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Wijknetwerken VGZ

• Zorg dichtbij geregeld

• Wij geloven dat je mensen het best kunt helpen met hun 

gezondheid via een wijkgerichte aanpak van zorg en welzijn. 

We noemen dat wijknetwerken. Hulpverleners in de wijk 

creëren één centraal aanspreekpunt, het wijkteam, dat 

mensen op de juiste manier helpt.



VGZ: 

Met de wijkteams verbinden we welzijn en zorg met elkaar. We 
ondersteunen de wijkteams in hun werk en zetten projecten op, 
samen met gemeenten en andere maatschappelijke partners. 
Dankzij deze aanpak groeien sociale problemen in een wijk niet 
uit tot gezondheidsklachten, en andersom. De wijkteams houden 
ook rekening met wat mensen en hun naasten (familie, vrienden 
of de buurt) zelf nog kunnen. Zo ontstaat er een betere integratie 
van zorg en welzijn in de wijk.



Vraagstukken voor gemeente Den 
haag en zorgverzekeraars over 
wijknetwerken

1. Inzetten op zelfredzaamheid
2. Nieuwe toegang tot zorg en welzijn
3. Integratie zorg en welzijn
4. Aparte jeugdteams of 0 -100+ teams?
5. Positionering S1 (40 mln euro) en S2 verpleegkundigen (3.1 

mld euro): bij huisarts? Bij grootste zorgaanbieder?; In 
wijkteam? Budget per wijk? Onafhankelijke coöperatie?)

6. ICT?
7. Afstemming inkoop rond knelpunten: transferbureaus; 

spoedzorg? Respijtzorg?
8. Data verzameling per wijk tbv gezondheidsbeleid
9. Gezamenlijke monmitoring



Het  wijkgerichte werken: vooralsnog 
een academisch vraagstuk

Vijf maal wijkgericht:
1. Sociale wijkteams voor Wmo en Participatiewet
2. De eerste lijn
3. De basis GGz
4. De jeugd(gezondheids)zorg en Centra voor Jeugd en Gezin
5. De VVT sector

Zie hoofdstukken 5, 6, 7, 8 en 11
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Menzis: SamenGezondheid

• Punten sparen met gezond gedrag en aankopen bijvoorbeeld 

door niet te roken, vragenlijsten in te vullen over leefstijl of als 

u aangeeft dat u in het donorregister staat geregistreerd. En 

door gezonde apps te gebruiken zoals RunKeeper, de fiets-

app Strava of de wandel-app van Natuurmonumenten.

• Beloning trouwe klanten



Punten sparen:

• U uploadt een foto van uw gezonde lunch.

• U uploadt een foto van het zwemdiploma van uw kind.

• U uploadt een foto van de gezonde traktatie van uw kind.

• U volgt een gezonde online cursus, zoals kinder-EHBO of 

mentale fitheid.

• Zorgen voor een ander:

• U geeft aan dat u mantelzorger bent.

• U geeft aan dat u vrijwilliger bent.

• U geeft aan dat u geregistreerd staat in het donorregister.

• U heeft een account op WeHelpen. Een online marktplaats 

voor het vragen, vinden en organiseren van hulp.

https://www.wehelpen.nl/


1000 punten is 10 euro

• Er op uit

• Culinair

• Hobby en sport

• Gezonde lunch

• In het algemeen: leuke dingen





Publication of Vitality 
studies

14

Cross-sectional Longitudinal
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Achmea’s inkoop beleid

• Uitkomstfinanciering (werkt niet)

• Jaarlijke contractering

• Doelgroepsgewijs inkopen

• Meerjarige afspraken in opkomst



Triple Aim:

1. Betere gezondheid
2. Hogere kwaliteit van zorg
3. Gelijk blijvende kosten

Aanbevolen literatuur:
Berwick D.M. et al., The Triple Aim: Care, Health, And Cost,  Health Aff (Millwood), 2008; 27(3): 759-69.
Bisognano M. et al., Pursuing the Triple Aim. Seven Innovators Show the Way to Better Care, Better Health and Lower Costs, San Francisco: Jossey-Bass, 2012.
Hildebrandt H.T. et al., Triple Aim in Kinzigtal, Germany: Improving population health, integrating health care and reducing costs of care – lessons for the UK 2012, 
Journal of Integrated Care 20 (4): 205-222.



Begrippen bij het Cappuccinomodel: 
Triple Aim (2)
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ambitieuze organisaties die samen 
werken aan 
zorg & welzijn in 2022

GoedLeven  
23

Medische Staf Huisartsen

Medische Staf Z
orgSaam

http://www.zorgsaam.org/uw-specialist-3
http://www.zorgsaam.org/uw-specialist-3


grote uitdagingen voor proeftuinen
• uitstijgen boven organisatiegrenzen
• het belang van burger/patiënt 

• praten met mensen in plaats van 
over mensen

• investeren in relaties



IN 2022
 
Gezondheidswinst
levensverwachting gemiddeld hoger 
in goed ervaren gezondheid
 

Zelfredzaamheid
zelfredzaamheid 

van volwassenen en ouderen beter 
 

Kostenbeheersing
totale kosten 
stijgen jaarlijks gemiddeld minder snel
 

Toegankelijkheid
goede basiszorg dichtbij

hoogwaardige specialistische zorg bereikbaar

Ambities GoedLeven

GoedLeven  
25



The question is …….

werken aan de toekomst versus prioriteiten van vandaag

er is beslist een coalition of thé willing maar 
participanten worden in hun denken en doen 
tegengehouden door overvolle agenda’s en 
prioriteiten van vandaag

overleven versus nu investeren in middellange termijn resultaten



Meer informatie

www.goedleven.nl

Edwin Leutscher
+31 6 46 750 192
info@goedleven.nl

Programma 
GoedLeven  
27

http://www.goedleven.nl/


En als het niet lukt om te komen tot 
samenhangende covenanten: Eisen 
te stellen aan zorgverzekeraars

1. Uniformering van gegevens uitvraag
2. Geen eigen kwaliteitskriteria hanteren
3. Vrijheid bij professionals om patiënt te adviseren over te 

kiezen zorgverzekeraar
4. Niet terug naar het ziekenfonds: geen budgetpolissen
5. Kaders stellen en geen gedetailleerde regelgeving
6. Marginale toetsing van kwaliteit en niet rechtstreeks mee 

bemoeien
7. Zorgkosten informatie per wijk en per individu
8. Verplichtende nascholing van professionals over substitutie 

vraagstukken en mantelzorgbevordering 
9. Cocreatie: geen beleid zonder gezamenlijke voorbereiding



Cocreatie

Waarom?

• Betere oplossingen

• Grotere kans op draagvlak

• Meer aandacht voor het probleem dan voor de oplossing
Wat houdt het in?
1. Collectieve ambitie
2. Open communicatie tussen alle partijen
3. Heldere verdeling van verantwoordelijkheden en taken
4. Helder design management
5. Eerst discussienota en daarna concept-beleidsnota
6. Zorgverzekeraars werken met kaders
7. Gezondheidswet 1902



Ik dank jullie  voor de

aandacht



Contact?

• mail@guusschrijvers.nl

• www.guusschrijvers.nl

•  www.twitter.com/GuusSchrijvers

• M: 06 3007 4477  

mailto:mail@guusschrijvers.nl
http://www.guusschrijvers.nl/
http://www.twitter.com/GuusSchrijvers
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