HACCP-systeem en het overnemen van het as-
sortiment, waarvoor we met leveranciers spra-
ken, vergden veel tijd.” Van Laanen: “Het is
natuurlijk belangrijk dat de horeca en retail,
ook als je ze overneemt, gewoon doorlopen.”
Masselink: “Je bent afhankelijk van meerdere
partijen, zoals banken en de Belastingdienst,
en dat is natuurlijk van invloed op de snel-
heid van het traject.”

Van Laanen lacht als ze terugdenkt aan
vrijdagavond 30 augustus, de dag voordat het
restaurant en de retail overgenomen zouden
worden van Albron. Het was een lesje onder-
nemerschap. “Ik kwam er achter dat er geen
wisselgeld was en je kunt niet even naar de
bank rennen. Gelukkig konden we cash geld
overnemen van Albron.”

Tweede fase

De eerste fase, het inrichten van de backoffi-
ce, is afgerond. Nu start de tweede fase: het
ontwikkelen van een concept voor het restau-
rant. De naam ‘Puur’ doet vermoeden dat er
veel aandacht zal zijn voor gezonde voeding.
Dat klopt niet helemaal, puur staat voor meer.
Masselink: “Hardlopers als het saucijzen-
broodje en kaasbroodje blijven zeker in het

HET ZIEKENHUIS EN RESTAURANT HEBBEN IEDER EEN EIGEN PERSONEELS- EN FINANCIEEL SYSTEEM.
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assortiment. Dit is echt troostvoedsel voor de
bezoekers.” Puur kan ook staan voor streek-
en biologische producten, weet Van Laanen.
Het concept van La Place met zijn verse en
ambachtelijke producten spreekt haar wat dat
betreft wel aan. “Je moet het leuk maken voor
de mensen.” De plannen bevinden zich nog in
een beginstadium, maar een van de opties

IN EIGEN BEHEER

Voordelen van het hebben van een
restaurant en retailvoorzieningen in ei-

gen beheer, volgens Yvette van Laanen en

Niels Masselink:
- Het genereren van eigen inkomsten;

derde geldstroom

- Beter inspelen op de behoeften van de
klant; meer invloed op restaurant en
leveranciers

- Synergievoordelen met het ziekenhuis

Nadelen zijn er ook:
- Het voortdurende spanningsveld
tussen zorg en horeca

DOSSIER: ONDERNEMERSCHAP

zou kunnen zijn het afschaffen van de zelfbe-
diening en mensen aan tafel bedienen. Een
bijkomend voordeel is dat dit het gastencon-
tact en de beleving verhoogt. De inrichting
willen we verbeteren, zeggen Masselink en
Van Laanen. Ze willen ruimtes creéren voor
verschillende gebruikersgroepen, te weten
patiénten, bezoekers, medewerkers en pas-
santen. “We moeten in de horeca net als in
het ziekenhuis voor mensen zorgen.” De pro-
ducten en ook de leveranciers zullen zeker
meer streekgebonden zijn. “VVV-Breda bena-
derde ons over Bredase babykleertjes om te
verkopen in onze kiosk.”

Een ziekenhuis dat het bezoekersrestau-
rant weer in eigen beheer neemt en vervol-
gens onderbrengt in een aparte BV baart op-
zien in de facilitaire wereld. “We krijgen uit
het hele land telefoontjes van andere zieken-
huizen en ook leveranciers willen er bij zijn
als deze tendens doorzet”, vertelt Van Laan-
en. Het is intussen spitsuur in het restaurant.
De rij groeit tot voorbij de drankenkoeling.
Mensen wandelen met hun plastic dienbla-
den naar hun tafeltjes. Van Laanen en Masse-
link beloven spoedige verandering. “Kom over
een aantal maanden maar weer terug, dan
staat het nieuwe concept.” o

- De rompslomp die komt kijken bij
het managen van een restaurant en
het oprichten van een eigen BV

Bij dit laatste komen onder andere

de volgende zaken kijken:

- Financién en exploitatie (haalbaarheid
en financiering)

- Fiscaliteit (belastingen)

- Juridische gevolgen (bij overgang van
onderneming en consequenties cao)
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