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De gemeente en CZ hebben ieder hun eigen verantwoordelijkheden in
een gefragmenteerd zorg/ondersteuningslandschap

Zelf / Samen Sociaal domein Medisch domein
Samenleving Gemeente Heerlen (o4 CZ Zorgkantoor
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Doelgroepen en en hun zorgvragen overstijgen de gefragmenteerde zorg
en ondersteuning

Zelf / Samen Sociaal domein Medisch domein
Samenleving Gemeente Heerlen Cz CZ Zorgkantoor
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Gezonde bevolking Groepen/individuen met Individuen met
een verhoogd gezondheidsprobleem

gezondheidsrisico

nings- / zorgvraag



Voor verbeteringen in het sociale en medische domein is een
gezamenlijke integrale aanpak nodig

Zelf / Samen % Sociaal domein (/;Medisch domein

Een gezamenlijke integrale aanpak (het in samenhang vormgeven van preventie, welzijn
en zorg) is nodig omdat...

* Gefragmenteerde ondersteuning en zorg een holistische benadering belemmeren

* Veel ondersteunings- en zorgvragen betrekking hebben op zowel het sociale als
medische domein

* Gemeente en zorgverzekeraar wederzijds afhankelijk zijn
* De gemeente heeft baat bij goede zorg en behandeling voor (chronisch) zieken
zodat zij, binnen hun evt. beperkingen, een positief gezond leven kunnen
leiden binnen de gemeente.
* CZheeft belang bij alle activiteiten in de samenleving en het sociaal domein
die mensen helpen gezond te blijven, om zo een beroep op de zvw te
voorkomen



De samenhang der dingen: dit preventieprogramma sluit zo veel
mogelijk aan bij bestaande regionale ontwikkelingen

@ Gemeente Heerlen
O Mijnstreek
O Zuid-Limburg

Programmaplan preventiecoalitie:

Er wordt zo veel mogelijk aangesloten
bij ontwikkelingen in de regio...

* Bestaande projecten en initiatieven

* Bestaande
samenwerkingsprogramma’s

* Bestaande monitoringsinstrumenten

... maar mét afstemming op het niveau
van Heerlen

Uitgaande van o.a.:

* De belangrijkste uitdagingen in
Heerlen

* Projecten en initiatieven specifiek
voor de gemeente

* Input van lokale
samenwerkingspartners
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Inwoners van Heerlen voelen zich en zijn gemiddeld minder gezond dan
andere Nederlanders

Voorbeelden:

Percentage dat eigen gezondheid als minder dan goed ervaart Percentage volwassenen met een of meerdere lichamelijke beperkingen

Minder dan 17% (16 gemeenten) NL: 14,8%
EEl 17% tot 21% (94 gemeenten) B -
B 21% tot 25% (164 gemeenten) 143<148
B 25% tot 29% (87 gemeenten) '-4i8 <154
Hl 29% of meer (27 gemeenten) B 154<159
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Nadere analyse liet zien dat de uitdagingen m.b.t. gezondheid en
ondersteuning/zorg gelden voor verschillende doelgroepen/terreinen

Alle leeftijden: °°

Subgroepen:

Data-analyse preventiecoalitieteam, 2019

Uitdagingen in Heerlen*:

Jeugd: ongezonde leefstijl, ongunstige thuissituatie

Ouderen: ongezonde leefstijl, slechte lichamelijke gezondheid
Multiproblematiek: lage SES, veel psychische problematiek

“Wissewasjes”: men doet snel een beroep op professionele
ondersteuning en zorg

*NB: dit overzicht is slechts een selectie



O.b.v. een reflectie met samenwerkingspartners wordt de
preventiecoalitie verder vormgegeven

Alle leeftijden: °°

kK

Samen met lokale samenwerkingspartners* is gereflecteerd op de bevindingen en
op de benodigde aanpak

“Key messages” waren:

* Ga uit van alle projecten die er al zijn in Heerlen. Heerlen loopt op een aantal
terreinen voorop;

* Het accent ligt uit de implementatie van de plannen;

* Eenintegrale aanpak is nodig. Er moet op verschillende terreinen “geschaakt”
worden. En het kan bv. zijn dat we in de toekomst ook met werkgevers om tafel
moeten;

* De Limburg-factor kan ook positief worden uitgelegd: er heerst in Heerlen ook
een gevoel van saamhorigheid en veerkracht.

Deze gezamenlijke reflectie is leidend voor de verdere invulling van de
preventiecoalitie

* Aanwezig waren de volgende partijen: Adviesraad MO Heerlen, Alcander, Burgerkracht, CZ, gemeente
Heerlen, GGD Zuid-Limburg, Jens, Heerlen Stand-By!, Jogg Limburg, HOZL, Meander, Mondriaan, Provincie
Limburg, ROS Robuust / MijnZorg, SVOPL, SWV VO

Stakeholderbijeenkomst Samen voor Heerlen!, 2019
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Er wordt gestreefd naar verbeteringen t.a.v. kwaliteit, gezondheid,
kosten en het werkplezier van professionals in Heerlen

Doelstellingen van de preventiecoalitie:

1. T.a.v. (ervaren) gezondheid: De gezondheidsverschillen
tussen de inwoners van Heerlen en de rest van Nederland
zijn binnen 10 jaar met 25 procent teruggelopen

2. T.a.v. kwaliteit: (wordt in eerste fase van programma nader
gedefinieerd)

De zorgkosten in Heerlen liggen binnen 10
jaar op het landelijk gemiddelde, gecorrigeerd voor
populatiekenmerken

4. Ta.v. werkplezier: (wordt in eerste fase van programma
nader gedefinieerd) ! Quadruple Aim

1 Werkplezier van professionals

Voor alle doelstellingen geldt dat ze verder
geoperationaliseerd dienen te worden tijdens de eerste fase
van het programma.

12
Berwick et al., 2008



De doelstellingen van de preventiecoalitie sluiten aan bij de
doelstellingen van andere regionale verbanden

Doelstellingen van de Mijnstreekcoalitie:

*  We nemen een gezamenlijk verantwoordelijkheid om samen de gezondheid,
kwaliteit van zorg en betaalbaarheid van zorg in de regio naar het ‘next level’ te
brengen;

* Eris consensus dat het huidige zorgmodel en bijbehorende kosten niet houdbaar
zijn en teruggebracht dienen te worden tot een ‘normaal’ kostenpatroon, passend
bij de populatie

Doelstellingen van zestien gemeenten in de Nota Gezondheidsbeleid 2020-2023,
“Zuid Springt Eruit”:

v

“Het is onze ambitie om de gezondheidsachterstand van de inwoners van Zuid-
Limburg ten opzichte van de rest van het land binnen tien jaar met 25 procent in te
lopen”

Pact van Terworm, 2018; Nota Gezondheidsbeleid Zuid-Limburg 2020-2023
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Legenda
Aansluiting preventiecoalitie
wordt verkend (project loopt

Projecten zijn gelieerd aan een of meerdere pijlers van de no niet, s zojuist opgestar
preventiecoalitie

Door de bril
van Positieve
Gezondheid
inzetten op...

Pijlers

1. Ongezonde leefstijl
verbeteren

Ouderen 65+

Jongeren 18-

2. Zo lang mogelijk
Positief Gezond thuis
wonen

of loopt al)

Wordt aangestuurd door
preventiecoalitie

Wordt niet aangestuurd door
preventiecoalitie

Projecten ‘20-'22
GLI / leefstijlcoach

Mondzorg jeugd /
kindertandarts

Leefstijlinterventie
jeugd

Ouderen 65+

Kansrijk van Start

Mantelzorgproject

Van Zelfhulp
naar Zelfregie

Hoe Sterk is Mijn

3. Zelfredzaamheid
vergroten en beroep op
professionele hulp
verkleinen

Gehele populatie

Mensen met
multiproblematiek

Netwerk

Schuldhulpproject

L

IWA Hoensbroek
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(pilot)projecten die op pilot/projectniveau effect sorteren, worden
opgeschaald om de 2030-doelstellingen te realiseren

Toekomstige fase

Opschaling om impact

?D van effectieve Legenda

= interventies te Groen = pilot/project dat op
2 vergroten projectniveau voldoende

g effect heeft op

@ | Huidige fase _— doelstellingen

© . : ; _ Rood = pilot/project dat op

= | project  project i project projectniveau weinig/geen

o« pilotproj. pilotproj. pilotproj. effect heeft op

doelstellingen

project  project > X project > X X = afronding pilot/project

pilotproj. piIotpro}»)(
20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30




Het (flexibele) projectenportfolio t/m 2022 wordt vastgesteld o.b.v.
nadere analyse

Aanpak inrichting preventiecoalitie

Vaststellen en updaten projectenportfolio: Planning preventiecoalitie:

1. Per project wordt onderzocht wat nu de
(verwachte) bijdrage aan de Quadruple Aim (op
project- en programmaniveau) is. Dit wordt
gedaan o.b.v. gesprekken met de projectleiders
van de projecten.

2. Het resultaat van alle projecten samen wordt

verwerkt in één “impact flow”. 2023-2030

Voornemen is om preventiecoalitie na 2023 te

3.  Op basis hiervan wordt een inschatting gemaakt: continueren.

a) Wat huidige projecten —indien succesvol —
kunnen bijdragen aan de doelstellingen
van het programma van de
preventiecoalitie.

b) Of aanvullende projecten noodzakelijk
ZUn. 23 24 25 26 27 28 29 ‘30

Bovenstaande wordt in 2020 ingericht. Elk kwartaal

vindt er kort-cyclisch monitoring plaats.
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De monitoring van het effect van de preventiecoalitie op de Quadruple

Aim wordt nader uitgewerkt

Voor de monitoring van het effect van de preventiecoalitie
wordt zo veel mogelijk aangesloten bij bestaande
bronnen, waaronder:

1. Gezondheid
a. GGD Gezondheidsmonitors

b. CBS-cijfers
c. Digitaal Dossier JGZ
d. RIVM?
2.  Kwaliteit
a. Wmo: ..
b. Zvw: ...

a. Impact methode o.b.v. data CZ / gemeente?
b. Vektis cijfers?

4. T.a.v. werkplezier
?

Dit wordt verder uitgewerkt tijdens de eerste fase van het
preventiecoalitieprogramma.

Hierbij wordt ook samengewerkt met het Data-Analyse-
Informatieteam van de Kerncoalitie op Mijnstreekniveau

(“regiobeeld 2.0.”). De gemeente Heerlen sluit hierbij aan.

Zo worden zo veel mogelijk dezelfde instrumenten gebruikt.
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Stuurgroep preventiecoalitie

Governance Bestuurlijke titel: Wethouders sociaal
* Namens bestuur gemeente: Peter domein
v. Zutphen

¢ Namens bestuur CZ: Wiro Gruisen
Ondersteuning:

* Ondersteuning: Karin Kremer /Ank
[eraale Bestuur CZ
. Progiram. manager prev. coglitie
sturen informeren
v |
Klankbordgroep met Programmateam ] Medewerkers
diversiteit aan <« Informeren —— ¢ Karin Kremer / Ank Jacobs Betrokkenheid gemeente
partijen (burgers, *  Wiro Gruisen ——_ organiseren
financiers, ——— Adviseren  ——' . program. manager prev. coalitie eigen collega’s —_, Medewerkers CZ
zorgverleners, etc.) -
verkennen stur;n\ informeren

Projecten waarvoor aansluiting Projecten die direct door Projecten die niet direct door
preventiecoalitie wordt verkend: preventiecoalitie worden preventiecoalitie worden aangestuurd
Hoe sterk is mijn netwerk aangestuurd e Kansrijk van Start
Van zelfhulp naar zelfregie e IWA

Schuldhulpaanpak  Mondzorg
Mantelzorgproject

Leefstijlinterventie jeugd

GLI




Gedurende het jaar vindt er sturing, afstemming en
informatieverschaffing plaats tussen samenwerkingspartners

AfStemm’ng Klankbordgroep met

klankbordgroep diversiteit aan
partijen (burgers,

nader bepalen  ianciers,

zorgverleners, etv.)

ViéF ké&r per jaar: PDCA

' op stuurgroepniveau domein
. Zutphen
Namens bestuur CZ: Wiro Gruisen
Ondersteuning:
*  Onderste emer /Ank
Bestuur CZ

Jacobs
Progra alitie

sture eren
Programmateam

Karin Kremer / Ank Jacobs
*  Wiro Gruis

Informeren Betrokkenheid

Ad Program, alitie 'S

Vier keer per jaar: PDCA
op operationeel niveau

Wethouders sociaal

Peter en Wiro
infomeren eigen
collega’s continu

Medewerkers Programmateam
gemeente . .

informeert eigen
Medewerkers CZ

collega’s continu

22



Stuurgroep: taken en verantwoordelijkheden

Stuurgroep preventiecoalitie

Bestuurlijke titel:

* Namens bestuur gemeente: Peter
v. Zutphen

* Namens bestuur CZ: Wiro Gruisen

Ondersteuning:

* Ondersteuning: Karin Kremer /Ank
Jacobs

* Program. manager prev. coalitie

Taken en verantwoordelijkheden:

* Stelt richtinggevend kader t.b.v. het programmaplan en bijbehorende documenten
vast;

* Besluit over majeure wijzingen in het programma;

* Mandateert het programmateam om besluiten te nemen over zaken die
praktisch/organisatorisch van aard zijn of een beperkte impact hebben binnen de
kaders van het programmaplan;

* Stelt het programmateam in staat het programma uit te voeren zoals in het
programmaplan geschetst (invullen randvoorwaarden vanuit eigen organisatie);

* Stelt middelen beschikbaar voor het programma binnen het programmaplan;

* Informeert de eigen (bestuurlijke) achterban.
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Programmateam: taken en verantwoordelijkheden

Programmateam

Karin Kremer / Ank Jacobs
Wiro Gruisen
Program. manager prev. coalitie

Taken en verantwoordelijkheden:

*  Werkt volgens de door de stuurgroep afgesproken kaders van het programma;

* Onderzoekt op welke wijze bestaande en nieuwe projecten kunnen worden
verbonden aan de preventiecoalitie, met daarin aandacht voor:

* Doelstellingen die zo veel mogelijk in lijn zijn met de
programmadoelstellingen;

* Monitoringsinstrumenten die zo veel mogelijk in lijn zijn met de
monitoringsmethode op programmaniveau;

* Stemt met projectleiders af dat zij voortgangs- en monitoringsinformatie delen
met de programmamanager;

* Lost waar mogelijk (interne) knelpunten op die de voortgang van projecten in
de weg staan en niet door de programmamanager of de projectleiders kunnen
worden opgelost;

* Onderhoudt in- en extern netwerk voor de promotie van de doelen van het
programma en de verbinding met aanpalende ontwikkelingen (zoals de
Mijnstreekcoalitie);

* Bereidt gezamenlijk de stuurgroepbijeenkomst voor, onder begeleiding van de
programmamanager.

* Organiseert capaciteit en middelen voor projecten, bv. uit eigen middelen of
subsidie.
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Programmamanager:

Programmamanager

taken en verantwoordelijkheden

Taken en verantwoordelijkheden:

* |s eerste aanspreekpunt en algemeen codrdinator van het programma;
*  Ontwikkelt het programmaplan in overleg met programmateam en stuurgroep door,
met de nadruk op:

* Ontwikkelen doelstellingen die aansluiten bij doelstellingen op regionaal
niveau;

* Bepalen hoe verschillende (pilot)projecten worden aangestuurd;

*  Ontwikkelen monitoringsinstrument om de bijdrage van individuele
(pilot)projecten te meten én te meten wat de bijdrage hiervan aan de
programmadoelstellingen is;

* Signaleert op basis van monitoring of programma voldoende bijdraagt aan
doelstellingen;

* Vergaart eens per kwartaal informatie over de voortgang van alle projecten en
agendeert bij programmateam en stuurgroep;

* Onderhoudt contacten met de projectleiders van de projectgroepen en adviseert
hen / legt verbinding waar nodig;

* Escaleert naar programmateam en/of stuurgroep indien de voortgang van het
programma stagneert;

e  Zit stuurgroep en programmateam voor;

* Ondersteunt (waar nodig) initiatiefnemers bij de opzet, monitoring en financiering
van de projecten (pilots en experimenten);

* Stemt af met programmamanagers van de Mijnstreekcoalitie en preventiecoalitie
Heerlen.
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Projectleiders van projecten die door preventiecoalitie worden
aangestuurd: taken en verantwoordelijkheden

Taken en verantwoordelijkheden van de projectleider:

* Heeft kennis over de opzet en uitvoering van integrale projectvoering met

Projecten die direct door verschillende stakeholders;

preventiecoalitie worden +  Stelt op, herziet, en monitort het projectplan waarvoor hij/zij verantwoordelijk

aangestuurd is;

* 1WA s Zorgt ervoor dat projectdoelstellingen in lijn zijn met de

* Mondzorg programmadoelstellingen en monitort hier ook op;

* Legt projectplan ter goedkeuring voor aan het programmateam;

* Isverantwoordelijk voor de uitvoering van het betreffende project en het
nemen van beslissingen binnen de in het projectplan vastgestelde kaders (geld,
organisatie, tijd, informatie, kwaliteit);

* Informeert eens per kwartaal de programmamanager over de stand van zaken
en bijbehorende relevante kwesties.
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Preventiecoalitie
Sittard-Geleen & CZ

Per project wordt een voorlopige beschrijving gegeven en er kunnen
later nog projecten worden toegevoegd

Op de volgende dia’s wordt per project
een beschrijving gegeven van de inhoud
het en het proces

Deze beschrijvingen zijn nog niet in
detail uitgewerkt. Dit vormt een
onderdeel van het ontwikkelen van de
preventiecoalitie

© Financiering
o

© Financiering
o

Doelstelling Doelstelling /

g Aanpak g Aanpak /

O Monitoring/ O Monitoring/ . L

< evaluatie £ evaluaiie. > Niet ingevuld
Looptijd Looptiid > Niet ingevuld
Betrokken Betrokken /

& partijen & partijen

8] Q /

Eventueel worden later nog projecten
toegevoegd

Bijvoorbeeld: er wordt een project
toegevoegd naar aanleiding van geleerde
lessen in een ander project.
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Kansrijk van Start




Mondzorg jeugd




Leefstijlinterventie jeugd
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GLI / leefstijlcoach
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Mantelzorgproject
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IWA Hoensbroek
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Schuldhulpproject
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Van zelfthulp naar zelfregie



http://www.zelfregietool.nl/

Hoe sterk is mijn netwerk
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Governance Mijnstreek

Grote Mijnstreekcoalitie

Burgers

Stand van zaken 2019:

De Grote Mijnstreekcoalitie is een

Zorg- Zorgverleners

verzekeraar Preventie-
Thema- itie Si - / \ ij
B _ coalitie Sittard Ondersteunende breed bestuurlijk netwerk
coalitie farmacie Geleen
Burgers teams . . . .
) . Hierbinnen zitten verschillende
hema-coalitie Team: Dgta, analyse en samenwerkingsnetwerken
e P IWA | informatie ) * Kerncoalitie
p N * Themacoalities
Team: Gegevens- * Preventiecoalities
hema-coalitie o a L uitwisseling )
GGZ verzekeraar craverener Preventie‘
Burgers Coalitie Heerlen ( Team: Communicatie ) Burgers' Zorgverleners en
ugers zorgverzekeraar participeren in

& j meerdere netwerken tegelijk

Ondersteuning geschiedt door een
drietal ondersteunende teams

Zorg-
verzekeraar

Zorgverleners

Zorg- Zorgverlener:
verzekeraar

Burgers

Zorg-
verzekeraar

Zorgverleners
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