarige man vertelt: ñDe vuiligheid. Dat werkt op uw systeem, he. Ze [hangjongeren] 

zitten op de banken en daar staan vier vuilbakken en als ze daar geweest zijn, het is;  ge zoudt het 

moeten zien voor het te geloven; a lles op de grond. En bij ons binnen in de ingangen. Daar smijten ze 

dat gewoon in de ingang.ò (Alfons, 88j.) Ook de staat van voetpaden laat vaak te wensen over, daar 

zijn zeker de rolstoelgebruikers het over eens ñDe voetpaden in Brussel zijn een verschrikking.ò 

(Sylvie, 28j.)  Verder zijn parkeerproblemen, zeker in de druk bewoonde buurten in en rond het 

centrum, veel Brusselse ouderen een doorn in het oog. ñAls ik naar hier wil komen moet ik  mijn auto 2 

km verderop parkeren; ik ben 60 jaar. Moet ik 2 km lopen om e rgens te geraken?ò  (Rifat, Turkse 

man, 60j.) Meer nog dan dit alles, is de (vermeende) onveiligheid  een probleem dat alle ouderen 

sterk bezig houdt. Handtassenroof op straat of overvallen worden in de metroé het zijn verhalen die 

in zowat alle groepen aan bod komen, vaak van óhoren zeggenô, in enkele gevallen ook zelf 

meegemaakt. ñJe sors, mais jôai toujours peur parce quôon môa vol® mon sac un soir.ò (Honorine, 67j.)  

ós Avonds nog naar buiten gaan is voor velen dan ook uitgesloten.  Sommige ouderen in kansarme 

wijken durven helemaal niet meer naar buiten en voelen zich opgesloten omwille van de onveilige 

buurt.  

Meerdere respondenten gaven ook aan geen behoefte aan sociale contacten  te hebben, zo ook 

deze dame: ñEr zijn sommige mensen die dat nodig hebben, contact hebben. Ik heb dat niet speciaal 

nodig.ò (Alice, 81j.)  Het is een eigen persoonlijke keuze om hierin al dan niet te investeren. Zo lang er 

geen zorg nodig is en deze mensen mobiel en zelfredzaam zijn, hoeft dit geen probleem te zijn, maar 

wat als de zorgafhankelijkheid groter wordt? In de groep met sociaal geïsoleerde ouderen kwam 

duidelijk naar voren dat het gebrek aan sociale contacten een reden kan zijn om niet langer 

zelfstandig te blijven wonen wanneer er gezondheidsproblemen optreden.  
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In het korté 

Sterktes 

- Ouderen zien en ervaren voordelen van de 

stad 

- Woningen beschikken over basiscomfort: 

badkamer, keuken, verwarmingé  

- De nabijheid van winkels en voorzieningen, 

openbaar vervoeré 

- Aanwezigheid van tuin/terras of nabijheid 

van groen/park  

- Het goed nabuurschap en contacten met 

buren  

- Het sterk uitgebouwde (Vlaams) 

verenigingsleven en cultuuraanbod 

- Samenwonen van mensen van de eigen 

gemeenschap in de buurt 

Zwaktes 

- Wonen en leven in Brussel is (te) duur 

- Slechte woonkwaliteit voor kansarme 

ouderen  

- Veel woningen zijn niet aangepast: 

trappen, te hoog bad, geen lifté 

- Parkeermoeilijkheden 

- Onveiligheid en onveiligheidsgevoel 

- Verloedering, vervuiling 

- Tekort aan aangepaste en betaalbare 

woningen voor ouderen en personen met 

een handicap 

Opportuniteiten  

- Besef dat appartement niet meer is 

aangepast aan woonbehoefte van ouderen 

- Besef dat órust roestô 

- Meer begrip en aandacht voor het 

Nederlands in Brussel 

- Enkele ouderen nemen 

voorzorgsmaatregelen (woningaanpassing, 

verhuis) 

 

Bedreigingen 

- Slechte woonkwaliteit verhoogt risicoôs op 

slechte verzorging en hygiëne, vallen en 

kwetsuren en sociaal isolement 

- Buurten in verandering leiden tot verlies 

aan houvast en contacten  

- Toenemende verfransing, 

internationalisering 

- Sociaal isolement 

- Gebrek aan anticiperend gedrag 

- Weerstand tot verandering, weinig verhuis 

bereidheid  

- Onderbezette grote huizen 
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BEWONERS VAN RESIDENTIËLE VOORZIENINGEN 

Bewoners van residentiële voorzieningen ï ouderen en personen met een handicap - werden ook 

uitgebreid bevraagd over hoe ze wonen in een rusthuis of een instelling ervaren. 

óWe zijn contentô 

De personen met een handicap die verblijven in een huis voor begeleid wonen  spreken zich 

positief uit over de sfeer, het thuisgevoel, de mogelijkheid om de kamer  naar eigen smaak in te 

richtené Toch is lawaaihinder van huisgenoten een minpunt. Diegenen die alleen (willen) wonen 

waren minder tevreden over hun woonsituatie en klagen het gebrek aan aangepaste woningen aan.  

Bij de rusthuis bewoners  noteerden we vooral gelatenheid en weinig echte klachten over hun 

woonsituatie. Rusthuisbewoners gaven in het algemeen aan ócontentô te zijn. ñIk voel mij toch wel 

tamelijk goe. Wij verstaan ons met elkander en. Wij eten samen, discuteren. We proberen gewoon om 

toch es plezier te maken.ò (Arthur, 65j .) Toch schuilt er achter deze tevredenheid meer dan eens 

ongenoegen en verdriet. De meeste bevraagde rusthuisbewoners waren zelf nauwelijks actief 

betrokken bij de keuze van het rust huis en kwam er t erecht na een val of ziekenhuisopname. Deze 

onvoorbereide overstap werd quasi unaniem als zeer moeilijk en ingrijpend omschreven. ñEen mens 

lijdt daaronder, je verlaat niet graag wat een mens heel zijn leven gehad  en gedeeld, goede en 

slechte momenten, een mens lijdt eronder.ò (Suzanne, 83j .) Toch volgt er ï noodgedwongen - vrij 

snel de berusting.ñ Er is niets aan te doen, je moet je aanpassen.ò  (Olga, 88j.)  

De kamer  is de plaats bij uitstek waar mensen zichzelf kunnen zijn, tot rust kunnen komen, doen 

waar ze zin in hebben. ñIk ben alleen in mijn kamer. Er zijn momenten daô k er genoeg van heb. 

Nochtans, ik heb televisie, ik heb een radio. Ik lees. Ik maak kruiswoordraadsels. Ik ben alleen. Er zijn 

momenten daôk ne keer wil alleen zijn." (Marcella, 90j.) Een aantal kenmerken zorgen er mee voor dat 

de bewoners zich goed voelen en hun kamer als aangenaam omschrijven: over een eigen badkamer 

beschikken, de kamer kunnen inrichten naar eigen smaak. Ook het uitzicht kan een belangrijke facto r 

zijn: ñ(In mijn vorige kamer) zag ik dan de plaats, de kermis, de markt. Ik zag van alles a an de 

venster. En da ging wat. Hier niet, hé. Hier heb ik alleen uitzicht op de daken van de huizen. Neen, ik 

zie toch, als de zon slapen gaat, dat is een schoon gezicht. Da wel. Ja, maar anders...ò (Marcella, 90j.) 

In de woonzorgcentra is de kamer dan ook het enige stukje privacy  dat de bewoners rest. Velen zien 

het delen van een kamer absoluut niet zitten . ñIk wil geen kamer met twee, dan is er geen privacy .ò 

(Mariette, 84j.)  Een tweepersoonskamer is nochtans een realiteit voor heel wat bewoners. Men tracht 

er het beste van te maken. Het contact met een kamergenoot kan weliswaar ook aangenaam  en een 

steun zijn, het gedwongen samen wonen verloopt zeker niet altijd van harte. ñIk doe veel water in 

mijn wijn .ò (Lutgard, 83j.)  

Voor alle deelnemende rusthuizen gold dat de bewoners in principe eigen meubilair mogen 

meenemen. In de praktijk beperkt zich dit doorgaans tot het strikte minimum en laat de kamergrootte 

ook niet toe om meer dan een klein kastje en een foto mee te nemen.  ñIk heb een halve schouw, men 

moet dat respecteren, de helft is van madame Jeanine. Ze occupeert haar daar niet van, enfin, de 

helft van de schouw heb ik wat gegarnierd.ò (Suzanne, 83j.)  

Dit pla atsgebrek  uit zich niet enkel in de bemeten ruimte om persoonlijke spullen en meubels te 

zetten, maar ook in de onmogelijkheid om activiteiten uit te oefenen of hulpmiddelen te gebruiken. Zo 

getuigt deze blinde man: ñEr is geen plaats voor iets anders te zetten, ik zou graag een 

scannerapparaat zetten die mij de teksten zou voorlezen. Ik kan die wel aanschaffen, maar de plaats 

is er niet. Nu blijf ik wat lectuur betreft volledig verstoken. ò (Maurice , 84j.)  
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Bewoners vinden het doorgaans aangenaam als er meerdere ruimtes zijn om zich te ontspannen of 

samen te komen: een salon, meerdere kleine leefruimtes, een atelieré Toch bieden de bezochte 

rusthuizen hiertoe meestal weinig mogelijkheden en beperkt de ontspanningsruimte zich in meerder e 

gevallen tot één de gezamenlijke eetzaal. ñIk ben graag es alleen, maar kom toch regelmatig naar 

beneden onder de mensen, anders word je asociaal. Ik kom naar beneden, maar er is te veel lawaai 

in de eetzaal en daarom kom ik er niet graag.ò (Hubert, 67j .) 

Maaltijden, een moment om naar uit te kijkené 

Het dagelijks leven in een rusthuis wordt in grote mate beïnvloed door de maaltijden : zij bepalen 

mee het ritme van de dag,  de sfeer, de sociale contacten en relaties met medebewoners. Het hoeft 

dan ook niet te verbazen dat di t thema sterk werd bediscussieerd tijdens de focusgroepen.  

De vraag naar de kwaliteit van het eten en het verloop van de maaltijden  leverde uiteenlopende 

reacties op, gaande van tevredenheid: ñJeanne, wat vind jij van het eten?  Goed en ik eet graag 

goed.ò (Jeanne, 89j.), over gelatenheid en begrip voor het feit dat je niet voor iedereen goed kan 

doen, tot ronduit klachten en ongenoegen . ñIk zou graag ®®n keer, ®®n keer, zolang daôk hier zité 

Hebben we al één keer echte spaghetti gehad? Ja of neen? Nog nooit, nog nooit gehad! ò (Arthur, 

65j.)  Volgens deze dame zouden ze dan ook ñmeer mogen doen voor mensen die met ®®n voet in het 

graf staan en één eruit. Voor een goede oude dag is het eten belangrijk!ò (Josée, 80j.)  

Hopen sommige rusthuisbewoners stiekem op een spaghetti of steak, dan is de beperkte keuzes in de 

menuôs voor anderen een echt breekpunt. We denken hier met name aan de allochtone 

rusthuisbewoners. Allochtone ouderen wezen er op dat in de ziekenhuizen veel meer respect is voor 

religie en bijvoorbeeld aangepaste (halal) maaltijden kunnen worden aangevraagd, maar dat dit niet 

het geval is in de rusthuizen. Hoewel de allochtone rusthuisbewoners niet rechtstreeks 

vertegenwoordigd waren in ons onderzoek, spreekt deze getuigenis van een mantelzorger wat dit 

betreft duidelijke taal:  ñOn a d¾ se battre pour avoir un menu v®g®tarien pour mon père du fait quôil 

nôy a pas de la nourriture halal. Et là, des fois, ils ne tiennent pas compte. Une fois le dos tourné, on 

lui sert quand même de la viande!ò (Dina , Marokkaanse mantelzorger, 46j.) 

Niet alleen het eten zelf, maar ook de inrichting van de eetzaal, de plaats waar gegeten wordt, de 

wijze waarop het eten wordt opgedi end, de sfeer onder de bewonersé zijn belangrijk. De maaltijden 

zijn overal gezamenlijk met uitzondering in enkele gevallen van het ontbijt. Meestal ervaren de 

bewoners het samen eten als gezellig en is de maaltijd een moment om naar uit te kijken , omwille 

van het samenzijn in en het doorbreken van de sleur van de dag. Toch is er hier en daar nog werk 

aan de winkel: ñIn onze eetzaal [adfeling RVT ï dementerenden] is er geen muziek tussen de 

patatten. En je moet rap zijn en goed uw pillen in het oog houden of een ander pakt ze binnen.ò 

(Josée, 80j)  

Een klacht die meermaals in verschillende rusthuizen ter sprake kwam, is het tijdstip van het 

avondmaal. In verschillende rusthuizen wordt dit opgediend rond 17.00u en dat vinden een aantal 

deelnemers echt te vroeg. ñOm vijf uur g aan we eten. Maar dat is lang! Laat ons zeggen vijf uur eten. 

Twintig na vijf tot elf uur. En die sigarettekes, die gaan er door. Als ge ne keer moest weten hoeveel 

sigaretten daôk smoor!ò (Albert, 73j.) 

Dagbesteding  

Naast de maaltijden zijn de activiteiten  belangrijk voor de bewoners om hun dag door te komen en 

wat variatie in de dag patroon te brengen. In elk rusthuis is op weekdagen meestal  minstens één 

activiteit of animatie voorzien: kiné, knutselen, spel - en quiznamiddagen, turnené ñIk ben blij dat er 

veel therapie is, dat ik bezigheid heb. Er is alle dagen activiteit, van maandag tot vrijdag, schilderen, 
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op dinsdag is er turnen. Donderdag spelen we met de kaarten, vrijdag is er muziek. Zo gaat de tijd 

voorbij, alleen niet in het weekend.ò (Roger, 65j .) Ook de verjaardagen worden doorgaans 

maandelijks gevierd met een stukje taart en koffie.  

Niet alle ouderen zijn uit op contacten en animatie.  Op de kamer breien, lezen, TV kijken, 

woordpuzzels of kruiswoordraadsels oplossené waren voor meer dan één deelnemer de voornaamste 

dagbesteding. De georganiseerde activiteiten in groep spreken duidelijk niet iedereen aan. Veel 

bewoners zouden hun vroegere dagdagelijkse bezigheden willen kunnen voortzetten, maar om 

organisatieredenen of door plaatsgebrek is dit niet mogelijk . ñAlles is weg, de bezigheid van de 

mensen. Ge kunt u eten niet meer maken, niks meer doen. Ja. Nu ben ik het gewoon geworden. Want 

hier was geen activiteit , hé. Il nôavait pas dôactivit® au d®but ici. Er was nikske, hé. En nu begint het. 

Er zijn nog dingen die nie gaan, de bricolage, da ga nie kunt dessiner. Ge moet wel.ò (Marcella, 90j.) 

Dat het ook anders kan werd aangetoond door de getuigenissen uit één van de rusthuizen waar, 

dankzij de inzet van vrijwilligers, een grote variëteit aan activiteiten wordt aangeboden , gaande van 

kookateliers, over leesclub en zangkoor tot lezingen en discussiegroepen. 

Tot slot een klein maar opvallend minpunt  dat tijdens een discussie werd aangestipt, is dat de 

mogelijkheid tot gratis/ goedkoop telefoneren wordt ontnomen: ñWij, als senioren, kunnen [thuis] 

gratis telefoneren van vijf uur ôs avonds en in het weekend, maar in een rusthuis niet! En dat is niet 

serieus. Ik heb het speciaal gevraagd als ik binnenkwam... Ja maar ik ben toch ook gepensioneerd en 

ik woon alleen toch? Ja, maar nee dat telt niet voor een rusthuis.ò (Arlette, 81j. & Alice, 86j.) 

In het korté 

Sterktes 

- Kamer naar eigen smaak kunnen inrichten  

- Lichtinval, uitzicht op st raat 

- Eigen badkamer  

- Naar buiten kunnen  

- Activiteiten  

- Contact met medebewoners 

 

 

Zwaktes 

- Plaatsgebrek in de kamer 

- Gebrek aan eigen ruimte en privacy, zeker 

als een (bad)kamer wordt gedeeld  

- Beperkte leefruimte 

- Storend gedrag / lawaaihinder 

medebewoners 

- Tijdstip avondeten 

- Beperkte keuze / variëteit van maaltijden  

- Onvoorbereide overstap naar rusthuis 

- Telefoonkosten  

Opportuniteiten  

- Algemene tevredenheid 

- Positieve keuze voor rusthuis: goede 

zorgen, tegengaan van vereenzaming 

- Begrip voor de situatie 

- Bewoners steunen elkaar 

- Inzetten van vrijwilligers voor (meer) 

animatie en activering 

Bedreigingen 

- Beperkte ruimte voor ontspanning en 

ontmoeting 

- Gelatenheid/berusting mag niet 

gelijkgesteld worden met tevredenheid 

- Tekort aangepaste woningen voor 

personen met een handicap 

- Geen ruimte / aandacht voor culturele / 

religieuze eigenheid 

- Verveling  
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ñVroeger woonden meer ouderen in mijn straat waar ik regelmatig een babbel mee had, nu zijn 

het vooral jonge gezinnen en vreemdelingen,ò (Angèle, 80j.)  
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WONEN MET ZORG 

ALGEMENE VASTSTELLINGEN 

Na het peilen naar de tevredenheid over hun woonsituatie, werden de deelnemers aan het onderzoek 

gevraagd hoe ze zich voorbereiden op toenemende zorgbehoeften, of ze nog op dezelfde manier 

kunnen of willen wonen wanneer ze met gezondheidsproblemen te kampen krijg en of welke 

oplossingen of alternatieven ze zien. 

Zo lang mogelijk thuis 

In de eigen woning  blijven is de grootste wens van veruit de meeste deelnemers. De behoefte aan 

zelfstandigheid en autonomie  geeft hen ook de kracht om hun eigen leven zo lang mogelij k in 

handen te blijven nemen en inspanningen te doen om dit mogelijk te maken, ook al is dit niet altijd 

makkelijk. ñMijn kinderen hadden voorgesteld om iemand te nemen om te kuisen en dan heb ik 

gezegd ónee, zolang ik het zelf kan, doe ik het zelfô, want hoe minder dat je doet, hoe minder dat je 

wil doen. Als ik morgen in het restaurant ga  eten, dan wordt dat een gewoonte en je wordt een beetje 

luier, je moet niet meer kuisen, nog een beetje luier, je gaat nog eens  weg, maar op het laatste word  

je misschien te lui om nog buiten te komen en dan, dan blijf je zitten.ò (Hildegard, 74j .) 

Zolang dat mensen gezond zijn en goed te been, zien ze ook geen probleem of reden om zich voor te 

bereiden op de dag dat ze meer zorgbehoevend worden. Dit gebrek aan anticipatie  is een 

opvallende vaststelling doorheen het onderzoek. Deze man vatte het treffend samen:  ñIk blijf leven 

totdat ik sterf. Intussen zien we wel. Verder dan dat heb ik nog niet nagedacht .ò (Gaston, 63j.)  De 

weerstand om zich aan te passen en de situatie aan te pakken is opvallend. Veel ouderen reageren 

behoudend en schuiven veranderingen voor zich uit. Zelfs kleine ingrepen zijn er te veel aan. ñIk weet 

bijvoorbeeld dat je geen losliggende tapijten mag hebben,  maar ik hou er geen rekening mee, ik  weet 

zo nog een paar dingen, maar ik hou er geen rekening mee.ò (Ernestine, 84j.) 

Dit gebrek aan anticipatie is wellicht een van de grootste bedreigingen of werkpunten voor de 

toekomst. Een aantal ouderen benoemt wel de woningaanpassingen die er zouden kunnen gebeuren 

in hun woning om het veiliger en comfortabel er te maken, maar zien er tegenop hier echt werk van te 

maken omwille van de over last en het hoge kostenplaatje . ñIk denk dan ook dat je de financi±le 

middelen moet hebben. Je kunt dat niet voor niets. En dan woon je toch nog alleen, en dat is  

misschien goed voor drie jaar. Je badkamer ombouwen, en dat allemaal, ik weet niet...ò (Rosa, 74j.) 

Ook zien ze het nut er nog niet meteen van in  en vinden ze het nog te vroeg om actie te ondernemen.   

ñEnkele weken geleden heb ik bij het ziekenfonds inlichtingen gevraagd over een alarmsysteem 

en ze hebben mij enkele heel goede redenen gegeven om het te doen, maar ondanks mijn 

leeftijd voel ik mij nog te goed om van een dergelijk systeem gebruik te maken, ik k an nog prima 

voor mezelf zorgen.ò (Ernestine, 84j.) 

Het perspectief van afhankelijk te worden van zorg  ï thuis of in een residentiële setting ï schrikt 

ouderen ï zelfs op hogere leeftijd ï heel erg af. Het is iets waar men niet aan wil denken, laat staan 

op wil anticiperen. ñAan later denk ik nog niet veel, als het moment gekomen is zal ik wel zien.ò (Pol, 

83j.)  

Uiteraard zijn er uitzonderingen en hebben enkele ouderen hun voorzorgsmaatregelen genomen, door 

te verhuizen naar een appartement of serviceflat, door aanpassingen te doen in het huis of in een 

enkel geval de overstap naar een woonzorgcentrum voor te bereiden. 
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Thuiszorg: minder evident dan het lijkt  

Gevraagd naar mogelijkheden indien ze te kampen krijgen met gezondheidsproblemen, werd in alle 

groepen de thuiszorg benoemd, vaak als eerste optie, vóór het rusthuis en kinderen.  Zo zou men 

diensten inschakelen die eten brengen, komen poetsen, komen strijken, u komen wassen, verzorgen, 

of boodschappen doen. Ook voor persoonlijke verzorging zou men, indien nodig, een beroep doen op 

thuisverpleging. ñIk zou liever hebben dat een verpleegster mij hier komt verzorgen, bij mij thuis. Ik 

ken mensen van 80ï90 jaar, waar de verpleegster iedere dag komt om hen te wassen.  Er zijn 

verpleegsters die thuiskomen hé, om oude mensen te verzorgen. Dat zou ik aanvaarden, maar niet 

een rusthuis, h®.ò (Gilbert, 70j) 

Lijkt de thuiszorg een evidente optie , toch gaven veel deelnemers aan dat het vooral belangrijk is 

om zo lang mogelijk actief te blijven; zelf te koken, boodschappen te doen, te poetsené Deze hang 

naar zelfredzaamheid verraadt ook een zeker wantrouwen en drempel om thuiszorg in te schakelen. 

Zo kijkt men er in het algemeen tegenop om óeen vreemdeô in huis te halen. ñAls je in het centrum 

van de stad woont,  door wie is die thuiszorg dan gedaan? Niet door mensen die ge graag ziet komen 

h®!ò (Juliette, 79j. ) Het idee dat zorgverleners over de vloer komen, wordt als erg invasief en 

belastend ervaren, zeker als het gaat om meerdere zorgverstrekkers en zware zorgtaken. Ook laten 

ouderen zich leiden door vroegere ervaringen of negatieve verhalen die ze gehoord hebben. Zo vinden 

velen thuiszorg (te) duur . ñKan men dit wel allemaal betalen?ò Vaak is de kostprijs een belangrijke 

reden om gezinszorg uit te stellen of stop te zetten. ñMa tante, côest un probl¯me. Elle nôa pas d'aide. 

Elle est radine donc elle ne veut pas dôaide. Jôessaie de la convaincre de prendre quelquôun mais ­a 

coute de lôargent. Elle me dit côest trop cher. Jôai fait toutes les d®marches, le monsieur est venu et 

quand jôai dit ¨ ma tante côest une histoire de +/- 5 euros par heure pour la femme de ménage, ma 

tante elle a refus® directement, elle nôaccepte pas, elle préfère rester comme elle est... (Louiza, 

Marokkaanse) Verder zijn heel wat ouderen er van overtuigd dat de kwaliteit niet meer is wat het 

geweest is. ñDie mensen staan op uur, die hebben een kwartier tijd voor je te wassen, dat kan niet! 

(é) De thuisverzorging kan niet zijn gelijk het moet zijn, dus als je in zo een staat bent, dat je echt de 

voeten niet meer uit kunt, ga dan in een hospitaal, ga  dan in een rusthuis.ò (Isolde, 90j .) 

Ook de vele personeelswissels en het anderstalig of allochtoon personeel  boezemt niet bij iedereen 

vertrouwen in.  ñZe zeggen, thuiszorg, dat is goed georganiseerd. Allemaal goed en wel, maar het 

enige wat ik er dan van ho or en daar ben ik dan ook bang voor; de ene dag een Afrikaan, de andere 

dag een Turk of Marokkaan, amper een blanke. Het zijn altijd andere. Ik vraag mij af waarom ze niet 

altijd dezelfde kunnen sturen? Ik ben bang voor het feit dat het altijd anderen zullen  zijn. En dat is 

een reden waarom veel mensen daar geen gebruik van maken.ò (Anna, 81j.)  

Levenslang wonen is óinô, ook zorgverstrekkers vinden dit een goede evolutie en juichen de vo orkeur 

om langer te thuis te wonen toe. Z e maken zich echter zorgen over de beschikbaarheid en 

draagkracht van de thuiszorg. Huisartsen en verpleegkundigen vrezen dat ze deze trend in de 

praktijk niet zullen kunnen volgen. Nu al stellen zorgverleners vast dat de thuiszorg tekort schiet en 

onvoldoende beschikbaar is. ñWe zien wel dat sommige mensen hier in het rusthuis niet op hun plaats 

zijn en gewoon bij o ns binnen moeten omdat er onvoldoende ondersteuning is van de thuiszorg.ò 

(maatschappelijk assistent OCMW rusthuis) Grootste heikele punt is voornamelijk de overbrugging van 

avonden, weekends en feestdagen. ñEr is ook heel vaak die vraag van: Ja, maar wat in het weekend? 

Goe, maar wat moeten we ôs nachts doen? En er zijn wel een paar oplossingen maar dat zijn ook 

enorme wachtlijsten en soms is het gewoon door een ziekte van de partner gewoon dringend nodig 

van ja, nu moet er iets zijn.ò (verantwoordelijke dagverzorgingscentrum) De gevolgen van een 

veranderend opnamebeleid in de rusthuizen boezemt eveneens angst in voor de toekomst. ñWe zullen 
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bepaalde mensen niet meer kunnen opnemen, die moeten dan terug naar huis. Hoe gaan die 

opgevangen worden? Dat is de angst eigenlijk.ò (maatschappelijk assistent) 

Een personenalarmsysteem  of oproepnummer kan dit probleem  deels ondervangen. De 

mogelijkheden en gebruik ervan werden evenwel door de Belgische ouderen nauwelijks ter sprake 

gebracht, tenzij in de context van een serviceflat.  Opmerkelijk was dat de ouderen uit Nederland en 

Duitsland zich verbaasden over het feit dat dit hier zo weinig is ingeburgerd .  

ñIk weet dus hoe het systeem kan werken want in Nederland werkt het bijna perfect. Dat is 

het grote gemis dat je hier in België hebt. Ik zeg tegen iedereen om een persoonlijk 

alarmsysteem te dragen, maar de meeste mensen staan daar weigerachtig tegenover (ik val 

nooit, als ik val bel ik mijn zoon wel, als je ergens tegenaan stoot, gaat het alarm afé). In 

Nederland heeft iedereen zo een alarmsysteem!ò (Annie, Nederlandse, 64j) 

Een andere oorzaak van ondergebruik van personenalarm is volgens zorgverstrekkers te zoeken in het 

gebrekkige sociaal netwerk van ouderen. Zo stelt een maatschappelijk assistent: ñGe moet drie 

nummers kunnen opgeven en veel mensen komen daar niet aan, dus dan werkt het gewoon niet.ò Er 

bestaan wel alternatieven voor mensen die geen vrijwilligersnetwerk hebben, maar deze zijn omwille 

van de hoge huurprijs enkel weggelegd voor bemiddelde ouderen.  

Een vraag die de zorgverstrekkers luidop stellen is in hoeverre de zorg rond de patiënt thuis kan 

georganiseerd worden en waar de grenzen liggen. Er zijn verpleegkundigen die tot drie maal per dag 

in het weekend bij een patiënt langs gaan. Er is begrip voor de wens van ouderen om niet al om 5 uur 

in de namiddag in bed te worden gelegd. Maar in hoeverre kan je dit uitbreiden en organisatorisch 

haalbaar houden? Het vraagt een andere organisatie van de thuiszorg. ñAlles wordt verplaatst, van het 

ziekenhuis naar thuis. In het ziekenhuis zijn daar beurtsystemen en groepen die ôs nachts werken 

enzoverder. In de th uiszorg is dat eigenlijk helemaal niet georganiseerd. Misschien moet daar ook wel 

eens over nagedacht worden om op die manier ook eens naar de thuiszorg te kijken.ò 

(maatschappelijk werker ziekenfonds) 

(Niet) rekenen op de kinderen  

Inwonen bij de kinderen is voor sommige ouderen nog een stille droom, al beseffen ze dat het bij die 

droom zal blijven. ñJa, het ideale is, voor mij, dat ik zou kunnen blijven waar ik nu zit. Awel ja, ofwel, 

maar ja, dat is ook  misschien utopie, dat ik bij één van mijn kinderen of kort bij één van mijn kinderen 

zou kunnen wonen zoals dat vroeger-vroeger was... Anna: Je moet daarop niet rekenen... Hubert: Ik 

zie, ik zie dat bij de allochtonen, dat dat daar op die manier nog af en toe opgelost wordt. Wel, voor 

mij is dat een goeie manier. Maar, ik ben ook realistisch genoeg om te zien... ok ja, ik kan dat van 

mijn kinderen niet verwachten.ò (Hubert, 79j.) 

Het ideaal dat de ouders worden opgevangen door de kinderen blijft ook binnen de allochtone 

gemeenschappen niet zondermeer overeind, ook al blijft dit de hoop of verwachting van velen . ñWe 

willen thuis blijven wonen en door de kinderen verzorgd worden .ò (Turkse man) Toch is er 

ongerustheid bij deze ouderen dat de traditionele waarden niet zullen worden voorgezet. ñLes enfants 

de maintenant, ce ne sont plus les enfants dôavant. Malgr® quôon a des enfants dans la maison, on 

reste seule.ò (Jamila, Marokkaanse vrouw, 56j. ) Er is ook begrip voor de veranderde situatie van de 

kinderen voor wie de zorg van de ouders te belastend wordt omwille van werk en het eigen gezin .  

ñAls het zo ver zou komen, dan ga ik gewoon [naar een woonzorgcentrum], uit vrije wil. Als ik  

zie dat ik een last wordt voor mijn kinderen, of dat zij de mogelijkheden, het geld en de tijd 

niet hebben, dat ze werkené. Iedereen heeft zijn bezighedené dan ga ik.ò (Sultan, Turkse 

vrouw, 62j. )  
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Kangoeroe wonen  met de kinderen is in de ogen van meerdere ouderen een mogelijke oplossing die 

nabijheid van de kinderen, behoudt van privacy en betaalbaar wonen combineert.  

ñKangoeroewonen? Ik denk dat dat wel ideaal kan zijn. Jasmien: En waarom? Rosa: Awel, 

awel, gij kunt misschien helpen voor een keer op de k indjes te passen. En van de andere 

kant, zij kunnené je hebt altijd iemand jong, of van jongere leeftijd die in uw buurt is die kan. 

Allé, iemand met goeie bedoelingen. Zonder in elkaars huis te zitten, kun je elkaar veel 

diensten bewijzen, denk ik. Dat wel, als dat mogelijk is.ò (Rosa, 74j.)  

Alternatieve woonvormen: een goed idee 

In de meeste gesprekken kwamen alternatieve woonvormen niet spontaan aan bod, maar er werd  wel 

positief gereageerd wanneer het idee door de gespreksleider geopperd werd. Ouderen en personen 

met zorgbehoeften zien wel de voordelen en mogelijkheden van een aantal alternatieve woonvormen 

voor de dag dat ze meer afhankelijk worden van zorg . Enkelen kennen het concept en benoemen er 

spontaan de mogelijkheden, voordelen maar ook valkuilen van. Een aantal ouderen stelden zelf 

alternatieve woonvormen als óideaalô voor. De betaalbaarheid, het tegengaan van vereenzaming en 

een betere organisatie van de zorg worden geaccentueerd. Daarbij wordt voornamelijk gedacht aan 

kleinschalige vormen van groepswonen .  

ñIs dat niet mogelijk, om mensen terug wat sociaal te maken, ook als ze niet meer zo 

bekwaam zijn: begeleid wonen voor mensen die het niet meer alleen aankunnen. Ze kunnen 

dan gegroepeerd worden, bijvoorbeeld: we zijn met 9 of 7 appartementj es, neem nu, en we 

wonen daar alle 7, senioren, zo een beetje groeperen. En ge betaalt samen iemand om te 

helpen, dat is dan onder negen, onder zevené. Maar dus geen rusthuis waar ze u om vijf 

uren in bedde komen steken, zou dat niet mogelijk zijn?ò (Rosa, 74j.)  

De bestaande voorbeelden zoals Abbeyfield; zijn enigszins gekend. Andere varianten zoals 

intergenerationeel wonen komen eveneens ter sprake. ñIk stel voor, h®é dat er een domein zo is, 

waar dat er allemaal huizekes zijn. En dat we allemaal tezamen, elk in zoôn huisje wonen. En ook 

huizen waar kinderen wonen ook, h®. Dat je in zoôn domein zit h®.ò (Yvette, 80j.)  Toch zijn deze 

alternatieve woonvormen nog veel te weinig voorhanden en daardoor in feite geen optie voor de 

meeste ouderen van nu. Wel geeft het aan waar de overheid in de komende jaren zou kunnen  op 

inzetten en wat de woonzorgwensen van heel wat ouderen zijn.  

Deze dame van 90 jaar was haar tijd ver vooruit toen ze het idee van gestippeld wonen  opperde bij 

de medebewoners van het appartementsgebouw: 

ñWeet je waar ik aan gedacht had? Als wij gebouwd hadden, dan was da nôen blok. En wij zijn 

gaan zien voor een appartement te kopen. Wij hebben dat gekocht . En toen zei ik tegen mijn 

man : kijk, hier kunnen we lang blijven wonen,  we hebben al wat we moeten hebben, een lift en 

al. Als we nu overeenkomen met de andere bewoners, van 1 appartement af te staan, gratis, dan 

kan hier een verpleegster wonen. We zijn allemaal van gelijke leeftijd ongeveer, dus wij zullen 

allemaal gelijk oud worden. En ze hebben allemaal met mij gelachen. De eerste vergadering dat 

we deden, hebben ze met mij gelachen. En nu zeggen ze: gij had gelijk.ò (Isolde, 90j .) 

De perceptie over en de ervaring met leven in een serviceflat  is algemeen positiever dan dat van 

een rusthuis/woonzorgcentrum. Ouderen associëren dit met een groot gevoel van veiligheid en 

comfort, gekoppeld aan een grote mate van autonomie en privacy.  

Het grootste voordeel van een serviceflat is volgens de bevraagde ouderen, dat je ómeester blijftô in 

huis en uw doen en laten zelf bepaalt.  ñMet een serviceflat kunt vrij uw eten thuis maken he. Ge zijt 

niet verplicht om te gaan eten. Ge zit op uw eigen app artement.ò (Anna, 81j.)  Een bijkomend 
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voordeel is dat je een zekere hulp ter beschikking hebt als er ôs nachts of overdag iets voorvalt. Je 

behoudt er een zekere autonomie , die je niet meer hebt wanneer je naar een rusthuis gaat.  

ñIk woonde 52 jaar in mij n eigen huis. Dat nu wel zal verkocht worden want ik heb het grote 

geluk, ik leg daar de nadruk op, dat ik in een serviceflat woon. En het is super , super-super 

goed! Ik geloof dat daar alles mij uitgelegd is. Het kan niet beter zijn, het is fantastisch! ( é) 

En ik ben er over-ge-lukkig! En de prijs? Zoals het overal is. Ik zal u zeggen, het is 1600 euro. 

Dat is dezelfde prijs zoals de anderen, 1600 euro. Ik hoop dat het duidelijk was. Voil¨.ò (Suzie, 

85j.) 

De kostprijs is voor velen evenwel een grote struikelblok. Het idee overheerst dat het een dure 

oplossing is en met hun pensioen bijna onbetaalbaar is. ñEen serviceflat? Dat zou goed zijn, ja, maar 

dat is helaas onbetaalbaar, hé. Als ge uw woning dan verkoopt, ja dat is een oplossing, maar dat is 

echt heel duur. En als ge dus zelf al geen woning hebt dan kunt ge dat niet.ò (Elza & Dora) 

Maar ook in een serviceflat kan je niet blijven  wanneer de zorg te groot wordt . Voor veel diensten 

(eten, kuisen) moet je bovendien extra betalen. Dit alles maakt dat veel ouderen de serviceflat niet 

alleen percipiëren als een dure maar ook overbodige  optie tussen thuis blijven wonen en het 

rusthuis.  

Het rusthuis, spaar mij daarvan!  

Het verhuizen naar een rusthuis is voor velen pas aan de orde wanneer thuiswonen met zorg niet 

meer kan. ñNaar een home verhuizen in uiterste nood, een laatste fase, dus thuiszorg zou moeten 

goed aangeboden worden zodat mensen zo lang mogelijk kunnen thuis blijven wonen.ò (Angèle, 80j.) 

Een rusthuis blijft voor de meeste ouderen een eindpunt . ñHier is het gedaanéò Een gedachte die de 

meesten zo veel mogelijk voor zich uit willen schuiven. Maar de weerstand tegen het idee om naar 

een rusthuis te verhuizen, zit blijkbaar nog dieper.  De enorme, wijd verbreide aversie tegen 

woonzorgcentra of rusthuizen die tijdens de gesprekken naar boven kwam was opvallend. ñIk wil niet 

sterven in zoôn rusthuis, ik sterf nog liever in de goot voor de deur.ò is dan wel een krasse maar toch 

typerende uitspraak van een 67-jarige man. De Brusselse rusthuizen genieten geen al te beste 

reputatie en zijn voor de meeste bevraagde ouderen slechts een optie óals het echt niet anders kanô.  

ñIk heb al gezegd: als ôt zover is, steek mij in een ouwmannekeshuis of een ouwwijvekeshuis 

en ja, ik zal wel zien wat er dan gebeurt , hé. Ik zal wel zien hoe dat het afloopt , hé. Ik ken de 

verhalen en ik weet genoeg. Maar ik weet met zekerheid dat dat, ja , rampzalig gaat zijn voor 

mij.ò (Frans, 69j.) 

Een Nederlandse dame verbaasde zich over deze aversie: ñIk hoor overal: óik vind rusthuis maar niks. 

Waarom niet zou ik dan willen weten? Wat is er mis met een rusthuis in Belgi±?ò In de getuigenissen 

van thuiswonende ouderen vinden we hiervoor uiteenlopende argumenten:  

Sommigen associëren een rusthuis met het verlies aan autonomie en zelfregie .  

ñIk wil dus, als ik minder uit de voeten zou komen, kunnen stappen en zo, wil ik liever ergens 

blijven waar het zo is zoals nu, waar dat je een beetje u w boodschappen zelf kunt doen, en 

andere verstrooiingen kunt hebben of  zo. Ik heb gezegd zet mij nooit niet in een 

ouderlingentehuis in een mooi park en dat is het. Een park is goed voor één dag om je 

middag of avond, want anders zit je daar. ò (Hildegard,74j.) 

Vooral ouderen die niet over veel financiële reserve beschikken vrezen dat ze in een voorziening zullen 

terecht komen waar de zorg, omkadering en sfeer ondermaats  is. ñIn die rustoorden, ge zijt daar 

ene dikke 0, ge wordt daar niet verzorgd .ò (Alfred, 67j.)  De kwaliteit van hygiëne en zorg wordt in 



WONEN MET ZORG 

Zorgnoden en ςbehoeften: de kijk van de Brusselaar

- 22 - 

 

vraag gesteld. Ook de taalproblematiek en de gebrekkige kennis van het Nederlands bij het personeel 

zijn een pijnpunt.  

Er heerst ook onduidelijkheid  en  onzekerheid : naar welke home men moet verhuizen? Wanneer 

kan men daar terecht? Hoe is het gesteld met de wachtlijsten? En is een goed rusthuis nog wel 

betaalbaar? 

Bij de Turkse en Marokkaanse ouderen is de aversie tegen de rusthuizen nog meer uitgesproken, 

omdat het vooral geassocieerd wordt met óin de steek g elaten wordenô door de kinderen en de 

gemeenschap. ñAls mijn kinderen niet voor me willen zorg en, moet ik wel gaan .ò (Rifat, Turkse man) 

Ook huiveren veel bevraagde ouderen voor het idee om een kamer te moeten delen en het verlies 

aan privacy  dat er mee gepaard gaat.  

ñIk ben alleen. Ik heb geen kinderen. Ik ga naar een home. Zo laat mogelijk. En ik zou naar 

het P¯¯rdeke gaané. Maar dat is een groot probleem in ôt P¯¯rdeke. Als ge in het Pèèrdeke 

binnengaat, moet ge op een kamer met twee. Met een vreemd mens [ontsteltenis op de 

achtergrond]. Ge moet uw toilet daar maken, aan een bidet, geen gordijn of niksé. Ge hebt 

geen privè. En het is dezelfde prijs. Ge moet wachten tot er een kamer vrijkomt. Het is te 

hopen dat ik er niet naartoe moet.ò (Alice, 83j. ) 

Het gevolg van deze negatieve perceptie op de rusthuizen is dat de overstap naar een rusthuis 

nauwelijks concreet wordt overwogen, laat staan voorbereid . Slechts in uitzonderlijke 

gevallen gingen ouderen proactief of zoek naar een rusthuis en brachten ze een bezoek ter plaatse 

om een bewuste keuze te kunnen maken. We stelden bij de rusthuisbewoners inderdaad vast dat er 

nauwelijks iemand onder hen de overstap had voorbereid. Bijna alle bevraagde bewoners getuigden 

er terecht te zijn gekomen na beslissing en op aangeven van de arts of de kinderen. Directe 

aanleiding was voor velen een val, hartproblemen of een ziekenhuisopname. 

Zowel bewoners als artsen getuigden dat jongere mensen met een psychische of lichamelijke 

zorgbehoefte noodgedwongen in een rusthuis worden geplaatst, bij gebrek aan aangepaste 

structuren of voorzieningen  voor hun zorgnoden of handicap. Jonge psychiatrische patiënten en 

personen met een handicap ñparkeren ze in een home, een structuur bedoeld voor 85 plussersô, als je 

daar als 55-jarige zit is dat toch echt triest hoor,ò aldus een huisarts. 

Toch zijn er ook enkele positieve associaties , zoals het feit dat er animatie is en men minder 

zorgen zal hebben.  

ñAls je ze je alleen eten moeten komen brengen en dingen moeten komen kuisen, dat je dan 

zolang mogelijk thuis blijft. Maar als je je echt moet laten verz orgen gelijk een baby bijna, ja,  

dan kan je beter naar een tehuis gaan. Want dan heb je niets, geen zorgen meer, want dan 

wordt alles voor u gedaan in feite.ò (Hildegard, 74 j. ) 

Enkele bevraagde ouderen zien er niet tegenop om naar een woonzorgcentrum te gaan of zien het als 

een logische stap naarmate ze zorgbehoevender worden. In uitzonderlijke gevallen werden er al 

stappen ondernomen door enkele rusthuizen te bezoeken of zich reeds in te schrijven op de 

wachtlijst. ñIk ben nu tot het besluit gekomen dat ik, na Pasen, met mijn dochter naar drie 

bejaardenhuizen ga zien! Dus ik vind, naar mijn mening, op mijne ouderdom is het hoge tijd dat ik mij 

laat inschrijven.ò (Isolde, 90j .) 

Verschillende motieven worden aangehaald om de overstap naar een rusthuis te zetten of te  

overwegen. Het niet afhankelijk willen zijn  van anderen - kinderen, partner - is een eerste 

belangrijke motivator.  ñAls ge niet meer kunt, dan zijt ge verplicht om een rusthuis te zoeken, want ik 

wil niet als last naar mijn kinderen gaan.ò  (Arlette, 85j.) Hoewel ze hopen dat hun kinderen altijd voor 
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hen zullen zorgen, groeit ook bij de niet -westerse ouderen het besef dat dit waarschijnlijk niet het 

geval zal zijn, om uiteenlopende redenen (waardenverlies, kinderen hebben eigen gezin, werk, 

zorgen,é) en dat de opname in een rusthuis ook hun deel zal zijn.  

Ook het doorbreken van de eenzaamheid  kan een reden zijn om wel naar een rusthuis te gaan. 

Men wil niet door fysieke beperking opgesloten zitten in huis voor de televisie. In het rusthuis ziet 

men tenminste nog volk en worden er activiteiten georganiseerd.  

ñMoest ik op een moment zijn gekomen dat ik mijn plan alleen niet meer kan trekken, hetzij 

voor te kuisen, of voor te koken. Dan zou ik wel eerder kiezen voor een rusthuis. Want ik 

denk, de eenzaamheid dat die zal blijven. Want als je dan niks niet meer kunt doen, de hele 

dag in de zetel, de hele dag met uw gezicht op de televisie zitten kijken en nooit iemand zien. 

Dan zou ik toch liever kiezen voor een rusthuis. Natuurlijk, een goed rusthuis kiezen, h®.ò 

(Rosa, 81 j.)  

Hoewel de overstap naar een rusthuis niet evident is, ervaren veel ouderen het leven in een rusthuis 

als gemakkelijk en zorgeloos . ñIk vind het hier goed, dat dee d vies toen ik nog een groot huis had. 

Ik ben hier graag. Ik woon hier nu 7 jaar. In het begin was het moeilijk, ik heb drie dagen geweend .ò 

(Louise, 86j.) De kwaliteit van de zorg is oké. ñAls je vragen hebt, het personeel staat altijd klaar, we 

kunnen niet klagen.ò (Mariette, 84j.)  Er is animatie, alles wordt geregeld zodat mensen zich nergens 

zorgen over hoeven te maken, de eenzaamheid wordt doorbroken. ñIk voel me heel goed, très bien, 

omwille van een bekke gezelschap en de spraak, dat in ôt bijzonder, h®.ò (Herman, 82j.)  

Tot slot, ouderen die reflecteren over verhuizen naar een rusthuis/woonzorgcentrum geven enkele 

zaken aan die voor hen belangrijk  zijn: voorkeur voor een kleinschalig, familiaal woonzorgcentrum; 

mogelijkheid tot bezoeken en goede voorbereiding; inspraak bij de keuze; voorkeur voor kamer 

alleen, belang van privacy; woonzorgcentrum in de buurt, dichtbij sociaal netwerk ; ruimte en respect 

voor religie en tradities en betaalbaarheid. 

  

"Ik vind het hier goed, dat deed vies toen ik nog  een groot huis had. Ik ben hier graag. " (Louise, 86j.)  








































































































































































































































































