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Jaarverslag 2024 

NPV-Thuishulp of kerkelijke thuishulpgroep 

_______________________________________________________________________________________ 
 
 
 
GROEP - ALGEMENE GEGEVENS 
 
1. Soort project: 

 NPV-Thuishulp (ga naar vraag 2) 

  Kerkelijke thuishulpgroep (ga naar vraag 3) 

2. Naam NPV-Thuishulp: 

 _____________________________________________________________________ (ga naar vraag 5) 

3. Kerkverband: 

 ____________________________________________________________________________________ 

4. Naam kerkelijke thuishulp: 
Toelichting: Veel kerken geven hun thuishulp een naam, bijvoorbeeld 'Draagt Elkanders Lasten' of 

'Diakonos'. Het is niet verplicht een naam op te geven. 

 ____________________________________________________________________________________ 

5. Vestigingsplaats: 
 Toelichting: Hier vult u niet uw eigen woonplaats in, maar de plaats waar uw thuishulp gevestigd is. 

 ____________________________________________________________________________________ 

6. Deze lijst is ingevuld door: 

 _________________________________ 

___________________________________________________ 

7. Telefoonnummer: 

 ____________________________________________________________________________________ 

8. E-mail: 

 ____________________________________________________________________________________ 

9. Als u de vragenlijst niet kunt invullen, wilt u hier dan opgeven waarom: 

 ____________________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________________ 
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GROEP - HULPVRAGEN  
 
10. Het totaal aantal hulpvragers en het aantal uren per zorgcategorie in dit verslagjaar: 

Toelichting: Zorgbeheer houdt het aantal zorgvragers, zorgvragen, afspraken en uren bij. Als u Zorg-
beheer nog niet gebruikt, vult u dan in elk geval de kolomen 'Aantal zorgvragers' en 'Aantal uren' in. 
 

Gebied Aantal zorgvragers   
 

Aantal uren 

Aandachtzorg   uur 

Dementiezorg   uur 

Gehandicaptenzorg   uur 

Gezinszorg   uur 

Ouderenzorg   uur 

Palliatieve zorg   uur 

Psychische zorg   uur 

Vervoer  uur 

Vluchtelingenzorg  uur 

Overige taken  uur 

Anders, namelijk:   

1.  uur 

2.  uur 

3.  uur 

Totaal  uur 

 

GROEP - COÖRDINATIE 
 
11. Aantal coördinatoren: 

 _____________ coördinatoren 

 Toelichting: Bij wisseling van coördinator in het verslagjaar dit als één persoon registreren. 
 
12. Totaal aantal uren ingezet door de coördinatoren van de afdeling: 

Toelichting: Hier gaat het dus om het totaal aantal coördinatie-uren. Er wordt geen onderscheid 
gemaakt in uren die gekoppeld zijn aan een hulpvrager en algemene coördinatie-uren, zoals een 
vergadering of cursus. 

 ______________ uur 



Jaarverslag 2024 Pagina 3 van 4 

13. Werkt uw thuishulpafdeling samen met andere vrijwilligersorganisaties (denk bijvoorbeeld aan 
thuiszorg, gemeente, kerken)? 

  Ja, namelijk met  __________________________________________________________________ 

  Nee 

 
 
GROEP - VRIJWILLIGERS 
 
14. Aantal nieuwe thuishulpvrijwilligers in het verslagjaar: 

 ______________ personen 

 
15. Aantal thuishulpvrijwilligers dat in het verslagjaar gestopt is:  

 ______________ personen 

 
16. Over hoeveel inzetbare vrijwilligers beschikte uw thuishulpafdeling totaal per 31 december van het 
 verslagjaar?  

 ______________ personen 

 
17. Heeft uw thuishulpafdeling een tekort aan inzetbare vrijwilligers? 

  Ja, de organisatie heeft _________________________________ thuishulpvrijwilligers extra nodig 

  Nee 

 
 
GROEP - CURSUSSEN/WORKSHOPS 
 
18. Maakt u gebruik van de cursussen/workshops van de NPV? 

  Ja 

  Nee 

 
19. Wat vindt u van het aanbod van de cursussen/ workshops van de NPV? 

  Wij vinden het aanbod voldoende (ga naar vraag 21) 

  Wij willen graag uitbreiding van het aanbod (ga naar vraag 20) 

 
20. Wij willen het aanbod van cursussen/ workshops graag uitbreiden met: 

 Onderwerp cursus(sen): 

  _____________________________________________________________________________  

 Onderwerp workshops: 

  _____________________________________________________________________________  

 
21. Wat is uw mooiste ervaring rond de Thuishulp in het afgelopen jaar? 
  _____________________________________________________________________________  

  _____________________________________________________________________________  
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  _____________________________________________________________________________  

  _____________________________________________________________________________  

  _____________________________________________________________________________  

 
22. Heeft u suggesties, opmerkingen en/of vragen ten aanzien van deze vragenlijst en/of het proces van
 uitvragen?  
  _____________________________________________________________________________  

  _____________________________________________________________________________  

  _____________________________________________________________________________  

  _____________________________________________________________________________  

  _____________________________________________________________________________  

  _____________________________________________________________________________  

 

Wanneer u palliatieve thuishulp verleend, wilt u dan de onderstaande vragen ook beantwoorden? 

 
PLAATS WAAR DE TERMINALE ZORG WORDT VERLEEND 
 
23. Kunt u aangeven welk deel van de bij vraag 10 ingevulde uren palliatieve hulp thuis werd verleend 
 en welk deel in een instelling (waaronder wlz-instelling, hospice, bijna thuishuis, verpleeghuis, etc.)? 

 Thuis: ______________ uur 

 Instelling: ______________ uur 

 
 
GROEP - VRIJWILLIGERS TERMINALE THUISHULP 
 
24. Hoeveel van uw vrijwilligers waren speciaal beschikbaar voor palliatieve thuishulp aan het einde van 
 het kalenderjaar?  

 ______________ personen 

 
25. Maakt u gebruik van de subsidie voor palliatieve terminale zorg? 

  Ja 

  Nee 

 


