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Inleiding

Op grond van de Governancecode Zorg en het reglement legt de raad van toezicht van Stichting
CuraMare jaarlijks verantwoording af over de door de raad van toezicht verrichte werkzaamheden. De
raad van toezicht is tevens raad van toezicht van de stichtingen waarvan Stichting CuraMare statutair
bestuurder is (Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis, Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee en
Ondersteunende Diensten CuraMare).

Taken en verantwoordelijkheden

De taken, verantwoordelijkheden en bevoegdheden van de raad van toezicht zijn vastgelegd in een
reglement. Daarnaast zijn de volgende onderwerpen opgenomen in het reglement:
o de samenstelling, deskundigheid en onafhankelijkheid van de raad van toezicht;
(her)benoeming en aftreden;
vergaderingen en besluitvorming;
mogelijke belangentegenstellingen;
informatievoorziening en relatie met de raad van bestuur;
(zelf)evaluatie en overleg en verantwoording.

O O O O O

Op het gebied van deskundigheidsbevordering en scholing hebben de individuele leden cursussen
gevolgd en congressen bijgewoond welke onder andere zijn georganiseerd door de NVTZ. Een van de
leden heeft de opleiding voor gevorderde toezichthouders gevolgd en een van de leden heeft de
opleiding tot Gecertificeerd Commissaris gevolgd.

Commissies raad van toezicht

De raad van toezicht heeft vanuit zijn midden drie commissies gevormd, te weten de auditcommissie,
de personeel-, benoemings- en remuneratiecommissie en de commissie kwaliteit en veiligheid. De

commissies hebben een beleidsvoorbereidende en adviserende taak. Deze drie commissies hebben
een eigen reglement waarin de taken en bevoegdheden, samenstelling en werkwijze zijn vastgelegd.

Deze commissie heeft in 2024 drie keer vergaderd en daarnaast tussentijds overleg gehad in verband
met de invulling van de vacature voor een lid raad van toezicht. Tot de aandachtsgebieden van de
benoemings- en remuneratiecommissie behoren ook HRM gerelateerde onderwerpen. Minimaal een
keer per jaar sluit de manager Ontwikkeling & Personeel aan bij deze commissie om thematische
ontwikkelingen op het gebied van personeel, opleiding en arbeidsmarkt te bespreken en hierover de
dialoog aan te gaan. In 2024 heeft de manager O&P een toelichting gegeven op het programma en de
programmalijnen van het organisatiespeerpunt “een fijne plek om te werken en te ontwikkelen”. De
personeel-, benoemings- en remuneratiecommissie heeft in 2024 in nauwe afstemming met de
adviesorganen binnen CuraMare de werving en selectie begeleid voor een nieuw lid van de raad van
toezicht in opvolging van de heer Chabot, die per 1 maart 2024 is teruggetreden wegens het
aanvaarden van een bestuursfunctie bij het Ikazia Ziekenhuis.

Tevens heeft deze commissie de zelfevaluatie en themabijeenkomst in december voorbereid.
Daarnaast heeft de commissie jaargesprekken gevoerd met de leden van de raad van bestuur en
heeft de commissie voorstellen gedaan voor de bezoldiging van de leden van de raad van bestuur en
raad van toezicht.

De auditcommissie heeft in 2024 zes keer vergaderd. De accountants zijn aanwezig geweest bij de
bespreking van de jaarrekeningen, accountantsverslagen en managementletter. Onder de scope van
de auditcommissie valt tevens het toezicht op bouw- en huisvestiging gerelateerde vraagstukken en
personeel gerelateerde vraagstukken met een financiéle component en dataveiligheid inclusief privacy
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en cybercrime. Deze onderwerpen zijn ook aan de orde geweest in de vergaderingen van de
commissie.

Deze commissie heeft in 2024 vier keer vergaderd. Vanwege het vertrek van de heer Chabot per 1
maart 2024 uit de raad van toezicht is het voorzitterschap van de commissie tijdelijk ingevuld door
mevrouw Verdier tot het aantreden van mevrouw Den Braber. Mevrouw Den Braber is per 1
september toegetreden als lid van de raad van toezicht en tevens voorzitter van de commissie
kwaliteit en veiligheid. Naast de leden van de raad van bestuur zijn de manager kwaliteit en veiligheid
en de managers van de thuis- en ouderenzorg en het ziekenhuis met als aandachtsgebied kwaliteit en
veiligheid aanwezig bij de vergaderingen van de commissie.

Voor alle commissies geldt dat onderwerpen die tot het aandachtsgebied van de commissie behoren,
in principe altijd eerst worden besproken in c.q. afgestemd met de commissie. Na iedere vergadering
stuurt de voorzitter van de commissie een korte samenvatting aan alle leden van de raad van toezicht
en de bestuurssecretaris van de besproken onderwerpen tijdens de vergadering en de visie van de
leden van de commissie hierop met daarbij tevens de vermelding van eventuele aandachtspunten en
welke punten naar oordeel van de commissie verdere bespreking behoeven in de plenaire
vergadering van de raad van toezicht. De stukken en verslagen van de commissies maken integraal
deel uit van de agenda van de vergaderingen van de raad van toezicht. Besluitvorming vindt plaats in
de vergaderingen van de raad van toezicht.

Vergaderingen raad van toezicht

De raad van toezicht werkt op basis van een jaaragenda waarin per vergadering de te bespreken
onderwerpen en benodigde goedkeuringen zijn benoemd. Tevens zijn hierin de overleggen met de
adviesorganen, activiteiten ten aanzien van het werkgeverschap en procedures en werkzaamheden
van de raad van toezicht opgenomen.

In de vergaderingen van de raad van toezicht legt de raad van bestuur verantwoording af aan de raad
van toezicht over het gevoerde beleid. In het informatieprotocol raad van bestuur - raad van toezicht is
per onderwerp aangegeven welke documenten ter goedkeuring, ter vaststelling of ter informatie

worden verstrekt aan de raad van toezicht. Als vaste agendapunten voor vergaderingen zijn benoemd:

Financién en bedrijfsvoering, zowel voor het ziekenhuis als voor de thuis- en ouderenzorg;
Kwaliteit en veiligheid, zowel voor het ziekenhuis als voor de thuis- en ouderenzorg;
Terugkoppeling vanuit de commissies;

Governance;

Samenwerkingspartners/ontwikkelingen in de regio;

Ontwikkelingen binnen de medische staf;

Besluitenlijst raad van bestuur;

Evaluatie van de vergadering.

O O O O O O O O

Al dan niet opgehangen aan bovengenoemde agendapunten is er in elke vergadering een
gedachtewisseling tussen raad van bestuur en raad van toezicht over het (strategisch) beleid in relatie
tot de maatschappelijke rol van en de maatschappelijke uitdagingen voor CuraMare en de positie van
CuraMare in de regio aan de hand van een specifiek thema en eventuele dilemma’s. Thema’s worden
zowel vanuit de raad van bestuur als de raad van toezicht aangedragen.

De raad van toezicht heeft in 2024 zes keer regulier vergaderd. Daarnaast heeft in december 2024 de
zelfevaluatie plaatsgevonden.

Voorafgaand aan de vergaderingen met de raad van bestuur heeft de raad van toezicht een besloten
overleg. Regelmatig worden medewerkers uitgenodigd in de vergaderingen van de raad van toezicht
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en de vergaderingen van de commissies om in dialoog te gaan over specifieke onderwerpen. De raad
van toezicht is meegenomen in de voortgang van de strategie. Daarnaast zijn de volgende thema'’s
aan de orde geweest in de vergaderingen: de rol van CuraMare als zorgorganisatie in transformatie,
wijken en buurten, regionale ontwikkelingen digitalisering, co-bestuur en duaal management,
strategisch huisvestingsplan VWB, volumenormen oncologie en toezichthouden in relatie tot co-
bestuur.

In de vergaderingen heeft de raad van toezicht regelingen vastgesteld en goedkeuring gegeven aan
de volgende onderwerpen c.q. besluiten:

Strategie = en Benoemingen/ Financieel
beleid Werkgeverschap
e Jaarplan e Vaststellen e Bestuursverslag e Gewijzigde
2025 klassen- indeling 2023 en profielschets RvB
2024 jaarrekeningen e Verslag RvT 2023
e Benoeming dhr. 2023 e  Goedkeuring verkoop
Ruikes als titulair e Begrotingen 2024 van de A.J. de
bestuurder en 2025 Graaffstraat 43 te
e Benoeming mw. L. Sommelsdijk

den Braber als lid
RvT en voorzitter
commissie K&V

e Herbenoeming de
heer P. Kieviet

e Vaststellen
vergoeding RvB
en RvT 2025

Samenstelling raad van toezicht

In verband met het aanvaarden van een bestuursfunctie bij het Ikazia Ziekenhuis in Rotterdam per 1
september 2024 is, gelet op de vereiste onafhankelijkheid van leden van de raad van toezicht, in goed
onderling overleg besloten dat de heer Chabot per 1 maart 2024 is terugtreden uit de raad van
toezicht. Mevrouw L. den Braber is per 1 september 2024 benoemd in deze vacature als lid van de
raad van toezicht en voorzitter van de commissie kwaliteit en veiligheid.

Binnen de raad van toezicht zijn de verschillende deskundigheden zoals beschreven in de
profielschets (financién, bestuurlijke ervaring, ervaring in de zorg, digitalisering, innovatie en
ondernemerschap, duurzaamheid, arbeidsverhoudingen en organisatieontwikkelingen en toezicht op
netwerken) vertegenwoordigd.

In onderstaande tabellen zijn de personalia, hoofdbetrekking en eventuele nevenfuncties van de leden
van de raad van toezicht in 2024 opgenomen. Uit dit overzicht blijkt dat ieder lid met eigen kennis en
deskundigheid inhoud geeft aan zijn/haar functie als toezichthouder van CuraMare.

Overzicht leden raad van toezicht, hoofdbetrekking en nevenfuncties per 31 december 2024.
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Naam

Raad van Toezicht

Hoofdbetrekking Nevenfuncties

e Dhr.drs.R. e Voorzitter e Jonkers Zorgbestuur | e  Voorzitter RvT Centrum
Jonkers e Lid personeel, — Toezicht — Advies voor Consultatie en
benoemings- en ° Expertise (CCE)
remuneratiecommissie e Voorzitter RvT Treant
Zorggroep
e Lid RvT van De
Leyhoeve
e Voorzitter RvC
Spijkenisse Medisch
Centrum Codperatief
U.A.
e Dhr.drs. J. e Lid ° e Voorzitter van Stichting
Kweekel e Voorzitter Gereformeerd
auditcommissie Burgerweeshuis
Rotterdam
e  Bestuurslid Stichting
Epos Onderwijs
Rotterdam
e LidRvT
Samenwerkingsverband
PO en VO Passend
Onderwijs
e Mw.ir. M.J. e Vicevoorzitter e Vicevoorzitter e Voorzitter RvT Vitalis
Verdier e Lid commissie Autoriteit e Bestuurder Rotterdam
kwaliteit en veiligheid Persoonsgegevens Vakmanstad
e Voorzitter personeel, e Lid RvC Spijkenisse
benoemings- en Medisch Centrum
remuneratiecommissie Cooperatief U.A.
e Dhr.drs. P. e Lid e CEO en partner e Voorzitter RvT C.S.G.
Kieviet e Lid auditcommissie XSARUS Groep Prins Maurits
e  Ouderling en catecheet
Hervormde Gemeente
(PKN)
e Deheerdr. e Lid e Neuroloog, e Bestuurslid Nederlandse
R. Chabot (tot | ¢  Voorzitter commissie Beatrixziekenhuis vereniging voor
31 maart kwaliteit en veiligheid Rivas Zorggroep Neurologie
2024)
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e Mw.drs. L. e Lid e  Specialist e Docent & coursedirector
den Braber e Voorzitter commissie ouderengeneeskunde Schola Media
(vanaf 1 kwaliteit en veiligheid Aafie o Zelfstandig spreker
september
2024) 5

Rooster van aftreden leden raad van toezicht

Datum benoeming Jaar van aftreden/ Jaar definitief
herbenoeming aftreden
De heer drs. R. Jonkers 28 januari 2019 2023 2027
Mevrouw ir. M.J. Verdier 28 januari 2019 2023 2027
De heer drs. J. Kweekel 28 januari 2019 2023 2027
De heer drs. P. Kieviet 1 juni 2020 2024 2028
Mevrouw drs. L. den Braber 1 september 2024 2028 2032

De raad houdt toezicht vanuit de gedachte ‘dat doen wat nodig is’ om de raad van bestuur maximaal
van waarde te laten zijn voor onze bewoners, patiénten, medewerkers, organisatie en omgeving en
daarbij de voorwaarden te scheppen om CuraMare blijvend resultaten te laten boeken. De raad heeft
daarbij oog voor de bijdrage van CuraMare aan een duurzame ontwikkeling van de samenleving op de
Zuid-Hollandse eilanden. De raad van toezicht handelt vanuit de bedoeling, betekenisvol en
waardegericht.

In december 2024 heeft de zelfevaluatie van de raad van toezicht plaatsgevonden.

De zelfevaluatie voor de raad van toezicht is gehouden aan de hand van een tweetal kernvragen:
Doen we de goede dingen? en Doen we de dingen goed?

Met de raad van bestuur is vervolgens meer verdiepend gesproken over de samenwerking tussen de
raad van bestuur en de raad van toezicht, de informatievoorziening en de verwachtingen van de raad
van bestuur bij bespreking van de thematische onderwerpen.

Uit de zelfevaluatie zijn de volgende actiepunten naar voren gekomen. Indien nodig zal een
bijeenkomst RvB/RvT worden georganiseerd om lange termijn onderwerpen te bespreken. Het
onderwerp hoe innovaties kunnen bijdragen aan het verlagen van de werkdruk zal geagendeerd
worden. Tevens zal de opvolging van de aftredende RvT leden in 2027 worden geagendeerd. De
besturingsfilosofie en in samenhang daarmee de toezichtvisie zullen worden herzien. Ook zal er een
planning worden gemaakt voor 2025 voor het meelopen van de RvT leden binnen de organisatie.

De principes van de Governancecode Zorg zijn verwerkt in de statuten en reglementen van de raad
van bestuur en raad van toezicht. Daarnaast beschikt CuraMare over een regeling voor het melden
van een vermoeden van een onregelmatigheid of misstand, een conflictenregeling raad van toezicht -
raad van bestuur, een regeling voor belangenverstrengeling van professionals, managers en
medewerkers en een regeling voor de onkostenvergoeding van de raad van bestuur. De afspraken
met de medezeggenschapsorganen zijn vastgelegd in een informatieprotocol.

De honorering van de raad van toezicht is conform de wet- en regelgeving en de richtlijnen van de
NVTZ. De honorering is niet gerelateerd aan de resultaten van de stichtingen. De kosten voor bij- en
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nascholing, reizen en eventueel verblijf kunnen conform het bepaalde in het reglement van de raad
van toezicht separaat worden gedeclareerd. De honorering van de raad van toezicht is opgenomen in
de geconsolideerde jaarrekening van CuraMare.

Een vertegenwoordiging van de raad van toezicht is één of twee keer per jaar aanwezig bij overleggen
van de raad van bestuur met de adviesorganen binnen CuraMare, waarbij afhankelijk van de invulling
van het overleg een thematische bespreking plaatsvindt. Daarnaast is er tussentijds overleg met de
adviesorganen zoals bij (her)benoemingen van leden van de raad van bestuur en raad van toezicht.
Tevens was de raad van toezicht voltallig aanwezig bij de Radendag.

Mevrouw Den Braber heeft in het kader van haar introductie diverse locaties binnen CuraMare
bezocht. Werkbezoeken van de raad van toezicht worden zo mogelijk gecombineerd met de
vergaderingen van de raad van toezicht die plaatsvinden op de verschillende locaties van CuraMare.
De raad van toezicht ervaart de werkbezoeken als zeer waardevol. Op deze wijze komt de raad van
toezicht meer informeel in contact met medewerkers en kan zodoende informatie vergaren die nodig is
voor een goede uitoefening van zijn toezichthoudende taak.
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Voorwoord raad van bestuur en raad van toezicht

Dagelijks verlenen onze professionals thuis, in het ziekenhuis of op een van onze zorglocaties zorg
met Hart en Ziel. Zorg die gewaardeerd wordt; dat zien we terug in de hoge tevredenheidscijfers van
patiénten, cliénten en mantelzorgers.

Om deze zorg beschikbaar, betaalbaar en toegankelijk te houden voor de inwoners van onze regio is
ook tijdens het afgelopen jaar, 2024, hard gewerkt aan projecten en initiatieven die voortkomen uit ons
strategisch beleidsplan “De Zorg voor elkaar”. Binnen de geformuleerde speerpunten zijn er
belangrijke vorderingen gemaakt om onze doelen voor de periode tot 2030 te bereiken. Met deze
focus streven we naar een gezonde en toekomstbestendige organisatie en zorg die aansluit bij de
behoeften van de inwoners van onze regio... nu en in de toekomst!

Het Integraal Zorg Akkoord heeft het zorgveld aangemoedigd om samen te werken om de zorg
toekomstbestendig in te richten. Het aantal samenwerkingsverbanden en daarbij horende
overlegtafels is fors toegenomen. CuraMare heeft zich ten volste ingezet om ervoor te zorgen dat in
deze samenwerkingsverbanden ook daadwerkelijk de focus op de zorgmedewerker en de cliént
behouden blijft.

Ook is gestart met het ontwikkelen voor volumenormen voor hoog complexe oncologische zorg. De
werkgroep, bestaande uit de oncologiecommissies van de vier ziekenhuizen die binnen het
zogenaamde Vierkant (Maasstad, lkazia, SMC en VWB) samenwerken, is begonnen met het
formuleren van een gezamenlijke visie voor de organisatie van oncologische zorg in onze regio. Deze
visie is gebaseerd op de verwachte volumenormen en het concentratie-/spreidingsprincipe uit het IZA.
De Vierkant samenwerking heeft als doel om een oncologiecentrum voor Zuid-Holland Zuid op te
richten, als een verdere ontwikkeling en uitbreiding van het Borstkankercentrum Zuid-Holland Zuid.

Helder is geworden dat er vanuit de medische staf, de raad van bestuur, het management en de raad
van toezicht een gedeelde ambitie is om naar co-bestuur en duaal management toe te werken. Op
bestuurlijk niveau is een Bestuursraad gevormd die nu naast de raad van bestuur bestaat uit de
voorzitter van het VMS-bestuur (kinderarts Marjan van Ledden) en vicevoorzitter van het VMS-
bestuur, die tevens voorzitter is van het MSB-bestuur (chirurg Maarten Staarink. Besluitvorming over
de doorontwikkeling naar een vorm van duaal management vindt naar verwachting in 2025 plaats.

Onze medewerkers werken dag in dag uit aan zorg met hart en ziel, vanuit een sterke betrokkenheid
en saamhorigheid en altijd vanuit onze kernwaarden Deskundigheid, Gastvrijheid, Compassie en
Vertrouwen. In 2024 is succesvol gewerkt aan verbetering van het exploitatieresultaat zodat de
organisatie tijdig de benodigde investeringen kan blijven doen in apparatuur, gebouwen en digitale
toepassingen waardoor up-tot-date en moderne zorg geleverd kan blijven worden.

Wij zijn trots op wat we met elkaar hebben gerealiseerd, dankzij de grote betrokkenheid en inzet van
onze medewerkers, medisch specialisten, mantelzorgers, vrijwilligers, advies- en
medezeggenschapsorganen en de stichtingen Vrienden van. Van harte dank aan hen voor hun
bijdrage!

Omdat een groot deel van onze organisatie zich afhankelijk weet van God, past het ons om Hem te
danken voor de kracht, wijsheid en saamhorigheid die Hij ons gegeven heeft om ons werk te doen!

J.C. Moerland, E. Hoogervorst — van der Meer, Raad van bestuur CuraMare

R. Jonkers, M.J. Verdier, J. Kweekel, P. Kieviet, L. den Braber, Raad van toezicht CuraMare
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1. Algemeen

CuraMare

CuraMare biedt diverse zorgvormen aan, waaronder ziekenhuiszorg, verloskundige zorg, thuiszorg en
ouderenzorg. Deze zorg wordt geleverd vanuit Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis en op de
verschillende woonzorglocaties Nieuw Rijsenburgh, Ebbe en Vioed, Bestenwaerd, 't Spectrum en De
Vliedberg. Onder de naam CuraMare Thuiszorg zijn er thuiszorgsteunpunten waar cliénten
(wijk)verpleging, huishoudelijke hulp en individuele begeleiding kunnen ontvangen.

Paramedische zorg wordt aangeboden door CuraMare Behandeling, zowel in het ziekenhuis als op alle
locaties, met een sterke focus op revalidatiezorg in Nieuw Rijsenburgh. De verloskundige zorg komt
vanuit het verloskundig centrum CuraVita, dat deel uitmaakt van de Co6peratie Geboortezorg Zuid aan
Zee. Dit samenwerkingsverband tussen verloskundigen, gynaecologen en kraamzorg biedt integrale
geboortezorg in de regio.

CuraMare is actief in Goeree-Overflakkee, (westelijk) Voorne-Putten en de omliggende eilanden, met
een jaarlijkse omzet van meer dan € 233 miljoen. De organisatie heeft in totaal 3204 medewerkers, wat
neerkomt op ruim 1655 fulltimebanen.

CuraMare opereert binnen een gemeenschap met sterke saamhorigheid. Historisch gezien was de
organisatie gevestigd op een eiland, waar onderlinge afhankelijkheid essentieel was. Dit heeft geleid tot
een cultuur van "we doen het met elkaar voor elkaar." Inwoners spreken met trots over "ons" ziekenhuis
en "onze" verpleeghuizen, en begrijpen dat deze faciliteiten cruciaal zijn voor de vitaliteit van hun
omgeving. Medewerkers ervaren deze cultuur als een familiecultuur, waar hard werken, betrokkenheid
en loyaliteit centraal staan.

Open communicatie en transparantie is belangrijk in het samenspel binnen CuraMare. Dit zijn
belangrijke speerpunten binnen de organisatie. Het management is toegankelijk, en medewerkers
worden aangemoedigd om bij te dragen aan het beleid.

Verpleegkundige en Verzorgende adviesraad

Raad van Toezicht

Ondernemingsraad ereniging Medisch Specialisten
in Dienstverband
Centrale cliéntenraad ZVGO

Cliéntenraad VWB Vereniging Medische Staf

Raad van Bestuur o

Identiteitzraad VWB

Bestuursonderzteuning

Lokale cliéntenraden
en identiteitsraden®

3 _ Business unit
Extramurale zorg electieve zorg
cloLueve Uls

Business unit

Langdurende zorg

Ontwikkeling &

chronische zorg i F i«
Verlozkundig

Centrum CuraVita

Perzoneel
1 Kortdurende zorg en J Business unit
behandeldienst T acute zorg vrouw/kind Codperatie
geboortezorg
!_ Manager innovatie en Radiologie/ Zuid 2an Zee
projecten — Facilitaire Dienst Apothesk

Klinizch chemisch

Vastgoed, Techniek & |
laboratorium

Duurzaamheid

| E— Communicatie Integraal

capaciteitsmanagement

Infarmati anas: v
*Azn de locaties Ebbe & Vioed, Bestenwaerd, Nieuw Rijzenburgh, en MRt onNaESETIL
D» erg cijn cliéntenraden en identitsitzraden verbonden
Teven: iz voor CuraMare Behandeling en CuraMare Thuizzorg sen
cligntenrzad ingestsld.

Deloitte Accountants B.V.

Voor identificatiedoeleinden.
Behorend bij controleverklaring
d.d. 4 juni 2025



De verbinding tussen CuraMare en de inwoners en ondernemers in het werkgebied wordt gekoesterd
en is essentieel voor de continuiteit van de organisatie. CuraMare uit deze verbinding onder andere via
identiteitsraden, de aanwezigheid van lokale leden in de raad van toezicht, en door voorkeur te geven
aan regionale ondernemers, mits zij de beste prijs-kwaliteitverhouding bieden. Ook worden
(sub)regionale samenwerkingsverbanden opgezet op het gebied van scholing en gezondheid.

CuraMare bestuurt drie stichtingen: Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis (VWB), Stichting Zorg
en Verpleging Goeree-Overflakkee (ZVGO), en Stichting Ondersteunende Diensten CuraMare (SOD).

Elke locatie heeft unieke kenmerken die voortkomen uit haar historische achtergrond. Bestenwaerd en
Ebbe en Vloed hebben een algemene signatuur, terwijl het ziekenhuis, De Vliedberg en Nieuw
Rijsenburgh zijn gebaseerd op een protestantschristelijke grondslag.

Bij CuraMare hanteren we het motto "zorg leveren met hart en ziel." We hebben aandacht voor zowel
de lichamelijke als geestelijke zorg. Het bieden van kwalitatief goede zorg gaat hand in hand met
zingeving en het ondersteunen van een betekenisvol leven voor onze patiénten en cliénten.

Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis

Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis is een regionaal ziekenhuis voor de inwoners van Goeree-
Overflakkee, (westelijk) Voorne-Putten, en gedeeltelijk voor Schouwen-Duiveland en Tholen. Het
zorgaanbod omvat een breed scala aan acute, chronische en electieve medisch specialistische
basiszorg. Het ziekenhuis richt zich op het leveren van zorg met een hoog kwaliteits- en
veiligheidsniveau.

Voor zorgspecialisaties die niet in het ziekenhuis zelf kunnen worden geboden, zorgt het ziekenhuis
voor snelle en adequate doorverwijzing, meestal naar de vaste samenwerkingspartner, het Maasstad
Ziekenhuis in Rotterdam, of naar andere gespecialiseerde zorginstellingen in de regio, zoals het
Erasmus Medisch Centrum. Er is veel aandacht voor het organiseren van netwerkzorg, zowel binnen
CuraMare als met andere zorgaanbieders. Hierbij is er een goede samenwerking met de
huisartsengroep Delta Dokters de ziekenhuizen Spijkenisse MC, Maasstad Ziekenhuis en lkazia
Ziekenhuis.

De hoofdlocatie van het ziekenhuis bevindt zich in Dirksland. Hier zijn voorzieningen aanwezig voor
spoedzorg, klinische electieve en chronische zorg, operatieve en verloskundige ingrepen, evenals
poliklinische zorg. Daarnaast biedt het ziekenhuis zorg vanuit de buitenpoliklinieken Het Nieuwe
Weergors en 't Dok Medisch Centrum in Hellevoetsluis, en het Medisch Centrum Brielle. In zowel Brielle
als 't Dok zijn de poliklinieken samengevoegd met huisartsen onder één dak.

Daarnaast participeert Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis in een codperatie met het Maasstad
Ziekenhuis. Deze colperatie is aandeelhouder van de besloten vennootschap Spijkenisse MC. De
medische staf van Spijkenisse Medisch Centrum is voor ongeveer de helft gelieerd aan het Maasstad
Ziekenhuis en voor de andere helft aan Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis.
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Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis beschikt over de onderstaande medische specialismen.

Anesthesiologie
Pijnpoli wordt aangeboden i.s.m. vakgroep Anesthesie-
Pijnbestrijding uit het lkazia Ziekenhuis. De vakgroep
verleent tevens anesthesiologische zorg in Spijkenisse
Medisch Centrum.

Klinische pathologie
Pathologie wordt ingevuld door de pathologen van het
Maasstad Ziekenhuis.

Algemene heelkunde

In samenwerking met de chirurgen van het Maasstad
Ziekenhuis, wordt door de vakgroep Chirurgie uit Het
Van Weel-Bethesda Ziekenhuis tevens de chirurgie in
Spijkenisse Medisch Centrum ingevuld.

Longgeneeskunde

Spijkenisse Medisch Centrum en Het Van Weel-Bethesda
Ziekenhuis beschikken ieder over een vakgroep
longartsen. Op het gebied van Longoncologie wordt er
samengewerkt met het Ikazia Ziekenhuis en het
Maasstad Ziekenhuis.

Cardiologie
De vakgroep cardiologie is werkzaam in Het Van Weel-
Bethesda Ziekenhuis.

Medische microbiologie
Medische Microbiologie wordt ingevuld door de arts
microbiologen van het Maasstad Ziekenhuis.

Dermatologie

Spijkenisse Medisch Centrum en Het Van Weel-
Bethesda  Ziekenhuis  beschikken over een
gemeenschappelijke groep dermatologen. Tevens wordt
in Spijkenisse Medisch Centrum samengewerkt met
dermatologen van het Maasstad Ziekenhuis.

Nefrologie
Poliklinische Nefrologie wordt aangeboden door de
vakgroep Nefrologie uit het Maasstad Ziekenhuis.

Farmacie

De apotheek van het Maasstad ziekenhuis fungeert als
een regionale apotheek voor Het Van Weel-Bethesda
Ziekenhuis, lkazia, Spijkenisse Medisch Centrum en het
Maasstad Ziekenhuis.

Geriatrie
De functie wordt ingevuld o.a. in samenwerking met de
groep geriaters werkzaam in het Maasstad Ziekenhuis.

Neurologie

De vakgroep neurologie is werkzaam in Het Van Weel-
Bethesda Ziekenhuis. De in Spijkenisse Medisch
Centrum werkzame neurologen zijn in dienst van Het Van
Weel-Bethesda Ziekenhuis. Beide groepen werken op
onderdelen samen.

Oogheelkunde
De vakgroep oogheelkunde is werkzaam in Het Van
Weel-Bethesda Ziekenhuis.

Gynaecologie/Verloskunde.

De gynaecologen uit de vakgroep in Het Van Weel-
Bethesda Ziekenhuis vullen tevens het grootste deel van
de gynaecologische zorg in Spijkenisse Medisch
Centrum in.

Interne Geneeskunde

Een groot deel van de MDL-artsen werkzaam in Het Van
Weel-Bethesda Ziekenhuis, is tevens verbonden aan het
Maasstad Ziekenhuis.

Voor wat betreft de oncologie wordt er samengewerkt in
het oncologisch netwerk Concord en voor borstkanker en
longkanker wordt intensief samengewerkt in de regio
Rijnmond Zuid.

Orthopedie

De orthopeden van Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis
zijn ook actief in het Spijkenisse Medisch Centrum. Op het
gebied van kwaliteit wordt er samengewerkt in de regio
Rijnmond-Zuid.

Plastische chirurgie

Plastische chirurgie wordt ingevuld door de plastisch
chirurgen van het lkazia Ziekenhuis die ook aan Het Van
Weel-Bethesda Ziekenhuis zijn verbonden.

Intensive Care Geneeskunde

Het Maasstad Ziekenhuis en Het Van Weel-Bethesda
Ziekenhuis hebben een gezamenlijke IC met twee
locaties (Rotterdam en Dirksland)

Radiologie
Ook op de buitenpoli’s in Brielle en Hellevoetsluis zijn
radiologische faciliteiten aanwezig.

Kaakchirurgie
De polikliniek Kaakchirurgie wordt aangeboden door de
vakgroep werkzaam in het lkazia Ziekenhuis.

Radiotherapie

Polikliniek wordt gehouden door radiotherapeuten van het
ZRTI te \Vlissingen. Patiénten worden  voor
radiotherapeutische behandeling grotendeels naar
Vliissingen verwezen.
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Kindergeneeskunde

De vakgroep kindergeneeskunde van Het Van Weel-
Bethesda Ziekenhuis werkt tevens in Spijkenisse
Medisch Centrum.

Reumatologie

Poliklinische reumatologie wordf aangeboden door de
reumatologen die deel uitmaken van de vakgroep
reumatologie uit het Maasstad Ziekenhuis.

Klinische chemie

Voor wat betreft de klinische chemie is er een intensieve
samenwerking met het laboratorium van het Maasstad
Ziekenhuis.

Oncologie

Een deel van de oncologie in Spijkenisse Medisch
Centrum wordt door oncologen van Het Van Weel-
Bethesda Ziekenhuis ingevuld.

Revalidatie

Poliklinische revalidatie wordt aangeboden door de
revalidatieartsen die deel uitmaken van de vakgroep
revalidatiegeneeskunde die ook in het Maasstad
Ziekenhuis werkt.

Urologie
De urologen werkzaam in Het Van Weel-Bethesda
Ziekenhuis zijn tevens werkzaam in Spijkenisse Medisch
Centrum.
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Thuis- en Ouderenzorg

Binnen CuraMare biedt de Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee (ZVGQO) een breed scala
aan zorgdiensten aan. Dit omvat wonen met zorg en verpleging, kortdurende herstelgerichte zorg
zoals Eerste Lijns Verblijf (ELV) en Geriatrische Revalidatie Zorg (GRZ), wijkverpleging, Volledig
Pakket Thuis (VPT), dagbesteding, huishoudelijke hulp thuis, en individuele begeleiding.

De woonzorglocaties Nieuw Rijsenburgh, Ebbe en Vloed, Bestenwaerd, ‘t Spectrum en De Vliedberg
bieden zorgappartementen en groepswoningen voor mensen met (psycho) geriatrische en somatische
beperkingen. Deze locaties zijn uitgerust met diverse faciliteiten zoals restaurants, bibliotheken en
kapsalons, die het wonen en leven aangenaam maken. Er is veel aandacht voor welzijnsactiviteiten
die aansluiten bij de persoonlijke wensen van de bewoners, variérend van een dagelijks koffie-uurtje
tot wekelijkse evenementen. Mantelzorgers, vrijwilligers en zorgmedewerkers werken hier dagelijks
samen om passende en persoonlijke ouderenzorg te bieden.

Daarnaast bieden de locaties Nieuw Rijsenburgh, De Vliedberg en Bestenwaerd kortdurende
herstelgerichte behandelingen (ELV). Nieuw Rijsenburgh is bovendien gespecialiseerd in geriatrische
revalidatie en kortdurende observatieopnames.

CuraMare Thuiszorg biedt huishoudelijke hulp in de gemeenten Goeree-Overflakkee en Voorne aan
Zee. Dit gebeurt vanuit zeven wijkverplegingsteams in Goeree-Overflakkee, Hellevoetsluis,
Westvoorne en Brielle. De diensten omvatten (wijk)verpleging, persoonlijke verzorging en medisch
specialistische zorg door verpleegkundigen van het Specialistisch Acuut Thuiszorgteam (SPAT). Een
van de doelstellingen van de wijkverpleging en zorg thuis is om ziekenhuisopnames en herstelzorg zo
kort mogelijk te houden, door cliénten zoveel mogelijk thuis te behandelen en dat cliénten zo lang
mogelijk in de voor hen vertrouwde omgeving kunnen blijven wonen.

Daarnaast levert CuraMare Thuiszorg zorg aan huis en is in 2024 gestart met het Volledig Pakket
Thuis. Voorts biedt het servicediensten in elf woon-zorgcomplexen, zodat zorg in bijna alle dorpen op
Goeree-Overflakkee dichtbij beschikbaar is. De wijkverpleging participeert ook in het Zorg
Codrdinatiecentrum, waardoor verpleegkundige zorg kan worden overgenomen van de
huisartsenpost.

CuraMare Behandeling biedt (para)medische zorg voor de ouderenzorg en (geriatrische)
revalidatiezorg, zowel op de woonzorglocaties als in het ziekenhuis. Deze zorg wordt geleverd door
specialisten ouderengeneeskunde, verpleegkundig specialisten en physician assistants (PA’s).
Tevens vallen onder deze divisiefysiotherapie, ergotherapie, logopedie, maatschappelijk werk,
diétetiek, psychologische behandeling, casemanagement dementie en CuraMare Zorgbemiddeling.
Fysiotherapie, ergotherapie en logopedie zijn ook beschikbaar in de eerste lijn. Bovendien biedt de
vakgroep specialisten ouderengeneeskunde consultatie en medebehandeling aan in de eerste lijn.
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Verzorgingsgebied CuraMare

In de onderstaande afbeelding is het verzorgingsgebied van CuraMare te zien. Hier zijn de locaties te
zien van waaruit gewerkt wordt.

Buitenpolikliniek
Brielle

Buitenpoliklinieken
@ Hellevoetsluis Spijkenissa
Medisch Centrul

@

De Vliedberg Intets =iy

Ondersteunende
diensten

Het Van Weel-Bethesda
Ziekenhuis

Nieuw Rijsenburgh

Bestenwaerd

Ebbe en Vloed

@ woonzorglocatie @ curaMare Thuiszorg
. Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis . CuraMare Behandeling

. Spijkenisse Medisch Centrum . Ondersteunence diensten
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Ondersteunende diensten

De Stichting Ondersteunende Diensten verricht werkzaamheden voor CuraMare, Spijkenisse Medisch

Centrum en Sjaloom Zorg. In de afbeelding hieronder is te zien welke afdelingen aan welke
organisaties zijn gekoppeld. Bovendien worden er ook enkele diensten verleend aan Hospice

Calando.

Communicatie

Bestuursondersteuning

Control

Informatiemanagement

Dienst Financién en
Advies

Personeel, Ontwikkeling &
Opleidingen

Dienst ICT

Facilitaire Dienst

Vastgoed, Techniek &
Duurzaamheid

Kwaliteit & Veiligheid

00

.;‘!

OO000
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Organisatiestructuur

In de onderstaande afbeeldingen is de organisatiestructuur van CuraMare weergegeven. Hieruit blijkt
dat onder CuraMare de Stichting ZVGO, Stichting Ondersteunende Diensten en Stichting Het Van
Weel-Bethesda Ziekenhuis vallen.

Verpleegkundige en Verzorgende adviesraad

Raad van Toezicht

L i . Vereniging Medisch Specialisten
Centrale eliéntenraad ZVGO in Dienstverband
Cliéntenraad VWB Vereniging Medische Staf
- - Raad van Bestuur e
Identiteitsraad VB o /

Bestuursondersteuning

Lokale cliéntenraden Ondersteunende
en identiteitsraden”™ Diensten

——  Kwaliteit & Veiligheid Business unit
- Extramurale zorg 1 =
electieve zorg
Financién en
Advies Business unit
= Langdurende zorg — £
. . chronische zorg Verlgskiing
Ontwikkeling & SroskHGE
Personeel Centrum CuraVita
| Kortdurende zorg en Business unit
behandeldienst icT acute zorg vrouw/kind Cobperatie
geboortezorg
Manager innovatie en Radiologie/ Zuid aan Zee
projecten ot Facilitaire Dienst Apotheek
Vastgoed, Techniek & | — Klinisch chemisch
Duurzaamheid laboratorium
ME Communicatie Integraal
capaciteitsmanagement

Iy f 4
“Aan de locaties Ebbe & Vieed, Bestenwaerd, Nieuw Rijsenburgh, en Informatiemanagement

De Viiedberg zijn cliéntenraden en identiteitsraden verbonden.
Tevens is voor CuraMare Behandeling en CuraMare Thuiszorg een
cligntenraad ingesteld.

Deloitte Accountants B.V.

Voor identificatiedoeleinden.
Behorend bij controleverklaring
d.d. 4 juni 2025

16



2. Strategie, doelstellingen en kernwaarden

Missie en kernwaarden

CuraMare geeft de zorg op de Zuid-Hollandse eilanden vorm door netwerken te bouwen die
gezondheid en veerkracht stimuleren. We zoeken verbinding met relevante partners om de zorg te
behouden, te verbeteren en dichtbij te bieden.

Samen met partners en inwoners nemen we verantwoordelijkheid voor gezondheid en een
betekenisvol leven. We kijken zorgvuldig naar elkaar en naar onszelf. Wanneer er zorg nodig is,
bepalen we gezamenlijk wat het beste past. Deze zorg bieden we zo dicht mogelijk bij huis, met
persoonlijke aandacht. Het uitgangspunt is: thuis waar mogelijk, op een zorglocatie waar nodig. En
voor de ziekenhuiszorg: dichtbij als het kan en verder weg als het nodig is voor bepaalde
behandelingen.

We leveren integrale zorg die passend en nabij is. Vanuit onze brede zorgexpertise streven we ernaar
een compleet zorgaanbod te creéren dat aansluit bij de persoonlijke situatie van cliénten en patiénten.
Dit vullen we naadloos in, van mens tot mens, van hart tot hart, en in elke levensfase. Door
deskundigheid, gastvrijheid en compassie bieden we de juiste zorg op de juiste plaats.

Onze focus ligt op hoogwaardige spoedzorg, ziekenhuiszorg, geboortezorg, kort- en langdurige
ouderenzorg en thuiszorg. We zijn sterk gericht op innovatie om deze zorg toegankelijk en
beschikbaar te houden. Slimmer werken en samenwerken zijn hiervoor essentieel. We investeren
actief in digitalisering en data-uitwisseling, zodat we lokale toegang behouden tot een hoogwaardig
regionaal zorgnetwerk.

CuraMare opereert vanuit verbindende kernwaarden die bepalen wie we zijn en hoe we handelen in
ons dagelijks werk.

s L

Deskundigheid betekent voor ons de belofte datgene wat we doen goed te doen. We werken volgens
professionele standaarden, nemen verantwoordelijkheid voor ons handelen, staan open voor mening
en wensen van anderen en laten ons handelen toetsen door derden.

Gastvrijheid is ons uitgangspunt voor allen waaraan wij onze zorg aanbieden. Wij verplaatsen ons in
de gedachtewereld van de patiént, cliént, bezoeker en medewerker, hebben oog voor zijn of haar
wensen en zorgen voor een veilig en welkom verblijf.

Compassie of mededogen is onze drijfveer om ieder mens te behandelen zoals wij zélf behandeld
willen worden met waardigheid en respect voor lichamelijk en geestelijke integriteit. Als volwassenen
en gelijkwaardige mensen.

Vertrouwen is geloven in datgene wat we nog niet kunnen zien. Wij zijn trots op het vertrouwen dat
patiénten, cliénten, bezoekers en medewerkers in ons als CuraMare stellen. Om het vertrouwen te
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rechtvaardigen zijn we recht door zee, doen we wat we zeggen en zeggen we wat we (gaan) doen, zijn

we integer, communiceren we open en actief over zaken die misgegaan zijn, boeken we resultaten en
Zijn we continu aan het verbeteren.

De belofte aan cliénten, patiénten, medewerkers, samenwerkingspartners en de inwoners van onze
regio en de ambitie die CuraMare als zorgorganisatie heeft, staat omschreven in de
meerjarenstrategie. De strategie wordt samengevat in de volgende speerpunten, met bijpbehorende
ambities, die uitgewerkt zijn in het jaarplan 2024 van CuraMare.

o Toekomstvaste spoedzorgketen

Het is cruciaal om de acute zorg als onmisbare schakel in onze regio neer te zetten door de
spoedzorgketen te verstevigen en te verbeteren.

o Passende en persoonlijke ouderenzorg

Het is onze ambitie om passende en persoonlijke zorg te leveren aan mensen met een
langdurige of kortdurende zorgvraag waarbij we hen helpen en ondersteunen om zo lang
mogelijk een zelfstandig en betekenisvol leven te leiden.

o Integrale chronische en planbare zorg nabij

Het is onze ambitie om nabije zorg van toegevoegde waarde te bieden die past bij de
persoonlijke situatie van de patiént of cliént.

o Duurzaam organiseren

Het is onze ambitie om onze mensen en middelen in te zetten met een minimale belasting van
het milieu zodat we een financieel stabiele en duurzame organisatie zijn.

o Fijne plek om te werken en te ontwikkelen
Het is onze ambitie om medewerkers aan ons te binden door een goede werkgever te zijn; bij
ons vind je een fijne plek om te werken en je te ontwikkelen. We geven medewerkers een

omgeving waar zij met plezier aan het werk gaan en blijven en waar we hen stimuleren om het
beste uit zichzelf te halen.

o Vernieuwing en digitalisering
Het is onze ambitie dat vernieuwen en
innoveren een vanzelfsprekend onderdeel van
onze zorgverlening wordt. De inzet van
technologie en digitalisering draagt bij aan
betere, efficiéntere zorg, ondersteunt de cliént
en patiént in zelfredzaamheid en langer
zelfstandig wonen en verlaagt de werkdruk bij
onze zorgmedewerkers.

177
iomusruns yosipa**®

Fijne plek
om te werken en
te ontwikkelen
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Strategische samenwerkingsverbanden en stakeholders

CuraMare is van oudsher gericht op samenwerking in de regio. De raad van bestuur participeert
bestuurlijk in diverse samenwerkingsverbanden en overlegtafels. De belangrijkste strategische
samenwerkingspartners zijn weergegeven in onderstaande afbeelding met daaronder de belangrijkste
ontwikkelingen.

Regioraad ZHE-BAR

In 2024 is uitvoering gegeven aan de vier prioritaire opgaven omschreven in het regioplan: acute zorg,
gezond leven, mentale gezondheid en de ouder wordende samenleving. Begin 2025 is besloten in
plaats van het thema gezond leven de thema’s chronische aandoeningen en jeugd en gezin toe te
voegen. De governancestructuur is verder ingericht. Er is een regiosecretaris aangesteld en een
onafhankelijk voorzitter wordt geworven. CuraMare participeert in diverse programma’s en projecten
en de schrijffsessies om te komen tot een transformatieplan zelf- en samenredzaamheid. Een
werkagenda met concrete acties voor 2025 wordt opgesteld.

Vierkant samenwerking

De ambitie van de vier ziekenhuizen (Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis, Maasstad Ziekenhuis,
Ikazia Ziekenhuis en Spijkenisse MC) is dat wij samen met onze partners de (medisch specialistische)
zorg voor onze regio toegankelijk, van goede kwaliteit en betaalbaar houden. We versterken daarbij
elkaars profiel, om met een sterker profiel onze gezamenlijke ambitie waar te maken en zo meer te
kunnen betekenen voor de patiénten uit onze regio. In 2024 is de focus met name geweest op de
toekomstbestendige inrichting van de oncologische zorg in de regio in nauwe samenwerking met de
voorzitters van de oncologiecommissies. In dit kader is vanuit de vier ziekenhuizen gezamenlijk
opgetrokken in de gesprekken met Concord over concentratie en spreiding en is begin 2025 een
intentieovereenkomst getekend voor een verdere samenwerking op het gebied van de oncologische
zorg.

ROAZ Zuid-West Nederland
CuraMare participeert in de verschillende stuurgroepen, programma’s en projecten voor de uitvoering
van het regioplan Acute Zorg met als doel de borging van de acute zorg in de regio.

Paulina.nu

Paulina.nu is samen met andere (zorg)partners, gemeente en ondernemers in 2016 opgericht en van
waaruit verschillende projecten zijn geinitieerd om gezondheid en zorg dichtbij de bewoners te
organiseren en vitaliteit te bevorderen. Een aantal projecten c.q. programma’s die in eerdere jaren
opgestart zijn mede in Paulina.nu verband zijn in 2023 ondergebracht in de overlegtafels rondom de
uitvoering van de regioplannen. Dit betekent dat de taak voor Paulina.nu voor deze onderdelen is
afgerond. De komende jaren richt Paulina.nu zich op de volgende twee hoofdonderwerpen; het
ontwikkelen van een vitaliteitsnetwerk op Goeree-Overflakkee en het versterken van de positie van
Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis.

Versterking 1elijn en vorming vanet RESV

In 2024 is de visie op Eerstelijnszorg 2030 geaccordeerd door de verschillende brancheorganisaties.
Voor de uitwerking hiervan is een subsidie toegekend aan de eerste lijn (huisartsen, apothekers, VVT,
paramedici). CuraMare participeert in de Stuurgroep en de verschillende projectgroepen. Het doel van
dit traject is te komen tot een Regionaal Eerstelijns Samenwerkingsverband en hechte
Wijksamenwerkingsverbanden binnen het werkgebied Voorne Putten Goeree Overflakkee.
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Ouderenzorgprogramma Voorne

In 2024 is verder gewerkt aan de projecten Langer Thuis en Positieve gezondheid. De
bewustwordingscampagne De Goede Nieuwe Tijd is van start gegaan in de regio Voorne aan Zee.
Daarnaast is de TOM-methodiek (valpreventie, gezonde voeding en sociale omgeving) verbreed naar
de gehele gemeente Voorne aan Zee. Voorts hebben de partners uit dit netwerk gezamenlijk input
geleverd voor de ‘Wonen, Welzijn, Zorg visie’ van de gemeente Voorne aan Zee. In dat kader is een
analyse gemaakt van de benodigde VPT-ontwikkeling in dit werkgebied.

Archipel

Voor de ouderenzorg op de Zuid-Hollandse Eilanden participeert CuraMare in het
samenwerkingsverband Archipel ZHE. Gezamenlijk nemen zij de verantwoordelijkheid voor nieuwe
vormen van zorg en welzijn voor de ouder wordende samenleving aan de hand van de volgende
themalijnen: langer thuis, arbeidsmarkt/goed werkgeverschap, digitaal denken & doen en
specialistische zorg. Er wordt geparticipeerd in het programma zelf- en samenredzaamheid, waarbij
een aantal projecten vanuit de themalijnen een boost krijgen. Samen met AT Osborne is in kaart
gebracht wat regionaal benodigde capaciteit voor de VPT is en hoe daarin binnen de subregio’s het
best kan worden geacteerd. Er is een VPT-versnellingsteam opgericht waarin de verschillende
archipel leden (en dus ook CuraMare) actief zijn. Voorts heeft Archipel een begin gemaakt met een
onderzoek naar de Verpleegzorg van de Toekomst. Hierbij is speciale aandacht voor Specialistische
Cliéntgroepen. Tevens heeft AT Osborne een analyse gemaakt van de aanwezige zorg en de
benodigde zorg in de toekomst, voor deze groepen wordt nu onderzocht hoe hier regionaal
zorgaanbod op gerealiseerd kan worden.

Toekomstbestendig leven Goeree-Overflakkee

De volgende projecten binnen dit programma lopen goed en maken impact;
bewustwordingscampagne #DeGoedeNieuweTijd, Dorp van Morgen, zorgzame wijken en buurten,
Vroegsignalering en positieve gezondheid, implementatie voorzorgcirkels en doorontwikkeling slim
langer thuis. Structurele borging van deze projecten zal plaatsvinden via het transformatieplan zelf- en
samenredzaamheid dat wordt opgesteld vanuit de regioraad ZHE-BAR. CuraMare en het Programma
Toekomstbestendig Leven hebben zitting in de coalitie Wonen, Zorg en Welzijn van Goeree-
Overflakkee. Samen met Oost West Wonen werkt CuraMare aan het realiseren van 150 extra
zorggeschikte woningen.

Coalitie Gezond VPGO

CuraMare maakt deel uit van de Coalitie Gezond VPGO. Binnen de coalitie zijn bij de start vijf
zorginhoudelijke prioritaire opgaven geidentificeerd: vitaal ouder worden, mentale gezondheid,
gezonde leefstijl en sociale basis versterken, robuuste acute zorg, chronische en langdurige zorg.
Vanuit de verschillende coalitietafels zijn in 2024 diverse projecten en programma’s gestart, waarbij op
subregionaal overstijgende onderwerpen een verbinding is met de opgaven vanuit het regioplan. Eind
2024 is door Lorenz een evaluatie gedaan van de werking van de coalitie met een advies voor een
toekomstbestendige inrichting van de coalitie. Dit advies zal in 2025 verder worden uitgewerkt. Daarbij
zal er ook aandacht zijn voor de verbinding met de bredere regio ZHE-BAR.
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Coalitie Gezond VPGO

CuraMare met Zorggroep Delta Doklers,
Spijkenisse Medisch Centrum, Careyn,

Gemeenten Voome aan Zee, Nissewaard

en Goeree-Overflakkee

Toekomstbestendig Leven Goeree-
Overflakkee
CuraMare met gemeente Goeree-
Overflakkee, Stichting ZIJN, Zorggroep
Delta Dokters, Oost West Wonen

Archipel

CuraMare met 12
ouderenzorgorganisaties op de Zuid-
Hollandse Eflanden

Ouderenzorgprogramma Voorne

CuraMare met Catharina thuis op Voore,
Careyn, Zorggroep Delta Dokters,

Regioraad ZHE-BAR

CuraMare me! partiien aangesloten bij het
I1ZA voor de regio ZHE-BAR

Vierkant samenwerking

Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis met
Maasstad Ziekenhuis, Spijkenisse
Medisch Centrum, Ikazia Ziekenhuis

Regionaal Overleg Acute Zorg Zuid-
West Nederland (ROAZ)

CuraMare met aanbieders van acute zorg
in de regio Zuid-West Nederland

Paulina.nu

CuraMare met zorgorganisaties,
ondememers en gemeente op Goeree-
verflakkee

gemeente Voorne asn Zee

Regionaal Eerstelijns
Samenwerkingsverband (RESV)
CuraMare met Zorggroep Delta Dokters ,
apothekers en paramedici

CuraMare werkt samen met een groot aantal stakeholders. In onderstaande figuur worden per
categorie de belangrijkste stakeholders weergegeven.

Katerzor
Palliatieve Zorg ZHE -
Cooperatie Zorg in Regio Zuid -
Delta Dokters - Codperatie
Geboortezorg - Erasmus
Medisch Centrum -
Ketenzorg Dementie

Samenwerking
Samenwerkende Rijnmond Ziekenhuizen (SRZ) -
Ambulancedienst - CIZ - Eerstelijns paramedici -
GGD - Haospice Calando en Netwerk Palliatieve
Zorg G-O - Parnassia Groep/Antes -
Projectontwikkelaars - Sjaloomzorg - VVT-
organisaties op de Zuid-Hollandse Eilanden,
verenigd in Archipel —
Woningbouwverenigingen - Zeeuws
Radiotherapeutisch Instituut —
ZorgWaard - Zuidwester - ANTES -

MSB Zuid-Hollandse Eilanden - Stichting
BeterKeten - Labs4Delta - Beroepscampus -
Programma Toekomstbestendig Leven op
Goeree-Overflakkee - Codperatie Spijkenisce
Medisch Centrum - Spijkenisse Medisch
Centrum B.V. - Ikazia Ziekenhuis - Maasstad
Ziekenhuis - Codperatie Zorg in Regio Zuid -
Careyn - Programma Ouderen Voorne - HAP 't
Hellegat

Toezichthouders
Inspectie Gezondheidszorg en
Jeugd - Autoriteit
Persoonsgegevens -

Arbel spectie
Voedsel- en Warenautoriteit

Financiers
Waarborgfonds voor de
Zorgsector (WFZ)
Rabobank
Triodos

ssecssssenene

CURAMARE

Zorgverzekeraars
Zilveren Kruis - CZ - VGZ -
Menzis - Multizorg - ONVZ

- DSW - Caresq - IZZ -
OHRA - FBTO - |ZA - ASR -
Univé - Agis - etc.

Regio
Gemeente Goeree-Overflakee -
Gemeente Nissewaard - Gemeente
Voorne aan Zee - Geneeskundige
Hulpverlening bij Ongevallen en
Rampen (GHOR) - Coalitie Gezond
VPGO - Regioraad ZHE/BAR
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Resultaten 2024

Zorginhoudelijk speerpunt 1: Toekomstvaste spoedzorgketen

De acute zorg is een wezenlijk, onmisbaar onderdeel van de zorg op de eilanden. Inwoners rekenen
erop dat ze snel en dichtbij toegang hebben tot spoedzorg. Een Spoedeisende Hulp, 24-uur directe
toegang tot verloskundige zorg, de mogelijkheid om spoedoperaties dichtbij huis uit te voeren en
adequate hulp in geval van een snel verslechterende thuissituatie. Al deze zaken zorgen voor een
veilig gevoel voor onze inwoners en dragen bij aan de leefbaarheid van onze regio. De landelijke
plannen om zorg te concentreren, maken dat de beschikbaarheid van acute zorg in onze regio onder
druk staat.

“Het is onze ambitie de acute zorg als onmisbare schakel in onze regio neer te zetten door de
spoedzorgketen te verstevigen en te verbeteren.”

Voor de bekostiging via IZA-transitiemiddelen van het Programma Acute Zorg is er een snelle toets
ingediend en goedgekeurd. Eind 2024 is er een begin gemaakt met de transformatieplannen incl. een
business case. Het programma Acute Zorg heeft een nieuw zorgpad ontwikkeld om het ontstaan van
de acute zorgvraag te voorkomen en om in (semi)acute situaties de juiste zorg op de juiste plek te
bieden. Uitgangspunten voor het zorgpad zijn:

- Van reactief naar proactief
- Zorg verplaatsen naar dichter bij huis/ lager in de keten
- Kwalitatief goede zorg blijven leveren voor kwetsbare ouderen op de juiste plaats

Het zorgpad is gepresenteerd tijdens een VMS-vergadering met het management, de VVAR en de
medische staf, waarop vervolgens enthousiast is gereageerd door de medische staf. Daarnaast is ook
het programma gepresenteerd aan de IGJ in het kader van de Passende Zorg dialoog.

De uitwerking van het zorgpad zal via acht programmalijnen lopen:
Proactieve Zorgplanning

Preventie van acute zorg in de wijk

Acute zorg thuis

Spoedpolikliniek

Multidisciplinair team (GEM)

Kwetsbare oudere op de SEH

Acute Ouderen Herstelafdeling (AOH)

Spoedplein

©ONoGhAWN =

Voor de acht programmalijnen zijn er acht projectgroepen gevormd. In samenwerking met de HAP 't
Hellegat is een project gestart om de HAP en SEH te integreren.

De Spoedpoli Geriatrie is op 7 oktober 2024 geopend. Na aanmelding door de huisarts kunnen
kwetsbare ouderen binnen drie werkdagen terecht op de Spoedpoli. Hier wordt uitgebreid (geriatrisch)
onderzoek gedaan door een multidisciplinair team. De patiént krijgt niet alleen een lichamelijk
onderzoek, maar er wordt ook gekeken naar hun geestelijke gezondheid, het functioneren in het
dagelijks leven en de sociale situatie. Binnen twee uur ontvangt de patiént een passend behandelplan
met aandacht voor vervolgzorg. De Spoedpoli wordt maandelijks geévalueerd en verder ontwikkeld op
basis van deze evaluaties.
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Voor de acute opnameafdeling voor ouderen zijn het doel en de indicatiestelling vastgesteld en is een
plan van aanpak opgesteld. Onderzocht is welke stappen er nodig zijn om patiénten met deze
indicatiestelling passende zorg te bieden. Wanneer een opname vereist is, maar technisch complexe
ziekenhuiszorg niet noodzakelijk is, bieden we behandeling op een herstelgerichte afdeling binnen de
revalidatiezorg aan. Hier ligt de nadruk, naast de benodigde specialistische zorg voor de acute
aandoening, op herstel in een huiselijke omgeving. Dit stelt kwetsbare ouderen in staat optimaal te
werken aan hun herstel, met als doel uiteindelijk terug te keren naar huis. Indien nodig wordt
aansluitend passende vervolgzorg binnen de kortdurende ouderenzorg georganiseerd.

De visie op het Geriatrisch Multidisciplinair team is uitgewerkt. We screenen en herkennen vroegtijdig
risico's en diagnosticeren kwetsbare domeinen, waarop preventieve interventies worden ingezet door
de hoofdbehandelaar of verpleegkundige, of we schakelen het Geriatric Emergency Medicine (GEM)
team in. Het GEM-team voert een gedetailleerde beoordeling uit en stelt een behandelplan op,
waarmee kwetsbare ouderen zo snel mogelijk naar de juiste zorgplek worden begeleid.

Al jarenlang werken we in de regio Rotterdam Rijnmond samen in de pilot Zorgcoordinatie RR. Vanuit
de ROAZ-regio Zuidwest-Nederland is een snelle toets ingediend voor het aanvragen van I1ZA-
transitiemiddelen voor Zorgcoérdinatie. Deze snelle toets is goedgekeurd en regionaal wordt het
transformatieplan uitgewerkt. Onze regio is opgenomen in de sub regio Rotterdam-Rijnmond. Met
HAP ‘t Hellegat is een overeenkomst gesloten voor het leveren van Acute Wijkverpleging als
alternatief voor een HAP-visite (dit is een vorm van Zorgcodrdinatie).

Samen met andere VVT-organisaties is een onderzoek gedaan naar de mogelijkheden voor de
samenwerking op het gebied van Acute Wijkverpleging en de technische teams op de ZHE. Inmiddels
zijn de resultaten gepresenteerd en blijkt samenwerking zowel kwalitatief als qua efficiéntie veel
voordelen te hebben. Het implementatieplan voor de daadwerkelijke samenwerking wordt nu
uitgewerkt.

Zorginhoudelijk speerpunt 2: Passende en persoonlijke ouderenzorg

We leveren zorg in een uitgestrekte regio waar veel ouderen wonen. Ouderen die langer leven, die
zelfstandigheid belangrijk vinden en zelf de regie willen houden over hun leven en de zorg die ze
ontvangen. Maar omdat het aantal ouderen in onze regio snel groeit, groeit ook het aantal (complexe)
zorgvragen. Het aantal zorgmedewerkers groeit echter niet mee. Voor deze uitdaging staan we in de
ouderenzorg. In de nabije toekomst wordt zorg dan ook steeds meer een samenspel tussen
zorgprofessionals, vrijwilligers, mantelzorgers en naasten van de cliént of patiént.

“Het is onze ambitie om passende en persoonlijke zorg te leveren aan mensen met een langdurige of
kortdurende zorgvraag waarbij hen helpen en ondersteunen om zo lang mogelijk zelfstandig hun leven
te leiden.”

Er werd gewerkt uit de volgende uitgangspunten:
- Persoonsgerichte zorg & samen zorgen als stevig fundament
- Eten en drinken
- Welzijn 3.0
- Meer vrijheid voor mensen met dementie
- Ontwikkelen volledig thuispakket
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PDL is opgenomen in de visie op ouderenzorg. Er heeft een project startup plaatsgevonden om de
scope van het project PDL te bepalen. Er is een prioritering gemaakt van de projectkalender, inclusief
alle geplande ontwikkelingen, projecten en programma's. De PDL-methodiek wordt blijvend toegepast,
met een commissie die verantwoordelijk is voor kennisoverdracht en borging binnen de organisatie.
Daarnaast wordt de PDL-methodiek geintegreerd in het programma ‘Verpleegzorg van morgen’,
waarover meer te lezen is in het jaarplan 2025.

Extramurale zorg wordt steeds meer vormgegeven door het stellen van vragen zoals ‘Wat kunt u zelf?
Wat kunnen we u aanleren? Wat kan digitaal? Wat kan uw netwerk of omgeving doen? Wat moeten
wij absoluut overnemen?’. Om deze transitie te ondersteunen is er in 2024 tijdens
medewerkersbijeenkomsten kennis gemaakt met de begrippen en zijn trainers opgeleid. In januari
2025 zijn de medewerkers getraind in positieve gezondheid Op basis van de input uit deze trainingen
wordt beleid ontwikkeld waarin het gedachtegoed van positieve gezondheid wordt geintegreerd in het
primaire proces en geborgd. Voor reablement, een zorgaanpak waarbij cliénten tijdelijk intensieve
ondersteuning krijgen om hun zelfstandigheid en dagelijks functioneren te herstellen of te behouden,
is een startbijeenkomst gepland om lopende initiatieven in kaart te brengen. Op basis van deze input
en ontbrekende elementen wordt een (nieuwe) projectopdracht geschreven.

Het Beleid Samen zorgen met SOFIA is vastgesteld. SOFIA staat voor Samenwerken, Ondersteunen,
Faciliteren, Informeren en Afstemmen. SOFIA staat ook symbool voor alle mantelzorgers als mens:
SOFIA. Een mens, zoals jij en ik waar we ons in kunnen herkennen en verplaatsen. Zorgen doen we
samen met SOFIA. Een kernteam heeft het afgelopen jaar uitvoering gegeven aan het beleid en had
als doel:

- Verbinden van alle lopende initiatieven rondom het thema ‘Samen Zorgen’

- (Meerjaren) Actieagenda maken om te zorgen dat het beleid ‘Samen Zorgen’ wordt
geimplementeerd

- Uitvoering geven aan de actieagenda waar nodig (oprichten project/werkgroepen)

- Monitoren van uitvoering beleid ‘Samen Zorgen’

In november 2024 is een start gemaakt met het betrekken van medewerkers bij het beleid Samen
zorgen met SOFIA via medewerkersbijeenkomsten. Er zijn vier mantelzorgbijeenkomsten
georganiseerd. Een evaluatie van deze bijeenkomsten vindt plaats in 2025. Daarnaast is gewerkt aan
het opstellen van een enquéte, waarin de huidige mantelzorgers van cliénten bevraagd worden over
hun rol en over wat zij in de toekomst nodig hebben.

Ook zijn de medezeggenschapsraden en de raad van toezicht geinformeerd, uitgedaagd en
uitgenodigd om actief mee te denken en bij te dragen aan de beweging van Samen Zorgen, waarin
formele en informele zorg op een gelijkwaardige manier samenwerken.

CuraMare is als een van de drie organisaties in de VVT door Actiz uitgekozen om aan de slag te gaan
in het What if Lab. In het What if Lab onderzoeken we met social designers hoe de zorg
georganiseerd moet worden wanneer we meer gaan samenwerken met informele zorg (vrijwilligers en
mantelzorgers). De resultaten worden gepresenteerd op de Dutch Design Week in Eindhoven.

In Q4 heeft het ontwerpteam van het What If Lab, op basis van alle verzamelde informatie uit de
deelnemende organisaties en de Dutch Design Week, vijf verschillende conceptrichtingen ontwikkeld.
Aan het einde van het jaar zijn daaruit twee conceptrichtingen geselecteerd waarmee in 2025
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geéxperimenteerd wordt binnen de deelnemende organisaties. De geselecteerde concepten,
‘Navigeren in de durfruimte’ en ‘Loslaten en samenwerken’, worden in 2025 verder uitgewerkt.

Voor de bewoners van onze woonzorglocaties is de warme maaltijd vaak het hoogtepunt van de dag,
waarbij het niet alleen gaat om de beleving van geuren en smaken, maar ook om de positieve invloed
daarvan op het welzijn van de cliént. In 2023 is de visie ‘Smaakmakers’ gelanceerd binnen CuraMare.
In 2024 is de visie op eten en drinken concreet vertaald naar verbetering van processen in
samenwerking tussen zorg en horeca voor kleinschalig wonen.

De contracten voor eten en drinken binnen ZVGO liepen af, waarna we zijn gaan harmoniseren door
over te stappen naar één leverancier. Hierbij is de nieuwe visie op eten en drinken, 'Smaakmakers',
geintegreerd. Het project kent vier verschillende fases:

1. Oriéntatiefase

2. Onderzoeksfase
3. Selectiefase

4. Implementatie

De fasen 1 tot en met 3 zijn afgerond. De voorlopige gunning is toegewezen aan leverancier Total
Vers. De projectgroep is vervolgens gestart met het schrijven van een plan van aanpak voor de
overgang naar de nieuwe leverancier en er hebben kennismakingsbezoeken en afspraken plaats
gevonden met de verschillende zorglocaties.

In 2023 is gestart met een verkenning over de expertise welzijn in het licht van de nieuwe strategie en
visie. Centraal staat een nieuw concept: ‘Uit en Thuis, Kom d'r bie!’ Het betreft een nieuwe vorm van
ontmoeting en activiteitenaanbod, waarbij de huidige inloop en interne groepsbegeleiding
samenkomen en gekeken wordt hoe ook mensen die nu nog thuis wonen daar op een laagdrempelige
manier deel van kunnen uitmaken. Het hogere doel is dat de woonzorglocaties een bruisend
middelpunt gaan vormen in de omliggende wijken en buurten. In 2024 is er een pilot uitgevoerd. De
inzichten uit de pilot geven richting aan de verdere ontwikkeling van het welzijnsteam en hun
expertise. Hierbij wordt specifiek gekeken naar het activiteitenaanbod, de begeleiding van
mantelzorgers en zingevingsvraagstukken. De pilotperiode is afgerond en de bijdrage van welzijn
wordt over het algemeen als positief ervaren. Welzijnsmedewerkers zijn steeds actiever betrokken in
het zorgproces, naast de zorg en andere behandelaren. Daarnaast is er een start gemaakt met het
organiseren van persoonsgerichte activiteiten, gebaseerd op het principe van persoonsgerichte zorg.
Deze waardevolle leermomenten dragen bij aan de verdere doorontwikkeling en verankering van
welzijn binnen de organisatie.

Met de komst van de Wet zorg en dwang (Wzd) en toenemende technologische mogelijkheden is de
kijk op mensen met dementie veranderd. Waar het voorheen gebruikelijk was om de deuren van een
woongroep vanuit veiligheid en verantwoordelijkheid gesloten te houden, is er binnen de thuis- en
ouderenzorg van CuraMare steeds meer behoefte aan een ‘open deuren’-beleid. In 2023 is een visie
en beleid ontwikkeld op het vergroten van de leefomgeving van mensen met dementie met behulp van
de zorgtechnologie ‘Leefcirkels’. Op locatie De Vliedberg is het concept ‘open deuren’ in 2023
succesvol geimplementeerd.

In 2024 vond de startbijeenkomst voor de implementatie van ‘Leefcirkels’ op locatie Ebbe en Vloed
plaats. Steeds meer mensen met dementie blijven langer thuis wonen. In 2024 werkten we dan ook
samen met huisartsen aan regionaal beleid over de wijze waarop de Wet zorg en dwang wordt
vormgegeven binnen de wijkverpleging op Goeree-Overflakkee.
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Omdat het aantal verpleeghuisplekken landelijk (tot op heden) niet kan uitbreiden, is er behoefte aan
intensievere zorg en ondersteuningsmogelijkheden thuis. CuraMare ontwikkelt hiertoe een nieuw
‘zorgconcept’ onder de noemer 'CuraMare Thuis’. Naast de inhoudelijke productontwikkeling hebben
er diverse gesprekken plaatsgevonden in het kader van vastgoedontwikkeling met ontwikkelaars en
de woningbouwcobperatie om meer senioren-huisvesting te realiseren.

In oktober 2024 is CuraMare Thuis gestart op Goeree Overflakkee. De eerste ouderen ontvangen
inmiddels aanvullende ondersteuning in hun vertrouwde omgeving. In 2025 zal de dienstverlening van
CuraMare Thuis geleidelijk worden uitgebreid. Het doel is om uiteindelijk in alle dorpen op Goeree-
Overflakkee aanwezig te zijn.

Zorginhoudelijk speerpunt 3: Integrale chronische en planbare zorg nabij

Zorg leveren we niet alleen, dat doen we samen met andere zorgverleners. Bij planbare en chronische
zorg is goede onderlinge afstemming van belang. Zorgmedewerkers uit het ziekenhuis, thuis- en
ouderenzorg, de huisarts, paramedici en andere betrokken zorgverleners vullen elkaar aan, delen
kennis en organiseren de zorg rondom en samen met de patiént of cliént. De patiént of cliént houdt,
waar dat kan, zelf de regie over het zorgproces.

“Het is onze ambitie om nabije zorg van toegevoegde waarde te bieden die past bij de persoonlijke
situatie van de patiént of cliént.”

Vanuit het Integraal Zorg Akkoord is het veld opgeroepen te komen tot volumenormen voor o.a. hoog
complexe oncologische zorg. Vanzelfsprekend willen wij de beste zorg voor de inwoners van onze
regio: dichtbij als het kan, verder weg als het beter is voor onze patiént. Daar waar mogelijk blijft de
zorg op het inhoudelijk gewenste niveau zo nabij mogelijk aangeboden door het organiseren van
samenwerking en afstemming met het Maasstad Ziekenhuis, Spijkenisse Medisch Centrum en lkazia
Ziekenhuis. Van groot belang hierbij is het voorkomen van cascade effecten door concentratie van
zorg waardoor het zorgaanbod in de breedte in gevaar komt. Het regionale rapport met de
impactanalyse voor de eerste tranche is in het vierde kwartaal opgeleverd.

De werkgroep van de oncologiecommissies van de vier ziekenhuizen die samenwerken binnen het
Vierkant (zie hoofdstuk Strategische samenwerkingsverbanden) is aan de slag gegaan met het
opstellen van een gezamenlijke inhoudelijke visie voor de inrichting van de oncologische zorg in onze
regio, gebaseerd op de te verwachten volumenormen en het concentratie-/spreidingsprincipe uit het
IZA. De Vierkant samenwerking heeft de intentie om een oncologiecentrum Zuid-Holland Zuid op te
richten als doorontwikkeling en uitbreiding van het Borstkankercentrum. De intentieverklaring hiervoor
is in het eerste kwartaal van 2025 getekend.

In samenwerking met CuraMare en de zorggroep Delta Dokters is het project “Op Weg Naar
Duurzame Zorg” opgezet waarbij huisartsen en specialisten nadenken over de beste manieren om de
zorg voor hun patiénten vorm te geven. Gebleken is dat thuismonitoring bij COPD-patiénten bijdraagt
aan het versterken van de regie van de patiént, het verminderen van zorggebruik en het leveren van
de juiste zorg op de juiste plaats. Samen met de huisartsen is er een integraal zorgpad COPD
ontwikkeld met daarin ondersteuning van de SanaCoach thuismonitoringsapp.

Eind november 2024 is de pilot van start gegaan, waarbij de eerste COPD-patiénten worden
ondersteund met thuismonitoring. Momenteel zijn uitsluitend tweedelijnspati€énten opgenomen in de
pilot, maar vanaf januari 2025 is het de bedoeling ook eerstelijnspatiénten aan de monitoring toe te
voegen.
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Patiénten die onder behandeling zijn bij vijf of meer specialismen en/of het gevoel hebben dat ze geen
eigen regie meer hebben, gaat het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis ondersteunen met een
regiebehandelaar. In 2024 is hier een visie voor uitgewerkt. Het project is nog niet van start gegaan
omdat eerst gewacht wordt op de resultaten van de implementatie van het Geriatrisch Multidisciplinair
Team.

In 2023 is een transmuraal codrdinatieteam opgericht met het doel afspraken te maken tussen de
eerstelijns- en tweedelijnszorg over directe pati€ntenzorg en de onderlinge samenwerking. In 2024
vonden overleggen van het transmurale codrdinatieteam regelmatig plaats, waarbij knelpunten
werden besproken om tot concrete oplossingen voor alle partijen te komen. Verantwoordelijkheden
worden gezamenlijk gedragen.

Het projectplan voor de implementatie van functiedifferentiatie voor verpleegkundigen is opgesteld in
2024. Het voorlopige besluit over de invoering van functiedifferentiatie op de verpleegafdelingen in het
ziekenhuis is ter advies voorgelegd aan de OR. In het tweede en derde kwartaal van 2024 zijn de
eerste regieverpleegkundigen aangenomen.

CuraMare Behandeling biedt passende en persoonlijke behandeling, begeleiding, advies en
diagnostiek aan (kwetsbare) ouderen en specifieke doelgroepen met complexe hulpvragen, thuis, in
het ziekenhuis en op de behandel- en woonzorglocaties. In 2024 werd CuraMare Behandeling in
zorgclusters, kernteams en interdisciplinaire teams georganiseerd en vergrootten we de interne en
externe bekendheid. Op deze manier wordt CuraMare Behandeling in een vroeg stadium betrokken
op alle plekken in de keten.

In het eerste kwartaal van 2024 is het programma ‘Visie werkwijze en groeiperspectief CuraMare
Behandeling’ compleet gemaakt en definitief vastgesteld. Het programma is gestart met het doel de
toegevoegde waarde van CuraMare Behandeling nog beter te benutten. De manager zorg en
bedrijffsvoering voor de kortdurende zorg en behandeldienst en een specialist ouderengeneeskunde
vormen inmiddels samen het duaal management voor de medische vakgroep.

Er is gewerkt aan de interne bekendheid van CuraMare Behandeling. Binnen ZVGO en Het Van Weel-
Bethesda Ziekenhuis zijn diverse presentaties gegeven om de toegevoegde waarde van CuraMare
Behandeling te benadrukken. Daarnaast is een communicatieplan ontwikkeld om de externe
bekendheid te vergroten, dat in 2025 wordt uitgevoerd. De interdisciplinaire teams zijn voor 85%
ingericht. Er is een profiel opgesteld voor de vakgroepvoorzitter, en de werving start in januari 2025.
Het scholingsbeleid voor CuraMare Behandeling is ontwikkeld en gericht op het behoud van
kwalificaties en registraties. Verder hebben er gesprekken plaatsgevonden over de doorontwikkeling
van CuraMare Behandeling binnen het ziekenhuis, en is de samenwerking tussen CuraMare
Behandeling en de divisie extramuraal gestart.

De kortdurende zorg wordt de verbindende en centrale schakel in de keten, zodat cliénten toegerust
worden om langer thuis te kunnen blijven of weer naar huis kunnen na een ziekenhuisbezoek. Tevens
werken we aan een goede samenwerking tussen de verschillende disciplines en de zorg, zodat er een
therapeutisch klimaat ontstaat waarin revalidatie een centrale plek krijgt en de cliént centraal staat in
zZijn of haar eigen revalidatie of herstelproces.
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In het eerste kwartaal van 2024 is het programma “de kortdurende zorg als HUB naar huis” compleet
gemaakt en definitief vastgesteld. Het doel van dit programma is om de kortdurende zorg integraal en
in afstemming met andere bedrijfsonderdelen en afdelingen binnen CuraMare zo te organiseren en
positioneren dat deze divisie een gezonde bedrijfsvoering heeft en fungeert als de 'hub’ naar huis. In
het tweede kwartaal van 2024 hebben de eerste activiteiten plaatsgevonden binnen het programma.
Methodisch werken is geinitieerd met een brainstorm en startnotitie, en de visie op dementie en ECD-
ondersteuning is verder ontwikkeld in het derde kwartaal van 2024. De Zorgpaden werden ontwikkeld
en de stappen naar interdisciplinair MDO zijn gezet.

De beschikbare capaciteit van wijkverpleging, ELV, GRZ en intramurale bedden moet over
organisaties heen zo optimaal mogelijk worden benut. Dit doen we samen met de VVT-instellingen
vanuit Goeree-Overflakkee, Rozenburg, de Hoeksche Waard en Voorne-Putten. Dit geeft verwijzers
en cliénten één punt van instroom en dat bespaart veel tijd en mogelijke frustratie. Het RCP Zuid-
Hollandse Eilanden wordt samengevoegd met het RCP Hoeksche Waard tot één codrdinatiepunt,
onafhankelijk georganiseerd met een eigen entiteit. Om dit te realiseren, zijn in 2024 een stuur- en
projectgroep en verschillende werkgroepen opgericht: de werkgroep inhoud voor het afstemmen van
werkprocessen, de werkgroep ICT voor het opstellen van randvoorwaarden voor ICT en
dataverzameling, de werkgroep communicatie, en de werkgroep integratie voor de veranderkundige
aspecten. Daarnaast zijn er nog klankbordgroepen ingesteld om mee te denken over de integratie.

Organisatiespeerpunt 4: Duurzaam organiseren

CuraMare wil goede zorg leveren met een minimale belasting van het milieu. Daarnaast betekent
duurzaam organiseren ook dat we een financieel gezonde organisatie zijn én blijven. De duurzame
inzetbaarheid van personeel komt bij de speerpunt “fijne plek om te werken en te ontwikkelen” aan de
orde.

"Het is onze ambitie om onze mensen en middelen zo in te zetten met minimale belasting van het
milieu, zodat we een financieel stabiele en duurzame organisatie zijn.”

In hoofdstuk 7 wordt ingegaan op alle onderwerpen omtrent duurzaamheid en maatschappelijk
verantwoord ondernemen.

Organisatiespeerpunt 5: Fijne plek om te werken en te ontwikkelen

Eén van de grootste uitdagingen waar alle zorgorganisaties voor staan, is de groei in de vraag naar
zorg en een tekort aan medewerkers. Bij CuraMare beseffen we heel goed dat er zonder onze
medewerkers geen zorg is. Daarom is CuraMare een organisatie waar medewerkers zich thuis voelen
en waar ze met plezier aan het werk gaan. Zodat medewerkers graag bij ons komen en blijven
werken. Want alleen in zo’n omgeving kunnen we zorg met hart en ziel bieden aan iedereen die zorg
nodig heeft.

“Het is onze ambitie om medewerkers aan ons te binden door een goede werkgever te zijn; bij ons
vind je een fijne plek om te werken en je te (blijven) ontwikkelen. CuraMare geeft medewerkers een
(werk) omgeving waar zij met plezier aan het werk gaan en blijven en waar we hen stimuleren om het
beste uit zichzelf te halen.”
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Dit jaar hebben we voor de onderstaande thema’s de volgende projecten gerealiseerd:

In maart 2024 vond de tweede editie van het symposium voor leidinggevenden, ‘Aandacht voor
Leiderschap’, plaats. De leidinggevenden werden meegenomen op wereldreis in een masterclass van
corporate antropoloog Daniélle Braun over aandacht. Vervolgens gingen de leidinggevenden met
elkaar in gesprek over de visie op leiderschap. Tot slot werd er een begin gemaakt met de workshop
Strategische Personeelsplanning, waarbij werd geanalyseerd wat de externe ontwikkelingen en onze
strategie betekenen voor de verschillende onderdelen van onze organisatie.

In 2024 is de voorbereiding gestart voor het derde symposium voor leidinggevenden, dat gepland
staat voor mei 2025.

In september stond er een werkdag ‘Samenspel’ gepland voor het gehele managementteam. Die dag
is er onderzocht hoe we effectiever en efficiénter kunnen samenwerken. Tijdens de werkdag
‘Samenspel’ hebben het managementteam en de raad van bestuur drie opdrachten geformuleerd om
het samenspel te versterken. Deze opdrachten richten zich op de volgende onderwerpen:

- Het herijken van de overlegstructuur
- Heldere en transparante besluitvorming
- De professionalisering van projecten

De drie werkgroepen zijn in het vierde kwartaal gestart met het uitwerken van de opdrachten en
implementatie hiervan vindt plaats aan het begin van het tweede kwartaal van 2025.

Dit jaar gingen leidinggevenden samen met P&O zich in verschillende HR-bouwstenen verdiepen.
Periodiek wordt een HR-onderwerp zoals verzuim, medewerkerstevredenheid onderzoek en
strategische personeelsplanning uitgediept en worden leidinggevenden uitgerust met verschillende
tools om medewerkers te boeien en te binden.

De projectgroep Onboarding heeft in de eerste helft van 2024 de volgende producten opgeleverd: een
welkomstkaart, een welkomstgoodiebag, een welkom-onboard lunch/borrel en een onboarding tool in
SDB. In de tweede helft van het jaar ging de projectgroep zich richten op ‘onboarding vanaf de eerste
werkdag van de nieuwe medewerker’. Hierbij werd gewerkt aan een centraal punt waar nieuwe

werknemers vanaf hun eerste werkdag praktische informatie kunnen vinden dat inmiddels is ingericht.

De afdeling P&O heeft in het eerste en tweede kwartaal van 2024 meerdere HR-bouwstenen
ontwikkeld. De HR-bouwsteen vitaliteit en inzetbaarheid is in het eerste kwartaal van 2024 afgerond.
Het medewerkerstevredenheidsonderzoek (MTO) is afgerond en een deel van de leidinggevenden
heeft een plan van aanpak gemaakt met verbeterpunten per team. Tijdens het symposium is een
eerste start gemaakt met de bouwsteen Strategische Personeelsplanning (SPP) en de teams zijn
begonnen met het inzichtelijk maken van de personeelsbehoefte. In de tweede helft van het jaar is
een tweede workshop gegeven waarin de teams een actieplan met speerpunten voor de komende
drie jaar hebben opgesteld. Daarnaast is een begin gemaakt met de HR-bouwsteen 'sturen op uren',
waarvoor een eerste notitie is opgesteld. De werkgroep heeft zich in het derde en vierde kwartaal van
2024 gericht op het inzichtelijk krijgen van de juiste informatie om uitvoering te geven aan de
bouwsteen ‘sturen op uren’.

Om afgestudeerde leerlingen te behouden voor onze organisatie, heeft CuraMare een traineeship
ontwikkeld. Dit traineeship is bedoeld voor pas afgestudeerden voor wie nog niet direct een vaste plek
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op een verpleegafdeling beschikbaar is. Gedurende een jaar krijgen zij de mogelijkheid om
verschillende afdelingen te doorlopen. Dit stelt hen in staat om een breed scala aan klinische
ervaringen op te doen, een brede klinische visie te ontwikkelen en verschillende specialisaties te
verkennen. Het traineeship is 1 oktober 2024 van start gegaan voor een periode van in ieder geval 1
jaar.

In het voorjaar is het concept ‘Hartelijke mensen’ ontwikkeld. Hartelijke mensen zijn mensen die wel in
de zorg willen werken, maar niet over de juiste diploma’s of ervaring beschikken. Deze mensen
kunnen prima aan de slag in een ondersteunende functie in de ouderenzorg (bijvoorbeeld als
medewerker Wonen en welzijn of als zorgondersteuner), maar reageren niet op openstaande functies
omdat ze denken toch niet in aanmerking te komen. Als hartelijk mens biedt CuraMare ze de kans om
de stap naar de zorg te maken. Aan de hand van vier profielen is een campagne uitgezet op sociale
media bestaande uit advertenties, filmpjes en ondersteunende berichten op onze eigen kanalen op
FaceBook en Instagram. Dat leverde een hoge zichtbaarheid en veel reacties op, meer dan 42
mensen solliciteerden.

In het nieuwe jaar 2025 gaat een bewustwordingscampagne van start onder de titel ‘Samen voor
respect: er zijn grenzen!’. Het doel van de campagne is om bewustzijn over (on)gewenst gedrag te
vergroten, de bereidheid tot melden te stimuleren en ongewenst gedrag te voorkomen. De campagne
is onderdeel van ‘CuraMare Samen Veilig’ waarin zowel ongewenst gedrag als psychosociale
arbeidsbelasting en een gezonde en veilige werkomgeving onder de aandacht worden gebracht in de
organisatie. In de campagne is aandacht voor speciale groepen zoals leerlingen, stagiairs en
coassistenten. In het derde en vierde kwartaal van 2024 heeft een werkgroep de
bewustwordingscampagne voorbereid.

In 2024 is de MDIEU-subsidie toegekend, waardoor gestart kon worden met het samenstellen van het
vitaliteitsprogramma. In het derde kwartaal van 2024 is het vitaliteitsprogramma gelanceerd met de
CuraVit-week. Met ingang van 1 januari 2025 wordt FITR hieraan toegevoegd en zal een
Vitaliteitsadviseur zorgen voor verdere implementatie van het programma.

De CuraMare ambassade is gestart en de ambassadeurs zijn verder gegaan met “#CuraMaregeeft”.
De ambassadeurs, een groep enthousiaste en betrokken medewerkers, zullen ons verhaal en onze
passie voor werken in de zorg uitdragen op beurzen en andere activiteiten, en zo het gezicht van onze
organisatie worden.

Tijdens medewerkersbijeenkomsten in de thuis- en ouderenzorg is het management gericht in gesprek
gegaan met de medewerkers om hen mee te nemen in de zorg van morgen, de resultaten van het
MTO en de knelpunten die zij in hun werk ervaren. De bijeenkomsten werden bijzonder gewaardeerd
door de medewerkers.

Het doel is om tot één medisch ondersteunde dienst te komen. Onderdeel hiervan zijn de Radiologie,
Klinisch Chemisch Lab, Apotheek, Medische Microbiologie en Pathologie.

Het voorgenomen besluit om één manager medisch ondersteunende diensten aan te stellen, die
eindverantwoordelijk is voor alle medisch ondersteunende diensten, is voorbereid op basis van een
visiedocument. Het voorgenomen besluit wordt tot op heden nog besproken met verschillende
belanghebbenden binnen de organisatie, waarna een adviesaanvraag wordt geschreven.
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In het eerste half jaar zijn de uitgangspunten, doelstellingen en randvoorwaarden geinventariseerd bij
de directbetrokkenen en dit is uitgewerkt in een advies. Helder is geworden dat er vanuit de medische
staf, de raad van bestuur, het management en de raad van toezicht een gedeelde ambitie is om naar
co-bestuur en duaal management toe te werken.

Co-bestuur

In 2024 heeft de werkgroep, onder begeleiding van een ervaren adviseur, gewerkt aan een bestuurlijke
visie voor co-bestuur. Op bestuurlijk niveau is een Bestuursraad gevormd die naast de raad van bestuur
bestaat uit de voorzitter van het VMS-bestuur (kinderarts Marjan van Ledden) en vicevoorzitter van het
VMS-bestuur, die tevens voorzitter is van het MSB-bestuur (chirurg Maarten Staarink). Door op
bestuurlijk niveau een Bestuursraad te vormen, trekken we al vroeg in het besluitvormingsproces samen
op en streven we naar een versterking van de besluitvormingskwaliteit, het draagvlak voor besluiten en
de uitvoeringskracht bij de implementatie ervan.

Duaal management

Het model dat gekozen wordt staat nog open en is onderwerp van gesprek in twee werkbijeenkomsten
onder leiding van de externe adviseur met als deelnemers de raad van bestuur, het VMS-bestuur, de
managers zorg en bedrijfsvoering VWB, twee vakgroep voorzitters, de manager O&P en de
bestuurssecretarissen.

De VVAR heeft in 2024 verder gewerkt aan zijn positionering en het versterken van het
verpleegkundig leiderschap. De raad heeft periodiek overleg met de raad van bestuur. Er is een
meerjarenplan opgesteld en een begroting. Tevens zijn er uren beschikbaar gesteld voor de VVAR-
leden en het dagelijks bestuur om taken te kunnen uitvoeren. Per 1 juli 2024 heeft de adviesraad zijn
eerste verzorgende lid mogen verwelkomen. In 2025 zal een informatieprotocol en een reglement
worden vastgesteld. De verbinding tussen de VVAR en de VMS is in 2024 verder verstevigd. De
beide besturen hebben periodiek overleg om gezamenlijke thema’s te bespreken. Een andere
ontwikkeling is dat de physician assistants en verpleegkundig specialisten die werkzaam zijn in het
ziekenhuis per 1 juli 2024 als volwaardig lid zijn toegetreden tot de Vereniging Medische Staf.

Organisatiespeerpunt 6: Vernieuwing en digitalisering

De digitalisering van de maatschappij gaat snel. Elke dag komen er nieuwe mogelijkheden bij.
Digitalisering en vernieuwing zetten we in om de zorg te verbeteren en om de zelfredzaamheid van
patiénten en cliénten te vergroten, zodat ze langer - met (digitale) ondersteuning - thuis kunnen
wonen. Ook helpt de inzet van technologie om de werkdruk bij onze medewerkers te verlagen,
bijvoorbeeld door minder handelingen uit te hoeven voeren of doordat administratie minder tijd kost.
Deze tijd kunnen onze medewerkers beter aan de zorg voor de patiént of cliént besteden.

“Het is onze ambitie dat vernieuwen en innoveren een vanzelfsprekend onderdeel van onze
zorgverlening wordt. Daarnaast draagt de inzet van technologie en digitalisering bij aan betere,
efficiéntere zorg, ondersteunt het de cliént en patiént in zelfredzaamheid en langer zelfstandig wonen
en verlaagt het de werkdruk bij onze zorgmedewerkers.”

Ideeén om te vernieuwen, te verbeteren en te innoveren, halen we op bij onze medewerkers. In 2024
richtte CuraMare de CuraMove denktank op: een multidisciplinair team dat ideeén vanuit binnen en
buiten de organisatie bespreekt, beoordeelt en hierover advies uitbrengt.

Het concept CuraMove bevindt zich nog in de verkenningsfase. Er wordt nagedacht over een
CuraMove-experience, waarbij een klein team aan de slag gaat met de Design Thinking Methode. Dit
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biedt de mogelijkheid om te ontdekken hoe we deze methode kunnen inzetten voor innovatieve
oplossingen en om belangrijke uitdagingen binnen de organisatie op een vernieuwende manier aan te
pakken.

CuraMare bouwt aan een stevig fundament voor vernieuwing en digitalisering. In 2024 is CuraMare
verder gegaan met het professionaliseren van het beheer van onze systemen en digitalisering van
zorgprocessen. Deze veranderslag vraagt een digivaardige organisatie met digivaardige
medewerkers. In 2024 doorliep CuraMare een programma waarmee we de digivaardigheid van onze
medewerkers, en daarmee onze organisatie, vergroten. Leidinggevenden spelen een belangrijke rol in
dit programma.

Er is geconstateerd dat er geen concreet inzicht is in het digivaardigheidsniveau binnen de
organisatie, waardoor het lastig is om gerichte interventies te bepalen. In het vierde kwartaal van 2024
is een nieuwe projectopdracht geschreven, met als focus een organisatiebreed onderzoek. Dit
onderzoek brengt het huidige niveau van digitale vaardigheden in kaart voor zowel medewerkers als
leidinggevenden. Daarnaast wordt bij leidinggevenden ook informatie opgehaald over hun visie, acties
en strategie, evenals de mate waarin zij medewerkers enthousiasmeren en faciliteren op dit thema.
Op basis van de resultaten zal een nieuw projectvoorstel volgen.

De activiteiten in het informatieplan 2024 in het kader van vernieuwen en digitaliseren ondersteunen de
zorgspeerpunten zoals: het project ‘de polikliniek van de toekomst’, implementatie van thuismonitoring
voor COPD-patiénten, het beheer van virtuele thuiszorg en het breder inzetten van de Sherpa app.
Middels de Sherpa-app kan er o.a. digitaal toezicht in de nacht binnen de thuis- en ouderenzorg
efficiénter organiseerd worden. Andere grote projecten in het informatieplan zijn de nazorg van HiX-
versie 6.3, SDB Planningfase 2.0 & SDB Leerportaal en de migratie Pluriform naar SaaS. De nazorgfase
van de migratie naar HiX 6.3 is afgerond. De Sherpa-app wordt inmiddels niet alleen gebruikt bij De
Vliedberg, maar ook bij Ebbe en Vloed. De uitrol voor Nieuw Rijsenburgh staat gepland voor het derde
kwartaal van 2025.

Voor SDB Planning en het SDB Leerportaal zijn roadmaps ontwikkeld. De kliniek werkt inmiddels met
SDB Planning en de voorbereidende werkzaamheden zijn in gang gezet om de werkplekplanning voor
de poliklinieken door SDB Planning te laten ondersteunen. Het SDB Leerplatform wordt gebruikt voor
pre-boarding, waarbij nieuwe medewerkers op een centraal punt alle informatie kunnen vinden die
handig is om te weten voorafgaand aan de eerste werkdag. Er is een plan van aanpak geschreven om
het SDB Leerplatform breder in te zetten bij informele zorg, waarbij een basisaanbod van e-learnings
ook ingericht wordt voor mantelzorgers.

De geplande migratie van Pluriform naar een SaaS-oplossing is stopgezet. Er is geconcludeerd dat
PluriformZorg niet langer voldoet aan onze behoeften. In 2024 heeft CuraMare daarom een grondige
marktverkenning en selectietraject uitgevoerd naar een nieuw ECD. Momenteel bereidt CuraMare zich
voor op de overstap naar een nieuw ECD dat beter aansluit bij onze eisen en ambities.

Overige belangrijke activiteiten buiten de strategische agenda

De 1-meting en de continue-verbeteraanpak hebben in het eerste kwartaal van 2024 voortgang laten
zien. Gedurende Q2 is de certificeringsaudit uitgevoerd die positief is doorlopen en is bekroond met
een certificaat. De geconstateerde niet-kritieke afwijkingen en kansen voor verbetering zijn
opgenomen in het verbeterprogramma ter voorbereiding op de controle audit in het eerste kwartaal
van 2025.
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Met de nieuwe visie 'Smaakmakers' is er voor het ziekenhuis een voedingsconcept ontwikkeld dat
gezonde en duurzame voeding centraal stelt, passend binnen het programma 'Goede Zorg Proef Je'
en de richtlijnen van de 'Green Deal Duurzame Zorg'. Binnen de ZVGO-locaties wordt de visie
'Smaakmakers' gefaseerd geimplementeerd, zoals beschreven in het speerpunt Passende en
Persoonlijke Ouderenzorg.

In september zijn de nieuwe keuken en het nieuwe restaurant in het ziekenhuis geopend. Het
restaurant heeft de naam gekregen van een van de grondleggers van het ziekenhuis: Bij Paulina.
Daarnaast zijn ook de afdelingskeukens vernieuwd, van waaruit een compleet nieuw voedingsconcept
aan de patiénten wordt aangeboden.

In mei 2024 zijn de afdelingen ICT en informatiemanagement verhuisd naar kantoor Geldershof. Naast
de eerder opgeleverde studentenkamers, artsenkamers en piketkamers, is er ook nieuwe kantoor- en
vergaderruimte gecreéerd op de voormalige woonzorglocatie. Vanuit het ziekenhuis verhuisden een
aantal werkplekken van vakgroepen en medisch secretariaten naar het Centraal Kantoor. De
vrijgekomen ruimtes in het ziekenhuis worden verbouwd en ingezet voor patiéntgebonden activiteiten.

In het derde en vierde kwartaal van 2024 zijn verschillende onderdelen van het schuifplan
gerealiseerd, zoals de oplevering van de evenementenzaal in Geldershof, verbouwing en verhuizing
van de afdeling Geriatrie en de renovaties van verschillende kamers. De realisatie van het schuifplan
loopt door in 2025.
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3. Bestuur, toezicht en medezeggenschap

Stichting CuraMare is een bestuursstichting waarin de raad van bestuur is benoemd. Stichting
CuraMare is bestuurder van Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis, Stichting Zorg en
Verpleging Goeree-Overflakkee (ZVGO) en de Stichting Ondersteunende Diensten CuraMare. De
raad van bestuur is eindverantwoordelijk voor en belast met het besturen van de stichtingen. De raad
van bestuur legt verantwoording af aan de raad van toezicht.

De raad van toezicht houdt integraal toezicht op het beleid van het bestuur en de algemene gang van
zaken binnen de stichtingen. Daarnaast adviseert de raad van toezicht de raad van bestuur en
fungeert de raad van toezicht als klankbord voor de leden van de raad van bestuur. Tevens vervult de
raad van toezicht de rol van werkgever van de raad van bestuur. De taken, verantwoordelijkheden en
bevoegdheden van de raad van bestuur en raad van toezicht zijn vastgelegd in de statuten en de
reglementen van de raad van bestuur en raad van toezicht.

De leden van de raad van bestuur en raad van toezicht werken vanuit de kernwaarden binnen
CuraMare en handelen ieder vanuit hun eigen rol en verantwoordelijkheid volgens de principes van de
vigerende Governancecode Zorg en de van toepassing zijnde wet- en regelgeving.

Raad van bestuur

Per 1 februari 2024 is mevrouw M.F.M. Shekary-Moonen MD, MHA, vanwege het aanvaarden van
een bestuursfunctie bij het Zaans Medisch Centrum, teruggetreden uit de raad van bestuur. De raad
van bestuur bestaat vanaf 1 februari 2024 uit twee leden; de voorzitter, de heer drs. J.C. Moerland en
het lid mevrouw drs. E. Hoogervorst-van der Meer. In de periode van 5 februari 2024 tot en met 15 juni
2024 is de heer T. Ruikes werkzaam geweest als titulair bestuurder met als aandachtsgebieden een
aantal specifieke bestuurstaken en het ontwikkelen en organiseren van duaal management op alle
niveaus in het ziekenhuis samen met de VMS en de managers zorg en bedrijfsvoering. In verband met
de invoering van een nieuw bestuursmodel in de vorm van een co-bestuur met de medische staf is
besloten verder te gaan met twee statutair bestuurders.

De specifieke aandachtsgebieden van de voorzitter en lid van de raad van bestuur zijn vastgelegd in
een profielschets, welke integraal deel uitmaakt van het reglement raad van bestuur.

In het reglement raad van bestuur zijn naast de taken, verantwoordelijkheden en bevoegdheden onder
andere bepalingen opgenomen over:

Samenstelling en onafhankelijkheid;
Deskundigheid;

Vergaderingen en besluitvorming;
Belangentegenstellingen;

Informatievoorziening aan de raad van toezicht;
Medezeggenschap en inspraak.

O O O O O O

Nevenfuncties van de leden van de raad van bestuur behoeven voorafgaande goedkeuring van de
raad van toezicht. In het kader van scholing en bevordering van de deskundigheid hebben de leden
van de raad van bestuur het NVZD-accreditatietraject doorlopen en volgen daarnaast specifieke bij-
en nascholing.

Vanuit de visie dat het van grote toegevoegde waarde is wanneer de RvB, (besturen) medische staf
en management in gezamenlijkheid sturing geven aan de strategie, beleidsontwikkeling- en uitvoering
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is de wens dit te borgen op alle besturingsniveaus in onze organisatie. Om hieraan invulling te geven,
is in 2024 is toegewerkt naar een nieuw bestuursmodel voor CuraMare op bestuurlijk niveau in de
vorm van een co-bestuur. Onder leiding van een extern bureau zijn diverse bijeenkomsten met een
kernteam, bestaande uit raad van bestuur, voorzitter en vicevoorzitter VMS-bestuur en
bestuurssecretarissen, georganiseerd om een gezamenlijke basis te leggen voor co-bestuur.

Per 1 januari 2025 is in een pilotfase een start gemaakt met dit nieuwe bestuursmodel waarin de raad
van bestuur en de voorzitter en vicevoorzitter van de VMS samen een bestuursraad vormen.
Definitieve implementatie is beoogd op 1 mei 2025. De afspraken over de bestuurlijke samenwerking
in de vorm van co-bestuur worden vastgelegd in een reglement van de bestuursraad.

Als onderdeel van dit nieuwe bestuursmodel is een bestuurlijke visie op co-bestuur ontwikkeld waarin
onder andere is opgenomen dat de raad van bestuur en de voorzitter en vicevoorzitter van het VMS-
bestuur gezamenlijk verantwoordelijkheid nemen voor het besturen van CuraMare en de medische
staf op basis van gelijk gerichtheid. Daarbij is de keuze gemaakt te werken volgens een model van
joint governance: co-bestuurders voegen waarde toe door mee te praten en denken over het
gezamenlijke beleid dat CuraMare raakt en de raad van bestuur kan meepraten/-denken over de
consequenties en uitwerking van het gezamenlijke beleid voor MSB/VMS.

Ook op andere besturingsniveaus in het ziekenhuis, de managers zorg en bedrijfsvoering, vakgroepen
en afdelingshoofden is het van belang dat die gezamenlijkheid vorm krijgt. Eind 2024 is hiertoe een
eerste aanzet gedaan en in het eerste kwartaal van 2025 is een aantal werksessies georganiseerd om
dit verder vorm te geven. Definitieve besluitvorming hierover zal plaatsvinden in de loop van 2025.
Binnen Stichting ZVGO bestaat reeds een vorm van duaal management. De eerste geneeskundige
vervult hier in principe de rol van medisch manager. Daarom ligt in de werksessies de focus op de
inrichting van duaal management in het ziekenhuis. Bij de invoering zal vanuit het oogpunt van zoveel
als mogelijk gelijkwaardige aansturing binnen CuraMare wel verdere afstemming plaatsvinden over
onder andere de respectieve taken, rollen en verantwoordelijkheden van de besturing op het niveau
van de managers zorg en bedrijfsvoering en vakgroepen binnen het ziekenhuis en de thuis- en
ouderenzorg.

Daarnaast gaan we verder met het professionaliseren van verpleegkundig leiderschap. Dit geven we
vorm door het verder versterken van de VVAR.

De vergadercyclus van de raad van bestuur was in 2024 wekelijks in aanwezigheid van de
bestuurssecretarissen. In verband met het gewijzigde bestuursmodel per 1 januari 2025 in de vorm
van co-bestuur is er wekelijks een bestuursraadoverleg waarin de raad van bestuur, co-bestuurders
(voorzitter en vicevoorzitter VMS-bestuur) en bestuurssecretarissen participeren. De raad van bestuur
heeft daarnaast geen formele bestuursoverleggen meer. Van de vergaderingen van de bestuursraad
worden notulen met een actielijst en een besluitenlijst gemaakt. De besluitenlijsten worden besproken
met de raad van toezicht tijdens de vergaderingen van de raad van toezicht. Tevens worden
maandelijks de besluiten gedeeld met de managers binnen CuraMare.

In de vergaderingen van de bestuursraad worden de kwaliteitsrapportages besproken, waarin onder
andere meldingen, calamiteiten en klachten zijn opgenomen. Voorts worden de visitatierapporten en
de jaarverslagen van de adviesorganen, vakgroepen van medisch specialisten en commissies
besproken. Overige onderwerpen die ter bespreking dan wel besluitvorming in het overleg de revue
passeren, zijn onder andere organisatiewijzigingen, onderwerpen op het gebied van huisvesting, het
initiéren van, participeren in en continueren van samenwerkingen, aanschaf en aanpassing van
(informatie)systemen en aanschaf apparatuur, voor zover niet opgenomen in de begrotingen.
Daarnaast zijn vaste agendapunten; bespreking van calamiteitenrapporten, SIRE-analyses, rapporten
van de Inspectie voor de Gezondheidszorg en Jeugd en interne (controle)rapportages.
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De raad van bestuur bezoekt regelmatig locaties en afdelingen en/of loopt mee met de wijkverpleging.
In 2024 is de tweede keer het symposium voor alle leidinggevenden van CuraMare georganiseerd met
het thema ‘Aandacht voor leiderschap’ waarbij de raad van bestuur gedurende de hele dag aanwezig
is geweest. De raad van bestuur heeft tijdens deze bijeenkomst de voortgang van de
meerjarenstrategie gepresenteerd. Daarnaast is met verschillende (zorg)partners en de (lokale)
overheid gesproken over de uitdagingen voor de komende jaren op het gebied van wonen, zorg en
welzijn en wordt nadrukkelijk de samenwerking gezocht om de uitdagingen voor de komende jaren het
hoofd te kunnen bieden. De raad van bestuur heeft samen met onder andere samenwerkingspartners
en de lokale politiek aandacht gevraagd voor de impact van de invoering van volumenormen voor de
oncologische zorg.

CuraMare is van oudsher gericht op samenwerking in de regio. De raad van bestuur participeert
bestuurlijk in diverse samenwerkingsverbanden en overlegtafels. De belangrijkste strategische
samenwerkingspartners zijn weergegeven in hoofdstuk 2 bij “CuraMare en haar strategische
samenwerkingsverbanden en stakeholders”.

Naam Bestuursfunctie Nevenfunctie

Drs. J.C. Moerland Voorzitter e Secretaris bestuur Stichting Voorzieningenfonds
Palliatieve Zorg Dirksland (Hospice Calando)

e Lid algemeen bestuur Stichting Samenwerkende
Rijnmond Ziekenhuizen (SRZ)

e Voorzitter bestuur Zorg in Regio Zuid Codperatief U.A.
)

e Lid bestuur Spijkenisse Medisch Centrum Codperatief
U.A. ()

e Lid raad van bestuur Spijkenisse MC B.V. (*)

e Lid dagelijks bestuur Stichting Paulina.nu (*)

e Lid raad van toezicht Stichting Eleos

M.F.M. Shekary-Moonen, | Medisch lid e Lid algemeen bestuur Stichting Samenwerkende

MD, MHA (tot 1 februari 2024) | raad van bestuur Rijnmond Ziekenhuizen (SRZ)

e Lid bestuur Vereniging Samenwerkende Algemene
Ziekenhuizen (SAZ)

e Lid dagelijks bestuur Oncologisch netwerk Concord

e Lid bestuur Spijkenisse Medisch Centrum Codperatief
U.A. ()

e Lid raad van commissarissen Huisartsen Co0peratie
West-Brabant

Drs. E. Hoogervorst — Lid raad van e Bestuurslid VvE Essenlaan 101 t/m 257
van der Meer bestuur (Bestenwaerd) (*)
e Lid bestuur Spijkenisse Medisch Centrum Codperatief
U.A. (%)

e Lid Kerngroep revalidatie en herstel Actiz

e Lid toezichthoudend bestuur Vereniging Kralingsche
School

e Lid raad van toezicht Nederlandse Stichting voor het

Dove en Slechthorende Kind (NSDSK)

Lid kwaliteitscommissie NVZD

Lid algemeen bestuur Stichting Paulina.nu (*)

Voorzitter bestuur Archipel

Arbiter Scheidsgerecht

" De rechtspersonen aangeduid met (*) kwalificeren als verbonden partijen van CuraMare
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De raad van toezicht stelt jaarlijks de bezoldiging vast van de leden van de raad van bestuur conform
de op CuraMare van toepassing zijnde wet- en regelgeving. De raad van toezicht wordt hierin
geadviseerd door de personeel-, benoemings- en remuneratiecommissie, die uit zijn midden is
benoemd.

De beloning van de leden van de raad van bestuur wordt nader gespecificeerd in de geconsolideerde
jaarrekening van CuraMare. De bezoldiging bestaat uit een vaste vergoeding. Er wordt verder niet
gewerkt met variabele vergoedingen of een bonussysteem.

Voor de vergoeding van onkosten van de raad van bestuur en het aannemen van geschenken en
uitnodigingen is een reglement vastgesteld. De raad van toezicht ziet toe op naleving van dit
reglement. Het overzicht van de onkosten van de raad van bestuur is gepubliceerd op onze website
en wordt jaarlijks geactualiseerd.

Vanuit de wens om meer integraal te overleggen en te werken is het CuraMare brede MT Zorg
ingesteld waarin de raad van bestuur, managers van het ziekenhuis en de thuis- en ouderenzorg,
vertegenwoordigers VMS-bestuur en specialisten ouderengeneeskunde participeren. Afhankelijk van
de te bespreken onderwerpen worden de managers van de ondersteunende diensten uitgenodigd.
Daarnaast is er een overleg MT breed waarin alle managers, het VMS-bestuur en de VVAR
participeren. Ongeveer vier keer per jaar is er op strategisch niveau overleg met het strategieteam, dat
bestaat uit dezelfde deelnemers als het MT breed. Dit is met name gericht op de verdere uitwerking
van de strategiedoelstellingen en de uitdagingen waar CuraMare voor staat en is bedoeld om elkaar te
informeren en inspireren. Onderwerpen die zijn besproken, zijn onder andere de doelstellingen voor
de komende jaren, de uitvoering van het regioplan en de ontwikkelingen binnen de strategische
samenwerkingsverbanden.

Op tactisch en operationeel niveau is er maandelijks overleg tussen de managers van de
ondersteunende diensten en de managers van het ziekenhuis en de thuis- en ouderenzorg.

In 2024 zijn de verschillende overleggen tussen raad van bestuur, VMS-bestuur en managers zorg en
bedrijffsvoering ziekenhuis geclusterd in een gezamenlijk tweewekelijks overleg van de raad van
bestuur met het bestuur van de Vereniging Medische Staf (VMS) en de managers zorg en
bedrijffsvoering waarin diverse onderwerpen op strategisch en vakgroep niveau en in de onderlinge
samenwerking met de VMS worden besproken. Daarnaast heeft de raad van bestuur periodiek
overleg met de respectieve besturen van het MSB en de VMSD over onderwerpen die specifiek
betrekking hebben op het MSB c.q. VMSD. De diverse taken en verantwoordelijkheden zijn
vastgelegd in een informatieprotocol tussen raad van bestuur en VMS, MSB en VMSD. Het lid raad
van bestuur heeft periodiek afstemmingsoverleg met de medische vakgroep binnen ZVGO.

In september 2024 is in een themabijeenkomst gesproken over het samenspel tussen de raad van
bestuur, de managers en de besturen medische staf. Hieruit is een drietal projecten voortgekomen,
namelijk het inrichten van een efficiént besluitvormingsproces waarin gedragen besluiten worden
genomen op basis van een duidelijk mandaat, een efficiénte overlegstructuur en projectmatig werken.
Deze projecten zijn uitgewerkt in werkgroepen en implementatie vindt plaats in 2025.

Voorts hebben de leden van de raad van bestuur periodiek overleg met de managers binnen
CuraMare, ondernemingsraad, de (centrale) cliéntenra(a)d(en), de VVAR en de identiteitsraden.

In april 2024 organiseerde CuraMare de eerste Radendag. Tijdens dit evenement kwamen de diverse
(advies)raden van CuraMare samen om elkaar beter te leren kennen, elkaars ambities te ontdekken
en de mogelijkheden voor onderlinge kennisuitwisseling te verkennen. Aanwezig waren de raad van
bestuur, de raad van toezicht, vertegenwoordigers van de ondernemingsraad, de cliéntenraad van Het
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Van Weel-Bethesda Ziekenhuis, de Centrale Cliéntenraad van ZVGO, de Verpleegkundige en
Verzorgende Adviesraad, de identiteitsraden en het bestuur van de Vereniging Medische Staf.

Raad van toezicht

De raad van toezicht van Stichting CuraMare is tevens raad van toezicht van de stichtingen waarvan
Stichting CuraMare statutair bestuurder is (Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis, Zorg en Verpleging
Goeree-Overflakkee en Ondersteunende Diensten CuraMare).

De taken, verantwoordelijkheden en bevoegdheden van de raad van toezicht zijn vastgelegd in een
reglement. Daarnaast zijn de volgende onderwerpen opgenomen in het reglement:

o De samenstelling, deskundigheid en onafhankelijkheid van de raad van toezicht;
e (Her)benoeming en aftreden;

e Vergaderingen en besluitvorming;

o Mogelijke belangentegenstellingen;

e Informatievoorziening en relatie met de raad van bestuur;

e (Zelf)evaluatie en overleg en verantwoording.

Op het gebied van deskundigheidsbevordering en scholing hebben de individuele leden cursussen
gevolgd en congressen bijgewoond welke onder andere zijn georganiseerd door de NVTZ. Daarnaast
is er in december een themabijeenkomst van de raad van bestuur en raad van toezicht geweest onder
leiding van Common Eye over het thema samenwerken in allianties en netwerken en toezicht op
netwerken.

De raad van toezicht heeft vanuit zijn midden drie commissies gevormd, te weten de auditcommissie,
de personeel-, benoemings- en remuneratiecommissie en de commissie kwaliteit en veiligheid. De

commissies hebben een beleidsvoorbereidende en adviserende taak. Deze drie commissies hebben
een eigen reglement waarin de taken en bevoegdheden, samenstelling en werkwijze zijn vastgelegd.

Personeel-, benoemings- en remuneratiecommissie

Deze commissie heeft in 2024 drie keer vergaderd en daarnaast tussentijds overleg gehad in verband
met de invulling van de vacature voor een lid raad van toezicht. Tot de aandachtsgebieden van de
benoemings- en remuneratiecommissie behoren ook HRM gerelateerde onderwerpen. Minimaal een
keer per jaar sluit de manager Ontwikkeling & Personeel aan bij deze commissie om thematische
ontwikkelingen op het gebied van personeel, opleiding en arbeidsmarkt te bespreken en hierover de
dialoog aan te gaan. In 2024 heeft de manager O&P een toelichting gegeven op het programma en de
programmalijnen van het organisatiespeerpunt “een fijne plek om te werken en te ontwikkelen”. De
personeel-, benoemings- en remuneratiecommissie heeft in 2024 in nauwe afstemming met de
adviesorganen binnen CuraMare de werving en selectie begeleid voor een nieuw lid van de raad van
toezicht in opvolging van de heer Chabot, die per 1 maart 2024 is teruggetreden wegens het
aanvaarden van een bestuursfunctie bij het Ikazia Ziekenhuis.

Tevens heeft deze commissie de zelfevaluatie en themabijeenkomst in december voorbereid.
Daarnaast heeft de commissie jaargesprekken gevoerd met de leden van de raad van bestuur en
heeft de commissie voorstellen gedaan voor de bezoldiging van de leden van de raad van bestuur en
raad van toezicht.

Auditcommissie

De auditcommissie heeft in 2024 zes keer vergaderd. De accountants zijn aanwezig geweest bij de
bespreking van de jaarrekeningen, accountantsverslagen en managementletter. Onder de scope van
de auditcommissie valt tevens het toezicht op bouw- en huisvestiging gerelateerde vraagstukken en
personeel gerelateerde vraagstukken met een financiéle component en dataveiligheid inclusief privacy
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en cybercrime. Deze onderwerpen zijn ook aan de orde geweest in de vergaderingen van de
commissie.

Commissie kwaliteit en veiligheid

Deze commissie heeft in 2024 vier keer vergaderd. Vanwege het vertrek van de heer Chabot per 1
maart 2024 uit de raad van toezicht is het voorzitterschap van de commissie tijdelijk ingevuld door
mevrouw Verdier tot het aantreden van mevrouw Den Braber. Mevrouw Den Braber is per 1
september toegetreden als lid van de raad van toezicht en tevens voorzitter van de commissie
kwaliteit en veiligheid. Naast de leden van de raad van bestuur zijn de manager kwaliteit en veiligheid
en de managers van de thuis- en ouderenzorg en het ziekenhuis met als aandachtsgebied kwaliteit en
veiligheid aanwezig bij de vergaderingen van de commissie.

Voor alle commissies geldt dat onderwerpen die tot het aandachtsgebied van de commissie behoren,
in principe altijd eerst worden besproken in c.q. afgestemd met de commissie. Na iedere vergadering
stuurt de voorzitter van de commissie een korte samenvatting aan alle leden van de raad van toezicht
en de bestuurssecretaris van de besproken onderwerpen tijdens de vergadering en de visie van de
leden van de commissie hierop met daarbij tevens de vermelding van eventuele aandachtspunten en
welke punten naar oordeel van de commissie verdere bespreking behoeven in de plenaire
vergadering van de raad van toezicht. De stukken en verslagen van de commissies maken integraal
deel uit van de agenda van de vergaderingen van de raad van toezicht. Besluitvorming vindt plaats in
de vergaderingen van de raad van toezicht.

De raad van toezicht werkt op basis van een jaaragenda waarin per vergadering de te bespreken
onderwerpen en benodigde goedkeuringen zijn benoemd. Tevens zijn hierin de overleggen met de
adviesorganen, activiteiten ten aanzien van het werkgeverschap en procedures en werkzaamheden
van de raad van toezicht opgenomen.

In de vergaderingen van de raad van toezicht legt de raad van bestuur verantwoording af aan de raad
van toezicht over het gevoerde beleid. In het informatieprotocol raad van bestuur - raad van toezicht is
per onderwerp aangegeven welke documenten ter goedkeuring, ter vaststelling of ter informatie

worden verstrekt aan de raad van toezicht. Als vaste agendapunten voor vergaderingen zijn benoemd:

Financién en bedrijfsvoering, zowel voor het ziekenhuis als voor de thuis- en ouderenzorg;
Kwaliteit en veiligheid, zowel voor het ziekenhuis als voor de thuis- en ouderenzorg;
Terugkoppeling vanuit de commissies;

Governance;

Samenwerkingspartners/ontwikkelingen in de regio;

Ontwikkelingen binnen de medische staf;

Besluitenlijst raad van bestuur;

Evaluatie van de vergadering.

O O O 0O O O O ©o

Al dan niet opgehangen aan bovengenoemde agendapunten is er in elke vergadering een
gedachtewisseling tussen raad van bestuur en raad van toezicht over het (strategisch) beleid in relatie
tot de maatschappelijke rol van en de maatschappelijke uitdagingen voor CuraMare en de positie van
CuraMare in de regio aan de hand van een specifiek thema en eventuele dilemma’s. Thema’s worden
zowel vanuit de raad van bestuur als de raad van toezicht aangedragen.

De raad van toezicht heeft in 2024 zes keer regulier vergaderd. Daarnaast heeft in december 2024 de
zelfevaluatie plaatsgevonden.

Voorafgaand aan de vergaderingen met de raad van bestuur heeft de raad van toezicht een besloten
overleg. Regelmatig worden medewerkers uitgenodigd in de vergaderingen van de raad van toezicht
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en de vergaderingen van de commissies om in dialoog te gaan over specifieke onderwerpen. De raad
van toezicht is meegenomen in de voortgang van de strategie. Daarnaast zijn de volgende thema'’s
aan de orde geweest in de vergaderingen: de rol van CuraMare als zorgorganisatie in transformatie,
wijken en buurten, regionale ontwikkelingen digitalisering, co-bestuur en duaal management,
strategisch huisvestingsplan VWB, volumenormen oncologie en toezichthouden in relatie tot co-
bestuur.

In de vergaderingen heeft de raad van toezicht regelingen vastgesteld en goedkeuring gegeven aan
de volgende onderwerpen c.q. besluiten:

Strategie = en Benoemingen/ Financieel
beleid Werkgeverschap
e Jaarplan e Vaststellen e Bestuursverslag e Gewijzigde
2025 klassen- indeling 2023 en profielschets RvB
2024 jaarrekeningen e Verslag RvT 2023
e Benoeming dhr. 2023 e  Goedkeuring verkoop
Ruikes als titulair e Begrotingen 2024 van de A.J. de
bestuurder en 2025 Graaffstraat 43 te
e Benoeming mw. L. Sommelsdijk

den Braber als lid
RvT en voorzitter
commissie K&V

e Herbenoeming de
heer P. Kieviet

e Vaststellen
vergoeding RvB
en RvT 2025

In verband met het aanvaarden van een bestuursfunctie bij het Ikazia Ziekenhuis in Rotterdam per 1
september 2024 is, gelet op de vereiste onafhankelijkheid van leden van de raad van toezicht, in goed
onderling overleg besloten dat de heer Chabot per 1 maart 2024 is terugtreden uit de raad van
toezicht. Mevrouw L. den Braber is per 1 september 2024 benoemd in deze vacature als lid van de
raad van toezicht en voorzitter van de commissie kwaliteit en veiligheid.

Binnen de raad van toezicht zijn de verschillende deskundigheden zoals beschreven in de
profielschets (financién, bestuurlijke ervaring, ervaring in de zorg, digitalisering, innovatie en
ondernemerschap, duurzaamheid, arbeidsverhoudingen en organisatieontwikkelingen en toezicht op
netwerken) vertegenwoordigd.

In onderstaande tabellen zijn de personalia, hoofdbetrekking en eventuele nevenfuncties van de leden
van de raad van toezicht in 2024 opgenomen. Uit dit overzicht blijkt dat ieder lid met eigen kennis en
deskundigheid inhoud geeft aan zijn/haar functie als toezichthouder van CuraMare.
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Overzicht leden raad van toezicht, hoofdbetrekking en nevenfuncties per 31 december 2024.

Naam

Raad van Toezicht

Hoofdbetrekking

Nevenfuncties

e Dhr.drs.R. Voorzitter e Jonkers Zorgbestuur Voorzitter RvT Centrum
Jonkers Lid personeel, — Toezicht — Advies voor Consultatie en
benoemings- en ° Expertise (CCE)
remuneratiecommissie Voorzitter RvT Treant
Zorggroep
Lid RvT van De
Leyhoeve
Voorzitter RvC
Spijkenisse Medisch
Centrum Codperatief
U.A.
e Dhr.drs. J. Lid ° Voorzitter van Stichting
Kweekel Voorzitter Gereformeerd
auditcommissie Burgerweeshuis
Rotterdam
Bestuurslid Stichting
Epos Onderwijs
Rotterdam
Lid RvT
Samenwerkingsverband
PO en VO Passend
Onderwijs
e Mw.ir. M.J. Vicevoorzitter e Vicevoorzitter Voorzitter RvT Vitalis
Verdier Lid commissie Autoriteit Bestuurder Rotterdam
kwaliteit en veiligheid Persoonsgegevens Vakmanstad
Voorzitter personeel, Lid RvC Spijkenisse
benoemings- en Medisch Centrum
remuneratiecommissie Cooperatief U.A.
e Dhr.drs. P. Lid e CEO en partner Voorzitter RvT C.S.G.
Kieviet Lid auditcommissie XSARUS Groep Prins Maurits

Ouderling en catecheet
Hervormde Gemeente
(PKN)

e De heerdr.
R. Chabot (tot
31 maart
2024)

Lid
Voorzitter commissie

kwaliteit en veiligheid

Neuroloog,
Beatrixziekenhuis

Rivas Zorggroep

Bestuurslid Nederlandse
vereniging voor

Neurologie
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Mw. drs. L. e Lid e  Specialist Docent & coursedirector
den Braber e Voorzitter commissie ouderengeneeskunde Schola Media

(vanaf 1 kwaliteit en veiligheid Aafie Zelfstandig spreker
september

2024)

Rooster van aftreden leden raad van toezicht

Jaar definitief
aftreden

Datum benoeming Jaar van aftreden/

herbenoeming

e Deheerdrs.R.Jonkers | ¢ 28 januari 2019 e 2023 o 2027

e Mevrouw ir. M.J. Verdier | ¢ 28 januari 2019 e 2023 o 2027

e De heerdrs. J. Kweekel | e 28 januari 2019 o 2023 o 2027

e De heerdrs. P. Kieviet e 1juni 2020 o 2024 e 2028

e Mevrouw drs. L. den e 1september2024 | o 2028 e 2032
Braber

De raad houdt toezicht vanuit de gedachte ‘dat doen wat nodig is’ om de raad van bestuur maximaal
van waarde te laten zijn voor onze bewoners, patiénten, medewerkers, organisatie en omgeving en
daarbij de voorwaarden te scheppen om CuraMare blijvend resultaten te laten boeken. De raad heeft
daarbij oog voor de bijdrage van CuraMare aan een duurzame ontwikkeling van de samenleving op de
Zuid-Hollandse eilanden. De raad van toezicht handelt vanuit de bedoeling, betekenisvol en
waardegericht.

In december 2024 heeft de zelfevaluatie van de raad van toezicht plaatsgevonden.

De zelfevaluatie voor de raad van toezicht is gehouden aan de hand van een tweetal kernvragen:
Doen we de goede dingen? en Doen we de dingen goed?

Met de raad van bestuur is vervolgens meer verdiepend gesproken over de samenwerking tussen de
raad van bestuur en de raad van toezicht, de informatievoorziening en de verwachtingen van de raad
van bestuur bij bespreking van de thematische onderwerpen.

Uit de zelfevaluatie zijn de volgende actiepunten naar voren gekomen. Indien nodig zal een
bijeenkomst RvB/RvT worden georganiseerd om lange termijn onderwerpen te bespreken. Het
onderwerp hoe innovaties kunnen bijdragen aan het verlagen van de werkdruk zal geagendeerd
worden. Tevens zal de opvolging van de aftredende RvT leden in 2027 worden geagendeerd. De
besturingsfilosofie en in samenhang daarmee de toezichtvisie zullen worden herzien. Ook zal er een
planning worden gemaakt voor 2025 voor het meelopen van de RvT leden binnen de organisatie.

De principes van de Governancecode Zorg zijn verwerkt in de statuten en reglementen van de raad
van bestuur en raad van toezicht. Daarnaast beschikt CuraMare over een regeling voor het melden
van een vermoeden van een onregelmatigheid of misstand, een conflictenregeling raad van toezicht -
raad van bestuur, een regeling voor belangenverstrengeling van professionals, managers en
medewerkers en een regeling voor de onkostenvergoeding van de raad van bestuur. De afspraken
met de medezeggenschapsorganen zijn vastgelegd in een informatieprotocol.
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De honorering van de raad van toezicht is conform de wet- en regelgeving en de richtlijnen van de
NVTZ. De honorering is niet gerelateerd aan de resultaten van de stichtingen. De kosten voor bij- en
nascholing, reizen en eventueel verblijf kunnen conform het bepaalde in het reglement van de raad
van toezicht separaat worden gedeclareerd. De honorering van de raad van toezicht is opgenomen in
de geconsolideerde jaarrekening van CuraMare.

Een vertegenwoordiging van de raad van toezicht is één of twee keer per jaar aanwezig bij overleggen
van de raad van bestuur met de adviesorganen binnen CuraMare, waarbij afhankelijk van de invulling
van het overleg een thematische bespreking plaatsvindt. Daarnaast is er tussentijds overleg met de
adviesorganen zoals bij (her)benoemingen van leden van de raad van bestuur en raad van toezicht.
Tevens was de raad van toezicht voltallig aanwezig bij de Radendag.

Mevrouw Den Braber heeft in het kader van haar introductie diverse locaties binnen CuraMare
bezocht. Werkbezoeken van de raad van toezicht worden zo mogelijk gecombineerd met de
vergaderingen van de raad van toezicht die plaatsvinden op de verschillende locaties van CuraMare.
De raad van toezicht ervaart de werkbezoeken als zeer waardevol. Op deze wijze komt de raad van
toezicht meer informeel in contact met medewerkers en kan zodoende informatie vergaren die nodig is
voor een goede uitoefening van zijn toezichthoudende taak.

Medezeggenschapsorganen

CuraMare kent de volgende inspraak- en adviesorganen, die de verschillende belangengroepen
vertegenwoordigen.

Binnen CuraMare vertegenwoordigen de cliéntenraden de patiénten en cliénten. Het ziekenhuis heeft
een eigen cliéntenraad, waarvan de leden een personele unie vormen met de cliéntenraad van het
medisch specialistisch bedrijf (MSB) Zuid-Hollandse Eilanden. Voor de thuis- en ouderenzorg is er per
locatie een cliéntenraad ingesteld. Daarnaast bestaat er een aparte cliéntenraad voor externe cliénten
van CuraMare, de cliéntenraad externe cliénten CuraMare. Tevens is er een centrale cliéntenraad voor
de thuis- en ouderenzorg, die advies geeft en inspraak heeft in onderwerpen die locaties overstijgen.

Onderwerpen van gesprek en uitgebrachte adviezen

De cliéntenraad van Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis en de centrale cliéntenraad van de
ZVGO hebben onder andere advies uitgebracht c.q. instemming verleend over de volgende
onderwerpen:

Begroting en jaarplan 2024 Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis;
Begroting en jaarplan 2024 Thuis en Ouderenzorg (ZVGO);
Profielschets vacature lid raad van toezicht;

Privacybeleid en privacyverklaring;

Jaarrekening 2023 Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis;
Jaarrekening 2023 Thuis en Ouderenzorg (ZVGO);
Jaarrekening MSB ZHE 2022;

Jaarrekening MSB ZHE 2023;

Polikliniek van de Toekomst;

Inrichting integraal COPD zorgpad met telemonitoring;
Contract Eten & Drinken CuraMare;

Beleid Samen Zorgen;

Vrijwilligersbeleid;

Jaarplannen thuis en ouderenzorg en CuraMare 2025.
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CuraMare heeft één ondernemingsraad die alle medewerkers binnen CuraMare vertegenwoordigt. De
raad bestaat uit 17 zetels. Drie voor de ondersteunende diensten, zes zetels voor het ziekenhuis en
acht voor ZVGO. Terugkijkend op het afgelopen jaar heeft de werkdruk op de werkvloer er mede toe
geleid dat er wisselingen hebben plaatsgevonden in de samenstelling van de ondernemingsraad.

Onderwerpen van gesprek en uitgebrachte adviezen/instemmingen.

De ondernemingsraad van CuraMare heeft onder andere advies uitgebracht c.q. instemming verleend
over de volgende onderwerpen:

Aanstelling vertrouwenspersoon CuraMare;
Ontwikkeling keuken en restaurant;

Afdeling Dienst Financién, Control en Advies (DFCA);
Herverdeling planproces OK;

Gedragscode informatiebeveiliging CuraMare;
Beleid verdovende middelen;

Roosterfundament CuraMare;

Aanvraag overgang Planning & Control naar SMC;
Overgang communicatie naar SMC;
Functiedifferentiatie verpleegkundigen ziekenhuis;
Privacy beleid CuraMare;

Sturen op uren;

Jaarplan CuraMare 2025;

Junior teammanagers;

MKSA 2025.

Alle circa 130 medisch specialisten die direct verbonden zijn aan Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis,
zijn lid van de VMS. Sinds 2024 zijn ook de physician assistants, verpleegkundig specialisten en
specialisten ouderengeneeskunde toegetreden tot de VMS. De VMS richt zich voornamelijk op
kwaliteits- en veiligheidsaspecten binnen het ziekenhuis, maar houdt zich daarnaast ook bezig met
capaciteitsmanagement, strategische vraagstukken en beleidsontwikkeling.

De vrijgevestigde medisch specialisten, verenigd in het MSB, werken op basis van een
samenwerkingsovereenkomst met het ziekenhuis, waarin onder andere de jaarlijkse
productieafspraken worden vastgelegd. De VMSD behartigt de belangen van de artsen in dienst van
zowel het ziekenhuis als het MSB.

Onderwerpen van gesprek en uitgebrachte adviezen

Regelmatige overlegpunten met de raad van bestuur zijn onder andere de jaarverslagen en
visitatierapporten van de vakgroepen, ontwikkelingen binnen de vakgroepen en rapportages van de
diverse commissies binnen de medische staf. Daarnaast zijn de volgende onderwerpen besproken en
adviezen uitgebracht aan de besturen van de medische staf:

Productieontwikkelingen binnen het ziekenhuis;

Wijzigingen in de besturen van de medische staf;

Strategische vraagstukken;

De ontwikkeling van co-bestuur en duaal management;

De toetreding van physician assistants, verpleegkundig specialisten en specialisten
ouderengeneeskunde tot de VMS.
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CuraMare beschikt over vijf identiteitsraden: één voor het ziekenhuis en vier voor de locaties van
ZVGO, waarbij de raad van Ebbe en Vloed zowel de identiteitsraad als de cliéntenraad combineert.
De identiteitsraden bestaan uit vertegenwoordigers van kerkelijke gemeenten, dorpsraden en andere
betrokkenen, waarbij verschillende maatschappelijke stromingen zijn vertegenwoordigd. Ze geven
advies over het identiteitsbeleid van het ziekenhuis en de locaties, en hebben onder andere
instemmingsrecht bij de benoeming van de geestelijk verzorgers binnen het ziekenhuis en de thuis- en
ouderenzorg. Ook hebben ze instemmingrecht bij de aanstelling van de divisiemanager, die
verantwoordelijk is voor het leidinggeven aan de locaties, en de teammanager, die als contactpersoon
voor de identiteitsraad fungeert en verantwoordelijk is voor het waarborgen van de lokale grondslag.

Onderwerpen van gesprek en uitgebrachte adviezen
De identiteitsraden worden periodiek geinformeerd over lopende en algemene zaken. Voorts zijn onder
andere de volgende onderwerpen besproken c.q. is hierover advies uitgebracht:
o Advies over wijziging reglementen raad van bestuur;
e Advies over benoeming lid raad van toezicht;
o Twee herdenkingsmomenten waarbij er verteenwoordiging aanwezig was van de
identiteitsraden;
e Functioneren van de IR met de CR,;
o De werkzaamheden van de geestelijk verzorger in Ebbe en Vloed, waarbij zij hierop een
toelichting heeft gegeven.

De Verpleegkundige en Verzorgende Advies Raad (VVAR)is vanaf 2016 actief en bestaat uit
vertegenwoordigers (leden en ambassadeurs) vanuit het ziekenhuis en de thuis- en ouderenzorg binnen
CuraMare. In Q1 en Q2 van 2024 heeft de VVAR hard gewerkt aan de ontwikkeling van verpleegkundig
leiderschap en zeggenschap, met het oog op een goede verbinding maken en onderhouden, waarbij de
kwaliteit van zorg hoog in het vaandel staat. Dit leverde het mooie resultaat op dat de VAR sinds Q3
2024 is uitgebreid naar de VVAR, daarmee zijn de vele verzorgende professionals van CuraMare ook
vertegenwoordigd in de raad. Het doel van de VVAR vanuit hun beroepsinhoudelijke optiek een actieve
bijdrage te leveren aan voortdurende verbetering en borging van de kwaliteit van zorg aan patiénten en
cliénten en het werk van de verpleegkundigen en verzorgenden in het ziekenhuis en de thuis- en
ouderenzorg, hun professionele expertise te verbreden, te verdiepen en te versterken en de
beroepsinhoudelijke ontwikkelingen te stimuleren en de raad van bestuur hierover te adviseren

Hiertoe heeft de VVAR haar netwerk uitgebreid om gedegen advies te kunnen geven. Om dit te kunnen
bewerkstelligen, zijn er uren beschikbaar gesteld voor de VVAR leden en het dagelijks bestuur. De
VVAR staat via overleggen in verbinding met raad van bestuur, bestuur VMS, OR en raad van toezicht.
De VVAR vergadert tweewekelijks. In Q3 2024 heeft de VVAR het jaarplan gepresenteerd binnen het
MT. Verder is de raad nauw betrokken bij diverse werkgroepen zoals Kwaliteit ZVGO,
functiedifferentiatie, campagne CuraMare samen veilig, Kwaliteit en Veiligheid VWB, strategisch beleid,
Uniform Tenzij, digitalisering, mantelzorg in ziekenhuis, Huiselijk geweld en kindermishandeling en de
Paul v.d. Velden prijs.

De VVAR organiseert tweejaarlijks een lunchbijeenkomst voor de ambassadeurs. Door de achterban
actief te betrekken in het proces voelen zij zich meer verbonden met de organisatie en worden de
resultaten beter afgestemd op hun verwachtingen. Het voornemen van de raad is in 2025 de achterban
meer actief te betrekken. De VVAR is actief bezig met het vernieuwde communicatieplan, mede
opgesteld door de afdeling communicatie.
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Onderwerpen van gesprek en uitgebrachte adviezen
De VVAR van CuraMare heeft onder andere advies uitgebracht c.q. instemming verleend over de
volgende onderwerpen:

Er zijn medewerkers bijeenkomsten georganiseerd voor de afdeling neurologie op initiatief van
de VVAR;

Sturing gegeven aan implementatie van vernieuwde verpleegkundige richtlijnen;

Advies jaarplan ZVGO;

Advies jaarplan CuraMare breed;

Advies project acute zorg voor kwetsbare ouderen;

Functiedifferentiatie/ samenwerking VEC (verpleegkundig expertisecentrum);

Campagne CuraMare samen veilig (deze gaat van start 2025);

Overgang van organisatiespecifieke protocollen in DBS naar Vilans protocollen staat hoog op
de agenda.

De Kinderadviesraad komt ongeveer 5 keer per jaar bij elkaar voor overleg. De kinderen praten met
elkaar over verschillende onderwerpen. Van de inrichting van het ziekenhuis, het eten wat we
serveren tot het verbeteren van de zorg. Regelmatig zullen wij als ziekenhuis de raad om hun advies,
tips en ideeén vragen. De Kinderadviesraad kan zelf ook aangeven wat beter kan en het ziekenhuis
ongevraagd adviezen of tips geven.

In de Kinderadviesraad zitten 7 enthousiaste jongens en meiden. Dit zijn: Huib, Mats, Djindy, Elise,
Leon, Britt en Ivana. De leden kennen het ziekenhuis goed. Ze zijn bijvoorbeeld weleens opgenomen
of ze hebben regelmatig een bezoek gebracht aan ons ziekenhuis. Zij krijgen hierbij hulp van een
pedagogisch medewerker.

In 2024 heeft de KAR ook enkele projecten afgerond:

Meedenken over het voedingsbeleid.

De aanschaf van de kinderrolstoel.

Advies over het restaurant en de keuken met betrekking tot de allergenen, bordjes en een
kindvriendelijke tafel.

Het escaperoom spel is afgemaakt en ingevoerd op de kinderafdeling.
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4. Kwaliteit en Veiligheid

Sturen op kwaliteit

Binnen CuraMare is zowel in het ziekenhuis als in de thuis- en ouderenzorg een stuurgroep kwaliteit
en veiligheid actief. De stuurgroepen voeren op maandelijkse basis overleg over diverse organisatie
brede kwaliteits- en veiligheidsonderwerpen en bewaken de voortgang van verbeterinitiatieven n.a.v.
bijvoorbeeld incidenten en calamiteiten.

Incidenten en calamiteiten

Ondanks alle inspanningen loopt in iedere organisatie weleens iets anders dan verwacht. In dat geval
kan er sprake zijn van een incident: een niet-beoogde of onverwachte gebeurtenis, die betrekking
heeft op de kwaliteit van de zorg, en heeft geleid, had kunnen leiden of zou kunnen leiden tot schade
bij de patiént, cliént of bewoner.

Ernstige incidenten en calamiteiten worden altijd gemeld aan de raad van bestuur en onderzocht
vanuit de centrale meldingscommissie. Hiervoor wordt de SIRE-methodiek (Systematische Incidenten
Reconstructie en Evaluatie) gehanteerd. Calamiteiten worden ook gemeld bij de Inspectie
Gezondheidszorg en Jeugd (IGJ).

Het Van Weel-Bethesda ziekenhuis

In 2024 zijn in Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis 1000 incidentmeldingen geregistreerd. De meeste
meldingen hadden betrekking op medicatie. Incidentmeldingen worden onderzocht en waar nodig
worden verbetermaatregelen genomen.

In 2024 is 1 melding van een calamiteit gedaan bij de IGJ. Deze melding was gerelateerd aan een
probleem in de communicatie over een uitslag. De IGJ was tevreden over de zorgvuldigheid van de
onderzoeken en akkoord met de voorgestelde verbetermaatregelen waarna de melding is afgesloten.
Er was daarnaast nog 1 calamiteitenmelding uit 2023 in behandeling bij de IGJ. Deze melding is in
2024 als voldoende opgevolgd beoordeeld en afgesloten door de IGJ.

Thuis- en ouderenzorg

In 2024 zijn binnen de thuis- en ouderenzorg in totaal 5160 incidentmeldingen geregistreerd. De
meeste incidentmeldingen hadden betrekking op medicijngebruik en vallen.

Daarnaast hebben er in 2024 drie calamiteitenonderzoeken plaatsgevonden. Twee van de
calamiteiten hadden betrekking op een val, een calamiteit was gerelateerd aan decubitus.

De calamiteiten zijn door een onafhankelijke calamiteitencommissie onder leiding van een externe
voorzitter onderzocht. De 1GJ was tevreden over de zorgvuldigheid van de onderzoeken en akkoord
met de voorgestelde verbetermaatregelen. Zij heeft de meldingen daarmee afgesloten.

Qualicor Europe

Qualicor Europe voert periodiek een accreditatie-audit uit bij CuraMare om te beoordelen of wij aan
verschillende kwaliteitseisen voldoen. In 2023 heeft de eerste sequenti€le audit plaatsgevonden. In
2024 is gewerkt aan de verbeterpunten die uit de audit van 2023 naar voren kwamen. De tweede
sequentiéle audit vindt begin 2025 plaats. In 2024 is hard gewerkt aan de voorbereiding van deze
audit.
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Generiek kompas

De afgelopen jaren werd in de ouderenzorg gewerkt conform het Kwaliteitskader Verpleeghuiszorg.
Het Kwaliteitskader Verpleeghuiszorg beschreef wat cliénten en hun naasten mogen verwachten van
verpleeghuiszorg. Daarnaast bood het kwaliteitskader opdrachten voor zorgverleners en
zorgorganisaties om samen de kwaliteit te verbeteren en het lerend vermogen te versterken.

In juli 2024 is het Kwaliteitskader Verpleeghuiszorg komen te vervallen. Het is vervangen door het
“Generiek Kompas ‘Samen werken aan kwaliteit van bestaan” Het nieuwe Generiek kompas legt
meer nadruk op het voorkomen van een grotere zorgvraag, door te kijken naar wat ouderen zelf en
samen met hun netwerk kunnen en hoe de professionele zorg en ondersteuning daarop kan
aansluiten. Het Generiek kompas sluit aan bij verschillende fases waarin ouderen hulp, zorg,
ondersteuning of behandeling nodig hebben. Dat kan zijn vanaf het moment dat er ondersteuning
thuis nodig is tot aan een complexe zorg- en behandelvraag in een verpleeghuis. Het Generiek
kompas is ook van toepassing op de thuiszorg. Binnen CuraMare is een start gemaakt met de
vertaling van het Generiek kompas naar de locatie situatie. Dit is een complex traject dat ook in 2025
wordt vervolgd. In het voorjaar van 2025 wordt tevens het eerste kwaliteitsbeeld (over het jaar 2024)
gepubliceerd. In het kwaliteitsbeeld wordt teruggekeken naar de activiteiten die in het kader van het
Generiek Kompas zijn ondernomen en bevat ook een vooruitblik naar 2025. Het kwaliteitsbeeld is eind
maart 2025 op de website gepubliceerd.

Visitaties

Elke vijf jaar is er een externe visitatie bij de medisch specialistische vakgroepen. In 2024 heeft een
Kwaliteitsvisitatie op de Orthopedie, Kaakchirurgie, IC, Klinische chemie, Longgeneeskunde en
Radiologie plaatsgevonden. De uitkomsten worden binnen de vakgroepen en in de bestuursraad en
VMS-bestuur besproken en waar nodig worden verbetermaatregelen getroffen.

Samenwerken in kwaliteit SRZ

Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis is lid van de Stichting Samenwerkende Rijnmond Ziekenhuizen
(SRZ). Vanuit deze samenwerking ontstaan doelstellingen, initiatieven en projecten om kwaliteit en
veiligheid van de zorg te verbeteren. Ook worden binnen het SRZ-netwerk diverse thema’s besproken
met als doel inspireren, kennis delen en van elkaar leren. In 2024 is er onder andere aandacht
geweest voor de IGJ-verbeterdoelen en het onderzoeken van calamiteiten en incidenten.

Inspectie Gezondheidzorg en Jeugd (IGJ)

In 2024 heeft de IGJ een gepland bezoek gebracht aan CuraMare. Tijdens dit bezoek is in een dialoog
met een brede vertegenwoordiging van CuraMare gesproken over ‘passende zorg’. Passende zorg is
de aanpak om de zorg in Nederland voor iedereen goed, toegankelijk en betaalbaar te houden. Het
onderwerp van de bijeenkomst betrof de acute zorg voor kwetsbare ouderen. Het was een waardevol
gesprek waarin uitgebreid is gesproken over de huidige werkwijze, toekomstplannen en ervaren
dilemma’s.

Interne audits

In 2024 hebben diverse audits plaatsgevonden op verschillende onderwerpen. Dit betrof onder andere
de opvolging van verbetermaatregelen n.a.v. incidenten en calamiteiten. Ook zijn verschillende audits
uitgevoerd ter voorbereiding op de Qualicor audit van 2025. Resultaten van de audits zijn
teruggekoppeld aan de betrokken afdelingen/organisatie onderdelen waarna, indien nodig,
verbetermaatregelen zijn uitgezet.
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Tevredenheidsonderzoek

Patiénten die een bezoek brengen aan de polikliniek van het ziekenhuis of voor een opname komen,
wordt gevraagd deel te nemen aan het patiént-tevredenheidsonderzoek (PTO). De uitkomsten zijn
digitaal beschikbaar voor leidinggevenden en managers van het ziekenhuis. In 2024 was de
tevredenheidscore gemiddeld een 8.7.

Met de Net Promotor Score (NPS) wordt patiénten gevraagd in hoeverre zij Het Van Weel-Bethesda
Ziekenhuis aanbevelen aan anderen op een schaal van 0 (zeer onwaarschijnlijk) tot 10 (zeer
waarschijnlijk). De NPS-score loopt van -100 tot +100. Het jaar 2024 heeft Het Van Weel-Bethesda
Ziekenhuis afgerond met een NPS van 66.

De uitkomsten van deze onderzoeken worden gebruikt in de evaluatie van zorg en tijdens het gesprek
met patiénten. Ook via Zorgkaart Nederland kunnen patiénten hun ervaringen delen over het
ziekenhuis. Via dit ervaringsplatform hebben patiénten het ziekenhuis een rapportcijfer van gemiddeld
een 8,5 gegeven. Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis stond ook dit jaar weer in de top vijf van de best
gewaardeerde kleinere ziekenhuizen.

In 2024 zijn er tevredenheidsonderzoeken uitgevoerd onder cliénten van de thuis- en ouderenzorg.
Bovendien zijn in december alle cliénten van de langdurige zorg en de wijkverpleging uitgenodigd om
deel te nemen aan het jaarlijkse tevredenheidsonderzoek. De resultaten zijn, mits er toestemming is
gegeven in de enquéte, gepubliceerd op de ervaringenwebsite Zorgkaart Nederland. Cliénten van de
kortdurende zorg (GRZ/ELV) ontvangen alleen een uitnodiging als ze met ontslag naar huis gaan.
Ook dit jaar is de zorg- en dienstverlening van CuraMare opnieuw positief beoordeeld door de
cliénten. De wijkverpleging kreeg zelfs een gemiddeld cijfer van een 8,9.
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Klachten, claims en geschillen

Door middel van een goede klachtenbehandeling beoogt de organisatie recht te doen aan de klager,
een bijdrage te leveren aan een oplossing en zo mogelijk relatieherstel. Daarnaast is het zichtbaar
maken van mogelijke tekortkomingen in de (organisatie van de) zorg om daarmee bij te dragen aan
kwaliteitsbewaking en kwaliteitsbevordering een belangrijk doel. Patiénten en cliénten kunnen
klachten zowel mondeling, schriftelijk als via de website indienen. De klachtenfunctionaris is de eerste
persoon die de klachten inziet en neemt vervolgens contact op met de klager.

Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis

Er zijn in 2024 240 klachtonderdelen behandeld tegenover 216 klachtonderdelen in 2023. Een derde
deel van deze klachtonderdelen had betrekking op het medisch en/of verpleegkundig handelen. Een
meerderheid van deze klachten is geregistreerd onder de noemers ‘onjuiste/onvoldoende
behandeling’.

Een aandachtspunt bij het interpreteren van deze aantallen is, dat de klacht direct na ontvangst wordt
geregistreerd. In de praktijk blijkt dat in veel gevallen na een nadere toelichting van de specialist over
de behandeling door de klager de conclusie wordt getrokken dat er niet direct sprake was van
onvoldoende medische behandeling, maar dat de informatie hierover aan de patiént niet of niet
voldoende duidelijk is overgekomen.

Thuis- en ouderenzorg

In 2024 hebben 62 klagers een klacht ingediend. De 62 klagers stelden in totaal 74 klachten aan de
orde. Het aantal klagers en het aantal klachten is daarmee licht gedaald ten opzichte van het
voorgaande jaar (2023: 68 klagers en 77 klachtonderdelen). In 2024 zijn 43 klachten niet door de
cliént zelf, maar door familieleden van cliénten ingediend.

In 2024 zijn er geen klachten voorgelegd aan de Klachtenonderzoekscommissie.

In totaal zijn in 2024 vijf claims ontvangen, die worden behandeld door MediRisk. Tweemaal was er
sprake van een pro forma melding. In geval van één claim is aansprakelijkheid erkend, één claim is
afgewezen en de andere claim is in behandeling en wordt beoordeeld.

Er zijn voor zowel Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis als de ZVGO geen geschillen aanhangig
gemaakt bij de geschillencommissie waarbij de stichtingen zijn aangesloten.
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Onderzoek en ontwikkeling

Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis speelt een actieve rol in medisch-wetenschappelijk onderzoek,
waarbij de afdeling Research een belangrijke bijdrage levert. Het researchteam bestaat uit drie
researchverpleegkundigen, een internist en een cardioloog, die voortdurend zoeken naar nieuwe
kennis over diverse ziektes en behandelingen. Wetenschappelijk onderzoek is essentieel voor het
leveren van de best mogelijke zorg en draagt bij aan de verdere ontwikkeling van de
gezondheidszorg.

De afdeling Research is verantwoordelijk voor de codrdinatie van verschillende onderzoeken.
In 2024 is onder andere meegewerkt aan de volgende klinisch wetenschappelijke onderzoeken:

e Cardiologie - een onderzoek naar een nieuw middel ter verlaging van cholesterol en
triglyceride. Daarnaast zijn ook diverse onderzoeken omtrent hartfalen en ritmestoornissen
uitgevoerd.

¢ Oncologie — om tot een optimale behandeling van diverse oncologische ziekten
(gynaecologisch kanker, darmkanker en borstkanker) te komen, worden bloed en andere
parameters onderzocht voor het Nederlands Kankerinstituut.

e Interne Geneeskunde — onderzoek naar een behandeling voor patiénten met
schildklieraandoeningen.

¢ Hematologie — onderzoek naar behandeling voor patiénten met Multipel Myeloom.

e Intensive Care — onderzoek naar behandeling voor ernstig zieke patiénten met een sepsis.

Daarnaast zijn er ook enkele publicaties uitgebracht.

e Cuperus, L J A, van der Palen, J, Aldenkamp, A, at all
Adherence to single inhaler triple therapy and digital inhalers in Chronic Obstructive
Pulmonary Disease: a literature review and protocol for a randomized controlled trial
(TRICOLON study).
BMC Pulmonary Medicine, 2024;24: 317.

e van der Voort A, Louis FM, van Ramshorst MS, at all
MRI-guided optimisation of neoadjuvant chemotherapy duration in stage II-1ll HER2-positive
breast cancer (TRAIN-3): a multicentre, single-arm, phase 2 study.
Lancet Oncol. 2024 May;25(5):603-613.

e Oztekin S, Hooning MJ, van Deurzen CHM, Dietvorst AHP, at all
The effect of (neo)adjuvant chemotherapy on long-term survival outcomes in patients with
invasive lobular breast cancer treated with endocrine therapy: A retrospective cohort study.

Cancer. 2024 Mar 15;130(6):927-935.

e Van de Loosdrecht, A A., Cremers E M P, Alhan, C, at all
Determinants of lenalidomide response with or without erythropoiesis-stimulating agents in
myelodysplastic syndromes: the HOVONB8O trial.
Leukemia. 2024 Apr;38(4):840-850.

o Malgie J, Wilde M, Clephas P R D, at all
Contemporary guideline-directed medical therapy in de novo, chronic and worsening heart
failure patients: First data from the TITRATE-HF study.
2024 Jul;26(7):1549-1560.

Deloitte Accountants B.V.

Voor identificatiedoeleinden.
Behorend bij controleverklaring
d.d. 4 juni 2025

51



Opleiding en onderwijs

Naast medische zorg wordt er binnen CuraMare in toenemende mate aandacht besteed aan de
opleiding van leerling-verpleegkundigen, PA- en VS-studenten, coassistenten en artsen. Daarbij is het
bieden van passend onderwijs van groot belang. In 2024 werd er door 3 huisartsen in opleiding een
stage gevolgd op de SEH of binnen de Ouderengeneeskunde. Verder was er 1 persoon in opleiding
tot specialist Ouderengeneeskunde. In 2024 zijn er 23 mensen gestart met de opleiding tot PA. Verder
waren zijn er in totaal 112 coschappen gelopen binnen CuraMare op de afdelingen Chirurgie,
Gynaecologie, SEH, Interne Geneeskunde, Cardiologie, Longziekten, Kindergeneeskunde, KNO en
Neurologie en Ouderengeneeskunde. Deze coassistenten kwamen hoofdzakelijk uit het Erasmus
Medisch Centrum en Amsterdam Medisch Centrum.

Mede door een toename van het aantal (zie tabel hieronder) leerling-verpleegkundigen, PA- en VS-
studenten en coassistenten is het plan opgepakt om een Opleidingscommissie op te richten die
CuraMare breed de opleidingstaken rond PA- en VS-studenten, coassistenten en artsen codrdineert
en behartigt. In 2024 kwam de Opleidingscommissie vier keer bijeen.

Opleiding Aantal in Aantal in 2024
2023

VS + VS student | - 8

PA + PA student | - 23

Coassistent 122 112

HAIO 10 9
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Privacy en Informatiebeveiliging

In het meldpunt privacy & informatiebeveiliging kunnen incidenten en onveilige situaties worden
gemeld. Een incident kan in sommige gevallen ook een datalek zijn. In 2024 is 32 keer een melding
gedaan in het systeem van een incident en 10 keer van een onveilige situatie. Het aantal meldingen is
in 2024 ongeveer gelijk gebleven ten opzichte van 2023.

Organisatie .Y Soort melding .Y

Aantal van Volgnummer
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50
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40
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a4 Hoog
20 ® Medium
10 i M Laag
0

2022 2023 2024
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Meldplicht datalekken

In 2024 zijn 32 meldingen geclassificeerd als potentieel datalek; een inbreuk in verband met
persoonsgegevens. Het aantal gedane meldingen is doorgaans een juiste graadmeter om het privacy-
bewustzijn onder de medewerkers te bepalen, omdat ieder gemeld incident een kans is om de
organisatie veiliger te maken en dat is ook een van de gedachtes achter de meldplicht datalekken uit
de Algemene Verordening Gegevensbescherming (AVG). Daarnaast kan de aard van de gedane
meldingen alsmede de frequentie daarvan wat over de opvolging van de beheers- en
verbetermaatregelen zeggen. Daarin is geen sprake van een groot verschil ten opzichte van vorig jaar.
Het menselijk handelen van medewerkers blijft een aanmerkelijke rol spelen. Hierbij dient veelal
gedacht te worden aan het onbedoeld onzorgvuldig handelen vanwege het handelen onder tijdsdruk
in combinatie met het ontbreken van een extra controlemoment.

In 2024 zijn 8 datalekken gemeld aan de Autoriteit Persoonsgegevens (AP) en de betrokkene(n),
omdat er - kortgezegd - sprake was van een waarschijnlijkheid dat het datalek tot een hoog risico voor
de rechten en vrijheden van betrokkene zou kunnen leiden. De AVG ziet gegevens over iemands
gezondheid als bijzondere persoonsgegevens, omdat deze gegevens vanwege hun aard bijzonder
gevoelig zijn en daardoor extra bescherming krijgen. Een datalek met bijzondere persoonsgegevens
levert dan ook doorgaans een hoog risico op. Van 2 datalekken is wel melding gemaakt aan de AP,
maar niet aan de betrokkene(n). Dit aangezien er bij deze datalekken wel sprake was van een risico,
maar de betreffende gegevens niet zijn ingezien door onbevoegden. Daardoor bleef het risico beperkt
en was het niet nodig de betrokkenen daarvan op de hoogte te stellen.

Bij 8 datalekken betrof het (medische) gegevens die aan de verkeerde patiént waren toegestuurd of in
het verkeerde patiéntendossier waren geplaatst. De gegevens zijn in alle gevallen vernietigd of
verwijderd, waardoor het datalek is beéindigd. Ook is de situatie onder de aandacht gebracht op de
betreffende afdeling en is dit meegenomen binnen de werkgroep bewustwording, om zo aanvullende
acties in te zetten als onderdeel van het programma bewustwording. Bij één datalek betrof het filmpjes
die door een medewerker op TikTok waren geplaatst, waarbij cliénten vanaf de rugzijde in beeld
waren. De beelden zijn verwijderd, waardoor het datalek is beéindigd. Met de betreffende medewerker
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is hierover ook een gesprek gevoerd. Ook betrof één datalek een e-mail van een dienstverlener aan
medewerkers van meerdere organisaties, waar per abuis cliéntgegevens van de verschillende
organisaties inzichtelijk waren. De betreffende e-mail is ingetrokken en verwijderd door alle
ontvangers, waardoor het datalek is beéindigd.
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5. Risico’s en onzekerheden

Three Lines

CuraMare hanteert de Three Lines gedachte. De eerste lijn betreft de verantwoordelijkheid van het
lijinmanagement voor de eigen processen. De tweede lijn omvat functies en structuren die het
ljnmanagement ondersteunen en adviseren, en die verantwoordelijk zijn voor de codrdinatie en
bewaking van acties binnen risicomanagement. Deze lijn houdt zich ook bezig met
beleidsvoorbereidende taken en het organiseren van integrale risk assessments.

De derde lijn is de interne controlefunctie, die erop toeziet dat het samenspel tussen de eerste en
tweede lijn soepel verloopt. Deze lijn geeft een objectief, onathankelijk oordeel over de werking van
deze samenwerking en biedt mogelijkheden voor verbetering.

Integraal risicomanagement systeem CuraMare

Verbeteracties uit crises,
Risicobereidheid bij klachten, hoogniveau
incidentanalyses niveau 1 en 2 incidenten en calamiteiten
en audituitkomsten ligt ook bij worden onmiddellijk in het
demanager. reguliere proces opgepakt,
maar wordt daarnaast ook in
samenhang geanalyseerd door
de Stuurgroep Kwaliteit en
Veiligheid

Risico brainstorm door alle RvB,
managers, leidinggevenden en
Projectleiders. RvB bepaalt
risicobereidheid.

Risico
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Naar Control cyclus

CuraMare hanteert een integraal risicomanagementsysteem, zoals hierboven weergegeven. Dit
schema toont aan hoe risicomanagement is verankerd binnen de organisatie. Aan de linkerkant van
het schema is het reguliere proces te zien, waarbij de manager de risicobereidheid bepaalt. Als dit
proces niet goed functioneert, komt dit naar voren uit incidentmeldingen, audits en bevindingen van de
derde lijn.

Aan de rechterkant van het schema wordt het verbetersysteem weergegeven, dat zich richt op
samenhang en overkoepelende kwesties, en het verbetertraject in gang zet.

De afdeling Interne Controle stelt jaarlijks een risk-based interne controleplan op. De onderwerpen
voor controle zijn gebaseerd op eigen risico-inschattingen, voortkomend uit interne
controleonderzoeken, en aandachtspunten van externe partijen zoals accountants, verzekeraars en
de IGJ.
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De raad van bestuur streeft naar een optimale staat van zowel het kwaliteits- en veiligheidssysteem
van de geleverde zorg als de financiéle huishouding. Op een solide fundament kan innovatief gewerkt
worden aan het continu leveren van de best passende zorg voor alle bewoners in het
verzorgingsgebied. De raad van bestuur is bereid alternatieve mogelijkheden te onderzoeken om deze
doelen te bereiken, met inachtneming van financiéle kaders, wet- en regelgeving. Indien nodig, wordt
overleg gevoerd met relevante betrokken partijen als deze kaders gewenste ontwikkelingen
belemmeren.

Strategische risico’s 2024

In 2024 zijn de strategische risico’s van het voorgaande jaar geévalueerd en vervolgens is in een
werksessie met het management gereflecteerd op de organisatiebrede risicoanalyse voor het
komende jaar, met het doel om beheersmaatregelen op deze risico’s te formuleren. Een overzicht van
de risico-inventarisatie die met het management is opgesteld wordt hieronder weergegeven.
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Privacy en informat ICT
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Beleid inzake risicobeheer financiéle instrumenten

In het treasurystatuut van CuraMare zijn de kaders vastgesteld voor het beheersen van risico's met
betrekking tot financiéle instrumenten. Er wordt gestreefd naar gespreide data van renteherziening
voor zowel bestaande als nieuw aan te trekken leningen, om grote schommelingen in de rentekosten
te egaliseren.

CuraMare vermijdt het nemen van posities die speculeren op rentestijgingen of -dalingen bij het
afsluiten van leningen, om financiéle voordelen te behalen.

Het gebruik van derivaten is alleen toegestaan voor het afdekken van renterisico’s. Als zorgorganisatie
is CuraMare niet gericht op het innemen van risicovolle renteposities. Eventuele derivatencontracten
worden daarom voorafgaand aan de inzet beoordeeld door een externe deskundige. In het boekjaar
2024 zijn er geen derivaten gebruikt.

Beleggingen binnen CuraMare zijn beperkt tot deposito’s, spaarrekeningen en/of Nederlandse
staatsobligaties. Middelen worden uitsluitend op lange termijn belegd als uit kasstroomprognoses blijkt
dat deze middelen op langere termijn overtollig zijn en een vervroegde (boetevrije) aflossing niet
mogelijk is of geen financieel voordeel biedt.
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6. Werkgeverschap en arbeidsmarkt

Het is onze ambitie om medewerkers aan ons te binden door een goede werkgever te zijn. Dit is zeker
van belang in een arbeidsmarkt die volop in beweging is en waarbij de krapte ook binnen CuraMare
op momenten voelbaar is. Binnen onze strategie is één van de speerpunten dan ook een fijne plek om
te werken en te ontwikkelen. Vanuit dit speerpunt is een meerjarenprogramma ontwikkeld en zijn
verschillende (deel)projecten gestart om onze strategische doelstellingen te behalen. De resultaten
hiervan zijn benoemd onder hoofdstuk 2 bij de realisatie van de speerpunten.

Duurzame inzetbaarheid en arbeidsomstandigheden

Het leveren van topprestaties vraagt om duurzaam inzetbare medewerkers. Duurzaam inzetbaar zijn
betekent dat je je als mens vitaal voelt, dat je mee kunt bewegen met ontwikkelingen die de
organisatie en je vak meemaken, een (werkend) leven lang. We besteden veel aandacht aan de
ontwikkeling van onze medewerkers, binnen hun huidige functie of richting een andere functie. Hierin
is aandacht voor preventie, goede arbeidsomstandigheden en voeren we regie op verzuim. We doen
dit door in gesprek te gaan en te blijven met onze medewerkers en ze te informeren en inspireren met
informatie, workshops en activiteiten.

Zo hebben we in 2024 de week van de nachtdienst en de sterk in je werk week georganiseerd, waarbij
aandacht werd besteed aan de vitaliteit van de medewerkers. Ook zijn we gestart met CuraCoaching:
een interne coachpool voor en door medewerkers waardoor we coaching laagdrempelig kunnen
aanbieden aan onze medewerkers.

Ziekteverzuim

Vanzelfsprekend wil CuraMare dat het verzuim zo laag mogelijk is, zodat de beschikbaarheid van
onze medewerkers zo groot mogelijk is. Een laag verzuim betekent dat er minder medewerkers
afwezig zijn en heeft dus direct een positief effect op de werkdruk van onze medewerkers, het plezier
in het werk en de duurzame inzetbaarheid van onze medewerkers op de langere termijn. Daarnaast
heeft het terugbrengen van verzuim ook een gunstig financieel effect. Speerpunten zijn hierbij balans
tussen belasting en belastbaarheid, goed contact tussen medewerker en leidinggevende, focus op
inzetbaarheid en preventie.

In 2024 lag het verzuimpercentage op 5,89%. Dat is ver onder het landelijk gemiddelde van 7,81%.
Meer dan de helft van dit verzuim betreft langdurig verzuim. We zetten steeds meer in op activatie en
gaan het gesprek aan over de mogelijkheden die er wel zijn voor de verzuimende medewerker. We
hebben inmiddels een goede providerboog opgebouwd waardoor we passende interventies kunnen
aanbieden, curatief en preventief.

Arbeidsomstandigheden

Tijdens het werken binnen de organisatie kunnen onze medewerkers worden blootgesteld aan risico’s
en belastende factoren. CuraMare treft maatregelen om deze risico’s en belastende factoren zoveel
mogelijk te voorkomen en/ of te beperken. De leidinggevende van iedere afdeling is verantwoordelijk
voor het houden van toezicht op en naleving van het arbobeleid. Om de arbeidsomstandigheden goed
te kunnen borgen en medewerkers en leidinggevenden goed te kunnen adviseren, ondersteunen en
faciliteren is dit belegd binnen verschillende functies en rollen in de organisatie.

Fysieke arbeidsomstandigheden

De RI&E’s zijn op de verschillende afdelingen, locaties en diensten een wezenlijk onderdeel geworden
van de organisatie. De plannen van aanpak met verbeterpunten worden voortdurend bijgesteld door
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de preventiemedewerkers, die hierin een sleutelrol hebben, in samenwerking met de leidinggevenden.
We zorgen er met elkaar voor dat de RI&E’s actueel blijven. Dit vormt een mooie basis voor de
borging van de arbeidsomstandigheden op de werkvloer.

CuraMare telt 74 medewerkers met extra taken als preventiemedewerker. Dit aantal is afgelopen jaar
sterk toegenomen. Preventiemedewerkers hebben als taak binnen de afdeling aandacht te hebben en
te vragen voor fysieke arbeidsomstandigheden. Hierbij valt te denken aan de uitvoering van de RI&E,
het geven van voorlichting, uitvoeren van eenvoudige werkplekonderzoeken en het signaleren van
risicovolle situaties. De preventiemedewerkers krijgen een basisopleiding en worden periodiek
getraind door de afdeling Arbo. Periodiek is er overleg met de hele groep, met als doel om te leren van
de praktijkervaringen, vraagstukken te bespreken en de kennis up-to-date te houden.

Psychosociale arbeidsomstandigheden

CuraCoaches blijkt na de start een succes te zijn. Er worden regelmatig aanvragen gedaan en
leidinggevenden weten de CuraCoaches ook steeds beter te vinden. Ze verwijzen collega’s dan ook
regelmatig door. In 2024 zijn er 43 coachtrajecten gestart. Dit is een sterke toename in trajecten
vergeleken met 2023. Er zijn gemiddeld 5 gesprekken geweest per traject. De feedback na het volgen
van een coach traject zijn positief. Medewerkers die coaching hebben gehad, geven aan dat ze
zelfverzekerder worden, meer zelfvertrouwen krijgen, bewustwording ervaren en handvaten krijgen om
te gaan met situaties die moeilijk zijn of waren. Vooral de laagdrempeligheid van de coaches wordt erg
gewaardeerd.

BOT

Het BedrijffsOpvangTeam is een team van intern opgeleide collega’s die opvang bieden bij ingrijpende
en schokkende gebeurtenissen. Het BOT biedt een luisterend oor en is getraind om volgens een
driegesprekkenmodel de medewerker te begeleiden. Indien er na deze gesprekken nog aanvullende
ondersteuning nodig is, verwijst het BOT de medewerker door. ledere afdeling heeft een vast BOT-lid.
In 2024 bestond het BOT uit 10 leden, het huidige team is goed in staat om de meldingen op te
vangen. Zo zijn er 19 gesprekken gevoerd met leden van het BOT, waarmee het aantal redelijk stabiel
is ten opzichte van 2023.

Peer Support

Naast het BOT wordt er voor medisch specialisten, HAIOS, A(N)IOS, physician assistants,
verpleegkundig specialisten en verloskundigen werkzaam in Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis en
Spijkenisse MC na een ernstig incident of calamiteit, ingrijpende (tucht)klacht of een andere
traumatische ervaring collegiale opvang geboden door een team van hiervoor opgeleide medisch
specialisten. In 2024 is er één specifiek verzoek binnengekomen voor begeleiding vanuit Peer Support
en is na elke calamiteit en ernstig incident actief contact gezocht met betrokkenen om Peer Support
aan te bieden.

Vertrouwenspersonen

CuraMare telde in 2024 drie vertrouwenspersonen die beschikbaar zijn voor medewerkers indien zij
hier behoefte aan hebben. De vertrouwenspersonen zijn 11 keer benaderd. In een aantal gevallen
vindt doorverwijzing naar hulpverlening plaats.

Individuele Klachtencommissie

De Klachtencommissie heeft in 2024 één individuele klacht afgehandeld.
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Commissie Sociale Begeleiding

De Commissie Sociale Begeleiding heeft in 2024 één melding afgehandeld.

Interne bezwaren commissie

De Interne Bezwaren Commissie (IBC) heeft in 2024 twee bezwaren behandeld.
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7. Maatschappelijk verantwoord ondernemen & duurzaamheid

CuraMare vindt het belangrijk om bij te dragen aan het verminderen van de CO2-uitstoot. In de
meerjarenstrategie is daarom dan ook het speerpunt ‘Duurzaam organiseren’ opgenomen om onze
werkplek milieuvriendelijker vorm te geven. In 2024 zijn er verdere stappen gezet om de
duurzaamheid binnen CuraMare te vergroten.

In het ziekenhuis is doorgegaan met de vervanging van Tl-verlichting door ledverlichting gelijktijdig
met de renovatie of opknapbeurten van afdelingen, wat bijdraagt aan het verminderen van het
energieverbruik. Er is tevens gestart met een over drie jaren gespreide vervanging van de buitengevel
beglazing door HR++ glas, enerzijds om direct energie te besparen, maar met name om voor te
sorteren op het in de toekomst kunnen overgaan op lage(re) lage temperatuurverwarming met behulp
van warmtepompen en daarmee verdere reductie van het gasverbruik.

In 2024 zijn onder regie van de Commissie Duurzaamheid/GreenTeams vier GreenTeams op
afdeling/locatie niveau verder gegaan met projecten die leiden tot minder gebruik van disposables,
minder gebruik van IV-medicatie via het infuus en afvalscheiding maar ook de vergroening van de
mobiliteit/ het woon-werkverkeer van ons personeel. Onder andere door de succesvolle deelname aan
de landelijke Fiets naar je werkdag.

In 2024 is een projectleider adviseur duurzaamheid geworven, die vanaf januari 2025 aan de slag
gaat om een CuraMare brede versnelling te krijgen in de vergroening van CuraMare door het
vergroten van de bewustwording rondom dit thema, het opstarten en projectmatig ondersteunen van
GreenTeams en behalen van het brons certificaat volgens de Milieu Thermometer Zorg.

De commissie Duurzaamheid is opgericht als initiator, ondersteuner en bewaker van verduurzaming.
Vier Green Teams zijn van start gegaan: OK, IC, ZVGO en Mobiliteit. Daarnaast hebben de eerste
overleggen plaatsgevonden om een set afspraken en criteria vast te stellen die structureel worden
gebruikt bij inkoop en contractering.

In het ziekenhuis is voor 60% ledverlichting geinstalleerd, en de resterende verlichting zal in de
komende jaren worden vervangen. Geldershof is begin 2024 opgeleverd en is grotendeels gasvrij. Met
behulp van de DUMAVA-subsidie zijn de volgende verduurzamingen gerealiseerd op locatie
Geldershof: nieuw HR++ glas, vier warmtepompinstallaties, een geélektrificeerde warmwaterinstallatie
en dakisolatie.

Per 1 januari 2025 is de adviseur/projectleider duurzaamheid gestart, die een belangrijke rol zal
spelen in het aanjagen van de commissie en de Green Teams. Binnen de Green Teams wordt o.a.
onderzoek gedaan naar het gebruik van herbruikbare schorten als alternatief voor wegwerpschorten.
Verder is, in overleg met de werkgroep Uniform Tenzij, het beleid rondom katheteriseren aangepast
van steriel naar schoon inbrengen. Dit leidt tot minder materiaalgebruik, wat zowel afval vermindert als
kosten bespaart. Het Green Team ZVGO staat momenteel stil, maar de herstart is gepland. De
afgesproken doelstelling van een besparing van 10% op het inkooppakket voor 2024 is niet volledig
gehaald, maar wordt vanaf 2025 wel gerealiseerd.

Om de financiéle basis gezond te houden, voldoende investeringsmogelijkheden te behouden qua
gebouwen, (medisch technische) apparatuur, ICT-infrastructuur en software en voldoende ruimte te
creéren voor innovatie op diverse gebieden, is een ombuigingsprogramma gestart. Dit programma is
in 2023 opgesteld en bevat in totaliteit 55 projecten met een verwachte structurele opbrengst van € 4
mio. Binnen deze projecten zitten zaken die relatief gemakkelijk te realiseren zijn, maar ook een fors
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aantal projecten die organisatorisch impactvolle consequenties hebben en dus projectmatig
aangevlogen moeten worden. De verwachting was dan ook dat het programma in 2024 tot een
ombuiging zou leiden van € 2,7 mio en dat in 2025 de volledige € 4 mio omgebogen zal zijn.

Het programma SpaarSaam is in de huidige vorm afgerond. Voor de nog lopende projecten is er een
lijst met de top 9 projecten opgesteld. Het programma heeft een mooi resultaat behaald en
bewustwording gecreéerd om SpaarSaam met middelen en capaciteiten om te gaan binnen de
organisatie.

Een van de 9 lopende projecten is Uniform Tenzij, dat door inkoop wordt gedraaid. Dit is een
bewustwordings- en besparingsprogramma vooral voor medische verbruiksmaterialen. De focus ligt
daarbij op een beter gebruik, harmonisatie, duurzaamheid en scherper inkopen tegen betere
condities.

Het project ‘Polikliniek van de toekomst’ is later toegevoegd aan het jaarplan. Met het project gaat het
Van Weel-Bethesda Ziekenhuis de processen op de poliklinieken slimmer en digitaal inrichten. In het
laatste kwartaal van 2024 heeft het project ‘Poli van de Toekomst’ belangrijke mijlpalen behaald. Zo is
een uniform poliproces goedgekeurd, is de normformatie voor het ondersteunende
polikliniekpersoneel vastgesteld, zijn voorlopige indelingen voor de polipleinen gemaakt en is een
scholingsplan opgesteld.

Op CuraNet is een pagina gelanceerd waarop alle relevante informatie over de ‘Poli van de Toekomst’
te vinden is. Regelmatig wordt daar een interview gepubliceerd met een medewerker die betrokken is

bij het project. Daarnaast is een scholingspagina live gegaan, waar alle scholingsmogelijkheden voor

het polikliniekpersoneel beschikbaar zijn.

Het project heeft vertraging opgelopen, onder andere door het contracteren van software voor
wachtrijmanagement en hardware, zoals zuilen en zelfmeetkiosken. Om deze reden zal dit project ook
in 2025 nog in de uitvoeringsfase blijven.

We zorgen ervoor dat we de vraag naar zorg zo goed mogelijk afstemmen op het aanbod en dat we
de (schaarse) beschikbare capaciteiten zo efficiént mogelijk in zetten.

Sinds het begin van 2024 is er één capaciteitsmanager voor de gehele organisatie, verantwoordelijk
voor een goede doorstroom van patiénten en cliénten en een doelmatige inzet van onze mensen en
middelen. De afdeling heeft de afgelopen periode aan diverse activiteiten gewerkt:

De afdeling Transfer en Zorgbemiddeling heeft een eerste gezamenlijke bijeenkomst
georganiseerd om te bespreken hoe de werkzaamheden passen in de strategie en het
jaarplan. De capaciteitsmanager sluit aan bij het kernteamoverleg van de Kortdurende Zorg
en de werkoverleggen van Zorgbemiddeling om zo de groei naar integraal
capaciteitsmanagement te bevorderen.

- Vanaf juni 2024 worden alle operaties centraal gepland binnen het opnamebureau.

- Eris een werkwijze ontwikkeld voor het opstellen van een productiebegroting per specialisme,
in samenwerking met de managers zorg en bedrijfsvoering en het VMS-bestuur.

- Er wordt gewerkt aan het ontwerp van een programma voor ‘integrale sturing en
samenwerking in de keten’. Binnen het MT Zorg is een voorstel uitgewerkt voor de inrichting
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van een productiebegroting die in samenhang staat met de financiéle begroting,
capaciteitsbegroting en formatiebegroting. De notitie voor de raad van bestuur bevindt zich in
de afrondende fase.

- Het strategisch en tactisch overleg met de vakgroepen is verder doorontwikkeld. Er zijn KPI's
opgesteld die tijdens de overleggen van de vakgroepen worden besproken. Deze KPI's
hebben invloed op de benodigde capaciteit.

- In samenwerking met de afdeling Bl wordt stuurinformatie steeds beter inzichtelijk gemaakt,
gebaseerd op juiste registratie. Dit wordt gerealiseerd door middel van scholing en uitbreiding
van de beschikbare data.

- De capaciteitsmanager neemt deel aan de projectgroep van het RCP en onderzoekt de
noodzaak van een nieuw ondersteunend programma voor de overplaatsingen.

- Het project No Show heeft geleid tot een daling van 7,5% in het aantal polibezoeken waarbij
patiénten niet op komen dagen. Het onderwerp wordt geborgd binnen de afdeling integraal
capaciteitsmanagement. Om het aantal 'no shows' verder te verlagen, is een pilot gestart bij
de KNO, waarbij patiénten met een 'hoog risico' voorafgaand aan hun afspraak worden gebeld
als herinnering. Recent heeft de afdeling Kindergeneeskunde zich bij deze pilot aangesloten.

In het landelijke gebied dat Goeree Overflakkee kent is het niet makkelijk om zorg thuis
(wijkverpleging) rendabel te organiseren. De lange reistijd en het gering aantal inwoners zorgen er
voor dat het moeilijk is om doelmatig te werken. In 2024 heeft CuraMare samen met CZ
Zorgverzekeraar een (extern) onderzoek gedaan naar de bedrijffsvoering van de wijkverpleging. Dit
onderzoek geeft zicht op de wel en niet beinvioedbare factoren. Het management van de extramurale
zorg is nu bezig met een optimalisatieslag in de wijze waarop de wijkverpleging is georganiseerd en
haar werk uitvoert.

Het beleid rondom de planning en control cyclus is geactualiseerd en in samenwerking met het
management worden er de komende jaren nieuwe producten toegevoegd.

Per 1 juli 2024 is een nieuw hoofd Planning & Control aangesteld. Samen met afdeling Control en het
management heeft er in de tweede helft van het jaar een inventarisatie plaatsgevonden om vast te
stellen welke stappen nodig zijn om een meer integrale verantwoordelijkheid te creéren met betrekking
tot uitgaven van materiéle kosten.

In 2024 is de lijn voortgezet om het management meer integraal verantwoordelijk te maken voor de
financiéle rapportages. Dit heeft geleid tot een versnelling van het proces rondom de financiéle
rapportages. Door vacatures en personeelswisselingen binnen de afdeling Planning & Control is de
planning- en control cyclus nog niet formeel herschreven.

Nu en de aankomende jaren is er, voortvloeiend uit de vele akkoorden (IZA, WOZO, GALA, TAZ), veel
tijdelijk geld beschikbaar in de vorm van transitiemiddelen en subsidies. Het is van belang dat we het
projectbeheer en projectcontrol versterken (beschrijven en uitvoeren).

In het vierde kwartaal van 2024 is er een notitie opgeleverd met een voorstel voor de inrichting en
standaardisatie van subsidie- en projectbeheer. Voor op de korte termijn willen we een CuraMare
werkwijze ontwikkelen en de rollen, verantwoordelijkheden en kwaliteitseisen vastleggen. Dit kunnen
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we concreet vorm gaan geven. Het doel is een CuraMare werkwijze, geen projectmethodiek, gezien
de verschillen in de projecten. In de tweede fase gaan we met elkaar verschillende methodieken
uitdiepen.

Voor de lange termijn gaan we kijken hoe we de projectcapaciteit het meest efficiént in kunnen zetten,
dit wordt nog verder uitgewerkt.

Eenduidige en heldere afspraken binnen CuraMare met betrekking tot documentenbeheer zijn
belangrijk voor een goede zorg- en dienstverlening, zodat de beschikbare documenten actueel zijn en
er niet meerdere (versies) van documenten rondom hetzelfde onderwerp zijn. In 2024 is een
projectgroep is gevormd en er is een start gemaakt met het controleren van alle documenten. De
projectgroep heeft input verzameld voor het actualiseren van het documentbeheerbeleid. Deze input
wordt in 2025 verwerkt tot een voorstel voor actualisatie van het beleid.
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8. Financiéle informatie

Financiéle kengetallen 2024

Ziekenhuis ZVGO Geconsolideerd

2024 2023 mutatie | 2024 2023 mutatie | 2024 2023 mutatie

Omzet(*€1min) | 1459 1345 114 |857 1794 63 2339 2161 117.8
iﬁf)“”aat €159 18 34 14 1.9 0,5 66 137 2.9

Resultaat/omzet 3,6% 1,3% 2,3% 1,6% 2,4% -0,8% 2,8% 1,7% 1.1%

Eigen vermogen

- 519 1467 |52 212 1198 14 731 1665 66
(* €1 min)
(E)igezgtvermge”’ 356% | 347% | 09% |247% :249% -02% |313% :301% i1.2%

Eigen vermogen /
Totaal vermogen

471% :418% :i53% 32,2% :299% ; 2,3% 414% :374% 4%

Het geconsolideerde resultaat 2024 bedraagt € 6,6 miljoen positief. Het gerealiseerde resultaat over
2024 was voor Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis € 5,2 miljoen positief en voor Stichting
Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee € 1,4 miljoen positief.

In het resultaat van Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis is het resultaat van de deelneming in
Spijkenisse Medisch Centrum B.V. ad € 700.000 opgenomen (dit betrof in 2023 € 342.000).

Zowel de Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee als de Stichting Het Van Weel-Bethesda
Ziekenhuis voldoen over het boekjaar 2024 en in de meerjarenbegroting aan de vereiste
bankconvenanten.

2023 Norm bank 2024 2023 Norm bank
€8,1 €6,9 €54 €54 -

4,06 - 1,97 1,39 minimaal 1,3
33,9% minimaal 25% 32,5% 30% minimaal 23%

Vooruitblik 2025

Uitgaande van de reguliere bedrijfsvoering is voor Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis een
positief exploitatieresultaat begroot van € 3.904.000 en voor stichting Zorg en Verpleging Goeree-
Overflakkee een positief resultaat van € 1.054.000.

Liquiditeit
De liquiditeitspositie is voor zowel Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis als voor Stichting Zorg

en Verpleging Goeree-Overflakkee ruim voldoende, de liquide middelen blijven naar verwachting de
komende 12 maanden ruim binnen de kredietlimiet.

Toekomstverwachtingen

Net als andere (zorg)organisaties bevindt CuraMare zich in een turbulente tijd. Zo wordt het beleid en
de bedrijfsvoering beinvioed door oplopende tekorten op de arbeidsmarkt en financiéle druk
vanwege steeds toenemende wet- en regelgeving. Daarnaast heeft de zorgsector een transitie te
realiseren om antwoorden te vinden op de steeds groter wordende zorgkloof. Uitdagingen die het
hoofd moeten worden geboden.
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In 2024 heeft CuraMare veel geinvesteerd in samenwerking in de regio en het ontwikkelen van
plannen die aansluiten bij de eigen strategie en de diverse landelijke akkoorden. In 2025 zullen
meerdere snelle toetsen en mogelijk aanvullende transformatieplannen aan de zorgverzekeraars
aangeboden worden.

Uitgangspunten in het bepalen van toekomstige financiéle afwegingen zijn:

o CuraMare werkt met meerjarenbegrotingen voor huisvesting, groot onderhoud, (medisch)
technische apparatuur, ICT en informatiemanagement. Over een periode van 10 jaar is voor
Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis een bedrag gereserveerd van 46 miljoen euro,
exclusief indexering. wat resulteert in een gemiddelde investering van 4,6 miljoen per jaar.
Voor Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee is een bedrag gereserveerd van 13
miljoen voor 10 jaar, wat gemiddeld resulteert in een investering van 1,3 miljoen per jaar,
exclusief indexering;

o CuraMare streeft naar een gezond weerstandsvermogen en een gezonde liquiditeitspositie.
Het weerstandsvermogen van een organisatie geeft weer in welke mate een organisatie over
een financiéle buffer beschikt, waarmee onverwachte en onvoorziene financiéle tegenvallers
opgevangen kunnen worden, zonder dat het voortbestaan van de organisatie in gevaar komt;

o De mate waarin een organisatie voldoende operationele kasstromen genereert om aan rente-
en reguliere aflossingsverplichtingen te kunnen voldoen is een belangrijke indicator voor het
WFZ en de banken voor wat betreft het risico op faillissement. CuraMare stuurt op de
zogenaamde Debt Service Coverage Ratio (DSCR) en EBITDA (Earnings Before Interest,
Taks, Depreciation and Amorisation). Doordat zorgverzekeraars en overheid niet al de
stijgende kosten compenseren zijn er taakstellingen opgenomen in de meerjarenbegroting om
te kunnen voldoen aan de verplichte ratio’s;

e De arbeidsmarkt in de zorg is krap. In de regio zijn veel zorginstellingen die uit dezelfde pool
van gekwalificeerde mensen putten. Dit speelveld vergt een enorme creativiteit van CuraMare
om de capaciteit op orde te houden, wat invulling krijgt in het speerpunt “Fijne plek om te
werken en te ontwikkelen” in de meerjarenstrategie;
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9.1 GECONSOLIDEERDE JAARREKENING
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Stichting CuraMare

9.1 GECONSOLIDEERDE JAARREKENING

9.1.1 GECONSOLIDEERDE BALANS PER 31 DECEMBER 2024
(na resultaatbestemming)

Ref 31-dec-2024 31-dec-2023
€ €
ACTIVA
A Vaste activa
| Immateri€le vaste activa 1
1. concessies, vergunningen en intellectuele eigendom 1.562.966 1.339.203
2. goodwill 0 11.156
3. vooruitbetaald op immateriéle vaste activa 344.706 402.158
1.907.672 1.752.517
Il Materiéle vaste activa 2
1. bedrijfsgebouwen en -terreinen 76.434.980 75.305.458
2. machines en installaties 5.592.335 5.847.364
3. andere vaste bedrijfsmiddelen 17.821.650 16.675.981
4. vaste bedrijfsmiddelen in uitvoering en vooruitbetaald 1.344.415 5.174.051
101.193.380 103.002.854
IIl Financiéle vaste activa 3
1. andere deelnemingen 8.385.729 7.685.729
2. overige effecten 94.181 94.181
3. overige vorderingen 31.701 46.900
8.511.611 7.826.810
B Viottende activa
| Voorraden 4
1. gereed product en handelsgoederen 1.773.777 1.692.831
1.773.777 1.692.831
Il Onderhanden DBC's en DBC-zorgproducten 5 2.010.283 1.810.425
Il Vorderingen 6
1. op handelsdebiteuren 10.110.255 8.313.227
2. overige vorderingen 18.780.414 19.115.252
3. overlopende activa 3.516.317 4.142.968
32.406.986 31.571.447
V Liquide middelen 7 28.952.085 30.262.974
C Totaal activa 176.755.793 177.919.856
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Stichting CuraMare

1.1 JAARREKENING

1.1.1 BALANS PER 31 DECEMBER
(na resultaatbestemming)

PASSIVA

D Eigenvermogen 8
| Stichtingskapitaal
Il Wettelijke reserves
Il Bestemmingsreserves
IV Bestemmingsfondsen
V Overige reserves

E Voorzieningen 9
overige voorzieningen

F Langlopende schulden (nog voor meer dan een jaar) 10
schulden aan banken

G Kortlopende schulden (ten hoogste 1 jaar) 11
schulden aan banken

schulden aan leveranciers en handelskredieten
belastingen en premies sociale verzekeringen

schulden ter zake pensioenen

overige schulden

arwb =

H Totaal passiva
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31-dec-2024 31-dec-2023
€ €
780.668 780.668
8.385.729 7.685.729
966.791 966.791
19.322.112 18.275.987
43.645.147 38.824.151
73.100.447 66.533.326
4.277.814 4.545.806
4.277.814 4.545.806
36.511.629 42.994.575
36.511.629 42.994.575
3.909.134 4.089.389
5.764.092 9.313.847
5.011.223 4.626.241
2.986.474 2.643.741
45.194.979 43.172.931
62.865.902 63.846.149
176.755.793 177.919.856



Stichting CuraMare

9.1.2 GECONSOLIDEERDE WINST-EN-VERLIESREKENING OVER 2024

Ref. 2024 2023
Baten uit beroeps- of bedrijfsmatige zorgverlening 13
Zorgverzekeringswet 13.1 148.773.512 134.023.229
Wet langdurige zorg 13.2 64.372.565 60.681.470
Subsidie op grond van een regeling als bedoeld in de kaderwet
VWS-subsidies 13.3 2.062.628 1.919.493
Beschikbaarheidbijdrage zorgfuncties 13.4 4.639.276 4.900.338
Overige baten uit beroeps- of bedrijfsmatige zorgverlening 13.5 167.913 1.045.159
220.015.894 202.569.689
Andere beroeps- of bedrijfsmatige activiteiten 14 13.365.669 13.553.721
13.365.669 13.553.721
Netto omzet 233.381.564 216.123.411
Overige bedrijfsopbrengsten 15 539.763 0
539.763 0
Som der bedrijfsopbrengsten 233.921.327 216.123.411
Kosten van uitbesteed werk en andere externe kosten 16 36.368.363 31.248.019
Lonen en salarissen 17 101.942.239 94.137.296
Sociale lasten 17 16.916.745 14.923.943
Pensioenlasten 17 8.703.492 7.712.723
Afschrijvingen op immateri€le en materiéle vaste activa 18 9.266.523 9.859.665
Overige bedrijfskosten 19 54.762.738 54.263.702
Som der bedrijfslasten 227.960.100 212.145.349
Andere rentebaten en soortgelijke opbrengsten 20 854.202 508.720
Rentelasten en soortgelijke kosten 20 -948.306 -1.128.663
-94.104 -619.943
RESULTAAT VOOR BELASTING 5.867.123 3.358.119
Aandeel in resultaat van niet-geconsolideerde ondernemingen
waarin wordt deelgenomen 21 700.000 342.004
RESULTAAT BOEKJAAR 6.567.123 3.700.123
RESULTAATBESTEMMING
Het resultaat is als volgt verdeeld: 2024 2023
Toevoeging/onttrekking:
Bestemmingsfonds aanvaardbare kosten 1.046.125 1.631.552
Algemene reserve (vrij vermogen) 4.820.998 1.726.567
Wettelijke reserves 700.000 342.004
6.567.123 3.700.123
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Stichting CuraMare

9.1.3 GECONSOLIDEERD KASSTROOMOVERZICHT OVER 2024

Ref. 2024 2023
€ € € €
Kasstroom uit operationele activiteiten
Bedrijfsresultaat 5.773.020 2.738.175
Aanpassingen voor:
- afschrijvingen en overige waardeverminderingen 18 9.315.475 9.917.126
- mutaties voorzieningen 9 -267.991 -913.614
9.047.484 9.003.512
Veranderingen in werkkapitaal:
- voorraden 4 -80.946 204.364
- mutatie onderhanden werk uit hoofde van DBC's / DBC-
zorgproducten 5 -199.858 207.907
- vorderingen 6 -835.539 2.441.268
- kortlopende schulden (excl schulden aan banken) 11 -1.476.021 7.801.274
-2.592.364 10.654.814
Kasstroom uit bedrijfsoperaties 12.228.139 22.396.500
Ontvangen interest 20 -854.202 -508.720
Betaalde interest 20 1.327.530 1.544.100
473.328 1.035.380
Totaal kasstroom uit operationele activiteiten 12.701.466 23.431.881
Kasstroom uit investeringsactiviteiten
Investeringen materiéle vaste activa 2 -6.860.269 -7.843.932
Investeringen immateriéle vaste activa 1 -504.084 -993.877
Uitgegeven leningen u/g 3 15.199 17.069
Resultaat ledenrekening 3 - -10.615
Totaal kasstroom uit investeringsactiviteiten -7.349.154 -8.831.354
Kasstroom uit financieringsactiviteiten
Nieuw opgenomen leningen 11 0 -
Mutaties kortlopend bankkrediet 12 0 -
Aflossing langlopende schulden 11 -6.663.202 -5.200.546
Totaal kasstroom uit financieringsactiviteiten -6.663.202 -5.200.546
Mutatie geldmiddelen -1.310.889 9.399.980
Stand geldmiddelen per 1 januari 7 30.262.974 20.862.994
Stand geldmiddelen per 31 december 7 28.952.085 30.262.974
Mutatie geldmiddelen -1.310.889 9.399.980
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Stichting CuraMare

9.1.4 GRONDSLAGEN VAN WAARDERING EN RESULTAATBEPALING
9.1.4.1 Algemeen

Algemene gegevens en groepsverhoudingen

Stichting CuraMare is statutair (en feitelijk) gevestigd te Dirksland, op het adres Stationsweg 22, en is
geregistreerd onder KvK-nummer 41121403.

Stichting CuraMare maakt vanaf 1 januari 2009 deel uit van de groep CuraMare. De Stichting CuraMare is
bestuurder van Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis, Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee
en Stichting Ondersteunende Diensten CuraMare.

De jaarrekening wordt gepresenteerd in Euro. Dit is de functionele valuta van de Stichting CuraMare.

Verslaggevingsperiode
Deze jaarrekening heeft betrekking op het boekjaar 2024, dat is geé€indigd op balansdatum 31 december 2024.

Grondslagen voor het opstellen van de jaarrekening

De jaarrekening is opgesteld volgens de bepalingen van de Regeling openbare jaarverantwoording WMG
(RojW), en de bepalingen van en krachtens de Wet normering topinkomens (WNT).

De grondslagen die worden toegepast voor de waardering van activa en passiva en het resultaat zijn gebaseerd
op historische kosten, tenzij anders vermeld in de verdere grondslagen.

Continuiteitsveronderstelling
Deze jaarrekening opgesteld uitgaande van de continuiteitsveronderstelling.

Vergelijking met voorgaand jaar
De grondslagen van waardering en van resultaatbepaling zijn verder ongewijzigd ten opzichte van voorgaand
jaar.

Vergelijkende cijfers
De cijfers voor 2023 zijn, waar nodig, geherrubriceerd om vergelijkbaarheid met 2024 mogelijk te maken.

Gebruik van schattingen

De opstelling van de jaarrekening vereist dat het management oordelen vormt en schattingen en
veronderstellingen maakt die van invloed zijn op de toepassing van grondslagen en de gerapporteerde waarde
van activa en verplichtingen en van baten en lasten. De daadwerkelijke uitkomsten kunnen afwijken van deze
schattingen. De schattingen en onderliggende veronderstellingen worden voortdurend beoordeeld. Herzieningen
van schattingen worden opgenomen in de periode waarin de schatting wordt herzien en in de toekomstige
perioden waarvoor de herziening gevolgen heeft.

Consolidatie

In de geconsolideerde jaarrekening van Stichting CuraMare zijn de financiéle gegevens verwerkt van de tot de
groep behorende stichtingen waarop overwegende zeggenschap kan worden uitgeoefend of waarover de
centrale leiding wordt gevoerd.

- Stichting CuraMare;

- Stichting Ondersteunende Diensten CuraMare;

- Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis;

- Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee.

De geconsolideerde jaarrekening is opgesteld met toepassing van de grondslagen voor de waardering en de
resultaatbepaling van Stichting CuraMare.
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9.1.4 GRONDSLAGEN VAN WAARDERING EN RESULTAATBEPALING

Verbonden rechtspersonen

Alle groepsmaatschappijen, zoals opgenomen in de paragraaf consolidatie, evenals de deelnemingen toegelicht
onder de toelichting op de financiéle vaste activa worden aangemerkt als verbonden partij. Transacties tussen
groepsmaatschappijen worden in de consolidatie geélimineerd.

Het Van Weel-Bethesda ziekenhuis is betrokken bij de bedrijfsvoering van Spijkenisse Medisch Centrum B.V. en
heeft hierin indirect een zeggenschapsverhouding van 50 %.

Op 11 december 2019 heeft Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee (ZVGO) samen met Protestants
Christelijke Stichting Sjaloom Zorg op Goeree-Overflakkee (Sjaloom Zorg) een perceel grond aan de Essenlaan
101 te Dirksland gesplitst in twee appartementsrechten en een vereniging van eigenaars (VvE) opgericht. De
VVE heeft als doel het beheer en onderhoud van het gebouw Bestenwaerd, de installaties en de grond gelegen
aan de Essenlaan 101 te Dirksland en het behartigen van gemeenschappelijke belangen van de eigenaars,
Zijnde ZVGO en Sjaloom Zorg). De stemverhouding tussen ZVGO en Sjaloom Zorg zijn gelijk. De verdeling van
de kosten van de VVE tussen ZVGO en Sjaloom Zorg bedraagt 55/100 ZVGO en 45/100 Sjaloom Zorg. Het
gebouw Bestenwaerd is in 2021 in gebruik genomen. De exploitatiekosten van het gebouw zijn conform
bovenstaande verdeling opgenomen in de jaarrekening.

Volledigheidshalve worden ook de stichtingen genoemd die van oudsher op enigerlei wijze verbonden zijn aan
de locaties van CuraMare. Het zijn stichtingen die vaak als doel hebben om in materiele of immateriéle zin de
cliénten, patiénten, medewerkers of vrijwilligers van het desbetreffende huis te ondersteunen. Bij geen enkele
stichting heeft de raad van bestuur van CuraMare overheersende zeggenschap of invioed van betekenis. Het
bestuur benoemt zichzelf en is volledig zelfstandig bevoegd om economische handelingen te verrichten zonder
toestemming van CuraMare.

Het gaat om de volgende stichtingen:

- Stichting Vrienden van Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis.

- Stichting Voorzieningen-fonds Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis.

- Steunstichting De Vliedberg.

- Stichting Vrienden van Ebbe en Vioed.

- Stichting Vrienden van Bestenwaerd.

- Stichting Hervormd Diakonale Gezondheidszorg Goeree-Overflakkee.

Ook de statutaire bestuursleden zijn verbonden partijen. De bestuurders zijn :
Drs. J.C. Moerland, Voorzitter Raad van Bestuur

Drs. E. Hoogervorst van der Meer, Lid Raad van Bestuur

Drs. M.F.M. Shekary-Moonen, Lid Raad van Bestuur (tot 1/2/2024)

Deloitte Accountants B.V.
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9.1.4 GRONDSLAGEN VAN WAARDERING EN RESULTAATBEPALING
9.1.4.2 Grondslagen van waardering van activa en passiva

Activa en passiva

De algemene grondslag voor de waardering van de activa en passiva is de verkrijgingsprijs- of de
vervaardigingsprijs. Voor zover niet anders vermeld, worden activa en passiva opgenomen voor de
geamortiseerde kostprijs.

Toelichtingen op posten in de balans, resultatenrekening en kasstroomoverzicht zijn in de jaarrekening
genummerd.

Een actief wordt in de balans opgenomen wanneer het waarschijnlijk is dat de toekomstige economische
voordelen naar de stichting zullen toevloeien en de waarde daarvan betrouwbaar kan worden vastgesteld.

Een verplichting wordt in de balans opgenomen wanneer het waarschijnlijk is dat de afwikkeling daarvan
gepaard zal gaan met een uitstroom van middelen die economische voordelen in zich bergen en de omvang van
het bedrag daarvan betrouwbaar kan worden vastgesteld.

Een verplichting wordt in de balans opgenomen wanneer het waarschijnlijk is dat de afwikkeling daarvan
gepaard zal gaan met een uitstroom van middelen die economische voordelen in zich bergen en de omvang van
het bedrag daarvan betrouwbaar kan worden vastgesteld.

Immateriéle en materiéle vaste activa
De immateriéle en materiéle vaste activa worden gewaardeerd tegen verkrijgings- of vervaardigingsprijs onder
aftrek van cumulatieve afschrijvingen en cumulatieve bijzondere waardeverminderingen.

De afschrijvingstermijnen van immateriéle en materi€le vaste activa zijn gebaseerd op de verwachte
gebruiksduur van het vast actief.

De afschrijvingen worden berekend als een percentage over de aanschafprijs volgens de lineaire methode op
basis van de economische levensduur. Op bedrijfsterreinen en op vaste activa in ontwikkeling en
vooruitbetalingen op materiéle vaste activa wordt niet afgeschreven.

De volgende afschrijvingspercentages worden hierbij gehanteerd:

* Bedrijfsgebouwen: 2%-3,33%-5%.

» Machines en installaties : 5%-6,67%-10%.

*» Andere vaste bedrijfsmiddelen : 5%-10%-20%.

» Kosten van concessies, vergunningen en rechten van intellectuele eigendom: 10% -14,3% - 20%
+ Kosten van goodwill die van derden is verkregen : 10%.

Vaste activa - bijzondere waardeverminderingen

Vaste activa dienen te worden beoordeeld op bijzondere waardeverminderingen met een duurzaam karakter. Dit
doet zich voor bij wijzigingen in omstandigheden die doen vermoeden dat de boekwaarde van een actief niet
terugverdiend zal worden. De terugverdienmogelijkheid van activa die in gebruik zijn, wordt bepaald door de
boekwaarde van een actief te vergelijken met de geschatte contante waarde van de toekomstige netto-
kasstromen die het actief naar verwachting zal genereren, of de bij verkoop te realiseren directe
opbrengstwaarde indien deze hoger is.

Wanneer de boekwaarde van een actief hoger is dan de realiseerbare waarde (= de hoogste van enerzijds de
geschatte contante waarde van de toekomstige kasstromen en anderzijds de directe opbrengstwaarde), worden
bijzondere waardeverminderingen verantwoord voor het verschil tussen de boekwaarde en de realiseerbare
waarde.

De stichting beschikt over vastgoed waar zorg wordt verleend waarop aanspraak bestaat ingevolge artikel 3 van
de WIz. De stichting heeft overeenkomstig RJ 121 getoetst of de boekwaarde nog kan worden gerealiseerd uit
de toekomstige opbrengsten.
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De stichting heeft de realiseerbare directe opbrengstwaarde bij verkoop en de contante waarde van de
toekomstige kasstromen van dit vastgoed benaderd en vergeleken met de boekwaarde van dit vastgoed en de
overige met de bedrijfsvoering samenhangende activa per jaareinde voor elk jaar gedurende de gebruiksduur.
Het verschil tussen de boekwaarde per 31 december 2024 en de contante waarde van de toekomstige
kasstromen geeft geen aanleiding om ultimo 2024 aanpassingen door te voeren aan de waardering van de
locaties op grond van de hierboven beschreven impairmenttoets.

Groot onderhoud

Periodiek groot onderhoud wordt volgens de componentenbenadering geactiveerd. Hierbij worden de totale
uitgaven toegewezen aan de samenstellende delen.

Er is geen sprake (geweest) van een voorziening voor groot onderhoud.

Financiéle vaste activa

Deelnemingen in groepsmaatschappijen en overige deelnemingen waarin invloed van betekenis kan worden
uitgeoefend, worden gewaardeerd volgens de nettovermogenswaardemethode. Invloed van betekenis wordt in
ieder geval verondersteld aanwezig te zijn bij het kunnen uitbrengen van 20% of meer van de stemrechten. De
nettovermogenswaarde wordt berekend volgens de grondslagen die gelden voor deze jaarrekening; voor
deelnemingen waarvan onvoldoende gegevens beschikbaar zijn voor aanpassing aan deze grondslagen, wordt
uitgegaan van de waarderingsgrondslagen van de desbetreffende deelneming. Indien de waardering van een
deelneming volgens de nettovermogenswaarde negatief is, wordt deze op nihil gewaardeerd. Deelnemingen
waarop geen invloed van betekenis kan worden uitgeoefend, worden gewaardeerd tegen verkrijgingsprijs. Indien
sprake is van een duurzame waardevermindering vindt waardering plaats tegen deze lagere waarde;
afwaardering vindt plaats ten laste van de resultatenrekening.

De leningen aan niet-geconsolideerde deelnemingen worden opgenomen tegen geamortiseerde kostprijs op
basis van de effectieve rentemethode, verminderd met bijzondere waardeverminderingsverliezen.
Dividenden worden verantwoord in de periode waarin zij betaalbaar worden gesteld. Rentebaten worden
verantwoord in de periode waartoe zij behoren, rekening houdend met de effectieve rentevoet van de
desbetreffende post. Eventuele winsten of verliezen worden verantwoord onder de financiéle baten en lasten.

Voorraden

Voorraden - met uitzondering van geneesmiddelen - zijn gewaardeerd tegen verkrijgingsprijs onder aftrek van
een voorziening voor incourantheid. De voorraad geneesmiddelen wordt gewaardeerd tegen gemiddelde
kostprijs.

Financiéle instrumenten

Financiéle instrumenten omvatten handels- en overige vorderingen, geldmiddelen, leningen en overige
financieringsverplichtingen, handelsschulden en overige te betalen posten.

Financiéle instrumenten, worden bij de eerste opname verwerkt tegen reéle waarde, waarbij (dis)agio en de
direct toerekenbare transactiekosten in de eerste opname worden meegenomen. Indien instrumenten niet zijn
gewaardeerd tegen reéle waarde met verwerking van waardeveranderingen in de resultatenrekening, maken
eventuele direct toerekenbare transactiekosten deel uit van de eerste waardering.

Na de eerste opname (tegen reéle waarde) worden financiéle instrumenten op de hierna beschreven manier
gewaardeerd. De boekwaarde benadert de reéle waarde.

. Deloitte Accountants B.V.
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Onderhanden werk uit hoofde van DBC's / DBC-zorgproducten

Het onderhanden werk uit hoofde van DBC's / DBC-zorgproducten wordt gewaardeerd tegen opbrengstwaarde
of vervaardigingsprijs, zijnde de afgeleide verkoopwaarde van de reeds bestede verrichtingen. Op het
onderhanden werk worden de voorschotten die ontvangen zijn van verzekeraars in mindering gebracht.

Indien het totaal van alle onderhanden zorgtrajecten een debetstand vertoont, wordt het totaalsaldo
gepresenteerd onder de vlottende activa. Indien het totaal van alle onderhanden zorgtrajecten een creditsaldo
vertoont, wordt het totaalsaldo gepresenteerd onder de kortlopende schulden.

Vorderingen

De eerste waardering voor vorderingen is tegen reéle waarde, inclusief transactiekosten. De vervolgwaardering
van vorderingen is tegen geamortiseerde kostprijs (indien geen sprake van agio/disagio of transactiekosten dan
is de geamortiseerde kostprijs gelijk aan nominale waarde). Een voorziening wordt getroffen op de vorderingen
op grond van verwachte inbaarheid.

Een vordering uit hoofde van financieringstekorten of een schuld uit hoofde van financieringsoverschotten is het
aan het einde van het boekjaar bestaande verschil tussen het wettelijk budget voor aanvaardbare kosten en de
ontvangen voorschotten en de in rekening gebrachte vergoedingen voor diensten en verrichtingen ter dekking
van het wettelijk budget.

Liquide middelen

Liquide middelen bestaan uit kas, banktegoeden en direct opeisbare deposito’s met een looptijd korter dan
twaalf maanden. Rekening-courantschulden bij banken zijn opgenomen onder schulden aan kredietinstellingen
onder kortlopende schulden. Liquide middelen worden gewaardeerd tegen de nominale waarde.

Voorzieningen

Voorzieningen worden gevormd voor in rechte afdwingbare of feitelijke verplichtingen die op de balansdatum
bestaan en die het gevolg zijn van een gebeurtenis uit het verleden, waarbij het waarschijnlijk is dat er een
uitstroom van middelen noodzakelijk is en waarvan de omvang op betrouwbare wijze is te schatten.

Wanneer verplichtingen naar verwachting door een derde zullen worden vergoed, wordt deze vergoeding als een
actief in de balans opgenomen indien waarschijnlijk is dat deze vergoeding zal worden ontvangen bij de
afwikkeling van de verplichting.

- uitgestelde beloningen

De voorziening uitgestelde beloningen is cf RJ 271.203 en betreft een voorziening voor toekomstige
diensttijdgratificaties en gratificaties bij het beéindigen van het dienstverband vanwege het bereiken van de
pensioengerechtigde leeftijd. Deze voorziening is gebaseerd op CAO- regelingen, toezeggingen, blijfkans en
leeftijd. De gehanteerde disconteringsvoet bedraagt 3,09 % (2023 : 2,98 %).

- langdurig zieken

De voorziening langdurig zieken betreft een voorziening cf. RJ 271.205 uit hoofde van CAQO verplichtingen en
eigen risicodragerschap gedurende de arbeidsongeschiktheid van 2 jaar. Het betreft hier de medewerkers
waarvoor de verwachting is dat zij niet (geheel) terugkeren in het arbeidsproces, indien van toepassing is tevens
de bijbehorende transitievergoeding meegenomen binnen de voorziening. Vanwege de korte looptijd zijn de
bedragen in de voorziening niet gedisconteerd.

- eigen risico MediRisk

De voorziening voor beroepsaansprakelijkheid die is verzekerd bij Medirisk is gebaseerd op de nominale waarde
van de verwachte kosten die voortvloeien uit de lopende claims. De voorziening is gemaximeerd tot het daarbij
overeengekomen eigen risico voor het betreffende schadejaar. Vanwege de korte looptijd zijn de bedragen in de
voorziening niet gedisconteerd
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- Regeling vervroegd uittreden bij 45 dienstjaren

Deze voorziening is opgenomen naar aanleiding van de in de cao VVT opgenomen regeling vervroegd uittreden
bij 45 dienstjaren en is gevormd voor werknemers die:

- op balansdatum reeds hebben geopteerd voor gebruikmaking van de regeling;

- onder de bestaande regeling kunnen opteren voor vervroegde uittreding, maar dat op balansdatum nog niet

hebben gedaan; en
- die op balansdatum nog niet kunnen opteren, maar dat tijdens de resterende looptijd van de bestaande

regeling (tot en met 31 december 2025) wel kunnen doen.

Aan werknemers die voldoen aan de cumulatieve voorwaarden zoals opgenomen in hoofdstuk 8A van de cao
VVT 2021 betaalt ZVGO na het sluiten van een vaststellingsovereenkomst met die werknemers maandelijkse
bruto uitkeringen (gebaseerd op het laatstverdiende salaris, geindexeerd en niet meer dan de RVU-
drempelvrijstelling van € 2.182 (2023 : € 2.037) tot aan het bereiken van de AOW-leeftijd. De cao-regeling loopt
van 1 september 2021 tot en met 31 december 2025.

Aan de hand van de voorwaarden wordt beoordeeld welke werknemers voor de regeling in aanmerking komen.
Z\VGO neemt voor de uit deze regeling voortvloeiende kosten, zijnde de toekomstige uitkeringen en eventuele
pseudo-eindheffing bij overschrijding van de RVU-drempelvrijstelling, een verplichting op.

De verplichting is gewaardeerd op basis van de beste schatting van de bedragen die noodzakelijk zijn om de
verplichting af te wikkelen.

Hierbij wordt rekening gehouden met deelnamekansen, de ingangsdatum van de uitkeringen, de uitkeringsduur,
blijfkansen en sterftekansen. Discontering vindt plaats tegen een disconteringsvoet [voor belastingen] die de
actuele marktrente weergeeft. De discontering heeft plaatsgevonden tegen 3,09 % (2023 : 2,98%).

Doordat sprake is van een nieuwe regeling en ervaringscijfers ontbreken is sprake van een inherente
onzekerheid met betrekking tot de deelnamekansen. De deelnamekansen zijn als volgt bepaald. Allereerst is
vastgesteld welke medewerkers gedurende de looptijd van de regeling (1 september 2021 - 31 december 2025)
op basis van leeftijd gebruik kunnen maken van de regeling. Vervolgens is een inschatting gemaakt van het
aantal medewerkers uit deze categorie dat voldoet aan de voorwaarden van de regeling (45 jaar werkzaam in de
sector zorg en welzijn, waarvan 20 jaar in een zwaar beroep en de laatste 5 jaar werkzaam op basis van een
arbeidsovereenkomst bij een werkgever in de VVT-sector). Daarna is een inschatting gemaakt van het aantal
medewerkers dat gebruik gaat maken van de regeling. Dit aantal is geschat, rekening houdend met het aantal
personeelsleden dat op 31 december 2023 reeds heeft geopteerd voor deelname aan de regeling en
personeelsleden die actief interesse kenbaar hebben gemaakt. In 2023 is actief gecommuniceerd over de
nieuwe cao, deze specifieke regeling en bijbehorende voorwaarden.

Van de groep personeelsleden die op basis van leeftijd in aanmerking zouden kunnen komen, schat ZVGO in
dat in het meest waarschijnlijk scenario 7 nieuwe werknemers per jaar geboren voor 1 januari 1964 zal

deelnemen aan de regeling. Voor deze groep is ultimo boekjaar een voorziening opgenomen van € 800.000.
De deelnamekans bepaalt in hoge mate de omvang van de voorziening. Indien er 4 nieuwe deelnemers per jaar

zouden zijn, dan zou de voorziening € 570.000 bedragen waardoor het resultaat € 230.000 hoger zou zijn. Indien
er 9 nieuwe deelnemers per jaar zouden zijjn, dan zou de voorziening € 1.000.000 bedragen waardoor het
resultaat € 200.000 lager zou zijn.

Toevoegingen aan en vrijval van de verplichtingen komen ten laste respectievelijk ten gunste van de
personeelskosten in de resultatenrekening.
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- Generatiebeleid

Deze voorziening is opgenomen naar aanleiding van de afspraken gemaakt door Cao-partijen over
generatiebeleid. Met ingang van 1 juli 2022 hebben werkgevers in de branche ziekenhuizen verplicht een
Regeling Generatiebeleid. De regeling is gevormd voor werknemers die:

- voorafgaand aan deelname minimaal 8 jaar aansluitend in dienst geweest bij een werkgever zoals gedefinieerd
in de CAO Ziekenhuizen;

- het aantal werkuren minimaal gemiddeld 18 uur bedraagt;

- Zijn PLB-uren volledig heeft opgemaakt;

- op balansdatum reeds hebben geopteerd voor gebruikmaking van de regeling;

- voor deze regeling kunnen opteren, maar dat op balansdatum nog niet hebben gedaan.

Aan werknemers die voldoen aan de cumulatieve voorwaarden betaalt Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis na
maandelijks een toeslag van 10% tot aan het bereiken van de AOW-leeftijd. Indien gewenst kan de werknemer
kiezen voor vrijwillige voortzetting van het pensioen, waarbij de werkgever 50% vergoedt.

De verplichting is gewaardeerd op basis van de beste schatting van de bedragen die noodzakelijk zijn om de
verplichting af te wikkelen.

Hierbij wordt rekening gehouden met deelnamekansen, de ingangsdatum van de uitkeringen, de uitkeringsduur,
blijfkansen en sterftekansen. Discontering vindt plaats tegen een disconteringsvoet [voor belastingen] die de
actuele marktrente weergeeft. De discontering heeft plaatsgevonden tegen 3,09 % (2023 : 2,98 %).

Schulden

Onder de langlopende schulden worden schulden opgenomen met een resterende looptijd van meer dan één
jaar. De kortlopende schulden hebben een verwachte looptijd van maximaal één jaar. De schulden worden bij
eerste verwerking opgenomen tegen de reéle waarde en vervolgens gewaardeerd tegen de geamortiseerde
kostprijs (nominale waarde). De aflossingsverplichtingen voor het komend jaar van de langlopende schulden
worden opgenomen onder kortlopende schulden.

Financiéle leasing

Stichting Het van Weel-Bethesda Ziekenhuis leaset medische apparatuur; hierbij heeft zij grotendeels de voor-
en nadelen verbonden aan het eigendom van deze activa. Deze activa worden geactiveerd in de balans bij de
aanvang van het leasecontract tegen de reéle waarde van het actief of de lagere contante waarde van de
minimale leasetermijnen. De te betalen leasetermijnen worden op annuitaire wijze verdeeld in een aflossings- en
een rentecomponent. De leaseverplichtingen worden exclusief de rentecomponent opgenomen onder de
langlopende schulden. De rentecomponent wordt gedurende de looptijd van het contract verantwoord in de
resultatenrekening met een vast rentepercentage over de gemiddelde resterende aflossingscomponent. De
relevante activa wordt afgeschreven over de resterende gebruiksduur of, indien korter, de looptijd van het
contract.
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9.1.4.3 Grondslagen van resultaatbepaling

Algemeen

Het resultaat wordt bepaald als het verschil tussen de baten en de lasten over het verslagjaar, met inachtneming
van de hiervoor reeds vermelde waarderingsgrondslagen.

De baten en lasten worden toegerekend aan de periode waarop deze betrekking hebben, uitgaande van
historische kosten. Verliezen worden verantwoord als deze voorzienbaar zijn; baten worden verantwoord als
deze gerealiseerd zijn.

Baten (waaronder nagekomen budgetaanpassingen) en lasten uit voorgaande jaren die in dit boekjaar zijn
geconstateerd, worden aan dit boekjaar toegerekend.

Opbrengsten

De opbrengsten uit dienstverlening worden verantwoord naar rato van de verrichte prestaties, gebaseerd op de
verrichte diensten tot aan de balansdatum en in verhouding tot in totaal te verrichten diensten (onder de
voorwaarde dat het resultaat betrouwbaar kan worden geschat, dit indien aan de volgende voorwaarden is
voldaan: a. het bedrag kan op betrouwbare wijze worden bepaald; b. waarschijnlijke economische voordelen; c.
de mate waarin de dienstverlening op de balansdatum is verricht kan op betrouwbare wijze worden bepaald; en
d. gemaakte kosten en kosten die nog moeten worden gemaakt kunnen betrouwbaar worden bepaald; als dat
niet kan dan opbrengsten slechts verwerken tot het bedrag van de kosten van de dienstverlening).

De met de opbrengsten samenhangende lasten worden toegerekend aan de periode waarin de baten zijn
verantwoord.

Personele kosten

Lonen, salarissen en sociale lasten worden op grond van de arbeidsvoorwaarden verwerkt in de
resultatenrekening voorzover ze verschuldigd zijn aan werknemers respectievelijk de belastingautoriteit.

De beloningen van het personeel worden als last in de winst-en-verliesrekening verantwoord in de periode
waarin de arbeidsprestatie wordt verricht en, voor zover nog niet uitbetaald, als verplichting op de balans
opgenomen. Als de reeds betaalde bedragen de verschuldigde beloningen overtreffen, wordt het meerdere
opgenomen als een overlopend actief voor zover er sprake zal zijn van terugbetaling door het personeel of van
verrekening met toekomstige betalingen door de instelling.

Voor de beloningen met opbouw van rechten (sabbatical leave, gratificaties e.d. ) worden de verwachte lasten
gedurende het dienstverband in aanmerking genomen. Een verwachte vergoeding ten gevolge van gratificaties
worden verantwoord indien de verplichting tot betaling van die vergoeding is ontstaan op of véér balansdatum en
een betrouwbare schatting van de verplichtingen kan worden gemaakt. Ontvangen bijdragen voortviloeiend uit
levensloopregelingen worden in aanmerking genomen in de periode waarover deze bijdragen zijn verschuldigd.
Toevoegingen aan en vrijval van verplichtingen worden ten laste respectievelijk ten gunste van de winst-en-
verliesrekening gebracht.

Indien een beloning wordt betaald, waarbij geen rechten worden opgebouwd (bijvoorbeeld doorbetaling in geval
van ziekte of arbeidsongeschiktheid) worden de verwachte lasten verantwoord in de periode waarover deze
beloning is verschuldigd. Voor op balansdatum bestaande verplichtingen tot het in de toekomst doorbetalen van
beloningen (inclusief ontslagvergoedingen) aan personeelsleden die op balansdatum naar verwachting blijvend
geheel of gedeeltelijk niet in staat zijn om werkzaamheden te verrichten door ziekte of arbeidsongeschiktheid
wordt een voorziening opgenomen. De verantwoorde verplichting betreft de beste schatting van de bedragen die
noodzakelijk zijn om de desbetreffende verplichting op balansdatum af te wikkelen. De beste schatting is
gebaseerd op contractuele afspraken met personeelsleden (CAO en individuele arbeidsovereenkomsten).
Toevoegingen aan en vrijval van verplichtingen worden ten laste respectievelijk ten gunste van de winst-en-
verliesrekening gebracht.
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Honorariumkosten vrijgevestigde medisch specialisten en in loondienst

Het ziekenhuis afspraken gemaakt met het MSB over de vergoeding voor de inzet van de bij hen aangesloten
(vrijgevestigde) medische specialisten. De ondernemersstatus van het MSB is door de Belastingdienst
goedgekeurd. Een schriftelijke bevestiging hiervan is ontvangen.

Het honorarium van de vrijgevestigde medisch specialisten wordt in het resultaat verwerkt, waarbij de
geldstromen zijn opgenomen in de opbrengsten en in de kosten.

Het honorarium van specialisten in loondienst van Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis is gedeclareerd
als onderdeel van de opbrengsten. Deze specialisten ontvangen salaris dat is opgenomen onder de personele
kosten.

Pensioenen

Deze regeling wordt onder het Nederlandse pensioenstelsel gefinancierd door afdrachten aan
bedrijffstakpensioenfonds Zorg en Welzijn. Deelname aan Zorg en Welzijn is verplicht gesteld in de collectieve
arbeidsovereenkomst waaronder de stichting valt.

De opbouw van de pensioenaanspraken wordt steeds in het betreffende kalenderjaar af gefinancierd door

middel van (ten minste) kostendekkende premiebetalingen. De pensioenregeling is een middelloon regeling met -
voor zowel actieve als inactieve deelnemers (slapers en gepensioneerden) - voorwaardelijke toeslagverlening.
De toeslagverlening is afhankelijk van het beleggingsrendement.

De jaarlijkse opbouw van de pensioenaanspraken bedraagt 25,8 % van het pensioengevend salaris dat is
gebaseerd op het brutoloon minus een franchise ad € 15.816 (2023 € 14.714). Het pensioengevend salaris is
gemaximeerd op € 137.800 (2023 € 128.810). De jaarlijkse premie die voor rekening komt van de werkgever
bedraagt 11,9 % van het pensioengevend salaris. De hoogte van de premie wordt jaarlijks vastgesteld door het
bestuur van het bedrijfstakpensioenfonds op basis van de dekkingsgraad en verwachte rendementen.

De dekkingsgraad van Zorg en Welzijn bedraagt ultimo 2024 volgens opgave van het fonds 108,9 %. Het
vereiste niveau van de beleidsdekkingsgraad is 125,4 %. In het bijgewerkte herstelplan van 2024 laat het
pensioenfonds zien dar de beleidsdekkingsgraad eind 2032 weer op het vereiste niveau kan zijn. Dit is binnen de
wettelijke hersteltermijn van 10 jaar.

Financiéle baten en lasten

De financiéle baten en lasten betreffen van derden en groepsmaatschappijen ontvangen (te ontvangen) en aan
derden en groepsmaatschappijen betaalde (te betalen) interest. Tevens is hieronder opgenomen het aandeel
van de stichting in het resultaat van de op nettovermogenswaarde gewaardeerde deelnemingen danwel
ontvangen dividenden van deelnemingen waarin geen invloed van betekenis op het zakelijke en financiéle beleid
wordt uitgeoefend en waardeveranderingen van financiéle vaste activa en effecten.

Overheidssubsidies

Overheidssubsidies worden aanvankelijk in de balans opgenomen als vooruit ontvangen baten zodra er redelijke
zekerheid bestaat dat zij zullen worden ontvangen en dat de groep zal voldoen aan de daaraan verbonden
voorwaarden. Subsidies ter compensatie van door de groep gemaakte kosten worden systematisch als
opbrengsten in de winst-en-verliesrekening opgenomen in dezelfde periode als die waarin de kosten worden
gemaakt. Subsidies ter compensatie van de groep voor de kosten van een actief worden systematisch in de
winst-en-verliesrekening opgenomen gedurende de gebruiksduur van het actief.
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9.1.4.4 Grondslagen voor de opstelling van het kasstroomoverzicht

Het kasstroomoverzicht is opgesteld op basis van de indirecte methode.

Betalingen welke voortvioeien uit langlopende leningen worden voor het gedeelte dat betrekking heeft op de
rente opgenomen onder de kasstroom uit operationele activiteiten en voor het gedeelte dat betrekking heeft op
de aflossing als kasstroom uit financieringsactiviteiten. In deze opstelling is alleen de mutatie in de liquide
middelen meegenomen.

9.1.4.5 Grondslagen van segmentering

Bij de verdeling van de resultatenrekening per operationele segment is aangesloten op de activiteiten van het
bedrijffsproces. De verdeling van indirecte kosten vindt plaats op basis van de vastgestelde verdeelsleutels.

9.1.4.6 Grondslagen voor gebeurtenissen na balansdatum

Gebeurtenissen die nadere informatie geven over de feitelijke situatie per balansdatum en die blijken tot aan de
datum van het opmaken van de jaarrekening worden verwerkt in de jaarrekening.

Gebeurtenissen die geen nadere informatie geven over de feitelijke situatie per balansdatum worden niet in de
jaarrekening verwerkt. Als dergelijke gebeurtenissen van belang zijn voor de oordeelsvorming van de gebruikers
van de jaarrekening, worden de aard en de geschatte financi€le gevolgen ervan toegelicht in de jaarrekening.

9.1.4.7 Waarderingsgrondslagen WNT
Voor de uitvoering van de Wet normering topinkomens (WNT) heeft de instelling zich gehouden aan de wet- en
regelgeving inzake de WNT, waaronder de instellingsspecifieke (sectorale) regels.
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ACTIVA

1. Immateriéle vaste activa

Het verloop van de immateriéle activa in het verslagjaar is als volgt weer te geven: 2024 2023

€ €
Boekwaarde per 1 januari 1.752.517 2.505.096
Bij: investeringen 504.084 993.877
Af: afschrijvingen 348.929 1.746.456
Boekwaarde per 31 december 1.907.672 1.752.517
Toelichting:

Voor een nadere specificatie van het verloop van de immateri€le vaste activa per activagroep wordt verwezen naar het mutatieoverzicht onder
9.1.6.

2. Materiéle vaste activa

Het verloop van de materiéle activa in het verslagjaar is als volgt weer te geven: 2024 2023

€ €
Boekwaarde per 1 januari 103.002.854 101.838.164
Bij: investeringen 7.157.072 9.335.360
Af: afschrijvingen 8.966.546 8.170.670
Boekwaarde per 31 december 101.193.380 103.002.854
Toelichting:

De onder de materi€le vaste activa opgenomen bedrijfsgebouwen, terreinen, machines en installaties zijn als zekerheid gesteld voor de
langlopende schulden. Voor een nadere toelichting wordt verwezen naar het overzicht van de langlopende leningen in bijlage 9.1.9.

Voor een nadere specificatie van het verloop van de materiéle vaste activa per activagroep wordt verwezen naar het mutatieoverzicht onder
9.1.7.

Naar aanleiding van een recente inventarisatie van de gebouwgebonden vaste activa bij het Van Weel Bethesda-Ziekenhuis per 31 december
2024, is gebleken dat een aantal (oude) geactiveerde verbouwingen versneld afgeschreven dienden te worden, aangezien deze door nieuwe
renovaties en verbouwingen niet langer bestaan. Het totaalbedrag van deze versnelde afschrijving bedraagt € 883.000.

3. Financiéle vaste activa

Het verloop van de financiéle vaste activa is als volgt: 2024 2023

€ €
Boekwaarde per 1 januari 7.826.810 7.478.304
Resultaat deelnemingen in overige verbonden maatschappijen 700.000 354.960
Resultaat effecten/ ledenrekening 0 10.615
Ontvangen dividend / aflossing leningen -15.199 -17.069
Boekwaarde per 31 december 8.511.611 7.826.810
Toelichting:

De overige effecten betreffen de deelnemingen in MediRisk. Op de waardering van MediRisk is een voorziening in mindering gebracht van €
152.775. Voor een nadere specificatie wordt verwezen naar het mutatieoverzicht onder 9.1.8.
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Toelichting op belangen in andere rechtspersonen of vennootschappen:

Naam en rechtsvorm en Verschaft Eigen
woonplaats rechtspersoon Kernactiviteit kapitaal Belang (in %) vermogen Resultaat
€ €

Rechtstreekse kapitaalbelangen >= 20%:
Spijkenisse Medisch Centrum Cooperatief UA Holding
(SMC Cooperatie) maatschappij 0 50% 16.771.458 € 700.000
Zorg in Regio Zuid Codperatief UA Holding

maatschappij 0 25% -61.836 -61.836

Zeggenschapsbelangen:

Onderlinge Waarborgmaatschappij voor Verzekeren van
instellingen in de Gezondheidszorg Medirisk B.A. ~ aansprakelijkheid ¢ 52.000 0,1% n.b. n.b.
Coodperatie Geboortezorg Zuid aan Zee U.A. Het leveren van

integrale

geboortezorg 0 11,1% pm pm
Toelichting:

Spijkenisse Medisch Centrum Codperatief U.A.

In de Codperatie Zorg in Regio Zuid Codperatief U.A. wordt deelgenomen door Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis en het Maasstad
Ziekenhuis. De co0Operatie is enig aandeelhouder van Spijkenisse Medisch Centrum B.V. Bij het opstellen van deze jaarrekening was de
concept-jaarrekening 2024 van de codperatie beschikbaar. Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis heeft de (indirecte) deelneming
tegen netto vermogenswaarde gewaardeerd in de jaarrekening. Tevens is voor dit bedrag een wettelijke reserve gevormd.

Zorg in Regio Zuid Cob6peratief U.A.

In 2017 is de Zorg in Regio Zuid Codperatief U.A. opgericht door het Maasstad Ziekenhuis, Het Van Weel Bethesda Ziekenhuis, het Ikazia
ziekenhuis en het Spijkenisse Medisch Centrum B.V.. In de cobperatie is het Borstcentrum ZuidHollandZuid ondergebracht . Door kennis en
kunde op het gebied van borstkankerzorg met elkaar te delen, kan de zorg voor patiénten in de regio Rotterdam en de Zuid-Hollandse
eilanden verder worden verhoogd. In verband met het negatieve vermogen is de deelneming, conform de grondslagen, op nihil gewaardeerd.

MediRisk
Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis heeft een garantstelling afgegeven voor een kapitaalstorting van maximaal € 286.175.

Codperatie Geboortezorg Zuid aan Zee U.A.

Via deze cooOperatie werkt Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis (CuraVita) samen met regionale verloskundigenpraktijken en
kraamzorgorganisaties in de integrale geboortezorg. Er is nog geen jaarrekening 2024 beschikbaar. Gezien de verwachte materialiteit en op
basis van de jaarrekening 2023 van deze Codperatie, waar het vermogen nihil is, is het belang als PM gewaardeerd.

4. Voorraden

De specificatie is als volgt: 31-dec-2024 31-dec-2023

€ €
Medische middelen 1.641.528 1.562.789
Diversen 132.249 130.042
Totaal voorraden 1.773.777 1.692.831
Toelichting:

De voorraden zijn per jaareinde geinventariseerd.
Op de voorraden is een voorziening voor incourantheid in aftrek gebracht van € 199.086 (2023 : € 213.878).
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ACTIVA

5. Onderhanden werk uit hoofde van DBC's / DBC-zorgproducten

De specificatie is als volgt:

Onderhanden werk DBC's / DBC-zorgproducten.

Af: ontvangen voorschotten

Af: verwachte overschrijding plafondafspraken

Gepresenteerd onder de kortlopende schulden (schulden aan zorgverzekeraars)

Totaal onderhanden werk

31-dec-2024 31-dec-2023
€ €
16.148.240 14.855.642
-12.678.023 -11.538.023
-1.556.552 -3.047.367
1.913.665 270.252
96.618 1.540.173
2.010.283 1.810.425

Toelichting:

Vanwege het overschrijden van de met de zorgverzekeraars overeengekomen declaratieplafonds, wordt verwacht dat de gefactureerde
omzet/onderhanden werk niet geheel vergoed zal worden. Hiervoor is de voorziening onderhanden werk gevormd.
Indien het saldo van het onderhanden werk, de ontvangen voorschotten en de voorziening onderhanden werk van een zorgverzekeraar
negatief is, wordt dit gepresenteerd onder de kortlopende schulden (schuld ivm negatief saldo onderhanden werk zorgverzekeraars).

6. Vorderingen

De specificatie is als volgt:

1. Vorderingen op handelsdebiteuren

2. Overige vorderingen :

Overige vorderingen

Nog te factureren omzet

Vorderingen uit hoofde van bekostiging
Meerkeuze arbeidsvoorwaarden personeel
Subtotaal overige vorderingen :

3. Overlopende activa :
Vooruitbetaalde posten
Subtotaal overlopende activa :

Totaal vorderingen

31-dec-2024 31-dec-2023
€ €
10.110.255 8.313.227
2.461.990 2.088.001
15.990.927 16.960.913
219.866 0
107.631 66.339
18.780.414 19.115.252
3.516.317 4.142.968
3.516.317 4.142.968
32.406.986 31.571.447

Toelichting:

VWB : De voorziening die in aftrek op de vorderingen op debiteuren is gebracht, bedraagt € 126.684 (2023: € 213.878).
ZVGO : De voorziening dubieuze debiteuren die in aftrek op de vorderingen is gebracht, bedraagt € 1.513 (2023: € 2.053).

Op 31 december 2023 was het saldo van de post vorderingen uit hoofde van bekostiging € - 5.107. Deze is opgenomen onder de kortlopende

schulden.
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De specificatie van de post vorderingen uit hoofde van bekostiging is als volgt :

2023 2024 totaal

€ € €

Saldo per 1 januari -5.107 0 -5.107

Financieringsverschil boekjaar 0 219.866 219.866

Correcties voorgaande jaren -33.087 0 -33.087

Betalingen/ontvangsten 38.194 0 38.194

Subtotaal mutatie boekjaar 5.107 219.866 224.973

Saldo per 31 december 0 219.866 219.866
Stadium van vaststelling (per erkenning): C A

a= interne berekening
b= overeenstemming met zorgkantoor
c= definitieve vaststelling Nza

31-dec-2024 31-dec-2023

€ €
Waarvan gepresenteerd als
- schulden uit hoofde van bekostiging 0 5.107
- vorderingen uit hoofde van bekosting 219.866 0
219.866 -5.107
Specificatie financieringsverschil in het boekjaar 2024 2023
€ €
Wettelijk budget voor aanvaardbare kosten WIz-zorg (exclusief subsidies) 64.405.652 60.269.437
Af: ontvangen voorschotten 64.185.786 60.274.544
Totaal financieringsverschil 219.866 -5.107
7. Liquide middelen
De specificatie is als volgt: 31-dec-24 31-dec-23
€ €
Bankrekeningen 28.943.334 30.249.268
Kassen 8.751 13.706
Totaal liquide middelen 28.952.085 30.262.974

Toelichting:
De liquide middelen zijn vrij beschikbaar.
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8. Groepsvermogen

Het groepsvermogen bestaat uit de volgende componenten:
Stichtingskapitaal

Wettelijke reserve

Bestemmingsreserves

Bestemmingsfondsen
Algemene en overige reserves

Totaal groepsvermogen
Stichtingskapitaal

Het verloop is als volgt weer te geven:

Stichtingskapitaal
Totaal stichtingskapitaal
Wettelijke reserve

Het verloop is als volgt weer te geven:

Wettelijke reserve

Totaal wettelijke reserve
Bestemmingsreserves

Het verloop is als volgt weer te geven:

Bestemmingsreserves:
- Paulina Van Weel fonds

Totaal bestemmingsreserves
Bestemmingsfondsen
Het verloop is als volgt weer te geven:

Bestemmingsfondsen:
Reserve aanvaardbare kosten

Totaal bestemmingsfondsen
Algemene en overige reserves

Het verloop is als volgt weer te geven:
Algemene reserve

Algemene reserve vrij vermogen
Overige reserves

Totaal algemene en overige reserves

31-dec-2024 31-dec-2023

€ €

780.668 780.668

8.385.729 7.685.729

966.791 966.791

19.322.112 18.275.987

43.645.147 38.824.149

73.100.447 66.533.324

Saldo per Resultaat- Overige Saldo per
1-jan-2024 bestemming mutaties 31-dec-2024
€ € € €

780.668 0 0 780.668
780.668 0 0 780.668
Saldo per Resultaat- Overige Saldo per
1-jan-2024 bestemming mutaties 31-dec-2024
€ € € €
7.685.729 700.000 0 8.385.729
7.685.729 700.000 0 8.385.729
Saldo per Resultaat- Overige Saldo per
1-jan-2024 bestemming mutaties 31-dec-2024
€ € € €

966.791 0 0 966.791
966.791 0 0 966.791
Saldo per Resultaat- Overige Saldo per
1-jan-2024 bestemming mutaties 31-dec-2024
€ € € €
18.275.987 1.046.125 0 19.322.112
18.275.987 1.046.125 0 19.322.112
Saldo per Resultaat- Overige Saldo per
1-jan-2024 bestemming mutaties 31-dec-2024
€ € € €
36.648.843 4.473.354 0 41.122.197
1.818.410 347.644 0 2.166.054
356.896 0 0 356.896
38.824.149 4.820.998 0 43.645.147
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Stichting CuraMare

9.1.5 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE BALANS
PASSIVA

Overzicht van het totaalresultaat van de instelling
31-dec-2024 31-dec-2023

€ €
Geconsolideerd netto-resultaat (na belastingen) toekomend aan de instelling 6.567.123 2.281.421
Herwaardering materiéle vaste activa 0 0
Af: Gerealiseerde herwaardering ten laste van het eigen vermogen 0 0
Totaal van de rechtstreekse mutaties in het eigen vermogen van de instelling als
onderdeel van het groepsvermogen 0 0
Totaalresultaat van de instelling 6.567.123 2.281.421
Toelichting:

Paulina Van Weel fonds (bestemmingsreserve)

In 1928 werd bekend dat in Dirksland mevrouw Van Weel het formidabele bedrag van f 1.000.000,- had gelegateerd. Voor de aankoop van
bouwgrond en een daarop te bouwen ziekenhuis was f 150.000 bestemd. Voor het resterende bedrag zijn effecten inzake het Grootboek der
Nationale Schuld aangekocht. Deze effecten zijn in januari 2015 verkocht. Nadat reeds in 2014 een deel van de waarde specifiek is toegekend
aan dit fonds, is in 2015 het resterende gedeelte binnen het vermogen bestemd, waardoor een bestemmingsreserve is gevormd ter hoogte
van de verkoopopbrengst.

Reserve aanvaardbare kosten

Op grond van de Nza-beleidsregel bekostigingscyclus Wiz 2024 (BR/REG-24115) wordt het resultaat van de Stichting Zorg- en Verpleging
Goeree-Overflakke toegevoegd aan de reserve aanvaardbare kosten op basis van de verhouding omzet wet langdurige zorg ten opzichte van
de totale bedrijffsopbrengsten. Deze reserve kan worden aangewend voor de exploitatie van Wiz, Zvw, of Wmo-zorg. Het restant van het
resultaat wordt toegevoegd aan de algemene reserve.

Wettelijke reserve

Conform artikel 389 lid 6 Boek 2 BW is het aandeel in het positieve resultaat uit de deelneming Spijkenisse Medisch Centrum Coo6peratief UA
ten gunste van de wettelijke reserve gebracht.

Bestemmingsfondsen

Bestemmingsfondsen worden gevormd voor posten waar een externe verplichting op rust, bijvoorbeeld om deze reserve uitsluitend aan een
bepaald doel te mogen besteden.
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9.1.5 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE BALANS
PASSIVA
Stichtingskapitaal

Het verloop is als volgt weer te geven:

Stichtingskapitaal
Totaal stichtingskapitaal
Wettelijke reserve

Het verloop is als volgt weer te geven:

Wettelijke reserve

Totaal wettelijke reserve
Bestemmingsreserves

Het verloop is als volgt weer te geven:

Bestemmingsreserves:
- Paulina Van Weel fonds

Totaal bestemmingsreserves
Bestemmingsfondsen
Het verloop is als volgt weer te geven:

Bestemmingsfondsen:
Reserve aanvaardbare kosten

Totaal bestemmingsfondsen
Algemene en overige reserves

Het verloop is als volgt weer te geven:
Algemene reserve

Algemene reserve vrij vermogen
Overige reserves

Totaal algemene en overige reserves

Saldo per Resultaat- Overige Saldo per
1-jan-2023 bestemming mutaties 31-dec-2023
€ € € €

780.668 0 0 780.668
780.668 0 0 780.668
Saldo per Resultaat- Overige Saldo per
1-jan-2023 bestemming mutaties 31-dec-2023
€ € € €
7.330.769 342.004 0 7.672.773
7.330.769 342.004 0 7.672.773
Saldo per Resultaat- Overige Saldo per
1-jan-2023 bestemming mutaties 31-dec-2023
€ € € €

966.791 0 0 966.791
966.791 0 0 966.791
Saldo per Resultaat- Overige Saldo per
1-jan-2023 bestemming mutaties 31-dec-2023
€ € € €
17.051.757 1.631.552 0 18.683.309
17.051.757 1.631.552 0 18.683.309
Saldo per Resultaat- Overige Saldo per
1-jan-2023 bestemming mutaties 31-dec-2023
€ € € €
34.537.013 1.726.567 0 36.263.580
1.809.311 0 0 1.809.311
356.896 0 0 356.896
36.703.220 1.726.567 0 38.429.787
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9.1.5 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE BALANS

PASSIVA

9. Voorzieningen

Het verloop is als volgt weer te geven:

Oprenting en
verandering

Saldo per Dotatie Onttrekking Vrijval disconterings Saldo per
1-jan-2024 voet 31-dec-2024
€ € € € € €
uitgestelde beloningen 1.845.000 284.000 96.878 19.122 -20.000 1.993.000
langdurig zieken 502.644 173.980 364.215 10.545 0 301.864
eigen behoud MediRisk 1.052.341 457.869 161.026 449.935 0 899.249
voorziening rvu 800.000 192.467 191.638 0 -829 800.000
generatiebeleid 345.821 29.407 79.479 11.357 -691 283.701
Totaal voorzieningen 4.545.806 1.137.723 893.236 490.959 -21.520 4.277.814
Toelichting in welke mate (het totaal van) de voorzieningen als langlopend moet worden beschouwd:
31-dec-24
Kortlopend deel van de voorzieningen (< 1 jr.) 1.598.272
Langlopend deel van de voorzieningen (> 1 jr.) 2.679.542
Hiervan langlopend (> 5 jaar) 1.273.000
Toelichting:
De voorzieningen worden nader toegelicht bij het betreffende onderdeel onder de waarderingsgrondslagen.
Deloitte Accountants B.V.
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9.1.5 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE BALANS

PASSIVA

10. Langlopende schulden (nog voor meer dan een jaar)

De specificatie is als volgt: 31-dec-2024 31-dec-2023
€ €
Schulden aan banken 36.511.629 42.994.575
Totaal langlopende schulden (nog voor meer dan een jaar) 36.511.629 42.994.575
Het verloop is als volgt weer te geven: 2024 2023
€ €
Stand per 1 januari 47.188.889 52.389.435
Bij: nieuwe leningen respectievelijk lease 0 0
Af: aflossingen 6.660.279 5.200.546
Af: aflossingen overige langlopende schulden 0 0
Stand per 31 december 40.528.610 47.188.889
Af: aflossingsverplichting komend boekjaar 4.016.981 4.194.314
Af: aflossingsverplichting komend boekjaar overige langlopende schulden 0 0
Stand langlopende schulden per 31 december 36.511.629 42.994.575
Toelichting in welke mate (het totaal van) de langlopende schulden als langlopend moeten worden beschouwd:
Kortlopend deel van de langlopende schulden (< 1 jr.), aflossingsverplichtingen 4.016.981 4.194.314
Langlopend deel van de langlopende schulden (> 1 jr.) (balanspost) 36.511.629 42.994 575
Hiervan langlopend (> 5 jaar) 23.206.375 27.975.980
Toelichting:

Voor een nadere toelichting op de langlopende schulden wordt verwezen naar de bijlage overzicht langlopende schulden. De
aflossingsverplichtingen zijn verantwoord onder de kortlopende schulden.

De aflossingsverplichtingen voor het volgende boekjaar zijn verantwoord onder de kortlopende schulden.

De reéle waarde van de langlopende schulden is berekend op basis van de hypothecaire rente (tariefklasse NHG) op 28 februari 2025 zoals
gepubliceerd bij de Rabobank.

Indien de reéle waarde van de langlopende schulden berekend zou worden exclusief kredietopslag dan bedraagt deze € 38.477.646

(2023 € 43.011.901).

De gehanteerde uitgangspunten zijn :

De reéle waarde is bepaald door enkel de basisrente (= rente exclusief opslag) te nemen.

De reéle waarde betreft de waarde vanaf rekendatum tot einde looptijd.

De reéle waarde wordt berekend per lening, rekeninghoudend met het betreffende rentepercentage voor de resterende looptijd.
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9.1.5 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE BALANS

PASSIVA

11. Overige kortlopende schulden

De specificatie is als volgt: 31-dec-2024 31-dec-2023
€ €
1. De specificatie van de schulden aan banken is als volgt :
Aflossing komende jaar op langlopende leningen 3.909.134 4.089.389
Rekening-courant krediet
Subtotaal schulden aan de banken 3.909.134 4.089.389
2. schulden aan leveranciers en handelskredieten 5.764.092 9.313.847
3. belastingen en premies sociale verzekeringen 5.011.223 4.626.241
4. schulden ter zake pensioenen 2.986.474 2.643.741
5. De specificatie van de overige schulden is als volgt: :
Lease verplichtingen 107.847 104.925
Te betalen rente 379.224 415.436
Nog te betalen salarissen 134.678 132.012
Reservering vakantiegeld/ onregelmatigheidstoeslag en eindejaarsuitkering 4.536.259 4.063.000
Vakantiedagen en Persoonlijk Levensfase Budget 17.501.731 16.145.814
Rekening-courant Medisch Specialistisch Bedrijf 5.196.721 6.468.360
Nog te betalen kosten 7.493.062 5.954.111
Schulden aan zorgverzekeraars 9.748.839 8.334.578
Schuld ivm negatief saldo onderhanden werk 96.618 1.540.173
schulden uit hoofde van bekostiging 0 5.107
Welzijn en groepsbudgettering 0 9.416
Subtotaal overige schulden 45.194.979 43.172.931
Totaal overige kortlopende schulden 62.865.902 63.846.149
Toelichting:

Schulden aan banken

Stichting ZVGO

De verstrekte zekerheden gelden voor de opgenomen kredietfaciliteit in rekening-courant bij de Triodos Bank luiden als volgt:

* hypotheekrecht

 pandrecht op inventaris, eventuele voorraden en vorderingen

De kredietfaciliteit in rekening-courant bij de Rabobank bedraagt per 31 december 2023 € 4 miljoen. De rente bedraagt 1 maands EURIBOR
plus 1,75%.

De verstrekte zekerheden gelden tevens voor de opgenomen kredietfaciliteit in rekening-courant bij de Rabobank en luiden als volgt:

* hypotheekrecht met WfZ

» pandrecht op de vorderingen;

Stichting VWB

De kredietfaciliteit in rekening-courant bij de Rabobank bedraagt per 31 december 2024 € 5 miljoen en de rente 1 maands EURIBOR plus
1,75%.

De verstrekte zekerheden gelden tevens voor de opgenomen kredietfaciliteit in rekening-courant bij de Rabobank en luiden als volgt:

* hypothecaire zekerheid op bedrijffsgebouwen en -terreinen;

» pandrecht op de machines en installaties.
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9.1.5 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE BALANS
12. Niet in de balans opgenomen regelingen

Uitspraak Europees Hof over overwerkvergoeding voor deeltijdwerkers

Op 29 juli 2024 heeft het Europese Hof een uitspraak gedaan met betrekking tot de overwerkvergoeding voor medewerkers die in deeltijd
werken. De uitspraak kan gevolgen hebben voor de wijze waarop overuren worden beloond en zou mogelijk kunnen leiden tot een nabetaling
met terugwerkende kracht voor deeltijdwerkers.

Op dit moment wordt onderzocht of en in hoeverre deze uitspraak van het Europese Hof van toepassing is op de zorgsector en op de
verschillende (al dan niet algemeen verbindend verklaarde) Cao’s die in de zorg worden gebruikt, en welke financiéle impact dit met zich mee
kan brengen. Er zijn ten aanzien van de uitspraak van het Europese Hof nog veel vragen en onzekerheden, onder andere over een eenduidig
te maken onderscheid tussen voltijdwerkers en deeltijdwerkers, over welke periode met terugwerkende kracht deze uitspraak van toepassing
zou zijn, over het effect van de in veel Cao’s c.q. zorgorganisaties toegepaste jaarurensystematiek en over de beschikbaarheid en
betrouwbaarheid van de benodigde onderliggende data.

De mogelijke verplichtingen die voortvloeien uit de uitspraak van het Europese Hof zijn als gevolg van deze vragen en onzekerheden op dit
moment nog niet met voldoende zekerheid vast te stellen. Daarom zijn deze niet in de balans opgenomen. Wij volgen de ontwikkelingen
nauwgezet en zullen, indien noodzakelijk, in toekomstige verslagperiodes nadere informatie verstrekken over de mogelijke financiéle
consequenties.

Compensatieregeling Wijkverpleging 2021

Op 2 februari 2024 heeft zorgverzekeraar CZ de door Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee (ZVGO) in 2021 aangevraagde
compensatieregeling Wijkverpleging 2021 definitief afgewezen. Reden hiervoor is dat volgens CZ de aanvraag op concern niveau van
Stichting CuraMare dient plaats te vinden, daaronder begrepen de opbrengsten van Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis (VWB).

ZVGO is van mening dat CZ ten onrechte de opbrengsten vanuit de Zorgverzekeringswet van VWB betrekt in de berekening voor de
compensatieregeling, daar er sprake is van twee van elkaar strikt gescheiden en financieel onafhankelijke zorgaanbieders.

ZVGO heeft tegen de afwijzing bewaar gemaakt bij CZ en Zorgverzekeraars Nederland en start een arbitrageprocedure conform het convenant
zorgcontractering. ZVGO heeft vertrouwen in goede afloop van de arbitrageprocedure.

Fiscale eenheid

Stichting CuraMare maakt onderdeel uit van een fiscale eenheid voor de omzetbelasting met de Stichting Zorg en Verpleging Goeree
Overflakkee, Stichting Ondersteunende Diensten CuraMare en Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis en is uit dien hoofde hoofdelijk
aansprakelijk voor de schulden van de fiscale eenheid. Ultimo 2024 bedraagt de BTW-vordering van de fiscale eenheid - € 22.799
(2023 : - € 22.799).

Verplichtingen uit hoofde van het macrobeheersinstrument

Het macrobeheersinstrument kan door de minister van VWS ingezet worden om overschrijdingen van het macrokader zorg terug te vorderen
bij instellingen voor medisch specialistische zorg en bij instellingen voor curatieve geestelijke gezondheidszorg. Het macrobeheersinstrument
is uitgewerkt in de Aanwijzing macrobeheersmodel instellingen voor medisch specialistische zorg, respectievelijk Aanwijzing
Macrobeheersinstrument curatieve geestelijke gezondheidszorg. Ook voor instellingen in andere sectoren kan een Aanwijzing
Macrobeheersinstrument van toepassing zijn. Jaarlijks wordt door de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa) ambtshalve een mbi-omzetplafond
vastgesteld. Tevens wordt door de NZa jaarlijks een omzetplafond per instelling vastgesteld, welke afhankelijk is van de realisatie van het mbi-
omzetplafond van alle instellingen gezamenlijk. Deze vaststelling vindt plaats nadat door de Minister van VWS de overschrijding van het mbi-
omzetplafond uiterlijk vé6r 1 december van het opvolgend jaar is gecommuniceerd.

Voor 2024 is het mbi-omzetplafond door de NZa vastgesteld op € 30.212 miljoen (beschikking landelijk MBR-Omzetplafond MSZ 2024 -
TB/REG 24648-01) (prijsniveau 2024).

Bij het opstellen van de jaarrekening 2024 bestaat nog geen inzicht in realisatie van het mbi-omzetplafond over 2024. De stichting is niet in
staat een betrouwbare inschatting te maken van de uit het macrobeheersinstrument voortkomende verplichting en deze te kwantificeren. Als
gevolg daarvan is deze verplichting niet tot uitdrukking gebracht in de balans van de stichting per 31 december 2024.

Meerjarige verplichtingen
Ultimo boekjaar 2024 zijn de verplichtingen uit hoofde van licenties software, onderhoudscontracten en huur van ruimten en apparatuur als
volgt te specificeren:

Binnen 1 jaar € 5.111.465
Tussen 2 en 5 jaar € 6.639.939
Meer dan 5 jaar € 1.454.051
Lease

Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis heeft in december 2017 met Rabo Lease B.V. een overeenkomst gesloten over de financiering
van de aankoop van een MRI scanner en een Combi-Diagnost bij Philips Nederland B.V. De aankoop en bijbehorende lease-overeenkomst is
geeffectueerd met ingang van juni 2018. Het betreft financial lease.

Ultimo boekjaar 2024 zijn de veplichtingen uit hoofde van financial lease als volgt:

Binnen 1 jaar € 107.847
Tussen 2 en 5 jaar € 273.195
Meer dan 5 jaar € -
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12. Niet in de balans opgenomen regelingen

Obligoverplichting Wfz

Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis heeft in het kader van het Wfz-deelnemerschap een obligoverplichting richting het Wfz. Dit
houdt in dat indien het eigen vermogen van het Wfz onvoldoende zou blijken om aan de garantieverplichting te voldoen, dan kan het Wfz een
beroep doen op financiéle hulp van de deelnemers. Deze hulp wordt in dat geval geboden in de vorm van renteloze leningen. Het obligo
bedraagt maximaal 3% van de restschuld van de geborgde leningen, zijnde € 212.047.

Stichting ZVGO heeft in het kader van het WfZ-deelnemerschap een obligoverplichting richting het WfZ. Dit houdt in dat indien het eigen
vermogen van het WfZ onvoldoende zou blijken om aan de garantieverplichting te voldoen, dan kan het WfZ een beroep doen op financiéle
hulp van de deelnemers. Deze hulp wordt in dat geval geboden in de vorm van renteloze leningen. Het obligo bedraagt maximaal 3% van de
restschuld van de geborgde leningen, zijnde € 554.000.
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9.1.6 MUTATIEOVERZICHT IMMATERIELE VASTE ACTIVA

Stand per 1 januari 2024

- aanschafwaarde

- cumulatieve herwaarderingen
- cumulatieve afschrijvingen

Boekwaarde per 1 januari 2024

Mutaties in het boekjaar
- investeringen

- herwaarderingen

- afschrijvingen

- terugname geheel afgeschreven activa
aanschafwaarde
cumulatieve herwaarderingen
cumulatieve afschrijvingen

- desinvesteringen
aanschafwaarde
cumulatieve herwaarderingen
cumulatieve afschrijvingen
per saldo

Mutaties in boekwaarde (per saldo)

Stand per 31 december 2024
- aanschafwaarde

- cumulatieve herwaarderingen
- cumulatieve afschrijvingen

Boekwaarde per 31 december 2024

Afschrijvingspercentage

Kosten van
concessies,
vergunningen Kosten van
en rechten van goodwill die Vooruitbe-
intellectuele van derden is talingen op Totaal
eigendom verkregen software
€ € € €
3.236.509 223.190 574.515 4.034.214
0 0 0 0
1.897.306 212.034 172.356 2.281.696
1.339.203 11.156 402.159 1.752.518
504.084 0 0 504.084
0 0 0 0
280.321 11.156 57.452 348.929
743.029 0 0 743.029
0 0 0 0
743.029 0 0 743.029
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0
223.763 -11.156 -57.452 155.155
2.997.564 223.190 574.515 3.795.269
0 0 0 0
1.434.598 223.190 229.808 1.887.597
1.562.966 0 344.707 1.907.672

10% -14,3%-20%

2,5%

10%

Toelichting:

In de kosten van concessies, vergunningen en rechten van intellectuele eigendom zijn de kosten van software opgenomen.
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Stichting CuraMare

9.1.7 MUTATIEOVERZICHT MATERIELE VASTE ACTIVA

Andere vaste

Materiéle vaste

bedrijfs- bedrijfsactiva in
middelen, uitvoering en
Bedrijfs- technische en vooruitbetalingen
gebouwen en Machines en administratieve op materiéle Totaal
terreinen installaties uitrusting vaste activa
€ € € € €
Stand per 1 januari 2024
- aanschafwaarde 116.561.071 8.871.818 34.089.871 5.174.050 164.696.810
- cumulatieve herwaarderingen 0 0 0 0 0
- cumulatieve afschrijvingen 41.255.610 3.024.452 17.413.885 0 61.693.947
Boekwaarde per 1 januari 2024 75.305.461 5.847.366 16.675.986 5.174.050 103.002.863
Mutaties in het boekjaar
- investeringen 2.441.576 173.682 3.447.121 1.094.693 7.157.072
- in gebruikname 3.701.150 0 1.223.180 -4.924.330 0
- afschrijvingen 4.130.198 428.711 3.524.630 0 8.083.539
- versnelde afschrijving 883.006 0 0 0 883.006
- terugname geheel afgeschreven activa
aanschafwaarde 1.106.508 149.987 3.143.615 0 4.400.110
cumulatieve herwaarderingen 0 0 0 0 0
cumulatieve afschrijvingen 1.106.508 149.987 3.143.615 0 4.400.110
- desinvesteringen
aanschafwaarde 0 0 0 0 0
cumulatieve herwaarderingen 0 0 0 0 0
cumulatieve afschrijvingen 0 0 0 0 0
per saldo 0 0 0 0 0
Mutaties in boekwaarde (per saldo) 1.129.522 -255.029 1.145.671 -3.829.637 -1.809.473
Stand per 31 december 2024
- aanschafwaarde 121.597.289 8.895.513 35.616.557 1.344.413 167.453.772
- cumulatieve herwaarderingen 0 0 0 0 0
- cumulatieve afschrijvingen 44.279.300 3.303.176 17.794.900 0 65.377.376
Boekwaarde per 31 december 2024 77.317.989 5.5692.337 17.821.657 1.344.413 102.076.396
Afschrijvingspercentage 2,5 % -3,33%- 5% 5%-6,67%-10% 5% - 10% -20%
Pagina 95 Deloitte Accountants B.V.

Voor identificatiedoeleinden.
Behorend bij controleverklaring
d.d. 4 juni 2025



Stichting CuraMare

9.1.8 MUTATIEOVERZICHT FINANCIELE VASTE ACTIVA

Boekwaarde per 1 januari 2024
Kapitaalstortingen

Resultaat deelnemingen

Ontvangen dividend

Verstrekte leningen / verkregen effecten
Ontvangen dividend / aflossing leningen
Resultaat effecten

(Terugname) waardeverminderingen
Amortisatie (dis)agio

Ongerealiseerd koersresultaat
Voorziening / afwaardering

Boekwaarde per 31 december 2024

Deelnemingen

In overige
verbonden maat- Overige Overige Totaal
schappijen effecten vorderingen
€ € €
7.685.729 94.181 46.899 7.826.809
0 0 0 0
700.000 0 0 700.000
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 -15.199 -15.199
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0
8.385.729 94.181 31.700 8.511.610
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BIJLAGE

9.1.9 Overzicht langlopende schulden ultimo 2024

. " . Resterende Aflos-
Leninggever Datum Hoofdsom I::;T; d Soort lening Iij‘:(\::':-ta 31 dec:;::sr'c;:zlg Nieuwe Iei:";(g)zz Aflizs:(;;g d:::::;::j?o;l Restschuld ovjearaSr Ioop.lijd in jaren sirlgs- Aflossing 2025 | Gestelde zekerheden
eind 2024 wijze

€ % € € € € € €
Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee
Diaconieén 01-jan-51 56.041 [ Onderhands 5,00% 56.041 0 56.041 0 0 o0 Geen - Geen
Rabobank 3512.902.731 30-apr-06 200.000] 20 [Onderhands 4,14% 20.000 0 10.000 10.000 0 1 Lineair 10.000 [Hyp.clausule
ING lening nr. 179700001 15-mei-13 33.000.000f 25 |Onderhands 2,77% 19.800.000 0 1.320.000 18.480.000 11.880.000 14 Lineair 1.320.000 [Waarborgfonds Zorg
BNG Bank nr. 40.110244 15-dec-15 3.659.745 10 [Onderhands 3,79% 513.745 0 257.000 256.745 0 1 Lineair 256.745 |Gemeentegarantie
NWB nr. 1-29029 01-apr-16 1.215.000f 20 |Onderhands 1,30% 789.750 0 60.750 729.000 425.250 12 Lineair 60.750 |Gemeentegarantie
Triodos bank 220.53.74.982 17-aug-17 2.100.000{ 20 |Hypothecair 2,40% 1.435.000 0 105.000 1.330.000 805.000 13 Lineair 105.000 [Hyp.clausule
Triodos bank 2400.0044.55 13-jan-22 5.202.108 20 |Onderhands 1,86% 4.929.508 0 272.600 4.656.908 3.293.908 17 Lineair 272.600 |Hyp.clausule
Triodos 0212.1960.22 3-feb-22 2.895.708 9 Onderhands 1,50% 2.749.447 0 146.261 2.603.186 1.871.881 6 Lineair 146.261 [Hyp.clausule
Subtotaal 48.328.602 30.293.491 0 2.227.652 28.065.839 18.276.039 2.171.356
Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis
BNG Bank lening 40.74572 1-aug-89 6.806.703 40 |Onderhands 0,10% 1.191.173 0 170.168 1.021.006 170.168 5 lineair 170.168 |Rijksgarantie
Diakonieen Ned. Herv. Gem. 31-dec-34 44.924 [ Onderhands 8,00% 44.924 0 44.924 0 0 « Geen - Geen zekerheid
NWB lening nr 1 W0023662 7-mrt-05 3.000.000 20 |Onderhands 3,89% 300.000 0 150.000 150.000 0 1 lineair 150.000 [WFZ garantie
Nationale Nederlanden leningnr 180190001 3-apr-14 4.500.000 25 |Onderhands 2,71% 2.880.000 0 180.000 2.700.000 1.800.000 15 lineair 180.000 [WFZ garantie
Optas pensioenen 5-sep-14 4.810.000 20 |Onderhands 1,89% 2.645.500 0 240.500 2.405.000 1.202.500 10 lineair 240.500 |Rijksgarantie
Rabobank nederland 7 1-apr-14 4.500.000 25 |Onderhands 3,85% 2.545.000 0 2.545.000 0 0 15 lineair - Hyp. Clausule
NWB lening nr 1 W0028957 1-dec-15 567.225 20 |Onderhands 1,69% 340.336 0 28.361 311.975 170.168 11 lineair 28.361 |WFZ garantie
Rabobank lening 50026545 16-sep-16 3.750.000 15 |Onderhands 2,90% 1.837.500 0 250.000 1.587.500 337.500 3 lineair 250.000 |Hyp. Clausule
Lening BNG 40.113190 25-okt-19 3.750.000 15 |Onderhands 0,10% 2.750.000 0 250.000 2.500.000 1.250.000 10 lineair 250.000 |WFZ garantie
Lening Vivat 25-okt-19 3.750.000 8 Onderhands -0,24% 1.875.000 0 468.750 1.406.250 0 3 lineair 468.750 |WFZ garantie
Subtotaal 35.478.852 16.409.433 0 4.327.703 12.081.730 4.930.336 1.737.779
Rabo Lease B.V. nr 31164107892 1-mei-18 1.239.040 10 |Financial lease 2,75% 485.967 0 104.925 381.042 0 5 Annuitair 107.847 [Hyp. Clausule
Totaal 1.239.040 485.967 0 104.925 381.042 0 107.847
Totaal 85.046.494 47.188.891 - 6.660.280 40.528.611 23.206.375 4.016.981
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BATEN

13 Baten uit beroeps- of bedrijfsmatige zorgverlening

13.1 Zorgverzekeringswet

De baten zorgverzekeringswet zijn als volgt samengesteld: 2024 2023

€ €
Opbrengsten zorgverzekeringswet (exclusief subsidies) 135.196.079 122.857.413
Opbrengsten zorgverzekeringswet (exclusief subsidies) / DBC-GRZ 3.308.092 3.152.528
Opbrengsten zorgverzekeringswet / Wijkverpleging 6.071.103 4.762.150
Opbrengsten zorgverzekeringswet / ELV 4.198.237 3.251.137
Totaal 148.773.512 134.023.229
Toelichting:

De stijging in de opbrengsten ten opzichte van 2023 houdt verband met indexatie van de tarieven en een hogere produktie.

Daarnaast is in de opbrengsten zorgverzekeringswet de mutatie in het onderhanden werk opgenomen. Deze mutatie was in in 2024 €

1.292.599 (2023 : € 1.108.022).

13.2 Wet langdurige zorg

De baten wet langdurige zorg zijn als volgt samengesteld: 2024 2023
€ €

Wettelijk budget voor aanvaardbare kosten WIiz-zorg (exclusief subsidies) 64.372.565 60.681.470

Totaal 64.372.565 60.681.470

Toelichting:

De stijging in de opbrengsten ten opzichte van 2023 houdt verband met indexatie van de tarieven en een hogere produktie.

13.3 Subsidie op grond van een regeling als bedoeld in de Kaderwet VWS-subsidies

De specificatie is als volgt: 2024 2023
€ €

Subsidie op grond van een regeling als bedoeld in de kaderwet VWS-subsidies 2.062.628 1.919.493

Totaal 2.062.628 1.919.493

Toelichting:

Deze post betreft de subsidies voor Stagefonds, Kwailiteitsimpuls Personeel, het Sectorfonds en Praktijkleren.
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BATEN

13.4 Beschikbaarheidsbijdrage zorgfuncties

De baten zijn als volgt samengesteld: 2024 2023

€ €
Beschikbaarheidsbijdrage zorgfuncties 4.639.276 4.900.338
Totaal 4.639.276 4.900.338
Toelichting:

De beschikbaarheidsbijdrage zorg betreft de bijdrage voor spoedeisende hulp en de acute verloskunde.

13.5 Overige baten uit beroeps- of bedrijfsmatige zorgverlening

De overige baten uit beroeps- of bedrijfsmatige zorgverlening zijn als volgt samengesteld: 2024 2023

€ €
Overige zorgprestaties 167.913 1.045.159
Totaal 167.913 1.045.159
Toelichting:

De daling in de opbrengsten overige zorgprestaties ten opzichte van 2023 houdt verband met een lagere opbrenst van de regiomiddelen
en een lagere doorbelasting van de dienstverlening van artsen.

14. Andere beroeps- of bedrijfsmatige activiteiten

De baten uit andere beroeps- of bedrijfsmatige activiteiten zijn als volgt samengesteld: 2024 2023

€ €
Opbrengsten Wmo 2.692.251 2.230.983
Overige subsidies 279.906 1.230.788
Diversen / Overige opbrengsten 8.386.140 6.541.429
Facilitaire diensten 1.126.528 1.122.725
Huur en servicekosten 770.053 714.476
Doorbelasting telefoon en persoonsalarmering 110.792 107.317
Totaal 13.365.669 13.5563.721
Toelichting:

De stijging in de post overige subsidies houdt verband met vrijval van ontvangen subsidies VIPP5 inzake voorgaande jaren.

15. Overige bedrijfsopbrengsten

De specificatie is als volgt: 2024 2023

€ €
Incidentele overige bedrijfsopbrengsten 539.763 0
Totaal 539.763 0
Toelichting:

In 2024 zijn 2 panden verkocht. De verkoopopbrengst hiervan is verandwoord onder de post incidentele overige bedrijfsopbrengsten.
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LASTEN

16. Kosten van uitbesteed werk en andere externe kosten

De kosten van uitbesteed werk en andere externe kosten zijn als volgt samengesteld: 2024 2023

€ €
Personeel niet in loondienst 12.763.286 9.5638.937
Honorariumkosten vrijgevestigde medisch specialisten 18.486.439 17.686.655
Kosten uitbesteding onderaannemers 5.118.638 5.392.427
Totaal 36.368.363 31.248.019
Toelichting:

In de post Honorariumkosten vrijgevestigde medisch specialisten is met name de met het Medisch Specialistisch Bedrijf afgesproken

honorering opgenomen, die betaald wordt vanuit het integrale tarief.

17. Lonen, salarissen, sociale lasten en pensioenlasten

De specificatie is als volgt: 2024 2023
€ €

Lonen en salarissen 101.942.239 94.137.296

Sociale lasten 16.916.745 14.923.943

Pensioenpremies 8.703.492 7.712.723

Totaal personeelskosten 127.562.477 116.773.962

Specificatie gemiddeld aantal personeelsleden (in FTE's) per segment:

Gemiddeld aantal personeelsleden op basis van full-time eenheden: 1.776 1.770

Aantal personeelsleden dat buiten Nederland werkzaam is: 0 0

Toelichting:

De kosten personeel niet in loondienst bestaan voornamelijk uit kosten van inhuur medisch specialisten zoals bijvoorbeeld de

intensivisten, revalidatiearts, reumatoloog, psycholoog, gynaecoloog en de kosten voor de bezetting van de apotheek. De kosten

personeel niet in loondienst bevat tevens de kosten van externe medewerkers als gevolg van moeilijk vervulbare vacatures, zoals

gespecialiseerde verpleegkundigen.

De loonkosten van de Stichting Ondersteunende Diensten CuraMare worden overeenkomstig de vastgestelde verhoudingen

doorbelast aan de bedrijven binnen CuraMare t.w. Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis en Zorg en Verpleging Goeree-

Overflakkee. Tevens vindt doorbelasting van verrichte dienstverlening plaats ten behoeve van Sjaloom Zorg, Calando en

Spijkenisse Medisch Centrum B.V.. De doorbelasting van de bedrijfskosten vindt plaats aan de desbetreffende kostenplaatsen

binnen de bedrijven danwel wordt doorbelast overeenkomstig de vastgestelde verdeelsleutels.

Doorbelastingen binnen de groep worden geélimineerd in de geconsolideerde jaarrekening.

18. Afschrijvingen op immateriéle en materiéle vaste activa

De specificatie is als volgt: 2024 2023
€ €

Immateriéle vaste activa 291.464 1.689.004

Materiéle vaste activa 8.975.059 8.170.661

Totaal afschrijvingen 9.266.523 9.859.665

Toelichting:

Voor een specificatie van de afschrijvingen wordt verwezen naar 9.1.6 en 9.1.7.
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LASTEN

19. Overige bedrijfskosten

De specificatie is als volgt: 2024 2023
€ €
Andere personeelskosten 5.001.819 4.794.730
Voedingsmiddelen en hotelmatige kosten 6.951.618 6.740.422
Algemene kosten 9.917.551 10.177.578
Patiént- en bewonersgebonden kosten 25.581.932 25.343.388
Onderhoud en energiekosten 3.453.990 3.799.650
Huur en leasing 3.319.649 2.898.929
Dotaties en vrijval voorzieningen -1.999 -24.074
Vervanging en uitbreiding inventaris 538.177 533.079
Doorbelasting materi€éle kosten SOD
Totaal overige bedrijfskosten 54.762.738 54.263.702
20. Financiéle baten en lasten
De specificatie is als volgt: 2024 2023
€ €
Andere rentebaten en soortgelijke opbrengsten 854.202 508.720
Subtotaal financiéle baten 854.202 508.720
Rentelasten -948.306 -1.128.663
Subtotaal financiéle lasten -948.306 -1.128.663
Totaal financiéle baten en lasten -94.104 -619.943
Toelichting:
In de post rentebaten is het rente-effect opgenomen van de disconteringsvoet in de personele voorzieningen.
21. Aandeel in resultaat van niet-geconsolideerde ondernemingen waarin wordt deelgenomen
De specificatie is als volgt: 2024 2023
€ €
Aandeel in resultaat van niet-geconsolideerde ondernemingen waarin wordt deelgenomen 700.000 342.004
Totaal 700.000 342.004
Toelichting:

De deelneming in Spijkenisse Medisch Centrum Codperatief UA is tegen netto vermogenswaarde gewaardeerd.
Onder het kapitaal is voor een gelijk bedrag een wettelijke reserve gevormd.
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22. Wet normering bezoldiging topfunctionarissen publieke en semipublieke sector (WNT)

Op 1 januari 2013 is de Wet normering bezoldiging topfunctionarissen publieke en semipublieke sector (WNT) in werking getreden. De
WNT is van toepassing op Stichting CuraMare.

Door de Raad van Toezicht is het WNT-maximum voor 2024 met een totaalscore van 14 punten vastgesteld op klasse V. Het
bezoldigingsmaximum in 2023 voor Stichting CuraMare bedraagt € 233.000 (2023: € 223.000). Het individuele WNT-maximum voor de
leden van de Raad van Toezicht bedraagt voor de voorzitter 15% en voor de overige leden 10% van het bezoldigingsmaximum,
berekend naar rato van de duur van het dienstverband.

Stichting Curamare belast de bezoldiging van de Raad van Bestuur en de Raad van Toezicht deels door aan Stichting van Weel-
Bethesda Ziekenhuis en Stichting Zorg en Verpleging Goeree Overflakkee.

Toelichting bij het samenstellen van de WNT-verantwoording

Het Ministerie van Binnenlandse Zaken heeft op 1 november 2022 in de toelichting op de Uitvoeringsregeling WNT 2023, artikel 5¢,
derde lid de openbaarmakingsverplichting voor WNT-instellingen verduidelijkt. Deze verduidelijking houdt in dat in de WNT-
verantwoording de WNT-gegevens per topfunctionaris van de WNT-instelling of, bij meerdere WNT-instellingen in groepsverband per
dienstverband moeten worden uitgesplitst. Als gevolg van de complexiteit en de normonduidelijkheid heeft Stichting CuraMare ervoor
gekozen om de bezoldiging van de topfunctionarissen niet toe te rekenen aan de verschillende individuele WNT-instellingen. Met deze
verantwoordingswijze geeft de WNT opgave de bezoldiging van de bestuurders transparant weer, waardoor direct zichtbaar is wat de
totale bezoldiging van de bestuurders is en hoe deze bezoldiging zicht verhoudt tot het bezoldigingsmaximum. Als gevolg van het
voorgaande ontbreekt bij de volgende topfunctionarissen de toerekening van de bezoldiging aan de individuele WNT-instellingen:

Ontbreken van toerekening van de bezoldiging naar de onderstaande
Topfunctionarissen individuele WNT-instellingen
Drs J.C. Moerland Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis
Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee
Drs E. Hoogervorst van der Meer Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis
Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee
Drs. M.F.M. Shekary-Moonen Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis
Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee
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22.1. Bezoldiging topfunctionarissen

Gegevens 2024
Drs. E. Drs. M.F.M.
Drs. J.C. Hoogervorst- Shekary-
bedragen x € 1 Moerland van der Meer Moonen
Functiegegevens Voorzitter raad Lid raad van Medisch lid
van bestuur bestuur raad van
bestuur
Aanvang en einde functievervulling in 2024 1/1tm 31/12 1/1tm 31/12 1/1 tm 31/1
Omvang dienstverband (in fte) 1,0 1,0 1,00
Gewezen topfunctionaris? nee nee nee
(Fictieve) dienstbetrekking? ja ja ja
Individueel WNT-maximum 233.000 233.000 19.735
Beloning plus belastbare onkostenvergoedingen 216.789 216.789 18.066
Beloningen betaalbaar op termijn 16.211 16.211 1.351
subtotaal 233.000 233.000 19.417
-/- Onverschuldigd betaald bedrag 0 0 0
Totaal bezoldiging 233.000 233.000 19.417
Motivering indien overschrijding
Gegevens 2023
Drs. E. Drs. M.F.M.
Drs. J.C. Hoogervorst- Shekary-
bedragen x € 1 Moerland van der Meer Moonen
Functiegegevens Voorzitter raad Lid raad van Medisch lid
van bestuur bestuur raad van
bestuur
Aanvang en einde functievervulling in 2023 1/1tm 31/12 1/1tm 31/12 11 tm 31/12
Omvang dienstverband (in fte) 1,0 1,0 1,0
(Fictieve) dienstbetrekking? ja ja ja
Individueel WNT-maximum 223.000 223.000 223.000
Beloning plus belastbare onkostenvergoedingen 207.825 207.825 207.825
Beloningen betaalbaar op termijn 15.175 15.175 15.175
Totaal bezoldiging 223.000 223.000 223.000

Motivering indien overschrijding
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22.2. Toezichthoudende topfunctionarissen

Gegevens 2024

Drs. R. Drs. J. Drs. L. den
bedragen x € 1 Jonkers R.H. Chabot Drs P. Kieviet Kweekel Ir. M.J. Verdier Braber
Functiegegevens Voorzitter Raad Lid raad van Lid raad van Lid raad van Lid raad van Lid raad van

van Toezicht toezicht toezicht toezicht toezicht toezicht
Aanvang en einde functievervulling in 2024 1/1 tm 31/12 1/1 tm 28/2 1/1 tm 31/12 1/1 tm 31/12 1/1 tm 31/12 1/9 tm 31/12
Individueel WNT-maximum 34.950 3.820 23.300 23.300 23.300 7.767
Bezoldiging 27.960 3.107 18.640 18.640 18.640 6.213
Beloningen betaalbaar op termijn 0 0 0 0 0 0
subtotaal 27.960 3.107 18.640 18.640 18.640 6.213
-/- Onverschuldigd betaald bedrag 0 0 0 0 0
Totaal bezoldiging 27.960 3.107 18.640 18.640 18.640 6.213
Motivering indien overschrijding n.v.t. n.v.t. n.v.t. n.v.t. n.v.t. n.v.t.
Gegevens 2023

Drs. R. Drs. J.
bedragen x € 1 Jonkers R.H. Chabot Drs P. Kieviet Kweekel Ir. M.J. Verdier
Functiegegevens Voorzitter Raad Lid raad van Lid raad van Lid raad van Lid raad van

van Toezicht toezicht toezicht toezicht toezicht

Aanvang en einde functievervulling in 2023

1/1 tm 31/12

1/9 tm 31/12

1/1 tm 31/12

1/1 tm 31/12

1/1 tm 31/12

Individueel WNT-maximum 33.450 7.454 22.300 22.300 22.300
Bezoldiging 26.760 5.963 17.840 17.840 17.840
Beloningen betaalbaar op termijn 0 0 0 0 0
Totaal bezoldiging 26.760 5.963 17.840 17.840 17.840
Motivering indien overschrijding n.v.t. n.v.t. n.v.t. n.v.t. n.v.t.
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22.3. Overige rapportageverplichtingen op grond van de WNT

Naast de hierboven vermelde topfunctionarissen zijn er geen overige functionarissen met dienstbetrekking die in 2024 een bezoldiging
boven het individuele WNT-maximum hebben ontvangen. Er zijn in 2024 geen ontslaguitkeringen betaald aan overige functionarissen die
op grond van de WNT dienen te worden vermeld, of die in eerdere jaren op grond van de WOPT of de WNT vermeld zijn of hadden

moeten worden.

De binnen onze organisatie geidentificeerde leidinggevende topfunctionarissen met een dienstbetrekking hebben geen dienstbetrekking
bij meerdere WNT-plichtige instelling(en) als leidinggevende topfunctionaris (die zijn aangegaan met ingang van 1 januari 2024).

23. Honoraria accountantsorganisatie

2024

Controle van de jaarrekening
Andere controleopdrachten
Fiscale advieskosten
Andere niet-controlediensten

2023

Controle van de jaarrekening
Andere controleopdrachten
Fiscale advieskosten
Andere niet-controlediensten

Deloitte Overig Deloitte
Accountants netwerk Totaal netwerk
€ € €
181.525 0 181.525
50.820 0 50.820
0 0 0
0 0 0
232.345 0 232.345
Deloitte Overig Deloitte
Accountants netwerk Totaal netwerk
€ € €
206.387 0 206.387
22.185 12.100 34.285
0 0 0
10.285 0 10.285
238.857 12.100 250.957

Het honorarium voor controle van de jaarrekening is gebaseerd op het totale honoraria voor het onderzoek van de jaarrekening over het

boekjaar waarop de jaarrekening betrekking heeft.

24. Transacties met verbonden partijen

Van transacties met verbonden partijen is sprake wanneer een relatie bestaat tussen de instelling, haar deelnemingen en hun

bestuurders en leidinggevende functionarissen.

Er hebben zich geen transacties met verbonden partijen voorgedaan op niet-zakelijke grondslag.
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9.1.10.1 GESEGMENTEERDE WINST-EN-VERLIESREKENING OVER 2024

SEGMENT Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee

Baten uit beroeps- of bedrijfsmatige zorgverlening
Zorgverzekeringswet
Wet langdurige zorg

Subsidie op grond van een regeling als bedoeld in de kaderwet

VWS-subsidies

Overige baten uit beroeps- of bedrijffsmatige zorgverlening

Andere beroeps- of bedrijfsmatige activiteiten
Overige bedrijfsopbrengsten

Netto omzet

Som der bedrijfsopbrengsten

Kosten van uitbesteed werk en andere externe kosten
Lonen en salarissen

Sociale lasten

Pensioenlasten

Afschrijvingen op immateriéle en materiéle vaste activa
Overige bedrijfskosten

Som der bedrijfslasten

Andere rentebaten en soortgelijke opbrengsten
Rentelasten en soortgelijke kosten

RESULTAAT VOOR BELASTING

RESULTAAT BOEKJAAR

RESULTAATBESTEMMING

Het resultaat is als volgt verdeeld:

Toevoeging/onttrekking:
Reserve aanvaardbare kosten
Algemene reserve

Overige reserves

Ref. 2024 Re 2023
€ €
11 11
111 13.874.795 111 11.288.545
112 64.372.565 112 60.676.054
11.3 610.376 11. 579.989
11.4 157.986 11.c 341.556
79.015.722 72.886.144
12 6.209.123 12 6.528.215
13 539.763 -
6.748.886 6.528.215
85.764.608 79.414.359
85.764.608 79.414.359
14 17.942.219 13 15.140.934
15 37.514.456 14 34.182.502
15 6.633.429 14  5.755.741
15 3.099.531 14  2.800.368
16 3.381.361 15  3.510.991
17 15.303.438 16 _ 15.387.826
83.874.434 76.778.362
17 231.200 17 92.394
17 -727.604 17 -809.400
-496.404 -717.006
1.393.769 1.918.991
1.393.769 1.918.991
2024 2023
€ €
1.046.125 1.446.324
347.644 452.667
1.393.769 1.898.991
Deloitte Accountants B.V.
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Stichting CuraMare

9.1.10 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE WINST-EN-VERLIESREKENING

9.1.10.1 GESEGMENTEERDE WINST-EN-VERLIESREKENING OVER 2024

SEGMENT Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis

Ref. 2024 2023
€ €
Baten uit beroeps- of bedrijfsmatige zorgverlening 13
Zorgverzekeringswet 13.1 134.923.678 122.680.461
Subsidie op grond van een regeling als bedoeld in de kaderwet
VWS-subsidies 13.2 1.452.252 1.339.504
Beschikbaarheidbijdrage zorgfuncties 13.3 4.639.276 4.900.338
Overige baten uit beroeps- of bedrijffsmatige zorgverlening 13.4 71.912 67.903
141.087.118 128.988.206
Andere beroeps- of bedrijfsmatige activiteiten 14 4.791.715 5.517.547
Netto omzet 145.878.833 134.505.752
Overige bedrijfsopbrengsten 15 0 -
Som der bedrijfsopbrengsten 145.878.833 134.505.752
Kosten van uitbesteed werk en andere externe kosten 16 40.961.055 37.901.080
Lonen en salarissen 17 45.551.705 41.403.821
Sociale lasten 17 7.300.846 6.446.414
Pensioenlasten 17 4.012.865 3.521.439
Afschrijvingen op immateriéle en materiéle vaste activa 18 5.876.586 6.340.086
Overige bedrijfskosten 19 38.087.327 37.532.098
Som der bedrijfslasten 141.790.383 133.144.937
Andere rentebaten en soortgelijke opbrengsten 20 605.605 397.573
Rentelasten en soortgelijke kosten 20 -220.701 -319.260
384.904 78.313
RESULTAAT VOOR BELASTING 4.473.354 1.439.129
Aandeel in winst/verlies van ondernemingen waarin wordt 21 700.000 342.004
RESULTAAT BOEKJAAR 5.173.354 1.781.133
RESULTAATBESTEMMING
Het resultaat is als volgt verdeeld: 2024 2023
Toevoeging/onttrekking:
Algemene reserve 4.473.354 1.439.129
Wettelijke reserve 700.000 342.004
5.173.354 1.781.133
Deloitte Accountants B.V.
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Stichting CuraMare

9.1.10 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE WINST-EN-VERLIESREKENING

9.1.10.1 GESEGMENTEERDE WINST-EN-VERLIESREKENING OVER 2024

SEGMENT Stichting CuraMare

Andere beroeps- of bedrijfsmatige activiteiten
Netto omzet

Som der bedrijfsopbrengsten

Kosten van uitbesteed werk en andere externe kosten
Lonen en salarissen

Sociale lasten

Pensioenlasten

Overige bedrijfskosten

Som der bedrijfslasten

Andere rentebaten en soortgelijke opbrengsten
Rentelasten en soortgelijke kosten

RESULTAAT VOOR BELASTING

RESULTAAT BOEKJAAR

RESULTAATBESTEMMING

Het resultaat is als volgt verdeeld:

Toevoeging/onttrekking:
Reserve aanvaardbare kosten

Ref. 2024 2023

€ €

8 818.704 915.374
818.704 915.374
818.704 915.374

9 150.133 91.174

10 452.124 631.330

10 26.204 37.474

10 33.773 45,526

12 162.716 111.400
824.950 916.904

13 6.246 1.533

13 - -3
6.246 1.530
0

-0
0 0
2024 2023
Deloitte Accountants B.V.
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Stichting CuraMare

9.1.10 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE WINST-EN-VERLIESREKENING

9.1.10.1 GESEGMENTEERDE WINST-EN-VERLIESREKENING OVER 2024

SEGMENT Stichting Ondersteunende Diensten CuraMare

Andere beroeps- of bedrijfsmatige activiteiten

Netto omzet

Overige bedrijfsopbrengsten

Kosten van uitbesteed werk en andere externe kosten
Lonen en salarissen

Sociale lasten

Pensioenlasten

Afschrijvingen op immateriéle en materiéle vaste activa
Overige bedrijfskosten

Som der bedrijfslasten

Andere rentebaten en soortgelijke opbrengsten
Rentelasten en soortgelijke kosten

RESULTAAT VOOR BELASTING

RESULTAAT BOEKJAAR

RESULTAATBESTEMMING

Het resultaat is als volgt verdeeld:

Toevoeging/onttrekking:
Reserve aanvaardbare kosten

Ref. 2024 2023
€ €
8 27.893.047 25.674.092
27.893.047 25.674.092
27.893.047 25.674.092
27.893.047 25.674.092
9 830.427 1.235.369
10 18.423.955 16.549.643
10 2.956.266 2.684.314
10 1.557.324 1.345.390
11 8.576 8.589
12 4.127.652 3.868.008
27.904.198 25.691.312
13 11.151 17.220
13 - -
11.151 17.220
- 0
- 0
2024 2023
Deloitte Accountants B.V.
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Stichting CuraMare

9.1.10 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE WINST-EN-VERLIESREKENING

9.1.10.2 AANSLUITING TOTAAL RESULTAAT MET RESULTAAT SEGMENTEN

Resultaat volgens gesegmenteerde resultatenrekeningen:

SEGMENT Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee
SEGMENT Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis
SEGMENT Stichting CuraMare

SEGMENT Stichting Ondersteunende Diensten CuraMare

Resultaat volgens geconsolideerde resultatenrekening

Pagina 110

2024 2023
€ €
1.393.769 1.918.991
5.173.354 1.781.133
0 0
0 0
6.567.122 3.700.124
6.567.122 3.700.124
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Stichting CuraMare

9.1 ENKELVOUDIGE JAARREKENING
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Stichting CuraMare

9.1 JAARREKENING

9.1.11 ENKELVOUDIGE BALANS PER 31 DECEMBER 2024

(na resultaatbestemming)

ACTIVA
Vaste activa
| Financiéle vaste activa
overige vorderingen
Vlottende activa
Il Debiteuren en vorderingen
1. Handelsdebiteuren
2. Overlopende activa

Il Liquide middelen

Totaal activa

PASSIVA

Eigen vermogen
Stichtingskapiltaal

Algemene en overige reserves

Langlopende schulden (nog voor meer dan een jaar)

schulden aan participanten en aan maatschappijen waarin

wordt deelgenomen

Kortlopende schulden (ten hoogste 1 jaar)
1. schulden aan leveranciers en handelskredieten
. schulden aan groepsmaatschappijen
. belastingen en premies sociale verzekeringen
. schulden ter zake pensioenen

ab~wN

. overige schulden

Totaal passiva

ref 31-dec-2024 31-dec-2023
€ €
1
1.495.026 2.130.986
1.495.026 2.130.986
2
17.967 -
161.288 20.723
179.255 20.723
3 454.180 585.787
2.128.461 2.737.497
31-dec-2024 31-dec-2023
€ €
4
0 0
0 0
0 0
5
859.068 1.495.028
859.068 1.495.028
6
16.593 30.497
1.156.346 1.126.049
30.790 33.149
10.714 7.494
54.951 45.281
1.269.393 1.242.469
2.128.461 2.737.497
Deloitte Accountants B.V.
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Stichting CuraMare

9.1.12 ENKELVOUDIGE WINST-EN VERLIESREKENING OVER 2024

Andere beroeps- of bedrijfsmatige activiteiten
Netto omzet

Som der bedrijfsopbrengsten

Kosten van uitbesteed werk en andere externe kosten
Lonen en salarissen

Sociale lasten

Pensioenlasten

Overige bedrijfskosten

Som der bedrijfslasten

Andere rentebaten en soortgelijke opbrengsten
Rentelasten en soortgelijke kosten
RESULTAAT VOOR BELASTING

RESULTAAT BOEKJAAR

RESULTAATBESTEMMING

Toevoeging/(onttrekking):
Algemene en overige reserves

Behorend bij controleverklaring
d.d. 4 juni 2025

Ref. 2024 2023
€ €
8 818.704 915.374
818.704 915.374
818.704 915.374
9 150.133 91.174
10 452.124 631.330
10 26.204 37.474
10 33.773 45.526
11 162.716 111.400
824.950 916.904
12 6.246 1.533
12 0 -3
6.246 1.530
0 0
0 0
2024 2023
€ €
0 0
0 0
Deloitte Accountants B.V.
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Stichting CuraMare

9.1.13 GRONDSLAGEN VAN WAARDERING EN RESULTAATBEPALING ENKELVOUDIGE
JAARREKENING

9.1.13.1 Algemeen

Voor de grondslagen wordt verwezen naar de grondslagen opgenomen in de geconsolideerde jaarrekening.

De jaarrekening van Stichting CuraMare zal worden opgenomen in het geconsolideerde jaardocument van
Stichting CuraMare te Dirksland.
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Stichting CuraMare

9.1.14 TOELICHTING OP DE ENKELVOUDIGE BALANS

ACTIVA

1. Financiéle vaste activa

Het verloop van de financiéle vaste activa is als volgt:
Boekwaarde per 1 januari

Af : aflossing lening

Boekwaarde per 31 december

2024 2023

€ €
2.130.986 2.766.947
-635.960 -635.961
1.495.026 2.130.986

Toelichting:

De financiele vaste activa hebben betrekking op een financiele overeenkomst met Stichting Het Van Weel-Bethesda ziekenhuis. Er

wordt geen rente berekent.

2. Debiteuren en vorderingen
De specificatie is als volgt:

1. Handelsdebiteuren

2. Overlopende activa

Totaal debiteuren en vorderingen

3. Liquide middelen

De specificatie is als volgt:

Bankrekeningen

Totaal liquide middelen

31-dec-2024 31-dec-2023
€ €

17.967 0
161.288 20.723
179.255 20.723
31-dec-2024 31-dec-2023
€ €

454.180 585.787
454.180 585.787

Toelichting:
De liquide middelen zijn vrij beschikbaar.
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Stichting CuraMare

9.1.14 TOELICHTING OP DE ENKELVOUDIGE BALANS

PASSIVA

4. Eigen vermogen

De specificatie is als volgt : 31-dec-2024 31-dec-2023

€ €
Stichtingskapitaal 0 0
Algemene en overige reserves 0 0
Totaal eigen vermogen 0 0

Specificatie aansluiting geconsolideerd - enkelvoudig vermogen per 31 december 2024 en resultaat over 2024.

Eigen

De specificatie is als volgt : vermogen Resultaat

€ €
Enkelvoudig eigen vermogen en resultaat:
Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis 6.510.170 1.781.133
Stichting Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee 1.513.432 1.918.991
Totaal geconsolideerd eigen vermogen en resultaat 8.023.602 3.700.124
5. Langlopende schulden (nog voor meer dan een jaar)
De specificatie is als volgt: 31-dec-2024 31-dec-2023

€ €
schulden aan participanten en aan maatschappijen waarin wordt deelgenomen 1.495.028 2.130.986
Totaal langlopende schulden (nog voor meer dan een jaar) 1.495.028 2.130.986
Het verloop is als volgt weer te geven: 2024 2023

€ €
Stand per 1 januari 2.130.988 2.766.948
Bij: nieuwe leningen 0 0
Af: aflossingen 635.960 635.960
Stand per 31 december 1.495.028 2.130.988
Af: aflossingsverplichting komend boekjaar 635.960 635.960
Stand langlopende schulden per 31 december 859.068 1.495.028

Toelichting in welke mate (het totaal van) de langlopende schulden als langlopend moeten worden beschouwd:

Kortlopend deel van de langlopende schulden (< 1 jr.), aflossingsverplichtingen 635.960 635.960
Langlopend deel van de langlopende schulden (> 1 jr.) (balanspost) 223.108 859.068
Hiervan langlopend (> 5 jaar) 0 0

Deloitte Accountants B.V.
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Stichting CuraMare

9.1.14 TOELICHTING OP DE ENKELVOUDIGE BALANS

6. Overige kortlopende schulden (< 1 jaar)

De specificatie is als volgt:

1. schulden aan leveranciers en handelskredieten
2. schulden aan groepsmaatschappijen

3. belastingen en premies sociale verzekeringen
4. schulden ter zake pensioenen

5. De specificatie van de overige schulden is als volgt:

Nog te betalen salarissen
Vakantiegeld

Te betalen kosten
Subtotaall overige schulden

7. Niet in de balans opgenomen regelingen

Fiscale eenheid

31-dec-2024 31-dec-2023
€ €

16.593 30.497
1.156.348 1.126.051
30.790 33.149
10.714 7.494

0 0

773 1.102
18.093 17.344
36.086 26.835
54.951 45.281
1.269.395 1.242.471

Stichting CuraMare maakt onderdeel uit van een fiscale eenheid voor de omzetbelasting met de Stichting Zorg en Verpleging Goeree-
Overflakkee, Stichting Ondersteunende Diensten CuraMare en Stichting Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis en is uit dien hoofde
hoofdelijk aansprakelijk voor de schulden van de fiscale eenheid. Ultimo 2023 bedragen de BTW-schulden van de fiscale eenheid

2024 € 22.799 (2023 : € 22.799).
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Stichting CuraMare

9.1.15 TOELICHTING OP DE ENKELVOUDIGE WINST- EN VERLIESREKENING

BATEN

8. Andere beroeps- of bedrijfsmatige activiteiten

De specificatie is als volgt: 2024 2023

€ €
Doorbelasting personele en materiéle kosten 818.704 915.374
Totaal 818.704 915.374
Toelichting:

De loonkosten van de Stichting CuraMare worden overeenkomstig de vastgestelde verdeelsleutels doorbelast aan de
bedrijven binnen CuraMare te weten Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis en Zorg en Verpleging Goeree-Overflakkee.

LASTEN

9. Kosten van uitbesteed werk en andere externe kosten

De kosten van uitbesteed werk en andere externe kosten zijn als volgt samengesteld: 2024 2023

€ €
Personeel niet in loondienst 150.133 91.174
Totaal 150.133 91.174
Toelichting:

Onder Personeel niet in loondienst zijn de leden van de raad van toezicht begrepen die hun vergoeding via een factuur
declareren.

10. Lonen, salarissen, sociale lasten en pensioenlasten

De specificatie is als volgt: 2024 2023

€ €
Lonen en salarissen 452.124 631.330
Sociale lasten 26.204 37.474
Pensioenpremies 33.773 45.526
Totaal personeelskosten 512.100 714.330
Specificatie gemiddeld aantal personeelsleden (in FTE's): 2 3
Aantal personeelsleden dat buiten Nederland werkzaam is 0 0
Toelichting:

Onder Personeel niet in loondienst zijn de leden van de raad van toezicht begrepen die hun vergoeding via een factuur
declareren.

Deloitte Accountants B.V.
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Stichting CuraMare

9.1.15 TOELICHTING OP DE ENKELVOUDIGE WINST- EN VERLIESREKENING

LASTEN

11. Overige bedrijfskosten
De specificatie is als volgt:
Andere personeelskosten:
Algemene kosten

Totaal overige bedrijfskosten

12. Financiéle baten en lasten
De specificatie is als volgt:
Rentebaten

Subtotaal financiéle baten

Rentelasten
Subtotaal financiéle lasten

Totaal financiéle baten en lasten

2024 2023

€ €
103.644 60.459
59.073 50.940
162.716 111.399
2024 2023

€ €

6.246 1.533
6.246 1.533

0 -3

0 -3
6.246 1.530

13. Wet normering bezoldiging topfunctionarissen publieke en semipublieke sector (WNT)

Voor de bezoldiging van bestuurders en toezichthouders inclusief de toepassing van de WNT wordt verwezen naar de

geconsolideerde jaarrekening 2024 van Stichting CuraMare.

14. Honoraria accountant

Voor honoraria accountant wordt verwezen naar de geconsolideerde jaarrekening 2024 van Stichting CuraMare.

15. Transacties met verbonden partijen

Van transacties met verbonden partijen is sprake wanneer een relatie bestaat tussen de instelling, haar deelnemingen en
hun bestuurders en leidinggevende functionarissen.

Er hebben zich geen transacties met verbonden partijen voorgedaan op niet-zakelijke grondslag.
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Stichting CuraMare

5.1.10 TOELICHTING OP DE GECONSOLIDEERDE RESULTATENREKENING

Vaststelling en goedkeuring jaarrekening

De raad van bestuur van Stichting CuraMare heeft de jaarrekening 2024 vastgesteld in de vergadering van 19 mei 2025.

De raad van toezicht van de Stichting CuraMare heeft de jaarrekening 2024 goedgekeurd in de vergadering van 19 mei 2025.

Resultaatbestemming

Het resultaat wordt verdeeld volgens de resultaatverdeling in paragraaf 9.1.12.

Gebeurtenissen na balansdatum

Er zijn geen gebeurtenissen na balansdatum.

Ondertekening door bestuurders en toezichthouders

drs. J.C. Moerland drs. E. Hoogervorst-van der Meer
Voorzitter raad van bestuur Lid raad van bestuur

drs. R. Jonkers ir. M.J. Verdier

Voorzitter raad van toezicht Vice-voorzitter raad van toezicht
drs. J. Kweekel drs P. Kieviet

Lid raad van toezicht Lid raad van toezicht

drs L. den Braber
Lid raad van toezicht

Deloitte Accountants B.V.
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Stichting CuraMare

9.2 OVERIGE GEGEVENS

9.2.1 Statutaire regeling resultaatbestemming

Het behaalde resultaat staat ter vrije beschikking van het bestuur van de stichting.

9.2.2 Nevenvestigingen
Stichting CuraMare heeft geen nevenvestigingen.
9.2.3 Controleverklaring van de onafhankelijke accountant

De controleverklaring van de onafhankelijke accountant is opgenomen op de volgende pagina.
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CONTROLEVERKLARING VAN DE ONAFHANKELIJKE ACCOUNTANT

Aan de raad van toezicht van Stichting CuraMare

Verklaring over de Jaarverslaggeving opgenomen jaarrekening 2024
Ons oordeel met beperking

Wij hebben de in de Jaarverslaggeving opgenomen jaarrekening 2024 (hierna: jaarrekening) van Stichting
CuraMare te Dirksland gecontroleerd. De verantwoording inzake de Wet normering topinkomens (hierna:
WNT-verantwoording) is opgenomen in de jaarrekening.

Naar ons oordeel, uitgezonderd de gevolgen van de aangelegenheid beschreven in de paragraaf ‘De basis voor
ons oordeel met beperking’, geeft de jaarrekening een getrouw beeld van de grootte en de samenstelling van het
vermogen van Stichting CuraMare op 31 december 2024 en van het resultaat over 2024 in overeenstemming met
de Regeling openbare jaarverantwoording WMG (RojW) en is de in de jaarrekening van Stichting CuraMare
opgenomen WNT-verantwoording inzake Stichting CuraMare over 2024 in alle van materieel belang zijnde
aspecten opgesteld in overeenstemming met de bepalingen bij en krachtens de Wet normering topinkomens
(WNT).

De jaarrekening bestaat uit:
1. De geconsolideerde en enkelvoudige balans per 31 december 2024
2. De geconsolideerde en enkelvoudige winst-en-verliesrekening over 2024.

3. De toelichting met een overzicht van de gehanteerde grondslagen voor financiéle verslaggeving en andere
toelichtingen.

De basis voor ons oordeel met beperking

De beperking in ons oordeel heeft betrekking op WNT-aangelegenheden bij intra-groep detachering. Stichting
CuraMare heeft in de jaarrekening op pagina 102 toegelicht van welke topfunctionaris(sen) bij welke
WNT-instellingen de WNT-gegevens ontbreken.

In de jaarrekening is voor de WNT-verantwoording artikel 5c lid 3 van de Uitvoeringsregeling WNT 2024 toegepast.
Wij stellen vast dat de WNT-verantwoording voor de genoemde WNT-instellingen en de betreffende
topfunctionarissen waarbij sprake is van intra-groep detachering niet de op grond van de Uitvoeringsregeling
WNT 2024 vereiste WNT- gegevens over 2024 en 2023 per dienstverband en per WNT-instelling bevat.

De WNT-verantwoording van de topfunctionarissen bij de WNT-instelling(en), zoals in de jaarrekening op pagina
102 toegelicht, is niet in overeenstemming met de bepalingen bij en krachtens de WNT. Het is voor ons niet
praktisch uitvoerbaar de financiéle gevolgen van deze afwijking hier te vermelden.

Deloitte Accountants B.V. is ingeschreven in het handelsregister van de Kamer van Koophandel onder nummer 24362853. Deloitte
Accountants B.V. is een zogenoemde affiliate van Deloitte NSE LLP en maakt onderdeel uit van het internationale netwerk van Deloitte Touche
Tohmatsu Limited.
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Wij hebben onze controle uitgevoerd volgens het Nederlands recht, waaronder ook de Nederlandse
controlestandaarden en de Regeling Controleprotocol Wet normering topinkomens (WNT) 2024 vallen.

Onze verantwoordelijkheden op grond hiervan zijn beschreven in de sectie ‘Onze verantwoordelijkheden voor de
controle van de jaarrekening’.

Wij zijn onafhankelijk van Stichting CuraMare zoals vereist in de Verordening inzake de onafhankelijkheid van
accountants bij assurance-opdrachten (ViO) en andere voor de opdracht relevante onafhankelijkheidsregels in
Nederland. Verder hebben wij voldaan aan de Verordening gedrags- en beroepsregels accountants (VGBA).

Wij vinden dat de door ons verkregen controle-informatie voldoende en geschikt is als basis voor ons oordeel.

Informatie ter ondersteuning van ons oordeel

Wij hebben onze controlewerkzaamheden bepaald in het kader van de controle van de jaarrekening als geheel en
bij het vormen van ons oordeel hierover. Onderstaande informatie ter ondersteuning van ons oordeel en onze
bevindingen moeten in dat kader worden bezien en niet als afzonderlijke oordelen of conclusies.

Controleaanpak frauderisico’s

Wij hebben risico’s geidentificeerd en ingeschat op een afwijking van materieel belang op de jaarrekening die het
gevolg is van fraude. Wij hebben tijdens onze controle inzicht verkregen in Stichting CuraMare en haar omgeving,
de componenten van het interne-beheersingssysteem, waaronder het risicoinschattingsproces en de wijze waarop
de raad van bestuur inspeelt op frauderisico’s en het interne-beheersingssysteem monitort en de wijze waarop de
raad van toezicht uitoefent, alsmede de uitkomsten daarvan. Wij constateren dat Stichting CuraMare beschikt over
een geformaliseerde frauderisicoanalyse.

Wij hebben de opzet en de relevante aspecten van het interne-beheersingssysteem geévalueerd en in het
bijzonder de frauderisicoanalyse alsook de complianceregeling en de klokkenluidersregeling. Wij hebben de opzet
en het bestaan geévalueerd van interne-beheersmaatregelen gericht op het mitigeren van frauderisico’s.

Als onderdeel van ons proces voor het identificeren van risico’s op een afwijking van materieel belang in de
jaarrekening die het gevolg is van fraude, hebben wij frauderisicofactoren overwogen met betrekking tot
frauduleuze financiéle verslaggeving, oneigenlijke toe-eigening van activa en omkoping en corruptie. Wij hebben
geévalueerd of deze factoren een indicatie vormden voor de aanwezigheid van het risico op afwijkingen van
materieel belang als gevolg van fraude.

Op basis van deze werkzaamheden en het in de controlestandaarden veronderstelde risico, hebben wij een
frauderisico geidentificeerd met betrekking tot het doorbreken van interne-beheersingsmaatregelen door het
management. Onze controlewerkzaamheden ten aanzien van dit frauderisico zijn gericht op een evaluatie van de
opzet en de implementatie van de relevante interne-beheersingsmaatregelen om dit risico te beperken. Daarnaast
zijn door ons de volgende gegevensgerichte werkzaamheden uitgevoerd gericht op het risico van het doorbreken
van interne-beheersingsmaatregelen door het management:

e Het evalueren van de oordeelsvormingen en veronderstellingen van het management bij het maken van de in
de financiéle overzichten opgenomen schattingen zoals voorzieningen.

e Het beoordelen van significante transacties buiten het kader van de normale bedrijfsvoering van de entiteit.

e Het toetsen of specifieke journaalboekingen en andere aanpassingen die tijdens het opstellen van de
jaarrekening zijn aangebracht aanvaardbaar zijn.
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In onze controle bouwen wij een element in van onvoorspelbaarheid. Ook hebben wij de uitkomst van andere
controlewerkzaamheden beoordeeld en overwogen of er bevindingen zijn die een aanwijzing geven voor fraude of
het niet-naleven van wet- en regelgeving.

Wij hebben kennis genomen van de beschikbare informatie en om inlichtingen gevraagd bij de raad van bestuur en
de raad van toezicht. Hieruit volgden geen signalen van fraude die kunnen leiden tot een afwijking van materieel
belang.

Controleaanpak naleving van wet- en regelgeving

Wij hebben een algemeen inzicht verworven in het wet- en regelgevingskader dat van toepassing is op de stichting
door inlichtingen in te winnen bij leden van de raad van bestuur en de medewerkers en het lezen van notulen.

Voor zover materieel voor de gerelateerde financiéle overzichten, hebben wij op basis van onze risicoanalyse, en
rekening houdende met dat het effect van niet-naleving van wet- en regelgeving aanzienlijk varieert, wet- en
regelgeving overwogen inzake het belastingrecht, specifieke regelgeving voor financiering van de zorgverlening en
subsidievoorwaarden, en deze in het kader van de vereisten van de RojW aangemerkt als wet- en regelgeving met
een directe invloed op de jaarrekening.

Wij hebben voldoende en geschikte controle-informatie verkregen omtrent het naleven van de bepalingen van die
wet- en regelgeving die gewoonlijk wordt geacht van directe invloed te zijn op de jaarrekening.

Daarnaast is Stichting CuraMare onderworpen aan overige wet- en regelgeving waarvan de gevolgen van niet
naleving een van materieel belang zijnde invloed kunnen hebben op de jaarrekening, bijvoorbeeld ten gevolge van
boetes of rechtszaken.

Onze verantwoordelijkheid is beperkt tot het uitvoeren van gespecificeerde controlewerkzaamheden ter
bevordering van het identificeren van niet-naleving van wet- en regelgeving die een invloed van materieel belang
kan hebben op de jaarrekening. Onze werkzaamheden ter bevordering van het identificeren van gevallen van niet-
naleving van overige wet- en regelgeving die een invloed van materieel belang kan hebben op de jaarrekening, zijn
beperkt tot:

e De raad van bestuur en, in voorkomend geval, de raad van toezicht vragen of de stichting dergelijke wet- en
regelgeving naleeft.

¢ De eventuele correspondentie met de desbetreffende vergunningverlenende of regelgevende of
toezichthoudende instanties inspecteren.

Uiteraard zijn wij gedurende de controle alert op indicaties van (vermoedens) van niet-naleving van wet- en
regelgeving.

Ten slotte hebben wij een schriftelijke bevestiging verkregen dat alle bekende gevallen van niet-naleving of
vermoede niet-naleving van wet- en regelgeving, ons ter kennis zijn gebracht.
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Controleaanpak continuiteit

De raad van bestuur heeft de jaarrekening opgemaakt uitgaande van de continuiteit van het geheel van de
werkzaamheden voor de periode van twaalf maanden vanaf de datum van opmaken van de jaarrekening. Onze
werkzaamheden om de continuiteitsbeoordeling van de raad van bestuur te evalueren omvatten onder andere:

Overwegen of de continuiteitsbeoordeling van de raad van bestuur alle relevante informatie bevat waarvan
wij als gevolg van onze controle kennis hebben en de raad van bestuur bevragen over de belangrijkste
veronderstellingen en uitgangspunten.

Nagaan of de raad van bestuur gebeurtenissen of omstandigheden heeft geidentificeerd die gerede twijfel
kunnen doen ontstaan over de mogelijkheid van de entiteit om haar continuiteit te handhaven (hierna:
continuiteitsrisico's).

Evalueren van de voor 2025 begrote operationele resultaten en daaraan gerelateerde kasstromen en van de
verwachtingen voor het jaar 2026 rekening houdend met ontwikkelingen in de branche en onze kennis uit de
controle.

Het analyseren van de financiéle positie per ultimo boekjaar en ten opzichte van voorgaand jaar op
indicatoren die kunnen duiden op significante continuiteitsrisico’s. De financiéle ratio’s van de stichting zoals
deze zijn opgenomen op pagina 102 van het jaarverslag van CuraMare zijn een belangrijk onderdeel van deze
analyse.

Het kennis nemen en evalueren van de financiéle rapportage kwartaal 1 van CuraMare en de daarin
opgenomen prognoses van het resultaat 2025.

Het inwinnen van inlichtingen van de raad van bestuur over zijn kennis van significante continuiteitsrisico’s
na de periode van de door de raad van bestuur verrichte continuiteitsanalyse.

Op basis van deze procedures hebben wij geen bevindingen met betrekking tot het vermogen van de entiteit om
haar continuiteit te handhaven.

Naleving anticumulatiebepaling WNT niet gecontroleerd

In overeenstemming met de Regeling Controleprotocol WNT 2024 hebben wij de anticumulatiebepaling, bedoeld
in artikel 1.6a WNT en artikel 5, lid 1, sub n en o Uitvoeringsregeling WNT, niet gecontroleerd. Dit betekent dat wij
niet hebben gecontroleerd of er wel of niet sprake is van een normoverschrijding door een leidinggevende
topfunctionaris vanwege eventuele dienstbetrekkingen als leidinggevende topfunctionaris bij andere
WNT-plichtige instellingen, alsmede of de in dit kader vereiste toelichting juist en volledig is.

Verklaring over de in de Jaarverslaggeving 2024 opgenomen andere informatie

Naast de jaarrekening en onze controleverklaring daarbij, omvat de Jaarverslaggeving 2024 andere informatie,
die bestaat uit:

Het bestuursverslag.
Het verslag van de raad van toezicht.

De overige gegevens.

25062459BB/HV/4



Deloitte

Op grond van onderstaande werkzaamheden zijn wij van mening dat de andere informatie:
e Met de jaarrekening verenigbaar is en geen materiéle afwijkingen bevat.
e Alleinformatie bevat die op grond van de RojW is vereist.

Wij hebben de andere informatie gelezen en hebben op basis van onze kennis en ons begrip, verkregen vanuit de
jaarrekeningcontrole of anderszins, overwogen of de andere informatie materiéle afwijkingen bevat.

Met onze werkzaamheden hebben wij voldaan aan de vereisten van de RojW en de Nederlandse Standaard 720.
Deze werkzaamheden hebben niet dezelfde diepgang als onze controlewerkzaamheden bij de jaarrekening.

De raad van bestuur is verantwoordelijk voor het opstellen van de andere informatie, waaronder het
bestuursverslag en de overige gegevens in overeenstemming met de RojW.

Beschrijving van verantwoordelijkheden met betrekking tot de jaarrekening
Verantwoordelijkheden van de raad van bestuur en de raad van toezicht voor de jaarrekening

De raad van bestuur is verantwoordelijk voor het opmaken en getrouw weergeven van de jaarrekening in
overeenstemming met de RojW en de bepalingen bij en krachtens de WNT. In dit kader is de raad van bestuur
tevens verantwoordelijk voor een zodanige interne beheersing die de raad van bestuur noodzakelijk acht om het
opmaken van de jaarrekening mogelijk te maken zonder afwijkingen van materieel belang als gevolg van fraude of
fouten.

Bij het opmaken van de jaarrekening moet de raad van bestuur afwegen of de zorgaanbieder in staat is om haar
werkzaamheden in continuiteit voort te zetten. Op grond van genoemd verslaggevingsstelsel moet de raad van
bestuur de jaarrekening opmaken op basis van de continuiteitsveronderstelling, tenzij de raad van bestuur het
voornemen heeft om de zorgaanbieder te liquideren of de activiteiten te beéindigen of als beéindiging het enige
realistische alternatief is.

De raad van bestuur moet gebeurtenissen en omstandigheden waardoor gerede twijfel zou kunnen bestaan of de
zorgaanbieder haar activiteiten in continuiteit kan voortzetten, toelichten in de jaarrekening.

De raad van toezicht is verantwoordelijk voor het uitoefenen van toezicht op het proces van financiéle
verslaggeving van de zorgaanbieder.

Onze verantwoordelijkheden voor de controle van de jaarrekening

Onze verantwoordelijkheid is het zodanig plannen en uitvoeren van een controleopdracht dat wij daarmee
voldoende en geschikte controle-informatie verkrijgen voor het door ons af te geven oordeel.

Onze controle is uitgevoerd met een hoge mate maar geen absolute mate van zekerheid, waardoor het mogelijk is
dat wij tijdens onze controle niet alle afwijkingen van materieel belang als gevolg van fraude of fouten ontdekken.

Afwijkingen kunnen ontstaan als gevolg van fraude of fouten en zijn materieel indien redelijkerwijs kan worden
verwacht dat deze, afzonderlijk of gezamenlijk, van invloed kunnen zijn op de economische beslissingen die
gebruikers op basis van deze jaarrekening nemen. De materialiteit beinvloedt de aard, timing en omvang van onze
controlewerkzaamheden en de evaluatie van het effect van onderkende afwijkingen op ons oordeel.
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Wij hebben deze accountantscontrole professioneel kritisch uitgevoerd en hebben waar relevant professionele
oordeelsvorming toegepast in overeenstemming met de Nederlandse controlestandaarden, de Regeling
Controleprotocol WNT 2024, ethische voorschriften en de onafhankelijkheidseisen.

Onze controle bestond onder andere uit:

« Het identificeren en inschatten van de risico’s dat de jaarrekening afwijkingen van materieel belang bevat als
gevolg van fraude of fouten, het in reactie op deze risico’s bepalen en uitvoeren van controlewerkzaamheden
en het verkrijgen van controle-informatie die voldoende en geschikt is als basis voor ons oordeel. Bij fraude is
het risico dat een afwijking van materieel belang niet ontdekt wordt groter dan bij fouten. Bij fraude kan
sprake zijn van samenspanning, valsheid in geschrifte, het opzettelijk nalaten transacties vast te leggen, het
opzettelijk verkeerd voorstellen van zaken of het doorbreken van de interne beheersing.

« Het verkrijgen van inzicht in de interne beheersing die relevant is voor de controle met als doel
controlewerkzaamheden te selecteren die passend zijn in de omstandigheden. Deze werkzaamheden hebben
niet als doel om een oordeel uit te spreken over de effectiviteit van de interne beheersing van de
zorgaanbieder.

« Het evalueren van de geschiktheid van de gebruikte grondslagen voor financiéle verslaggeving en het
evalueren van de redelijkheid van schattingen door de raad van bestuur en de toelichtingen die daarover in de
jaarrekening staan.

» Het vaststellen dat de door de raad van bestuur gehanteerde continuiteitsveronderstelling aanvaardbaar is.
Tevens het op basis van de verkregen controle-informatie vaststellen of er gebeurtenissen en omstandigheden
zijn waardoor gerede twijfel zou kunnen bestaan of de zorgaanbieder haar activiteiten in continuiteit kan
voortzetten. Als wij concluderen dat er een onzekerheid van materieel belang bestaat, zijn wij verplicht om
aandacht in onze controleverklaring te vestigen op de relevante gerelateerde toelichtingen in de jaarrekening.
Als de toelichtingen inadequaat zijn, moeten wij onze verklaring aanpassen. Onze conclusies zijn gebaseerd op
de controle-informatie die verkregen is tot de datum van onze controleverklaring. Toekomstige
gebeurtenissen of omstandigheden kunnen er echter toe leiden dat een zorgaanbieder haar continuiteit niet
langer kan handhaven.

« Het evalueren van de presentatie, structuur en inhoud van de jaarrekening en de daarin opgenomen
toelichtingen.

« Het evalueren of de jaarrekening een getrouw beeld geeft van de onderliggende transacties en gebeurtenissen.

Gegeven onze eindverantwoordelijkheid voor het oordeel zijn wij verantwoordelijk voor de aansturing van, het
toezicht op en de uitvoering van de groepscontrole. In dit kader hebben wij de aard en omvang bepaald van de uit
te voeren werkzaamheden voor de groepsonderdelen. Bepalend hierbij zijn de omvang en/of het risicoprofiel van
de groepsonderdelen of de activiteiten. Op grond hiervan hebben wij de groepsonderdelen geselecteerd waarbij
een controle of beoordeling van de volledige financiéle informatie of specifieke posten noodzakelijk was.
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Wij communiceren met de raad van bestuur en de raad van toezicht onder andere over de geplande reikwijdte en
timing van de controle en over de significante bevindingen die uit onze controle naar voren zijn gekomen,
waaronder eventuele significante tekortkomingen in de interne beheersing.

Rotterdam, 4 juni 2025

Deloitte Accountants B.V.

Was getekend: J.W. van Asten RA
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