
Verslag 2e Kopgroep ambulant 

Dinsdag 6 juni, 15.00-16.30 uur 

Boei Limburg 

 

Aanwezig: Susan Keijsers (gemeente HadM), Rudolf van Summeren (gemeente Venray), Guy 

Paquay (Vigo Groep), Marjolein Dijs (Boei Limburg), Bjorn van Vught (ZelfWerkt), Ester Knops 

(GrandCare), Wilma Graus (AnaCare), Judith Creemers (Huize Kakelbond), Tannie Peters (Unik), 

Ellis Corstiaans (FloreerZorg), Carla van Herten (CLZ) 

Afwezig met afmelding: Bianca Smits (PSW), Pieke Houben (Mutsaersstichting), Monique Jacobs 

(MGR) 

 

Agenda (zie bijlage) 

1. Welkom en mededelingen 

Besproken: Waar komen we vandaan? Zie ook onderstaande mail, het verslag van vorige keer. 

Nog kort samengevat: “Het Ontwikkelgesprek” zijn alle aanbieders samen die een contract hebben 

met de regio Noord-Limburg voor (één van de volgende subsegmenten): Perspectief 1 (P1), 

Perspectief 2 (P2), Duurzaam, GGZ en Vaktherapie. Omdat dit teveel aanbieders zijn om in de grote 

groep mee door te ontwikkelen, organiseren we een Kopgroep Ambulant: Aanbieders die zich hebben 

gemeld om mee de kar te trekken op het doorontwikkelen van het segment Ambulant. Onder de 

Kopgroep Ambulant zullen een aantal werkgroepen gaan werken, die themagericht zorgen voor 

uitwerkingen en wat verder nodig is. 

 

Agendatechnisch: We draaien de inhoudelijke thema’s op de agenda om en starten met: Welke 

thema’s pakt de Kopgroep op? 

 

Inhoudelijke thema’s Kopgroep 

De belangrijkste opdracht van de Kopgroep Ambulant is invulling geven aan de inhoudelijke 

doorontwikkeling van het segment in de richting van het ontwikkelpotentieel/ontwikkeldoelen: Wat 

willen we als regio bereiken met het segment Ambulant? 

 

Er kwam op tafel dat er onduidelijkheid is over de status van KPI’s, ontwikkelpotentieel, 

ontwikkeldoelen, enz. Belangrijkste is om hier duidelijkheid in te krijgen. Dit moet wel gebeuren in 

samenhang (voor zover mogelijk) met de andere segmenten (niet telkens zelf het wiel uitvinden). 

 

KPI’s: Voor ambulant zijn er nu 2 KPI’s, namelijk cliënttevredenheid en berichtenverkeer. Dit zijn 

harde sturingsinstrumenten, die onderdeel zijn van het contract. Inhoudelijk gezien zien we de regio 

(opdrachtgever) dan ook als eigenaar hiervan. Zij moeten kijken wat ze hier mee moeten/willen, 

bekijken dit in samenhang met de andere segmenten en bij eventuele wijzigingen wordt verbinding 

gezocht met de Kopgroep/het Ontwikkelgesprek (het Ontwikkelgesprek is dan alle aanbieders 

ambulant). De regio (opdrachtgever) is in de lead. 

 

Ontwikkeldoelen: Per subsegment zijn ontwikkeldoelen opgesteld. Deze zijn +/- 3 jaar geleden 

opgesteld en dragen bij aan de visie en opdracht van de regio, die is meegegeven met de 

contractering per 2022. Over deze ontwikkeldoelen bestaan ook vragen: Zijn deze nog volledig 

actueel of vragen ze (enige) bijstelling? Hoe hard zijn deze? Wordt hier op “afgerekend” of geven ze 

meer een ontwikkelrichting aan? De Kopgroep Ambulant heeft behoefte aan meer duidelijkheid op 

inhoud (de inhoud en actualiteit van de ontwikkeldoelen) en op het proces (hoe gaan we vervolgens 

om met deze ontwikkeldoelen). De Kopgroep ambulant ziet dit als eerste en belangrijkste opdracht 

voor zichzelf. Hier moeten we in een kleinere groep een aanzet voor maken. 



Samengevat: Het gesprek over deze ontwikkeldoelen zien we dan ook als de “lange-termijn-lijn” van 

de Kopgroep Ambulant, waarbij we eerst scherp moeten krijgen: Waar hebben we het over? 

Vervolgens kunnen we deze inhoud pas verder uit gaan werken. 

NB: Vanochtend 7-6 heeft de regio (MGR en beleid) hier ook overleg over gehad en hierin werd 

bevestigd dat deze uitwerking bij de Kopgroep thuishoort. Daarbij werd aangegeven dat sommige 

ontwikkeldoelen op termijn evt. meer richting KPI’s kunnen gaan, oftewel hard en meetbaar worden. 

Andere ontwikkeldoelen zullen meer een ontwikkelrichting aangeven en daarbij zachter blijven (als 

voorbeeld werd genoemd: “Geen kindermishandeling meer in 2030”. Dat is een ontwikkelrichting, iets 

wat we graag willen bereiken, maar niet iets waar we elkaar hard op kunnen afrekenen). Volgens mij 

ligt dit dus helemaal in lijn met wat we gisteren in de Kopgroep Ambulant hebben besproken. 

 

Schaars aanbod, wachtlijsten en arbeidsmarktproblematiek: Van deze onderwerpen is besproken dat 

deze waarschijnlijk een plek krijgen onder bovengenoemde lange-termijn-lijn en passen binnen de 

ontwikkeldoelen. 

Voor het thema wachtlijsten is al een werkgroep actief. Deze zal (op termijn) onder de Kopgroep 

Ambulant gaan vallen. Voor arbeidsmarktproblematiek worden ook al stappen gezet. Ook hier moeten 

we (op termijn) zorgen voor verbinding met de Kopgroep Ambulant). 

 

Quick win-verbeterpunten: De regio ziet een aantal knelpunten waar toegangen en aanbieders in 

vastlopen. Deze betreffen (grotendeels) segment 4, daarom willen we deze hier graag agenderen. 

Het gaat om: 

1. Afspraak over 150% bij Meerwerk afstemmen en aanscherpen 

2. Onduidelijkheid over stapelingsmatrix ophelderen 

3. Problemen rondom P2: 

a. Afbakening met GGZ (en de verschuiving die plaatsvindt) 

b. Komt de gestelde functiemix overeen met de praktijk? 

c. Grote inzet van P2, wat niet overeenkomt met de bedoeling van 

het product én bij historische data/zorginzet. 

4. Beter duiden van Licht/Midden/Zwaar 

 

We hebben besproken dat deze de korte-termijn-lijn zijn. In de bijlage vinden jullie een uitwerking van 

deze punten. 

 

Inhoudelijke thema’s tot nu toe samengevat: 

• Lange termijn-lijn: Ontwikkeldoelen 

o Duidelijkheid krijgen op inhoud van de ontwikkeldoelen en proces (hoe gaan we ermee 

om). Eerste start tijdens het Ontiwkkelgesprek 13 juni: Brainstorm met alle aanbieders 

en input ophalen. 

o Op basis hiervan komen tot thema’s waar we als Kopgroep Ambulant mee aan de slag 

gaan. Schaars aanbod, Wachtlijsten en Arbeidsmarktproblematiek kunnen daar 

voorbeelden van zijn. 

• Korte termijn-lijn: Quick wins 

o 4 thema’s bespreken tijdens het Ontwikkelgesprek 13 juni om eerste input op te halen. 

Ook deelnemers warm maken om mee te denken in een tijdelijke werkgroep. 

o In korte tijd tot een voorstel komen: Wat adviseren we hierin? 

 

Voorbereiding Ontwikkelgesprek dinsdag 13 juni 

Huiswerk 

Susan stuurt alle aanbieders een mail ter voorbereiding/huiswerk op het Ontwikkelgesprek, met 

daarin de strekking: 

• Lees de ontwikkeldoelen nog eens door en bedenk alvast wat je hiervan vindt. 



• Kijk naar de stapelingsmatrix en bedenk of je hier knelpunten in ervaart. Zo ja: Welke 

specifieke product-combi’s én wat is je oplossingsrichting. 

• Ervaar je problemen op de thema’s 150% bij Meerwerk, inzet van P2 (evt. in relatie tot GGZ) 

en de afbakening van Licht/Midden/Zwaar? Zo ja, wat zijn de knelpunten én wat zijn je 

oplossingsrichtingen? 

 

Het programma 

9.00-10.30 uur: Bijpraten op inhoudelijke thema’s/ontwikkelingen (wordt vormgegeven door de regio 

(Rosa/Dannie in de lead). 

10.30-10.45 uur: Toelichting stand van zaken Kopgroep 

Afgesproken: De volledige Kopgroep stelt zich voor. Namens de Kopgroep doen Guy, Marjolein en 

Ester vervolgens het woord. Zij nemen alle aanbieders mee in: 

• Waar komen we vandaan? 

• Waar staan we nu? 

• Waar gaan we naartoe? 

• Wat vraagt dit van de Kopgroep én van de overige aanbieders? 

 

10.45-11.00 uur: Pauze 

11.00-11.30 uur: In groepen uit elkaar om lange-termijn-lijn te bespreken 

Brainstorm over de inhoud van de ontwikkeldoelen, wat deze oproepen, wat aanbieders willen 

meegeven, enz. 

We zorgen ervoor dat dit geen “klaag-half-uurtje” wordt, door vooraf af te bakenen dat ze eerst 

problemen mogen benoemen, maar na x-tijd ook samen gaan zoeken naar oplossingsrichtingen. 

Leiders van de gesprekstafels: 

• Guy + Marjolein 

• Tannie + Carla 

• Judith + Ellis 

• Bjorn + Ester + Wilma 

Mochten de groepen dan te groot zijn, kijk dan even naar hoe dit behapbaar te maken is. 

 

11.30-12.30 uur: In 2 gespreksrondes in groepen uit elkaar om de korte-termijn-lijn (quick wins) te 

bespreken. 

Ook hierbij: Ophalen wat de ervaren problemen zijn én waar eventuele oplossingen liggen. Wat wil je 

de werkgroepen meegeven hierin? 

We zorgen ervoor dat dit geen “klaag-half-uurtje” wordt, door vooraf af te bakenen dat ze eerst 

problemen mogen benoemen, maar na x-tijd ook samen gaan zoeken naar oplossingsrichtingen. 

Leiders van de gesprekstafels: 

• Guy + Marjolein: Problemen rond P2 (irt GGZ) (zie 3a en 3b) 

• Tannie + Carla: Stapelingsmatrix (zie 2) 

• Judith + Ellis: 150% bij Meerwerk (zie 1) 

• Bjorn + Ester + Wilma: Afbakening Licht/Midden/Zwaar (zie 4) 

In de bijlage heb ik extra informatie hierover toegevoegd. Deze stukken komen uit ons Actieplan 

Ambulant en kan dus soms vanuit Opdrachtgeversbril zijn geschreven. Ik hoop dat jullie hier een 

beetje doorheen kunnen lezen :) Als jullie nog vragen hebben, ben ik maandagmiddag bereikbaar om 

dit verder toe te lichten (Susan: 06-38680344). 

 

12.30-12.45 uur: Afronding en vervolgafspraken 

 

Hoe werken we met elkaar samen? 

Dit thema is niet specifiek aan bod geweest, gezien de tijd. Er zijn wel een aantal zaken besproken: 



• Dinsdag, na het Ontwikkelgesprek, blijft iedereen die kan wat langer om hier concrete 

afspraken over te maken. 

• Ieder Kopgroep-lid krijgt een actieve rol in óf deelnemer/trekker van een inhoudelijke 

werkgroep (lange of korte termijn). 

• Susan is namens de regio (opdrachtgever) trekker. Daarnaast willen we een co-trekker vanuit 

de aanbieders (opdrachtnemers). 

• Niet besproken, maar wel nog belangrijk om te bespreken: Hoe informeren we andere 

aanbieders? Wmo gaat dit via de website van de MGR doen, om het mailverkeer te beperken. 

Dit vraagt wel van aanbieders om zelf actief op zoek te gaan naar info, als hier behoefte aan 

is. Verder natuurlijk via het Ontwikkelgesprek 2x per jaar. Is dit ook een optie voor Kopgroep 

Ambulant? 

 


