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Ketenveldnorm pilotregio Oost-Brabant - update 18 december 
2019  

Pilotregio Ketenveldnorm met een jaar verlengd! 

Onder aansturing van de Programmaraad Zorg & 

Veiligheid hebben we in 2019 de implementatie 

van de ketenveldnorm in Oost-Brabant getest. Het 

fundament voor de ketensamenwerking zorg en 

veiligheid is versterkt en we zijn gestart met het 

uitvoeren van de ketenveldnorm. Maar we zijn nog 

niet klaar! De ervaring met de ketenveldnorm is 

nog heel pril. Daarnaast vergt een aantal essentiële randvoorwaarden (bekostiging, 

gegevensdelen) landelijke inzet en is de aanpak in de regio nog niet geborgd.  

Door de ministeries van VWS en J&V is daarom besloten de pilotperiode te verlengen 

met één jaar. Voor de projectkosten kunnen we ZonMw-subsidie aanvragen.  

12 december: Ketenveldnorm in de Programmaraad Zorg & Veiligheid 

De Programmaraad Zorg & Veiligheid is de stuurgroep in Oost-Brabant en heeft: 

1. De inrichting van de ketenveldnorm in Oost-Brabant vastgesteld, zie document 

‘20191129 Inrichting ketenveldnorm pilotregio Oost-Brabant’.  

2. De aanpak voor 2020 vastgesteld. Focus ligt op uitvoeren en borgen. Extra 

(landelijke) aandacht krijgen de onderwerpen bekostiging en gegevensdelen. In 

juni voeren we een evaluatie uit, waarna we bijsturen en borgen. Belangrijk voor 

de aanpak in 2020 is dat we ZonMw-projectsubsidie ontvangen.  

3. Haar eigen rol in de uitvoering van de ketenveldnorm vastgesteld: vaststellen 

(tussentijdse) producten en functioneren als escalatieplatform voor knelpunten. 

Ambities 2020 

Met de Programmaraad is stilgestaan bij de ambities voor 2020. De ervaring met de 

ketenveldnorm is pril. Het gaat om erg complexe casuïstiek en het duurt een tijd 

voor een casus ‘loopt’ (juiste casemanager betrokken, organiseren verwijzingen, 

creëren basis voor vrijwillige zorg, opstellen trajectplan). In december was de eerste 

regionale Adviestafel, met ook casuïstiek uit Noordoost-Brabant.  

In 2020 ligt de focus dus op meer ervaring op doen met de uitvoering en op basis 

daarvan bijsturen. Op basis van 2019 (aantal aanmeldingen, aantal cliënten dat is 

geïncludeerd) is de inschatting dat in 2020 ongeveer 50 cliënten instromen in de 

ketenveldnorm. Of dit ook te realiseren is, is afhankelijk van een aantal zaken: 

� Landelijke randvoorwaarden (bekostiging en gegevensdelen). Qua bekostiging 

gaat het om dekking van (zorg)kosten die niet uit reguliere financiering te halen 

is, zoals bepaalde activiteiten in de aanmeld- en uitvoeringsfase. Dit wordt nu 

landelijk opgepakt. Op korte termijn wordt gezocht naar een oplossing voor de 

aanmeldfase en vervolgens wordt doorgepakt op een structurele oplossing voor 

de bekostiging van de uitvoering. Een ander punt is gegevensdelen. De 

ketenveldnorm vergt samenwerking van vele ketenpartners. Het blijkt bij de 

uitvoering nog onvoldoende helder wie in welk onderdeel aan zet is en dus welk 

juridisch kader op welk moment geldt. Dat vergt landelijk uitzoekwerk. Door 
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aansluiting bij de werkwijze van de Zorg- & Veiligheidshuizen in onze regio 

beperken we de risico’s zoveel mogelijk. 

� Knelpunten bij Zorg- & Veiligheidshuizen. Er worden meer casussen aangemeld 

en die vergen allen capaciteit, of ze nu wel of niet instromen in de 

ketenveldnorm. Dat betekent dat aanmeldingen helaas niet altijd meteen 

opgepakt kunnen worden. Dit speelt nu vooral in Zuidoost-Brabant. Daar is voor 

de korte termijn een oplossing gecreëerd om vertraging in het oppakken van 

casuïstiek zoveel mogelijk te verminderen. Volgend jaar zullen mogelijk ook op 

andere plekken in de keten knelpunten ontstaan. We blijven deze volgen en 

bezien steeds welke bijsturing mogelijk/nodig is.  

� Onvoldoende passende woonvoorzieningen. Levensloopcliënten blijken veelal 

‘groepsongeschikt’. Er lijkt een tekort aan passende woonvoorzieningen. 

Daardoor stokt de doorstroming in de keten.  

Kenmerken van levensloopcliënten – de eerste beelden 

Er zijn dit jaar in totaal 15 cliënten door de Adviestafel geïncludeerd in 

de ketenveldnorm. Het zijn mensen die agressief en gevaarlijk gedrag 

kunnen vertonen, als gevolg van vaak een combinatie van 

psychiatrische problematiek, verslaving en (vermoeden van) 

verstandelijke beperking. Ze hebben sociale problemen (wonen, schulden, netwerk). 

Het merendeel ontvangt bij aanmelding een vorm van ondersteuning of zorg (wmo 

of zvw). De meesten hebben op dat moment geen civiel- of strafrechtelijk kader.  

In het verleden van deze mensen zien we terugkerende patronen. Qua wonen zie je 

dat ze geen stabiele woonsituatie hebben en allerlei situaties hebben gekend 

(woning met ambulante ondersteuning, beschermde woonvorm, opvang door 

familie, dag- en nachtopvang, dakloosheid). Ze hebben een uitgebreid zorgverleden, 

met ondermeer langdurige klinische opnames. Ook hebben ze een aanzienlijk 

strafblad met vaak vermogens- en geweldsdelicten, veel overlast en incidenten. Ze 

hebben regelmatig in de gevangenis gezeten en hebben (vaak niet positief 

afgeronde) reclasseringstrajecten doorlopen.  

Patroon doorbreken vergt lange adem 

Om bovenstaande patronen te doorbreken voor deze mensen is een lange adem 

nodig van vele verschillende ketenpartners. Met de ketenveldnorm zetten we in op: 

� langdurige betrokkenheid bij een persoon en continuïteit van ondersteuning en 

zorg; we laten niet los, kijken naar alle leefgebieden en vanuit alle disciplines.  

� forensische expertise voor mensen die géén strafrechtelijke titel (meer) hebben, 

waarmee we risicogericht behandelen en risico’s tijdig in kunnen schatten.  

� meer stabiliteit en rust door steeds te redeneren vanuit trajecten en scenario’s. 

� een vangnet voor ambulante zorg door de mogelijkheid om snel zorg op en af te 

kunnen schalen naar en van tijdelijke beveiligde klinische zorg.  

� intensieve samenwerking tussen zorg en veiligheid: we zijn nadrukkelijk samen 

verantwoordelijk en kunnen op elkaar terug vallen (niemand staat er alleen voor). 

De betrokken ketenpartners willen zich hard maken hiervoor. We realiseren dat het 

niet makkelijk is en dat we tegen allerlei knelpunten gaan aanlopen. Deze zullen we 

moeten escaleren; in de eigen organisatie, naar de Zorg- & Veiligheidshuizen en de 

Adviestafel en naar bestuurlijke gremia als de Programmaraad Zorg & Veiligheid. 
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Landelijke handreiking implementatie ketenveldnorm 

De ervaringen in de vier pilotregio’s worden landelijk gemonitord en zijn input voor 

een handreiking implementatie ketenveldnorm. Deze is begin 2020 gereed, zodat 

beginnende regio’s er hun voordeel mee kunnen doen bij de voorbereidingen voor 

invoering van de Ketenveldnorm in de zorgketen en de bestuurlijke keten. Voor de 

in- en verkoopketen (bekostiging en gegevensdeling) is eerst verduidelijking vanuit 

de landelijke regelgeving nodig. 

Meer weten?  

� Op de website www.continuiteitvanzorg.nl staat meer informatie over de 

ketenveldnorm en de vier pilotregio’s. Ook zijn hier nieuwsbrieven te vinden.  

� In de maandelijkse VNG-nieuwsbrief Zorg- & Veiligheid staat met regelmaat ook 

informatie over de ketenveldnorm: www.vng.nl/artikelen/nieuwsbrief-zorg-

veiligheid    

� Bij Helga Aarts (helga.aarts@ggze.nl, 06 – 13 17 51 47) kun je terecht voor 

vragen of opmerkingen over de pilotregio Oost-Brabant. 

Ketenveldnorm pilotregio Oost-Brabant 

De ketenveldnorm levensloopfunctie en beveiligde intensieve zorg is ontwikkeld om een 

sterke verbetering te realiseren in de ondersteuning, begeleiding en zorg voor mensen met 

gevaarlijk gedrag als gevolg van een psychische stoornis en/of een verstandelijke beperking. 

De ketenveldnorm richt zich op mensen die geen strafrechtelijke titel (meer) hebben, onder 

'reguliere' financieringsstromen vallen, maar wel een forensisch behandel- en 

begeleidingsklimaat nodig hebben. Uitgangspunt is ‘ambulant, tenzij…’. Professionals 

blijven zo lang als nodig betrokken, signaleren tijdig een mogelijke terugval en schalen 

begeleiding en zorg snel op en af. Beveiligde zorg is aanwezig, mocht dat nodig zijn.  

De ketenveldnorm vraagt nauwe samenwerking tussen netwerkpartners uit de zorg-, 

veiligheids- en inkoopketen. Onder aansturing van de regionale Programmaraad Zorg & 

Veiligheid testen we in 2019 en 2020 de implementatie van de ketenveldnorm in Oost-

Brabant, brengen we knelpunten in kaart en zorgen we voor oplossingen. Vanaf 2020 gaat 

heel Nederland aan de slag met de implementatie. 


