





ontbreken van een voldoende inzetbaar sociaal
vangnet, zwaar belaste mantelzorgers en (vooral
bij de bezoekservice) eenzaamheidproblematiek.
Het gebiedsgericht combineren van diensten van
diverse vrijwilligersorganisaties en van RIGOM is
een bruikbare manier om beschikbare vrijwilligers
voor meerdere diensten met meer flexibiliteit in te
kunnen zetten. Hierdoor kunnen ook weer meer
cliénten bediend worden. Het zo effectief mogelijk
inzetten van de teruglopende vrijwilligerscapaciteit
is gegeven het feit van een verder toenemend aan-
tal kwetsbare ouderen in de thuissituatie meer dan
nastrevenswaardig.

Om deze reden is het meer dan zinvol om de formule
van ‘Graag Gedaan’ verder uit te bouwen. Het geeft
daarbij een impuls aan de lokale samenwerking en
de onderlinge betrokkenheid tussen vrijwilligers-
organisaties. Een goede PR voor de diensten die
in ‘Graag Gedaan’ gecombineerd worden richting
potentiéle hulpvragers en richting zorg- en dienst-
verleners is daarbij evenzeer van groot belang.
Voor de nabije toekomst (in de loop van 2010 in
overleg met gemeenten te ontwikkelen) wordt ge-
dacht aan het toevoegen van een nieuwe service
binnen de ‘Graag Gedaan’ formule, namelijk ‘Graag
Gedaan Vervoer Op Maat’. RIGOM ervaart name-
lijk in zijn contacten met kwetsbare ouderen steeds
vaker dat het vervoer een groot obstakel vormt. Het
vervoersaanbod via Taxihopper is op zichzelf een
prima aanbod maar voor specifieke doelgroepen
veelal niet adequaat. Het betreft dan ouderen die niet
kunnen terugvallen op het eigen systeem (kinderen,
familie, buren) en die onvoldoende zelfredzaam zijn
om het vervoer zelf te regelen omdat men:

te nerveus of te gespannen is om te komen tot voor
hen begrijpelijke afspraken, en/of

niet of niet goed kan onthouden wat er is afgespro-
ken bijv. in verband met beginnende dementiepro-
blematiek, en/of

fysiek niet in staat is om de wachttijden (soms tot
wel één a twee uren) te overbruggen op locaties die
daar niet voor zijn ingericht, en/of

fysiek niet in staat is om het busjesvervoer aan te
kunnen, en/of

slechtziend of blind is waardoor afspraaklocaties
onvoldoende traceerbaar zijn en men daarbij het
busje ook niet ziet aankomen.

. Regionale codrdinatie van het activiteitenpro-
gramma van het project “De Ontmoeting” dat op
verschillende locaties kwetsbare ouderen dichtbij
huis mogelijkheden biedt om deel te nemen aan
ontmoetingsactiviteiten om hiermee een bijdrage
te leveren aan het onderhouden van een sociaal
netwerk, sociaal isolement te voorkomen en ont-
moetingsvaardigheden aan te leren en te onder-
houden. Na de start in 2007/2008 is “De Ontmoe-

ting” in 2009 doorontwikkeld. In 2009 werden 1076
unieke bezoekers geteld, 622 externe bezoekers
en 454 interne bezoekers (bewoners van diensten-
centra). “De Ontmoeting” is georganiseerd op 7 lo-
caties: dienstencentrum Heelwijk in Heesch, dien-
stencentrum Maaszicht in Grave, dienstencentrum
Compostella in Zeeland, dienstencentrum St. Jo-
zef in Oijen, ontmoetingscentrum Martinushuis in
Nuland, serviceflat Sterrebos in Oss en diensten-
centrum Katwijk in Oss. De activiteiten die plaats-
vinden worden uitgevoerd in samenspraak met en
met medewerking van lokaal betrokken vertegen-
woordigers van de doelgroep (in raden en panels
Gecodrdineerd Ouderenwerk).

“De Ontmoeting” is ontwikkeld rond 4 deelaspec-
ten:

het ontmoetingsprogramma: een zo uitgebreid
mogelijk vernieuwend, aantrekkelijk en gevarieerd
aanbod van activiteiten dat in/bij iedere ontmoe-
tingslocatie plaatsvindt. Er wordt toegewerkt naar
een continu programma: 7 dagen per week, het
hele jaar door activiteiten. Het programma wordt
afgestemd met al bestaande activiteitenprogram-
ma’s met aanvullingen daarop en soms ook inte-
gratie (geen dubbelop). Bij het programma wordt
uitgegaan van de volgende soorten ontmoetings-
activiteiten:  inloopactiviteiten,  gestructureerde
(club)activiteiten, cursusactiviteiten en eenmalige
activiteiten.

de signalerende en outreachende werkwijze: mede-
werkers en vrijwilligers van BrabantZorg en RIGOM
en andere partijen in de lokale situatie (veelal ge-
organiseerd in de Raad Gecodrdineerd Ouderen-
werk) maken deel uit van een signaleringsnetwerk.
Binnen dit netwerk signaleren de betrokken organi-
saties, instellingen en personen, die allemaal in hun
praktijk van werken ouderen ontmoeten, mogelijke
knelpunten en problemen. Deze signalen worden
eerst intern voorgelegd en zo mogelijk opgelost en
anders overgedragen/besproken met de lokale ou-
derenadviseur die vervolgens actie onderneemt. In
relatie tot de ontmoeting kunnen op deze manier
drempels bij ouderen om deel te hemen worden
geslecht.

de persoonlijke aandacht voor de deelnemer: om
te zorgen dat deelnemers zich op hun gemak voe-
len bij de activiteiten, worden ze open en gastvrij
ontvangen, krijgen ze een goede introductie aan-
geboden en zijn er bij alle activiteiten mogelijkhe-
den voor persoonlijke begeleiding door vrijwilligers.
Ook wordt herhaald gekeken of de activiteiten aan-
sluiten bij de wensen en behoeftes van de deelne-
mers. Vrijwilligers worden getraind in hun gastvrij-
heidvaardigheden.

de aansprekende communicatie & PR: het pro-
gramma wordt met diverse middelen breeduit ge-
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promoot onder ouderen in gemeente, dorpskern
en/of wijk waar de locatie staat. Er wordt onder
andere gewerkt met een programmaboekije dat en-
kele keren per jaar uitkomt, persberichten, posters,
flyers, proeflessen en open dagen.

In 2010 wordt “De Ontmoeting” verder doorontwik-
keld en verankerd op de locaties. Daarnaast wordt
een start voorbereid en gemaakt in Nistelrode
(dienstencentrum Laarstede) en Herpen (diensten-
centrum Maasland).

e. Ontwikkeling en organisatie van de nieuwe dienst-

verlening Contactpunt /activiteitenbemiddeling
Contactpunt is een bemiddelingsdienst voor oude-
ren die één of meerdere andere personen zoeken
om samen een activiteit te ondernemen. De dienst
richt zich op ouderen die onvoldoende in staat zijn
in hun directe omgeving een maatje te vinden en
biedt hen een instrument om op individuele basis
op een laagdrempelige wijze contacten op te bou-
wen, te onderhouden en een netwerk te realiseren
dat de bedreigende werking van doorgaande ver-
eenzaming kan beteugelen. Hierdoor zijn de deel-
nemers, die met hulp van de geboden ondersteu-
ning de bij zichzelf ervaren kwetsbaarheid op eigen
kracht bestrijden, beter in staat de zelfstandige
leefwijze op bevredigende wijze te continueren.
Men voegt kwaliteit van leven toe. De dienst werkt
op een pragmatische manier via contactadverten-
ties die staan opgenomen in een activiteitenma-
gazine dat periodiek wordt uitgebracht in de regio
Maasland.
In 2009 maakten al 99 ouderen gebruik van Con-
tactpunt en waren er volop geslaagde bemidde-
lingen op te tekenen. De dienstverlening bestrijdt
vereenzaming op een hele concrete wijze en om
deze reden is het continueren ervan aanbevelens-
waardig. Het project is inmiddels goed tot wasdom
gekomen. Het is zaak dat RIGOM andere zorg- en
dienstverleners goed op de hoogte brengt van het
aanbod zodat ook zij Contactpunt kunnen aanbe-
velen bij hun clientéle (zie ook par. 2.4.5).

3.3.3. Verankering dienstverlening RIGOM in de
WMO in relatie tot de verschillende presta-
tievelden.

De Wet Maatschappelijke Ondersteuning (WMO) heeft

de RIGOM dienstverleningen een wettelijke basis ge-

geven om als voorliggende voorzieningen mensen de
gelegenheid te geven om mee te (blijven) doen, juist
als de kans op kwetsbaarheid en beperkingen toe-
neemt. Nu de WMO de tweede fase ingaat, nadat in de
eerste fase de huishoudelijke ondersteuning en (zorg)
voorzieningen zijn geregeld, komt de nadruk nu te lig-
gen op het mee (blijven) doen en de zelfredzaamheid.

Niet de individuele voorzieningen zijn leidend maar de

compensatie-inzet die juist de zelfredzaamheid van

burgers stimuleert en hen aanzet tot participatie. Be-
langrijke, RIGOM passende, begrippen en concepten
daarbij zijn preventie en vroegsignalering, activeren en
het stimuleren en aanspreken van de eigen kracht van
burgers en hun directe leefomgeving.
De WMO omvat 9 prestatievelden waarop gemeenten
beleid voeren. Op een achttal daarvan draagt RIGOM
met zijn dienstverleningsaanbod bij aan uitvoering van
de wet op lokaal niveau. RIGOM wil in samenhang met
de lokale gemeentelijke WMO loketten en in Oss het
Zorgplein zijn bijdrage leveren en in samenspraak met
gemeentebestuurders en ambtenaren het wat en hoe
verder vorm blijven geven ook nu de tweede fase zich
aandient.
In relatie tot prestatieveld 1 van de WMO ‘het bevor-
deren van sociale samenhang en leefbaarheid in dor-
pen, wijken en buurten’ zet RIGOM zijn netwerk van
vrijwilligers in om ouderen, mantelzorgers en mensen
met beperkingen de nodige ondersteuning te bieden
op het gebied van informatie/advies, ontmoeting en
praktische diensten ter ondersteuning van het voeren
van een eigen huishouden. Dit geschiedt zo dicht mo-
gelijk bij de burgers in aanvulling op wat burgers zelf
op eigen kracht kunnen regelen. RIGOM is doende in
de regio het ‘Graag Gedaan’ concept nader uit te rol-
len waarbinnen RIGOM ondersteunend is bij de lokale
organisatie van informele welzijnszorg geleverd door
lokale vrijwilligers.

In relatie tot prestatieveld 3 ‘Informatie, advies en

cliéntondersteuning’ levert RIGOM ondermeer de

dienstverlening van de ouderenadviseurs en spant zich
in onder andere via het uitvoering geven aan (preven-
tieve) huisbezoeken, om ouderen en hun mantelzor-
gers vroegtijdig te bereiken en te informeren, adviseren
en/of waar nodig te ondersteunen bij het verwerven
van een passend aanbod van wonen, welzijn, zorg en
financién (deze outreachende werkwijze is bijzonder
nuttig voor mensen die kwetsbaar en niet initiatiefrijk
genoeg meer zijn om zich te melden bij een (informa-
tie)loket). In alle gemeenten hebben ouderenadviseurs
contact met de medewerkers van de gemeentelijke

WMO-loketten en wordt samenwerking en nadere af-

stemming gezocht en gevonden.

Ten aanzien van prestatieveld 4 ‘ondersteunen van

vrijwilligers en mantelzorgers’ onderscheidt RIGOM

twee zaken:

- de ondersteuning van vrijwilligers in de uitvoering
van hun werkzaamheden als nadrukkelijk onder-
deel van de gekozen werkwijze van RIGOM, waarin
professionele krachten per dienst zorg dragen voor
werving, selectie, deskundigheidsbevordering en
aansturing van (gespecialiseerde) vrijwilligers.

- de ondersteuning van mantelzorgers die is opge-
nomen in de systeembenadering die RIGOM na-
streeft (kwetsbare ouderen en mantelzorgers vor-
men samen het leefsysteem dat vooruit geholpen
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moet worden om op eigen kracht verder te kunnen
zo nodig met externe ondersteuning daarbij). Daar-
bij zijn mantelzorgers ook nadrukkelijk als doel-
groep benoemd (met als ondersteuningsvormen
informatie/advies/cliéntondersteuning, emotionele
ondersteuning met o.a. lotgenotencontactgroepen,
organisatie Alzheimercafé, praktische ondersteu-
ning met o0.a. oppasdiensten).
Ten aanzien van prestatieveld 5 ‘het bevorderen van
de deelname aan het maatschappelijk verkeer en het
bevorderen van het zelfstandig functioneren van men-
sen met een beperking...” brengt RIGOM een preven-
tief goed gespreid lokaal aanbod in van op beweging,
zingeving en ontmoeting gerichte activiteiten voor
ouderen. Handhaving van het in de loop der jaren in
overleg met de doelgroep tot stand gebrachte basale
ontmoetingsaanbod van RIGOM levert bij het klimmen
der jaren een belangrijke bijdrage aan het ‘onder de
mensen blijven’, het onderhouden van een sociaal net-
werk en het voorkomen van eenzaamheid. Extra inzet
is nodig voor een beter bereik in de ontmoetingsmo-
gelijikheden van kwetsbare ouderen (ouderen ouder
dan 80 jaar, alleenstaande ouderen ouder dan 75 jaar,
ouderen met een minimum inkomen, allochtone ou-
deren, chronisch zieke ouderen, ouderen met beper-
kingen) en waar gewenst, mogelijk en zinvol ook van
andere mensen met beperkingen. De ontwikkeling en
uitvoering van een outreachende werkwijze (informatie
en cliéntondersteuning bij mensen thuis, zorg dragen
voor een goede transfer naar ontmoetingsactiviteiten
en een goede opvang in de activiteit) zijn hierbij es-
sentieel (zie ook punt 3).
Op prestatieveld 6 ‘het verlenen van individuele voor-
zieningen’ heeft RIGOM voor (geindiceerde) kwetsbare
cliénten diverse welzijnsdiensten op het gebied van
cliéntondersteuning, ontmoeting en praktische dien-
sten in het pakket. Deze dienstverlening van RIGOM
is op eenvoudige wijze toegankelijk en veelal per di-
rect leverbaar. Bij sommige diensten vergt het enige
organisatietijd om met lokale vrijwilligers nieuwe lokale
vragen adequaat te kunnen verwerken.
Op de prestatievelden 7, 8 en 9 respectievelijk het
bieden van maatschappelijke opvang, het bevorde-
ren van openbare geestelijke gezondheidszorg en het
bevorderen van verslavingsbeleid levert RIGOM geen
directe bijdrage maar kan er wel sprake zijn van een
afgeleide indirecte bijdrage.

3.3.4. Externe positionering en samenwerking

In het belang van een optimale dienstverlening aan cli-
enten geeft RIGOM expliciet aandacht aan de externe
positionering van RIGOM in relatie tot andere aan-
bieders van wonen, welzijn en zorg in het Maasland.
RIGOM participeert in het platform Wonen Welzijn Zorg
om daarbinnen met alle aanbieders van wonen zorg
en welzijn antwoorden te vinden op maatschappelijke

vraagstukken in relatie tot dienstverlening aan burgers,
met name de kwetsbare burgers.

In 2006 werd RIGOM uitgenodigd om deel te gaan ne-
men aan gesprekken over het tot stand brengen van
het kwaliteitslabel Brabant Leven. Doel van de parti-
ciperende organisaties: BrabantWonen, BrabantZorg,
Welzijnsorganisaties Divers, Vivaan (incl. ouderenwerk
Boekel, Uden, Veghel) en RIGOM, met de realisatie
van Brabant Leven is op de eerste plaats om inwoners
van het gezamenlijke werkgebied kwalitatief zo goed
mogelijk te ondersteunen op een klantvriendelijke en
efficiénte manier, niet alleen door het bieden van nood-
zakelijke ondersteuning, maar ook door desgewenst
bepaalde taken over te nemen.
Het tweede doel is om vanuit de samenwerking elkaars
expertise te benutten in de directe dienstverlening en
vanuit deze kennis gezamenlijk nieuwe en aanvullende
producten en diensten te ontwikkelen. Hiermee be-
oogt Brabant Leven een goed en geintegreerd aanbod
te leveren op de terreinen wonen, welzijn, zorg dat:

* aantoonbaar toegevoegde waarde levert voor de
klant in zijn directe leefomgeving (buurt, wijk, dorp,
kern);

e zoveel mogelik de zelfstandigheid van de doel-
groep bevordert;

¢ de klant in staat stelt waar mogelijk de eigen regie
te blijven voeren over het eigen leven;

¢ de kwaliteit van leven optimaliseert en een bijdrage
levert aan leefbaarheid en veiligheid.

Na de eerste gesprekken in 2007 en het vervolg daarop
in 2008 hebben de partijen in 2009 grondig onderzocht
hoe de gezamenlijke strategische visie in de praktijk
vorm en inhoud kan worden gegeven. Er is gewerkt
aan producten en diensten zoals teleservice, wijkpun-
ten, klussendienst en later nog de verhuisservice. Er
is inmiddels al veel in gang gezet en de onderlinge
samenwerking is verstevigd. Per einde 2009 is vast
komen te staan dat het ontwikkelen onder één noe-
mer van de welzijnspoot van Brabant Leven in Brabant
Welzijn niet haalbaar is. Voor de welzijnspartijen zijn de
lokale werkgebieden leidend. Zij blijven lokaal samen-
werken met BrabantWonen en BrabantZorg vanuit de
integrale gebiedsgerichte aanpak. Voor bovenlokale
projecten op het snijvlak van wonen, welzijn en zorg
participeren de welzijnspartijen en ook andere partijen
ad hoc als dat bevorderlijk is voor het project.

Voor RIGOM gaat het bij het kwaliteitslabel Babant Le-

ven om realisatie van samenwerking die meerwaarde

oplevert voor de cliénten. De meerwaarde die gericht
is op zelfsturend en zelfbepalend, met liefst zo min
mogelijk ondersteuning, richting kunnen blijven geven
aan het eigen leven in zelfstandigheid. De inhoud van
het werk is bij de samenwerking leidend vanuit het be-
sef dat integrale samenwerking tussen wonen, welzijn
en zorg steeds meer een noodzakelijkheid wordt van-
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wege een krimpend arbeidspotentieel en een toename
van kwetsbare senioren die ondersteuning nodig heb-
ben.

In 2010, zo is de verwachting, zullen de eerste dienst-
verleningen in het kader van Brabant Leven tot uitvoe-
ring komen. Het is dan zaak deze goed te evalueren
om ze vervolgens te borgen.

Vanaf januari 2009 participeert RIGOM in het in 2008
met andere organisaties opgerichte Regionaal De-
mentie Ondersteuningsnetwerk (RDO) Uden/Veghel
en Maasland (looptijd tot eind december 2011). Het
RDO Uden/Veghel en Maasland is een netwerkorgani-
satie dat naast RIGOM is samengesteld uit: Alzheimer
Nederland, afdeling Uden/Veghel, Alzheimer Neder-
land, afdeling Oss-Maasland, BrabantZorg, ziekenhuis
Bernhoven, GGZ Oost Brabant, Thuiszorg Pantein,
Stichting Welzijn Ouderen Boekel/Uden/Veghel (Vi-
vaan). Het werkgebied omvat de gemeenten Uden en
Veghel en de gemeenten in de regio Maasland.

De doelstelling van het door betrokken partijen uit te

voeren project met de titel Dementie dichtbij is:

- het verbeteren van de ondersteuning aan mensen

met dementie en hun betrokken mantelzorgers, vrijwil-

ligers en professionals in de regio van het Regionaal

Dementie Ondersteuningsnetwerk.

- het bestaande aanbod voor ondersteuning en exper-

tise over dementie transparant en toegankelijk maken

en het voor de primaire doelgroep (mensen met de-
mentie en hun mantelzorgers) ondersteuning bieden
via laagdrempelige dementie ondersteunings- en ont-
moetingspunten in minimaal twee gemeenten van het

RDO-werkgebied.

De bedoeling hiervan is dat:

- men beter om kan gaan met dementie;

- dedraagkracht van de mantelzorger wordt vergroot
en de zorgbelasting wordt verlicht;

- het sociale isolement van mensen met dementie
en hun mantelzorgers doorbroken kan worden en
participatie wordt gestimuleerd.

In april 2009 werd een codrdinator voor het project
aangesteld en vond een provinciale startbijeenkomst
plaats. In de hele provincie zijn 12 verschillende RDO-
projecten van start gegaan. Het RDO richt zich in het
bijzonder op de fase voorafgaand aan de diagnosestel-
ling (de Niet-Pluis-fase). Juist in die fase spelen wel-
zijnspartijen een belangrijke rol omdat zij door de vele
contacten en laagdrempelige activiteiten goed kunnen
signaleren, informatie, advies en ondersteuning kun-
nen geven en (op korte of langere termijn) mensen in
contact kunnen brengen met gespecialiseerde vormen
van zorg en ondersteuning.

Concrete acties van het RDO richten zich met name

op het maken van een sociale kaart en de versprei-

ding van deze kennis via een website, alsmede het op-
zetten van twee lokale Dementie Ondersteunings- en

Ontmoetingspunten, waarvan er één in Oss zal wor-
den gerealiseerd. Behalve het in kaart te brengen van
het bestaande aanbod bestaat ook het streven om het
aanbod te combineren en beter af te stemmen. Voor
het uitwerken van deze doelen zijn drie verschillende
werkgroepen gevormd. Deze zijn in 2009 actief ge-
worden. In november 2009 heeft de projectgroep de
uitgangspunten geformuleerd voor de invulling van de
lokale dementie ondersteunings- en ontmoetingspun-
ten. In 2010 zal verder gewerkt worden aan het bou-
wen van een website, het uitbreiden van de Werkgroep
Ketenzorg met welzijnspartners, het aanpakken van
knelpunten in de keten, het bevorderen van experti-
se van betrokken partijen en het ontwikkelen van de
ontmoetingspunten (die in 2011 operationeel moeten
worden).

RIGOM neemt deel aan zowel de Projectgroep (op
managementniveau) als aan de werkgroep voor het
ontwikkelen van een Ontmoetings-/Ondersteunings-
punt in Oss (op uitvoerend niveau).

In 2009 is in de gemeente Oss het pilotproject Con-
sultatiemoment Kwetsbare Ouderen voorbereid. Het
project is voortgekomen uit discussies die hebben
plaatsgehad over het opzetten van een consultatie-
bureau voor ouderen. Bedoeling van de pilot is om in
samenwerking tussen de gemeente Oss (in een codr-
dinerende rol), GGD (consultatieve bijdrage), vier huis-
artsen — twee stadspraktijken te weten D’n lemhof en
Ons Medisch Centrum in Oss en twee dorpspraktijken
uit Megen en Ravenstein — en RIGOM ouderenadvi-
seurs, een zogenaamde proactieve screening aan te
bieden aan een groep potentieel kwetsbaar geachte
ouderen. Aan de hand van een ‘niet-pluis gevoel’ se-
lecteren huisartsen uit de eigen praktijk ieder 10 po-
tentieel kwetsbare ouderen. Per pilotjaar gaat het dan
in totaal om 40 personen die deelnemen. Eerst bezoe-
ken de huisartsen de geselecteerde ouderen en kort
daarop de ouderenadviseurs. Huisartsen bieden feite-
lijk een medisch consult en de ouderenadviseurs een
consult gericht op welzijn/welbevinden, wonen, zorg
en financién. De huisarts en de ouderenadviseur heb-
ben na deze consulten contact en in samenspraak met
betrokken oudere worden vervolgens zo nodig pas-
sende interventies gestart.

De pilot moet antwoord geven op de vragen of de me-
thodiek efficiént bijdraagt aan het opsporen van vooraf
niet gekende kwetsbare ouderen en of de samen-
werking tussen huisartsen en de welzijnsorganisatie
RIGOM verstevigd wordt en daarmee de samenhang
tussen verschillende zorgdomeinen (WMO, AWBZ,
ZVW) bevorderd wordt. Naar aanleiding van de uit-
komsten, wordt bekeken of en op welke wijze de pilot
een vervolg kan krijgen. De pilot start in januari 2010
en eindigt in december 2011.
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