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CONCEPTVERSLAG en ACTIELIJST Fysieke Overlegtafel Jeugd 13 april 2016 
Algemene aanwijzingen: De gemeenten die deelnemen aan het Netwerk Sociaal Domein Midden 
Holland (NSDMH), worden in dit verslag als partij weergegeven via de aanduiding ‘de Gemeente’. 
Actie – en presentielijst: zie onderin dit verslag. 

1.   Welkom en mededelingen 

Voorzitter Pascal Anker opent de vergadering om 09.00 uur en heet de aanwezigen van harte 

welkom. 

Mededelingen 

Marco van der Zwam (gemeente Bodegraven-Reeuwijk) deelt mee dat de Gemeente het voorstel, 

rondom de expertpool via de digitale tafel, publiceert op de website van het NSDMH. De wens om de 

ouders van de cliënten deel te laten nemen en een evaluatie zijn opgenomen in het casusoverleg.  

Nicole Smit (NSDMH) deel mee dat er, op verzoek van de zorgaanbieders, vanuit het NSDMH en de 

transformatie maandelijks een nieuwsbrief samengesteld wordt. Elke eerste (werk)dag van de maand 

publiceert het NSDMH deze op haar website. 

Verder deelt Nicole Smit mee dat het NSDMH een brief stuurt aan zorgaanbieders die nog niet 

gefactureerd hebben. Dit in verband met het kenbaar maken van de realisatie van het eerste kwartaal. 

Als er sprake is van onderproductie dan is het NSDMH daar ook graag van op de hoogte zodat de 

budgetten eventueel herverdeelt kunnen worden.  

Het NSDMH constateert dat er al veel budgetplafonds bereikt zijn. Als zorgaanbieders zelf constateren 

dat zij het budgetplafond bereikt hebben, neemt de betreffende zorgaanbieder contact op met de 

contractmanager. Er zal dan overleg plaatsvinden tussen de zorgaanbieder en het NSDMH. Als blijkt 

dat het plafond inderdaad is bereikt, zal dat op het beveiligde deel van de website van het NSDMH, 

dat speciaal is ingericht voor verwijzers, aangegeven worden. Nicole Smit verzoekt de zorgaanbieders 

ook contact op te nemen met de contractmanager als er na het bereiken van het budgetplafond toch 

weer ruimte ontstaat. In overleg kijkt men dan of het reëel is de aanmeldstop ongedaan te maken en 

er weer doorverwezen kan worden. NSDMH benadrukt nogmaals, dat overproductie niet vergoed 

wordt, zonder goedkeuring van het NSDMH. 

2.   Verslag d.d. 9 maart 2016 

Verslag  

Het verslag is zonder wijzigingen goedgekeurd.  

Actiepunten 

Actie 1.1, ‘bijeenkomst zorgaanbieders GGZ’. Deze bijeenkomst vindt plaats op donderdag 28 april 
2016 van 15.00 – 17.30 uur. Het NSDMH stuurt een dezer dagen een uitnodiging.  

Actie 1.2, ‘zorgmarkt’. Het proces is in gang gezet. Het NSDMH inventariseert wat de behoeftes zijn.  
Actie 1.8, ‘gezinsplan binnen het NSDMH op de agenda van het controllersoverleg’. Het NSDMH 
bespreekt het gezinsplan deze maand tijdens het controllersoverleg.  

Actie 2.1, ‘zorgaanbieders op de hoogte stellen over het landelijk controleprotocol’. Op de website van 
het NSDMH staat informatie over het landelijk controleprotocol. 

Actie 2.2, ‘contact opnemen met zorgaanbieders die nog geen factuur en/of eindafrekening van 2015 

in hebben gediend’. Het NSDMH heeft contact opgenomen met de desbetreffende zorgaanbieders. 
Actie 2.3, ‘voorstel uitwerken voor de inrichting van de zorgbemiddelingstafel’. Dit punt is aan het 
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begin van deze vergadering besproken bij de ‘mededelingen’.  
Actie 2.4 ‘voorstel zorgcoördinatie, met definitieve afrekening, indienen.’ De Gemeente dient het 
voorstel in mei ’16 in.  
Actie 2.5, ‘beoordelingsmethodiek voor de transformatieplannen ontwikkelen en de methodiek ter 
besluitvorming indienen aan de volgende FO Jeugd’. De bespreking van de punt vindt plaats bij 
agendapunt 3.  

Actie 2.6, ‘voorstel opstellen voor het vervolg van de FO’s Jeugd en Wmo, terugkoppelen tijdens de 

volgende FO Jeugd’. De bespreking van de punt vindt plaats bij agendapunt 4.  

3.   Besluitvorming over beoordelingskader transformatieplannen 

De colleges hebben, zonder wijzigingen, akkoord gegeven op het ‘beoordelingskader 

transformatieplannen’. Tijdens de vorige Fysieke Overlegtafel van 9 maart jl. heeft de vergadering het 
tussenproduct van het beoordelingskader uitgebreid gesproken.  

In het beoordelingskader staan een aantal inhoudelijke aspecten die voor kunnen komen in de 

plannen. De  plannen moeten een of meerdere van deze onderdelen bevatten. Twee inhoudelijke 

deskundigen (grotendeels beleidsmedewerkers) beoordelen afzonderlijk de plannen aan de hand van 

de criteria uit het kader en kennen daar punten aan toe. Per onderdeel kan men maximaal drie punten 

halen met een totaal van maximaal 18 punten. De eindscore is een gemiddelde van de punten die de 

deskundigen toe hebben gekend. Indien er grote verschillen zijn in de beoordelingen van de 

deskundigen dan gaan de deskundigen met elkaar in overleg. Op basis van de score deelt het 

NSDMH de plannen in op een curve; ‘vraagt om verbetering’ (10 – 15%), ‘gemiddeld’ (70 – 80%) of 

‘top’ (10 – 15%). Een plan dat tot de top behoort krijgt een budgetplafond van 100%++. Wat de hoogte 

van de plus is,  hangt af van de scores van met name de grotere zorgaanbieders.  

Het beoordelingskader transformatieplannen NSDMH staat gepubliceerd op de website van het 

NSDMH bij de agenda. Nicole Smit benadrukt dat de Gemeente het niet alleen ziet als eenmalige 

actie voor verdeling van het budget, het is ook bedoeld voor het stimuleren van de dialoog over de 

transformatie. 

Thea Roelofs (Stek Jeugdhulp) deelt mee dat men, ondanks de enorme zoektocht, redelijk snel tot 

deze methode van beoordelen is gekomen. De hulp van de externe begeleider was erg goed en heeft 

veel bijgedragen aan het proces. De beoordeling past bij de fase waar de verschillende partijen in 

relatie tot elkaar inzitten.  

Carey Gardien (De Jutters) vraagt of het de plannen betreft die eerder al ingediend zijn. Nicole Smit 

antwoordt dat dit het geval is. Nicole Smit voegt hieraan toe dat het uiteindelijk gaat om de realisatie 

van de plannen. De Gemeente volgt of de zorgaanbieders de plannen realiseren.  Zo mogelijk heeft 

de mate van realisatie consequenties voor de inkoop voor 2017. 

Petra van Buren (ZOG MH) vindt het erg jammer dat het cliëntenperspectief niet bij de plannen 

betrokken is. Voor de toekomst is het een aandachtspunt dat er vanuit medezeggenschap getoetst 

wordt of het daadwerkelijke netwerk ook ziet dat de zorg verbeterd is. Nicole Smit heeft begrip voor 

het punt van Petra van Buren en antwoordt dat de Gemeente er over na gaat denken hoe het netwerk 

in 2017 meer betrokken kan worden in het proces. Thea Roelofs vult aan dat Stek haar cliënten 

uiteraard betrokken heeft bij de totstandkoming van hun plan. De cliënten hebben meegedacht maar 

hebben ook aangegeven dat zij op bepaalde onderdelen te veel zijn ingezogen in de deelaspecten 

van het werk. Het NSDMH geeft nogmaals aan, dat Petra van Buren ook was uitgenodigd voor de 

projectgroep die dit beoordelingskader heeft ontwikkeld.   

De Gemeente brengt het voorlopige voorstel over het beoordelingskader van de transformatieplannen 

in stemming. Op één zorgaanbieder na (geen stem), stemt de vergadering voor. Ben Eijsink (Gemiva) 

geeft aan dat hij geen mening heeft. Hij vindt de procedure van het in stemming brengen merkwaardig 

omdat de beslissing, volgens hem, uiteindelijk toch bij de colleges ligt. Nicole Smit legt uit dat de 

Gemeente bij cruciale besluiten eerst mandaat wil hebben van de colleges alvorens het voorstel in te 
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brengen aan de Fysieke Overlegtafel. Het is niet zo dat de Fysieke Overlegtafel er niks meer over 

mag zeggen als het college al akkoord is. De colleges weten, dat als het F.O. anders beslist, wij bij 

hen terug zullen komen. Van tevoren wil de Gemeente zoveel mogelijk mensen meetrekken in het 

proces, om verschil in besluitvorming in het F.O. en de colleges te voorkomen.  

De beoordeling van de plannen vindt op zeer korte termijn plaats. Tussen Koningsdag en 1 mei laat 

de Gemeente aan de zorgaanbieders weten of en zo ja hoeveel hun budget wordt verhoogd.   

Ben Verdonk (Ad Astra) vraagt of de zorgaanbieders zicht krijgen op hun scores? Nicole Smit 

antwoordt dat dit het geval is. Ook indien er plannen zijn die verbetering nodig hebben, gaat de 

Gemeente -vanuit de transformatiegedachte- in gesprek met de betreffende zorgaanbieders. 

4.   Voorstel vervolg FO’s 

Nicole Smit geeft een presentatie met daarin een voorstel voor het vervolg van de Fysieke 

Overlegtafels. Het voorstel is tot stand gekomen naar aanleiding van de evaluatie over de FO’s die de 
Gemeente gehouden heeft onder de leden van de Fysieke en Digitale Overlegtafel. 

Het voorstel is om 1 x  in de 2 maanden een Fysieke Overlegtafel te organiseren over inkoop en 

contracten en 1 x in de 2 maanden een strategisch overleg.  

De eerstvolgende Fysieke, strategische Overlegtafel vindt plaats op donderdag 12 mei 2016 om 12.30 

uur. Vanuit de Gemeente zijn alle portefeuillehouders Jeugd bij deze overlegtafel aanwezig. De 

Gemeente vraagt de zorgaanbieders om hier agendapunten voor aan te leveren.  

 

Thea Roelofs deelt mee dat zij het de 12e graag wil hebben over het verminderen van de druk vanuit 

versterking aan de voorkant. Nicole Smit vult aan dat een agendapunt een achterliggend stuk of een 

presentatie moet bevatten zodat de wethouders zich ook kunnen voorbereiden.  

Tijdens de Strategische Overlegtafel van 12 mei aanstaande gaat de vergadering bespreken hoe de 

Strategische Overlegtafel in 2016 vervolgd wordt; wie de deelnemers zijn, wat de onderwerpen zijn en 

de relatie met het Transmuraal Netwerk. Wat de Gemeente betreft blijven de deelnemers die nu aan 

tafel zitten in de toekomst ook uitgenodigd. Contractueel gezien, mogen de deelnemers van de 

Fysieke Overlegtafel niet meer dan 3x afwezig zijn. De contractmanagers nemen contact op met de 

deelnemers die weinig aanwezig waren tijdens de vergaderingen. Er is behoefte aan aanwezigheid 

van vertegenwoordiging van de kleine GGZ-aanbieders aan tafel. Dit bespreekt de Gemeente met de 

GGZ-aanbieders tijdens de GGZ-bijeenkomst op 28 april aanstaande. Ook nodigt de Gemeente in het 

vervolg graag een dyslexie-aanbieder uit. Verder benadrukt Nicole dat het zeer wenselijk is dat 

zorgaanbieders agendapunten in brengen zodat er dialoog kan ontstaan.  

De data voor de overige Fysieke Overlegtafels staan (rechts, onder bijlagen) op de website van het 

NSDMH, bij agenda.  

Ben Eijsink deelt mee dat er een hoop werkgroepen voortgekomen zijn uit de bijeenkomst op 1 

februari jl. Hij vraagt zich af hoe deze zich tot elkaar verhouden. Pascal Anker antwoordt dat er 26 

projecten benoemd zijn. Wat de gemeentelijke projecten betreft, is er een structuur afgesproken. Er 

moet nog gekeken worden hoe men de voortgang kan bewaken over de projecten die de 

zorgaanbieders in hebben gediend.  

Thea Roelofs geeft aan dat zij merkt dat er heel veel overlap zit. We moeten voorkomen dat zaken 

naast elkaar ontwikkeld worden. Wellicht kan een aantal mensen kijken naar de voortgang en de 

afspraken. Zodat helder is wat er van de mensen verwacht wordt. Pascal Anker antwoordt dat hij dit 

punt morgen aanstipt tijdens het BOSD.  

De presentatie met het voorstel voor de Fysieke Overlegtafels is te vinden op de website van het 

NSDMH, www.nsdmh.nl bij Jeugd, agenda.  

http://www.nsdmh.nl/


Versie 1.0, 13 april 2016 

 

4 

 

5.   Planning en delen van ideeën over inkoop 2017 

Er vinden momenteel brainstormsessies plaats tussen inkopers/contractmanagers, 

beleidsmedewerkers en medewerkers van de Sociale Teams over de inkoop van 2017. 

Nicole Smit laat in een presentatie aan de vergadering zien wat de planning is voor de inkoop van 

volgend jaar. De vergadering heeft geen vragen en/of opmerkingen over de planning.  

De onderwerpen die bij de sessies aan de orde komen zijn: beleidsmatige- en inkoopvraagstukken, 

prijsbeleid en contractuele aanpassingen. Thea Roelofs voegt bij prijsbeleid, naast ‘prijzen’ en 
‘budgetplafond’ het subonderwerp ‘integrale bekostiging’ toe. Zij geeft daarbij aan dat het goed zou 

zijn als er ook al voor 2017 plaats gemaakt wordt voor een innovatieve wijze van bekostiging. Nicole 

Smit antwoordt dat er op woensdag 18 mei aanstaande een brainstormsessie inkoop 2017 plaatsvindt 

met de Fysieke Overlegtafel. Tijdens deze sessie hoort de Gemeente graag wat voor ideeën de 

zorgaanbieders hierover hebben.  

Nicole Smit vraagt aan de vergadering of er onderwerpen zijn die zij missen. 

Ben Eijsink (Gemiva) vraagt hoe de Gemeente de integratie van de sociale domeinen ziet. Nicole Smit 

antwoordt dat de Gemeente hier nog over aan het nadenken is maar dat zij deze kant zeker op wil. De 

Gemeente heeft 3 jaar ingekocht voor het domein Wmo. Voor Jeugd is de Gemeente specifiek jaarlijks 

aan het inkopen. De Gemeente werkt toe naar een andere domeinindeling in 2018. Hier heeft de 

Gemeente een intern project voor opgestart.  

Tijdens de vergadering spreekt men kort over een inkoopmechanisme dat de maatschappelijke 

belangen faciliteert en ondersteunt. Het is erg belangrijk dat cliënten zeggenschap hebben. Ook 

spreekt de vergadering kort over de eigen bijdrage van de ouders van de cliënten. Een eigen bijdrage 

draagt bij aan de effectiviteit van de zorg omdat er meer verantwoordelijkheidsgevoel ontstaat.  

Nicole Smit concludeert dat het een gezamenlijke zoektocht is naar de beste methode voor 

zorgaanbieders, gemeenten en onze cliënten. Tijdens de Fysieke Overlegtafel / brainstormsessie van 

18 mei 2016 kan men dieper ingaan op deze onderwerpen. Ook verzoekt Nicole Smit de 

zorgaanbieders vast na te denken over andere bespreekpunten voor deze bijeenkomst.  

De presentatie over de inkoop 2017 is te vinden op de website van het NSDMH, www.nsdmh.nl bij 

Jeugd, agenda.  

6.   Rondvraag 

Otto Heijst is namens De Buitenwereld voor het eerst aanwezig bij de Fysieke Overlegtafel. Hij maakt 

graag kennis met de contractmanager en collega’s. 

Carey Gardien (De Jutters) vraagt of de Gemeente de plannen van de zorgaanbieders wil publiceren 

zodat de zorgaanbieders elkaars plannen in kunnen zien. Nicole Smit antwoordt dat de Gemeente dan 

eerst de Basis Overeenkomst moet checken en alle zorgaanbieders moet benaderen. Verder vraagt 

Nicole Smit aan de andere aanwezige zorgaanbieders of zij deze behoefte ook hebben. Thea Roelofs 

stelt voor om voor 2017 eerst de dialoog te voeren aan de Fysieke Overlegtafel alvorens men de 

plannen inlevert. Collegiaal, open zijn naar elkaar kan mits er gedragsregels opgesteld worden. Nicole 

Smit stelt voor om hier tijdens een volgende overlegtafel, bijvoorbeeld in juni 2016, verder over te 

spreken. De Fysieke Overlegtafel van 12 mei 2016 is bedoeld voor een dialoog tussen wethouders en 

zorgaanbieders.  

Vandaag was Bart van Eijck voor de laatste keer aanwezig tijdens de Fysieke Overlegtafel Jeugd. Bart 

van Eijck geeft aan dat hij leuk heeft samengewerkt met eenieder. Hij bedankt de zorgaanbieders voor 

hun inzet en wenst iedereen veel succes toe.  

7.   Sluiting 

De volgende Strategische Overlegtafel vindt plaats op donderdag 12 mei 2016 om 12.30 uur.  

De voorzitter dankt ieder voor zijn/haar aanwezigheid en sluit de vergadering om 11.00 uur.  

http://www.nsdmh.nl/
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Actie Gemeente 

Nr Actie Streefdatum Actiehouder 

1.2 Zorgmarkt organiseren en daarbij alle partijen uitnodigen 
(na verzoek van medewerkers ST).  Inventariseren wat de 
behoeftes zijn.  

zomer 2016 NSDMH 

1.8 Gezinsplan op de agenda van het controllersoverleg 
binnen het NSDMH om een werkbaar plan te laten 
ontwikkelen. 

april 2016 Eric Roels 

2.3 Voorstel publiceren voor de inrichting van de 
zorgbemiddelingstafel. 

mei 2016 Marco van der 
Zwam 

2.4 Voorstel zorgcoördinatie, met definitieve afrekening, 
indienen (na afloop project van Maaike van Zwieten op 1 
mei). 

mei 2016 Marco van der 
Zwam 

3.1 Beoordeling transformatieplannen. Budgetten kenbaar 
maken. 

Mei 2016 NSDMH 

3.2 Deelnemers Strategisch Overleg:  
- Bespreken tijdens het eerste Strategisch Overleg. 
- Contact opnemen met zorgaanbieders die meer 

dan 3 x afwezig waren. 
- Kleine GGZ-aanbieder uitnodigen, bespreken 

bijeenkomst GGZ.  
- Dyslexie-aanbieders uitnodigen.  

 
12 mei  
Q2 
 
28 april 2016 
 
Q2 

 
Allen 
Contractmanagers 
 
NSDMH 
 
NSDMH 

3.3 Bespreken hoe men de voortgang kan bewaken van de 
lopende projecten; ingediend door zorgaanbieders. Punt 
aanstippen tijdens BOSD. 

April 2016 Pascal Anker 

3.4 Bespreken tijdens brainstormsessie over inkoop tijdens 
FO: 

- Integrale bekostiging (Thea Roelofs). 

18 mei 2016 Allen  

3.5 Cijfers bespreken / delen regionale Jeugdzorg uitgaven 
2015.  
 

FO juni 2016 Voorbereiding 
NSDMH (Ernstjan 
van Dam) 

3.6 Bespreken FO juni: 
- Inzicht geven in elkaars plannen – gedragsregels 

opstellen / voor 2017 eerst dialoog voeren aan FO 
alvorens plannen in te dienen.  

15 juni 2016 Allen  

 

Actie zorgaanbieders 

Nr Actie Streefdatum 

3.1 Agendapunten, met achterliggend stuk of presentatie, 
aanleveren voor de FO van 12 mei (dialoog met wethouders).  

2 mei 2016 

 

Presentielijst   

Organisatie Naam 

Ad Astra begeleding  dhr. Verdonk 

Curium LUMC mw. De Jong 
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De Buitenwereld dhr. Heijst 

De Jutters dhr. Gardien 

Gemiva-SVG  dhr. Eijsink 

Lelie Zorggroep mw. Van de Voorde 

Rivierduinen mw. De Wilde    

Stek Jeugdhulp  mw. Roelofs 

Stichting Kwintes  mw. Cornelisse 

Vereniging van Zorgboeren  dhr. Van der Hoog 

ZOG MH  mw. Van Buren 

namens de gemeenten Pascal Anker, voorzitter, NSDMH 

 Bart van Eijck, NSDMH 

 Hanneke van der Hoek, notulist, 
NSDMH 

 André Muller, bestuurder Zuidplas 

 Nicole Smit, NSDMH 

 Liesbeth Zaat, NSDMH 

 Marco van der Zwam, gemeente 
Bodegraven-Reeuwijk 
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