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4.700 gesprekken gevoerd

2500 mensen in de kapel op zondag
307% van mensen die in het ziekenhuis zijn overleden en hun familie bijgestaan
1000 toilettasjes uitgedeeld

Suikerfeest gevierd
Talloze externe contacten

Aan 250 MDO’s deelgenomen
18.200 patienten een “handje gegeven”

400 patienten blij gemaakt met een pyjama

GESDT’@ ksmodel voor patientenbespreking ontwikkeld

45 keer moreel beraad geleid

15.000 kaarsjes hebben gebrand in de Mariakapel
250 collega’s op verhaal laten komen

50 vrijwilligers gemotiveerd gehouden

Fundament COMMIssie ethiek geschreven

ledere maand CONCE@Y T in de kapel aangeboden

Met ouders 25 blaadjes aan herdenkingsmonumentje gehangen

MET ELKAAR GOED GEHUMEURD GEBLEVEN
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Levensvragen worden vaak zichtbaar en hoorbaar als de
vanzelfsprekende orde van het alledaagse leven wordt
doorbroken. Geestelijke verzorging houdt zich nadrukkelijk
met deze vragen bezig: zingeving, spiritualiteit en ethische
afwegingen

Wat zinvol is in het leven ervaren we vaak pas als het ontbreekt. Het
is misschien het eenvoudigst te herkennen als levenslust.

Zin is niet zo maar aan het leven toe te voegen. Het is vooral een
verzameling van condities.

In de eerste plaats gaat het om goede relaties met familie en
vrienden. Daarnaast draagt engagement bij werk en bezigheden

in belangrijke mate bij aan de ervaring van een zinvol bestaan.
Vervolgens speelt het persoonlijk welzijn, plezier in ondernemingen
en de fysieke en geestelijke gezondheid een belangrijke conditie
voor de ervaring van zin. Er moet een verlangen aanwezig zijn van
meer of minder tastbare doelen en het verlangen naar erkenning.
Een altruistische orientatie, het vermogen om voor een ander iets
te betekenen, in te gaan op het appel dat van de ander uitgaat. Het
hebben van toekomst en daarmee van hoop. Tot slot toewijding

aan of het praktiseren van religieus-spirituele of sociaal-politieke
overtuigingen. (D.L.Debats) Deze domeinen zijn in meer of mindere
mate bepalend voor de ervaring van een zinvol leven. “Wie een
waarom heeft om te leven verdraagt bijna ieder hoe.” (Viktor Frankl)
Zin heeft te maken met het zich deel voelen van een geheel. Een
geheel als grond van mijn grond.




