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De regionale uitdaging

Jaap Stappers, manager Verpleging en Verzorging



17Japan's Geiyo Archipelago - NASA

https://www.nasa.gov/image-article/japans-geiyo-archipelago/


Een route naar verdere professionalisering

✓ Gedeelde visie, vertrouwen en verbinding

✓ Duidelijke koers, structuur en governance

❑ Grotere impact door verbinden van huidige plannen en resultaatssturing (OKR) 

❑ Beter borgen van acute keten zoals crisiszorg en specialistische doelgroepen
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Het speelveld en de spelers…
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Demografie als voornaamste drijver: er is steeds meer vraag naar ouderenzorg, de prevalentie stijgt en de 
vergrijzing zet door. Nederland verandert definitief in samenstelling.
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Ontwikkeling vraag ouderenzorg
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Index ontwikkeling ouderenzorg
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Als gevolg van de (dubbele) vergrijzing verwachten we een verdere toename van de vraag (en daarmee ook van 
de productie…). Nu maken ruim 26-duizend 75-plussers gebruik van zorg uit Wmo, Wvp en Wlz. In 2040 zijn dat 
meer 45-duizend 75-plussers. Er is nu 1 medewerker beschikbaar per 2,6 zorggebruikers, straks 1 medewerker 
per 3,6 zorggebruikers. En op basis van lagere actuele regionale prevalentie!
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Prognose ouderenzorg bij ongewijzigd beleid
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Het overgrote deel van de uitstroom in het verpleeghuis
volgt na overlijden. Bij mpt stroomt slechts 15% uit door
overlijden, 72% stroomt door naar verblijf. Bij vpt stroomt
ruimt de helft uit door overlijden, 46% stroomt door naar
verblijfszorg.

Verzilveringsvormen
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Uitstroom Wlz ouderenzorg, naar leveringsvorm 
(CBS, gemiddelde jan. 2020 - jan. 2023)

Overleden Verblijf Overige uitstroom

Wachtlijsten
Vrijwel alle cliënten op de wachtlijst maken 

gebruik van overbruggingszorg. Dat is vrijwel 
altijd in de vorm van een mpt. 
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Samenstelling huishouden
Mpt wordt vaak geleverd in 

meerpersoonshuishoudens, dit hangt samen met 
het wel/niet beschikken over een mantelzorger.

Inkomen & vermogen
Naarmate het inkomen en/of het vermogen 

toeneemt maken ouderen vaker gebruik van de 
leveringsvormen vpt, mpt en pgb 
(o.a. door lagere eigen bijdrage). 

Zorgzwaarte
Het gebruik van vpt en mpt is met 

name populair binnen de 
zorgprofielen VV 4, 5 en 6.

Factoren die samenhangen met 
de verzilveringsvormen

Mantelzorg en woningkwaliteit (en omgeving)
veel ouderen wonen in een niet-geschikte woning 

of woonomgeving. De OOSR (mantelzorgratio) 
loopt de komende jaren sterk terug in de regio.



Veel onzekerheden, dus werken met scenario’s
Onzekerheden over de aanspraak én de verblijfstijd bepalen de totale zorgvraag in de verschillende domeinen 
van de ouderenzorg. Als de (totale)  verblijfstijd toeneemt of afneemt heeft dat ook forse effecten.
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Cijfers wijzen niet op het afnemen van de gemiddelde verblijfsduur (9 maanden). Voor de 
groeiende groep cliënten met een grondslag PG is de ligduur 2,5 tot 3 jaar en lijkt eerder toe te 
nemen dan af te nemen (ZI).



Met opties klaar zijn voor mogelijke ontwikkelingen in verschillende scenario’s…
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Het denken over capaciteit met scenario's

Capaciteit 
zorg met 
verblijf

herstelzorg

Specialistisch LVHC

Logeren en deeltijd

Crisis en 
transmuraal

Overbruggingszorg 
(mpt)

Geclusterde 
verpleegzorg thuis 
(vpt)

Ongeclusterde
verpleegzorg thuis 
(vpt)

Verpleegzorg thuis 
nabij ZMV (vpt)

Zorg thuis en Langer Thuis

WOZO



In dit scenario is nauwelijks sprake van beperking in aanspraak en ligduur. De opgave in de wijk 
groeit mee. Voor zeer kwetsbare ouderen is de opgave 2040: 3.210 plekken vpt in de regio.
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Prognose Wlz zorggebruik: scenario 1 WOZO
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Het Koersboek Alle bestuurders & 
CZ Zorgkantoor





Langer Thuis Trix van Os
Directeur Bestuurder Alerimus



De Goede Nieuwe Tijd
Marlies de Kraauw

Programmamanager Toekomstbestendig 
leven op 

Goeree-Overflakkee



De goede nieuwe tijd

Marlies de Kraauw

45 jaar, wonend in Stellendam 
met man en zoontje

Programmamanager Toekomstbestendig 
leven op Goeree-Overflakkee

Campagne De goede nieuwe tijd



Waarom een bewustwordingscampagne?

In 2050 is 25% van de inwoners op 

Goeree-Overflakkee 65 jaar of ouder

• Bewustwording inwoners

• Gesprek op gang brengen

• Gedragsverandering d.m.v. 

handelingsperspectief

• Doelgroep: ouderen en netwerk



De campagne

Link video

https://vimeo.com/883204917/0bd8e775ff?share=copy


Het campagneconcept 

• Toekomst maak je zelf / eigen regie

• Positief en oplossingsgericht

• Beweging op gang brengen

• Concept is schaalbaar en geschikt voor regio 

• Uitwerking moet lokaal

• Lokale ambassadeurs & initiatieven



Kaartspel De Goede Nieuwe Tijd

Ouder worden op Goeree-Overflakkee. 
Praat er samen over!

“Goede zorg voor ouderen is vooral een taak
van: mijzelf, de overheid, zorgorganisaties,
mijn directe omgeving”



Volgende stap bewustwordingscampagne

• Opschalen naar de regio 
• Verdieping richting inwoners
• Doelgroepverbreding: mantelzorgers, zorg/welzijnsprofessionals



Samen maken we De Goede Nieuwe Tijd

Wat kunt u betekenen voor deze campagne:

➢ maak het onderwerp bespreekbaar in eigen (werk)omgeving

➢ bespreek of gebruik het kaartspel

➢ verken of eigen regio aan kan haken

➢ deel kennis en initiatieven

Kijk voor meer informatie op www.degoedenieuwetijd.nl



Warm Welkom

Trix van Os
Directeur Bestuurder Alerimus

Sharmila Mulder
Manager Zorgbemiddeling-Warm 

Welkom



Sharmila Mulder

Alerimus

Manager 
Zorgbemiddeling-
Warm Welkom

Warm Welkom

Trix van Os 

Alerimus

Directeur bestuurder 



Ik voel mij fit en vitaal 
en maak (nog) geen 

gebruik van de 
services.

Ik voel mij fit en vitaal 
en maak wel gebruik 

van de services.

Ik merk dat sommige 
dingen in het leven wat 
lastiger gaan. Services 

zijn een welkome 
ondersteuning.

Ik voel mij niet altijd 
meer fit en vitaal en 

maak structureel 
gebruik van de services 

of verzorging.

Ik heb steeds meer 
ondersteuning en zorg 

nodig en ontvang 
structureel zorg.

Ik woon nog thuis 
maar heb steeds vaker 
en meer complexe zorg 
nodig. Ik ontvang een 

persoonlijk 
arrangement van zorg 

en services.

Thuis wonen is niet 
meer veilig en 

verantwoord. Ik woon 
in een zorglocatie waar 

ik een persoonlijk 
arrangement van zorg 
en services ontvang.

De Klantreis in 7 stappen



Klantreis in omgekeerde beweging

Ik voel mij fit en vitaal 
en maak (nog) geen 

gebruik van de 
services.

Ik voel mij fit en vitaal 
en maak wel gebruik 

van de services.

Ik merk dat sommige 
dingen in het leven wat 
lastiger gaan. Services 

zijn een welkome 
ondersteuning.

Ik voel mij niet altijd 
meer fit en vitaal en 

maak structureel 
gebruik van de services 

of verzorging.

Ik heb steeds meer 
ondersteuning en zorg 

nodig en ontvang 
structureel zorg.

Ik woon nog thuis 
maar heb steeds vaker 
en meer complexe zorg 
nodig. Ik ontvang een 

persoonlijk 
arrangement van zorg 

en services.

Thuis wonen is niet 
meer veilig en 

verantwoord. Ik woon 
in een zorglocatie waar 

ik een persoonlijk 
arrangement van zorg 
en services ontvang.

Hoe kunnen we uitstellen, vertragen, voorkomen 
dat iemand afhankelijk wordt van zorg



Warm Welkom, de plek voor alle vragen



Wat doen we anders dan voorheen?

• Wel: Vertrekpunt voor het gesprek: de vraag van de klant (of netwerk)

Niet: De vraag ‘of er plek is’

• Wel: Wij kijken naar het totaal van services en zorg

Niet: Specifiek gericht op vraag verwijzer of klant uren thuiszorg <-> netwerk om klant heen, 

begeleiding, ondersteuning zorg door hulpmiddelen of technologie

• Wel: Services en dienstverlening starten in de lokale samenleving

Niet: Starten bij de organisatie. 

Wat wij niet hoeven te doen, doen we niet.



De 100 jarige mevrouw P

Dagelijks 4 zorgmomenten van wijkzorg | Dochter komt iedere dag langs (mevrouw 

belt verschillende malen op een dag)

• Vraagverkenning: Dochter zit aan een grens, mevrouw wil aandacht

• Samenkracht en eigen regie:

• Mevrouw bezoekt op vaste dagen het Wijckplein (spelletjesmiddagen en 

kaartclub)

• Vaste ritme, meer sociale contacten, vaste vrijwilligers voor vervoer

• Mevrouw blijft bij de tijd en heeft voldoende afleiding

Nog 1 x zorg van het wijkteam. Dochter belt dagelijks maar komt niet meer dagelijks 

langs

.



Dochter M

Mantelzorger vraagt naar tijdelijk verblijf

• Vraagverkenning: 

• Dochter wil op vakantie, heeft drukke baan

• Is bijna iedere dag bij moeder (alleen, vergeetachtigheid passend bij leeftijd, 
geen diagnose)

• Moeder gaat logeren: focus op zelfredzaamheid

• Zelf dingen ondernemen

• Nieuwe mensen leren kennen

• Deelname aan activiteiten Huiskamer van de wijk

Dochter blijft erg betrokken en belt nu 3x per week bellen ipv fysiek langs te gaan 
bij moeder. Mevrouw kan binnen haar sociale context haar leven leven op haar 
manier. 



Wat levert Warm Welkom op

Wanneer we de vraag kunnen uitstellen, vertragen, voorkomen:

• Leggen we maximaal verbinding in de lokale samenleving

• Kunnen we voor meer inwoners van betekenis zijn (en in 
productietermen; meer klanten, zelfde productie)

• Geven we invulling aan samenredzaamheid

• Leren we met elkaar anders denken én anders van waarde te zijn, 
bieden we toekomstperspectief
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