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DOEL

· Het beschrijven van de kwaliteitsplanning (SMK 3.1)

· Het jaarlijks evalueren en actualiseren van de kwaliteitsplanning (SMK 3.1)

VERWANTE DOCUMENTEN EN HULPMIDDELEN

· Formulier : ‘Uitwerking Kwaliteitsplanning’

· Map Kwaliteitsplanning

PROCEDURE
De kwaliteitsplanning is de concretisering van het kwaliteitsbeleid. Het is als het ware het jaaractieplan.  Directeur en kwaliteitscoördinator engageren zich om minstens tweemaal per jaar de kwaliteitsplanning te evalueren en te actualiseren op de werkgroep kwaliteit.
Items die leiden tot kwaliteitsplanning kunnen zijn:
1. de eisen van het kwaliteitsdecreet (SMK’s), via werkgroep kwaliteit
2. het dagelijkse beleid door de directie, via werkgroep kwaliteit
3. de interne werking van ieder team, via verschillende overlegorganen (december)
4. de vragen, klachten en noden van gebruikers en medewerkers
, via werkgroep kwaliteit
5. de jaarlijkse interne en externe audits, via werkgroep kwaliteit
Procedure:

1. De werkgroep kwaliteit bevraagt op het einde van het jaar elke discipline om de eigen werking en hun items van de laatste kwaliteitsplanning te evalueren en indien nodig nieuwe doelstellingen te formuleren.

2. Op het jaarlijks overleg m.b.t. kwaliteit in december evalueert de werkgroep kwaliteit de gehele werking en het kwaliteitshandboek.

3. Op basis van de afzonderlijke evaluaties en doelstellingen vanuit de verschillende disciplines en op basis van de evaluatie op het jaarlijks overleg worden de punten samengesteld voor de kwaliteitsplanning.

4. In juni evalueert de werkgroep kwaliteit de items van de kwaliteitsplanning een eerste keer en stuurt deze bij indien nodig.

5. Op het einde van het jaar starten we terug met stap 1. 

Gezien de kleinschaligheid van de voorziening en onze visie, opteren wij ervoor om de jaarlijkse kwaliteitsplanning zo algemeen mogelijk te houden. Wij volgen het ritme van de bewoners, deelnemers en personeelsleden. Interne en externe overlegmomenten (4.3. en 4.4.) zijn beide momenten waarop personeelsleden en/of gebruikers plannen maken. Directeur en orthopedagoog zien erop toe dat deze doelmatig uitgevoerd worden.

Het “jaarlijks overleg m.b.t. kwaliteit” (4.6.15.) is de basis voor de uitwerking van de kwaliteitsplanning voor het komende jaar en de evaluatie van het voorbije jaar. 
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� Het betreft hier niet de individuele vragen of opmerkingen van de gebruiker, bewoner of deelnemer: deze leiden immers tot actiepunten die vermeld worden in de persoonlijke ondersteuningsplannen.





