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Disclaimer

Deze rapportage is tot stand gekomen in afstemming met het ministerie van
VWS, NDSD en VNG. Kennisinstituten hebben deelgenomen in een
begeleidingscommissie. Alle rechten voorbehouden. KPMG aanvaardt geen
aansprakelijkheid voor het gebruik van dit rapport anders dan waarvoor het is
opgesteld en aanvaardt geen aansprakelijkheid jegens andere partijen dan het
ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport als formeel opdrachtgever.
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niroductie

De decentralisatie van nieuwe taken naar gemeenten per 1 januari 2015
heeft als doel om ondersteuning en zorg dichtbij en passend bij de lokale
situatie en inwoners te organiseren. Hulp en ondersteuning op basis van de
Jeugdwet, Wmo 2015 en de Participatiewet dient zo laagdrempelig, dichtbij
en zo intensief als nodig en licht als mogelijk te zijn. Het gaat om individueel
maatwerk en een integrale aanpak bij meervoudige problematiek.

In veel gemeenten wordt vanaf 2015 meer gebiedsgericht gewerkt en zijn
lokale teams of wijkteams ingericht, die samen met andere voorzieningen
(sociale basisvoorzieningen als vrijwilligerswerk, mantelzorg, welzijn,
algemene voorzieningen, buurthuizen, wijkverpleging) een belangrijke rol
hebben in de nieuwe manier van werken. Wijk- of gebiedsgerichte teams zijn
er bovendien voor vele doelgroepen. Zo hebben de teams een cruciale rol
gekregen in het realiseren van de transformatiedoelstellingen.

Bestaand onderzoek laat zien dat het nog onvoldoende duidelijk is wat
er van lokale teams wel en niet verwacht mag worden

De evaluatie JeugdwetZ2 heeft een aantal ontwikkelingen aan het licht
gebracht, onder meer dat niet altijd helder is voor cliénten en specialistische
aanbieders wat je van lokale teams (wel/niet) mag verwachten. Zo verschilt
de wijze waarop wijkteams door gemeenten worden ingezet en ingericht
enorm: elke verschijningsvorm heeft een andere impact op kwaliteit en
toegang. Sommige teams zijn nog te veel een loket en vooral gericht op
indiceren en doorverwijzen, terwijl in andere teams ook hulp wordt
aangeboden. Het gaat hierbij bijvoorbeeld om goede informatievoorziening
aan ouders en jeugdigen, maar ook om deskundigheid van de lokale teams.
Daarnaast is kennis over bijvoorbeeld ggz-problematiek binnen de wijkteams
en samenwerking met specialistische aanbieders en huisartsen vaak nog
beperkt. In andere gevallen worstelt een lokaal team (soms door eigen
succes) juist met druk op de beschikbare capaciteit, waardoor er alsnog veel
verwijzingen naar specialistische hulp buiten de thuissituatie ontstaan.
Laagdrempelige hulp van goede kwaliteit is nog geen vanzelfsprekendheid
en nog niet overal geborgd, vooral niet bij multiprobleemhuishoudens. De
uitdagingen in de evaluatie van de Jeugdwet komen deels overeen met de
evaluatie van de Wmo 2015/herziening langdurige zorg22, zoals het inrichten
van de toegang tot maatwerkvoorzieningen voor kwetsbare inwoners.
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Bijlagen

Afwegingen inzake lokale teams zijn voor zowel de Wmo als de Jeugdwet en in
samenhang relevant. Dit onderzoek heeft dan ook betrekking op lokale teams in
brede zin (Jeugdwet en Wmo).

Er is behoefte aan basisfuncties voor lokale teams: functies die aangeven
wat er altijd van lokale teams verwacht mag worden

Mede naar aanleiding van deze ontwikkelingen is er behoefte aan een
inhoudelijke verdiepingsslag op basis van praktijkvoorbeelden naar de rol van
lokale teams en de minimaal benodigde ‘basisfuncties’: inhoudelijke
componenten vanuit het perspectief van de inwoner die, ongeacht de
verschijningsvorm van het lokale team, geborgd moeten worden. Het is aan
gemeenten of en op welke wijze deze functie bij wijkteams wordt belegd, zolang
zij maar geborgd zijn en er samenhang is met de sociale basis, voorzieningen en
specialistische zorg. Waar we met regelmaat het werkwoord ‘moeten’ gebruiken
is dit vooral stimulerend bedoeld. Om richting aan en duidelijkheid te geven hij
hetgeen noodzakelijk wordt geacht. De beschreven basisfuncties hebben als
doel bij te dragen aan de doorontwikkeling van de kwaliteit en effectiviteit van
lokale teams. Dit is ook één van de doelen van actielijn 1 uit het actieprogramma
Zorg voor de Jeugd (Betere toegang tot jeugdhulp voor kinderen en gezinnen).-22
Naast herkenning uit evaluaties gaat het ook echt om de praktijk. In een kritische
Q&A gaan we in op de afwegingen die als het ware ‘onder’ de lessen liggen en
de kritische kanttekeningen die ook bestaan.

De doorontwikkeling van de inrichting van het lokale beleid en lokale teams is
van groot belang voor het bieden van goede hulp en ondersteuning. Deze notitie
biedt handvatten voor beleidsmakers en beslissers.


https://publicaties.zonmw.nl/fileadmin/zonmw/documenten/Jeugd/Evaluatie_Regelgeving/evaluatie_jeugdwet_webversie_2.pdf
https://www.tweedekamer.nl/downloads/document?id=520c1d17-f515-44c0-b209-2a04f8ee2297&title=Veranderde zorg en ondersteuning voor mensen met een beperking. Landelijke evaluatie van de Hervorming Langdurige Zorg.pdf
https://www.rijksoverheid.nl/binaries/rijksoverheid/documenten/rapporten/2018/04/01/actieprogramma-zorg-voor-de-jeugd/actieprogramma-zorg-voor-de-jeugd.pdf

e routexaart nelpt beleidsmakers en besissers D et doorontwikkelen van
okdle 1eams. o nzichien Staan centrad

Een routekaart voor beleidsmakers en beslissers

Er is de afgelopen jaren enorm veel onderzocht in het sociaal domein, met
handreikingen, evaluaties en tools als gevolg, alle met eigen relevante
inzichten. Waarom dan nég meer? In deze routekaart brengen we op basis
van flink wat praktijkvoorbeelden in het land, de geleerde lessen in kaart.

De basisfuncties zijn opgesteld op basis van die praktijkvoorbeelden. We
brengen ze samen in een routekaart: de reis die de inwoner maakt vanaf het
moment dat hij misschien een vraag heeft of er een probleem gesignaleerd
wordt in het gezin of huishouden. Deze routekaart maakt ook de geleerde
lessen inzichtelijk, die zijn gebaseerd op de bestaande handreikingen,
evaluaties en tools, en praktijkvoorbeelden. Tot slot geven we een kritische
blik mee die iedereen die nadenkt over de ontwikkeling van lokale teams, zich
eigen zou moeten maken.

Deze routekaart is bedoeld voor beleidsmakers en beslissers bij gemeenten
en geeft inzicht in de vragen die zij zich moeten stellen:

* “Hoe willen wij de toegang, de ondersteuning en zorg voor inwoners
organiseren?”

+ “Doen we het goed en waar moet het beter?”

Het is de bedoeling dat de beleidsmakers en beslissers gefaciliteerd worden
(waar nodig/passend) om de doorontwikkeling van lokale teams inhoudelijk te
versterken en het goede gesprek lokaal te kunnen voeren. Het is daarbij
belangrijk de dialoog te benutten met partners in de wijk, zonder op de stoel
van beroepsbeoefenaren (professionals) zelf te gaan zitten.

In dit rapport proberen we voor zowel de lezer met weinig, als de lezer met
veel tijd de inhoud goed weer te geven. Daarom bouwen we het uit: rechts
staan dé belangrijkste lessen (inzichten). Deze zijn gebaseerd op de lessen
en voorbeelden van gemeenten en het vele onderzoek dat beschikbaar is.

Op de volgende pagina’s lichten we de basisfuncties toe en vervolgens
werken we deze in het rapport nader uit. In de bijlage zijn de
praktijkvoorbeelden van gemeenten opgenomen.
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Maak voldoende inhoudelijke (specialistische) expertise aan de
voorkant beschikbaar, zodat problematiek tijdig en in de breedte
herkend wordt. Anders ga je doormodderen en werk je niet aan
‘matched care’ (passende zorg).

Lokale teams horen de individuele én collectieve vraagstukken van
de wijk te reflecteren. Investeren in het kennen van de wijk is cruciaal.
Pas lokale teams erop aan. Met specialistische teams wordt aansluiting
met wijkpartijen belangrijker, daar die vaak niet wijkgebonden werken.

Een lokaal team levert ook zelf (kortdurende) ondersteuning,
zodat zij flexibeler zijn in het leveren van maatwerk en op- en
afschalen, zelf inhoudelijk de regie kunnen voeren en beter een vinger
aan de pols kunnen houden.

Een goede visie dwingt keuzes af en maakt ze consistent en
uitlegbaar naar alle betrokkenen. Durf als beleidsbeslisser keuzes te
maken: Blijf niet ‘hangen’ in beleid en ontwikkel de visie in dialoog met
partijen in de wijk als een randvoorwaarde voor samenwerking.

Je kunt niet werken aan samenwerking met een (sterk) wisselend
aanbiedersveld. Beperk het aantal aanbieders en bouw de
samenwerking op. Zo leg je ook de basis voor gezamenlijk leren en
verbeteren.



De voetjes geven de fase van de vraag van de inwoner aan
De tekst in de route geeft de basisfuncties aan

De cijfers geven de geleerde lessen per fase aan

De gekleurde tekst hoort bij ieder cijfer in dezelfde kleur o

leefomgeving

“ik hab misschien
een vrasg”
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Preventie

Plan van én mat het
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“Halpt de hutp
die ik Krjg?

Trsge  “Welke hulp wil it voor
huishouden of gezin?”
= b— Houd bij hoe het gast

ROULEkaar

Verheider de vraag

Beleg de regie

“Ik heb misschien
een vraag”

“Ik wil mijn
vraag stellen”

“Welke hulp wil ik voor
mijn huishouden of gezin?”

Veiligheid Tijdig signaleren van vraag Vindbare en toegankelijke hulp Handelen met een brede blik

Voer een goede
triage uit: kijk naar alle
levensdomeinen en het hele gezin of
huishouden en zorg dat de inwoner
snel bij de juiste persoon terecht

Houd altijd oog voor een veilige
leefomgeving van de inwoner

Wees aanWezig (zichtbaar,
aanspreekbaar) daar waar de
doelgroep is zodat vragen gezien
worden. Maak verbinding met de wijk

en werk ‘Outreachend’

Investeer in preventie zodat
(complexe) situaties voorkomen
kunnen worden of niet verergeren

wees toegankelijk en
benaderbaar op veel manieren
(fysiek, digitaal)

Verhelder de vraag met een
brede blik op alle levensdomeinen en
mensen in het huishouden of gezin

Veiligheid moet altijd onderdeel
zijn van de visie. Vertaal dit naar
benodigde expertise en
instrumenten. Zet
veiligheidsspecialisten altijd dicht
op het lokale team

Alle partijen in de brede lokale
infrastructuur hebben een rol bij
veiligheid

>

>
>

>

Help specialistische teams met de
verbinding met zichtbare partijen
in de wijk (zoals scholen, welzijn,
etc.), zodat zij hun specifieke
expertise gericht kunnen inzetten

Outreachend werken kan niet met
alleen een loket, omdat inwoners
dan zelf de vraag actief moet
stellen

Heb bij outreachend werken
aandacht voor de zelfredzaamheid
van inwoners, niet alle vragen
hebben professionele hulp nodig

Heb bij outreachend werken
aandacht voor collectieve
vraagstukken, zodat je aan
structurele oplossingen kunt
werken

Maak financiéle ruimte voor
preventie, omdat deze taak anders
ondergesneeuwd raakt. Houd
rekening met investeringen over
langere tijd

Maak de effecten van preventie
inzichtelijk (vanuit perspectief
inwoner), zodat financiéle ruimte
blijvend kan zijn

>

Investeer in verschillende
vindplaatsen van informatie en
hulp, omdat iedere inwoner andere
behoeften heeft

Zorg dat samenwerkingspartijen
(zoals de huisarts, politie,
zorgaanbieders, wonen, onderwijs,
welzijn, etc.) het lokale team
kennen en zien als reéle
verwijsoptie

>

>

komt

Start met een beeld te krijgen van
de urgentie van de hulpvraag,
zodat tijdig passende hulp wordt
gezocht. Kijk ook altijd specifiek
naar de veiligheid

Er moet oog zijn voor de persoon
en het huishouden/gezin en het
herkennen van de zorgvraag met
een levenslange en levensbrede
problematiek

Wordt de triage gedaan door een
loket of voorpost en niet door een
lokaal team? Zorg ervoor dat zij
heel goed samenwerken met de
experts in het lokale team en help
hen met tools/instrumenten

Help professionals soms ook niets
te durven doen: is professionele
hulp altijd het antwoord?

Maak voldoende inhoudelijke
doelgroepexpertise aan de
voorkant beschikbaar, zodat
problematiek tijdig en in de breedte
herkend wordt. Het gaat om o.a.
schuldhulpverlening, jeugd-ggz,
volwassenen-ggz, geriatrie,
verslavingszorg, veiligheid,
levenslange en -brede vragen

Na triage kan de
vraagverheldering i.p.v. door een
generalist ook door een specialist
worden gedaan. Maar let op dat de
blik nog steeds breed is: op alle
levensdomeinen en alle leden van
het huishouden of gezin
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Inzichten: desl 26 en ga er over in

Aanwezig!
‘outreachend
“Bijvend leren
en verbeteren”

Neem de lessen mee!

Plan van én mat het
huishougen of gezin

die ik krg?"

Houd bij hos het gaat

Verheider ge Vrasg Beleg de regle,
“Helpt de hulp die “Kan ik het “Blijvend leren en
ik krijg?” (weer) zelf?” verbeteren”

Handelen met een brede blik

Verleen de ondersteuning en

zorg, beleg de regie en maak
duidelijke afspraken met alle
betrokkenen

stel een plan van én met het
huishouden of gezin op

) Zorg ervoor dat het plan is

gebaseerd op ‘matched care’ en
niet op stepped care*, omdat dan
naar de best passende zorg wordt

gekeken en maatwerk geleverd
wordt ) Continuiteit is nodig om aan samenwerking te

) Gedeelde besluitvorming is voor
een goed proces van aanvragen
en inzetten van passende zorg en Een lokaal team dat zelf geen (lichte)

ondersteuning van groot belang. ) ondersteuning en zorg kan geven, kan de
Betrek huishoudens en gezinnen casusregie (inhoudelijke regie) niet uitvoeren
hier altijd in wanneer nodig en kan minder flexibel op- en

) Laat lokale teams ook zelf
(kortdurende) ondersteuning
leveren, zodat zij flexibeler zijn in
het leveren van maatwerk en op-
en afschalen, zelf inhoudelijk de
regie kunnen voeren en beter een
vinger aan de pols kunnen houden
in een later stadium
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maar goed wordt uitgelegd aan de inwoner
waarom hij de regie niet zelf kan oppakken en
goed wordt overlegd wie dat dan gaat doen

leiden dat te snel wordt opgeschaald

*klik hier voor toelichting

Het adagium ‘één regisseur’ is geen vereiste, als

kunnen bouwen: het is daarom niet verstandig om
een (sterk) wisselend aanbiedersveld te hebben

afschalen. Dat kan vertragend werken en ertoe

Handelen met een brede blik

Houd bij hoe het gaat: kijk
regelmatig met de inwoner naar de
doelen en of die behaald worden

>

>

Help professionals de durf te
ontwikkelen om hulp bij te stellen, door
te vertrouwen op eigen inzichten en
expertise van anderen te durven
inzetten

Investeer in het kennen van de inwoner
en het huishouden of gezin.
Communicatie en transparantie, maar
ook gezien en gehoord worden zijn net
zo belangrijk als het plan zelf

Deel relevante informatie over het
verloop van de ondersteuning en zorg
en overleg met elkaar over hoe het gaat,
zodat goed kan worden samengewerkt

Houd een Vinger aan de pols en blijf
zichtbaar en benaderbaar

Maak de ‘vinger aan de pols’
) onderdeel van het proces, door dit
duidelijk op te nemen in de visie.
Let op dat een loket (alleen
toegang) dit moeilijk kan doen
omdat zij zelf geen hulp verlenen

Creéer ruimte om langdurig op de
) achtergrond aanwezig te zijn (stut-
en steunfunctie), zodat bijv.
gezinnen met veiligheidsrisico’s
die altijd blijven bestaan niet
losgelaten hoeven te worden

Leren en verbeteren

Verzamel inzichten in hoe het gaat:
over de uitkomsten voor de inwoner, de
samenwerking en hoe het proces loopt.
Deel ze en ga erover in
gesprek

Ontwikkel op basis van inzichten
een gezamenlijke visie op goede
zorg en vertaal die naar alle
organisatieniveaus. Durf die bij te
stellen

) Geef de professional

handelingsruimte en creéer tijd en
ruimte voor reflectie, omdat dit de
sleutel tot verbeteren is

) Evalueer individuele en

wijkgerelateerde vraagstukken in
samenhang, zodat gezocht wordt
naar structurele oplossingen



« Klik op de pijlties om meer te lezen over het dilemma

Bestaat er een
spanning tussen de
(financiéle) middelen
die op de korte l
termijn nodig zijn en
de (financiéle)
effecten die pas op de '
lange termijn

zichtbaar worden?
Preventie gaat over E
investeren in de lange
termijn — ook over
ambtsperiodes heen.
Durf te investeren en
maak de effecten van
preventie inzichtelijk
vanuit verschillende
perspectieven.

Betekent aandacht voor triage minder ruimte
voor regie en begeleiding en daarmee een
snellere doorverwijzing? Wanneer lokale
teams de triage zelf uitvoeren, komt dat bovenop
de begeleiding van inwoners en het uitvoeren
van regietaken. Een hoge workload kan de
prikkel geven om snel door te verwijzen naar
andere voorzieningen of andere teams. Triage is
een stap in de routekaart waar je niet op moet
inleveren: gebeurt dit niet goed, dan moet er
verderop in de route worden ingegrepen omdat
een inwoner niet op de juiste plek zit. Zorg voor
voldoende capaciteit en heb aandacht voor
administratieve lasten.

Staat outreachend werken en/of goede
vindbaarheid van het lokale team op gespannen
voet met het stimuleren van zelfredzaamheid en
eigen kracht van de inwoner? Outreachend
werken gaat over aanwezig zijn in het dagelijks
leven van de wijkbewoners, bijvoorbeeld in de
buurt, op school, of in het gezondheidscentrum.
Het is belangrijk om vervolgens ook scherp te
blijven op het niet willen overnemen, daar waar dat
niet nodig is. Ondersteun professionals in “leren
verdragen” als kwaliteit: helpen de afweging goed
te kunnen maken wanneer in te grijpen en wanneer
niet. Wanneer ben je als professional niet, of niet
meer nodig?

[dagingen in e praxiik

Staat ervaren werkdruk op spanning met
ruimte voor reflectie en innovatieve
oplossingen? Het is lastig voor medewerkers
van lokale teams om reflectie- en
innovatieruimte in te plannen. Hoe realiseer je
deze ruimte? Leren en verbeteren is niet iets
dat je ‘erbij’ doet, maar is echt onderdeel van
je werk goed doen. Het is dus belangrijk om
leren en verbeteren niet als extraatje te zien.
Ruimte voor teamoverleg en reflectie moet
gezien worden als onderdeel van het primaire
proces, waar cliéntgebonden tijd aan
verbonden is. Op die manier creéer je ruimte.

Is één
toegangspoort/aanspreekpunt
een reéle verwachting? Eén
aanspreekpunt, bijvoorbeeld in de

vorm van één loket, brengt
duidelijkheid met zich mee voor de
inwoner en vergroot daarmee de
vindbaarheid. Het is echter de
vraag of het een reéle verwachting
is dat één persoon verstand heeft
van alle vakgebieden. Het gaat in
de praktijk meer om kennis over
het expertisenetwerk om hen heen

een integraal team werkt? Een integrale
werkwijze betekent dat je vragen op meerdere
leefgebieden in samenhang benadert, dat kan
ook met een ander type teams. De gemeente kan
sturen op een integrale werkwijze door te starten
met een duidelijke visie. Die kan vertaald worden
naar de werkwijze en werkprocessen. Daarmee
help je teams om samen na te denken over welke
| expertise op welke momenten benodigd is.

‘ Kun je sturen op integraliteit als je niet met

dan zorginhoudelijke kennis van
alle onderwerpen.

—~—g—
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Is een integrale blik altijd nodig? Kan het altijd
integraal willen kijken, leiden tot het (soms of
vaak) te groots optuigen van de expertise aan
de voorkant? Ja, een integrale blik is altijd
nodig. De professional moet zelf inschatten
wanneer meer focus passend is. Ondersteun
als gemeente de professional bij de
noodzakelijke afweging die zij steeds moeten
maken: doen wat nodig is, maar dus ook niet
doen wat niet nodig is.

Past een herstelgerichte
benadering wel bij alle
doelgroepen? De opdracht is
om passende zorg en
ondersteuning zo licht als
mogelijk en zwaar als nodig in te
zetten. Dat betekent ook vaak
een tijdelijke ondersteuning.
Mensen met een levensbrede en
levenslange zorgvraag hebben
echter andere behoeften. Zorg
ervoor dat werkwijzen en
procedures 66k voor deze
doelgroep passen en niet
onnodige (administratieve)
lasten opleveren.

We willen inzichten in resultaat, maar
zijn die er al? Omdat de transformatie al
vier jaar onderweg is verwacht je al gauw
dat de inzichten in resultaat er inmiddels
zijn. Maar is zo’n lineaire benadering van
inzichten wel de juiste? Kan alles evidence
based? Wat vragen we dan van de
professional en inwoner aan registratie?
Maak de resultaten inzichtelijk vanuit
verschillende perspectieven en focus niet
te veel op dat alles kwantitatief en
wetenschappelijk moet. (Kwalitatieve)
ervaringen van de inwoners
(cliénttevredenheid) en professionals
(medewerkerstevredenheid) zegt ook al
veel over of de goede weg is ingeslagen.
Laat mensen ook eens vertellen over hun
ervaringen, in plaats van alleen een
vragenlijst in te vullen. Daarnaast helpt het
in kaart brengen van uitgaven en kosten
om rondom doelmatigheid een slag te
maken.

—

v

Vraagt de regierol om het ook zelf moeten kunnen
bieden van (kortdurende) ondersteuning en zorg?
Indien regie wordt gevoerd op het inhoudelijke deel
draagt het ook daadwerkelijk bieden van ondersteuning
bij aan een zeker niveau van expertise en daarmee
kwaliteit.! Het zelf bieden van zorg en ondersteuning is
een voorwaarde om snel te kunnen schakelen wanneer
de hulp aangepast/verbeterd moet worden. Ook wordt
het dan makkelijker om na afloop van de hulp of
ondersteuning een vinger aan de pols te houden.

Hoe lang blijf je regie voeren (overnemen)? Zorg en
ondersteuning heeft als doel om de inwoner te
ondersteunen indien het hem en zijn netwerk niet zelf
lukt, maar zeker ook om weer een stapje terug te doen
wanneer het wel weer zelf lukt. Maar wanneer is het
moment om een stap terug te doen als lokaal team? En
hoe zorgen we ervoor dat de inwoner niet weer
‘terugvalt’ en er wel vinger aan de pols gehouden kan
worden? Dit is een professionele afweging die moeilijk in
werkwijzen of protocollen te vangen is. Wat je als
gemeente wel kunt doen is ervoor zorgen dat
professionals ruimte krijgen om de professionele
autonomie te ontwikkelen. Dat gebeurt door aandacht te
besteden aan leren en verbeteren.




« Klik op de pijlties om meer te lezen over het voorbeeld

Datalab gemeente
Roosendaal: De
teams hebben per wijk
een andere
samenstelling van
professionals. Deze
indeling ontstaat op
basis van de vragen
vanuit de wijk en
intuitie. In de toekomst
wil de gemeente graag
aan de hand van data
inschattingen kunnen
maken welke
professionals waar
nodig zijn aan de hand
van demografische
ontwikkelingen per
wijk. Dit is een mooi
voorbeeld van
datagedreven sturing,
waar op het moment de
focus op ligt.

Samenwerking politie in gemeente Brunssum: zodra
er in het systeem van de politie twee mutaties op
dezelfde naam staan komt het dossier naar voren en
wordt er contact gezocht met de ouders (door een brief
te sturen met de uitnodiging, indien wenselijk, om
contact op te nemen met de politie). De respons op de
brief is veel hoger dan verwacht.

‘ Samenwerken met commerciéle bedrijven in de
gemeente Velsen: Zodra een inwoner meer
maanden zijn of haar energierekening en/of
zorgpremie niet heeft betaald, krijgt het SWT een
signaal. Het SWT stuurt op basis hiervan een brief
naar de betreffende inwoner en gaat langs bij het
woonadres om een gesprek te hebben over deze

| achterstallige betaling.

Een Goede Buur in gemeente
Leiden: Het SWT werkt sinds
korte tijd samen met Een Goede
Buur als laagdrempelig
voorportaal. Een Goede Buur
bestaat niet alleen uit
professionals, maar ook uit
vrijwilligers en welzijnswerkers, die
kunnen worden benaderd op
bepaalde locaties. Zij zijn geopend
op alle locaties waar de zeven
SWT’s aanwezig zijn en in
openbare gebouwen, zoals de
bibliotheek in het centrum en in
huizen van de buurt.
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Aansluiten doorverwijsmodule gemeente Groningen: In zes
wijken is het W1J-team aangesloten op de doorverwijsmodule van
de huisarts (Zorgdomein). Daarmee kan veilig worden
gecommuniceerd met de huisarts, wordt bij huisartsen de
bewustwording van de rol van het lokale team gestimuleerd en
voelt een volgende stap voor de inwoner niet als een stap terug.
De wijken zien een flinke vermindering in het aantal directe
doorverwijzingen naar specialistische aanbieders.

‘Extr@Teams’ in gemeente Utrecht: In 2018 konden ervaringen
met zogenaamde Extr@Teams laten zien dat in de verbinding van
lokale teams en specialistische hulp meer potentie zit. Met
specialisten aan de voorkant is er vaker in de wijk (thuis) een
behandeling mogelijk en wordt gemakkelijker (integraal)
samengewerkt in de keten.
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Voorpeglden ter insprratl

Jaarplan in gemeente Velsen: Elk jaar
stellen de wijkteams zelf hun jaarplan op. Dit
is een vertaling van de elementen die het
wijkteam wil bereiken in de wijk. Per wijk
wordt een ander plan gemaakt, gezien de
grote verschillen tussen de wijken. Op basis
van de jaarplannen wordt er gekeken naar de
mogelijkheden voor opleiding en budget om
deze plannen te realiseren. Zo wordt er meer
op maat gekeken naar wat er per wijk nodig
is. Een voorbeeld hiervan is het organiseren
van de ‘Straat van de maand’ samen met
inwoners. Hierbij wordt een straat in het
zonnetje gezet en kunnen inwoners zelf
bepalen waar behoefte aan is in de straat.
Inwoners organiseren vervolgens zelf deze
activiteit, met ondersteuning van het SWT.
Met deze activiteit leren mensen elkaar beter
kennen. Andere voorbeelden zijn het opzetten
van de cursus budgetkoken in de ‘Week van
het geld’ en het opzetten van een moestuin
met als doel om mensen met elkaar te
verbinden en eenzaamheid tegen te gaan.

‘Wrap around care’ in gemeente Haarlem: Het CJG en het
wijkteam werken vanuit de methodiek van de wrap around
care: samen werken aan een gedragen plan van persoon of
gezin, beschikkingsarm. Professionals krijgen de vrijheid om
te doen wat nodig is. Op deze manier wordt er gewerkt vanuit
het perspectief van de inwoner, wat ervoor zorgt dat deze het
plan draagt en zich er verantwoordelijk voor voelt. Daarnaast
moet er wel iemand beschikbaar blijven voor vragen.

Verleen ondersteuning

Verhelder de vraag
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en beleg de regie

plaats van managementinformatie is er
veel aandacht voor leren en verbeteren in
de vorm van vertelpunten: vanuit
kwalitatieve data wordt met elkaar het
gesprek aangegaan over dat wat goed kan
en wat beter moet, waarop actie wordt

| ondernomen. De vertelpunten leveren

‘ Vertelpunten in gemeente Enschede: In

input op voor scholing, leerkringen, etc.

—~——

T-shaped werken in gemeente Groningen:
WI1J-medewerkers hebben een generalistische
houding (doorpakken en overdragen), maar
specialismes worden niet losgelaten. Anders
ontstaat het risico dat medewerkers alleen nog
maar een regisseursrol vervullen. Kennis wordt
op peil gehouden door het scholingsprogramma
in de WJ-academie. Een generalistische
houding is van belang, doorpakken en
overdragen ook.

Cultuur van vertrouwen in gemeente Roosendaal:
Vanaf 2012 wordt actief gewerkt aan een cultuur van
vertrouwen binnen de driehoek: cliént (inwoner),
gemeente en zorgaanbieder. De partijen hebben met
elkaar een gezamenlijke visie opgesteld. De partijen zijn
gelijkwaardig aan elkaar en handelen vanuit wederzijds
vertrouwen.

Monitoren inzet in gemeente Utrecht: Binnen de
ouderenzorg zijn veel verschillende partijen actief.
Daarbij is het risico dat verschillende organisaties
overlap hebben, of dat de activiteiten onvoldoende op
elkaar aansluiten. Het Stedelijk Platform Ouderen (SPO)
monitort de activiteiten en de afstemming binnen de
ouderenzorg en -welzijn. Bij het SPO zijn sociale
wijkteams, de wijkverpleging, de verpleeg- en
verzorgingshuizen, de informele zorg (ondersteuning
vrijwilligers), ouderen zelf en de huisartsen betrokken.
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De decentralisaties van de Jeugdwet, Wmo en Participatiewet van 2015 hebben als doel ondersteuning en zorg dichtbij en
passend bij de inwoner te organiseren. Hulp en ondersteuning moet zo laagdrempelig, dichtbij en zo intensief als nodig en
licht als mogelijk zijn. Het gaat om maatwerk. In veel gemeenten worden lokale teams of wijkteams ingezet, die samen met
de brede lokale basis een belangrijke rol hebben in de nieuwe manier van werken. Zo hebben ze een cruciale rol gekregen in
het realiseren van de transformatiedoelstellingen.

Er is behoefte aan een inhoudelijke verdiepingsslag naar de rol van lokale teams en de ‘basisfuncties’: inhoudelijke
componenten waarmee lokale teams te maken hebben, ongeacht het type verschijningsvorm van het team.

De basisfuncties zijn opgesteld op basis van die praktijkvoorbeelden. In dit hoofdstuk lichten we de 5 basisfuncties toe. Als u
op de tabbladen rechts klikt, komt u meteen bij de relevante pagina’s terecht.

In dit hoofdstuk verwijzen we met cijfers naar de bronnenlijst in de bijlage. Daarnaast is het cijfer zelf een hyperlink naar de bron online
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BasISIunclies bieden een gedeeld vertrexpunt

De routekaart gaat over minimale basisfuncties en hoe die te borgen

De transformatie is een ontwikkelopgave voor alle partijen in de sociale basis.
Het is de bedoeling om inwoners in staat te stellen regie over hun eigen leven
te laten nemen en te participeren in de samenleving, en indien nodig
ondersteuning te organiseren om dit te bereiken. Het Rijk, gemeenten,
zorg-/welzijnsorganisaties en andere partijen in de sociale basis zijn volop
bezig om hun rol in deze beweging te pakken. Daarom is het niet mogelijk —
en niet wenselijk — om alleen te kijken naar de rol van een lokaal team, zonder
de context in beschouwing te nemen. Lokale teams zijn geen op zichzelf
opererende teams. Ze zijn ingebed in de wijk en het verdere landschap van
zorg- en ondersteuningsmogelijkheden (de sociale kaart). Daarom gaan de
basisfuncties over alle partijen in de sociale basis (denk aan welzijn, scholen,
huisartsen, jeugdartsen, ziekenhuizen, gecertificeerde instellingen,
specialistische aanbieders, veilig thuis, verschillende afdelingen binnen
gemeenten, politie, wonen, lokale teams). De geleerde lessen in de routekaart
richten zich op de vertaling van de basisfuncties naar het goed functioneren
van lokale teams.

Er is niet één vorm waarin lokale teams het beste werken. De visie van
gemeenten moet aansluiten op de lokale context

De inrichting van lokale teams — en de inbedding in de lokale basis en
samenwerking met specialistische aanbieders — verschilt per gemeente. Dat is
ook logisch: gemeenten kiezen een model dat past bij hun eigen visie en
vertalen dit door naar de organisatie van de gehele lokale basis. In de figuur
rechts geven we de belangrijke verschillen in de organisatiekeuzes voor lokale
teams weer. Gemeenten moeten bij het bepalen van hun visie op deze
keuzes, nadenken over wat bij hen past, ook gezien de geografische en
demografische samenstelling van de gemeente, wijken en buurten. Een kleine
gemeente met veel kleine kernen zal zich wellicht anders organiseren dan een
(heel) grote gemeente. Tegelijk dienen wezenlijke functies wel afgedekt te zijn,

al dan niet binnen of buiten het lokale team. Een lokaal team heeft in principe
meerdere ‘taken’ onder zijn hoede: toegang en codrdinatie, maar ook het
codrdineren of leveren van ondersteuning en hulp. Een lokaal team kan de
inwoner helpen langs de stappen van de routekaart. Doet een team
bijvoorbeeld alleen de indicatiestelling? Dan is het volgens de definitie die we
gebruiken, geen lokaal team.
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De routekaart en basisfuncties zijn opgesteld om bij te dragen aan de
doorontwikkeling van lokale teams

De routekaart is geschreven om beleidsmakers en -beslissers bij gemeenten
te helpen bij de versterking van de doorontwikkeling van lokale teams. Die
doorontwikkeling krijgt natuurlijk al op veel plekken vorm*. Deze routekaart is
dan ook bedoeld ter ondersteuning aan het proces dat al loopt en het is aan
gemeenten hoe deze inzichten het beste in te passen.

*De Zelfevaluatietool Sociaal Domein — Toegang en samenhang hulp, ontwikkeld door Toezicht Sociaal Domein (TSD) en Integraal Werken in de Wijk (IWW), kan hier ook behulpzaam bij zijn. Het
is een hulpmiddel dat gemeenten en partners in het sociaal domein ondersteunt bij het gesprek over wat goed gaat, wat beter kan en welke afspraken nodig zijn.2
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https://www.integraalwerkenindewijk.nl/zelfevaluatietool-sociaal-domein-%E2%80%93-toegang-en-samenhang-hulp
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Je pasisiuncties in cetal

Een basisfunctie is een functie die aangeeft wat er altijd van lokale teams verwacht mag worden. Hier moeten lokale teams
invulling aan geven ongeacht het organisatiemodel. Het gaat om rollen, of taken, die gezamenlijk bijdragen aan het goed
functioneren van het lokale team in de sociale basis.

Dit hoofdstuk gaat in detail in op de basisfuncties, in de volgorde van de routekaart. In de tabbladen rechts ziet u steeds bij
welke basisfunctie u bent. De geleerde lessen vormen de basis. Vervolgens maken we de aansluiting met kennis, kunde,
samenwerking en organisatiemodel om de les in de praktijk te brengen. Ook geven we voorbeelden van hoe verschillende
gemeenten in de praktijk met de basisfunctie omgaan.

In dit hoofdstuk verwijzen we met cijfers naar de bronnenlijst in de bijlage. Daarnaast is het cijfer zelf een hyperlink naar de bron online
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\Vellge Ieefomaeving

Buinabwojea| abijiap

Stappen uit de routekaart gekoppeld aan de basisfunctie:

Houd altijd 0og voor een veilige leefomgeving van de inwoner Op de volgende pagina’s gaan we in op: 1) wat is nodig voor het werken

aan een veilige leefomgeving wat betreft kennis en kunde in lokale teams
en hoe kun je dat bereiken (groene blokken)? En 2) wat is nodig voor het
werken aan een veilige leefomgeving wat betreft samenwerking (paarse

» Veiligheid moet altijd onderdeel zijn van de visie. Vertaal dit naar benodigde expertise en
instrumenten. Zet veiligheidsspecialisten altijd dicht op het lokale team

» Alle partijen in de brede lokale infrastructuur hebben een rol en verantwoordelijkheid in

signaleren, bespreekbaar maken en hulp bieden op het terrein van veiligheid.

Wat betekent de basisfunctie voor...

Inwoner: alle inwoners hebben ‘recht’ op een veilige leef-, werk- en woonomgeving: het
kan gaan om relatief simpele tot heel complexe vragen. Voor iedereen is veiligheid van
belang en voor kwetsbare gezinnen en huishoudens is dit een extra aandachtspunt. Ook
wanneer zij niet altijd zelf een hulpvraag hebben, of de vraag van leden van een gezin
verschilt. Naar schatting worden tussen de 3% en 12% van de kinderen mishandeld,
afhankelijk van de gehanteerde definitie en hebben in totaal 747.000 volwassenen in
een periode van vijf jaar wel eens te maken gehad met huiselijk geweld.2

Professional: professionals kijken niet alleen naar het individu, maar ook naar de
context van het gezin of huishouden. Zij moeten altijd alert zijn op de mate waarin
sprake is van een veilige situatie en tegelijk ook weten wat te doen bij signalen van
onveiligheid. Ook moeten zij professionele afwegingen durven en kunnen maken.
Professionals zijn verplicht de meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling te
gebruiken.

Gemeente: gemeenten zijn volgens de wetgeving verantwoordelijk voor o.a. het
borgen van de signalering van huiselijk geweld en kindermishandeling (bijv. gebruik
meldcode door professionals in lokaal team) en het borgen/creéren van veiligheid in
een gezin/huishouden (bijv. door de hulp en ondersteuning hierop aan te sluiten)
aan de hand van de veiligheidsbeoordeling en -voorwaarden na overdracht casus
door Veilig Thuis (VT). Daarvoor faciliteren gemeenten de samenwerking met veel
partners: (speciaal) onderwijs, politie en veiligheidshuis, (specialistische) aanbieders,
huisartsen, ziekenhuizen, wonen, werk en inkomen (bewindvoerders,
schuldhulpverlening).

Alle partijen hebben een rol en verantwoordelijkheid in het signaleren, bespreekbaar
maken, hulp bieden en samenwerken met Veilig Thuis en met elkaar. Het lokale
team is een van deze partijen. Van belang is duurzame samenwerking in netwerken
op basis van wederkerigheid.

KPMG

blokken)?

BRINA UBA

Wat moet geborgd zijn
in een lokaal team (klik
hier)?

»

Wat helpt een goede
samenwerking (klik
hier)?

Aandacht voor veiligheid in gemeente Enschede:
Borging van veiligheid is georganiseerd op team en
op thema: er is een specialistisch team van
wijkcoaches huiselijk geweld en kindermishandeling
en in ieder team is minimaal één wijkcoach
aandachtsfunctionaris zorg en veiligheid.

Klik hier voor meer informatie

Samenwerking politie in gemeente Brunssum:
zodra er in het systeem van de politie twee mutaties
op dezelfde naam staan, komt het dossier naar
voren en wordt er contact gezocht met de ouders
(door een brief te sturen met de uitnodiging, indien
wenselijk, om contact op te nemen met de politie).
De respons op de brief is veel hoger dan verwacht.
Klik hier voor meer informatie
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https://www.wodc.nl/onderzoeksdatabase/2668i-synthese-prevalentieonderzoek-hg-en-kimi.aspx
https://www.rijksoverheid.nl/onderwerpen/huiselijk-geweld/meldcode

De basisfuncties in detall

\Vellge lesfomgeving: wat moet gepor

Wat is nodig?

Professionals moeten de meldcode toepassen en vaardigheden hebben
om onveilige situaties te signaleren en bespreekbaar te maken met alle
betrokkenen (kinderen en volwassenen). Er is sprake van zicht op
veiligheid wanneer er een actueel beeld is van de veiligheid van alle
gezinsleden. Bij hulpverlening aan ouders wordt een inschatting gemaakt in
hoeverre problematiek van de ouders risico’s oplevert voor de veiligheid van
de jeugdigen in het gezin. Ook wanneer in eerste instantie geen kindsignalen
zijn gezien. Ook ouderenmishandeling vraagt om meer herkenning. De

benodigde kennis en vaardigheden staan in de concept kwaliteitsstandaarden
‘Werken aan Veiligheid voor lokale (wijk)teams en gemeenten’. Dat gaat in
ieder geval over de Meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling, het
handelingsprotocol voor het Advies- en Meldpunt Huiselijk geweld en
Kindermishandeling (AMHK), ook bekend als Veilig Thuis (VT) en
basiskennis over geweldsdynamiek.

Hoe te bereiken?
Relevant voor
organisatiekeuzes

0 Zin1neeniokaal ieam?

Wat is nodig?

Deskundige professionals zijn nodig, zowel voor als tijdens
onveiligheid, om steun en stabiliteit te organiseren en naast het gezin of
huishouden te (blijven) staan. Uitgangspunt is om samen met het
huishouden of gezin op te trekken en voor een lange duur te ondersteunen in
de regie. Gezinnen met blijvende veiligheidsrisico’s worden niet losgelaten:
met als doel om ouders een blijvende rol in de opvoeding te laten houden.

» Het is moeilijk om huishoudens/gezinnen in onveilige situaties (zowel
slachtoffers als plegers) te motiveren om hulp te accepteren.
Professionals moeten hier in getraind worden en het moet onderdeel zijn
van de werkwijzen van het lokale team en de samenwerkingspartners.

Er moet ook voldoende capaciteit aanwezig zijn. Zowel in de lokale teams,
als in VT en de ingekochte hulp en ondersteuning.

v' Veiligheid is een thema in triage, integrale vraagverheldering en het ondersteuningsplan. Maak afspraken over wie de regie voert. Toezicht
Sociaal Domein (TSD) ziet dat in situaties waar het niet goed gaat rondom veiligheid, het inschatten van de veiligheid onvoldoende gebeurt (belang van
triageren) en dat de regie vaak onvoldoende helder is belegd. In de basisfunctie ‘handelen met een brede blik’ gaan we verder in op verschillende vormen
van regie. Een van de kenmerken van kindermishandeling en huiselijk geweld is dat langdurige betrokkenheid nodig is om de cirkel van geweld te
doorbreken: maar hoe regel je dat? Professionals moeten in ieder geval de ruimte krijgen om langer dan een jaar betrokken te zijn bij een gezin of
huishouden. Het hoeft geen professional uit een lokaal team te zijn; iemand van een aanbieder kan ook.

v' Een doelgroepteam, zoals een jeugdteam, moet problematiek niet alleen vanuit de eigen expertise benaderen. Bijv. bij een gezin met
veiligheidsrisico’s voor kind en tegelijkertijd schuldenproblematiek bij ouders. Kennis moet stevig aanwezig zijn, maar niet iedereen hoeft alles te kunnen.
De gemeente moet betrokken teams stimuleren samen te werken door dit 0.a. op te nemen in processen/werkwijzen. Het kan een valkuil zijn ervan uit te
gaan dat hoogopgeleide medewerkers automatisch in staat zijn om veiligheidssituaties en andere vragen in het gezin of huishouden goed te herkennen. Zij

hebben immers hun eigen vakgebied en moeten ondersteund worden.

v' Een generalistisch team moet ervoor zorgen signalen te herkennen en meteen te handelen (d.w.z.: expertise inschakelen waar nodig).
Gemeenten faciliteren hen door middel van training, casusbesprekingen via de reguliere werkwijze en instrumenten. Let op dat in een generalistisch team
niet iedereen alles hoeft te kunnen. Een oplossing is ‘aandachtsfunctionarissen’: dit is geen specialist, maar is binnen het generalistische team degene die

erop toeziet dat er voldoende kennis en aandacht is voor het onderwerp.

KPMG

© 2019 KPMG Advisory N.V., ingeschreven bij het handelsregister in Nederland onder nummer 33263682, is lid van het KPMG -netwerk van zelfstandige ondernemingen die verbonden zijn aan KPMG International Cooperative 13
(‘KPMG International’), een Zwitserse entiteit. Alle rechten voorbehouden. De naam KPMG en het logo zijn geregistreerde merken van KPMG International

BRINA UBA

Al apaliq Ny ali@xuebao)
ualofeubls

ua9 JsW us|spueH

FEIEIEIPEYN

Buinabwoaa| abijivop

U2 oIeqpUIA

us uala’



Velloe lesfomaeving: wal nelpt een gogde Samenwerking?

Hoe te bereiken?

Relevant voor
organisatiekeuzes

Wat is nodig?

Formuleer een visie op de rol van veiligheid en vertaal deze naar een
duidelijke taak/opdracht voor de betrokken partijen. Dat wil zeggen in
samenwerking met o.a. (speciaal) onderwijs, politie en veiligheidshuis,
(specialistische) aanbieders, huisartsen, ziekenhuizen, wonen, werk en
inkomen (bewindvoerders, schuldhulpverlening), VT, Raad voor de
Kinderbescherming (RvdK), etc. De gemeente is aan zet, ook vanuit de
wettelijke taak als advies- en meldpunt. Stel een visie op en vertaal deze naar
de inrichting van de sociale basis en de rol van het lokale team daarin. Let
daarbij op de wederkerige verantwoordelijkheid van elke partij op het terrein
van veiligheid (het lokale team is een van de spelers) en stimuleer het
ontstaan van veiligheidsnetwerken. Verder zijn de visie ‘risicogestuurde
ketenzorg’ van de VNG, het actieprogramma Geweld hoort nergens thuis* en
de kwaliteitsstandaarden die in ontwikkeling zijn — met elk hun eigen en
overlappende aandachtspunten — een leidraad.2 De leidraden zijn van invioed
op de samenwerkingsafspraken, bijv. tussen gemeenten en VT.

Wat is nodig?

Veiligheid moet altijd een onderdeel zijn van de verschillende stappen
op de routekaart die inwoners doorlopen. Het herstellen van veiligheid kan
op meerdere manieren. Maar wat is dan precies een veilige situatie? Als
gemeente en lokaal team kun je dit moeilijk vatten in een protocol of proces.
Wel moet het onderdeel zijn van de visie. Het gaat erom dat professionals de
juiste training en ruimte krijgen om steeds de juiste afweging te maken in
veiligheidszaken. Zie ook actielijn 5 van het Actieprogramma Zorg voor de
jeugd. Juist met het stellen en handhaven van veiligheidsvoorwaarden is aan
veiligheid in de eigen omgeving te werken. Een gedragen veiligheidsplan
steunt op de veiligheidsvoorwaarden die zijn geformuleerd en helpt aan
veiligheid in de eigen omgeving te werken (‘zo thuis mogelijk’). Het
veiligheidsplan wordt samen met het gezin ontwikkeld, met het lokale team
en in een aantal gevallen door Veilig Thuis of de GI. Door veiligheid voorop te
stellen in gefaseerde (risicogestuurde) ketenzorg, help je tevens de kans van
slagen van een vervolgtraject zo groot mogelijk te maken.

v' Gelijktijdig betrekken van gespecialiseerde hulpverleners. De partijen betrokken bij onveilige situaties vormen geen ‘lineaire keten’ waarin zij na elkaar
betrokken worden, maar moeten gelijktijdig meekijken bij de eerste signalen (een veiligheidsnetwerk in plaats van ketenzorg). Zo zitten
veiligheidsspecialisten dicht op het lokale team. Dit is belangrijk om eerst te kunnen werken aan directe veiligheid, en daarna de oorzaken van onveiligheid

aan te kunnen pakken (dit is ook de kern van de visie op risicogestuurde zorg van de VNG en GGD GHOR3).

v’ Het is niet per definitie nodig veiligheidsexperts in het lokale team te hebben en/of dat iedereen alles van veiligheid weet. In de lokale teams moet vooral
kennis van bijvoorbeeld geweldsdynamiek beschikbaar zijn en moeten professionals met veiligheidsvoorwaarden kunnen werken. Veel gemeenten
werken samen met een apart team. Als maar duidelijk is wie verantwoordelijk is voor welke expertise, en zij er tijdig bij worden gehaald.

v’ Let op dat schaal vaak nodig is voor het borgen van kennis. Hoeveel professionals veiligheidsexpertise moeten hebben is afhankelijk van het aantal
veiligheidssituaties in de wijk. Een kleine gemeente krijgt nauwelijks te maken met bijvoorbeeld jeugdreclassering, maar moet indien nodig wel de juiste
kennis direct beschikbaar hebben. Dat betekent dat het extra belangrijk is voor een kleine gemeente om routes te hebben voor signalering en handelen,
ervoor te zorgen dat iedereen die goed kent en te organiseren dat kennis en ervaring gebundeld regionaal beschikbaar is.

v Door het aparte team veiligheidsexperts (of mensen uit dat team) een gedeelte van de week op dezelfde locatie te laten werken als het lokale team of
door hen mee te laten denken over de te hanteren screeningsinstrumenten, competenties en opleidingen vergroot je de betrokkenheid.

v' Merkbaar nemen van verantwoordelijkheid m.b.t. veiligheid door alle betrokken partijen. ledere partij heeft zijn eigen stukje specifieke expertise.
Om die te benutten moeten de opdracht en de daarbij horende verwachtingen voor iedereen heel duidelijk zijn, zodat mensen merkbaar de
verantwoordelijkheid kunnen oppakken. Het gaat om duurzame samenwerking in netwerken zonder dat een van de partners exclusief verantwoordelijk
wordt gemaakt. En om overdracht en informeren van elkaar, breder dan alleen binnen het lokale team maar met alle partners.

KPMG
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https://www.rijksoverheid.nl/documenten/rapporten/2018/04/01/actieprogramma-zorg-voor-de-jeugd
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BUIASDWO0}33| aBI|IBA

Stappen uit de routekaart gekoppeld aan de basisfunctie:

Wees aanwezig (zichtbaar, aanspreekbaar) daar waar de doelgroep is Investeer in preventie zodat (complexe) situaties voorkomen kunnen o
zodat vragen gezien worden. Maak verbinding met de wijk en werk worden of niet verergeren - S
‘outreachend’ , o . 2=
» Maak financiéle ruimte voor preventie, omdat deze taak anders ondergesneeuwd raakt. z 23
> Help specialistische teams met de verbinding met zichtbare partijen in de wijk (zoals Houd rekening met investeringen over langere tijd 3 g
scholen, welzijn, etc.), zodat zij hun specifieke expertise gericht kunnen inzetten > Maak de effecten van preventie inzichtelijk (vanuit perspectief inwoner), zodat financiéle 2 Q
> Outreachend werken kan niet met alleen een loket, omdat inwoners dan zelf de vraag ruimte blijvend kan zijn %
actief moet stellen Di . ; i ; S
, . . . ilemma: financiéle) druk kor rmijn nnin
»  Heb bij outreachend werken aandacht voor de zelfredzaamheid van inwoners, niet alle b e a: staat de ( ancie e) d u 2[3 qe O tete Jn op spa 9
vragen hebben professionele hulp nodig met de effecten op de lange termijn? Klik hier.

» Heb bij outreachend werken aandacht voor collectieve vraagstukken, zodat je aan

structurele oplossingen kunt werken Op de volgende pagina’s gaan we in op: 1) wat is nodig voor het tijdig

Dilemma: staat outreachend werken op gespannen voet met het kunnen signaleren van de vraag wat betreft kennis en kunde in lokale g
stimuleren van de eigen kracht van de inwoner? Klik hier. teams en hoe kun je dat bereiken (groene blokken)? En 2) wat is nodig 2 s
voor het tijdig kunnen signaleren van de vraag wat betreft samenwerking =
Wat betekent de basisfunctie voor... (paarse blokken)? =15
[
Inwoner: inwoners willen zelfredzaam zijn en daarbij als het nodig is ondersteund =z
worden, op basis van vertrouwen en door mensen die zichtbaar en aanspreekbaar S
zijn, mocht er een vraag zijn. N :
] g 2zl Wat moet geborgd zijn Datalab gemeente Roosendaal: De teams hebben
- p per wijk een andere samenstelling van
. . . ] . L in een lokaal team (klik - . . .
Professional: professionals willen de ruimte hebben om aanwezig, zichtbaar en hier)? professionals. Deze indeling ontstaat op basis van
aanspreekbaar te zijn voor de inwoner (outreachende werkwijze): lokale teams - de vragen vanuit de wijk en intuitie. In de toekomst
komen van alle taken het minste toe aan vroegsignalering en preventie (59% in 2017 wil de gemeente graag aan de hand van data &
en 38% in 2015), terwijl het wel als belangrijke taak voor lokale teams wordt gezien.8 inschattingen kunnen maken welke professionals ola
waar nodig zijn aan de hand van demografische é %
Gemeente: gemeenten willen dat er een goede balans is tussen voor inwoners ontwikkelingen per wijk. Dit is een mooi voorbeeld e ;
kunnen doen wat nodig is, en niet ‘overnemen’ van inwoners. Daarnaast willen ze dat van datagedreven sturing, waar op het moment de =l
vragen vroeg gesignaleerd worden, zodat erger wordt voorkomen en hulp zo licht als focus op ligt. Klik hier voor meer informatie o
mogelijk ingezet kan worden. =1
Wat helpt een goede Samenwerken met commerciéle bedrijven in de
samenwerking (klik gemeente Velsen: Zodra een inwoner meer
hier)? maanden zijn of haar energierekening en/of
zorgpremie niet heeft betaald, krijgt het SWT een
signaal. Het SWT stuurt op basis hiervan een brief
naar de betreffende inwoner en gaat langs bij het S
woonadres om een gesprek te hebben over deze o]
. . . . . . o |D
achterstallige betaling. Klik hier voor meer informatie =
= |®
(O f=]
]
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https://www.cpb.nl/sites/default/files/omnidownload/CPB-Publicatie-De-wijkteambenadering-nader-bekeken.pdf

De basisfuncties in detail

10ig Signaleren van de vraag: wal moet geborgd Zinineen Iokadl team’?

Hoe te bereiken?

Relevant voor
organisatiekeuzes

Wat is nodig?

Professionals ondersteunen bij het inzetten op vroegsignalering en
preventie, waardoor hulpvragen tijdig worden gesignaleerd en ofwel ‘lichtere’
voorliggende voorzieningen (0.a. rondom preventie) nog afdoende zijn, ofwel
aan de voorkant zwaarder ingezet kan worden, zodat er uiteindelijk minder
verwijzingen naar specialistische hulp nodig zijn. Hiervoor moet aan de
voorkant goed gedifferentieerd kunnen worden. Wat vraagt een integraal traject
rondom een gezin of huishouden en kan hierbij volstaan worden met ‘lichtere
voorzieningen’; en wat vereist (in geval van urgentie) een snelle doorverwijzing
naar specialistische zorg en moet gewoon geregeld worden? Deze taak van
vroegsignalering en preventie raakt ondergesneeuwd in de praktijk. Heb hierbij
ook aandacht voor vragen die vaker terugkomen, zodat naar een structurele
oplossing gezocht kan worden.

+ Outreachend werken is de sleutel tot preventie en vroegsignalering. Het
betekent je als professional daar bevinden waar de problematiek zich
ontwikkelt en je als team verbinden met de wijk.

Het inzetten van effectieve methodieken, zoals bijvoorbeeld de Glz-
methodiek , zorgt ervoor dat iedereen op dezelfde manier naar
vroegsignalering kijkt en dezelfde taal gebruikt.

Wat is nodig?

Expertise onder professionals hoe verbinding met de wijk te creéren
(outreachende werkwijze). In welke wijken bevinden zich welke
doelgroepen en leven welke thema’s? Welke samenstelling van teams en
competenties past daarbij?

* 0O.b.v. (big) data kan met alle betrokken partijen inzichtelijk worden
gemaakt wat de collectieve en individuele vraagstukken in de wijk zijn en
wat de effecten zijn van het inzetten op vroegsignalering/preventie.
Hoewel het inzetten van expertise aan de voorkant van belang is, betekent
dat niet dat hoogopgeleide professionals beter zijn in het verbinden met de
wijk. Belangrijker is het werken aan vertrouwen met inwoners en de
handelingsruimte om ook “niets te kunnen doen”: niet alle vragen hebben
een ‘professioneel’ antwoord nodig.

Het Trimbos Instituut onderzocht dat naast vrijwilligers en professionals,
getrainde en goed opgeleide ervaringsdeskundigen — al dan niet betaald —
van onschatbare waarde kunnen zijn als steunpilaar in de sociale basis
van wijken en buurten. Zeker nu steeds meer mensen die soms of tijdelijk
uit balans zijn, zelfstandig in buurten komen wonen.

v' (Financiéle) ruimte creéren om als professional te kunnen en mogen werken aan vroegsignalering en preventie. Het is aan de gemeente om vanuit

verschillende bekostigingsmodellen werkbaar gemaakt worden.

de visie de juiste randvoorwaarden te creéren. Het gaat hierbij om twee dingen: de manier van aansturen en het bekostigingsmodel.

v Hoe je als gemeente een team aanstuurt (op beoogde resultaten, maar net zo goed door middel van de — financiéle — handelingsruimte die zij krijgen) is
bepalend voor waar de aandacht naartoe gaat. Stuur je een team aan op het voorkomen van wachttijden, dan pakken zij bij de start of bij de afschaling
vaker zelf de begeleiding op om wachtlijsten te verkorten. Alleen is het risico dan dat de aandacht van het team met name komt te liggen op de vragen
die al wél geuit zijn. Door ook verantwoording te vragen over hoe een team de zichtbaarheid in de wijk organiseert, en door teams zelf te laten bepalen
hoeveel tijd en medewerkers daarvoor nodig zijn, kun je die ruimte wel geven.

v" De keuze voor een bekostigingsmodel is bepalend.22 Productiebekostiging (p x g) werkt niet bevorderend voor de inzet van lokale teams op preventie,
omdat ze gestuurd worden op de caseload die ze wél doen (in plaats van voorkomen). Preventie kan in andere bekostigingsmodellen wel werken (denk
aan populatiebekostiging of aan beschikbaarheidsbekostiging). Hoe dan ook is het belangrijk om bekostiging te koppelen aan resultaat: dan kunnen

v' Aanbieders in het team? Help hen te leren werken als lokaal team. Kies je voor een team waarin ook aanbieders een rol hebben, geef dan extra
aandacht aan de nieuwe/andere rol die zij moeten aanleren. Teams met aanbieders verwijzen vaker door naar Wmo-maatwerkvoorzieningen dan teams
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https://www.movisie.nl/sites/movisie.nl/files/publication-attachment/Kwesties-en-keuzes-in-wijkgericht-werken [MOV-12685654-1.0].pdf
https://www.movisie.nl/publicatie/sociale-wijkteams-opnieuw-uitgelicht
https://www.nji.nl/nl/Download-NJi/Publicatie-NJi/Wat-werkt-bij-integraal-werken-in-de-wijk.pdf
https://www.nji.nl/nl/Download-NJi/Werkblad/uitgebreide-beschrijving-GIZ-methodiek.pdf
https://www.rijksoverheid.nl/documenten/rapporten/2019/06/07/preventie-met-data-in-het-jeugdveld
https://www.trimbos.nl/aanbod/webwinkel/product/af1679-handreiking-empowerment-en-inzet-ervaringsdeskundigheid-in-sociale-wijkteams

1]dig Signalerenvan de vraag: wat ne

Wat is nodig?

Samenwerkingsafspraken met alle partijen die een rol spelen in het
dagelijks leven van de inwoners. Niet alles wat met vroegsignalering en
preventie te maken heeft is een taak voor een lokaal team. Er gebeuren in
wijken en buurten, en in de regio, veel activiteiten en daar zijn meerdere
partijen bij betrokken (denk aan scholen, kinderopvang, jongerenwerk,
huisartsen, jeugdgezondheidszorg, GGD, etc.). Lokale teams zijn vooral
betrokken in situaties met (risico op met name) complexe hulp- en
ondersteuningsvragen. Over de verdeling van deze taken moeten met alle
partijen die een rol spelen in het dagelijks leven van de inwoners afspraken

worden gemaakt. Wie pakt wat op en wie is waar verantwoordelijk voor? De
gemeente is aan zet om vanuit de eigen visie, de basis te leggen voor de
rollen/taken die partijen in de wijk hebben en het leggen van de verbinding.
Het is van belang om deze visie in dialoog met professionals/aanbieders en
cliénten op te stellen.

Hoe te bereiken?
Relevant voor
organisatiekeuzes

v" Verantwoordelijkheid voor outreachend werken per wijk duidelijk beleggen. Dit hoeft niet bij een lokaal team te worden belegd. Als je werkt met
outreachende lokale teams, dan lijkt het logischer deze verantwoordelijkheid bij een generalistisch team te beleggen dan bij een specialistisch team, omdat
zij maar een klein deel van de populatie in een groter gebied ondersteunen met specifieke expertise. Maar het kan wel wanneer een specialistisch team

gekoppeld wordt aan een specifieke wijk: bijvoorbeeld een wijk met veel

v Een loket kan niet outreachend werken: het is per definitie een vraaggestuurd concept. De verbinding met andere partijen in de wijk wordt dan extra

belangrijk.

v' Specialistische teams zijn geen allrounders en bestrijken vaker een groter fysiek gebied dan integrale teams. Op basis hiervan lijkt het niet handig hen
verantwoordelijk te maken voor de taak zichtbaarheid in de wijk. Dat vraagt immers om andere competenties dan de sterktes van een specialist.

v' Een strategische fysieke locatie kiezen voor de lokale teams: aansluiten bij de vindplaatsen van inwoners. Sommige gemeenten positioneren hun
team op een vaste locatie, terwijl andere gemeenten voor een versnipperde aanwezigheid in de wijk kiezen (dat wil zeggen: op meerdere plekken waar
inwoners zich bevinden). Eerstgenoemde draagt bij aan de overzichtelijkheid (één aanspreekpunt) terwijl laatstgenoemde bijdraagt aan het outreachend
werken en snel signaleren van de hulpvraag bij niet-proactieve hulpzoekers. Het gaat erom dat het moet passen bij de wijk. Benut daarbij vooral de
samenwerkingspartijen die zich al op vindplaatsen bevinden, zoals scholen, jongerenwerk, huisartsen, kinderopvang, etc.

KPMG

DL 88N goede Samenwerking?
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Wat is nodig?

Een goede wisselwerking tussen het lokale team en de overige sociale
basis. Zodoende ontstaat helderheid over wie wat doet en wordt de sociale
kaart met elkaar verbonden: zo bestaan er collectieve interventies in de
sociale basis die ook kunnen bijdragen aan preventie. Sommige gemeenten
bereiken dit door bij iedere melding van een jeugdige een multidisciplinair
team te sturen, met alle expertises aanwezig, om samen te beoordelen wat
passende ondersteuning en zorg is. Andere gemeenten door een
vroegsignaleringsteam in te zetten dat bijvoorbeeld samen met o.a.
onderwijs, wonen, kinderopvang en sportverenigingen vroegsignalering
oppakt en professionals traint over hoe hulpvragen vroeg te signaleren. Ook
zijn er gemeenten die kiezen voor een team als ‘voorpost’, met daarachter
een specialistisch team. Ongeacht de keuze voor zo’'n type model, is het
belangrijk om het team in te bedden in de lokale basis en de sociale kaart:
men moet van elkaar weten wie waarvoor is.
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Vindbare en toegankelike huip

Stappen uit de routekaart gekoppeld aan de basisfunctie:

BUIASDWO0}33| aBI|IBA

Wees toegankelijk en benaderbaar op veel manieren (o0.a. fysiek, digitaal)

> Investeer in verschillende vindplaatsen van informatie en hulp, omdat iedere inwoner andere Verschil tussen toegankelijkheid en toegang
behoeften heeft
»  Zorg dat samenwerkingspartijen (zoals de huisarts, politie, zorgaanbieders, wonen, onderwijs,

welzijn, etc.) het lokale team kennen en zien als reéle verwijsoptie

} Dilemma: is één toegangspoort een reéle verwachting? Kilik hier.

Toegang gaat over het hele proces van toeleiding tot, advisering over en bepaling van
ondersteuning. Het is aan gemeenten om deze taken goed te organiseren, door het gehele
proces (zoals in de routekaart) heen. Dat gaat in samenwerking met andere partijen: huisartsen,
jeugdartsen en gecertificeerde instellingen bieden ook directe toegang tot ondersteuning en zorg.
‘Toegang’ is dus niet iets dat je zomaar los kunt knippen van dat proces en het is meer dan de
poortwachtersrol of het afgeven van een indicatie.

BRINA UBA

DEIEIEREIS

Voer een goede triage uit: kijk naar alle levensdomeinen en het hele gezin
of huishouden en zorg ervoor dat de inwoner snel bij de juiste persoon komt
Toegankelijkheid is iets anders: dat gaat over zichtbaarheid, vindbaarheid, benaderbaarheid en

»  Start met een beeld te krijgen van de urgentie van de hulpvraag, zodat tijdig naar passende .
g 19 J pvraag 119 P dergelijke.

hulp wordt gezocht. Kijk ook altijd specifiek naar de veiligheid

» Ermoet oog zijn voor de persoon en het huishouden/gezin en het herkennen van de
zorgvraag met een levenslange en levensbrede problematiek2

» Wordt de triage gedaan door een loket of voorpost en niet door een lokaal team? Zorg ervoor
dat zij heel goed samenwerken met de experts in het lokale team en help hen met
tools/instrumenten

» Help professionals soms ook niets te durven doen: is professionele hulp altijd het antwoord?

In deze basisfunctie gaan we in op de vindbaarheid en toegankelijkheid van de hulp. Hulp moet
ook passend zijn. Hoewel daar in deze basisfunctie de start mee wordt gemaakt, is de brede
vraagverheldering daar nog een randvoorwaardelijke stap in. Daarom gaan we in het volgende
component ‘Handelen met een brede blik’ verder in op passende hulp. Het proces van toegang is
dus verspreid over deze twee componenten.

} Dilemma: slokt aandacht voor triage kostbare tijd op en wordt dan
sneller doorverwezen? Klik hier.

Wat betekent de basisfunctie voor...

Inwoner: inwoners kunnen hun vraag stellen omdat de plekken waar dit kan vindbaar en
toegankelijk zijn en aansluiten bij de verschillende manieren die inwoners prettig vinden. Bijv.
digitaal, telefonisch of fysiek in een prettige ruimte. De inwoner komt tijdig bij passende hulp.

Professional: professionals blijven investeren in het benaderbaar zijn voor de inwoner en
maken kennis en expertise rondom triage eigen. Hierbij gaat het ook over de balans tussen
de inzet van hulp en de zelfredzaamheid van de inwoner. Daar hebben professionals
handelingsruimte, goede instrumenten en goede afspraken met anderen voor nodig.

Gemeente: gemeenten moeten regelen dat er voor alle inwoners een duidelijke plek is waar
zij hun vraag kunnen stellen en dat de communicatie daarover goed is en past bij

Wat moet

geborgd zijn in

een lokaal team
(klik hier)?

Wat helpt een

Een Goede Buur in gemeente Leiden: Het SWT werkt sinds korte tijd
samen met Een Goede Buur als laagdrempelig voorportaal. Een Goede
Buur bestaat niet alleen uit professionals, maar ook uit vrijwilligers en
welzijnswerkers, die kunnen worden benaderd op bepaalde locaties. Zij
zijn geopend op alle locaties waar de zeven SWT'’s aanwezig zijn en in
openbare gebouwen, zoals de bibliotheek in het centrum en in huizen van
de buurt. Klik hier voor meer informatie

Aansluiten doorverwijsmodule gemeente Groningen: In zes wijken is
het WIJ-team aangesloten op de doorverwijsmodule van de huisarts
(Zorgdomein). Daarmee kan veilig worden gecommuniceerd met de

huisarts, wordt bij huisartsen de bewustwording van de rol van het lokale

team gestimuleerd en voelt een volgende stap voor de inwoner niet als
een stap terug. Klik hier voor meer informatie

verschillende groepen inwoners. Daarnaast moeten zij ervoor zorgen dat professionals goede
kunnen doen wat nodig is. Sam_enW_erking ‘Extr@Teams’ in gemeente Utrecht: In 2018 konden ervaringen met
(klik hier)? zogenaamde Extr@Teams laten zien dat op de verbinding van lokale

Op de volgende pagina’s gaan we in op: 1) wat is nodig voor vindbare en
toegankelijke hulp wat betreft kennis en kunde in lokale teams en hoe
kun je dat bereiken (groene blokken)? En 2) wat is nodig voor vindbare en
toegankelijke hulp wat betreft samenwerking (paarse blokken)?

KPMG

teams en specialistische hulp meer potentie zit. Met specialisten aan de

voorkant is er vaker in de wijk (thuis) een behandeling mogelijk en wordt

gemakkelijker (integraal) samengewerkt in de keten. Klik hier voor meer
informatie
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C:/Users/hgijzel/Downloads/Actieprogramma+zorg+voor+de+jeugd.pdf
http://extra-utrecht.nl/

De basisfuncties in detall

\Vindoare en [oegankelke nup: wal met (eporgd Zinin een lokaal team’

Wat is nodig? Wat is nodig?

BUIASDWO0}33| aBI|IBA

...en toegankelijkheid gaat ook over sensitieve openheid en nabijheid.1*

Van de professional vraagt dit twee specifieke eigenschappen:

» Openheid richting de inwoner en altijd de vraag als vertrekpunt nemen (en
Toegankelijkheid gaat om fysieke vindbaarheid en laagdrempelige niet de ‘producten’ die de gemeente in huis heeft). In deze fase van de reis
toegang... Alle inwoners moeten informatie kunnen vinden over waar ze hun wordt de basis voor vertrouwen gelegd, ook wanneer na triage een andere
vraag kunnen stellen. Een website met goede en heldere informatie en persoon de vraag overneemt. Contact maken met en uitgaan van de
passend taalgebruik is een minimale vereiste. Daarnaast moeten er andere inwoner is een belangrijk vertrekpunt. Ook kunnen lokale teams de rol van
(informatie)kanalen bestaan, omdat elke inwoner zijn eigen manier van de onafhankelijke cli€éntondersteuner expliciet onder de aandacht brengen.

BRINA UBA

DEIEIEREIS

informatie verzamelen heeft. Als de vraag eenmaal is gesteld, moet je als Niets durven doen en te durven inzetten op de zelfredzaamheid van de

professional aan de inwoner uitleggen welke routes/trajecten mogelijk zijn. inwoner. Dit gaat om het professioneel onderbouwd ‘nee’ kunnen zeggen.
Ongeacht wie het eerste contact met inwoners heeft, kunnen gemeenten hen
trainen op inhoudelijke processen en werkwijzen, maar ook in onderwerpen
als bejegening, openheid en bouwen aan vertrouwen.

diny ayli@xuebsol
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Hoe te bereiken?
Relevant voor

organisatiekeuzes

v/ Zorg dat er voor alle inwoners een passende plek is om hun vraag te stellen. Dit wordt binnen gemeenten op verschillende manieren georganiseerd.Z
Veel gemeenten kiezen voor een loket (al dan niet digitaal/telefoonnummer) (79%), of bieden de mogelijkheid om zelf (direct) contact op te nemen met het
(wijk)team (bijv. via een inloopspreekuur) (73%). Let op dat de vindbaarheid van verschillende teams past bij de manier waarop het sociaal domein is
georganiseerd. Het is logischer om inloopspreekuren bijvoorbeeld alleen te doen voor generalistische teams, omdat zij per definitie meer allrounders zijn.
Als er met specialistische teams wordt gewerkt, dan hoeven zij niet direct voor inwoners toegankelijk te zijn. In de bijlagen zijn voorbeelden van
gemeenten opgenomen, waarin wordt uitgelegd hoe zij de toegankelijkheid hebben georganiseerd en welke rol het lokale team daarin heeft in
samenwerking met anderen.

v'In kaart brengen van hulpvraag per wijk en niet alleen de inrichting, maar ook de vindbaarheid en toegankelijkheid daarop aanpassen. Eén van
de belangrijkste succesfactoren voor vindbaarheid is aansluiten bij de context van de buurt en de doelgroep(en) in de wijk. Er kan veel onderscheid zijn
tussen wijk-, buurt- of zelfs straatniveau, en afgaan op gemiddelden past dan niet. In een dichtbevolkte wijk met veel jonge gezinnen is de behoefte
immers anders dan in bijvoorbeeld een sterk vergrijzende wijk. Het is dan ook van primair belang dat gemeenten, lokale teams en samenwerkingspartners
in beeld hebben welke kwetsbare groepen er zijn en wat zij nodig hebben om vindbaarheid en toegankelijkheid te borgen. Voor het beter in kaart brengen
hiervan kiezen gemeenten er o.a. voor om datalabs op te zetten en persona’s te ontwikkelenls. Met datalabs kan ook kritisch worden gevolgd of inzet
logisch past bij de hulpvraag en het profiel van de wijk en buurt. Dit helpt om ongewenste praktijkvariatie te voorkomen. Gemeentelijke praktijken zijn hier
nog minder op ingericht en kunnen leren van de ervaringen van zorgverzekeraars en huisartsen.

m © 2019 KPMG Advisory N.V., ingeschreven bij het handelsregister in Nederland onder nummer 33263682, is lid van het KPMG -netwerk van zelfstandige ondernemingen die verbonden zijn aan KPMG International Cooperative 19
(‘KPMG International’), een Zwitserse entiteit. Alle rechten voorbehouden. De naam KPMG en het logo zijn geregistreerde merken van KPMG International
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https://www.movisie.nl/publicatie/sociale-wijkteams-opnieuw-uitgelicht
https://vng.nl/files/vng/nieuws_attachments/2017/20171108_eindrapportage_gezamenlijk_de_vernieuwing_doorzetten_finaal.pdf

Vindbare en [oegankelike nulp: wet HDT GEN goede Samenwerking?

Wat is nodig? Wat is nodig?
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Deskundige triage (proces van begrijpen, routeren en escaleren van
vragen en casussen). Dat wil zeggen: de hulpvraag begrijpen en zorgen dat
Bedenk vanuit de visie, die in dialoog met partijen in de wijk is ontstaan, jll de benodigde deskundigheid wordt ingeschakeld indien nodig en passende
waar lokale teams wel en niet van zijn en pas de toegankelijkheid en hulp tijdig beschikbaar is. Triage is niet hetzelfde als een integrale
samenwerking met andere partijen daarop aan. Een gemeente kan er vraagverheldering (zie basisfunctie ‘Handelen met een brede blik’). Triage
bijvoorbeeld voor kiezen om het lokale team als backoffice te organiseren, gaat erover om zo snel mogelijk een goed beeld te verkrijgen van de
omdat de visie op lokale teams is dat zij er zijn voor de meer complexe hulpvraag en dat je ervoor zorgt dat de vraag op de juiste plek terechtkomt.

BRINA UBA

DEIEIEREIS

casuistiek. Op basis van deze visie pakt het lokale team de triage niet op: hun [l Het is een eerste stap in het diagnostisch proces. Vraagverheldering gaat

capaciteit kan beter op andere plekken worden ingezet (bijv. bij verheldering over het begrijpen van de vraag (diagnose) en daaraan gekoppeld ook het

van complexe vraagstukken en/of de uitvoer van zorg en ondersteuning). maken van een ondersteuningsplan.

Ongeacht de visie en uitwerking daarvan vraagt het altijd om samenwerking » Triage moet zo snel als mogelijk uitgevoerd worden en de persoon die het

tussen alle partijen aanwezig in het dagelijks leven van de inwoner, zodat zij eerste contact met de inwoner heeft over de vraag moet dat ook kunnen.

de inwoner kunnen informeren over waar ze hun vraag kunnen stellen. * In alle stappen van het diagnostisch proces moet levensbreed naar de
inwoner, het huishouden en/of gezin gekeken worden.

diny ayli@xuebsol
us aleqpuiAn

v Wie doet de triage en hoe verhoudt zich dat tot expertise aan de voorkant? Triage kan door veel partijen uitgevoerd worden: een voorpost,
samenwerkingspartners (inclusief andere partijen in de toegang) of het lokale team en natuurlijk combinaties daarvan. Een aandachtspunt is dat triage niet
losstaat van de rest van het veld en alleen iets is van het lokale team. Een tweede aandachtspunt is dat voldoende inhoudelijke expertise aan de voorkant
helpend kan zijn bij het goed kunnen uitvoeren van triage (waaronder jeugd- en volwassenen-ggz, mensen met een levenslange en -brede vraag).

v' Het is niet verstandig om specialistische teams de triage te laten uitvoeren, omdat de vragen die betrekking hebben op het sociaal domein in eerste
instantie meestal nog zo rijp en groen zijn. Dit vraagt te veel capaciteit van specialisten. Wel wil je bij minder simpele vragen specialisten kunnen
consulteren. In de gemeente Enschede wordt bijvoorbeeld gewerkt met een Front Office, waar simpele vragen (denk aan een parkeerkaart) zelf worden
afgevangen en andere vragen worden doorgezet naar het toegangsteam. Dat team voert de triage uit en kan ook zelf korte ondersteuning bieden.
Alleen voor complexere casussen wordt het wijkteam ingezet. Wel zijn de wijkteams via spreekuren direct fysiek toegankelijk. Daarnaast is er
Wijkwijzer met informatie over algemene voorzieningen, waarin de welzijnspartijen een belangrijke rol hebben. Tot slot zijn er nog wijkcoaches, die
zorgen voor advies, bereikbaarheid en crisis (het ‘abc-team’). Via dat team wordt expertise aan de voorkant beschikbaar gesteld (klik hier voor meer
uitleg over dit voorbeeld).

v' Goede triagetools hebben, met minder de nadruk op diagnose en meer nadruk op de persoon en zijn situatiel€, zodat de triage goed en tijdig
uitgevoerd kan worden. ledereen heeft deze tools nodig, daarom lijkt het verstandiger deze landelijk te ontwikkelen en te onderhouden. Een 0-100 team
heeft naar verwachting veel brede kennis en is hiermee wel minder ‘afhankelijk’ van deze tools dan wanneer de triage door een loket of doelgroepspecifiek
team wordt uitgevoerd.

mwnn 2
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https://www.nivel.nl/nl/publicatie/de-jeugd-ggz-na-de-jeugdwet-een-onderzoek-naar-knelpunten-en-kansen

Handelen met een brede DIK

Verhelder de vraag met een brede blik op alle levensdomeinen en mensenin < Stappen uit de routekaart gekoppeld aan de basisfunctie:

het huishouden of gezin

» Maak voldoende inhoudelijke doelgroepexpertise aan de voorkant beschikbaar, zodat problematiek
tijdig en in de breedte herkend wordt. Het gaat om o.a. schuldhulpverlening, jeugd-ggz,
volwassenen-ggz, geriatrie, verslavingszorg, veiligheid, levenslange en -brede vragen

» Natriage kan de vraagverheldering i.p.v. door een generalist ook door een specialist worden
gedaan. Maar let op dat de blik nog steeds breed is: op alle levensdomeinen en alle leden van het
huishouden of gezin

Dilemma: is een integrale blik altijd nodig? Klik hier.

Stel een plan van én met het huishouden of gezin op

»  Zorg ervoor dat het plan is gebaseerd op ‘matched care’ en niet op stepped care, omdat dan naar
de best passende zorg wordt gekeken en maatwerk geleverd wordt

» Gedeelde besluitvorming is voor een goed proces van aanvragen en inzetten van passende zorg
en ondersteuning van groot belang. Betrek huishoudens en gezinnen hier altijd in

» Laat lokale teams ook zelf (kortdurende) ondersteuning leveren, zodat zij flexibeler zijn in het
leveren van maatwerk en op- en afschalen, zelf inhoudelijk de regie kunnen voeren en beter een

vinger aan de pols kunnen houden in een later stadium
b Dilemma: kan integraal werken alleen met integraal team? KIik hier.
Verleen de ondersteuning en zorg, beleg de regie en maak duidelijke
afspraken met alle betrokkenen
» Het adagium ‘één regisseur’ is geen vereiste, als maar goed wordt uitgelegd aan de inwoner
waarom hij de regie niet zelf kan oppakken en goed wordt overlegd wie dat dan gaat doen
»  Continuiteit is nodig om aan samenwerking te kunnen bouwen: het is daarom niet verstandig om
een (sterk) wisselend aanbiedersveld te hebben
» Een lokaal team dat zelf geen (lichte) ondersteuning en zorg kan geven, kan de casusregie
(inhoudelijke regie) niet uitvoeren wanneer nodig en kan minder flexibel op- en afschalen. Dat kan
b vertragend werken en ertoe leiden dat te snel wordt opgeschaald

Dilemma: vraagt de regierol om ook zelf hulp bieden? Klik hier.

Houd bij hoe het gaat: kijk regelmatig met de inwoner naar de doelen en of die

behaald worden

»  Help professionals de durf te ontwikkelen om hulp bij te stellen, door te vertrouwen op eigen
inzichten en expertise van anderen te durven inzetten
Investeer in het kennen van de inwoner en het huishouden of gezin. Communicatie en
transparantie, maar ook gezien en gehoord worden zijn net zo belangrijk als het plan zelf

» Deel relevante informatie over het verloop van de ondersteuning en zorg en overleg met elkaar
over hoe het gaat, zodat goed kan worden samengewerkt

Dilemma: hoe lang blijf je regie voeren? Klik hier.

»

Wat betekent de basisfunctie voor...

Inwoner: inwoners voeren zo veel als mogelijk zelf de regie over het plan en de hulp. De inwoner
is betrokken bij de totstandkoming van besluiten en voelt zich (inhoudelijk) ook eigenaar van het
gezamenlijk opgestelde plan.

Professional: professionals kijken niet alleen naar het individu, maar ook naar de context van het
gezin of huishouden: bij zeker één op de tien huishoudens is er sprake van multiproblematiek.?

Gemeente: gemeenten borgen dat de inwoner — met of zonder hulp van de professional — de
route kan doorlopen en gemeenten blijven hierop monitoren. Daarnaast moeten ze ervoor
zorgen dat de juiste expertise tijdig beschikbaar is en bilijft.

Op de volgende pagina’s gaan we in op: 1) wat is nodig om te handelen
met een brede blik wat betreft kennis en kunde in lokale teams en hoe
kun je dat bereiken (groene blokken)? En 2) wat is nodig om te handelen
met een brede blik wat betreft samenwerking (paarse blokken)?

T-shaped werken in gemeente Groningen: WIJ-
medewerkers hebben een generalistische houding
(doorpakken en overdragen), maar specialismes
worden niet losgelaten. Anders ontstaat het risico
dat medewerkers alleen nog maar een regisseursrol
vervullen. Kennis wordt op peil gehouden door het
scholingsprogramma in de WIJ-academie. Een
generalistische houding is van belang, doorpakken
en overdragen ook. Klik hier voor meer informatie

Wat moet geborgd zijn in
een lokaal team (klik
hier)?

Monitoren inzet in gemeente Utrecht: Binnen de
ouderenzorg zijn veel verschillende partijen actief.
Daarbij is het risico dat verschillende organisaties
overlap hebben, of dat de activiteiten onvoldoende
op elkaar aansluiten. Het Stedelijk Platform Ouderen
(SPO) monitort de activiteiten en de afstemming
binnen de ouderenzorg en -welzijn. Klik hier voor
meer informatie

Wat helpt een goede
samenwerking (klik
hier)?

21

BRINA UBA

DEIEIEREIS

Ny o2y Ueba0]

Allg 8palq
U9 JaW us|epueH

FEIEIEIPEYN

BUIASDWO0}33| aBI|IBA

U2 oIeqpUIA

us uala’
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De basisfuncties in detail

Handelen met een brede DIk: wel TG 0enorgd Zinin een lokaal team’

Wat is nodig? Wat is nodig?

BUIASDWO0}33| aBI|IBA

Zorgprofessionals moeten kennis hebben van multiproblematiek en Zorgprofessionals moeten de vaardigheden hebben om regie te houden
integrale vraagverheldering om expertise aan de voorkant te borgen en op en zich verantwoordelijk te voelen voor de ondersteuning en

over meerdere leefdomeinen (en ‘schotten’) heen een plan op te stellen. Bij uitkomsten zodat zij zicht blijven houden op de ‘rode draad’, samenhang in
meerdere problemen wordt samen met het gezin of huishouden prioritering de hulp en samenwerking met andere partijen. Ze moeten durven op- en
aangebracht in de gestelde doelen (plan van én met het huishouden of afschalen wanneer nodig, door te vertrouwen op eigen inzichten en expertise
gezin). De professional (generalist of specialist) moet niet alleen kennis van anderen te durven inzetten. Daarnaast is het belangrijk te zorgen voor
meebrengen, maar ook aansluiting met het (in)formele netwerk maken, €én gezicht, te investeren in het kennen van de inwoner en het

BRINA UBA
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inschatten of bredere expertise nodig is (bijv. rondom schulden) of huishouden/gezin, een ‘vinger aan de pols’ te houden en zichtbaar en
specialistische zorg nodig is. Zij moeten op de hoogte zijn van de brede benaderbaar te blijven. Gedeelde besluitvorming, waarbij huishoudens en
sociale kaart. Kortom, het lokale team moet zodanig ingericht worden dat het gezinnen worden betrokken in het proces, helpt hier ook bij. Sommige

kan beschikken over voldoende inhoudelijke expertise (waaronder jeugd- gezinnen hebben altijd een zekere mate van ondersteuning nodig: dit vraagt
ggz) zodat het laagdrempelige hulp kan bieden. Zo kan het team een reéle 0om 00g voor overgangsmomenten en ruimte om langdurig op de achtergrond
verwijsoptie zijn voor de huisarts en ook een rol spelen bij de afschaling van aanwezig te zijn (stut- en steunfunctie). Dit is ook belangrijk rondom

hulp vanuit het specialistische domein. veiligheid: laat gezinnen met veiligheidsrisico’s niet los.

Ny oyl uelba0]
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v' Tijdens de integrale vraagverheldering is expertise aan de voorkant nodig. De vraagverheldering legt de basis om tot passende hulp te komen en te
bepalen wie die het beste kan leveren. Gebeurt de vraagverheldering niet goed, dan levert dat een flink risico op voor de kwaliteit in de verdere stappen
van de route van de cliént. Daarom is expertise aan de voorkant ook zo belangrijk. Aandachtspunten afhankelijk van het type team zijn:

v’ Een integraal team heett alle disciplines in huis (in grote lijnen: brede jeugdkennis, Wmo, schuldenproblematiek). Maar dergelijke teams kunnen niet
tegelijk van alle onderwerpen ook alles weten. Het is belangrijk om naast een integraal team dus apart nog specialistische kennis beschikbaar te
maken, bijvoorbeeld d.m.v. een specialistisch consult. De gemeente moet het financieel mogelijk maken om aan de voorkant zwaar in te mogen zetten
naar eigen inzicht van de professional. Let er specifiek op dat specialistische kennis ook echt beschikbaar is. Het gaat 0.a. om schuldhulpverlening,
jeugd-ggz, volwassenen-ggz, geriatrie, verslavingszorg, veiligheid en mensen met een levenslange en -brede vraag (waaronder jeugdigen met LVB).

v' Afhankelijk van een goede triagefunctie, kan de brede vraagverheldering ook goed uitgevoerd worden door een doelgroepteam. Als maar geborgd
wordt dat er ook aandacht is voor problematiek die niet in de expertise van het team ligt. Als het doelgroepteam ook een hoogspecialistisch team, is dan
is het misschien logischer om hen in een consultfunctie mee te laten kijken op de brede vraagverheldering door een voorliggend team.

v' Stuur op het leveren van matched care (specialistische hulp direct bijschakelen indien nodig) i.p.v. stepped care (‘lichte’ ondersteuning bieden
en kijken of dit werkt, of dat specialistische hulp nodig is). Dat wil zoveel zeggen als: kijk naar de best passende hulp en zet die ook meteen in. Dit is
gemakkelijker voor lokale teams (ongeacht het type) die ook zelf (kortdurende) ondersteuning leveren, omdat zij flexibeler zijn in het leveren van maatwerk
en het op- en afschalen. Zij zijn beter toegerust om de stappen rondom vraagverheldering, het opstellen van een plan en het beleggen van de regie flexibel

Hoe te bereiken?
Relevant voor
organisatiekeuzes
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in te richten. Ook is afschaling vanuit het specialistisch domein en het houden van een vinger aan de pols in een later stadium mogelijk. Ongeveer T )
driekwart van de gemeenten werkt met t-shaped professionals: iemand die generalistisch kijkt (over levensdomeinen heen) en vanuit verschillende z g
vakgebieden en in samenwerking met andere professionals, eigen expertise/specialisme inzet.18 Met zo’'n profiel wordt het voor professionals makkelijker o 3

om ook zelf vanuit het lokale team, hulp- en ondersteuningsvragen op te pakken.
v' Alleen een loket is geen lokaal team. Een lokaal team moet ook laagdrempelige ondersteuning kunnen bieden.


https://www.nji.nl/nl/Download-NJi/Publicatie-NJi/Wat-werkt-bij-integraal-werken-in-de-wijk.pdf
https://www.nivel.nl/nl/publicatie/de-jeugd-ggz-na-de-jeugdwet-een-onderzoek-naar-knelpunten-en-kansen

Handelen met een brede DIk: wat Nelpt een goede samenwerking?

Wat is nodig?

Samenwerkingsafspraken over o.a. de rolverdeling, inhoudelijke
spelregels, gebaseerd op een gezamenlijke visie, en
verantwoordelijkheden met partijen die een rol spelen in de op- en
afschaling naar het dwang en drangkader, scholen, huisartsen,
specialistische hulpverlening en justiti€éle partners zodat op afspraken kan
worden teruggevallen en de verbinding niet elke keer opnieuw hoeft te
worden gezocht.® Hulpverleners weten elkaar te vinden, hebben korte lijnen

en een warme overdracht. Afspraken gaan ook over wie controle houdt, wie
aanspreekpunt is en wie zorgt voor evaluatie, of de regie inhoudelijk wordt
belegd (casusregie) of alleen op procesniveau (procesregie: coérdinatie en
doorzettingsmacht®) en bij wie dit belegd wordt als de inwoner het zelf niet
kan (wijkteam, apart ‘regieteam’ of specialistische aanbieder).

Hoe te bereiken?
Relevant voor
organisatiekeuzes

Wat is nodig?

Delen van informatie over het verloop van de ondersteuning en zorg
tussen betrokken partijen zodat ook doorlopend met de inwoner gekeken kan
worden of de doelen worden behaald (houd bij hoe het gaat). Bij het delen
van informatie moet voor iedereen duidelijk zijn wanneer ze wel en niet

informatie over een gezin of huishouden kunnen delen en met wie dat kan. Er

wordt vaak genoemd dat de Algemene Verordening Gegevensbescherming
dit bemoeilijkt — vaak blijkt dit mee te vallen als je het goed uitzoekt.
Onvoldoende kennis over wet- en regelgeving of geen toestemming aan de
cliént vragen speelt vaak een rol. Daarnaast heeft het ook te maken met
samenwerking gebaseerd op vertrouwen. Een breed gedragen bedoeling en
visie rondom integraliteit en samenwerking draagt bij aan het opstellen van
spelregels en vereenvoudigt het proces. Het is aan gemeenten hier de basis
voor te leggen.

v' Beleg de regie, maak duidelijke afspraken met alle betrokkenen en houd bij hoe het gaat. Dit staat in veel beleidsplannen (één gezin, één plan en
vaak ook één regisseur), maar is nog lastig in de praktijk te brengen2, o.a. omdat er tussen de lokale teams en andere professionals onduidelijkheid
bestaat over rollen en taken. In principe voert de inwoner de regie; als dat niet kan ondersteunt een professional. Het adagium ‘één regisseur’ is geen
vereiste, als het maar goed wordt uitgelegd aan de inwoner — communicatie en transparantie, gezien en gehoord worden zijn net zo belangrijk als het
ondersteuningsplan zelf. In diverse onderzoeken wordt een splitsing gemaakt in casusregie (naast het gezin staan, doen wat nodig is) en procesregie
(codrdinatie, doorzettingsmacht). Toezicht Sociaal Domein maakte een handreiking waarin zij ingaan op o.a. benodigde competenties en kennis.12
v Een team dat zelf geen (lichte) hulp biedt, loopt tegen uitdagingen aan rondom casusregie vanwege het ontbreken van flexibiliteit in het op- en

afschalen van zorg en ondersteuning. Dit leidt mogelijk tot vertraging en/of het te snel opschalen naar specialistische hulp. Ook kan zo’'n team minder
makkelijk hulp bijstellen wanneer nodig en kan het moeilijker zijn om voor langere tijd betrokken te blijven (vinger aan de pols te houden).

v’ Aanbieders kunnen afhankelijk van de casuistiek ook de casusregie goed voeren, mogelijk is het logischer de procesregie bij het lokale team te
beleggen. Er zijn ook gemeenten die werken met een specifiek stadsbreed regieteam. Er zijn meerdere mogelijkheden, de basis is altijd dat de
afspraken voor iedereen duidelijk moeten zijn en dat is een taak voor de gemeente. Het opstellen van een werkwijze of werkprocessen en het breed
delen daarvan helpt, evenals breed casusoverleg en het makkelijk kunnen en mogen delen van informatie.

v' Je kunt niet goed samenwerken in een (sterk) wisselend aanbiedersveld. In de basisfuncties blijft terugkomen dat samenwerkingsafspraken en

duidelijkheid over ieders rollen en taken cruciaal zijn. Goed samenwerken kan niet als het aanbiedersveld erg groot is, of vaak wisselt. Gemeenten moeten

dit expliciet onderdeel maken van de inkoop en zich realiseren dat zij de praktijk belasten door veel te wisselen in gecontracteerde partijen.

KPMG
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https://www.rijksoverheid.nl/documenten/rapporten/2017/03/01/het-wijkteam-en-kwetsbare-gezinnen
https://www.rijksoverheid.nl/documenten/rapporten/2017/03/01/het-wijkteam-en-kwetsbare-gezinnen

Leren en verpeLeren
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Stappen uit de routekaart gekoppeld aan de basisfunctie:

Verzamel inzichten in hoe het gaat: over de uitkomsten voor de inwoner, Op de volgende pagina’s maken we slechts éen verdiepingsslag: wat moet

de samenwerking en hoe het proces loopt. Deel ze, ga erover in geborgd zijn om te kunnen leren en verbeteren? Dit omdat dit onderwerp niet ;‘
gesprek en durf te veranderen zozeer is opgesplitst in kennis en kunde of samenwerking, maar integraal § =}
. .. . »
» Ontwikkel op basis van inzichten een gezamenlijke visie op goede zorg en vertaal die Ingaat op wat nOdlg is en hoe dat te bereiken. 5 =
naar alle organisatieniveaus. Durf die bij te stellen @ |2
» Geef de professional handelingsruimte en creéer tijd en ruimte voor reflectie, omdat dit @
de sleutel tot verbeteren is Jaarplan in gemeente Velsen: Elk jaar stellen de g

» Evalueer individuele en wijkgerelateerde vraagstukken in samenhang, zodat gezocht wijkteams zelf hun jaarplan op. Dit is een vertaling

wordt naar structurele oplossingen van de elementen die het wijkteam wil bereiken in de

wijk. Per wijk wordt een ander plan gemaakt, gezien
: de grote verschillen tussen de wijken. Op basis van
hier de jaarplannen wordt er gekeken naar de
mogelijkheden voor opleiding en budget om deze
plannen te realiseren. Zo wordt er meer op maat
gekeken naar wat er per wijk nodig is. Klik hier voor
meer informatie

Wat moet geborgd zijn
Dilemma: staat werkdruk op spanning met ruimte voor reflectie? Klik (klik hier)?

Ny oyl uelba0]
VEEIETNIN

Wat betekent de basisfunctie voor...
Vertelpunten in gemeente Enschede: In plaats

Inwoﬂner: Igren en verbeteren‘gaat niet over' inwoners, maar is juist iets dat je van managementinformatie is er veel aandacht voor
vanuit alle invalshoeken op wil pakken. De inwoner kan zelf kritisch volgen of de leren en verbeteren in de vorm van vertelpunten:
juiste dingen worden gedaan (inclusief door hemzelf) en levert input voor het vanuit kwalitatieve data wordt met elkaar het
leren en verbeteren door anderen. gesprek aangegaan over dat wat goed kan en wat

beter moet, waarop actie wordt ondernomen. De
vertelpunten leveren input op voor scholing,
leerkringen, etc. Klik hier voor meer informatie

Professional: reflectie op het eigen handelen, maar ook dat van
samenwerkingspartners, is de sleutel tot verbetering: voor zowel de uitvoerende
professionals als voor beleidsmatig werkenden.

Allg @palq
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Gemeente: gemeenten moeten openheid en transparantie als kernwaarden
uitdragen voor een leer- en verbetercultuur en professionals de ruimte geven en
stimuleren om te leren en verbeteren, maar er ook consequenties aan verbinden
als dit niet gebeurt.
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De basisfuncties in detail

erenen verbeteren: wat moet QBDUU JN/

Wat is nodig?

Leren en verbeteren door professionals, op basis van open reflectie
door inwoners, professionals en collega’s. Inwoners kunnen goed in staat
zijn om zelf te weten wat zij nodig hebben en dat te organiseren. Dit geldt ook
bij het evalueren of gestelde doelen zijn behaald (gedurende of na afloop van
ondersteuning).
» Professionals moeten dus actief bezig zijn met het ophalen van de eigen
reflectie, die van de inwoner en die van collega’s.
Professionals moeten openstaan voor reflectie op het eigen handelen en
de grenzen van de eigen kennis. Dit vergroot in de toekomst de

professionele autonomie.
Een open leercultuur is belangrijk. Een calamiteit is verdrietig, maar niet
per definitie fout. Wel fout is het als leren van de calamiteit uitblijft.

Het belangrijkste wat de gemeente moet doen is hier ruimte en aandacht voor

Hoe te bereiken?
Relevant voor
organisatiekeuzes

Wat is nodig?

Leren en verbeteren is ook op beleidsniveau nodig. Van gemeenten
vraagt dat lef. Durf te vragen hoe het gaat. Dat kan door middel van
kwantitatieve en kwalitatieve monitoring, binnen de eigen gemeente en bij
samenwerkingspartners. Durf te veranderen, ook als dat betekent dat je
terugkomt op een eerder gemaakte keuze. De transformatie is nog volop in
ontwikkeling en het is niet meer dan logisch dat de organisatie van lokale
teams en de bredere sociale basis meeverandert.

Wees niet bang om te vergelijken. Veel gemeenten werken al met een
vorm van benchmarking. Dat kan helpen met grip op ontwikkelingen wat
betreft cliénten, kosten maar ook de organisatiekeuzes. Natuurlijk verschillen
die van elkaar en kan vergelijken niet altijd, maar als er vragen ontstaan, is
dat een reden om met elkaar in gesprek te gaan om ontwikkelingen te
begrijpen.

Geef voldoende tijd en ruimte om te kunnen reflecteren. Leren en verbeteren is noodzakelijk om betere (kern)beslissingen te nemen. Daar moet in de

sturing door gemeenten dus ruimte voor worden geboden. Recent onderzoek laat zien dat met de toegenomen kosten voor Jeugdhulp, gemeenten de
ruimte om te innoveren, leren en verbeteren soms beperken.18 Dit werkt op de lange termijn averechts omdat het professionals beperkt in het borgen van

kwaliteit.

v Dat kan in alle bekostigingsmodellen: van p*q (waarbij er uren geraamd moeten worden voor leren en verbeteren/ de “q”) tot populatiebekostiging,
waarin er meer vrijheid bij de teams ligt dit naar eigen inzicht in te vullen. Let er als gemeente op dat wanneer je vanuit de visie ruimte wil maken voor
leren en verbeteren, teams ook equipeert dit daadwerkelijk te doen. En reken hen er ook op af: anders bestaat het risico dat leren en verbeteren
ondersneeuwt in de waan van de dag. Het moet dus ook een resultaat zijn waarover verantwoording wordt gevraagd.

v Er moet sprake zijn van een veilige en transparante leeromgeving. In gesprek gaan over fouten en hoe het beter kan, is alleen mogelijk als dit niet
gekoppeld wordt aan het functioneren van professionals (dat kan via andere kanalen). De werkgever van de lokale teams (dat kan een gemeente of

een aparte organisatie zijn) moet dit heel duidelijk maken.

Heb niet alleen aandacht voor de ‘wat’ en ‘hoe’ vragen, maar daag ook uit om ‘waarom’ vragen te stellen. Uit onderzoek blijkt dat basistrainingen

voor lokale teams vaak gaan over inhoudelijke en organisatorische aspecten, maar dat de meer ethische en normatieve aspecten in de praktijk juist tot een
veel grotere worsteling leiden.12 Professionals hebben behoefte aan leren en verbeteren gericht op die tweede vorm.

KPMG
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https://www.nivel.nl/nl/publicatie/de-jeugd-ggz-na-de-jeugdwet-een-onderzoek-naar-knelpunten-en-kansen
https://www.movisie.nl/sites/movisie.nl/files/publication-attachment/Kwesties-en-keuzes-in-wijkgericht-werken [MOV-12685654-1.0].pdf

erenen verpeteren: wat moet geborgd zin'?

Die helpt hen de professionele autonomie te versterken en steeds beter in te schatten wat zij zelf kunnen, willen en mogen doen en waar anderen bij nodig
zijn. Help professionals met het ontwikkelen van die competenties, zodat ze zelf afwegingen kunnen maken én die ook aan de inwoner uit kunnen leggen.

v' Evalueer individuele vraagstukken in samenhang: waar is sprake van een veelvoorkomende vraag en is dus een gesprek over een structurele
oplossing nodig? Soms zit er een wijkvraagstuk achter een individueel vraagstuk, omdat het vaker voorkomt. Het komt nog te vaak voor dat
vraagstukken steeds individueel worden opgelost, waardoor de kans op een structurele oplossing niet herkend wordt. Het is daarom belangrijk om wat er
in de wijk en op individueel niveau gehoord wordt samen te brengen en te kijken wat we daar van kunnen leren.

v' Werken op basis van gedeelde kwantitatieve en kwalitatieve inzichten in resultaat en hierop sturen. Inzichtelijk maken van de effecten van de inzet
(zowel datagedreven als bijvoorbeeld narratief) helpt professionals, organisaties en netwerken het gesprek te voeren over dat wat goed gaat en wat beter
kan. Door inzichten actief op te halen en te delen kan praktijkvariatie in kaart worden gebracht en kan het gesprek gevoerd worden over verklaringen. Een
voorbeeld van een narratieve benadering zijn “vertelpunten”: plaatsen waar professionals, zoals wijkcoaches en consulenten, eigen ervaringen delen. Op
basis van deze verhalen wordt een rode draad in ontwikkelpunten ontdekt en samen besproken. In de gemeente Enschede wordt hiermee gewerkt, zie
hier meer informatie.

v Maak gebruik van de bestaande ‘criticasters’, zoals een rekenkamer. Er wordt heel veel onderzoek gedaan naar allerlei aspecten van functioneren en
effectiviteit in het sociaal domein. Dat gebeurt op landelijk niveau, en soms op eigen initiatief van gemeenten. Gemeenten beschikken over een
rekenkamer, die als taak heeft om de doelmatigheid van beleid te controleren. Rekenkamers hebben een belangrijke onafhankelijke rol (recent werd een
wetsvoorstel aangenomen dat gemeenten verplicht over een onafhankelijke rekenkamer te beschikken). Ook worden volgens dit wetsvoorstel de
onderzoeksbevoegdheden van rekenkamers vergroot tot ook het onderzoeken van bijvoorbeeld het inkopen van zorg en ondersteuning in het sociaal
domein20). Rekenkamers fungeren dus eigenlijk als onafhankelijke ‘criticaster’ van het gemeentelijk beleid. Het advies aan gemeenten is om hier voor
open te staan en er van te durven leren. Een voorbeeld is een recent door de Rotterdamse rekenkamer uitgebracht rapport, waarin zij een aantal zeer
kritische conclusies trekken over het functioneren van lokale teams. Zo hebben de wijkteams in de ogen van de rekenkamer te weinig tijd voor
samenwerking, belast de gemeente de wijkteams teveel met instrumenten die de handelingsruimte beknotten, onderkent de gemeente de uitdagingen
rondom het functioneren van wijkteams onvoldoende en is het daarom ook niet te verwachten dat er de komende jaren sprake zal zijn van verbetering.2
Een pijnlijke conclusie, of juist een mijlpaal in het leren en verbeteren?

v" Professionaliseer de wijkteams door bijvoorbeeld in te zetten op diagnostische monitoring van casuistiek. Bij deze methodiek worden
professionals niet afgerekend op vooraf gestelde doelen en de vraag of zij aan de regels voldoen, maar op de voortdurende reflectie op beslissingen zodat
deze verbeterd kunnen worden. Casuistiek gesprekken zijn cruciaal voor diagnostische monitoring. In veel gemeenten bestaan al voorbeelden van
overlegtafels waar casuistiek centraal staat. Soms in het oplossen van een prangende situatie die om een doorbraak vraagt. Tegelijk wordt veel ook de
combinatie gemaakt met de reflectie op de inrichting en het doorlopen proces. Bijvoorbeeld bij de “Experttafel Verblijf Jeugd Regio Amsterdam-Amstelland
| Zaanstreek Waterland”, of de “Commissie Passend Alternatief’ die tot mei 2019 in Utrecht actief was.

v' Borg initiatieven die succesvol zijn, dat kan ook over gemeentegrenzen heen. Voorkom dat er initiatieven die succesvol zijn, geen opvolging krijgen
omdat er in de praktijk onvoldoende tijd of urgentie is voor monitoring en evaluatie.
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De routekaart geeft langs de stappen voor de inwoner de geleerde lessen. Achter die lessen gaat een hoop schuil: de
afwegingen die gemaakt zijn om tot een les te komen. Een les kan op papier logisch klinken. Gemeenten brengen deze
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lessen al jaren (ook voor de decentralisaties) in de praktijk. In dit hoofdstuk staan we stil bij de kritische kanttekeningen die bij
de lessen geplaatst kunnen worden. We gaan in op de afwegingen die als het ware ‘onder’ de lessen liggen.

In dit hoofdstuk verwijzen we met cijfers naar de bronnenlijst in de bijlage. Daarnaast is het cijfer zelf een hyperlink naar de bron online
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1Clg Signaleren van vraag

Staat outreachend werken en/of goede vindbaarheid van het

lokale team op gespannen voet met het stimuleren van
zelfredzaamheid en eigen kracht van de inwoner?

Bestaat er een spanning tussen de (financiéle) middelen die op
de korte termijn nodig zijn en de (financiéle) effecten die pas op
de lange termijn zichtbaar worden?

Wat is het dilemma?

Outreachend werken gaat over aanwezig zijn in het dagelijks leven van de
wijkbewoners, bijvoorbeeld in de buurt, op school, of in het
gezondheidscentrum. En over zelfverzekerd naar voren treden in de
leefwereld van de inwoner. Het gaat over ‘eropaf’ gaan en een vertrouwd
gezicht voor de mensen in de wijk zijn. Het voordeel van deze werkwijze is
dat je vragen snel kunt oppikken en dat mensen hun vragen ook sneller uiten.
Het goed vindbaar maken van het lokale team waar de proactieve
hulpzoekende inwoner terechtkan draagt hier ook aan bij.

Het is belangrijk om vervolgens ook scherp te blijven op het niet willen
overnemen, daar waar dat niet nodig is. Als professional kun je overal
problemen opsporen, maar dat betekent niet meteen dat je er ook als
professional mee aan de slag moet. Dan ligt ‘professionalisering’ op de loer,
terwijl we juist de zelfredzaamheid en eigen kracht willen stimuleren.

Hoe gaje ermee om?

Het is belangrijk professionals te ondersteunen in ‘leren verdragen’ als
kwaliteit: helpen de afweging goed te kunnen maken wanneer in te grijpen en
wanneer niet. Wanneer ben je als professional niet, of niet meer nodig? De
afweging gaat over waar je als professional echt van toegevoegde waarde
bent en waar het passender is om de samenleving zijn werk te laten doen. Als
gemeente ondersteun je professionals hierin door te investeren in ruimte voor
reflectie, leren en verbeteren, en het aanreiken van tools (bijv. de HouVast-
methodiek in de LVB-sector, of Signs of safety).

Je kunt er als gemeente bewust voor kiezen om het lokale team als
backoffice in te richten: met daarnaast bijv. kanalen (websites, vraagwijzers,
etc.) waar inwoners hun eerste vragen kunnen stellen (frontoffice). Borging
van expertise voor het oppikken van signalen is dan nodig.

KPMG

Wat is het dilemma?

Investeer in preventie, zodat (complexe) situaties of verergering voorkomen
worden. Dat is de ‘lesson learned’ die op de routekaart prijkt. In de landelijke
peiling Sociale wijkteams in beeld was vroegsignalering en preventie één
van de vier meest genoemde argumenten om lokaal met wijkteams te
werken.Z Dit is tegelijk ook een grote uitdaging voor lokale teams: het is de
taak waar de teams het minste aan toe komen (59% in 2017).Z Preventie
gaat over investeren in de lange termijn — ook over ambtsperiodes heen.
Daarnaast zijn de effecten moeilijk inzichtelijk te maken, omdat je nooit gaat
weten wat de situatie zou zijn geweest indien er niet was ingezet op
preventie.

Op papier is er aandacht voor preventie, maar in de praktijk blijkt het moeilijk
om er ook echt op in te zetten. Redenen hiervoor zijn de ervaren werkdruk
bij lokale teams, het ontbreken van (financiéle) effecten op de korte termijn
en het sturen op KPI's die hier niet op aansluiten.

Hoe gaje ermee om?

Als gemeente heb je de middelen in handen om aandacht voor preventie in
de praktijk te brengen. Het gaat om:

- Doorvoeren van de visie naar het vrijmaken van financiéle middelen: durf
te investeren.

Maak de effecten van preventie inzichtelijk vanuit verschillende
perspectieven. Wat heeft de inwoner eraan en welk type onderzoek helpt
dit inzichtelijk te maken? Wat kan de professional vertellen over de mate
waarin preventieve maatregelen werken? Niet alles hoeft kwantitatief en
wetenschappelijk; het ophalen van ervaringen kan een startpunt zijn.
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\Vindoare en [oegankelke nup

Is één toegangspoort/aanspreekpunt een reéle verwachting?

Wat is het dilemma?

Eén toegangspoort/aanspreekpunt, bijvoorbeeld in de vorm van één loket,
brengt duidelijkheid met zich mee voor de inwoner en vergroot daarmee de
vindbaarheid. Aparte loketten per wet of afdeling passen minder goed bij de
definitie van vindbaarheid vanuit de optiek van de inwoner.12

In gemeenten die werken met een 0-100-team is vaak één aanspreekpunt,
waar logischerwijs kennis aanwezig moet zijn over alle doelgroepen, omdat
daar alle jeugdigen, volwassenen en ouderen met een hulpvraag
terechtkomen. In gemeenten met doelgroepspecifieke teams zijn vaak
meerdere aanspreekpunten.

Eén plek waar inwoners met al hun vragen terechtkunnen klinkt als een
ideaal voor inwoners die niet precies weten waar hun zorgvraag onder valt.
Het is echter de vraag of het een reéle verwachting is dat één persoon van
alle vakgebieden verstand heeft.

Hoe ga je ermee om?

Je kunt niet realiseren of borgen dat één persoon daadwerkelijk alles weet.
Wat wel kan, is ervoor zorgen dat triagisten signalen van problematiek
kunnen oppikken en weten voor welke signalen welke professional ze
moeten inschakelen. Het gaat hierbij dus meer om kennis over het
expertisenetwerk om hen heen dan zorginhoudelijke kennis. Wees als
gemeente daarom kritisch op de functieprofielen en het scholingsaanbod
aanwezig in hun regio voor de triagist, en zorg ervoor dat expertise ook
daadwerkelijk in te zetten is.

Betekent aandacht voor triage minder ruimte voor regie en
begeleiding en daarmee een snellere doorverwijzing?

Wat is het dilemma?

Dit dilemma gaat over de workload van lokale teams. Wanneer lokale teams
de triage zelf uitvoeren, komt dat bovenop de begeleiding van inwoners en
het uitvoeren van regietaken. Een hoge workload kan de prikkel geven om
snel door te verwijzen naar andere voorzieningen of andere teams. Hierdoor
ontstaat het risico dat de triage niet goed wordt uitgevoerd en de inwoner
niet op de juiste plek terechtkomt voor hulp.

Hoe gaje ermee om?

Triage is een stap in de routekaart waar je niet op moet inleveren: gebeurt dit
niet goed dan moet er verderop in de route worden ingegrepen, omdat een
inwoner niet op de juiste plek zit. Op de korte termijn lijk je een oplossing te
hebben, maar op de lange termijn snijd je jezelf (en belangrijker: de inwoner)
in de vingers.

De vraag is in dit geval hoe je met een (te) hoge workload om kunt gaan,
zonder op kwaliteit in te boeten. Het is ten eerste belangrijk dat teams over
voldoende (juiste) capaciteit beschikken en ten tweede is het belangrijk dat
gemeenten zich realiseren dat capaciteit niet de enige ‘knop’ is om aan te
draaien als de workload te hoog is. Andere mogelijke oplossingen zijn om
personeel efficiénter in te zetten en de administratieve lasten te verminderen.
Verder is helpend bij het goed kunnen uitvoeren van triage de
beschikbaarheid van specialistische expertise aan de voorzijde en de
ontwikkeling van een adequaat triage-instrument.16
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https://vng.nl/files/vng/nieuws_attachments/2017/20171108_eindrapportage_gezamenlijk_de_vernieuwing_doorzetten_finaal.pdf
https://www.nivel.nl/nl/publicatie/de-jeugd-ggz-na-de-jeugdwet-een-onderzoek-naar-knelpunten-en-kansen

Handelen met een brede DIK

Is een integrale blik altijd nodig?

Past een herstelgerichte benadering wel bij alle doelgroepen?

Wat is het dilemma?

Niet alleen naar het individu kijken, maar naar de context van het gezin of
huishouden is belangrijk omdat multiproblematiek vaak voorkomt: bij zeker
één op de tien huishoudens.Z Expertise rondom multiproblematiek en
integrale vraagverheldering moet aan de voorkant geborgd worden om in
staat te zijn over meerdere leefdomeinen heen een plan op te stellen.

Kan het altijd integraal willen kijken, leiden tot het te groots optuigen van de
expertise aan de voorkant? En daarmee de inwoner overvragen, een
kostbaar systeem en wachtlijsten in de lucht houden en professionals onnodig
belasten? Dit is een dilemma voor gemeenten.

Hoe gaje ermee om?

Ja, een integrale blik is in principe altijd nodig.* De professional moet zelf
inschatten wanneer meer focus passend is. Door als gemeente de
professional te ondersteunen bij de noodzakelijke afweging die zij steeds
moeten maken: doen wat nodig is, maar dus ook niet doen wat niet nodig is.
Dit vraagt van teams een continu bewustzijn van wat de grenzen zijn: wat zijn
mijn taken, wat ‘kan’ ik en heb ik voldoende toegang tot de deskundigheid die
nodig is? Het vraagt ook om een bepaalde mindset van de professional: focus
op wat een individu of gezin nog wel kan in plaats van niet kan. Tot slot vraagt
het van de professional om te leren kernbeslissingen te durven maken en
(afwijkende) keuzes die passend zijn.

Dit kun je als gemeente bereiken door autonomie en handelingsruimte
bespreekbaar te maken. Een succesfactor hiervoor is dat teams voldoende
tijd hebben om te reflecteren op het handelen. Tijd vrijmaken voor reflectie is
essentieel om tot nieuwe inzichten te komen en de juiste beslissingen te
nemen. Het verhoogt de kwaliteit van de beslissing.

KPMG

Wat is het dilemma?

De opdracht in het sociaal domein is om passende zorg en ondersteuning zo
licht als mogelijk en zo zwaar als nodig in te zetten. Vaak wordt dat in de
praktijk vertaald naar het zoeken naar tijdelijke ondersteuning. Ook om
ervoor te zorgen dat er niet te snel of veel wordt overgenomen, en om
huishoudens en gezinnen in de zelfredzaamheid te ondersteunen. Er zijn
echter ook mensen met een levensbrede en levenslange zorgvraag, zowel
jeugdigen als volwassenen, die geen gebruikmaken van de Wet langdurige
zorg (WIz), maar het sociaal domein. Deze mensen hebben andere
behoeften. Hoewel de vraag, het systeem om een persoon heen en de
doelen van ondersteuning wel kunnen veranderen, is het tegelijk ook zo dat
herstel niet aan de orde zal komen en beperkingen niet overgaan.

Hoe gaje ermee om?

Ondersteuningsaanbod en werkwijzen zijn vaak — enigszins — vastgelegd
zodat er een eenduidige werkwijze bestaat die lokale teams kunnen volgen.
Het is belangrijk om niet té herstelgericht te kijken, waardoor er bijvoorbeeld
een toegangsbesluit met een korte geldigheidsduur wordt afgegeven. Dat
betekent voor de inwoner dat het verhaal steeds opnieuw moet worden
verteld en voor het lokale team meer werk en daarmee meer administratieve
lasten. Door aan de voorkant de juiste expertise beschikbaar te hebben ook
voor deze doelgroep, en door flexibele werkwijzen toe te passen, kan dit (in
ieder geval deels) voorkomen worden.
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Handelen met een brede DIK

Kun je sturen op een integrale werkwijze als je niet met een
integraal team werkt?

Wat is het dilemma?

Er bestaat onduidelijkheid onder gemeenten of je kunt sturen op een
integrale werkwijze als je niet met een integraal team werkt (maar
bijvoorbeeld met een doelgroepteam). Een integrale werkwijze betekent dat
je vragen op meerdere leefgebieden in samenhang benadert. Een integraal
team betekent de aanwezigheid van alle expertisegebieden/disciplines.
Doordat in de praktijk dit onderscheid onduidelijk is, wordt op plekken waar
geen integraal team bestaat nog weleens onterecht gedacht dat men niet
kan sturen op een integrale werkwijze en uitkomsten daarvan.

Hoe gaje ermee om?

Wel of niet werken met een integraal team moet je eigenlijk ‘negeren’, dat is
een andere vraag dan integraal werken. De gemeente kan sturen op een
integrale werkwijze door te starten met een duidelijke visie. Die kan vertaald
worden naar de werkwijze en werkprocessen. Daarmee help je teams om
samen na te denken over welke expertise op welke momenten benodigd is.
Belangrijk is dat gemeenten in het inkoopbeleid goed nadenken over welke
expertise zij ‘naast’ de lokale teams willen zetten. Let op dat dat niet alleen
gaat om het daadwerkelijk leveren van hulp, maar ook om het beschikbaar
stellen van expertise tijdens de triage of integrale vraagverheldering.
Gemeenten kunnen volgen in welke mate in de praktijk integraal gewerkt
wordt door te kijken naar hoe vaak externe expertise wordt ingezet, op welke
manier dit terugkomt in het ondersteuningsplan en te kijken naar de
geleverde kwaliteit voor de cliént en door de kwaliteit van de samenwerking
te evalueren.

* Een integrale blik is niet nodig wanneer bij triage geconstateerd wordt dat de situatie heel
urgent is en bijv. direct doorverwezen moet worden naar specialistische hulp. In dat geval

moet snel doorgepakt worden. In een latere fase is die integrale blik wel weer nodig, ook
van de specialisten.

KPMG

Vraagt de regierol om het ook zelf moeten kunnen bieden van

(kortdurende) ondersteuning en zorg?

Wat is het dilemma?

Als lokaal team kun je regie voeren op het proces (procesregie) en/of op de
inhoud van de geboden hulp (casusregie). Indien regie wordt gevoerd op het
inhoudelijke deel draagt het ook daadwerkelijk bieden van ondersteuning bij
aan een zeker niveau van expertise en daarmee kwaliteit.22 Is het daarmee
een noodzakelijke voorwaarde voor het kunnen bieden van casusregie?

Hoe gaje ermee om?

Het zelf bieden van zorg en ondersteuning is een praktische voorwaarde om
snel te kunnen schakelen wanneer de hulp aangepast/verbeterd moet
worden. Ook wordt het dan makkelijker om na afloop van de hulp of
ondersteuning een vinger aan de pols te houden, omdat een team dat alleen
de toegang doet, al gauw weer uit beeld is. Als teams dit niet zelf kunnen,
worden zij afhankelijk van het aanbod dat door de gemeente bij aanbieders is
ingekocht. Daarnaast bestaat het risico op doormodderen wanneer geen zorg
en ondersteuning geboden wordt, omdat het team mogelijk niet durft op te
schalen (bijvoorbeeld wanneer sterk gestuurd wordt op weinig inzet van
maatwerkvoorzieningen). Hierdoor zijn teams met een eigen aanbod beter in
staat dat te doen wat nodig is.

Ook zijn teams die zelf zorg en ondersteuning bieden beter in staat te
monitoren of hulp passend is en/of aangepast moet worden: zij hebben
hiervoor meer inhoudelijke expertise. Dit draagt bij aan het goed kunnen
uitvoeren van casusregie.

Ten slotte kan een team dat zelf ondersteuning biedt een betere rol spelen bij
het afschalen van hulp vanuit het specialistische domein en is ook een reélere
verwijsoptie voor de huisarts.
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https://publicaties.zonmw.nl/fileadmin/zonmw/documenten/Jeugd/Evaluatie_Regelgeving/evaluatie_jeugdwet_webversie_2.pdf

Handelen met een brede DIK

Hoe lang blijf je regie voeren (overnemen)?

Wat is het dilemma?

Geboden zorg en ondersteuning heeft als doel om de inwoner te
ondersteunen indien het hem en zijn netwerk niet zelf lukt, maar zeker ook
om weer een stapje terug te doen wanneer het wel weer zelf lukt. Maar
wanneer is het moment daar om een stap terug te doen als lokaal team? En
hoe zorgen we ervoor dat de inwoner niet weer ‘terugvalt’ en er wel een
vinger aan de pols gehouden kan worden?

Hoe gaje ermee om?

Hier valt geen procedure of werkwijze op te ontwikkelen, de geboden hulp en
ondersteuning is immers maatwerk die past bij de inwoner en de context
(gezin, huishouden). Wat je als gemeente wel kunt doen is ervoor zorgen dat
professionals ruimte krijgen om de professionele autonomie te ontwikkelen.
Dat gebeurt door aandacht te besteden aan leren en verbeteren (zie ook de
basisfunctie ‘leren en verbeteren’).

Wel kan de gemeente praktische zaken organiseren. Denk bijvoorbeeld aan
het tussentijds kunnen beéindigen van een indicatie zodat niet ‘onnodig’ zorg
en ondersteuning plaatsvindt.

Borg daarnaast dat er een vinger aan de pols wordt gehouden. Geef teams
hier ook de financiéle ruimte voor en houd in gedachten dat het voor een
team dat zelf hulp kan leveren, makkelijker is om ook zelf het contact met
inwoners te blijven houden.

Wat is het dilemma?

Inzicht in resultaat is een prachtig vertrekpunt voor doorontwikkeling. Omdat
de transformatie al vier jaar onderweg is, verwacht je al gauw dat deze
inzichten er inmiddels zijn. Maar is zo’n lineaire benadering van inzichten wel
de juiste? Kan alles evidence based? Wat vragen we dan van de professional
en inwoner aan registratie? Doorontwikkelen is immers een continu proces en
de samenleving verandert, evenals wijken.

Hoe gaje ermee om?

Evidence based is niet alleen doen wat het beste werkt, maar ook leren op
basis van kennis. Dat kan bijvoorbeeld bij het herkennen van trauma bij
aanstaande ouders en vroegsignalering van autisme bij peuters. Maak de
resultaten inzichtelijk vanuit verschillende perspectieven en focus niet te veel
op dat alles kwantitatief en wetenschappelijk moet. (Kwalitatieve) ervaringen
van de inwoners (cliénttevredenheid) en professionals
(medewerkerstevredenheid) zegt ook al veel over of de goede weg is
ingeslagen. Laat mensen ook eens vertellen over hun ervaringen, in plaats
van alleen een vragenlijst in te vullen. Daarnaast helpt het in kaart brengen
van uitgaven en kosten om rondom doelmatigheid een slag te maken.

Wel is het jaarlijks meten van een kleine set aan indicatoren die iets zeggen
over de te bereiken resultaten een wenselijke ontwikkeling. Door i.p.v.
incidenteel juist een structurele meting te doen, kunnen ontwikkelingen beter
gekoppeld worden aan (beleids)keuzes. Een aandachtspunt hierbij is om niet
te vervallen in een soort van ‘datahonger’ en behoefte om steeds meer
informatie te blijven verzamelen. Dat beperkt ontwikkelingsruimte en zoekt
naar een schijnveiligheid: niet alles laat zich kwantificeren. Focus op de pijlers
in het strategische plan en ontwikkel een kleine basisset aan indicatoren.
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Hanaelen met een drede Dik/ Bijven verpeteren
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Staat ervaren werkdruk op spanning met ruimte voor reflectie en
innovatieve oplossingen?

BRINA UBA

DEIEIEREIS

Wat is het dilemma?

Het creéren van ruimte om te leren en verbeteren en te blijven innoveren
staat op gespannen voet met de ervaren werk- en financiéle (budgettair
kader) druk en de verantwoording die aan elkaar afgelegd moet worden. Het
is lastig voor medewerkers van de lokale teams om reflectie- en
innovatieruimte in te plannen. Maar hoe realiseer je deze ruimte?

5]
Hoe gaje ermee om? z <
. . . . . . 512
Om te beginnen: leren en verbeteren is niet iets dat je ‘erbij’ doet, maar is ==
echt onderdeel van je werk goed doen. Het is dus belangrijk om leren en =: %
verbeteren niet als extraatje te zien. Ruimte voor teamoverleg en reflectie 2le
c

moet gezien worden als onderdeel van het primaire proces, waar
cliéntgebonden tijd aan verbonden is. Op die manier creéer je ruimte.
Tegelijk is het natuurlijk wel zo dat die tijd ergens vandaan moet komen. Het
verminderen van de werk- en financiéle druk is op meerdere manieren op te
lossen. Denk aan de vermindering van administratieve lasten en het
efficiénter inzetten van personeel. Verantwoording kan verminderd worden
door bijvoorbeeld de registratie van output te verminderen: professionals zijn
zelf in staat te ontdekken wat wel en niet werkt.
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TSD, STJ, 2017. Het wijkteam en kwetsbare gezinnen.
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p) Overzient geinterviewde partien

Experts vanuit de volgende organisaties:

Associatie Wijkteams
GGZ Nederland

Jeugdzorg Nederland
VGN
VOBC

BPSW (sociaal werkers)
NIP
