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Wat stond centraal in 2021?

In dit kwaliteitsrapport over het jaar 2021, kijken we terug op 
een jaar waarin we, na het eerste coronajaar, met elkaar de 
draad probeerden op te pakken. Het jaar startte en eindigde 
met een lockdown. In de maanden daartussen deden we ons 
best om verbinding te zoeken met elkaar, door daar waar het 
kon bij elkaar te komen.

De herijking van de visie was een aanknopingspunt om die 
verbinding met elkaar aan te gaan. De zogenoemde ‘Zomerge-
sprekken’ gaven ons de gelegenheid om met elkaar te praten 
over waarden en werkprincipes; ‘Wat beweegt ons om dit 
werk te doen? Hoe verhouden we ons tot de veranderingen in 
de doelgroep? Hoe kunnen we autonoom werken, maar toch 
de verbinding met elkaar behouden?’ Vanuit dit reflecteren 
kwamen we tot strategische thema’s die we de komende jaren 
willen uitwerken. 
Zorginhoudelijke thema’s: zoals de groei en de verandering 
van onze doelgroep. Thema’s op het gebied van medewerkers 
en organisatie, zoals deskundigheidsbevordering. Het omgaan 
met de actuele zaken zoals de krapte op de arbeidsmarkt en 
financiële tekorten.

Om de groei van de organisatie te kunnen bijbenen zijn we 
diverse projecten gestart om de bedrijfsvoering te verbeteren.
Effectory onderzocht de tevredenheid van onze medewerkers. 
Medewerkers geven aan dat de communicatie, de werkdruk en 
de samenwerking tussen verschillende teams aandacht vragen.
Esdégé-Reigersdaal wordt als werkgever nog steeds hoog ge-
waardeerd. Gemiddeld met een 7,7. We hebben bevlogen, be-
trokken en trotse medewerkers die onze organisatie nog altijd 
aanraden bij anderen. We zijn trots op onze cliëntgerichtheid, 
op onze collega’s en de verloopbestendigheid binnen teams. 

Thema’s zijn werkgerelateerde onderwerpen die belangrijk zijn voor het welzijn van de organisatie
en medewerkers. Elk thema bestaat uit een set vragen die verspreid zijn over de vragenlijst.
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7,8

Werkgeverschap
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Betrokkenheid

8,2
8,4
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8,1
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Tevredenheid

7,6
7,8
7,4

Verloopbestendigheid

8,3
8,3
7,8

De score voor Esdégé-Reigersdaal

De score voor Vorige meting

De score voor Benchmark Gehandicaptenzorg

De score voor Top 3 Benchmark Gehandicaptenzorg

Inleiding

Scores: thema’s

Thema’s zijn werkgerelateerde onderwerpen die belangrijk 
zijn voor het welzijn van de organisatie en medewerkers. Elk 
thema bestaat uit een set vragen die verspreid zijn over de 
vragenlijst.

Medewerkerstevredenheidsonderzoek Effectory
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Esdégé-Reigersdaal
Wie zijn wij? 

Esdégé-Reigersdaal is een organisatie in Noord-Holland Noord 
die ondersteuning, advies en behandeling biedt aan kinderen, 
jongeren en volwassenen met een: 

•	 Lichamelijke beperking
•	 Niet aangeboren hersenletsel (NAH)
•	 Lichte verstandelijke beperking (LVB)
•	 Verstandelijke beperking (VB)
•	 Ernstige verstandelijke beperking (EVB)
•	 Ernstige meervoudige beperking (EMB)
•	 Chronische en progressieve ziekte
•	 Bijkomende psychiatrische beperking of autismestoornis

We zijn steeds op zoek naar hoe we zo dicht mogelijk bij de 
ondersteuningswens van de vrager kunnen uitkomen. 

Cliënten kunnen gelijktijdig of volgtijdelijk gebruik maken van 
meerdere vormen van ondersteuning.

Type Aantal cliënten  
per type

Aantal unieke 
cliënten

Begeleiding 1.302,0 1.013,2

Begeleiding en/of  
dagbesteding

461,0 408,0

Behandeling 683,0 422,4

Dagbehandeling 130,0 94,5

Dagbesteding 1.134,0 794,3

Kort verblijf 85,0 39,9

Verblijf 1.153,0 981,3

Vervoer 295,0 132,7

VPT 186,0 150,7
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Op het Centraal Bureau zijn diverse ondersteunende afdelingen 
voor medewerkers en cliënten. Afdelingen zoals; personeelsza-
ken, zorginnovatie, communicatie, kwaliteit, bedrijfsvoering, etc. 

Visie en missie

De visie van Esdégé-Reigersdaal is het afgelopen jaar herijkt. 
Tijdens zomergesprekken reflecteerden clustermanagers en 
stafmedewerkers op onze huidige visie en bespraken zij diverse 
strategische thema’s. Medewerkers vonden het prettig om 
daarvoor de tijd te nemen en daarover met elkaar in gesprek te 
zijn. Volgend op de zomergesprekken organiseren we regionale 
visiegesprekken voor en met cliëntbegeleiders en medewer-
kers van de ondersteunende diensten. We zijn benieuwd wat 
de visie van Esdégé-Reigersdaal voor hen betekent en hoe 
de visie hen in de dagelijkse praktijk ondersteunt in het werk. 
Door deze verhalen op te halen, verbinden we de werkvloer 
met het uitwerken van de strategische thema’s. Op clusterni-
veau, binnen de vertrouwde omgeving van het team, worden 
deze gesprekken ook gevoerd.

Overzicht ondersteuning
We ondersteunen meer dan 3000 cliënten en hebben even 
zoveel medewerkers in dienst. Die ondersteuning verzorgen wij 
in woonlocaties, door het aanbieden van werk/dagbesteding 
en ambulant. 

Een groot aantal kostenplaatsen heeft meerdere locaties of 
steunpunten waar ondersteuning wordt geboden; deze zijn 
niet meegeteld.

Clustertype Aantal kostenplaatsen

Ambulant 5,0

Ambulant en behandeling 1,0

Behandeling 6,0

Dagbesteding 37,0

Logeren 1,0

ODC 5,0

ODC en ambulant 1,0

Verblijf 53,0

Verblijf en ambulant 22,0

Verblijf en Crisis 1,0

Verblijf kinderen 3,0

Verblijf kinderen, 
logeren en dagbesteding

1,0

Inhoudelijke Ondersteunende Dienst (IOD)
Diverse specialisten vormen de Inhoudelijke Ondersteunde 
Dienst (IOD) en zijn ondersteunend aan het primaire proces. 
De IOD behandelt en geeft advies. Aan elke woonvorm is een 
orthopedagoog of GZ-psycholoog van de IOD verbonden. 
Ook is er een paramedische dienst, met artsen verstandelijke 
gehandicaptenzorg (AVG), tandartsen, mondhygiënisten en 
verschillende therapeuten. Voor psychiatrische en psychologi-
sche hulp, geestelijke verzorging en maatschappelijke onder-
steuning kunnen mensen met een beperking, of hun onder-
steuners, de IOD inschakelen.

Clustertype Aantal kostenplaatsen

Ambulant 5,0

Ambulant en behandeling 1,0

Behandeling 6,0

Dagbesteding 37,0

Logeren 1,0

ODC 5,0

ODC en ambulant 1,0

Verblijf 53,0

Verblijf en ambulant 22,0

Verblijf en Crisis 1,0

Verblijf kinderen 3,0

Verblijf kinderen, 
logeren en dagbesteding

1,0

Cliënten kunnen in de loop van het jaar verhuizen en dus in de 
loop van het jaar in van meerdere vormen van wonen gebruik 
gemaakt hebben.

Woontype Aantal cliënten 
per woontype

Aantal unieke 
cliënten

Appartement 1.121,0 958,4

Groepswonen 198,0 128,4

Groepswonen 
kinderen

21,0 12,9

Individueel wonen 
kinderen

21,0 12,3

Onderaanneming 1,0 1,0
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Herijkte visie en missie

Bijdragen aan een goed en waardevol bestaan van de mensen 
die we ondersteunen vormt het bestaansrecht van onze organi-
satie. Begeleiders, werkend in het primaire proces, zijn belang-
rijk om passende ondersteuning te bieden, bijdragend aan de 
kwaliteit van bestaan van iedere unieke persoon. Daaromheen 
zijn ondersteunende, faciliterende en organiserende medewer-
kers actief die uiteindelijk in dienst staan van de kwaliteit van 
leven van onze cliënten.

Een belangrijke toevoeging in de visie zijn de acht 
domeinen van Shalock, die ook in het kwaliteitskader 
Gehandicaptenzorg worden gehanteerd;
•	 lichamelijk welzijn, 
•	 emotioneel welzijn, 
•	 materieel welzijn, 
•	 persoonlijke relaties, 
•	 persoonlijke ontwikkeling, 
•	 zelfbeschikking, 
•	 deelname aan de samenleving, 
•	 en rechten. 

Een visie krijgt betekenis wanneer medewerkers deze kunnen 
vertalen in hun werkzaamheden. Door een missie te formu-
leren, het mensbeeld, de leidende principes en de morele/
professionele verplichtingen te beschrijven krijgt de visie vorm. 
De uitwerking en de implementatie van de visie vindt in 2022 
plaats.

In het hart formuleren we onze missie: Een goed leven voor 
en met de mensen die we ondersteunen. We realiseren 
ons dat we deel uitmaken van dat leven en willen een relatie 
aangaan op basis van gelijkwaardigheid en respect. 
De leidende principes relatie, reflectie en ruimte helpen ons in 
de vraag:  ‘Hoe geven we vorm aan de ondersteuning?’

Relatie: om te ontdekken wat goed en betekenisvol is voor de 
ander.
Ruimte: de mogelijkheid hebben datgene te kunnen doen wat 
nodig en betekenisvol is, waarbij we uitgaan van het principe 
dat mensenwerk maatwerk is. 
Reflectie: om continu met elkaar na te gaan of we nog wel 
doen wat goed en betekenisvol is. Doen afspraken en regels 
waarvoor ze bedoeld zijn? Blijven we trouw aan de inhoud?

De professionele principes zijn de randvoorwaarden om te 
kunnen werken vanuit deze principes. 
We voelen als medewerker de ruimte om datgene te organise-
ren wat nodig is, maar kunnen beslissingen ook verantwoorden. 
We werken relationeel zowel met onze cliënten als met elkaar 
en nemen de verantwoordelijkheid om sensitief te zijn voor het 
appel dat de ander op ons doet. We herkennen kansen, we 
schakelen deskundigheid in en nemen onze verantwoordelijk-
heid om op tijd hulp te vragen. We verdiepen ons in de eerste 
plaats in onze cliënten, maar ook in elkaar, in onze samen-
werkingspartners. Het vraagt reflectie en relatie om tot deze 
verdieping te komen.

Ruimte

Relatie

Reflectie

Verantwoordelijkheid

Verantwoording

Cultuur ER

Bredere context

Verdiepinng

Goed leven
voor en met de
mensen die we

ondersteunen
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Vanuit haar werkkamer in haar thuisstad Amsterdam geeft 
Geertje van der Geest, moeder van twee kinderen, ons een 
kijkje in haar ‘keuken’. We zien een kamertje met boeken, onder 
andere van Andries Baart en Hans Reinders, een bureau met 
laptop, een volgeschreven whiteboard en een prachtig uitzicht 
op een uniek stukje natuur in Amsterdam. Geertje is antropo-
loog. In haar vrije tijd voetbalt ze en geeft ze training aan het 
team van haar zoontje.

tropologen benutten om Beelden van Kwaliteit te ontwikkelen. 
Geertje deed onderzoek op locatie De Evenaar. Hierna werd 
ze gevraagd Beelden van Kwaliteit gestalte te geven binnen 
Esdégé-Reigersdaal. Als een olievlek heeft dit reflectie-instru-
ment draagvlak gekregen binnen de organisatie. Geen cijfers, 
geen externe indicatoren, maar beelden van reflectie die een 
rol spelen in het (h)erkennen van kwaliteit en als manier om tot 
verantwoording te komen van goede zorg.
Terugkijkend op de tien jaar dat ze voor Esdégé-Reigersdaal 
werkt, benoemt Geertje de ruimte die ze heeft ervaren voor 
ontwikkeling en verdieping. “Ik kan mijn werk doen vanuit een 
antropologische blik: open en onderzoekend. Ik gun iedereen 
die ruimte, maar in de waan van de dag is ‘stilstaan’ een luxe 
die niet iedereen ervaart.” 

Moeilijk verstaanbaar?
Veel mensen kennen Geertje als projectleider van Beelden 
van Kwaliteit. Maar Geertje doet meer. Onder begeleiding 
van Andries Baart van Stichting Presentie deed ze samen met 
Miriam Traudes onderzoek op de locaties Til 2 en de Kap ( nu 
De Berk en AC Buitenhof). Hier wordt intensieve ondersteuning 
geboden aan mensen met een ernstige verstandelijke beper-
king, autisme en een intensieve ondersteuningsvraag. “EVB+ 
heet het tegenwoordig, waarbij de plus staat voor gedrag dat 
ingewikkeld is, soms problematisch, vaak moeilijk verstaanbaar. 
Maar de begeleiders spreken niet in deze termen. Ze zien de 
cliënt als mens. ‘Moeilijk verstaanbaar’, zei er één, ‘zijn we dat 
niet allemaal? Soms begrijp ik mezelf geeneens.’“

Voor, tijdens en na haar studie culturele 
antropologie werkte Geertje tien jaar 
lang als begeleider op twee woongroe-
pen voor mensen met een verstandelijke 
beperking. “Ik deed mijn werk vanuit 
een soort vanzelfsprekendheid en jong 
enthousiasme. Ik denk niet dat ik heel 
reflectief was. Ik stelde weinig vragen, 
maar deed gewoon. Met alle bewoners 
de badkamer in, met z’n allen eten. Het 
voelde als het runnen van een heel groot 
gezin. Ik denk dat er veel veranderd is, 
zowel in de zorg als in mij.”

Beelden van Kwaliteit
Tien jaar geleden kwam Geertje onze 
organisatie binnen met een opdracht. 
Hans Reinders wilde de kennis van an-

Geertje van der Geest
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Eigen regie, hij wil niet, we gaan niet
Hiermee wil Geertje niet zeggen dat begeleiders 
de kwetsbaarheid van de cliënten bagatelliseerden. 
“Ze namen die heel serieus, als onderdeel van de 
mens die de cliënt is. Maar diezelfde mens heeft ook 
mogelijkheden. Ik nam in de alledaagse ondersteu-
ning voortdurend autonomiebevordering waar, in 
combinatie met beschermen. Niet of-of maar en-en. 
Keuzeruimte afstemmen op aankunnen. De persoon 
proberen te lezen en dit terugkoppelen in woord of 
gebaar, zodat iemand zich gezien voelt en zichzelf 
niet hoeft te slaan om gehoord te worden. Werken 
aan zelfontplooiing, uitbreiding van de leefwereld. 
Samen klusjes doen waarbij het er niet om gaat 
hoeveel iemand zelf doet, maar om ontwikkeling 
en eigenaarschap over het eigen huishouden en het 
eigen lijf. Iemand invloed laten ervaren, maar wel 
afgestemd. Te veel invloed, dan kan de persoon zich 
verliezen. Ik zag waardering en ruimte voor anders 
zijn en anders beleven. Het zijn allemaal verschil-
lende onderdelen van autonomie, die ook kunnen 
botsen. Aanbod zoals naar het zwembad gaan, kan 
gepaard gaan met verzet. Je kunt dan zeggen: ‘hij 
wil niet, eigen regie, we gaan niet.’ Maar je weet 
ook, straks geniet hij waarschijnlijk en door het 
vaker te doen, wordt het steeds een stukje minder 
spannend. Het is een constant afwegen tussen die 
verschillende waarden, maar ook  tussen bescher-
men en ontwikkelen. Die balans moest steeds op-
nieuw worden bepaald, afhankelijk van de situatie, 
context, begeleider-cliëntrelatie.”

 “Die begeleider-cliëntrelatie is cruciaal. Bij relationele veiligheid wordt 
iemands veerkracht vergroot, zodat de persoon meer aankan. Als de bege-
leider uitstraalt, ik geloof dat het gaat lukken, ik vertrouw in jou en in me-
zelf, dan doet dat heel veel. De relatie is ook de plek waar je de ander leert 
kennen, ontdekken wat iemand plezier verschaft of juist angst inboezemt. 
Het is de plek waarin je de betekenis van gedrag leert zien, de persoon 
steeds beter kunt lezen. Aansluiten, afstemmen en relationeel zorggeven 
blijken ook in de ondersteuning aan mensen met EVB+ kernbegrippen.”  
Geertje komt terug op het belang van open waarnemen. “Als ik vanuit een 
vooraf vastgesteld kader naar de praktijk had gekeken, dan had ik vooral 
de afwezigheid van autonomie en eigen regie gezien. Die begrippen 
worden doorgaans toch beschouwd als zelf beslissen, beschikken over het 
eigen leven, onafhankelijkheid en zelfstandigheid. Vanuit dat kader is au-
tonomie iets dat er voor mensen met ernstige verstandelijke beperkingen 
vooral niet is. De praktijk bewijst anders. Ik hoop dat mijn boek eer doet 
aan die praktijk en dat de inzichten helpend zijn in het denken over goede 
zorg en voor beleid.” 

Herijken van onze visie
Momenteel werkt Geertje aan de conclusie van haar boek en ook Beel-
den van Kwaliteit loopt weer nadat het door corona een tijd stil lag. In 
de tussentijd schrijft Geertje mee aan de hernieuwde visie en gaat daar 
in visiebijeenkomsten over in gesprek met medewerkers. Ze ervaart veel 
draagvlak en dat verbaast haar niet. “De visie is opgetrokken uit onze 
eigen praktijken en een vertaling van de waarden die we al lange tijd met 
elkaar delen. De visie weerspiegelt wie we zijn en willen zijn.” Dat neemt 
niet weg dat er uitdagingen zijn. “Het hele proces rond de hernieuwde 
visie. Hoe doe je dat? Hoe neem je iedereen mee? Hoe vertaal je het naar 
hoe je organiseert? Er is behoefte aan meer samenhang en verbinding. 
Ik merk dat de beweging daarnaartoe wordt ingezet. Iedereen is er mee 
bezig. Dan is er natuurlijk de groei van de organisatie, arbeidskrapte, twee 
jaar corona. Juist onder lastige omstandigheden lijkt mij richting vanuit de 
visie waardevol. Werken volgens de visie is ook wat mensen energie en zin 
geeft. Missie voor ogen, inhoud voorop.”

"	Soms begrijp 
ik mezelf 
geeneens."
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01
“Iedereen mag het op zijn eigen manier 
doen. Het zou helpen als wij in de 
regio’s wat meer gezamenlijk optrekken 
richting gemeenten.”

Ondersteuning 
Wat doet jou goed?
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	 1. Ondersteuning 
Wat doet jou goed?

Het is onze overtuiging dat kwaliteit van bestaan voor een 
persoon alleen kan worden ontdekt vanuit de relatie tussen 
cliënt en begeleider. Die relatie biedt de mogelijkheid om te ko-
men tot een ondersteuningsvorm die aansluit bij de behoeften 
en wensen van de cliënt. Ieder mens is anders, iedere context 
is anders. Alleen door het vertellen van verhalen kan zichtbaar 
worden hoe kwaliteit van ondersteuning wordt geborgd. Om 
die reden vinden we het belangrijk om verhalen te delen in dit 
kwaliteitsrapport. Verhalen van medewerkers en cliënten. 

1.1 Zoeken naar passende ondersteuning

De inhoudelijke ondersteunende dienst (IOD) bestaat uit ver-
schillende ondersteunende medewerkers. Er werken onder an-
dere: AVG-artsen, logopedisten, fysiotherapeuten, tandartsen, 
paramedici, geestelijk verzorgers, psychologen en orthope-
dagogen. Deze grote, gevarieerde groep vindt zijn aansluiting 
bij de verschillende clusters. Elk cluster kan een beroep doen 
op een gedragsdeskundige die een vertrouwd gezicht is voor 
cliënten en medewerkers. Samen met de clustermanagers on-
dersteunen zij de medewerkers in hun dagelijkse handelingen. 
Om kennis te borgen en samenwerking te versterken,  heeft 
de IOD ervoor gekozen om de grote groep gedragsdeskundi-
gen onder te verdelen in zogenoemde ‘Expertiseteams’. Deze 
teams zijn samengesteld op inhoud (expertise, doelgroep) en 
onderzoeken en verdiepen belangrijke thema’s met elkaar. Het 
heeft geresulteerd in meer verdieping en verbinding. Dat hielp 
ook tijdens het vele thuiswerken. 
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In de ondersteuning laten we ons inspireren door verschillende 
methodieken, programma’s en projecten. Iedere doelgroep 
is anders. Niet elke methode werkt voor iedereen. We onder-
zoeken met elkaar wat van waarde is voor de cliënten. Om die 
reden is er een diversiteit aan instrumenten waaruit we kiezen.

Hieronder geven we enkele voorbeelden.
 
Dit Vind Ik Ervan 
Met Dit Vind Ik Ervan (DVIE) onderzoeken we cliënttevreden-
heid. Cliënten kunnen vanuit een dialoogsessie met hun bege-
leider zelf ingebrachte thema’s bespreken. De begeleider zal 
zonder oordeel en zonder te veel te sturen vanuit een onder-
zoekende dialoog, ophalen wat de cliënt vindt, wenst, droomt 
en concreet wil veranderen. Het afgelopen jaar hebben we 
intern onderzocht of medewerkers DVIE ervaren als helpend in 
deze zoektocht. De diversiteit aan doelgroepen en ondersteu-
ningsvormen maakt dat niet iedereen goed uit de voeten kan 
met DVIE. De principes van DVIE en de onderzoekende dialoog, 
worden als waardevol beschouwd. Op verschillende manieren, 
soms in een aangepaste vorm, zetten medewerkers dit instru-
ment in om een onderzoekende dialoog tot stand te brengen. 
Het afgelopen jaar is met 2614 cliënten een DVIE gesprek ge-
voerd en met 1941 wettelijke vertegenwoordigers van  
de cliënten.

  Dit vind ik ervan

Voor meer informatie: www.platformditvindikervan.nl
 
LACCS (goed leven-gesprekken) 
De vijf letters van LACCS staan voor: Lichamelijk welzijn, Alert-
heid, Contact, Communicatie en Stimulerende tijdsbesteding. 
Dit instrument zetten we in bij onze EMB-doelgroep (Ernstige 
Meervoudige Beperking). Aan de hand van een gekozen aan-
dachtsgebied worden goed leven-gesprekken georganiseerd. 

Verwanten, begeleiders en gedragsdeskundigen gaan met 
elkaar in gesprek. Door in te zoomen op een aandachtsgebied 
wordt met elkaar onderzocht wat de cliënt wil zeggen of duide-
lijk wil maken. Vervolgens worden er afspraken gemaakt om de 
ondersteuning passender te maken. Boterbloem Erf is koploper 
en zet dit programma in om de ondersteuning kritisch met el-
kaar te onderzoeken. Als een olievlek breidt dit zich uit naar de 
andere clusters. Inmiddels werken de clusters DAC6, De Zolder, 
De Evenaar en Zuiderlicht ook met LACCS.
 “Het denken en werken met LACCS biedt een herkenbaar en 
eenduidig kader om het met elkaar te hebben over het leven 
in het algemeen. Het biedt handvatten, zowel voor ons eigen 
leven als specifiek voor mensen met EMB. Juist bij deze groep 
moet je het denken over welzijn overnemen. LACCS is een 
hulpmiddel dat niet ingewikkeld is en voorziet in een gemeen-
schappelijke taal. Daardoor is het toegankelijk en zeer bruik-
baar.” Bart Kwaaitaal – Clustermanager Boterbloem Erf. 
Voor meer informatie: www.esdege-reigersdaal.nl/verhalen/
een-goed-leven-voor-mensen-met-evmb

LifeWise
 Niet StreetWise maar LifeWise.
Het doel van LifeWise is om (jong)volwassenen met LVB+ 
te ondersteunen in het reduceren van stress en om hande-
lingsverlegenheid te verminderen bij medewerkers. Langs 
vier ondersteuningsthema’s wordt in het methodisch kader 
beschreven welke acties en interventies begeleiders kunnen 
inzetten. Allereerst is het belangrijk om met je cliënt overzicht 
te creëren in zijn of haar leven door te stabiliseren, waarbij 
je werkt aan rust, overzicht, betekenisvolle dagbesteding en 
succeservaringen.
De ondersteuningsthema’s die daarop volgen zijn: ontwikkelen 
(moreel besef, zelfbeeld, vaardigheden), verbinden (contact, 
betrouwbaarheid, dialoog) en inbedden (borgen, context en 
richting). Het afgelopen jaar bood ruimte aan medewerkers 
van de clusters Loek-HAL en De Waaier om deze methodiek te 
integreren in hun professioneel handelen.

Positieve Gezondheid (gezondheidsrisico’s in kaart) 
Voor cliënten en medewerkers is het heilzaam om aandacht te 
hebben voor een positieve gezondheid. Thema’s als bewegen, 
gezonde voeding, sociale contacten en een goed slaapritme zijn 
daar voorbeelden van. Mensen zijn niet hun beperking. Zorg en 
ondersteuning legt over het algemeen te veel de nadruk op het 
oplossen van gezondheidsproblemen. Positieve Gezondheid 
kiest een andere insteek en legt het accent op mensen zelf, hun 
veerkracht en op wat hun leven betekenisvol maakt.
Binnen Esdégé-Reigersdaal wordt Positieve Gezondheid inge-
zet door de clustermanagers om grip te krijgen op vitaliteit en 
gezondheid van medewerkers. Binnen de NAH-clusters kan het 
instrument cliënten ondersteunen in het proces van acceptatie 
van hersenschade.  
Voor meer informatie: www.iph.nl

Dit vind ik ervan
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Beelden van Kwaliteit
De onderzoeken van Beelden van Kwaliteit (BvK) vormen nog 
steeds een belangrijke pijler binnen ons kwaliteitsbeleid om 
te reflecteren op de ondersteuning. Met een aantal andere 
organisaties hebben we het eigenaarschap van Beelden van 
Kwaliteit overgenomen van de oprichters. Met elkaar vormen 
we een ‘Community of Practice’, waarbinnen we Beelden van 
Kwaliteit borgen, doorontwikkelen, vernieuwen, verbreden 
en positioneren in het veld. Met als doel van betekenis te zijn 
in de discussie over kwaliteit en kwaliteitsverantwoording. In 
2021 startten we weer met onze eerste BvK-trajecten sinds het 
uitbreken van corona begin 2020. In het najaar van 2021 vond 
onderzoek plaats op zes clusters: Madelief, Helios, West-Fries-
land 1, Stolpenland, Koggenland, Fetura en De Zilvermeeuw. 
Sommige van de onderzoeken werden onderbroken door 
corona op het cluster of bij de onderzoeker. Deze onderzoeken 
werden in goed overleg met alle betrokkenen weer opgepakt 
zodra dat kon. 

Ieder deelnemend team heeft onderling het BvK-observatie-
verslag besproken vanuit de BvK-methodiek. Waar zijn we trots 
op, welke pluimen halen we zelf uit het verslag? Welke thema’s 
komen uit het verslag naar boven die we verder willen onder-
zoeken en benutten voor ontwikkeling? Vijf van de deelne-
mende teams hebben inmiddels deelgenomen aan de Kwaliteit 
Reflectie Bijeenkomst, waarin vanuit dezelfde methodiek een 
verdiepende dialoog werd gevoerd over de observaties, met 
een daarvoor uitgenodigd gesprekspanel. Hierin zijn vele 
mensen betrokken van binnen de organisatie (zorgontvangers 
en medewerkers vanuit verschillende afdelingen van Esdé-
gé-Reigersdaal), maar ook verwanten en externe partijen, zoals 
de kwaliteitsadviseur van het Zorgkantoor. We hebben weer 
mogen ervaren hoe Beelden van Kwaliteit bijdraagt aan de 
ontwikkeling van de teams zelf, maar ook aan het kwaliteitsbe-
wustzijn en de verbinding binnen de organisatie en daarbuiten. 
In 2022 vinden de vervolggesprekken plaats met de teams. 
Hierin worden teams uitgenodigd terug te kijken op het traject 
en feedback te geven, die gebruikt kan worden voor de verdere 
ontwikkeling van Beelden van Kwaliteit zelf. 

 E s d é g é - R e i g e r s d a a l  •  M A A T S C H A P P E L I J K  J A A R V E R S L A G  2 0 2 1    |       12



In de wijk De Draai in Heerhugowaard stap ik het spiksplinter-
nieuwe gebouw aan de Boterbloem Erf binnen. Niet te vinden 
op de navigatie, want het adres staat nog niet officieel op de 
kaart. De Kapberg en De Steg, locaties van het Reigersdaal-
terrein zijn verhuisd. Cliënten met een ernstige meervoudige 
beperking hebben nu een eigen appartement. En wat voor één!
De grote hal met brede gangen stralen warmte en rust uit. Het 
uitzicht aan de ene kant op de dijk en aan de andere kant op 
de nieuwbouwwijk geven een geborgen en ruim gevoel. Jet 

rol in het samengaan van de twee teams. “Als je altijd de inti-
miteit en veiligheid van een klein team gewend bent, is het wel 
even wennen dat je nu met z’n zevenen koffie aan het drinken 
bent. Het zorgt voor een andere dynamiek, maar we kunnen 
goed met elkaar overweg en ik ben trots op hoe wij dit als team 
aangaan. Reflecteren is soms ook een beetje knetteren. Dat 
geeft niet, dat levert ook weer mooie inzichten op.” 

Verlengstuk van eigen huis
Voor cliënten is het nieuwe pand een grote vooruitgang. In 
plaats van een gezamenlijke huiskamer hebben cliënten een 
eigen woon-slaapkamer, die in nauwe afstemming met cliënten 
en verwanten is ingericht. Als voorbeeld beschrijft Jet hoe Den-
nis en zijn verwanten dit ervaren. “Voor de ouders, zussen en 
broer van Dennis, is het appartement van Dennis gewoon een 
verlengstuk van hun eigen gezin. Ze komen op vrijdagmiddag 
en gaan lekker hangen met Dennis, drinken een biertje, muziek 
aan. Ze zijn echt thuis bij Dennis, heerlijk vind ik dat om te 
zien. Aan de andere kant was het ook wel even wennen, hoor. 
Voorheen zaten verwanten zondagmiddag met elkaar in de ge-
zamenlijke huiskamer en hadden het vooral heel gezellig met 
elkaar. Nu willen we dat je op bezoek gaat in het appartement. 
Dat is best wel een strijd geweest.” Vereenzamen cliënten niet 
wanneer er geen gezamenlijk woonkamer meer is? “Dit pand 
leent zich ervoor om de cliënten te zien”, gaat Jet verder. “We 
zitten niet weggestopt op kantoor, maar rollen de cliënten 
naar ons toe en evengoed is er rust en privacy. Als begeleider 

Sleegers, senior cliëntbegeleider, legt uit 
hoe het vilt op de muren bijdraagt aan 
de akoestiek in de ruimte. Jet, zelf moe-
der van drie volwassen kinderen, werkt 
met veel betrokkenheid al 25 jaar voor 
dit cluster. “Als je de wereld binnenkrijgt 
zoals onze cliënten die ervaren… daar 
kun je zoveel van leren. Aansluiten bij 
hun belevingswereld is heel leerzaam.” 

Reflecteren is soms ook een beetje 
knetteren
“De bevlogenheid van het team maakt 
het prettig werken hier. De verhuizing, 
de fusie van de teams, corona, we 
hebben wel hard gewerkt het afgelopen 
jaar.” Jet heeft als senior een coachende 

Cluster Boterbloem Erf
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is het ook heerlijk om met je cliënt in die bubbel te zitten, even 
helemaal de focus en aandacht voor die ene persoon op dat 
moment, in zijn of haar eigen ruimte.”
“Het is bij deze cliënten best wel ingewikkeld om oorzaak en 
gevolg te ontdekken in hun gedragingen”, legt Jet uit. “Zo ook 
bij de verhuizing. Dat is voor iedereen ingrijpend. Ook voor cli-
ënten. Je zorgt ervoor dat ze zich direct zo vertrouwd mogelijk 
voelen in hun nieuwe omgeving. Bepaalde spulletjes, geuren. 
Over het algemeen hebben we bij niemand echt heftige reac-
ties op de verhuizing opgemerkt. Gedrag dat we nu zien kan 
best te maken hebben met de verhuizing. Het is en blijft altijd 
een grote zoektocht naar wat de cliënt duidelijk wil maken.”
 
Goed leven-gesprekken
LACCS is een programma waar het team mee werkt. Je zoemt in 
op een onderwerp, bijvoorbeeld stimulerende tijdsbesteding. 
Door klein te kijken kun je ontdekken wat de cliënt interesseert, 
waar een cliënt vrolijk van wordt en een zekere voldoening uit 
haalt. “Dit programma wordt breed gedragen binnen ons team, 
gaat Jet verder. “De goed leven-gesprekken verbinden ons ook 
als team. We spreken in dezelfde taal over wat we zien bij de 
doelgroep. Dat gaat echt niet allemaal vanzelf hoor, soms is het 
ook hard werken. ‘Hou eens op met dat gemekker’, denk ik aan 
de andere kant ook wel eens. Doe het gewoon.” 
 
Kernteam
We zien Annie in de hal zwaaien. “Ah, daar is de vriendin van 
Klaas.” Jet vertelt dat Annie hier al een tijd werkt in de schoon-
maak. Klaas reageert altijd heel vrolijk op Annie. “Die twee 
hebben echt een klik en wat het is weten we niet. Misschien 
haar manier van praten, haar loopje. Klaas krijgt altijd een enor-
me glimlach als hij Annie ziet.” Annie zit nu ook in het kernteam 
van Klaas. Dat is zo gegroeid. Ze denkt, samen met de andere 
begeleiders, mee over wat Klaas goed doet en lijkt te willen 
zeggen. Als ‘volwaardige vriendin’ gaat Annie ook mee uit eten, 

naast Klaas, in vriendschappelijk contact met zijn moeder. 
Waardevol hoe dat zo spontaan is gegroeid. 
Jet legt uit wat een kernteam is: “De cliënt staat centraal en 
daaromheen staat een aantal begeleiders of zorgwerkers die 
net dat beetje extra aandacht geven. Ook geeft het kernteam 
begeleiders de mogelijkheid om te groeien en te ontwikkelen. 
Waar ben je goed in, wat wil je leren? Ik als coach haak daar op 
in door begeleiders in hun kracht te zetten.”
 
Verwanten
Het contact met verwanten is ook interessant, ze zijn soms 
zo vergroeid met het team. “Soms is het nooit goed genoeg. 
Natuurlijk heeft dit te maken met een proces van acceptatie. 
Zorg uit handen geven is ingewikkeld en betrokkenheid van 
medewerkers is groot, dat maakt je rol als professional soms 
spannend. Ik ben me er ook wel van bewust dat ik soms het 
verlengstuk ben van hun kind. Datgene wat ze niet altijd te-
rugkrijgen van hun kind, daar kan ik soms woorden aan geven, 
ze verwachten dat je het vertaalt. Mijn zus heeft een kindje 
met een verstandelijke beperking, dus als tante zit ik ook wel 
eens aan de andere kant van de tafel. Daar leer ik ook weer 
zoveel van.”

Invloed
Jet ervaart dat Esdégé-Reigersdaal bij haar past omdat ze de 
ruimte krijgt, een zekere mate van invloed heeft op hoe ze 
haar werk mag uitvoeren en het vertrouwen krijgt dat ze goed 
met die ruimte en die verantwoordelijkheid om zal gaan. “Ik 
gun iedereen een werkplek als deze. Ik mag ideeën, in overleg, 
op mijn manier ontwikkelen. Je kan van alles willen, maar als 
daar vervolgens niets mee gebeurt dan doven je ideeën ook 
uit. En niet alleen wordt er naar me geluisterd, vervolgens 
mag ik het ook gaan doen.” Jet lacht: “Soms moet je dus ook 
voorzichtig zijn met wat je allemaal aandraagt. Daar komt 
verantwoordelijkheid om de hoek kijken.”

"Hou eens 
op met dat 
gemekker."
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1.2 	 Veiligheid en risico’s

Alle mensen zijn kwetsbaar en afhankelijk. Dat geldt voor 
mensen met en mensen zonder een beperking. Het besef dat 
we allemaal mogelijkheden hebben en allemaal kwetsbaar 
zijn, verbindt ons en helpt ons om niet in hokjes te denken. 
Esdégé-Reigersdaal wil meebouwen aan een samenleving 
waarin kwetsbaarheid als waarde hand in hand kan gaan 
met mogelijkheden en kansen. Dit besef helpt ons ook in het 
omgaan met veiligheid en risico’s in de ondersteuning. We 
willen niet het gedrag van mensen beheersen en controleren 
zodat ze zo min mogelijk risico lopen, maar we willen verant-
woordelijkheid nemen in de ondersteuning zonder de verant-
woordelijkheid over te nemen. We zoeken naar mogelijkheden 
om cliënten zoveel mogelijk vanuit hun eigen regie hun leven 
te laten leiden, zodat ze ontdekken wat ze belangrijk vinden 
en als betekenisvol ervaren. Tegelijkertijd vraagt dat sensitief 
handelen van de medewerkers, waarbij cliënten soms uitge-
daagd worden om stappen te nemen in het onderzoeken van 
die wensen en mogelijkheden. Vanuit de relatie kunnen we dat 
proces ondersteunen. 
Verschillende wetten en richtlijnen ondersteunen ons om zorg-
vuldig om te gaan met het nemen van risico’s en het inschatten 
van vrijwillige en onvrijwillige zorg. 

Wet zorg en dwang  

Esdégé-Reigersdaal onderschrijft de doelstellingen van de Wet 
zorg en dwang (Wzd) om onvrijwillige zorg zoveel mogelijk 
terug te dringen en waar mogelijk deze onvrijwillige zorg te 
voorkomen. Er lijkt minder behoefte te zijn aan algemene 
voorlichting over de Wet zorg en dwang. De Wzd-commissie is 
wel continu betrokken in diverse casuïstiek om over praktische 
dilemma’s mee te denken. De algehele indruk is dan ook dat 
het onderwerp leeft bij medewerkers en dat er enthousiasme is 
om vraagstukken op te pakken. 

4.1.Cijfers

In 2021 is duidelijk te zien dat er een forse toename is van 
geregistreerde onvrijwillige zorg, namelijk van 142 cliënten ten 
opzichte van 2020. Deze toename kan te maken hebben met 
het toekennen van onvrijwillige zorg terwijl dit in feite niet op 
die manier geregistreerd hoeft te worden. Bijvoorbeeld het 
uitluisteren van de nacht en het toedienen van medicatie via 
de sonde. Ook kan het gaan om onvrijwillige zorg die in 2020 
al toegepast werd maar nog niet geregistreerd en getoetst 
was. In de tabel staat dat er 109 keer sprake was van insluiting. 
Het gaat hierbij om drie insluitingen in een separeerruimte, de 
overige insluitingen betreffen insluiting in de eigen kamer/ver-
blijfsruimte/appartement.

Vraag 2020 2021 + %

Aantal cliënten in het ECD 4266 4575 309 7,2

Onvrijwillige zorg geregistreerd 257 399 142 55,3

Categorieën

Beperking bewegingsvrijheid 178 239 61 34,3

Beperkingen om eigen leven in vrijheid in te richten waardoor cliënt 
iets moet doen of laten

53 147 94 177,4

Beperking op ontvangen van bezoek 4 9 5 125,0

Controle op gedragsbepalende middelen 7 18 11 157,1

Insluiten in ruimte 35 109 74 211,4

Onderzoek aan kleding of lichaam 4 16 12 300,0

Onderzoeken van ruimte naar middelen of gevaarlijke voorwerpen 4 8 4 100,0

Toedienen vocht, voeding of medicatie of specifieke handelingen 38 114 76 200,0

Toezicht (inclusief domotica) 42 84 42 100,0

Totaal aantal vormen van onvrijwillige zorg 365 744 379 103,8
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Commissie Medicatieveiligheid
Om op een zorgvuldige manier om te gaan met het uitdelen van 
medicatie kunnen clusters een beroep doen op de Interne Com-
missie Medicatieveiligheid. Als er vanuit het IMS-systeem blijkt 
dat er medicatiemissers plaatsvinden, wordt deze commissie 
ook uitgenodigd. De commissie medicatieveiligheid neemt het 
medicatieproces met het team door en draagt daar waar nodig 
verbetersuggesties aan. Bijvoorbeeld het advies om gebruik 
te maken van MediCheck. Inmiddels zijn er 15 clusters die de 
ondersteuning van de MediCheck-app als behulpzaam ervaren. 
Voor meer informatie: www.medicheckapp.nl 

Klachten
In 2021 zijn 48 klachten ontvangen, negen klachten kwamen 
nog uit 2020. Dit in aanmerking genomen, is het aantal klach-
ten in 2021 bijna hetzelfde gebleven als in 2020 (in 2019 waren 
er 24 klachten; in 2020 waren dit er 40). 
De meeste klachten konden zodanig bemiddeld worden dat 
verdere voortzetting naar de klachtencommissie niet nodig 
was. Er zijn in 2021 drie klachten doorgezet naar de klachten-
commissie. Bijna alle klachten kwamen van cliënten woonach-
tig op woonclusters. Bijna de helft van de klachten werd door 
verwanten ingediend. Door bemiddeling van de klachtenfunc-
tionarissen zijn 43 van de 48 klachten afgerond.
Klachten hebben betrekking op: onduidelijke communicatie 
door de ondersteuning richting verwanten, schending privacy, 
overlast andere bewoners, ontevreden over de woning, on-
tevreden over de begeleiding rondom medicatie.

Klachtenregeling cliënten
Esdégé-Reigersdaal heeft een onafhankelijke klachtencom-
missie. Sinds de invoering van de Wet kwaliteit, klachten en 
geschillen zorg (Wkkgz) zijn er bij Esdégé-Reigersdaal twee 
klachtenfunctionarissen aangesteld. In de praktijk blijkt dat een 
goed gesprek tussen de cliënt en zorgverlener veel problemen 
oplost. De klachtenfunctionaris kan zo’n gesprek op gang 
brengen. Bovendien kan hij adviseren bij het indienen van een 
klacht en het formuleren van de klacht. 

De Klachtencommissie neemt klachten over zorg (Wlz/Zorg-
verzekeringswet), maatschappelijke ondersteuning (Wmo) en 
Jeugdhulp (Jeugdwet) in behandeling wanneer bemiddeling 
door de klachtenfunctionaris niet heeft geleid tot een oplos-
sing van de klacht. De Klachtencommissie behandelt klachten 
over gedragingen van medewerkers of over de stichting als 
zodanig. De Klachtencommissie kan een klacht (gedeeltelijk) 
gegrond, (gedeeltelijk) ongegrond of (gedeeltelijk) niet-ont-
vankelijk verklaren en stelt de raad van bestuur in kennis van 
dit oordeel. De Klachtencommissie kan hierbij aanbevelingen 
doen aan de raad van bestuur. 

Op 21 december 2021 is een nieuwe klachtenregeling in wer-
king getreden, aangezien de vorige klachtenregeling uit 2017 
niet meer voldeed aan de nieuwe wettelijke eisen. 
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Aan de rand van het Lunameer ligt het wooncomplex Abel 
Tasman Erf, nu twee jaar in gebruik. De appartementen hebben 
een vóór- en achteruitgang. Sommige bewoners verlaten enkel 
via de voorzijde hun appartement dat uitkomt op het geza-
menlijk plein. Een basketbalveld en fitnessapparatuur geven 
dit plein een speelse sfeer. Via de receptie en de kantoren van 
de begeleiders kunnen ze dan naar buiten. Op die manier is 
er even contact en kunnen de bewoners laten weten waar ze 
naartoe gaan. Anderen hebben die extra controle niet nodig en 
verlaten via de achteruitgang hun appartement.

Sonja en Danny
Bewoners Sonja en Danny zitten in de Kajuit, een gespreks-
ruimte die door cliënten en begeleiders gereserveerd kan 
worden. Ze verzorgen koffie en thee voor het gesprek. Sonja, 
moeder van twee tieners, 16 en 14 jaar oud, vertelt dat ze blij 
is met haar nieuwe cliëntbegeleider. Met Monique klikt het. 
“Soms heb ik geen zin om naar mijn werk te gaan. Dan kan 
Monique wel eens een beetje pushen en dan word ik wel eens 
boos. Monique bedoelt het goed, maar zo komt het niet altijd 
bij me binnen.” Sonja werkt bij Crea, ze laat een foto zien van 
een groot stuk hout, bewerkt met mozaïeksteentjes. Twee 
paardenkoppen zijn zichtbaar in de steentjes. Ze heeft dit 
gemaakt en cadeau gedaan aan een begeleider. “Ik was er een 
halfjaar mee bezig en ben er best wel trots op.” Het is knap dat 
Sonja dit over haar eigen werk kan zeggen, want ze kan niet zo 
goed complimentjes ontvangen of trots zijn op zichzelf. Sonja 

zegt dat het wel druk kan zijn op haar werk. “Die jongens zijn 
zo luidruchtig, het lijkt wel of ik mijn kinderen op bezoek heb” , 
zegt ze met een lach. “Om één uur ben ik echt wel moe van het 
werk.”
Danny werkt bij De Waardse Werf en Houtwaarde. Hij is verant-
woordelijk voor de ARBO. Draagt iedereen zijn beschermende 
kleding en schoenen? “Ik spreek niet de collega’s aan, want 
dat is best moeilijk. Het moet niet averechts werken. Ik zeg het 
zachtjes tegen de begeleiding.” Al elf jaar werk Danny bij De 
Waardse Werf, altijd op zoek naar uitdaging. De begeleiders 
van de dagbesteding denken met hem mee, ze willen hem ook 
niet missen. Xander, één van de begeleiders, fluistert in Danny’s 
oor dat hij moet gaan voor het gouden horloge als hij twaalf 
en een half jaar in dienst is. Danny lacht luid en zegt dat hij niet 
denkt dat hij dat krijgt. Trots voegt hij eraan toe dat hij naast de 
telefoondienst ook de bussen in onderhoud heeft. Hij maakt de 
afspraken bij de garage. 

Wet zorg en dwang?
Danny vindt het hier veel beter dan op het Reigersdaalterrein. 
Hier heeft hij zijn eigen appartement, zijn eigen woonkamer 
en spulletjes waar hij trots op is. Op Dars 3 had hij alleen een 
slaapkamer. De woonkamer moest hij delen. “Hier zijn minder 
ruzies en minder separaties”, legt Danny uit. “Het is veel gezel-
liger.” Op het Abel Tasman Erf kunnen begeleiders de cliënten 
plaatsen in de HIC (High & Intensive Care) een afzonderings-
ruimte waar cliënten kunnen slapen. Een woning met minimale 

Cluster Abel Tasman Erf

Bewoner Sonja Bewoner Danny
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voorzieningen waar iemand even tot rust kan komen. 
Danny’s vrijheden zijn enorm toegenomen en hij wil dat graag 
uitleggen. “Eerst had ik een kamer met een bed, kast en een 
televisie. Alles zat op slot of achter glas. Regelmatig ging mijn 
tv door de lucht. Nu heb ik mijn eigen appartement, ik hou het 
netjes want het is van mij. Ik ben trots op mijn huisje nu, ik was 
niet trots op mijn kamer bij Dars 3.” “Daar begint het”, zegt zijn 
begeleider Xander. “Iets waar je blij mee bent en trots op bent.” 
“Eerst mocht ik een kwartiertje naar buiten”, gaat Danny verder, 
“maar vaak ging het mis. Hier mag ik de deur uit wanneer ik 
dat wil, als ik maar laat weten waar ik ben en wanneer ik weer 
terugkom. Natuurlijk ga ik wel eens de mist in. Vroeger was het 
opkroppen, opkroppen, opkroppen, maar nu kan ik zelf vertel-
len waar ik last van heb.” De begeleiders beamen dat en geven 
aan dat Danny zichzelf enorm in zijn kracht heeft gezet. Het is 
een groot verschil met voorheen en ze zijn enorm trots op hem.
Danny is ook trots op het feit dat hij enorm afgevallen is. Wel 
30 kilo, op eigen kracht, zonder maagverkleining. “Ik heb een 
syndroom dat mij forser maakt, de medicijnen die ik slik dragen 
daar aan bij en ik heb last van een eetkick. Nu beweeg ik meer, 
want ik ga op de fiets naar mijn werk en ik eet minder.” Maar 
hoe doe je dat? “Ik praat erover met de begeleiding”, legt 
Danny uit. “En ik heb precies genoeg brood en broodbeleg in 
kuipjes voor de hele week.”  

Verhuizen en meteen in lockdown
Één dag voor de eerste lockdown, verhuisden de bewoners 
naar het nieuwe complex. Met auto’s en busjes van de bege-
leiders werden alleen de hoognodige spullen verhuisd. Het 
verhuisbedrijf zegde af  en met de lockdown in het vooruit-
zicht werd besloten om de verhuizing toch door te laten gaan. 
Meer eigen ruimte maakt een ingrijpende lockdown drage-
lijker dachten de begeleiders. Sonja ervoer het verhuizen als 
stressvol, maar was wel blij met haar appartement. 
Caspar, Monique en Xander, vaste begeleiders werkzaam bij 
Abel Tasman Erf, kijken tevreden terug op hoe de cliënten 
omgegaan zijn met de situatie rondom corona. “Gelukkig 

Xander

Caspar

	 Xander: 

"Hier wonen en werken 
tamelijk eigenzinnige 
figuren. Dat is ook 
juist leuk."
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zijn we er redelijk goed doorheen gekomen, geen tot weinig 
zieken,” benoemd Caspar. “De overgang van groepswonen naar 
zelfstandig wonen is best een stap en dat pakken de bewoners 
heel goed op”, legt Xander uit. “De sociale interacties begin-
nen zo langzaam aan vorm te krijgen”, vult Monique aan. “Hoe 
spannend en moeilijk dat soms ook voor ze is, ze kunnen nu 
vragen: ‘hoe is het met je?’ of ‘wil je ook koffie?’ Vroeger had je 
de gezamenlijke woonkamer, samen eten, samen schoonma-
ken, samen tv kijken, je was afhankelijk van elkaar. Nu hebben 
bewoners hun eigen appartement en kunnen ze er zelf voor 
kiezen of ze de sociale interactie willen opzoeken met elkaar.” 
“Voorheen had je één begeleider op een woongroep, nu werken 
de begeleiders met elkaar op het erf, waar verschillende woon-
groepen naartoe zijn verhuisd. De ruzie over wat we gaan eten is 
verschoven van de cliënten naar de begeleiders”, grapt Xander.  

 
Afstemmen
“Je zegt wat je doet en je doet wat je zegt en samen zijn we 
100. ”Monique legt uit hoe je hier vanuit de relatie werkt. “Hoe 
was je dag, hoe stap je uit je bed, deze beleving is wederzijds 
voor bewoners en begeleiders, je bouwt hier aan de relatie, 
dat heeft tijd nodig. Soms deel je iets over jezelf, soms ook 
helemaal niet omdat het niets toevoegt wat de cliënt op dat 
moment nodig heeft. Dat moet je aanvoelen.” “Conflicten 
helpen wel bij het vormen van de relatie”, merkt Xander op. 
“Gelukkig is het team vrij vast, dat is voor de bewoners wel 
belangrijk.” Sonja kan niets met een flexwerker zegt ze. “Dan 
trek ik toch naar de vaste begeleiders toe.”
 “De mooie dagbestedingsplekken zijn van een enorme toe-
gevoegde waarde in het leven van de cliënten”, zegt Monique. 
“Dat ze trots kunnen zijn op wat ze maken en doen.” “Nou”, 
komt Sonja kritisch tussendoor, “vroeger werkte ik gewoon, ik 
graveerde meterkasten en verdiende daar geld mee. Nu krijg 
ik niets, dat vind ik weleens jammer. Als ik er eenmaal ben valt 
het wel mee, maar het is een hoge drempel om er te komen. 
Het zou mij al helpen als ik er een beloning voor zou krijgen, al 
is het een pakje thee. Dan moet je gewoon, want er staat ook 
iets tegenover.” 

Monique, Caspar en Xander zijn trots op het teamproces wat 
het samenvoegen van de woongroepen met zich meebrengt. 
Het is nog steeds een uitdaging om dit te verfijnen. “Ons werkt 
bestaat voor 90 procent uit communicatie”, zegt Monique. 
“Het is best ingewikkeld om met alle begeleiders op één lijn 
te komen in de begeleiding van de cliënten.” “Ieder doet het 
toch op zijn eigen manier, maar daar moeten we wel over in 
gesprek”, legt Caspar uit. “Hier wonen en werken tamelijk 
eigenzinnige figuren. Dat is ook juist leuk, sluit Xander af.”

Monique

	 Monique: 

"Je zegt  
wat je doet en  
je doet wat je zegt 
en samen  
zijn we 100."
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1.3 Uitdagingen in het zorgdomein

Veranderende doelgroep
Onze organisatie is enorm gegroeid de afgelopen vijf jaar. In de 
regio weet men ons te vinden, zowel voor de langdurige zorg 
als in het sociaal domein. Niet alleen de vraag naar ondersteu-
ning neemt toe, er is ook sprake van een kwalitatieve veran-
dering in die vraag. Dat hangt ook weer samen met bredere 
ontwikkelingen in de samenleving. Zo zien wij een toename 
van cliënten, zowel kinderen als volwassenen, in het sociaal 
domein. De oorzaak is de verandering in de regelgeving die 
maakt dat het zorglandschap verandert. Aan de andere kant 
komt dat doordat onze samenleving steeds ingewikkelder 
wordt. Ook is er een toename van ouder wordende, NAH- en 
forensische cliënten. Wij zien het als onze verantwoordelijk-
heid om niet alleen individuen te ondersteunen, maar ook om 
samen met hen te onderzoeken wat er moet gebeuren om hen 
minder afhankelijk te maken van onze ondersteuning. Zodat 
zij meer zelfstandig hun weg in de samenleving vinden. Met 
het herijken van de visie zijn we in gesprek gegaan over deze 
onderwerpen. Aan de hand van een plan van aanpak zijn we in 
2021 gestart met het ontwikkelen van werkgroepen rondom 
strategische vraagstukken. 
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 “Als ik in de spiegel kijk, zie ik iemand die niet gelukkig is.” 
Wim had liever gehad dat hij een ander verhaal had, maar het is 
zo en niet anders. 

Vrijheid
De souvenirs uit de woning van Wim herinneren hem aan zijn 
tijd als internationaal vrachtwagenchauffeur. De landen die hij 
bezocht, de vrijheid die hij genoot, dat waren gelukkige tijden. 
“Ik heb wel een toekomstplanning”, vertelt Wim. Weg uit deze 
woning, een camper kopen en weer de vrijheid tegemoet 
treden.” Bewindvoering maakt het moeilijk om weg te gaan en 
zijn rijbewijs krijgt hij alleen terug als hij door de keuring heen 
komt. 
 
De zwart leren fauteuils nodigen uit om te gaan zitten en met 
een gastvrij gebaar zet Wim, een verzorgde slanke man van 64 
jaar, thee op tafel. De geur van tabak walmt gezellig door de 
woonkamer. 
 
Acht jaar geleden kreeg Wim een beroerte met als gevolg 
halfzijdige verlamming. Opnieuw leren praten en leren omgaan 
met zijn lijf volgden in de jaren erop. “Mijn arm is als een arm 
van een lappenpop” zegt Wim. “Het sleept zwaar achter me 
aan, maar ja, je arm eraf laten halen is ook wel weer een stap.” 
Wim kan het nog altijd niet accepteren. “Het heeft mijn vrijheid 
en mijn financiële zekerheid afgepakt. Anderen kunnen ten 
diepste niet voelen wat ik voel van binnen.”

 
Geschiedenis 
Wim vertelt hoe zijn leven begon. Geboren in Zutphen, op 
éénjarige leeftijd in een pleeggezin geplaatst tot zijn 14de. Ver-
volgens is hij weer bij zijn ouders gaan wonen in Hoogwoud en 
later in Spanbroek. Met zijn eerste vrouw kocht hij een woning 
in Hoorn en zo is hij daar verzeild geraakt. Inmiddels geschei-
den, meerdere relaties gehad en nu alleenstaand. “Veel dingen 
in mijn leven had ik liever anders gedaan, ik kan niet terug-
kijken op een mooi leven.” Hij kan er een boek over schrijven 
en dat is hij ook van plan. Annet, geestelijk verzorger binnen 
Esdégé-Reigersdaal, gaat hem hierbij helpen. “Ik ben nu veel 
gevoeliger. Al snel krijg ik tranen van sommige tv-program-
ma’s. Vroeger was ik hard.”
De telefoon gaat. Wim krijg zijn behandelend arts aan de tele-
foon, die vraagt hoe het met hem is. Uit het bloedonderzoek 
blijkt dat de waarden goed zijn. Opgelucht wisselt Wim een blik 
met Heidi, een van zijn begeleiders. Naast hersenletsel heeft 
Wim namelijk ook bloedkanker. “In het voorjaar wil ik je echt 
even zien op de poli”, is de stem van de arts hoorbaar. Prima. Er 
ontstaat een jongensachtige grijns op Wims gezicht. 

‘Ben ik ook zo?’
Wim slijt zijn dagen tussen de vier muren van zijn woning. Hij 
gaat liever niet naar buiten, alleen als hij boodschappen nodig 
heeft. Een scootmobiel vindt hij voor invalide personen, dus 
loopt hij liever, maar dat is wel vermoeiend met die arm. Verder 

Cluster Betsy Perk, Ambulante ondersteuning
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kijkt hij tv. Verschillende activiteiten heeft hij uitgeprobeerd. 
Dagbesteding op de Oude Veiling, het uitzoeken van Lego. “Je 
ziet dan anderen die ook hersenletsel hebben opgelopen. Dan 
dacht ik: ben ik ook zo? Ik wilde daar niet meer terugkomen. Als 
vrijwilliger werken was ook te vermoeiend voor me.”
Wim kijkt altijd reikhalzend uit naar de bezoekjes van de 
begeleiders van Esdégé-Reigersdaal. Eén daarvan is Heidi. “Het 
belangrijkste is dat ik mijn verhaal kwijt kan. Verder helpen ze 
me praktisch. Ook krijg ik huishoudelijk hulp. Een enkele keer 
heb ik wel eens een aanvaring met de begeleiders. Ik reed met 
de huishoudelijk hulp mee om wiet te halen en nog wat bood-
schappen. Dan geeft Heidi aan dat dit niet de invulling is van de 
huishoudelijk hulp. Maak je niet zo druk denk ik dan.”
“Ik zou willen dat de begeleiding meer uren zou kunnen 
komen. Maar ik snap ook wel dat er maar enkele uren per week 
beschikbaar zijn.” Heidi komt nu een keer in de week in plaats 
van twee keer en een andere collega van Heidi komt daarvoor 
in de plaats. Het bezorgt Wim tranen in zijn ogen als hij dit op-
noemt. Hij ervaart een klik met Heidi, maar met iemand anders 
moet je dat toch weer opnieuw opbouwen. 
Een vrijwilliger over de vloer om hem gezelschap te houden wil 
hij liever niet, een andere dagbesteding is ook geen optie. “Ik 
wil onder normale mensen werken, maar ben ook al bijna 65, 
dus wat zijn mijn opties? Het enige voordeel van 65 worden is 
dat ik goedkoper met de bus kan.”
 
Het gesprek met Wim loopt tot een einde, een open einde. 
Wims boek is nog niet geschreven. 

“Ik heb geleerd om niet in te vullen voor een ander” 
Heidi van Aartrijk, cliëntbegeleider bij Betsy Perk, getrouwd en 
moeder van een elfjarige zoon, vertelt vurig over haar cliënten. 
“Wat geluk is voor de één, is lijden voor de ander.” 
Heidi doelt hierbij op een vrouw die ze mocht begeleiden tot 
aan het moment van overlijden. “Ze had meerdere beroertes 
gehad en daarnaast leed ze aan uitgezaaide kanker. Ze had 
veel fysieke pijn. Aan de hand van de zes pijlers van Positieve 
Gezondheid ben ik met haar op zoek gegaan naar de waarde 
die zij toekende aan het leven. Ze scoorde enorm hoog op de 
deelgebieden. Het verbaasde mij, ze was ontzettend geluk-
kig! Haar verklaring was dat ze heel bewust in het hier en nu 
leefde en goede gesprekken voerde met haar dochter. Tot aan 
haar dood bleef zij optimistisch. Je kunt niet voor een ander 
invullen, dat is me altijd bij gebleven.”  

Warm Bad
“Mijn avontuur bij Esdégé-Reigersdaal begon in 2007, als stagi-
aire werkte ik bij het steunpunt van het cluster Betsy Perk. Op 
dit steunpunt wonen mensen met een lichamelijk beperking 
of met niet aanboren hersenletsel. “Een waanzinnige werkplek 
waar ik ontzettend veel geleerd heb. Juist de combinatie van 
zorg en begeleiding. Esdégé-Reigersdaal voelt voor mij als 
een warm bad. De onderlinge sfeer, de manier waarop er over 
en met cliënten wordt gesproken. Ik heb ook een andere kant 
gezien bij andere organisaties.” 
“In 2020 heb ik de overstap gemaakt naar het ambulante team 
van Betsy Perk. In dit team mag ik mensen begeleiden met 
niet aangeboren hersenletsel. Een doelgroep waar mijn hart 
ligt. Zelf heb ik het twee keer van dichtbij meegemaakt. Mijn 
vader heeft 12 jaar geleden een herseninfarct gehad en 4 jaar 
geleden mijn schoonvader. Een proces dat ik vanuit mijn werk 
ken. Nu betreft het mijn eigen familie.”   

	 Wim:

"Je ziet dan anderen 
die ook hersenletsel 
hebben opgelopen. 
Dan dacht ik: ben ik 
ook zo?"
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Opnieuw leren kennen
Niet aangeboren hersenletsel zet levens op z’n kop. Het ont-
wricht mensen, gezinnen en families. Heidi legt uit dat ze haar 
werk bijzonder vindt omdat ze aan mag sluiten bij het proces 
dat de mensen doormaken. “Ze moeten zichzelf opnieuw leren 
kennen. Vaak ga je helemaal terug in het leven voor het letsel 
en soms is het een zoektocht naar wat iemands karakter is en 
wat het hersenletsel met iemand doet. De doelen vanuit het 
perspectiefplan worden vaak groot neergezet. De kleine stap-
jes die behaald worden in deze doelen zijn al mooi. Mensen in 
hun eigen kracht zetten is waar mijn uitdaging ligt. Ik ga daarbij 
echt de relatie aan met mensen, door ook mezelf kwetsbaar op 
te stellen, binnen professionele grenzen. Als ik voor het eerst, 
als vreemde, een gezin binnenkom waarbij alles op zijn kop 
staat en relaties op spanning staan, is mijn eerste vraag: wat 
willen jullie over mij weten? Wat mag ik voor jullie betekenen? 
Dan ontstaat er meteen verbinding. Ik wil dat het veilig voelt 
voor ze.”
Heidi vertelt over een forensisch rechercheur die hersenletsel 
opliep na een ongeluk. In eerste instantie wilde hij uitleg. ‘Wat 
gebeurt er in je hoofd bij NAH?’ Vervolgens kon hij zich richten 
op herstel. Hij zag steeds beren op de weg en hij had moeite 
met plannen. Beeldende therapie, waarin hij op doek het 
onderscheid maakte tussen het lichamelijk herstel enerzijds 
en het emotionele herstel anderzijds, heeft hem geholpen om 
inzicht te krijgen. Het emotionele herstel was nog niet op orde. 
Door middel van Dit Vind Ik Ervan kon hij verschillende thema’s 
in zijn leven bespreken met Heidi. Nu is hij weer werkzaam als 
sporenonderzoeker bij de politie voor negen uur in de week. 
“Het geeft mij zoveel energie om met deze man te mogen 
samenwerken aan zijn herstel.” 

 
Rode Rozen 
“Ook met Wim heb ik een Dit Vind Ik Ervan-onderzoek gedaan”, 
gaat Heidi verder. ”Ik ontdekte verrassende kanten van Wim. 
Hij houdt bijvoorbeeld heel erg van rode rozen. Een fascinatie 
uit zijn vroege jaren, toen hij werkzaam was bij een bloemist. 
Met kerst kocht ik een bos rode rozen voor hem en iedere dag 
stuurde hij een foto waarop te zien was hoe mooi de bloemen 
erbij stonden. Ook zijn oude cd’s kwamen van zolder nadat 
hij geprikkeld werd door een thema vanuit het Dit Vind Ik Er-
van-onderzoek. Toch blijft het bij Wim erg zoeken, wat moge-
lijk is wil hij niet, wat niet in zijn mogelijkheden ligt daar focust 
hij zich op. Dat maakt het lastig om stapjes te zetten. Met hem 
in contact blijven is al een doel op zich.” 

Verbinding
Heidi benoemt dat corona het werk niet altijd makkelijk heeft 
gemaakt. “Waar ik trots op ben, is dat de ondersteuning toch, 
ondanks de maatregelen, door kon gaan. Als team zijn we steeds 
creatief omgegaan in het contact met de cliënten en met elkaar. 
Videobellen als we niet langs mochten gaan, op afstand buiten 
een wandeling maken om toch aan te sluiten bij de behoefte 
die er was. Zorgen voor rust en alles weer in perspectief zetten is 
waar ik dan ook trots op ben in deze gekke tijd.” 
 
“Mijn wens voor de organisatie is om nog meer de verbinding 
met elkaar aan te gaan. Met name met de andere locaties die 
ook mensen met niet aangeboren hersenletsel begeleiden. 
Deze doelgroep mag nog meer op de kaart gezet worden.” 

	 Heidi: 

"Het is een 
zoektocht 
naar iemands 
karakter."
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Mentale en lichamelijke gezondheid
Mensen met een beperking hebben meer dan anderen te 
maken met bijkomende problemen met hun lichamelijke en/
of psychische gezondheid. Achteruitgang in het lichamelijk en 
psychisch functioneren wordt vaak te laat opgemerkt doordat 
de signalen niet tijdig worden herkend. Dat heeft te maken 
met; langdurig medicijngebruik, beperkte vaardigheden op het 
gebied van zelfzorg, leefstijlproblemen, het niet tijdig onder-
kennen van lichamelijke problemen en soms het onvermogen 
daarover te communiceren.

Cliënten worden steeds ouder. De veroudering gaat gepaard 
met meer lichamelijke problematiek die niet altijd door de 
begeleiding wordt onderkend. Ook kan deze lichamelijke 
problematiek niet altijd ondersteund worden. In dat geval 
wordt de zorg uitbesteed en uiteindelijk een andere woonloca-
tie gezocht die wel de nabijheid en gevraagde ondersteuning 
biedt. Maar die woonplekken worden steeds schaarser en de 
vraag neemt toe.
De grootste groep begeleiders is agogisch geschoold. Van de 
nieuwe medewerkers is ongeveer een derde zij-instromer. Vaak 
zijn dit mensen met de juiste levenshouding en ook levenserva-
ring, maar hebben zij weinig basiskennis. Om de toenemende 
vraag van cliënten op lichamelijk en ook psychisch gebied op 
te vangen, wordt geïnvesteerd in scholing die aansluit op de 
specifieke doelgroepen. Veel cliënten lopen extra gezond-
heidsrisico’s door een ongezonde leefstijl. We zoeken naar een 
manier waarbij we cliënten, met respect voor hun vrijheid om 
hierin zelf keuzes te maken, ondersteunen bij het ontwikkelen 
van een gezondere leefstijl.
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Enthousiast over palliatieve zorg? 
Dat klinkt tegenstrijdig, maar Marja Oud, ‘Zorgconsulent 
Palliatieve Zorg’ en Ina Jagt, nu nog in de functie van ‘Prak-
tijkcoördinator’ maar op weg om ‘Verpleegkundige Consulent 
Ouderen en Palliatieve zorg’ te worden, vertellen hoe waarde-
vol palliatieve zorg is.  

Hoe het begon… 
“Cliënten met downsyndroom en dementie… daar was nog 
niet veel over bekend.” Marja vertelt en duikt daarbij flink terug 
in de tijd. Het zorgen voor de ouder wordende bewoners en 
bewoners met het downsyndroom in combinatie met demen-
tie, werd in 1989 een nieuw ontwikkelingsgebied binnen de 
gehandicaptenzorg. Op het Reigersdaalterrein werden Berg 12, 
Berg 1 en de Boet ingericht om deze bewoners te ondersteu-
nen. Destijds was er niet zoveel bekend over ouder wordende 
mensen met een beperking. “Ik vond het een uitdaging om 
me op dit onontgonnen terrein te begeven”, gaat Marja verder. 
Marja ging zich verdiepen in methoden van Harry Urlings en 
Marianne Maaskant. 
De organisatie ontwikkelt zich verder, de fusie met Esdégé is 
een feit sinds 2000, de bewoners heten nu cliënten, de zorg 
heet nu ondersteuning. Met regelmaat stierven cliënten die 
woonachtig waren bij de Berg en de Boet. De begeleiding ging 
goed, maar soms kon het beter. De interesse voor palliatieve 
zorg werd geboren. Marja schreef samen met collega Mieke 

Kuipers, werkzaam bij het Team Verpleegkundige Ondersteu-
ning, een voorstel voor de raad van bestuur waarin ze hun 
bevindingen en ideeën voor het begeleiden van ouderen en 
het begeleiden in de palliatieve fase voorlegden. De opleiding 
tot Palliatief Zorgconsulent aan de Hogeschool Arnhem/Nijme-
gen paste naadloos bij hun ideeën.
 
Bibberend langs de raad van bestuur
Marja lacht haar luide, aanstekelijke lach als ze vertelt hoe dit 
ging. “Bibberend leverde ik het voorstel in. Wie ben ik om een 
advies, een droom, voor te leggen voor de raad?”, dacht ik. De 
raad nam hun ideeën aan. “We gaan dit gewoon regelen, dit 
is belangrijk”< reageerden de leden. Mieke en Marja startten 
met de opleiding aan de Hogeschool in Arnhem/Nijmegen. 
En zo werd de palliatieve zorg binnen onze organisatie een aan-
dachtsgebied. “Ik zie dat bij andere organisaties toch weleens 
anders gaan, dan wordt er eerst gesproken over geld en dan 
pas wordt onderzocht of het onderwerp van toegevoegde 
waarde is. Of het voorstel gaat eerst langs allerlei managers en 
directeuren en belandt in een stoffige la. Landelijk gezien lopen 
we voorop”, zeggen Marja en Ina vol trots. Marja is niet alleen 
intern actief, maar gaat ook de samenwerking aan met andere 
organisaties op het gebied van palliatieve zorg. Dit heeft gere-
sulteerd in een actieve werkgroep in de kop van Noord-Holland 
Noord: Netwerk Palliatieve Zorg ZONNH.
 

Palliatieve Zorg
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Nieuwe uitdagingen
Ina Jagt heeft Mieke opgevolgd. “Ik miste het werken met 
cliënten en begeleiders”, benoemd Ina, die nu ook nog werkt 
als ‘Praktijkcoördinator’. “Verdieping zoeken in palliatieve zorg 
en begeleiders daarin meenemen zie ik als een enorm mooie 
kans.” Ina is al een lange periode betrokken bij Esdégé-Reigers-
daal en heeft verschillende functies mogen bekleden. “Esdé-
gé-Reigersdaal past bij mij omdat je ideeën mag opperen, je 
krijgt de ruimte om deze ideeën uit te werken. Die kans moet 
je dan wel pakken.” Ina ervaart het toepasbaar maken van 
palliatieve zorg voor de doelgroepen NAH (niet aangeboren 
hersenletsel) en LVB (Lichte Verstandelijk Beperking) als een 
uitdaging. Deze mensen wonen vaak niet op een woongroep, 
maar gewoon thuis. Ze hebben hun eigen netwerk. Hulpver-
leners staan toch wat meer op afstand. Het is dan veel lastiger 
om te signaleren in welke fase iemand zit. Is er de wens om te 
genezen bij ziekte in de laatste fase? Wat kunnen we waarne-
men over het psychisch welzijn? Wil hij of zij nog wel verder 
leven? Door de verbinding met het netwerk en de specialisten 
te zoeken kun je tot een goede analyse komen. “Moet alles wat 
kan en kan alles wat moet?” Ina en Marja wisselen een blik. “Er 
zijn vaak lastige ethische kwesties, waarbij je vooral dicht bij de 
wens van de cliënt wilt komen. Binnen de organisatie kunnen 
we terugvallen op het palliatief consultteam. Met onze leiding-
gevende, Sonja Faas, hebben we met regelmaat evaluatiege-
sprekken. Een luisterend oor is essentieel in soms ingewikkelde 
en ethische kwesties.”
“Het blijft zoeken, neemt Marja het woord. Iedere cliënt en elke 
beperking is anders. Je hebt niets aan kennis als je het zomaar 
wilt toepassen op iedere cliënt. De kunst is om het team mee 
te krijgen, die moeten het doen, die moeten gevoelig worden 
voor de wensen van cliënten. Allereerst zullen medewerkers 
zelf het gesprek over de thema’s rondom de dood moeten 
aangaan voordat ze in staat zijn hierin te praten met cliënten en 
hun familieleden.”

Over wie hebben we het?
“Reflecterend op 2021 kan ik tevreden terugkijken op de sa-
menwerking met mijn collega Ina, gaat Marja verder. Als ik met 
pensioen ga, gaat zij door met dit belangrijke werk. Ook ben ik 
trots op de twee subsidieprojecten, STEM (sterven op je eigen 
manier) en Gereedschapskist, waar verschillende clusters mee 
aan de gang gaan het komende jaar.” 
Marja en Ina kijken tevreden terug op de mooie trajecten die 
ze, in samenwerking met de geestelijk verzorgers, hebben 
kunnen verzorgen. Ondanks de coronamaatregelen konden 
ze de specifieke wensen van de overledenen en diens nabe-
staanden nakomen. “Er werd echt recht gedaan aan iemands 
persoonlijkheid. Zelfs de mogelijkheden waarop iemand in zijn 
kist kon liggen.” 
Marja sluit af met het uitspreken van haar wens om de kwaliteit 
in de ondersteuning te blijven ontwikkelen en te laten zien 
door verhalen te vertellen, ondanks de druk en het beheersme-
chanisme van buitenaf. “Ook wens ik dat Palliatieve zorg een 
waardige plek behoudt binnen deze organisatie en hopelijk 
landelijk. We moeten de menselijke maat behouden, unifor-
miteit werkt niet. Over wie hebben we het? Beleidsafspraken 
kunnen helpen, maar het blijft zoeken; hoe pas je dat in bij 
deze unieke persoon?”

"Er zijn vaak lastige 
ethische kwesties, 
waarbij je vooral dicht 
bij de wens van de 
cliënt wilt komen."
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Positie van onze cliënten
In onze visie staat de cliënt (en de verwanten) centraal. We 
willen vanuit de relatie samen met de cliënt ontdekken welke 
vragen, wensen en behoeftes hij of zij heeft op basis van gelijk-
waardigheid en betrokkenheid. Cliëntenparticipatie is binnen 
onze organisatie op een gelijkwaardige manier georganiseerd. 
Cliënten hebben formeel instemmingsrecht op belangrijke 
bestuurszaken. Ze participeren in beleidszaken en geven 
gevraagd en ongevraagd advies. Hierin geven wij onze cliënten 
een zichtbare positie en de gelegenheid om onze organisatie 
aan te spreken en ter verantwoording te roepen.

Cliëntservicebureau
Afgelopen jaren is er, naast de dienstverlening aan cliënten 
vanuit de clusters, op diverse terreinen behoefte ontstaan om 
de dienstverlening aan cliënten uit te breiden of cliënten iets 
anders aan te bieden. Denk hierbij aan leren, vrije tijd, sport 
en de inzet van technologie bij de ondersteuning. Er is breed 
draagvlak voor de opzet van een cliëntservicebureau. Zowel 
de centrale cliëntenraad als de clustermanagers dagbesteding 
geven aan dat een dergelijke ontwikkeling kansen
biedt. In nauwe samenwerking met de centrale cliëntenraad 
wordt het project ‘vorming cliëntservicebureau’ uitgevoerd. In 
2022 wordt besloten over de vorm, de werking en de organisa-
torische plek van een dergelijk bureau. 
Het project Doe’RToe, dat voorziet in expertise op gebied 
van innovatie en zorgtechnologie, krijgt een vaste plek in de 
organisatie en gaat onder de naam Team Innovatieve Zorgtech-
nologie verder. Digitale toepassingen en technische hulpmid-
delen vergroten de mogelijkheden van cliënten. Centraal in de 
organisatie is er een overzicht met voor onze cliënten relevante 
digitale en technologische ondersteuningsmiddelen. Er is een 
methodische aanpak ontwikkeld en beschreven voor de inzet 
van digitale en technische hulpmiddelen en de daarbij passen-
de organisatievorm en werkwijze. Balans tussen de individuele 
vraag van de cliënt en het waar mogelijk of noodzakelijk inzet-
ten van innovaties, wordt continu afgewogen. 

Voor meer informatie:   
twinkelmagazinegehandicaptensector.nl/doe-r-toe
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Niet Aangeboren Hersenletsel
“Ik ben van betekenis. Om dit nu te ervaren, daar is een lange 
periode aan vooraf gegaan.” 
Bram vertelt hoe een auto-ongeluk acht jaar geleden zijn leven 
totaal op zijn kop zette. “Dat ik er nog ben, dat ik kan praten en 
lopen, is een medisch wonder.” 

Keerpunt
Gestructureerd en rustig neemt Bram ons mee in de heftige 
gebeurtenis die zijn leven blijvend heeft veranderd. “Ik had 
een eigen autogarage, gaf coaching aan mensen die nog niet 
vakbekwaam waren. Nu ondersteun ik mensen die NAH (niet 
aangeboren hersenletsel) hebben opgelopen.”

“Mijn kinderen waren één en drie jaar oud. Ze kunnen zich 
er gelukkig niet veel meer van herinneren. Ik was er slecht 
aan toe, mijn rug was op vier plaatsen gebroken en ik heb 
acht en een halve week in coma gelegen. Doordat ik ner-
gens op reageerde werd ik overgeplaatst naar Den Haag, 
Nieuw Berkendael. De behandeling daar zorgde ervoor dat ik 
wakker werd. In Heliomare heb ik een jaar lang gewerkt aan 
lichamelijk herstel. Na dat jaar ben ik weer zelfstandig gaan 
wonen met ambulante hulp. Ik heb geprobeerd mijn oude 
werk weer op te pakken, maar lichamelijk was dat te zwaar. 
‘Opgeven is geen optie’, sprak ik mezelf steeds toe. Dit heeft 
mij geholpen om te blijven zoeken naar wat wel kan. Ik weet 
niet of ik volledig kan accepteren dat ik NAH heb opgelopen, 

maar doorgaan is de enige manier om er mee om te gaan 
voor mij.”

Bram merkt dat hij snel moe is, zijn prikkelverwerking ver-
loopt anders waardoor hij zichzelf echt moet afremmen. Op 
een dag onderneemt hij één activiteit en verder houdt hij 
zich rustig. Zijn kinderen komen weer bij hem over de vloer, 
maar niet samen, want dat is te druk. 
“Soms voelt het van binnen alsof ik niet volwaardig meetel in 
de maatschappij, maar als ik dan zie wat ik voor mijn kinde-
ren beteken en hoe ik van waarde kan zijn voor mensen met 
NAH, dan ervaar ik ook echt dat ik van betekenis ben. Ik heb 
ook weer een stukje vrijheid terug nu ik weer auto rij. Nee, ik 
vind het niet eng om langs de plek van het ongeluk te rijden. 
Ik kan me er toch niets van herinneren.”

Ervaringsdeskundigheid
Twee jaar geleden begon Bram binnen Esdégé-Reigersdaal als 
ervaringsdeskundige. In samenwerking met diverse collega’s, 
onder andere met Michel, als orthopedagoog en GZ-psycholoog 
verbonden aan de Mantelmeeuw, ontwikkelden ze diverse lotge-
notengroepen. Begeleiding in lichamelijk herstel is goed ingericht 
in Nederland. Maar dan moet je verder, terwijl je leven niet meer 
hetzelfde is en relaties met anderen veranderd zijn. Deze bijeen-
komsten, aan de hand van thema’s als Rouw & Verlies, Sterke 
Emoties, Veranderd Levenspad, helpen mensen om te verwerken 
hoe hun leven is veranderd, maar ook om vooruit te kijken en op 

Niet Aangeboren Hersenletsel
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zoek te gaan naar een andere invulling. “Ik kan iets uitleggen aan 
de groep, de theorie, hoe het werkt in je hoofd als je NAH hebt 
opgelopen. Als Bram deelt wat dit voor hem betekent en hoe dit 
voor hem voelt, dan zie je dat er kwartjes vallen bij mensen”, legt 
Michel uit.

NAH op de kaart 
Michel Kerkhof begon zijn carrière bij Esdégé-Reigersdaal in 
1994. “Er moest een voorziening komen voor NAH. Als senior 
cliëntbegeleider kreeg ik de ruimte om daar verdere invulling 
aan te geven. Dat vind ik ook zo mooi aan deze organisatie. Je 
krijgt de ruimte om je ideeën uit te werken, te verdiepen, te 
verbreden, te groeien. Inmiddels zijn we enorm gegroeid, ook 
omdat NAH een snel groeiende doelgroep is. Ons aanbod is 
divers en toegespitst op wat nodig is. De uitdaging die ik nog 
wil aangaan is het opzetten van een voorziening voor NAH+, 
dat betreft mensen met fors letsel, maar ook mensen met NAH 
die al een rugzak hadden in het leven ervoor of mensen met 
weinig draagkracht en netwerk. Het zal waarschijnlijk mijn 
laatste klus worden voordat ik met pensioen ga.”

“Reflecterend op 2021 ben ik trots op mijn team”, gaat Michel 
verder. Hoe medewerkers steeds zoeken naar hoop, betekenis, 
kwaliteit van leven, hoe ze op zoek gaan naar verbinding en 
contact met mensen die fors letsel hebben en totaal veranderd 
zijn. Ik zie hun doorzettingsvermogen en hun betrokkenheid. 
Het werk is niet altijd dankbaar, het is soms echt gewoon 
puinruimen. Doordat de medewerkers in staat zijn om de kleine 
stapjes vooruitgang specifiek te benoemen, worden succesmo-
menten gemarkeerd.”

Michel (links) en Bram

	 Bram:

"	Opgeven  
is  
geen  
optie."
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deelname aan het experiment 'vernieuwend verantwoorden' 
gebruikt Esdégé-Reigersdaal als aanleiding om met externe 
stakeholders deze voorbeelden over hoe wij ons werk doen en 
wat we verstaan onder goede zorg, te bespreken. Dergelijke 
gesprekken moeten leiden tot het afgeven van betere beschik-
kingen. Een cliënt met een gemeentelijke beschikking moet 
soms jaarlijks uitleg geven over zijn zorgvragen en beperking. 
Vaak aan elkaar opvolgende contactpersonen met wie geen 
enkele band bestaat. Cliënten hebben daar last van en dit leidt 
tot meer in plaats van minder problemen. Het afgelopen jaar 
hebben we diverse gemeenten benaderd en voorgelicht over 
een andere manier van verantwoorden. In samenwerking met 
een groep aanbieders die deelnemen aan het experiment is 
een congres in voorbereiding om de aanpak te delen met het 
Sociaal Domein. Intern onderzochten we welke systemen en 
processen blokkerend werken voor de cliëntgerichte onder-
steuning en de professionele ruimte die daarvoor nodig is. 
We willen komen tot een andere, minder bureaucratische of 
complexe aanpak.

Vernieuwend verantwoorden
Esdégé-Reigersdaal heeft van de Nederlandse Zorgautoriteit 
in 2021 de experimentstatus gekregen voor ‘vernieuwend 
verantwoorden’. Dit experiment geeft de mogelijkheid om ex-
tern te verantwoorden op een wijze die aansluit bij de interne 
processen. De komende jaren willen we de experimentstatus 
benutten om de kloof tussen de leefwereld van cliënten en 
de regels van het zorgsysteem te overbruggen. De financiers 
van zorg vragen vooral om financieel gedreven rapportages. 
Dat staat haaks op onze dagelijkse praktijk waar de kwaliteit 
van zorg centraal staat. De kloof veroorzaakt een omvangrijke 
bureaucratie voor de externe verantwoordingen. In de omgang 
met deze complexe systemen is in de loop van de jaren toch 
enige interne bureaucratie ontstaan. Ook heeft de groei van 
de organisatie op een aantal plaatsen geleid tot een aanpak 
die bureaucratisch is. Dit willen we veranderen; zodanig dat 
eenvoud, toepasbaarheid en begrijpelijkheid weer leidend zijn 
bij interne processen. Het experiment 'vernieuwend verant-
woorden' is ontworpen voor de Wlz-gefinancierde zorg, maar 
het gedachtengoed is ook goed bruikbaar binnen het Sociaal 
Domein. Binnen het Sociaal Domein blijkt de focus op het 
resultaat van zorg een wezenlijke bron van misverstanden. De 
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02 Medewerkers
en teams

"Je bent autonoom,  
maar wel in relatie met anderen.”
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	 2. Medewerkers
en teams

2.1 Medewerkerstevredenheid

In het onderzoek naar de medewerkerstevredenheid, uit-
gevoerd in 2021, blijkt dat onze medewerkers nog steeds 
bovengemiddeld betrokken en tevreden zijn. De trend ten 
opzichte van drie jaar terug is weliswaar licht negatief, maar in 
het licht van de huidige omstandigheden mogen we tevreden 
zijn met de resultaten. Elk cluster en elke afdeling heeft een 
eigen rapportage gekregen van de resultaten. Deze worden in 
de clusters en afdelingen besproken. Verbeterpunten worden 
meegenomen in de werkplannen. In 2023 staat een volgend 
onderzoek gepland.

Thema’s zijn werkgerelateerde onderwerpen die belangrijk zijn voor het welzijn van de organisatie
en medewerkers. Elk thema bestaat uit een set vragen die verspreid zijn over de vragenlijst.

Bevlogenheid

7,7
7,9
7,8

Werkgeverschap

7,6
7,8
7,4

Betrokkenheid

8,2
8,4
7,8

Klantgerichtheid

7,9
8,1
7,8

Tevredenheid

7,6
7,8
7,4

Verloopbestendigheid

8,3
8,3
7,8

Score: thema's
Thema’s zijn werkgerelateerde onderwerpen die belangrijk 
zijn voor het welzijn van de organisatie en medewerkers. Elk 
thema bestaat uit een set vragen die verspreid zijn over de 
vragenlijst.

Medewerkerstevredenheidsonderzoek Effectory

De score voor Esdégé-Reigersdaal

De score voor Vorige meting

De score voor Benchmark Gehandicaptenzorg

De score voor Top 3 Benchmark Gehandicaptenzorg
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Medewerkerstevredenheidsonderzoek Effectory

66,1%
69,8%
63,0%

Goed

Te laag 1,7%
2,1%
1,4%

Veel te hoog 3,1%
2,4%
3,2%

Veel te laag 0,2%
0,1%
0,1%

Te hoog 28,9%
25,6%
32,3%

De score voor Esdégé-Reigersdaal

De score voor Vorige meting

De score voor Benchmark Gehandicaptenzorg

De score voor Top 3 Benchmark Gehandicaptenzorg

2.1 Vitaliteit

Door verschillende factoren ervaren medewerkers steeds meer 
druk in hun dagelijkse werk. Om die reden wordt er blijvend 
geïnvesteerd in vitaliteit. Het onderzoeksrapport 'Verzuim' uit 
2021, geeft ons diverse aanbevelingen waarmee gestart is. 
We leiden clustermanagers op om verzuimgesprekken te 
voeren. Met het project ‘Positieve Gezondheid Medewerkers’ 
zoeken we met medewerkers steeds naar werkplezier en werk-
geluk. Er is meer aandacht voor het herplaatsingsbeleid en er is 
een verzuimteam opgericht om managers te ondersteunen. 

2.3 Arbeidsmarkt

De continuïteit van de personeelsvoorziening wordt een steeds 
actueler thema. Het uitgangspunt is dat we kunnen blijven 
voorzien in voldoende, bij voorkeur gekwalificeerde mede-
werkers om de ondersteuning voor onze cliënten te waarbor-
gen. De afdeling personeelszaken is in samenwerking met de 
afdeling communicatie en met diverse clusters, gestart met 
een arbeidsmarktcommunicatieplan. Door gerichter te werven 
hopen we de juiste sollicitanten aan te trekken. Ook is een 
Werkplein opgericht dat het wervingsproces ondersteunt zodat 
vraag en aanbod efficiënt bij elkaar komen.

 

2.4 Leren en reflecteren

In het visiedocument, dat bedoeld is om de visie van Esdé-
gé-Reigersdaal blijvend aandacht te geven en ook door te ont-
wikkelen, is beschreven uit welke elementen de visie bestaat. 
We beschouwen onze visie als een mensvisie en niet uitsluitend 
als een cliëntvisie. Dat betekent dat de acht domeinen van 
Schalock, die zijn genoemd in de visienotitie, ook intern gelden 
voor medewerkers. In de notitie over de organisatie-evaluatie 
in 2019, schreven we daar het volgende over:
 
“Dat wil zeggen dat we ervan uitgaan dat iedere medewerker 
uniek is en beschikt over een unieke combinatie van mogelijk-
heden en beperkingen;
•	 Dat iedere medewerker behoefte heeft aan ontplooiing van zijn 

of haar mogelijkheden;
•	 Dat iedere medewerker behoefte heeft aan het leven (en 

werken) in relatie met anderen;
•	 Dat medewerkers fundamenteel gelijkwaardig zijn aan elkaar; 
•	 En dat ieder medewerker behoefte heeft aan het op eigen wijze
•	 invulling geven aan het eigen bestaan en dus  

ook het eigen werk; 

Uiteraard geldt voor de toepassing van deze waarden dat deze 
plaatsvindt binnen de kaders zoals we die met elkaar formuleren.”

  Werkdruk

4.a Werk geeft energie
4b  Voldoende tijd voor taken
4c   Gekwalificeerd personeel om werk te doen
4d  Balans werk-privé
4e   Werkdruk (% Goed)
       Veel te laag

       Te laag

       Te hoog

       Veel te hoog

Aantal respondenten

7,0
6,0
6,4
6,9
66,1
0,2
1,7
28,9
3,1

1.773

7,2
6,2
6,8
7,3
69,8
0,1
2,1
25,6
2,4

1,819

7,2
5,8
7,1
6,9
63,0
0,1
1,4
32,3
3,2

7,6

6,5

7,9

7,5

73,5

-

-

-

-

  Mijn vitaliteit

De score voor Esdégé-Reigersdaal

De score voor Vorige meting

De score voor Benchmark Gehandicaptenzorg

De score voor Top 3 Benchmark Gehandicaptenzorg

Medewerkerstevredenheidsonderzoek Effectory

Nee
Vorige meting
Benchmark Gehandicaptenzorg

80,4%
77,6%
80,4%

Ja, buiten Esdégé-Reigersdaal
Vorige meting
Benchmark Gehandicaptenzorg

7,7%
8,6%

11,7%

Ja, binnen Esdégé-Reigersdaal
Vorige meting
Benchmark Gehandicaptenzorg

13,8%
17,1%
10,0%

Medewerkerstevredenheidsonderzoek Effectory

  Actie ander werk
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De afdeling Leren en Ontwikkelen heeft in 2021 een nieuwe 
visie op leren ontwikkeld en heeft een daarbij passend dienst-
verleningsmodel beschreven en geïntroduceerd. Een belangrijk 
aandachtspunt is het verkrijgen van inzicht in hoeverre onze 
(nieuwe) medewerkers voldoende inhoudelijk zijn toegerust 
om hun werk te kunnen doen. De opdracht aan de afdeling 
Leren en Ontwikkelen is om vervolgens een passend aanbod 
te ontwikkelen, afgestemd op de vraag van de organisatie en 
de veranderende maatschappij. Bijvoorbeeld op het gebied 
van de arbeidsmarkt. In dit aanbod zal versterking van de 
professionele identiteit een steeds groter onderdeel worden. In 
verband met de generatiewisseling en groeiende instroom van 
nieuwe managers en medewerkers, heeft de afdeling Leren en 
Ontwikkelen een start gemaakt met het ontwikkelen van een 
inwerkprogramma (Mijn eerste 100 dagen) voor clustermana-
gers, gevolgd door een inwerkprogramma voor medewerkers. 
Onderdeel van deze programma's is een nieuwe visietraining.

Teamreflectie
Clustermanagers plannen overleg- en reflectiemomenten in. 
Ze doen dat op een manier die past bij het team. Sommige 
clusters vinden het prettig om individueel te reflecteren via een 
Persoonlijk Ontwikkelingsplan. Anderen bespreken casuïs-
tiek met de teamleden. Om tot ethische reflectie te komen in 
een team kan ‘De dilemmamethode’ ingezet worden. Onder 
begeleiding van geestelijk verzorgers kunnen teams ook een 
‘Ethisch Beraad’ aanvragen. Door te vertragen, feiten van voor-
oordelen te scheiden, kom je tot de kern van het vraagstuk en 
ben je in staat om tot een juiste beslissing te komen in ethische 
kwesties. Er is ook aandacht voor teambuilding, luisteren naar 
elkaar en lol maken. Op die manier wordt de veiligheid in een 
team versterkt.  

Intervisie en supervisie
Binnen onze organisatie kunnen teams een supervisor inscha-
kelen. Ongeveer 20 teams ontvangen 6 keer per jaar supervisie 
en intervisie om tot een ander gesprek te komen. Er worden 
geen casussen ingebracht. De supervisor wil dat teamleden 
reflecteren hoe je jouw unieke persoonlijkheid kan inzetten in 
de ondersteuning. Hij wil medewerkers bewust maken van hun 
waarden en ideeën die iedereen met zich meedraagt. Ook een 
cliënt heeft waarden en ideeën, gevormd vanuit opvoeding. 
De vraag is steeds: ben je bewust van wie jij bent in relatie tot 
de ander?

6a Ontwikkelingsmogelijkheden
6b Interne scholingsmogelijkheden
6c Nieuwe kennis kunnen opdoen in werk
6d Doorgroeimogelijkheden

Aantal respondenten

7,1
6,8
7,2
6,6

1.773

7,2
7,1
7,3
6,6

1.819

6,7
-

6,9
6,4

7,1

-

7,4

6,8

Medewerkerstevredenheidsonderzoek Effectory

  Mijn ontwikkelingsmogelijkheden

De score voor Esdégé-Reigersdaal

De score voor Vorige meting

De score voor Benchmark Gehandicaptenzorg

De score voor Top 3 Benchmark Gehandicaptenzorg
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“We werken hier niet per se volgens de pedagogische richtlijnen.” 
De werkplaats Skillz in Den Helder ruikt naar zaagsel en staal. In-
drukwekkende slijptollen en ijzerzagen hangen aan de muur. “Het 
is een echte mannenwereld, we zoeken de aansluiting door ook in 
hun straattaal mee te praten en te dollen.”

Groene vingers
Theo Zuurbier, senior cliëntbegeleider werkzaam bij cluster ’t 
Wad, begeleidt samen met zijn team mannen die van metaal, 
gerecycled plastic en hout, mooie meubels maken en verkopen. In 
overall loopt Theo door de werkplaats. Sinds kort zijn ze ook een 
kruidentuin begonnen, diverse muntplanten worden in bakken 
gekweekt. Heel iets anders dan het ruige werk met metaal en 
hout. “De jongens hier hebben over het algemeen wel groene 
vingers”, grapt Theo.

Ooit werkzaam als bedrijfsleider in de rozenkwekerij werd de inte-
resse in het coachen van mensen in hem gewekt door een cliënt 
van Esdégé-Reigersdaal die via een jobcoach een betaalde baan 
kreeg in de kwekerij. 
“Ik had natuurlijk niet de opleiding gedaan voor de zorg, maar ik 
schreef een brief op advies van Jaap Slabbekoorn van P&O. Ik werd 
uitgenodigd op gesprek en aangenomen. Op het Reigersdaalter-
rein kon ik beginnen in het Team Intensieve Ondersteuning (DAC 
5). De mensen die daar kwamen konden geen aansluiting vinden 
bij de bestaande dagbestedingsvoorzieningen. Daar kwam ik 
achter. Al op de eerste dag kreeg ik te maken met fysieke agressie. 

Financieel was ik er op achteruit gegaan in deze baan. Ik vroeg 
mezelf wel even af waar ik aan begonnen was.”

Omscholen
“De supportopleiding die ik door de organisatie kreeg aangebo-
den leerde me vooral dat je een ander pas kunt helpen wanneer je 
jezelf kent. Ik heb mezelf echt opnieuw leren kennen. 
Inspelend op de behoefte aan andere dagbestedingsvoorzienin-
gen voor mensen met een verstandelijke beperking ontstond de 
Waardse Werf. Met een groep cliënten haalden we oude boten 
op, die knapten we weer op. Een nieuwe vorm van dagbesteding 
waarbij cliënten verschillende technieken leerden beheersen. Het 
was een heel avontuur.
Dat pionieren en ondernemen zit in me, binnen de organisatie 
krijg we daar ook de ruimte voor, uiteraard binnen de gestelde 
kaders. In overleg met mijn leidinggevende leg ik ideeën voor, 
vanuit die dialoog krijgen ideeën concreet vorm. Als ik het niet ge-
woon ga doen, gebeurt het niet, dat is wel een beetje mijn motto. 
Deze werkplek ‘Skillz’ hebben we ook helemaal vanaf de grond 
opgebouwd. We zijn begonnen in een antikraak pand en zo heeft 
het zich kunnen ontwikkelen tot wat het nu is. 
De mannen die hier komen hebben zoveel faalervaringen. Ze 
willen hier als volwaardige burgers aan het werk gaan, geen 
vogelhuisjes maken, maar echte dingen.”

Iedereen in beeld houden
Theo vertelt hoe de coronaperiode het team op de proef stelde. 

Cluster ‘t Wad
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"	Ik heb ook
	wel eens een 
rotdag."

Iedereen in beeld houden werd het voornaamste doel. Door het 
aanbieden van een warme maaltijd, gesponsord door Hessing, 
kreeg het team weer contact met de mannen. De dagbesteding 
verschoof van deze werkplaats naar klusjes aan huis, of gewoon 
op straat en de samenwerking aangaan met de woonclusters. 
Dat idee van de maaltijden houden ze erin, veel cliënten koken 
zelden tot nooit. Zo’n project ontstaat met het doel om contact 
te onderhouden en vervolgens krijgt het een nieuwe invulling, 
namelijk om bij te dragen aan gezondheid. 

“Dit soort afdelingen ontstaan omdat de cliënt laat blijken wat 
hij nodig heeft”, legt Theo uit. “Deze werkplaats, het maken van 
producten, is niet het voornaamste doel, het is enkel een middel 
om de aansluiting met de cliënten te maken.”

Op dit moment is Theo in opleiding om trainingen te kunnen 
aanbieden in de methode Heijkoop. Deze methode richt zich op 
het analyseren van wat je ziet en hoort door videobeelden terug 
te kijken en daarop te reflecteren. “Op de werkplaats reageren 
we als begeleiders vooral op hetgeen we horen omdat we met 
de materialen bezig zijn. Het kijken naar houding, trekjes en wat 
er gebeurt in de groep kan bijdragen aan de kwaliteit van de 
begeleiding.” 

“Een andere uitdaging van deze werkplaats is toch steeds de 
balans vinden. Als er teveel vraag komt naar onze producten dan 
legt dat teveel druk op de mannen. Als er te weinig opdrachten 
zijn, raken ze ondergestimuleerd. Ook het zoeken naar wat nodig 
is voor de cliënten is nooit klaar.”

Sjaak
Sjaak schuift aan, hij wil ook wel graag vertellen wat hij vindt van 
zijn werk. Inmiddels werkt hij een jaar bij Skillz. In zijn vrije tijd is 
Sjaak te vinden in zijn boot. Tijdens het vissen vangt hij wel eens 
makreel, die zijn lekker om te eten. Zijn heldere blauwe ogen 
fonkelen als hij vertelt dat hij de buitenhaarden en de vuurkorven 
heeft gemaakt. “Ik ben er trots op dat het weer goed met me gaat. 
Ik heb op verschillende plekken gewoond en gewerkt, maar ik 
vond daar mijn plek niet. Deze plek is anders, ik vind het prettig 
hoe hier met me omgegaan wordt, gewoon, als een normaal 
iemand. Ik ben ook trots op de tuin die ik aan het maken ben.” 
“We zijn allemaal collega’s”, licht Theo verder toe. “Ik heb ook wel 
eens een rotdag, dan zeg ik dat gewoon tegen de jongens. Dan 
ontstaat er een connectie.” 

“Ik wil nog wel meer uitgedaagd worden”, gaat Sjaak verder.”Ik 
wil graag trekker rijden of heftruck. Ook heb ik mijn BHV-diploma 
gehaald.” “Bij sommigen hangt dit diploma in een lijstje aan de 
muur”, benoemd Theo. “Trots op een succeservaring in hun leven.”
“Het mooie aan deze organisatie is dat je de ruimte en het ver-
trouwen krijgt om te ondernemen en je plannen uit te voeren. 
Soms heb ik ook wel eens een meningsverschil met iemand uit het 
team, maar zolang we het gesprek aangaan leidt dat tot reflectie 
en komen we er beter uit. Esdégé-Reigersdaal staat voor ‘vragen 
stellen, kritisch zijn’. Ik hoop dat onze organisatie, ondanks dat ze 
groot is geworden, niet in de valkuil van beheersmechanismen 
terechtkomt. Ik heb niets tegen een Dit Vind Ik Ervan-onderzoek, 
maar we zijn elk moment aan het afstemmen op wat de cliënt 
wil en nodig heeft, dan begrijp ik niet waarom we dit gesprek 
moeten vastleggen omdat het zorgkantoor dat eist. Het liefst zit ik 
helemaal niet achter de computer, maar besteed ik al mijn tijd aan 
de mannen. Daar worstel ik wel mee.”
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03
“Organisatiegedoe moet niet  
de overhand krijgen." 

Ontwikkelingen in
 de organisatie
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	 3. Ontwikkelingen in
 de organisatie

3.1 Bedrijfsvoering

Onze organisatie is succesvol in het vraaggericht werken. Wij 
zijn goed in staat om de zorg en ondersteuning voor cliënten 
zo in te richten dat er ruimte is voor creativiteit en ondernemer-
schap. Dat betekent automatisch ook dat veel oplossingen een 
uniek karakter hebben omdat deze tegemoetkomen aan die 
ene unieke vraag van één of meerdere cliënten. Daar zijn we 
enorm trots op. Die veelvormige dienstverlening heeft in de 
cultuur van Esdégé-Reigersdaal geleid tot een veelvormigheid 
in de bedrijfsvoering. Lange tijd bleek dit ook succesvol en 
werkbaar. De laatste jaren merken we dat het voor wat betreft 
de bedrijfsvoering niet meer houdbaar is. De werkbaarheid 
staat onder druk.

Dit heeft een aantal oorzaken:
• De flinke groei van de organisatie in aantallen cliënten en 
medewerkers. Hiermee is het aantal uit te voeren transacties in 
de bedrijfsvoering enorm toegenomen;
• De toegenomen complexiteit in de uitvoering van zorgwetten 
en regels. We hebben nu te maken met ongeveer 100 financie-
ringsvarianten met verschillende financiers;
• De toegenomen complexiteit van de systeemwereld. Ondanks 
de goede voornemens van de overheid ervaren we alleen maar 
een toename van regels die een verplichtend karakter hebben. 
De verbinding tussen onze vraaggerichte werkwijze en de 
systeemwereld wordt steeds ingewikkelder.
• Wisseling van veel sleutelpersonen die niet meer meege-
groeid zijn met de organische werkwijze van de organisatie en 
die moeite hebben om hierbij aansluiting te vinden. 
We ervaren dat alleen sturen op extra capaciteit in de bedrijfs-

voering niet meer voldoende is om het werkbaar te houden. 
Ook clustermanagers ervaren een meer problematische 
bedrijfsvoering en vragen hier aandacht voor. De komende 
jaren moeten we dan ook een flinke ontwikkelslag maken in de 
bedrijfsvoering. Een ontwikkelslag die ervoor moet zorgen dat 
onze bedrijfsvoering zodanig robuust en eenvoudig is ingericht 
dat een eventuele verdere groei van de organisatie geen pro-
bleem hoeft te zijn. Dit betekent meer gestroomlijnde proces-
sen en een betere bereikbaarheid van de ondersteunende
diensten, waarbij het aantal handelingen voor de (interne) 
klant afneemt en de kwaliteit van de afhandeling afdelings-
overstijgend en dienstverlenend wordt vormgegeven. Om dit 
te bereiken moeten we onze werkwijze aanpassen, waarbij 
standaardisatie gaat helpen om maatwerk in de ondersteuning 
blijvend mogelijk te maken. Zo blijven we maximaal ruimte 
bieden om de zorg en ondersteuning voor cliënten vraagge-
richt vorm te geven.
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“Ergens diep van binnen wist ik wel dat ik hulp nodig had om 
mezelf te vinden, maar dat hardop zeggen kon ik nog niet.” 
Pim, een jongeman van 21 jaar, was een van de eersten die 
ondersteuning kreeg van Het Portaal. Hij kwam net van de 
middelbare school en wist niet welke kant hij op wilde. Gelukkig 
hoorde zijn moeder over Het Portaal, een plek voor jongeren 
met autisme en een gemiddeld tot hoog IQ. 

Vriendelijke rivalen
“De groep bestond uit vier andere jongeren, ik zag ze als 
vriendelijke rivalen.” Pim legt uit dat hij een moeilijk periode op 
school heeft gehad, zowel op de basisschool als op de middelba-
re school deed hij zijn best op zo min mogelijk te praten, zodat 
hij niet zou opvallen. Hier ervaart hij dat hij wel zichzelf mag zijn. 
Zijn sarcastische grappen kan hij maken, er wordt respectvol 
op gereageerd. “De jongeren herkennen zichzelf in elkaar, dat 
maakt dat ze respectvol met elkaar omgaan”, legt Puck, een van 
de begeleidsters, uit.
Jari staat voor de deur. Een beetje nieuwsgierig, misschien wat 
achterdochtig, kijkt hij de gespreksruimte in. Hij wil ook zijn er-
varingen delen. Als jongen van 13 jaar kwam hij hier binnen. Nu 
15 jaar oud is hij op een punt waarop hij niet meer het gesprek 
met mensen uit de weg gaat, maar juist aangaat. “Ik voel me nu 
beter, heb iets meer zelfvertrouwen. Eerst zei ik niets.”
 
Een dag op Het Portaal
Jari vertelt hoe een dag op Het Portaal eruit ziet. “Om 9 uur 

komen we binnen. We werken aan verschillende thema’s, nu is 
dat het thema ‘adolescentie’. We gaan dan aan de slag met een 
opdracht, vaak binnen het thema. Daarna hebben we eigen 
tijd, dan kun je lezen, je huiswerk maken of iets creatief doen. 
Gedurende de dag hebben we een paar keer vijf a tien minuten 
telefoontijd. Gezamenlijk gaan we lunchen en doen we de af-
was. We gaan elke dag even een stukje lopen buiten. Vaak kijken 
we daarna het journaal en spelen we spelletjes. Half vier gaan we 
weer naar huis.” Puck vult aan dat de spelletjes een belangrijke 
rol spelen in het trainen van sociale en executieve vaardigheden.
Het Portaal is gegroeid en op dit moment zijn er zo’n 17 jonge-
ren die ondersteuning krijgen. Op een dag komen rond de tien 
jongeren op de groep. De ruimte is niet helemaal geschikt voor 
zo’n grote groep. Er ontstaan subgroepen, dat draagt niet altijd 
bij aan de veiligheid in de groep. Pim zegt een beetje geïrriteerd 
dat die 15-jarigen alleen maar over bepaalde onderwerpen 
kunnen praten. Er verschijnt een glimlach op Jari’s gezicht: “Dat 
is toch juist goed, dat past binnen dit thema.”
 
Schooluitval
Puck, sinds december 2020 in dienst bij Het Portaal, raakte 
geïnteresseerd in deze doelgroep toen zij tijdens haar stage een 
jongen met autisme begeleidde op school. “Het hele plaatje van 
de middelbare school is veel te veel. Het gebouw, de wisselende 
docenten en de wisselende klaslokalen, grote groepen kinderen. 
Ook de overgang van de basis- naar een middelbare school is 
enorm. Voor kinderen zonder autisme is dit al een uitdaging. 

Cluster Het Portaal

Puck
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Door die overgang langzaam op te bouwen met behulp van en-
kele aanpassingen, lukt het vaak wel. Op dit moment ondersteun 
ik ook een meisje ambulant in de overgang van de basis- naar 
de middelbare school. Eerst mocht ze haar kluisje uitkiezen. Nu 
volgt ze een paar vakken en bouwt dit langzaam op. Ook gaat 
ze vijf minuten eerder de les uit. Doordat het haar wel lukt en 
ze steeds een beetje meer aankan, bouwt ze succeservaringen 
op. Het is natuurlijk heel fijn dat men ons weet te vinden en dat 
Het Portaal ondersteuning kan bieden aan zoveel jongeren. Ons 
streven is dat de hulp zich verplaatst naar preventieve onder-
steuning, nog voordat jongeren uitvallen.” 

Onderzoeken
Pim kan trots terugkijken. Hij heeft inmiddels zijn theorie-exa-
men gehaald en gaat volgende week afrijden voor zijn rijbewijs. 
Ook loopt hij stage, bij kleuters op een basisschool. Pim vraagt 
zich af hoe leerkrachten dit volhouden hele dagen. Het geluid 
van al die stemmetjes. Na drie uurtjes is hij blij dat hij weer naar 
huis kan. “Die kinderen zijn zo super schattig en zo simpel.” Er 
verschijnt een lach op Pims gezicht. Hij vertelt met veel hand-
gebaren en gezichtsuitdrukkingen hoe de kinderen op hem 
reageren. Zo krijgt hij het voor elkaar dat de kinderen 20 minu-
ten op hun knieën toekijken hoe hij een knikkerbaan maakt en 
maakt hij ze ‘verslaafd’ aan memory op het digibord. Samen met 
een jobcoach onderzoekt hij door dergelijk stages wat hem ligt, 
welke kant hij op wil.

In zijn vrije tijd gaat Jari graag naar zijn vrienden, alleen die 
zitten op het VWO, dus de laatste tijd zijn die alleen maar aan 
het leren. Dat is wel jammer. Op de vraag wat Jari’s wensen of 
dromen zijn, valt een lange stilte. Jari vindt dat een lastige vraag 
en weet het niet zo goed. Stel, je hebt magische krachten, wat 
zou je dan veranderen? Jari zou het niet weten, maar Pim stelt 
voor om corona te vernietigen en Rusland terug te dringen. Over 
magische krachten gesproken. Pim is bezig met het schrijven 
van een verhaal. Het is lastig om uit te leggen waar het over 
gaat, maar hij doet toch een poging. Het gaat over verschillende 
groepen. Groep één weet niet hoe ze zijn ontstaan en groep 
twee weet dat wel. De hoofdpersoon komt uit groep één, maar 
gaat infiltreren bij groep twee. En dat zijn geen gewone groe-
pen mensen, maar mensen die in het bezit zijn van magische 
krachten. Natuurlijk komt de hoofdpersoon in de problemen, 
want sommigen van groep twee hebben door dat hij er niet bij 
hoort… En wat als groep één dezelfde kennis krijgt die groep 
twee heeft? Wat gebeurt er dan tussen de groepen? 
Pim weet dat hij op een dag uit huis zal gaan. Hij zal zijn moe-
ders ‘Wat zeg je?’ nog missen. “Natuurlijk vind ik dat eng, maar ik 
wil het ook wel uiteindelijk. En ik wil een baan vinden. Maar nu 
eerst mijn rijbewijs. Stapje voor stapje.”

"De groep bestond uit 
vier andere jongeren, 
ik zag ze als

	 vriendelijke rivalen."
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3.2 Financiën en verantwoording 
 
Esdégé-Reigersdaal is financieel gezond. De uitdaging voor de 
komende jaren is om gezond te blijven tegen de achtergrond 
van dalende Wlz-, Wmo- en Jeugdwetbudgetten en stijgende 
uitgaven voor personeel en materiële behoeftes. De inzet voor 
de komende jaren is om zowel extern als intern te komen tot 
andere financiële kaders en afspraken. Bij gemeenten en het 
Zorgkantoor betekent het dat het onderwerp van gesprek ‘de 
kwaliteit van zorg en de kwaliteit van leven van cliënten’ moet 
zijn. Nu gaan gesprekken veelal over geld, tarieven en verant-
woording. Er wordt op die manier veel tijd, energie en geld 
verspild. Door de dialoog aan te gaan met verschillende regio’s 
en gemeenten als het gaat om de verantwoording van onze 
inzet bij inwoners met een beperking hopen we dat professi-
onele vrijheid van handelen en verantwoorden het uitgangs-
punt blijft of wordt. Wederzijds vertrouwen en rolvastheid bij 
gemeenten zijn daarin vereisten. We willen (en kunnen) laten 
zien dat met een passende inzet bij de start van een ondersteu-
ningstraject de zorguitgaven op termijn kunnen dalen. Allerlei 
complicerende vereisten vanuit de gemeenten moeten ter 
discussie worden gesteld. Een voorbeeld daarvan is het vereiste 
om voor een cliënt ‘prestaties’ af te spreken.

Wij willen op een andere manier inzichtelijk maken dat we een 
bijdrage leveren aan de kwaliteit van bestaan van cliënten. 
Beelden van Kwaliteit is een manier waarop wij aan de buiten-
wereld willen laten zien hoe wij de ondersteuning vormgeven 
en hoe we daarin reflectief zijn.

3.3. Processen en informatiesystemen

Het beheren van gegevens is belangrijk voor de ondersteuning 
en verantwoording. De uitdaging is om de systemen zo in te 
richten dat zij primair de professional ondersteunen en secun-
dair ons helpen om goed te verantwoorden. Die steeds promi-
nentere rol voor informatie krijgt nu ook vorm in de personele 
bemensing van het informatiemanagement. In 2021 werd een 
informatiemanager aangesteld met de opdracht om samen-
hang en grip te creëren op de applicaties en de onderliggende 
bedrijfsprocessen. De medewerkers van het informatiemanage-
ment hebben gesprekken gevoerd met de proceseigenaren om 
het werkproces in beeld te krijgen. Deze gesprekken leverden 
direct verbeteringen op. Daarnaast werd duidelijk hoe het werk 
nog efficiënter en effectiever ingeregeld kon worden en hoe de 
ondersteuning van systemen konden worden geoptimaliseerd. 
Esdégé-Reigersdaal heeft lange tijd in eigen beheer informatie-
systemen ontwikkeld. In 2021 zij we begonnen met zogenoem-
de SAAS- (software as a service) oplossingen. De ondersteu-
ningssystemen die we implementeren, zoals PUUR en AFAS, 
standaardiseren processen zodat deze logischer, inzichtelijker 

en toegankelijker worden. De ondersteunende systemen dra-
gen bij aan de visie van de organisatie door processen logischer 
en voor gebruikers makkelijker te maken, zodat we niet drukker 
zijn met het systeem dan met de cliënt. De datacommunicatie 
tussen de verschillende SAAS applicaties wordt steeds intensie-
ver. Een eerste stap is gezet om de beveiliging van de koppe-
lingen te borgen door de afdeling Informatiemanagement in 
nauwe afstemming met de privacycoördinatoren.

Ondersteuningsplan PUUR 
PUUR van Ecare is ontwikkeld vanuit de praktijk van alledag 
zoals deze door cliënten en begeleiders wordt ervaren. PUUR is 
in eerste instantie ontwikkeld voor de ouderen- en thuiszorg en 
in veel mindere mate voor de gehandicaptenzorg. In 2020 zijn 
we samen met een collega-organisatie gestart met de dooront-
wikkeling van PUUR voor de gehandicaptenzorg. De inbreng 
van Esdégé-Reigersdaal betreft vooral de grote diversiteit 
van cliënten en ondersteuningsvormen die een plek moeten 
krijgen in PUUR. In april 2021 is definitief besloten om PUUR 
aan te schaffen en is met de inbreng van cliënten, begeleiders, 
clustermanagers en gedragsdeskundigen een ontwikkelagenda 
opgesteld met als doel per 1 mei 2022 live te gaan. Eind 2021 
bleek de ontwikkelagenda echter te ambitieus en is besloten de 
implementatie van het zorgdossier van PUUR uit te stellen tot 
eind 2022. Het administratieve deel van PUUR is per 1 januari 
2022 in gebruik genomen. Voor meer informatie:  
www.puurvoordezorg.nl
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04
"We hebben te maken  
met een vitale organisatie,  
ondanks de 
omstandigheden.

Reflectie 
raad van bestuur
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	 4. Reflectie 
raad van bestuur

Het jaar 2021 hebben we ervaren als een goed jaar, maar ook een zwaar 
jaar. Toen de coronapandemie zijn intrede deed in 2020 hebben we daarop 
gereageerd vanuit adrenaline voor het onbekende, gevoed vanuit een 
saamhorigheidsgevoel. In 2021 duurde deze pandemie maar voort. Steeds 
hebben we per situatie vanuit gezond verstand gereageerd en onze verant-
woordelijkheid genomen om passende maatregelen te nemen. Evengoed 
bleef 2021 daarmee een zwaar jaar voor zowel de clusters als de ondersteu-
nende diensten. Dit heeft geresulteerd in een hoger ziekteverzuim, al dan 
niet als gevolg van de quarantainemaatregelen. Het personeel werd extra 
belast door uitval van collega’s, maar ook door hun eigen privésituatie, 
zoals kinderen die niet naar school konden. De uitzichtloosheid van het 
voortduren van de pandemie had zijn weerslag op cliënten en medewer-
kers. Door de toegenomen werkdruk was er logischerwijs bij medewerkers 
minder tolerantie voor overbodige administratieve handelingen. 

De invoering van het elektronisch cliëntdossier PUUR zal vermoedelijk 
administratieve druk bij het primair proces weghalen, we kijken er naar uit 
dat PUUR zal worden geïmplementeerd. Ook de administratieve lasten die 
betrekking hebben op het uitvoeren van de Wet Zorg en Dwang vraagt 
om een kritische evaluatie. We denken dat het handiger kan dan wij tot nu 
toe doen.

Het traject rondom het herijken van de visie is nog niet afgerond. We 
hebben concrete stappen gemaakt in het formuleren van de herijkte visie. 
Een visie die niet nieuw is, maar opgetrokken is uit onze praktijken. Ze 
beschrijft voor veel medewerkers wat we altijd al deden. Voor anderen 
beschrijft ze wie we willen zijn. Helaas hebben we geen start gemaakt 
met de besprekingen van de strategische thema’s. Voor een deel is dit te 
wijden aan de pandemie waardoor er minder focus was op beleidsontwik-
keling, maar ook omdat we de ondersteunende diensten hier een belang-
rijke rol in wilden laten spelen en zij onvoldoende draagkracht hadden. 

De bedrijfsvoering is nu nog onvoldoende aangepast aan de omvang van 
de organisatie. Door het aanstellen van een informatiemanager hopen we 
in afzienbare tijd processen efficiënter in te richten zodat de ondersteu-
nende diensten zich meer op de inhoud van hun werk kunnen focussen.  
We zijn trots op onze medewerkers omdat ze zich blijven inzetten voor 
de cliënten, direct in het primair proces en indirect in de ondersteunende 
diensten. Kijkend naar het primair proces hebben we te maken met een 
vitale organisatie, ondanks de omstandigheden.

Bijdrage van Miriam Traudes, Nico Plug en Arnoud Aikema.
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De CCR geeft ook ongevraagd advies over bijvoorbeeld:
•	 gegevens DigiD (wet op de privacy)
•	 cliënten-communicatie, aangepaste website
•	 informatie voor cliënten (bv. thema corona)
•	 naamswijziging Esdégé-Reigersdaal

De centrale cliëntenraad kijkt terug op een verdrietig jaar. Ze 
hebben afscheid genomen van twee leden door overlijden. Een 
ander lid heeft gekozen om te stoppen. Nieuwe leden treden 
toe. De CCR heeft veel onderwerpen besproken. Soms krijgen 
ze belangrijke stukken laat aangeleverd waardoor ze weinig 
voorbereidingstijd hebben. Dit hebben ze inmiddels kenbaar 
gemaakt aan de raad van bestuur. Wanneer zij tips en ideeën 
gaven is daar volgens de CCR serieus naar geluisterd en in som-
mige gevallen ook iets mee gedaan. 

Bijlage 1 Jaarverslag centrale cliëntenraad

Naam  Functie

Harry Beekman ( 21 dec 2021) Voorzitter

Anita Schoemaker Vicevoorzitter

Lara Margaret Secretaris

Jaap Krikke Lid CCR

Hans de Jong Lid CCR

Wouter Roozendaal Lid CCR

Wilma van Leijen ( 8 juni 2021) Lid CCR

André Kannegieter Lid CCR

Randolph Schra (tot november 2021) Lid CCR

De centrale cliëntenraad bestaat uit 11 leden. Het dagelijks 
bestuur komt één keer in de maand bij elkaar. Zij bereiden 
de CCR-vergadering voor en stellen de agenda op. Daarnaast 
schrijven zij brieven en e-mails. 

Diverse thema’s worden voorbereid door participatiegroepen. 
Enkele van die thema’s zijn: 
•	 regiovervoer
•	 zorginnovatie
•	 beelden van kwaliteit en
•	 het nieuwe elektronische cliëntdossier PUUR.

Het afgelopen jaar heeft de CCR 16 keer vergaderd, 11 vergade-
ringen gingen via beeldbellen en vijf vergaderingen vonden op 
het centraal bureau plaats.

Enkele adviezen die door de CCR zijn gegeven:
•	 werkplan medezeggenschapsafdeling
•	 sollicitatie procedure functionaris medezeggenschap
•	 organisatie SamenSterk-dag
•	 vragenlijst cliënt-tevredenheidsonderzoek contract vervoer
•	 plan van aanpak Doe’R-Toe

Enkele onderwerpen waar de CCR instemming in  
heeft gegeven:
•	 voordracht lid Raad van Toezicht
•	 afspraken over corona beleid
•	 bindende voordracht lid klachtencommissie cliënten
•	 overname Merakel en de gelukkige dolfijntjes
•	 medezeggenschapsregeling
•	 aanschaf PUUR.
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Dat betekent: 
•	 Medezeggenschap moet liggen bij de personen die het 

betreft, op een relevant niveau: op stichtings- , cluster- of 
individueel niveau. 

We zullen onze best doen, om deze vernieuwde medezeggen-
schap voor het einde van de zittingsperiode, dus voor 2023, te 
implementeren.

Focusgroep Duurzame Inzetbaarheid (arbeidskrapte/
ziekteverzuim)
Wij richten ons op verschillende aspecten van dit onderwerp en 
in het afgelopen jaar in het bijzonder op de arbeidskrapte en 
het ziekteverzuim. 
Arbeidskrapte heeft onze aandacht, omdat we graag een dui-
delijk beeld krijgen van de situatie om vervolgens te bedenken 
of wij daar als ondernemingsraad ook een actieve rol in moeten 
hebben. We hebben op 22 november 2021 een gesprek met 
Derk Kuipéri gehad hierover. Hij heeft ons cijfermatig de situa-
tie voorgelegd hoe we ervoor staan en ook alle acties voorge-
legd die er door de afdeling P&O zullen volgen. Eén daarvan is 
bijvoorbeeld de project-/kerngroep Arbeidsmarkt. Deze groep 
focust zich op werving, selectie en het behoud van medewer-
kers. Ook het nieuwe hoofd communicatie, Peter Muller, heeft 
veel verfrissende ideeën over hoe bijvoorbeeld vacatures in de 
markt zouden moeten worden gezet. Wij hebben er vertrou-
wen in dat dit voldoende actie is op dit moment en zullen dit 
het aankomende jaar met interesse volgen. 
De reden dat wij ons afgelopen jaar ook weer op ziekteverzuim 
hebben gericht, is omdat het ziekteverzuim onverminderd 
hoog blijft. 
In 2020 heeft de projectgroep Verzuim onder leiding van Frank 
Elsinga een onderzoek gedaan naar verzuim binnen onze 
organisatie en aan de hand van de bevindingen een rapport 
uitgebracht en een aantal aanbevelingen gedaan. Namens de 
ondernemingsraad zaten Irene Eekhout en Carina Ipenburg in 
deze projectgroep. De aanbevelingen zijn tijdens corona even 
in de ijskast gezet omdat er geen tijd binnen P&O was om aan 
dit belangrijke onderwerp aandacht te besteden. Er is ons ech-
ter de toezegging gedaan dat in 2022 de aanbevelingen vanuit 
de verzuimwerkgroep worden opgepakt. Ook hier houden wij 
een vinger aan de pols. 
Verder zijn de uitkomsten van het MTO eind 2021 voor ons 
aanleiding om weer eens kritisch te gaan kijken naar een aantal 
zaken. Ongewenste omgangsvormen blijven komend jaar op 
onze agenda staan. 

Leden OR per 31 december 2021: Josainti Ascencion, Fabian 
Beekhoven, Irene Eekhout, Carina Ipenburg, Lieke Jonker, 
Judith Markus, Melvin de Niet, Cretia van Oosten, Rachel Post, 
Jürgen Telgenkamp, Mike Tschin.

Bijlage 2 Jaarverslag ondernemingsraad

Sinds september 2021 is de samenstelling van de onderne-
mingsraad veranderd. Het team bestaat nu uit elf leden in 
plaats van vijftien leden. Een aantal zittingsperiodes geleden 
is de OR gestart met een onderzoek om in een andere vorm 
verder te gaan. De intentie hiervan is om de achterban meer 
te betrekken bij beslissingen en met een kleinere, maar vooral 
slagvaardige OR door te gaan. Middels scholing en trainingen 
en in overleg met verschillende overlegstructuren probeert de 
OR haar kennis te vergroten en haar invloed aan te wenden ten 
gunste van de organisatie en de medewerkers. De ervaring van 
een ieder wordt zeer gewaardeerd; hierdoor wordt onze blik 
verbreed en zorgen we voor weloverwogen adviezen en wordt 
de achterban vertegenwoordigd.
Het lijkt erop dat we de moeilijkste periode van de pandemie 
achter ons hebben gelaten, waardoor we weer live kunnen 
vergaderen. De verwachting is dat we hierdoor met nog meer 
energie ons werk kunnen voortzetten.

Het afgelopen jaar heeft de OR:
•	 Zes keer officieel overlegd met de raad van bestuur
•	 In totaal 28 keer vergaderd
•	 Twintig keer gevraagd of ongevraagd advies gegeven 

over de diverse onderwerpen, zoals: thuiswerken, FWG, 
systemen als ECD, PUUR, AFAS, verzuimbeleid, ARBO-
beleid, personeelsbeleid, beloningsbeleid, huisvesting, 
medewerkersvertrouwenspersoon, Interne Bezwaren 
Commissie (IBC), visietraject en andere onderwerpen die 
cliënten en medewerkers aangaan.

Nieuwe visie op medezeggenschap
De OR is van mening dat het een meerwaarde heeft als mede-
werkers de mogelijkheid hebben tot medezeggenschap om de 
volgende redenen:
•	 Besluiten die op de werkvloer worden genomen, zijn in de 

regel beter onderbouwde besluiten met draagvlak onder de 
medewerkers. 

•	 Betrokkenheid bij beslissingen die gemaakt worden 
binnen de stichting zorgt voor meer welbevinden onder 
medewerkers. 

•	 Het serieus nemen van inbreng en inzichten van 
medewerkers levert meer tevreden medewerkers op. 

•	 Medezeggenschap op grond van de participatieladder past 
goed in een platte organisatie als Esdégé-Reigersdaal. 
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Bijlage 3 raad van toezicht

De samenstelling van de raad van toezicht per 31 december 2021: 

Naam Aandachtsgebied (Neven)functies

De heer Drs. J.M. Bos •	 Vice-voorzitter raad van 
toezicht 

•	 Voorzitter 
Remuneratiecommissie

•	 Bestuurder Woonzorg Flevoland
•	 Lid RvC Sportbedrijf Lelystad
•	 Lid Coöperatiebestuur PGGM
•	 Lid RvT Lentis

Mevrouw B.J.M. Frederiks •	 Lid raad van toezicht 
•	 Voorzitter Commissie 

Kwaliteit en Veiligheid

•	 Universitair docent gezondheidsrecht Amsterdam UMC – 
locatie VUmc

•	 Lid jurist Centraal Tuchtcollege voor de Gezondheidszorg
•	 Lid raad van toezicht Vecht en IJssel (tot 1 juni 2021)
•	 Plaatsvervangend voorzitter klachtencommissie ’s Heerenloo
•	 Lid jurist klachtencommissie Stichting PVP
•	 Plaatsvervangend lid van het College voor de Rechten van de 

Mens (vanaf 1 juni 2021)

Mevrouw S.D. Fran-
ken-van Velzen

•	 Lid raad van toezicht Lid 
Auditcommissie

•	 Hold Separate Manager Yarden/DELA 
•	 Vicevoorzitter raad van toezicht Lentis (tot 1 juli 2021)
•	 Secretaris LVC (Landelijke Vereniging van Crematoria) (tot 28 

september 2021)
•	 Secretaris SKLU (Stichting Klachten- instituut Uitvaartwezen) 

(tot 28 september 2021)

Mevrouw C.S. Goedèl •	 Lid raad van toezicht •	 Rechter in de civiele sector bij de Rechtbank Noord-Holland

De heer H.P. de Kanter •	 Lid raad van toezicht
•	 Lid Remuneratie- commissie
•	 Lid Commissie Kwaliteit en 

Veiligheid 

•	 Lid Raad van Commissarissen Den Treek Henschoten NV
•	 Interim manager Stichting Jachthaven Huizen
•	 Voorzitter Raad van Commissarissen Woningstichting Eigen 

Haard
•	 Niet-uitvoerend voorzitter Corpag Holding BV

De heer D.J.H. Kleijn •	 Lid raad van toezicht
•	 Voorzitter Audit- commissie

•	 Concern controller Theobroma BV/Dutch Cocoa BV
•	 Penningmeester H.R.T.C. Hoorn
•	 Penningmeester Stichting Patientenstem.nu
•	 Adviseur van Scipio BV te Broek in Waterland
•	 Lid raad van toezicht Stichting Het Park

De heer G. Westerink •	 Voorzitter raad van toezicht •	 Voorzitter raad van toezicht Regius College in Schagen
•	 Lid Raad van Commissarissen RAV Noord-Holland Noord
•	 Voorzitter bezwaar en geschillencommissie ROC Kop van 

Noord-Holland
•	 Vrijwilliger buurtbemiddeling Wonen Plus Welzijn Schagen
•	 Voorzitter Rode Kruis afdeling Noordkop
•	 Diverse politiek bestuurlijke adviesactiviteiten vanuit Westerink 

Advies
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Door de coronapandemie zijn de mogelijkheden voor de leden 
van de raad van toezicht in 2021 zeer beperkt geweest om deel 
te nemen aan cursussen of kennisbijeenkomsten.

De raad van toezicht werkt vanuit de statutair aan haar toe-
gekende verantwoordelijkheden en bevoegdheden en heeft 
de opdracht toezicht te houden op het beleid van de raad van 
bestuur en op de algemene gang van zaken in de stichting. 
Hiertoe verschaft de raad van bestuur de raad van toezicht 
periodiek informatie over onder andere de realisatie van de 
afspraken in het kader van het strategische beleidsplan en 
het jaarplan. In ieder geval betreft dat de resultaatgebieden: 
kwaliteit van zorg, de doelmatigheid en continuïteit van de 
organisatie en de bedrijfsvoering, het innovatievermogen, de 
toegankelijkheid, cliëntgerichtheid en cliënt- en medewer-
kerstevredenheid. Naast statutaire taken vervult de raad van 
toezicht een rol als klankbord voor de raad van bestuur. De 
raad van toezicht maakt actief gebruik van haar recht op infor-
matie (gevraagd of ongevraagd). De raad van toezicht neemt 
ook altijd kennis van de verslagen van de ondernemingsraad, 
de centrale cliëntenraad en de centrale verwantenraad en legt 
bezoeken af in de organisatie.

In 2021 heeft de raad van toezicht haar taken uitgeoefend door 
middel van periodiek overleg met de raad van bestuur in de 
vorm van gestructureerde vergaderingen aan de hand van de 
door de raad van bestuur en de raad van toezicht voorbereide 
agenda en toegezonden vergaderstukken. De raad van toezicht 
is in 2021 zes keer formeel bij elkaar geweest. Twee keer is de 
raad van toezicht bij elkaar geweest, vanwege een themabij-
eenkomst. Onderwerpen van de eerste themabijeenkomst: toe-
komst ICT en Informatiemanagement en procesondersteuning 
dashboard nieuw ECD. Onderwerp van de tweede themabij-
eenkomst: Besturingsmodel Esdégé-Reigersdaal.

In november 2021 is, onder leiding van een externe begeleider, 
een evaluatie uitgevoerd van de werkwijze van de raad van 
toezicht. Deze evaluatie heeft een aantal aandachtspunten op-
geleverd voor de communicatie en samenwerking tussen raad 
van toezicht en raad van bestuur. Ook is een aantal thema’s 
benoemd waarover verder gedacht en gesproken zal worden, 
zoals het verder ontwikkelen van een toezichtsvisie.

De raad van toezicht besprak in de vergaderingen in 2021 een 
groot aantal onderwerpen. Over deze onderwerpen werden 
aan de raad van bestuur vragen gesteld, werd inhoudelijk van 
gedachten gewisseld en gaf de raad van toezicht incidenteel 
advies aan de raad van bestuur. 

Naast de reguliere agendapunten (o.a. werkplan, jaarrekening, 
managementletter, kwaliteitsrapportages, financiële voort-
gangsrapportages) waren de belangrijkste gesprekspunten: 

•	 Risicomanagement
•	 Personele ontwikkelingen
•	 Arbeidsmarkt
•	 ICT-ontwikkelingen
•	 FWG-traject
•	 Visietraject
•	 Vermogenspositie
•	 Vernieuwend verantwoorden
•	 Ziekteverzuim
•	 Huisvesting
•	 Beelden van kwaliteit
•	 Kwaliteitskader
•	 Covid-19
•	 Notitie WBTR (Wet Bestuur en Toezicht Rechtspersonen)

en Wtza/AWtza (Wet toetreding zorgaanbieders/
Aanpassingswet toetreding zorgaanbieders).

•	 Klachten
•	 Wet Zorg en Dwang 

In de statuten van de stichting Esdégé-Reigersdaal is vast-
gelegd dat bepaalde besluiten van de raad van bestuur de 
goedkeuring behoeven van de raad van toezicht. In 2021 heeft 
de raad van toezicht zijn goedkeuring verleend aan:

•	 Jaardocument, inclusief jaarrekening 2020
•	 Jaarrekening 2020 Stichting Merakel
•	 Het fungeren als raad van toezicht van Stichting Merakel
•	 Instemmingsrecht, zoals bedoeld in de WMCZ 2018, voor 

Centrale Cliëntenraad voor de profielschets en benoeming 
van de leden van de raad van toezicht en de benoeming van 
de leden van de raad van bestuur

•	 Grondruil van twee parkeerplaatsen tussen de G. 
Rietveldweg en W.M. Dudokweg te Heerhugowaard

•	 Aan- en verkoop bouwgrond project Waterkers 1
•	 Ontbinding van Stichting Merakel
•	 Bezoldiging raad van bestuur en raad van toezicht.

De leden van de raad van toezicht worden gehonoreerd voor 
de uitoefening van hun functie. Deze honorering wordt jaarlijks 
vastgesteld. Als richtlijn voor de aard en omvang van de hono-
rering geldt de adviesregeling van de Nederlandse Vereniging 
van Toezichthouders in Zorginstellingen NVTZ, gebaseerd op 
de WNT II (Wet Normering Topinkomens uit 2016). 
De raad van toezicht heeft besloten de bezoldiging voor 2021 
vast te stellen op 8% van de maximaal mogelijke bezoldiging 
van de bestuurder, en van de voorzitter op 12%.
De door de voorzitter en leden van de raad van toezicht ge-
maakte onkosten ten behoeve van Esdégé-Reigersdaal, worden 
door de stichting vergoed.
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Bijlage 4 Collegiaal consult door Aveleijn 

De visitatie door Aveleijn zal in het najaar plaatsvinden. We vinden 
het belangrijk dat de centrale cliëntenraad van Esdégé-Reigersdaal 
aansluit. De agenda van de centrale cliëntenraad zit vol omdat 
zij in beslag worden genomen door de sollicitatieprocedure van 
een nieuwe lid raad van bestuur. Het reflectieverslag van Aveleijn 
over Esdégé-Reigersdaal zal apart gepubliceerd worden op onze 
website. 
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