
Mensen zorgen…

voor mensenmariaziekenhuis.be

Perinataal Netwerk PRAGT

16 januari 2018



Verwelkoming
Dr H. Verroken - Hoofdgeneesheer



Casus ter verduidelijking doelstelling PRAGT
Lien Hermans - Hoofdvroedvrouw



Casus Fran

• Eerste zwangerschap

• Cannabisgebruik
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Casus Fran

• Pte wordt gemeld door gynaecoloog als PRAGT 

mama

• Verkennend gesprek



Casus Fran

• Uitzoeken van netwerkinformatie, contact met:

– Huidig OCMW

– Huisarts

• Bekomen informatie:

– Netwerk

– Gebruik

– Toekomst



Casus Fran

• Pte is moeilijk te bereiken

• Komt niet naar consultaties

• Komt soms aanwaaien op het verloskwartier wanneer

het haar past of wanneer er problemen zijn. 

Actie is gewenst indien we baby en mama willen samen

houden. 

 OCMW



Casus Fran

• Gesprek met moeder tijdens opname voor 

glucosetest:

– Mama woont in bij papa van baby – geen koppel

– Domicilie is verhuisd naar nieuwe gemeente

– Aanvraag tot leefloon wordt gedaan, maar geweigerd

– Gesprek rond gebruik van cannabis: urinetest positief



Casus Fran

• Pte consultatie gynaeco  doorverwezen PRAGT-

coördinator:

– Nog cannabisgebruik

– Onderdak in orde



Casus Fran

• Vraag aan mama om enkele stappen te ondernemen:

– Huisarts

– Erkenning

– CAD

– Thuiszorg



Casus Fran

• Ondernomen stappen Coördinator PRAGT (met 

medeweten van moeder of in aanwezigheid van 

mama):

– Telefonisch contact 

• CAD

• Vroedvrouw aan huis

• Kind en gezin

• Huisarts

• OCMW



Casus Fran

• Contact met Fran rond ‘huiswerk’

– Afspraak met CAD werd gemaakt, papa gaat mee in 

behandeling.

– Afspraak met vroedvrouw aan huis werd ondertussen

voltooid. Vrvr gaf aan warm onthaald te zijn.

– Afspraak met Kind en Gezin is gebeurd. Positief gevoel

– Afspraak met huisarts moet nog gebeuren. Geen

feedback voorlopig

– Koppel zelf voelt zich goed met huidige begeleiding en 

wil tonen dat ze goede ouders zullen zijn. 
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Casus Fran

• Toekomst:

– Wekelijks opvolgen

– Zorgverleners betrekken

– CAD 

– Urinetest

– Na bevalling netwerk blijvend uitbouwen



Geconsulteerde instanties

• OCMW

• Huisarts

• CAD

• Vroedvrouw aan huis

• Kind en gezin

• Sociale dienst

• Gynaecoloog

Niet kunnen consulteren:

• Straathoekwerker



Belang van een goed ondersteund Netwerk
Mevr Vera Jans – Vlaams Parlementslid



Voorstelling Concepttekst PRAGT
Lien Hermans (Hoofdvroedvrouw)



Perinataal netwerk - visie 



Perinataal Netwerk – waarden en normen



Praktische werking Perinataal Netwerk

– Melding maken via e-mailadres van casus zonder 
vermelding naam, geboortedatum of 
persoonsgegevens

– Ziekenhuis belt melder op op gewenst moment en op 
het opgegeven nummer

– E-mailadres 

• Heeft 2 bestemmelingen: Sociale dienst en diensthoofd 
materniteit. 

• Onderling overleg wordt mogelijk gemaakt 

• Nodige betrokkenen worden verder op de hoogte 
gebracht en gehouden

pragt@mznl.be

mailto:pragt@mznl.be


Praktische werking Perinataal Netwerk

• Elke moeder die ondersteuning of zorg nodig heeft.  De ondersteuning 
kan steeds op vraag ingezet worden. We denken hierbij zeker aan 
moeders of gezinnen met:

– Een onzeker verblijfsstatuut

– Mensen zonder papieren

– Kansarmen

– Verslavingsproblematiek

– Tienerzwangerschappen

– Een begeleiding voor een psychische of psychiatrische problematiek, of nood aan 
begeleiding

– Een traumatische ervaring (verkrachting, partnergeweld, mishandeling, …)

– Ongewenst of ongepland zwanger

– Relatieproblemen

– Zonder netwerk, beperkt netwerk

– Begeleid wonen



Praktische werking Perinataal netwerk

• Strategiebepaling door sociale dienst en diensthoofd materniteit. Dit in samenspraak 
met mama (en partner)

• Er wordt een netwerk uitgebouwd met en rond de zwangere. 

– Vaste partners die betrokken zullen worden zijn de gynaecoloog, de huisarts, kind en gezin, 
eerstelijns vroedvrouw. 

– Per casus wordt er bekeken welke andere partners verder betrokken dienen te worden. Indien 
nodig wordt er een ronde tafelgesprek met de betrokken partners en de zwangere belegd.

• Er wordt een zorgplan uitgewerkt op maat van de zwangere. 

– Concrete acties worden uitgeschreven en nageleefd. 

– Alle acties worden genoteerd in het elektronisch dossier van de zwangere op de kraamafdeling. 

– Een goede opvolging bij aanmelding van de patiënte in het verloskwartier mogelijk te maken en 
de doorstroom naar de thuiszorg correct te laten verlopen.

• Bij bevalling worden de zorgen geëvalueerd door de werkgroep PN. 

– Er wordt een nieuwe coördinator aangesteld om de zorgen verder op zich te nemen (thuiszorg: 
huisarts, vroedvrouw, kind en gezin,…). 

– De betrokken personen worden mits toestemming van de zwangere (telefonisch) ingelicht over 
de bevalling en het verloop van de zwangerschap. 



Praktische werking PRAGT

• Momenteel vraag tot indienen project bij koning

boudewijnstichting voor subsidie. 

• Nog sterkere basis geven aan project

• Hopen op uitbreiding van beschikbare plaatsen en 

diensten in Noord Limburg. 



Toelichting rond engagementsverklaring
Ann Van Dorpe – Schepen Welzijn Overpelt



Bedankt voor uw aandacht
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