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Regiobee
/Zuid-Limburg

De vijf belangrijkste uitdagingen in beeld

1juli 2023

Belangrijkste uitdagingen

1 GROTER WORDENDE KLOOF TUSSEN
ZORGVRAAG EN ZORGAANBQOD

In Zuid-Limburg is sprake van sen zorgkloof; de zarguraag staat
niet in verhouding tot het beschikbare 2argaanbad. Ondanks de
bevolkingskrimp in de regla zal de vraag naar zarg en endersteuning
toenemen en complaxer worden, waardeor het probleem rondom de
zorgkloof naar verwarhting zal toenemen. Vanwege de toenemende
krapte op de arbeldsmarkt van de formele zorg, komt de informele
20rg en mantelzorg verder onder druk te staan. Onderbouwing an
werdieping hier.

4 HOOG ZORGGEBRUIK IN VERGELIJKING
MET NEDERLAND

Zowel in het zargdomein als in het saciale domein (WM en Jeugy
wet) Is er in Zuid-Limburg in vergelijking met de rest van Nederifnd
sprake van een hoog zorggebrulk en (zeer) hoge zorgkosten. D
gractste afwilking daet zich vaarin de leeftiid tat 65 jaar. Net f
de rast van Nederland zien we dat een relatief klein deel van
populatie een groot deel van de zorgkasten maakt. Het h

2 FLINKE GEZONDHEIDSACHTERSTANDEN
T.0.V. NEDERLAND

Zuid-Limburg kampt met flinke gezondheidsachterstanden; zowel
qua fysieke [veelinwoners habben chronische 2andoa-
ningen en de inwoners hebben een minder gezonde Lesfstijl) als qua
mentale gezondheld [relatief veel inwonars ervaren strass, hebben
risice op een angststoornis of depressie, hebben weinig regie over
het eigen leven, zijn vaker eenzaam, hebben minder veerkracht, zijn
beperkt zelfredzaam en baschikken over relatief lage gezondhelds-
waardigheden). Dit geldt voor volwassenen, maar deels ook voor de
jeugd. Onderbouwing en verdiaping hier.

5 EEN (REGIONALE) INTEGRALE DOMEIN
OVERSTIJGENDE AANPAK IS NOODZAAK

Erwerdt vzl kt in Zuid-Limburg. kingen zijn
vaak thema of (zorg)domein verbonden, of ap lokaal, subregionaal
niveau . Een ity

aanpak kan verder warden versterkt. Het aanbod van zorg en onder-
steuning werdt als onveldoends samenhangand ervaren en de

heid en zelfregle. Leefstill , eenzazmheid §

zelfregie ontstaan in de brede context van de leefomgeving. H
daarom van belang om naar de brede detarminanten van gezond
te kijken. Hiervoor is een verbreding nodig naar andere domelnen
dan alleen de g.0 en verdieping hier.

king is niet afdaende af d op de elgen kracht van
inwoners en op de mogelijkheden van de gemeenschap. De huidige
complexe vraagstukken noodzaken tot optimaal effectieve samen-
werking, Onderbouwing en verdiening hier.

REGIOBEELD ZUID-LIMBURG

3 DOOR LAAG OPLEIDINGSNIVEAU,
ARMOEDE, EENZAAMHEID, EN VERMIN-
DERDE ZELFREGIE GROTE VERSCHILLEN
TUSSEN WIJKEN, GEMEENTEN

Er bestaan grote verschillan in fysieke en mentale gezandhaid tussen
subregla's, gemeenten en wijken binnen gemeenten. Deze verschillen
hangen -behalve met demografische kenmerken, zoals leeftid -aok
samen met soclaaleconamische b ken (zoals opleid

enmeeite met randkemen] en sociale determinanten (znals eenzaam-
heid en regie over hat eigen Leven). Onderbouwing en verdieping hier.
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Diversiteit aan initiatieven, samenwerkingsverbanden, netwerken en allianties!
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Manifest Santé in Maastricht Alliantie Positief

Samen een beweging opstarten die bijdraagt aan een eerlijke kans op een gezond leven voor inwoners van
Zuid-Limburg.




Dialoog

2 min!

Bespreek kort _met uw
buurman of buurvrouw:

A In hoeveel verschillende
samenwerkingsverbanden
participeert u?

A In hoeverre sluiten deze
samenwerkingsverbanden bij
elkaar aan?



Een (regionale) integrale domein overstijgende aanpak is noodzaak

/ﬁ\ RegiObee Id Zorgkantoomegio Selecteer een pagina

Q O
De pagina's in dit dashboard kunnen middels schermafbeeldingen in het (ZN) regiobeeld geplaatst worden. Selecteer rechts eerst de Inventarisatie . s OS.AM E NWER KI NGS U E H K
H o e

pewenste Zorgkantoorregio. |Let op, het kan nodig zijn meerdere screenshots te maken indien de informatie niet op &8n pagina past}

Terug
Inventarisatie samenwerkingsverbanden samenwerkingverbanden die verbonden organisaties hebben opgegeven, worden weergegeven op deze kaart
Op peildatum 05-10-2023, worden er 52 @ sllizntie Sams
samenwerkingsverbanden gevonden in de regio Zuid- Beschermd Thuis Maastrich-Heuveliand
Limburg. 17 samenwerkingsverbanden hebben niet D ® Bestuurlij Care Curs overleg

gereageerd op de 'vervolguitvraag'. Hierdoor is geen verdere
I e T .
informatie bekend over deze samenwerkingsverbanden. Van ® Bestuurlijk G16-overleg jeugd Zuid-Limburg

deze samenwerkingsverbanden is enkel de naam bekend. Bestuurlijks Procesregiegrosp Regiobesld Z-lb
BOWWZ

samenwerkingsverbanden € @ Dienst

-

slliantiz santé FOZL (fysiotherapeuten Oastelijk Zuid Limburg

Beschermd Thuis Maastricht-Heuvelland
Bestuurlijk Cars Cure averleg
Bestuurlijk G16-overleg jeugd Zuid-Limburg

Fy'net

Geboortezorg Consortium Limburg

Bestuurlijke Frocesregiegroep Regiobeeld Z-Lb @ Gemesnschappelijks intzgrale woonzorgvisie Parkstadzemeznten
B N
R Handennetwerk Limburg
Diznet
FOZL {fysictherapeuten Oostelijk Zuid Limburg IB @ Het Seweszhuis
Fy'net @ 2N

Geboortezorg Consortium Limburg
® Jzugd Parkstad overleg

zemeenschappelijke integrale woonzorgvisis Parkstadgemesnten

&R GGD Zuid Limburg & Jzuzd Wastelijke Mijnstresk overleg
Handennstwerk Limburg @ Mijnstreskooalitie

Het Beweeghuis ] @ @ - N

JEMS ® Mijnzorgtransitie

Jeugd mMaastricht-Heuvelland
Jeugd Parksta
Jeugd westslifke mijnstresk overleg

Multidisciplinair Overleg Oostelijk Zuid-Limburg
O overieg

@ Netwerk Hulp bij dementie Mas bt Heuvelland

id-Limburg @ Netwerk Hulp bij demantie Parkstad
Mijnstreskcoalitiz
Mijnzorgtransitie

Multidisciplinair Overleg Oastelijk 2uid-Limburg ® Netwerk Plusprakeijken OZL

@ Netwerk Hulp bij dementis Westelijke Mijnstresk

Metwerk Hulp bij dementie Maastricht Heuvelland
Netwerk Hulp bij dementie Parkstad
Metwerk Hulp bij de

@ organiseren en bemannen van het Thuiszorgpunt

ke Mijnstresk @ Platform GGZ Westslijke Mijnstresk

Metwerk Fluspra @ @ Platform Paramedie Zuid Limburg
Metwerk Fluspraktjken i
T @ ProFysic
organizeren en bemannen van het Thuiszorgpunt @ @ Programma Ouderen Maastricht Heuwslland
Platfiorm &E5Z Westelijke Mijnstreek a ® ReaSupport
Platform Faramedie Zuid Limburg
o e e

Fluswijken i.o. ® @ Regionaal medicatieoverleg Maastricht-Heuvelland
Preventiecoalitie Heerlen ] ® Regionaal Taskforce aanpak wachtlijsten ggz regio Zuid Limburg
Preventecoslitie Sitard ’ o

S &) @ RS0 Zuid-Limburg
Preventiecoalitie Sittard-Geleen
ProFysio [ ] @ Themacoalitie Farmacis

Programmz Cuderen Maastricht Heuvelland
ReaSupport

@ Transformatiztafel Mentale gezondheid Zuid-Limburg

-




Zuid -Limburg kampioen in coalities,
allianties, verbonden en netwerken!

e |



Uiteenlopende organisatie en

vormen

governance

Netwerk Zelfregulerend net- Leiderorganisatie- Netwerk administra-
governance werk netwerk tieve organisatie (na0)
Visualisatie )
il P
A4
N&D
Principe Geen administratieve | Administratieve Eentoegewezen en

entiteit, participatiein
netwerkmanagement

door alle partijen

entiteit (en netwerk-
manager) is een be-
langrijke netwerkpartij
die ook een rol heeftin

het primaire proces

aparte entiteit s
gecreéerd om het

netwerk te managen

Drie vormen varNetwerkgovernancgProvan& Kenis 2008)




Inter - Vanuit ‘complementariteit gezamenlijk
professionele kwalitatieve en afgestemde

samenwerking ondersteuning bieden aan de
ontwikkeling van burgers.

Dit met als hoger gelegen doel de
kanskracht  van de burger te vergroten.
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interactie : Face-to-face

van : De heer A [Cliént]

naar - Onbekende medewerker A (UMCG)
[Universitair_Medisch_Centrum_Groningen)

De heer A heeft face-to-face contact met onbekende
medewerker A (UMCG). De heer A heeft een spoedopname
bij het UMCG, wegens auto-intoxicatie door pillen en alcohol
Informatie verkregen uit mail registraties van 9-6-2016.






Tabel 1.3 Verschillende entiteiten: groep, team en netwerk
(Goossens en van Dongen, 2023)

Interprofessioneel Interprofessioneel Inter-
overleg team professioneel
netwerk
Samenstelling flexibel vast dynarmisch
| Doelgerichtheid | klein groot matig
Eén gezamenlijk SOMS ja SOMS
plan
Interdependentie | klein groot matig
. Ontwikkeling . organisch systematisch dynarmisch
Omvang Gemiddeld (6-14) Varieert Groot (10+)
Klein (4-8)
Groot (8-12)
Verbondenheid matig groot klein
















Kritische
factoren

Context -
bewustzijn

Ondernemer

Gemeen -
schappelijke
waarden

Lerend
vermogen

IPT-Model

Veiligheid
in teams

Structuur en

dynamica
en interactie

organisatie




Bron:

Onderling everhoudingen

Intrinsie ke motivatie
Elkaarkennen

Elkaars taalsprekenen
elkaars belangen begrijpen
Elkaaropzoeken
Elkaarvertrouwen
Elkaaraanspreken opgedrag
Draagvlak voor
samenwerking

Samenwerken in de regio: van regiobeeld naar regio

Netwerkstrategie

Gezamenlijke strategie,
doelen en prioritering
Concrete actieplannen
Monitoren van effecten

Vieren van degrote énkleine

successen

Effectieve en regelmatige

afstemming

Figuur 2. Bouwstenen voor een goede samenwerking in de regio.

-aanpak Leren van successen en

uitdagingen bij het in de praktijk brengen van Juiste Zorg op de Juiste Plek

Berenschot

Samenwerking sstructuur

Inrichting van stuurgroepen,
thematafels en

projectg roepen, onder leiding
van een onafhankelijke

prog rammamanager
Betrokkenheid van
professionals endeinwoners
Effectieve uitwisseling van
gegevens

Financiéle afspraken

Goede vertegenwoordiging
van de achterban

Welzijn en Sport

Ministerie van Volksgezondheid,



Een innovatief A Samenwerking tussen organisaties blijkt soms lastig
ecosysteem

A Elk innovatie ecosysteem uniek en zeer context -
specifiek

A Een orchestrator lijkt noodzakelijk

A Sleutel tot succes afhankelijk van verschillende
factoren

A Met name de relationele aspecten zijn van belang

Dr. Dieudonnee

Cobben
27 Ozt gepromoveerd een 'orchestrator ' zijn. Eén persoon of organisatie, die in
aan de OU staat is om een gevoel van vertrouwen te creéren tussen alle

deelnemers en iedereen te motiveren om deel te nemen



werken?

Wat zijn randvoorwaarden om regionaal goed samen te kunnen
. Goede regionale samenwerking in de zorg vereist een reeks

randvoorwaarden en best practices om effectief te zijn. Enkele

belangrijke randvoorwaarden zijn:

1. Duidelijke strategische visie
2. Leiderschap en betrokkenheid
3. Goed bestuur

4. Gegevensdeling en interoperabiliteit

5. Financiéle overwegingen

6. Juridische en regelgevende overwegingen

7. Betrekken van belanghebbenden

8. Gezamenlijke doelstellingen en prestatie -indicatoren
9. Cultuur van vertrouwen en samenwerking

10. Evaluatie en continue verbetering

ChatGPT



Dialoog

Bespreek kort _met uw
buurman of buurvrouw:

Op welke van deze factoren zit
volgens jullie de grootste
ontwikkelruimte?

2 min!
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