
Verkort jaarverslag Hulpdienst Hengelo & Keijenborg 2025.  

De Hulpdienst heeft twee onderdelen: de hulpdienst en de vrijwillige palliatieve terminale zorg 
(VPTZ). 

Iedereen die hulp nodig heeft kan in principe bij de hulpdienst aankloppen, jong en oud, alleenstaand 
of zelfs een gezin. 

Het doel is om zieken, gehandicapten en ouderen die in hun eigen huis willen blijven wonen een 
helpende hand aan te reiken, dit heet ‘respijtzorg’. Op deze manier worden de mantelzorgers, denk 
aan partner, kinderen, vrienden of buren, die als vanzelfsprekend ‘zorg’ verlenen, een beetje ontlast. 
Zeker als de zorg intensiever wordt kan dit leiden tot overbelasting. 

De vrijwilliger van de hulpdienst neemt even de taak van de mantelzorger over zodat hij/zij even kan 
ontspannen om het daarna weer even ‘aan’ te kunnen. 

De inzetten van de hulpdienst kunnen zowel éénmalig als meermalig zijn. Voorbeelden daarvan zijn 
het regelen van vervoer naar ziekenhuis, huisarts of apotheek, gezamenlijk boodschappen doen, 
erop uitgaan met een duofiets.  

De vrijwilligers van de hulpdienst verrichten geen verpleegkundige handelingen en doen geen 
huishoudelijk werk.  21 vrijwilligers konden in 2025 worden ingezet. Een coördinator regelt de 
inzetten. Gemiddeld zijn er tussen de 15 en 20 nieuwe hulpvragen in een jaar. In 2025 waren er 25 
hulpvragen waarmee bijna 1000 uren gemoeid waren.  Het is afwachten of deze stijging zich de 
komende jaren doorzet. 

De Vrijwilligers Palliatieve Terminale Zorg bieden ondersteuning aan huis bij terminaal zieke mensen, 
overwegend in de avond en nachtelijke uren. Het doel is de mantelzorgers te ontlasten en een 
helpende hand, een luisterend oor en een wakend oog te bieden. 

De vrijwilligers respecteren de privacy van de zieke en zijn of haar omgeving. Ze zijn aanwezig bij de 
zieke en bieden de hulp die ook de mantelzorger zelf biedt. Op deze manier heeft de mantelzorger 
de mogelijkheid om even rustig te slapen, boodschappen te doen, andere zaken regelen of gewoon   
tot rust te komen. De VPTZ biedt geen professionele zorg maar helpt door er te zijn. 

In 2025 waren er 12 hulpvragen. Niet alle hulpvragen leiden tot een inzet. Uiteindelijk waren er 9 
inzetten, waarmee ruim 350 uren gemoeid waren. 12 vrijwilligers konden ingezet worden. Een 
coördinator regelt de inzetten. 

Alle vrijwilligers hebben in 2025 cursussen gevolgd op het gebied van bijvoorbeeld dementie, 
parkinson, rouw. 

Op 28 maart 2025 werd het 25-jarig bestaan van het VPTZ-onderdeel gevierd.  

In 2025 is afscheid genomen van enkele vrijwilligers en een coördinator van de hulpdienst. Van 
voorzitter Oosterhuis werd na een periode van 20 jaar afscheid genomen. Uiteraard is aan hun 
afscheid de nodige aandacht besteed. Gelukkig zijn er ook nieuwe vrijwilligers bijgekomen zodat het 
aantal vrijwilligers stabiel blijft. Ook de opengevallen plek in het bestuur is weer ingevuld. Het 
definitieve voorzitterschap moet nog belegd worden. 

Ook in 2025 is de nodige aandacht besteed aan de verdere professionalisering van de Hulpdienst. 
Tijdens een bezoek van de voorzitter van VPTZ Nederland op 13 maart 2025 werd waardering 
uitgesproken voor onze aanpak.  



Om de naamsbekendheid te vergroten zijn verspreid over 2025 verschillende artikelen geplaatst in 
‘Contact’. Tenslotte is in 2025 de website vernieuwd. 


