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1. Inleiding

Dit kwaliteitsverslag woonzorg in de langdurige GGZ beschrijft hoe Regionale Instelling voor
Beschermd Wonen regio Kennemerland/Amstelland en Meerlanden (RIBW K/AM) de kwaliteit
van woonzorg in de langdurige GGZ inzichtelijk maakt en hoe de organisatie continu leert en
verbetert. Dit verslag gaat over het jaar 2025 en sluit aan bij het Kwaliteitskader Woonzorg

in de langdurige GGZ voor cliénten met een WIz-ggz indicatie (2024-2027).

In dit kwaliteitsverslag worden de onderstaande definities en afkortingen gebruikt:

0-meting
Nulmeting waarmee per norm uit het kwaliteitskader de status, werkwijze en
benodigde vervolgstappen zijn vastgelegd.

Kwaliteitskader Woonzorg in de langdurige GGZ
Landelijk kader met normen voor kwaliteit van woonzorg in de langdurige geestelijke
gezondheidszorg; dit verslag sluit hierbij aan.

Woonzorg
De combinatie van wonen en begeleiding/zorg in een (beschermde) woonsetting,
gericht op herstel, participatie en kwaliteit van leven.

Plan (op maat)
Persoonlijk plan van de cliént waarin wensen, doelen, afspraken en evaluaties zijn
vastgelegd en dat de basis vormt voor de ondersteuning.

ECD
Elektronisch cliéntdossier waarin het plan en overige cliéntinformatie worden
vastgelegd.

MDO
Multidisciplinair overleg tussen betrokken professionals (en waar passend
ketenpartners) over afstemming van zorg en ondersteuning.

Wiz
Wet langdurige zorg.

2. Werkwijze en bronnen

Dit kwaliteitsverslag is vormgegeven op basis van het Kwaliteitskader Woonzorg in de
langdurige GGZ voor cliénten met een WIz-ggz indicatie (2024-2027). De inhoud is gebaseerd
op de 0-meting die op 9 september 2026 is uitgevoerd, waarbij gebruik is gemaakt van het
landeijke 0-metingsformat verbonden aan het Kwaliteitskader. In de 0-meting is per norm
inzichtelijk gemaakt wat de stand van zaken is binnen RIBW K/AM ten aanzien van
implementatie en borging van de diverse normen, hoe de uitvoering is georganiseerd, waar
onderliggende documentatie beschikbaar is en welke aandachtspunten er zijn voor verdere
borging.

De uitkomsten van de 0-meting zijn in dit kwaliteitsverslag geactualiseerd op basis van
gesprekken met diverse sleutelfiguren binnen de organisatie en het ‘Plan van aanpak, pijler
naasten’ (31 maart 2026).

3. Terugblik op de 0-meting

De 0-meting laat zien dat veel onderdelen van de woonzorg breed zijn geimplementeerd en
structureel zijn geborgd, met name bij de pijlers Cliénten, Professionals, Samenleving en
Samenwerking. De meeste ontwikkelruimte is zichtbaar binnen de pijler Naasten. Op basis
van dit inzicht is in maart 2026 een ‘Plan van aanpak, pijler naasten’ opgesteld met als doel
deze onderdelen verder te versterken.
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4. Reflectie per pijler

Om kwalitatief goede woonzorg te bieden aan iedere cliént in de langdurige GGZ,

is de gewenste kwaliteit binnen het Kwaliteitskader Woonzorg uitgewerkt in vijf pijlers:
cliénten, naasten, professionals, samenleving en samenwerken. Hieronder volgt per pijler een
toelichting.

De pijler cliénten gaat over persoonsgerichte woonzorg, waarbij de cliént samen met
de hulpverlener een persoonlijk woonzorgplan opstelt op basis van eigen wensen,
krachten en behoeften. De cliént houdt zoveel mogelijk regie over het herstelproces en
afspraken, verantwoordelijkheden en evaluaties worden vastgelegd, besproken en zo
nodig aangepast.

4.1.1 Algemeen beleid

De woonzorg voor cliénten is persoonsgericht ingericht. Voor elke cliént wordt
een (individueel) plan op maat opgesteld en binnen een vaste cyclus
geévalueerd en bijgesteld. De dagelijkse werkwijze is afgestemd met de cliént
en sluit aan bij individuele doelen en gemaakte afspraken.

4.1.2 Wat gaat goed?

Alle cliénten van RIBW K/AM hebben een persoonlijk plan in het elektronisch
cliéntdossier (ECD). Dit plan ondersteunt het gesprek tussen cliént en
professionals en vormt de basis voor de zorgverlening. Wensen, behoeften,
doelen en eventuele risico’s zijn leidend bij de beeldvorming en vastlegging in
het ECD. Het signaleringsplan vanuit de behandelaar (indien aanwezig) en de
risico-inventarisatie (PRI) ondersteunen het tijdig signaleren en opvolgen van
deze risico’s. Acties op alle leefgebieden maken integraal onderdeel uit van de
methodiek en zijn navolgbaar vastgelegd.

De zorg wordt integraal georganiseerd in samenwerking met relevante
professionals via multidisciplinaire overleggen (MDQO's). Waar nodig worden
ook ketenpartners betrokken, waarbij afspraken en contactpersonen uit het
netwerk worden vastgelegd in het ECD.

Evaluatie en bijstelling van het plan zijn structureel geborgd. Minimaal
halfjaarlijks vindt evaluatie plaats volgens de vastgestelde evaluatiecyclus,
ondersteund door AO/IC en interne audits. Cliénten worden gewezen op de
mogelijkheid van onafhankelijke cliéntondersteuning via Tapster (afdeling
cliént medezeggenschap).

Er wordt vrijblijvend een training palliatieve zorg aangeboden door de intern
deskundige en codrdinator palliatieve zorg.

4.1.3 Wat vraagt aandacht?

Ondanks dat er structureel aandacht is voor naasten, vraagt het actief
betrekken van naasten bij het plan nog aandacht. Dit wordt op een klein aantal
locaties structureel gedaan en vraagt betere inbedding in het methodisch
werken. Daarnaast kan de borging van proactieve zorgplanning en palliatieve
zorg in het ECD verbeteren.

4.1.4 Ontwikkelkansen

Het betrekken van naasten structureel onderdeel maken van methodisch
werken rondom het plan op maat van de cliént.
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Deze pijler beschrijft het samenspel tussen cliénten, hulpverleners en familie/naasten
in de woonzorg. De cliént bepaalt wie worden betrokken en op welke manier, met oog
voor wederzijdse grenzen en het belang van een steunend sociaal netwerk.

4.2.1 Algemeen beleid

RIBW K/AM beschikt over een klankbordgroep voor naastbetrokkenen en een
vastgesteld familie- en naastbetrokkenenbeleid (gebaseerd op de
Zorgstandaard Naasten). Daarnaast volgen de begeleiders in het primaire
proces de verplichte e-learning ‘familie en naasten’ en is er een
familievertrouwenspersoon.

4.2.2 Wat gaat goed?

Binnen de zorgverlening is structureel aandacht voor naasten. Deze aandacht
is aanwezig vanaf de intake en in de beeldvormingsfase en is verankerd in de
gehanteerde methodiek. Ter ondersteuning van bewustwording zijn
verschillende middelen en activiteiten beschikbaar, zoals een verplichte
e-learning en teamcoaching.

Privacy en informatiebeveiliging zijn structureel geborgd binnen de organisatie.
Hiervoor is het privacy- en informatiebeveiligingsbeleid vastgesteld, wordt
gewerkt volgens een Information Security Management System (ISMS) en
vinden audits plaats conform NEN 7510.

4.2.3 Wat vraagt aandacht?

Ondanks het beleid en de verplichte training, zijn grote verschillen tussen
teams zichtbaar in het betrekken en ondersteunen van naasten. De 0-meting
laat zien dat dit per locatie en per begeleider verschilt.

Daarnaast kan het betrekken van naasten in het vervolgtraject na de intake
worden verstevigd. Naasten worden niet structureel betrokken bij het opstellen
én evalueren van het plan, waardoor extra aandacht gewenst is voor hun
betrokkenheid (zie ook 0 en 0).

Ondanks de beschikbaarheid van een familievertrouwenspersoon, is er
beperkte aandacht voor het welzijn van naasten. Met nhame op WIlz-locaties is
de kennis en bewustwording over beschikbare verwijsmogelijkheden nog niet
voldoende. Onderlinge steun en peersupport voor naasten zijn momenteel niet
structureel georganiseerd. Ook zijn kennis en praktische handvatten voor
naasten alleen locatiegebonden en nog niet organisatiebreed geborgd.

Bij cliénten die aangeven geen naasten te willen betrekken, wordt dit soms te
gemakkelijk geaccepteerd. Er is niet altijd voldoende duidelijkheid over wat
binnen de geldende privacyregels wel en niet mogelijk is. De e-learning biedt
hierover duidelijke informatie, echter wordt nog onvoldoende uitgenut. Verder
zijn in de klankbordgroep momenteel geen naasten van WIz-cliénten
vertegenwoordigd; gerichte werving is gewenst. Tot slot blijkt het
ondersteunen bij de opbouw of uitbreiding van een sociaal netwerk complex en
vraagt dit meer aandacht. Op sommige locaties is de focus nog sterk naar
binnen gericht.

4.2.4 Ontwikkelkansen

Het structureel betrekken van naasten gedurende het gehele zorgtraject,
inclusief vaste evaluatiemomenten, vormt een belangrijke ontwikkelkans voor
RIBW K/AM. Hierbij is met name aandacht nodig voor het betrekken van een
niet-zorgverlener bij evaluatiegesprekken, zodat het perspectief van naasten
beter en structureler wordt meegenomen. Daarnaast ligt er een kans om bij de
intake nadrukkelijker stil te staan bij het bestaande sociale netwerk van de
cliént en bij mogelijkheden om dit netwerk te behouden en te versterken.
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Een aanvullende ontwikkelkans betreft het opstellen van een sociale kaart per
regio, waarmee begeleiders gerichter kunnen verwijzen naar passende
ondersteuning voor naasten. Ook kunnen mogelijkheden voor peersupport en
andere steunstructuren voor naasten verder worden verkend en, waar
passend, worden georganiseerd of toegankelijk gemaakt via gerichte
verwijzing. De aandacht voor naasten kan verder worden versterkt door middel
van interne communicatie, onder meer via Iris, en door het delen van
relevante thema’s en praktijkvoorbeelden. Tegelijkertijd kan extra worden
ingezet op het vergroten van bewustwording en deskundigheid rond privacy en
contact met naasten. Tot slot kan actiever worden ingezet op het werven van
naasten uit de Wiz-doelgroep voor de klankbordgroep naastbetrokkenen, zodat
ook dit perspectief structureel wordt geborgd.

Deze pijler gaat over de rol van professionals (incl. ervaringsdeskundigen) in het
ondersteunen van het herstelproces van de cliént. Professionals leveren
herstelondersteunende zorg waarbij de regie zoveel mogelijk bij de cliént blijft,
ondersteuning zoveel mogelijk wordt afgestemd op de fase van herstel en blijven zich
ontwikkelen door scholing, persoonlijke ontwikkeling en leren van en met elkaar in de
teams.

4.3.1 Algemeen beleid

De inzet en deskundigheid van professionals is breed geborgd via selectie,
scholing en jaargesprekken. Teams werken vanuit een lerende houding en daar
waar mogelijk en wenselijk ook met intervisie.

Het beleid van ervaringsdeskundigheid is vastgesteld en biedt een kader voor
hun structurele inzet binnen de organisatie.

4.3.2 Wat gaat goed?

Een zorgvuldige selectieprocedure met vaste evaluatiemomenten dragen bij
aan een passende instroom en het borgen van deskundigheid van nieuwe
medewerkers. Het scholingsaanbod en de jaargesprekken ondersteunen het
handelen volgens richtlijnen en stimuleren professionele ontwikkeling.
Methodische kennis en methodisch werken worden structureel bewaakt en
besproken, onder andere door de zorgcodérdinator als leidinggevende.

Intervisie en teamcoaching vinden plaats, maar nog niet structureel en maken
onderdeel uit van de gehanteerde methodiek Vitaal Versterkend Werken.
Daarnaast is er een triagecommissie die beoordeelt waar passende zorg kan
worden geleverd, zodat cliénten op de juiste plek ondersteuning ontvangen.
De codrdinatie van integrale zorg is belegd binnen duidelijke rollen en
overlegstructuren, waaronder de ZoCo, een cliéntregisseur per cliént,
multidisciplinaire overleggen (MDO), het zorgafstemmingsgesprek (ZAG),
tafels voor complexe casuistiek en de inzet van een trajectcoach waar nodig.

Ervaringsdeskundigen worden binnen een implementatietraject ingezet en
opgeleid en maken stapsgewijs onderdeel uit van de teams.

4.3.3 Wat vraagt aandacht?

De capaciteit en continuiteit staat onder druk door vacatures, arbeidsmarkt en
een hoog verzuim, wat invloed heeft op de continuiteit en onderlinge
afstemming van de zorg.

De inzet van ervaringsdeskundigheid bevindt zich nog in een projectmatige
fase en vraagt verdere structurele inbedding binnen de organisatie.
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4.3.4 Ontwikkelkansen

Het implementatietraject rondom ervaringsdeskundigheid wordt in 2026
structureel gemonitord en geévalueerd. Waar nodig wordt het traject bijgesteld
en verder uitgebouwd, met als doel ervaringsdeskundigheid structureel te
verankeren als onderdeel van de organisatie.

Daarnaast blijft er aandacht voor het creéren van ruimte voor reflectie binnen
teams. Hierbij wordt rekening gehouden met de beperkingen die voortkomen
uit arbeidsmarktproblematiek en verzuim, zodat samenwerking en
professionele reflectie zo goed mogelijk geborgd blijven binnen de beschikbare
mogelijkheden.

Deze pijler richt zich op het ondersteunen van cliénten bij deelname aan en verbinding
met de samenleving. De woonzorgorganisatie vervult hierin een brugfunctie en zoekt
voortdurend naar een balans tussen herstel, leefbaarheid en veiligheid. Met aandacht
voor verminderen van stigma en bereikbaarheid bij klachten of signalen voor de buurt.

4.4.1 Algemeen beleid

De verbinding met de samenleving is een vast onderdeel van de werkwijze van
RIBW K/AM. Er wordt actief ingezet op maatschappelijke participatie en het
onderhouden van een goede relatie met de omgeving. De organisatie is
toegankelijk voor het laagdrempelig indienen van klachten, bespreken van
opmerkingen en bewaakt daarbij zorgvuldig de balans tussen autonomie van
cliénten en veiligheid.

4.4.2 Wat gaat goed?

Maatschappelijke participatie is ingebed in de gehanteerde methodiek. RIBW
K/AM vormt actief een brug naar de samenleving door inzet van dagbesteding,
voorlichting en door niet geisoleerd te werken van de samenleving. Er wordt
gewerkt aan het verkleinen van stigmatisering door locaties te situeren in
woonwijken, contact te onderhouden met omwonenden en in te zetten op
voorlichting en open dagen, met een vast aanspreekpunt voor de buurt.

Cliénten en omwonenden kunnen met vragen, signalen en klachten terecht bij
de zorgcodrdinator; daarnaast is een klachtenregeling voor cliénten en
naastbetrokkenen beschikbaar. In de ondersteuning wordt voortdurend de
balans bewaakt tussen autonomie en veiligheid, waarbij waar nodig wordt
ingegrepen. Informatiebrieven worden ingezet om de verbinding met de
omgeving en de samenleving te versterken en te onderhouden.

4.4.3 Wat vraagt aandacht?
In de 0-meting zijn geen aanvullende ontwikkelpunten benoemd bij deze pijler.

4.4.4. Ontwikkelkansen

De bestaande werkwijze wordt onderhouden en blijft gericht op aansluiting bij
de omgeving. Hierbij wordt ingezet op passende voorlichting en goede
bereikbaarheid, afgestemd op de context van de locatie en de omgeving.

Deze pijler gaat over samenwerking tussen professionals en organisaties om de zorg
voor de cliént samenhangend, passend en dichtbij te organiseren. De zorgorganisatie
zorgt voor regie, afstemming en indien van toepassing een goede overdracht, met
actieve betrokkenheid van de cliént.
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4.5.1 Algemeen beleid

Samenwerking is breed ingericht, zowel op strategisch niveau als op
cliéntniveau. RIBW K/AM werkt in verschillende overlegverbanden samen met
ketenpartners en zorgkantoren. Op cliéntniveau wordt de samenwerking
vastgelegd in het ECD. Randvoorwaarden voor regie, overdracht en toegang
tot expertise zijn hierbij geborgd.

4.5.2 Wat gaat goed?

RIBW K/AM verkent nieuwe en innovatieve vormen van samenwerking via
regiotafels en overlegverbanden met ketenpartners en zorgkantoren.
Daarnaast wordt samengewerkt via brancheverbanden zoals Valente en GGZ
Nederland. Het strategisch meerjarenbeleid biedt richting en helpt bij het
stellen van prioriteiten in deze samenwerkingen.

Op cliéntniveau worden samenwerkingen, waaronder multidisciplinaire
overleggen (MDO's), vastgelegd in het ECD. Waar nodig ondersteunt een
trajectcoach de afstemming en voortgang. Met diverse organisaties zijn
contractuele afspraken gemaakt om samenwerking te faciliteren.

Bij in-, door- en uitstroom is een warme overdracht ingericht, binnen de
kaders van privacy. Opschalen en afschalen van zorg en het uitwisselen van
specialistische kennis zijn mogelijk, waarbij de trajectcoach kan worden
ingezet.

4.5.3 Wat vraagt aandacht?

In de nulmeting is benoemd dat samenwerking ook vraagt om het maken van
realistische keuzes, passend binnen de beschikbare mogelijkheden. Deze
afweging is onderdeel van de wijze waarop RIBW K/AM samenwerking
vormgeeft en prioriteiten stelt.

4.5.4 Ontwikkelkansen

Een ontwikkelkans ligt in het expliciet stilstaan bij bestaande samenwerkingen,
met aandacht voor effectiviteit, strategische meerwaarde en uitvoerbaarheid
binnen de beschikbare capaciteit. Deze afweging vindt al plaats binnen
overleggen van het directieteam, en indien nodig worden sleutelfiguren uit de
organisatie betrokken.

Hierdoor maakt RIBW K/AM gerichte keuzes en prioriteiten onderbouwen en
blijft samenwerking bijdragen aan passende, haalbare en betaalbare woonzorg
voor cliénten.
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Conclusie

Op basis van dit kwaliteitsverslag is inzichtelijk geworden dat de meest belangrijkste
aandachtspunten reeds zijn opgepakt en/of geborgd, hetzij via het ‘Plan van aanpak, pijler
naasten’, hetzij via lopende ontwikkelingen. Hiermee laat RIBW K/AM zien dat
aandachtspunten tijdig worden herkend en opgevolgd. De 0-meting en dit kwaliteitsverslag
ondersteunen het proces van reflectie en vormen een basis voor verder leren en verbeteren.

Vooruitblik

De organisatie blijft werken aan capaciteitsuitdagingen, de structurele inbedding van
ervaringsdeskundigheid en aan de randvoorwaarden en capaciteit voor samenwerking.

Slotbeschouwing

Dit kwaliteitsverslag geeft inzicht in waar RIBW K/AM staat met de implementatie en borging
van het kwaliteitskader Woonzorg in de langdurige GGZ. Het verslag is bedoeld als basis voor
gesprek en gezamenlijke reflectie met cliénten, naasten, professionals en
samenwerkingspartners.



