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Voorwoord
Iedereen is anders. Daarom is de kwaliteit van de ondersteuning, die Siza biedt aan mensen met een 
beperking, niet in één cijfer uit te drukken: dat gaat voorbij aan unieke mensen met unieke wensen. 
In deze rapportage willen we laten zien hoe we bij Siza werken aan de kwaliteit van dienstverlening voor al 
die verschillende mensen. Dat gebeurt in de dagelijkse praktijk, in gesprekken van onze medewerkers met 
de mensen die zij ondersteunen, en in reflectie binnen teams. Want werken aan kwaliteit is niet iets dat we 
“ernaast doen”. 

De opbrengsten daarvan zijn in deze rapportage beschreven. Cliënten vertellen over hun ervaringen en 
medewerkers komen aan het woord. We laten ons de spiegel voorhouden door hun verhalen en door andere 
informatie. We ontdekken trends en patronen, zien wat goed gaat en wat onze leerpunten zijn. 

In 2016 was Siza één van de 24 deelnemers aan de proeftuin van het vernieuwde kwaliteitskader 
Gehandicaptenzorg. Deze proeftuin sloot naadloos aan bij het gedachtengoed dat Siza heeft ontwikkeld 
over werken aan kwaliteit. Er is met veel inzet en enthousiasme gewerkt in deze proeftuin, zowel binnen Siza 
als in samenwerking met anderen. Ook een door ons samengestelde externe visitatiecommissie heeft onze 
werkwijze in de proeftuin getoetst. 

We vinden het mooi om te zien dat steeds meer mensen en organisaties zich sterk maken voor een andere 
manier van kijken naar kwaliteit en verantwoording daarover. Dat zorgt ervoor dat ieder mens met een 
beperking gehoord, gezien en gekend wordt en dat medewerkers de ruimte krijgen om te doen wat voor hen 
nodig is. 

In dat licht bezien is deze rapportage maar een samenstel van woorden, die nooit helemaal recht kan doen 
aan de inspanningen van alle medewerkers, iedere dag weer, voor de mensen die zij ondersteunen.  
 

Namens de raad van bestuur,

Julianne Meijers
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Wie zijn wij? 
Ieder mens wil van betekenis zijn, verantwoordelijkheid nemen, kansen scheppen en plezier hebben, elke dag 
opnieuw.
 
Leven met een beperking vraagt om een andere inrichting van het leven. Dat is niet altijd eenvoudig. Vaak moet je 
meer hindernissen overwinnen. Maar net zoals iedereen willen mensen met een beperking niet afhankelijk zijn van 
anderen. Want ook als je een beperking of chronische ziekte hebt, wil je je leven zo kunnen leiden als jij dat wilt.

Siza ondersteunt daarbij. Onze zorg en dienstverlening is erop gericht dat jij zo veel mogelijk je eigen keuzes kan 
maken, met onze ondersteuning op de momenten dat je dat nodig hebt. Wij dagen je uit om samen met ons de 
grenzen van je eigen kunnen te verkennen. Door samen op zoek te gaan naar oplossingen die jou in staat stellen het 
leven te leiden zoals jij dat wilt. Met hulp van mensen uit je omgeving, maar ook met gebruik van slimme technologie.

De medewerkers van Siza hebben met elkaar vier kernwaarden geformuleerd die de basis vormen voor ons werk: 
‘wij zijn van betekenis’, ‘wij scheppen kansen’, ‘wij nemen verantwoordelijkheid’ en ‘wij hebben plezier’. Wie dit toepast 
in het dagelijkse werk, geeft niet zomaar op, maar gaat net een stapje verder om voor elkaar te krijgen wat nodig is.

Vanuit de Wlz ondersteunt Siza mensen met een:

Lichamelijke beperking

Niet-aangeboren hersenletsel

Licht verstandelijke beperking/Stoornis in 
het autisme spectrum

Verstandelijke beperking eventueel in combinatie 
met moeilijk verstaanbaar gedrag

Ernstige meervoudige beperking

De dienstverlening van Siza loopt uiteen van ondersteuning thuis tot aan 24-uurs zorg in een woongroep en 
van behandeling tot begeleiding naar werk. Financiering komt vanuit de wet Langdurige Zorg (Wlz), 
Wet Maatschappelijke ondersteuning (WMO), Jeugdwet en Zorgverzekeringswet:

Siza ondersteunt vanuit de:

Wiz

Wmo

Jeugdwet

Zorgverzekeringswet

Bij Siza werken bijna 2400 medewerkers die zorg en ondersteuning bieden aan ruim 3500 mensen. 
Siza heeft 150 locaties verspreid over Gelderland en Midden-Brabant.
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25%

22%
17%

30%

6%

45%

41%

12%
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Wat zeggen cliënten en verwanten?
Bij Siza helpen we mensen bij het organiseren van hun leven. Daarbij stellen we onszelf steeds de vraag: 
voegt onze dienstverlening waarde toe aan het leven van cliënten? Daarom vragen we hen: wat wil jij? 
Wat kun je? Maar vooral: wat wil je kunnen? 
Met de onderzoeksaanpak ‘Dit vind ik ervan!’ worden cliënten, of iemand met wie de cliënt zich verwant 
voelt, uitgenodigd om te delen wat ze belangrijk vinden als ze denken aan de kwaliteit van hun bestaan. En 
hoe de zorg- en dienstverlening van Siza hierbij aansluit. Dat doen ze in een open gesprek, ondersteund door 
een gesprekslijst met tien thema’s. 

‘Dit vind ik ervan!’ kent drie varianten:
•	 ‘Ik vertel’: in gesprek met cliënten.
•	 ‘Ik zie en vertel’: in gesprek met verwanten. 
•	 ‘Ik toon’: in gesprek met betrokkenen (verwanten, professionals) voor cliënten die het niet of moeilijk zelf 

kunnen vertellen (non-verbaal) (met behulp van filmfragmenten). 

In de aanpak onderzoekt de cliënt of verwant zijn of haar ervaring. Daarna wordt gekeken hoe dit past 
binnen de thema’s en wordt een ervaringsscore gevraagd aan de cliënt of verwant. Dit kan zijn: ‘Top!’, ‘Goed’, 
‘Matig’, ‘Slecht’ of ‘Geen antwoord’. Daarnaast geeft de cliënt of verwant aan of zij verandering wensen 
in het onderzochte thema. En kan een cliënt of verwant aangeven welke thema’s belangrijk zijn voor hem 
of haar.

Met de opbrengsten van ‘Dit vind ik ervan!’ ontwikkelen wij de zorg- en dienstverlening. Uitkomsten 
uit gesprekken met individuele cliënten of verwanten worden direct gebruikt voor verbeteringen 
als dat passend is. Ze komen in ieder geval aan de orde bij de jaarlijkse evaluatie van het (behandel)-
begeleidingsplan. Dat kan bijvoorbeeld leiden tot aanpassingen van afspraken of doelen. 

De opgetelde uitkomsten van meerdere cliënten worden gebruikt om van te leren als team of als hele 
organisatie. Hieronder zijn de opgetelde uitkomsten te zien van alle cliënten en verwanten van Siza waarmee 
in 2016 een ‘Dit vind ik ervan!’-gesprek is gevoerd. De volledige rapportage van ‘Dit vind ik ervan! 2016’ is op 
te vragen via kwaliteit@siza.nl.
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Cliënten

Aantal ingevulde gesprekslijsten: 1008

Top!

Gevoel

Lijf

Familie

Vrienden en kennissen

Meedoen

Hulp

Huis

Doen

Kiezen

Veilig voelen

7% 5%63% 25%

8% 66% 22%

21% 12%

11% 70% 16%

9% 75% 13%

8% 73% 16%

12% 70% 14%

11% 273% 13%

9% 275% 14%

12% 274% 12%

Goed Matig Slecht

4%

64% 3

3

3

2

4%

Verwanten

Aantal ingevulde gesprekslijsten: 205

Top!

Gevoel

Lijf

Familie

Vrienden en kennissen

Meedoen

Hulp

Huis

Doen

Kiezen

Veilig voelen

8% 173% 17%

5% 373% 19%

16% 268% 14%

10% 176% 13%

3 4%82% 11%

7% 179% 13%

8% 377% 12%

9% 180% 10%

5% 88% 6%

Goed Matig Slecht

9% 179% 12%

1

Verwanten wensen vooral verandering op de thema’s: Lijf, Gevoel en Huis.
Familie, Gevoel, Lijf en Veilig Voelen zijn voor verwanten de vier belangrijkste thema’s. 

Cliënten wensen vooral verandering op de thema’s: Lijf, Gevoel en Doen.
Familie, Gevoel, Lijf en Huis zijn voor cliënten de vier belangrijkste thema’s. 
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Cliënten die het niet of moeilijk zelf kunnen vertellen (non-verbaal) 

Aantal ingevulde gesprekslijsten: 97

Top!

Gevoel

Lijf

Familie

Vrienden en kennissen

Meedoen

Hulp

Huis

Doen

Kiezen

Veilig voelen

10% 377% 10%

7% 81% 12%

22% 70% 7%

8% 87% 5%

11% 81% 2

10% 82% 8%

9% 81% 10%

10% 78% 12%

13% 80% 7%

9% 180% 10%

Goed Matig Slecht

1

6%

Uit het onderzoek door alle betrokkenen bij cliënten die het niet of moeilijk zelf kunnen vertellen blijkt 
dat verandering vooral gewenst is op de thema’s: Lijf, Gevoel en Doen. 
Familie, Gevoel, Lijf en Veilig Voelen zijn voor hen de vier belangrijkste thema’s.
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Drie thema’s uitgelicht
Elk jaar kijken we bij drie thema’s extra goed naar alles wat cliënten en verwanten hebben verteld bij een 
thema. Dit jaar zijn dat de thema’s ‘Lijf’, ‘Hulp’ en ‘Huis’. 

Cliënten en verwanten zijn positief over: 
4	 Mogelijkheden om te sporten en bewegen en de alertheid van medewerkers hier op.
4	 Het aanbod van (beweeg)activiteiten.
4	 Het eten en drinken is lekker en gezond.
4	 De mogelijkheid voor cliënten om zelf maaltijden te kunnen maken.
4	 De aandacht voor verzorging en uiterlijk.
4	 De aandacht voor gezondheid en fit zijn.  

‘Eerst geprobeerd om zelf te ontdekken wat ik allemaal kon eten. Daarna heb ik de diëtiste gevraagd om 
voedingsadvies, voor een goed eetpatroon. Sinds 2015 gaat het eten goed.’

‘Ouders geven aan dat ze goed in haar vel zit, dit is ook terug te zien aan haar lichamelijke gesteldheid. 
Als ze lichamelijk goed in haar vel zit beweegt ze meer, dit doet ze nu ook veel.’   

Cliënten en verwanten met minder positieve ervaringen vertellen over:
4	 Lichamelijk klachten, moeite met inleveren van zelfstandigheid/ toegenomen afhankelijkheid. Hierdoor 

beperking in bewegingsmogelijkheden/ bewegingsvrijheid.
4	 Problemen met (over)gewicht. 
4	 Het eten en drinken niet lekker vinden of moeite met zelfstandig kunnen eten en drinken. 
4	 Niet tevreden met verzorging: (wacht)tijd of gaat niet zoals cliënt dat wil.

‘Ik heb dagen dat het minder gaat met mijn gezondheid en dan ben ik afhankelijk van medewerkers. Zij 
moeten me dan meer helpen en dat vind ik moeilijk. Stukje bij stukje moet ik dan steeds meer inleveren.’

‘Onze zoon heeft nog steeds last van overgewicht. Wij vinden het in zijn dagprogramma belangrijk dat hij 
veel beweging krijgt.’

Wensen van cliënten en verwanten:
Wensen gaan over meer bewegen en sporten, afvallen, gezonder eten en drinken en cliënten meer 
motiveren en stimuleren in hun ontwikkeling en verzorging.  

Cliënten Verwanten Cliënten non-verbaal

Wat vertellen cliënten en verwanten bij het thema Lijf?

Top! 
of Goed 

73%

Top! 
of Goed 

77%

Top! 
of Goed 

87%
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Cliënten en verwanten zijn positief over: 
4	 De deskundigheid van begeleiders, specifieke kennis van bijvoorbeeld autisme of NAH.
4	 Er wordt goed geluisterd naar cliënten.
4	 Cliënten kunnen terecht om te praten, er is voldoende tijd.
4	 Afspraken worden nagekomen.
4	 De manier waarop met cliënten wordt omgegaan is prettig en deskundig.
4	 Vertrouwen in begeleiding.  

‘De begeleiding neemt de tijd voor mij als dit nodig is, of als ze zien dat ik ergens mee zit. Dit vind ik fijn 
omdat ik niet altijd uit mezelf met iets kom. Ze behandelen me prettig en ik word serieus genomen.’ 

‘Wij zien dat er nu een team staat wat plezier heeft, beter met afspraken omgaat en betrokken is.’   

Cliënten en verwanten met minder positieve ervaringen vertellen over:
4	 Afspraken worden niet altijd nagekomen.
4	 Er is niet altijd voldoende tijd.
4	 Soms moeten wachten op hulp.
4	 Wisseling van medewerkers en inzet flexmedewerkers en stagiaires.
4	 Niet altijd vertrouwen in begeleiding hebben.
4	 Het lastig vinden om hulp te vragen.

‘De bewoner roept zijn begeleider daar waar hij deze nodig heeft om de dag door te komen. Een andere 
vorm van hulp zal hij niet vragen. Het is belangrijk in de begeleiding dat de begeleiders consequent zijn. 
Zij moeten zeggen wat ze doen en doen wat ze zeggen. Dit zorgt voor duidelijkheid en vertrouwen.’
Flexwerkers kennen mijn afspraken niet altijd en dit werkt verwarrend, ik moet het dan steeds aangeven 
en dat kost mij teveel energie.’

Wensen van cliënten en verwanten:
Wensen gaan over betere communicatie tussen cliënt en begeleider, meer ruimte voor een praatje en minder 
wisseling van personeel.  

Cliënten Verwanten Cliënten non-verbaal

Top! 
of Goed 

81%

Wat vertellen cliënten en verwanten bij het thema Hulp?

Top! 
of Goed 

85%

Top! 
of Goed 

91%
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Cliënten en verwanten zijn positief over: 
4	 Het huis, de woning, de inrichting, de sfeer: met plezier wonen.
4	 Het huishouden, zelf of met ondersteuning, kunnen doen.
4	 Blij met bezittingen en er wordt goed omgegaan met bezittingen.
4	 Goed beheer van geldzaken (door bewindvoerder of familie).  

‘Ik ben erg tevreden over mijn huis. Ik heb het echt getroffen met dit appartement. Het is mooi en groot. 
Veel licht en aanpassingen voor mij. Ik hoef hier niet weg. Over 10 jaar wil ik samen met mijn vriendin aan 
het water gaan wonen. Tot die tijd blijf ik hier.’

‘Mijn dochter zit goed bij deze woning, ze heeft daar haar draai gevonden. Ze mag zijn wie ze is. Met haar 
bezittingen wordt goed omgegaan.’

Cliënten en verwanten met minder positieve ervaringen vertellen over:
4	 Problemen in de woning (oud, gehorig) of weinig sfeer.
4	 Het doen van het huishouden (niet in staat dit zelf goed te doen/ medewerkers doen het huishouden 

(zoals schoonmaken) niet goed). 
4	 De invloed van medebewoners op woonplezier.
4	 Omgaan met bezittingen (kwijtraken of vermissing).
4	 Problemen hebben met omgaan met geld (te weinig geld).

‘Ik voel mij hier niet thuis, omdat ik mij eenzaam voel. De groep is hier groter en veel meer op zichzelf. 
Op mijn vorige woonplek was de groep kleiner, maar werd er wel meer samen gedaan. Hier zitten de 
bewoners veel op hun eigen kamer en weinig in de gezamenlijke ruimtes. Ik vind dat wel leuker.’

‘De woning zou beter schoongehouden moeten worden. Op de slaapkamers wordt niet alles 
schoongemaakt.’

Cliënten Verwanten Cliënten non-verbaal

Wat vertellen cliënten en verwanten bij het thema Huis?

Top! 
of Goed 

81%

Top! 
of Goed 

84%

Top! 
of Goed 

89%
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Wat valt op?
Wensen en dromen
Cliënten voelen zich gezien en erkend. Hun wensen en dromen zijn bekend en begeleiders ondersteunen hen 
bij het realiseren daarvan. Dat kan gaan over hele verschillende dingen: over het versterken van contacten 
met vrienden en familie, het omgaan met hun beperking, het vinden van passend werk of het veilig voelen 
in je omgeving. 

Meedoen 
Het onderwerp Meedoen wordt niet als een van de meest belangrijke thema’s genoemd door cliënten en 
verwanten. Dat verbaasde ons omdat wij in de praktijk zien dat mensen graag van betekenis willen zijn, op 
hun eigen manier. Wij zien het als onze taak om goed te onderzoeken waarom iemand geen behoefte heeft 
om mee te doen. En iemand vervolgens over drempels heen te helpen, letterlijk en figuurlijk, die meedoen in 
de weg staan. 

Gezonde leefstijl
Voor veel cliënten en hun verwanten is gezondheid een belangrijk thema. Door hun beperking ervaren zij 
vaak dat gezond zijn geen vanzelfsprekendheid is. Regelmatig noemen cliënten (en hun verwanten) dat 
ze niet blij zijn met hun gewicht. Ook zijn niet alle cliënten tevreden over hoeveel ze bewegen of sporten. 
Verwanten zien voor begeleiding een taak weggelegd om cliënten te motiveren en te stimuleren om 
tot gezonde leefgewoonten te komen. We ondernemen al veel activiteiten om een gezonde leefstijl te 
bevorderen. Daar gaan we mee door.  

Samen leven
Op veel locaties wonen en werken cliënten prettig met elkaar samen. Maar vooral in woongroepen waar 
mensen met moeilijk verstaanbaar gedrag samenwonen, blijkt dat mensen last van elkaar kunnen hebben 
of zich niet veilig voelen bij elkaar. De aandacht van begeleiders gaat dan vaak naar het behouden van 
een prettige sfeer in de groep, wat soms ten koste kan gaan van de aandacht voor de individuele bewoner. 
Behandelaren zijn juist gekoppeld aan de individuele cliënt en zien daarom minder van de sfeer in de groep. 
We onderzoeken hoe behandelaren meer betrokken kunnen worden.    

Woningen
Een groot aantal cliënten en verwanten is tevreden over de woning. Ze geven bijvoorbeeld aan dat het huis 
ruim en licht is. Er zijn ook cliënten die hun woning te klein of verouderd vinden. Wensen en standaarden 
veranderen. Daar houden we rekening mee. Siza heeft diverse verbouw- en nieuwbouwplannen. In 
nieuwe of op te knappen woningen zoeken we naar oplossingen die bewoners meer ruimte en privacy 
geven. Individueel wonen wordt de standaard, waarbij de bewoners de mogelijkheid hebben om elkaar te 
ontmoeten als ze daar zelf voor kiezen.

Gelijkwaardigheid 
De cliënt (en/of zijn verwanten) vormt samen met zijn regiebegeleider en regiebehandelaar ‘de driehoek’.
In deze driehoek worden afspraken gemaakt over onder andere doelen, wensen en  verwachtingen, eigen 
regie en wilsbekwaamheid. Uitgangspunt is dat je gelijkwaardig bent aan elkaar. Zeker als je je door je 
beperking afhankelijk voelt van anderen die jou ondersteuning bieden, komt het nauw of je het idee hebt 
dat de ander echt luistert, betrouwbaar is en afspraken nakomt. Voor cliënten en verwanten is dit belangrijk 
en waardevol in de ondersteuning. Met (nieuwe) medewerkers zullen we dan ook blijven oefenen in dialoog, 
oprecht contact maken en reflecteren op de eigen bijdrage aan deze dialoog. 
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Wat zeggen medewerkers?
Siza wil van toegevoegde waarde zijn voor mensen met een beperking. Wij vragen cliënten daarom 
regelmatig wat zij belangrijk vinden en in hoeverre onze zorg en dienstverlening aansluit bij hun wensen. 
We stellen dezelfde vragen ook aan onszelf en aan onze collega’s. 

‘Dit voeg ik toe!’ is een instrument dat past binnen de onderzoekende aanpak. In de aanpak onderzoekt 
de medewerker zijn of haar ervaring: wat zij in hun dagelijks werk voor cliënten toevoegen en welke 
ontwikkeling nodig is om meer of andere toegevoegde waarde te kunnen leveren. Daarna wordt gekeken hoe 
dit past binnen de thema’s en wordt een ervaringsscore gevraagd. Dit kan zijn: ‘Top!’, ‘Goed’, ‘Matig’, ‘Slecht’ 
of ‘Geen antwoord’. Daarnaast geeft de medewerker aan verandering gewenst is in het onderzochte thema. 
En welke thema’s belangrijk zijn.

De aanpak ‘Dit voeg ik toe!’ is vergelijkbaar met die van ‘Dit vind ik ervan!’. Hierdoor is het mogelijk 
ervaringen van cliënten en van medewerkers met elkaar te vergelijken. De resultaten zijn aanleiding om 
thema’s verder te bespreken, er samen van te leren en verbeteringen door te voeren. Hieronder zijn de 
opgetelde uitkomsten te zien van alle medewerkers van Siza die in 2016 een ‘Dit voeg ik toe!’-gesprek 
hebben gevoerd. De volledige rapportage van ‘Dit voeg ik toe! 2016’ is op te vragen via kwaliteit@siza.nl.

Medewerkers

Aantal ingevulde gesprekslijsten: 1314

Top!

Betrokkenheid

Gezondheid

Collega’s en team

Meedoen

Faciliteren

Werkplek

Doen

Kiezen

Veilig voelen

12% 81% 7%

8% 170% 21%

14% 171% 15%

8% 181% 10%

4% 264% 30%

5% 7%58% 30%

9% 78% 13%

7% 176% 16%

11% 271% 17%

Goed Matig Slecht

Medewerkers wensen vooral verandering op de thema’s: Werkplek, Faciliteren en Gezondheid.
Bijna de helft van de medewerkers noemt Gezondheid als belangrijkste thema. Werkplek wordt 
door iets meer dan 1 op de 3 medewerkers als belangrijk thema benoemd, Faciliteren door 1 op de 
5 medewerkers.  
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Drie thema’s uitgelicht
Elk jaar kijken we op drie thema’s extra goed naar alles wat medewerkers hebben verteld bij een thema. 
Dit jaar zijn dat de thema’s: ‘collega’s en team’, ‘faciliteren’ en ‘werkplek’. 

Medewerkers zijn positief over: 
4	 De sfeer op werkplek.
4	 Zich thuis voelen.
4	 De samenwerking met collega’s.
4	 De collegialiteit. 

‘Ik ben blij met het team waarin ik mag werken. Ik waardeer de openheid, eerlijkheid en betrokkenheid. 
Natuurlijk is er overal wel eens iets maar daar kan altijd over gesproken worden. De sfeer is hierdoor open 
en vriendelijk. Goed voor de cliënten maar ik merk dat ik me hier ook prettig bij voel.’   

Medewerkers met minder positieve ervaringen vertellen over:
4	 De sfeer op werkplek.
4	 Geen goede samenwerking.
4	 Weinig collegialiteit.
4	 Het lastig vinden om collega’s feedback te geven.
4	 Overlegmomenten missen.
4	 Collega’s hebben andere werkstandaard of visie.
4	 Onvoldoende tot geen goede communicatie tussen collega’s.

‘Ik heb het gevoel niet altijd gehoord te worden door collega’s. Het lijkt dan net alsof je tegen een muur aan 
het praten bent.’

Top! 
of Goed 

85%

Wat vertellen medewerkers over collega’s en team?

Top! 
of Goed 

68%

Wat vertellen medewerkers over faciliteren?
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Wat zeggen medewerkers?

Medewerkers zijn positief over: 
4	 De hulp die ze aan collega’s kunnen vragen.
4	 De hulp die ze van collega’s krijgen.
4	 De ontwikkelingsmogelijkheden binnen Siza.  

‘Ik vind het prettig om een collega te helpen in het oplossen van een probleem, zoals bijvoorbeeld het 
meedenken in het aanpakken van een situatie en welke benadering het beste zou werken.’   

Medewerkers met minder positieve ervaringen vertellen over:
4	 Het hebben van onvoldoende tijd. 
4	 Het lastig vinden om hulp te vragen aan collega’s.

‘Het blijft altijd lastig om hulp te vragen, ook al weet je dat je dat je altijd een beroep kunt doen op je 
collega’s’.

Medewerkers zijn positief over: 
4	 De locatie.
4	 De voorzieningen voor cliënten.
4	 De faciliteiten die ze hebben om hun werk goed uit te voeren.
4	 Voorzieningen als een laptop, tablet en thuiswerkaccount.  

‘De faciliteiten op onze locatie zijn ronduit uitstekend te noemen. Goede hoog-laagbedden, ik hoef nooit te 
wachten om een sta- of tillift te gebruiken, er is een goede brancard, goede badlift, materialen zijn meestal 
prima aangevuld. Dat maakt het werk heel veel aangenamer.’   

Medewerkers met minder positieve ervaringen vertellen over:
4	 De ICT
4	 Verouderde gebouwen.
4	 Een slecht klimaat op de werkplek.
4	 Het ontbreken van voorzieningen.

‘Ik loop aan tegen een heel oud gebouw. Ik merk dat daar een aantal vernieuwingen doorgevoerd mogen 
worden die het werken makkelijker maken. Bijvoorbeeld grotere ruimtes waardoor het werken aan het bed 
en in de douche makkelijker wordt, minder belastend.’ 

Top! 
of Goed 

63%

Wat vertellen medewerkers over werkplek?

Wat zeggen medewerkers?
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Wat valt op?
Werkdruk en verzuim
Medewerkers zijn heel betrokken bij cliënten en hebben veel plezier in hun werk. Wel wordt de werkdruk 
als hoog ervaren. We zien hier een mogelijk verband met het gestegen verzuim. Dat vinden we erg zorgelijk. 
Het terugbrengen van het verzuim is een belangrijk punt van aandacht. Er zijn verschillende acties uitgezet, 
waaronder de herintroducties van het programma Siza Vitaal en het aanbieden van groepscoaching aan 
medewerkers die aangeven uit balans te raken. Op plekken waar medewerkers uitvallen omdat zij niet aan 
kunnen sluiten op wat cliënten van hen vragen, letten we op de selectie van medewerkers. Ook zorgen 
we ervoor dat het eigenaarschap voor het rooster meer bij teams gelegd wordt, zodat medewerkers meer 
invloed hebben op hun werkritme. 

Systemen 
Om goed je werk te kunnen doen, is gebruikersvriendelijke ICT en goede dossierondersteuning van belang. 
Medewerkers geven aan dat dit beter kan. De applicaties worden niet als overzichtelijk ervaren en werken 
niet altijd snel en stabiel genoeg. En niet alle (flex)medewerkers blijken toegang te hebben tot de voor hen 
noodzakelijke informatie. Samen met onze partnerorganisatie voor ICT is inmiddels een verbeterprogramma 
opgesteld dat de gebruikersvriendelijkheid van de ICT-ondersteuning flink moet verbeteren. 

Toename van complexiteit van cliënten vraagt (andere) deskundigheid
Siza ondersteunt steeds meer cliënten met een complexe ondersteuningsvraag, zoals cliënten met 
psychiatrische problematiek of een combinatie van problematiek zoals verslaving en agressie. Ook zien we 
een toename in complexiteit van cliënten met een lichamelijke beperking of NAH; mensen die zwaardere 
verpleegkundige zorg nodig hebben. We zien in ervaringen van medewerkers, maar ook in cliëntervaringen, 
teamreflecties en incidentmeldingen, dat deze toename in complexiteit gevolgen heeft. Er is onder 
medewerkers behoefte de deskundigheid te versterken. Dat doen we bijvoorbeeld door meer contact te 
zoeken met onze ketenpartners in de GGZ, om te bespreken hoe we onze deskundigheid kunnen aanvullen 
met die van hen. Ook selecteren we, bij het aantrekken van nieuwe begeleiders en verpleegkundigen, 
bij voorkeur medewerkers met een achtergrond in de GGZ. 
De toename van complexiteit leidt ook tot meer dilemma’s in de zorg. Het moreel beraad is een vorm die 
steeds meer wordt gebruikt door teams om hierover in gesprek te gaan met cliënten, verwanten en collega’s. 
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Hoe gaat het volgens teams?
De medewerkers van de woon- of dagbestedingslocaties onderzoeken ieder jaar met elkaar de kwaliteit van 
hun dienstverlening. Dit doen zij door een aantal (Behandel-)Begeleidingsplannen en de rapportages van 
‘Dit vind ik ervan!’ en ‘Dit voeg ik toe!’ te bekijken. Het team gaat daarna met elkaar in gesprek over wat goed 
gaat en wat beter kan. 

In 2016 hebben 115 teams van Siza met elkaar gesproken en gereflecteerd. De uitkomsten van deze 
gesprekken gebruiken de teams zelf om van te leren en op te ontwikkelen. Met onderstaande  ‘woordwolken’ 
laten we zien welke woorden in de teams vaak werden genoemd bij wat goed gaat, of bij wat beter kan.

Wat gaat goed?

‘Wij zijn er op de momenten dat de cliënten ons nodig hebben, dat geven ze zelf aan.’ 

‘Wij staan open voor contact met onze cliënten, ook op kritisch vlak voelen cliënten zich veilig om dit tegen 
ons te zeggen.’

Wat kan beter?

‘Het perspectief van de cliënt wordt voor onze woonvoorziening te weinig weergegeven en mag meer 
vanuit de cliënt ingevuld worden. Door beperkt ziekte inzicht van de cliënt is dit niet altijd haalbaar maar 
het aansluiten bij de wensen van de cliënt is in dit stuk wel belangrijk.’ 
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Wat valt op?
Aansluiten bij de cliënt
Het lukt medewerkers en teams de afgelopen jaren steeds beter te onderzoeken hoe zij kunnen aansluiten 
bij de cliënt. We zien dat dialoog en onderzoek naar wat belangrijk is voor cliënten en verwanten 
meer de focus in het dagelijks werk zijn geworden. Het zoeken naar mogelijkheden op maat is al veel 
vanzelfsprekender dan een aantal jaar geleden. 

Ondersteuning van de cliënt is teamwerk
De mensen die we ondersteunen mogen van ons verwachten dat wij als team aanspreekbaar zijn. 
Dat wensen en afspraken van cliënten in het team worden gedeeld en samenwerking vanzelfsprekend is. 
De regiebegeleider is aanspreekpunt voor de cliënt en heeft een coördinerende rol. We verwachten dat 
de regiebegeleider korte lijntjes heeft met dagbesteding, zodat wensen van de cliënt en afspraken over 
ondersteuning uitgewisseld worden en bij iedereen bekend zijn. In een aantal teamreflecties komt deze 
afstemming aan de orde: tussen regiebegeleider en regiebehandelaar, tussen team en regiebehandelaar of 
tussen wonen en dagbesteding. Teams maken met elkaar verbeterplannen. 

Zicht op het perspectief van de cliënt  
De dossieranalyses maken duidelijk dat het perspectief van cliënten in veel gevallen helder is en er stappen 
in worden gezet. Dat horen we ook terug van cliënten en verwanten. Door doelen en acties in het dossier te 
beschrijven en de voortgang daarover te vermelden, is een team in staat om gezamenlijk iemand verder te 
helpen. Is die informatie niet bekend, dan kunnen begeleiders langs de cliënt en elkaar heen werken. Op de 
plekken waar teams hebben geconstateerd dat dit een ontwikkelpunt is, kan een beroep worden gedaan op 
coaches om hen te ondersteunen bij het verbeteren hiervan.  

Versterking van gerichtheid op cliënten
Er zijn teams die op een vanzelfsprekende manier de visie van Siza in praktijk brengen; gericht op de cliënten. 
Er zijn ook teams die op een meer instrumentele manier bezig zijn met kwaliteit. De teamreflecties maken 
zichtbaar waar ons kwaliteitsinstrumentarium voor dient, dat geeft zichtbaar plezier. En het levert in de 
teams en met leidinggevenden nieuwe gesprekken op. In de volgende ronde teamreflecties, onderzoeken we 
hoe we de teams kunnen helpen in hun ontwikkeling.
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Kijk op veilige zorg
Siza wil cliënten en medewerkers een omgeving bieden waar zij zich veilig voelen. Wanneer er een incident 
plaatsvindt, registreren wij dit zorgvuldig. Wij evalueren de meldingen, zodat we er van leren en weten wat 
we moeten doen om een herhaling in de toekomst te voorkomen.

Melding Incidenten Cliënten (MIC)
In 2016 zijn in totaal 5.094 incidenten met cliënten gemeld. Incidenten hebben te maken met:

In 2016 is een opvallende stijging te zien van het aantal incidenten. Dat hoeft geen negatief signaal te zijn. 
Het kan worden verklaard doordat er meer aandacht is voor het melden en omdat een ander meldformulier 
is ingevoerd. Ook de grotere instroom van cliënten met complexe zorg- en ondersteuningsvraag kan een 
reden zijn dat er meer incidenten zijn geregistreerd. Het is zaak goed te kijken naar wat er aan de hand is. 
Na elke melding bespreken cliënt, verwanten, begeleiders en/of behandelaren de situatie met elkaar. 
Samen zoeken zij naar mogelijke oplossingen voor risicovolle situaties. De MIC commissie kan teams 
ondersteunen bij het bespreken van een MIC melding. 

Andere acties die we inzetten om de risico’s op incidenten te verkleinen zijn:
•	 Begeleiders krijgen training om risico’s beter te signaleren en in een risicosituatie goed te kunnen 

handelen.
•	 In teams worden goede afspraken gemaakt over handelingen die een risico kunnen vormen.
•	 Waar mogelijk zetten we technologie in om risico’s te verkleinen. 
•	 Behandelaren kijken in risicovolle situaties mee en zoeken naar manieren om de risico’s te verkleinen. 

Meldingen Incidenten Medewerkers (MIM)
In 2016 zijn 148 incidenten met medewerkers gemeld. Fysiek geweld is het meest voorkomende type incident. 

Naast dat we medewerkers goed willen informeren over ondersteuningsmogelijkheden na een incident, 
zoals het Medewerkers Opvangteam en het Prikpunt, blijven we ook het gesprek voeren over grenzen 
die je als medewerker kunt stellen. Hoe alert ben je als medewerker op wat normaal is en waar grenzen 
worden overschreden? Wat tolereer je in gedrag van cliënten? Een teken van goed werkgeverschap is ook 
om aandacht te hebben voor wat dit met medewerkers doet. Duidelijkheid kunnen bieden over wat kan of 
niet kan aan cliënten is ook liefdevolle zorg. Eigen regie van cliënten betekent niet vanzelfsprekend aan alles 
tegemoet komen. In de loop van de tijd kan uit het zicht geraakt zijn hoe je hiermee omgaat. Het bieden 
van handvatten aan medewerkers hoe hierin staande te blijven, hoe hier als team samen in op te trekken 
is belangrijk. Ook het in gesprek gaan over wat de grens is tussen eigen regie van de cliënt en normen en 
waarden van jezelf als medewerker zou hierbij helpen. We zoeken nog naar een vorm hiervoor.

Inzet middelen & maatregelen (M&M)
Bij Siza wordt er veel aandacht besteed aan het terugbrengen of beëindigen van vrijheidsbeperkende 
middelen & maatregelen. Het afzonderen of fixeren van cliënten wordt steeds minder toegepast. Ons doel is 
dat we in alle situaties een alternatief kunnen bieden.  
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Een voorbeeld van de afbouw van deze middelen is het gebruik van de Zweedse band als fixatiemaatregel. 
Zetten we dit middel vier jaar geleden nog bij tien cliënten in, tegenwoordig wordt de Zweedse band bij één 
cliënt heel sporadisch nog ingezet.

Inzet Zweedse band 

De Inspectie voor de Gezondheidszorg (IGZ) besloot in december 2016 dat Siza niet meer gemonitord hoeft 
te worden bij de afbouw van de Zweedse band.

In 2016 zijn er in drie verschillende situaties middelen & maatregelen toegepast bij cliënten: M&M nood, 
M&M akkoord of M&M dwang. Het gaat om maatregelen zoals: separatie, afzondering, fixatie, medicatie of 
toediening van vocht/voedsel.

•	 M&M nood: 34 
	 Met de cliënt of wettelijk vertegenwoordiger is de M&M niet afgesproken en niet beschreven in het (B)BP. 

De maatregel wordt uitgevoerd om een noodsituatie op te lossen. Ze mogen alleen gebruikt worden als 
er echt geen andere mogelijkheid is. Binnen één week na het gebruik, moet de M&M nood geëvalueerd 
worden. Ook moeten we de Inspectie voor de Gezondheidszorg op de hoogte stellen.

•	 M&M akkoord: 38
	 Met de cliënt of wettelijk vertegenwoordiger is de M&M afgesproken en de maatregel is beschreven in 

het (B)BP. De cliënt biedt geen verzet bij de uitvoering. Elk half jaar vindt er een evaluatie plaats en de 
inspectie hoeft hier niet van op de hoogte gesteld te worden.

•	 M&M dwang: 12
	 Met de cliënt of wettelijk vertegenwoordiger is de M&M afgesproken en deze maatregel is ook 

beschreven in het (B)BP. De cliënt biedt wel verzet bij de uitvoering. Elk kwartaal vindt er een evaluatie 
plaats en de inspectie moet op de hoogte gesteld worden bij aanvang en bij beëindiging.

De medewerkers van Siza zijn zich steeds bewuster van vrijheidsbeperkende middelen en maatregelen en de 
mogelijke alternatieven. Medewerkers geven ook aan dat zij zich graag verder willen ontwikkelen op dit thema. 

Aandacht voor veiligheid in het Sociaal Domein
In de dienstverlening die we bieden vanuit de WMO en de Jeugdwet (samen het Sociaal Domein genoemd) 
is veiligheid anders geregeld dan in dienstverlening vanuit de Wlz. In het Sociaal Domein werken we rondom 
cliënten samen met onder andere de gemeente, wijkteams, nulde- en eerstelijns hulpverleners. En in iedere 
gemeente waarin we werken, hebben we andere afspraken. In de praktijk betekent het voor medewerkers 
dat ze zich voortdurend moeten verhouden tot de lokale omgeving en de daar geldende regelgeving. Vanuit 
de centrale organisatie is het belangrijk de medewerkers dusdanig te ondersteunen dat zij zich veilig en 
gesteund voelen in het maken van eigen keuzes. Praktisch gebruiken medewerkers in het Sociaal Domein 
de app ‘veilig huisbezoek’ om vooraf risico’s in te schatten en hierop te kunnen handelen. Daarnaast is voor 
medewerkers altijd een gedragskundige en een manager beschikbaar voor ondersteuning. 
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Wat gaan we in 2017 doen?
Op basis van alles wat we hebben gezien, gelezen en gehoord, hebben we negen actiepunten benoemd voor 2017: 

1.	 Cliënten trekken, met ondersteuning van begeleiders, erop uit om aandacht in hun omgeving te vragen voor 
mogelijkheden om mee te doen. Dit past ook bij het VN-verdrag.

	 Door: de centrale cliëntenraad in samenwerking met de bestuursstaf.

2.	 Activiteiten die gaan over gezonde leefstijl zetten we voort.

	 Door: de regiomanagers en manager Behandeling, Kwaliteit & Ontwikkeling.

3.	 We gaan onderzoeken hoe behandelaren met woonlocaties kunnen samenwerken, zodat er meer aandacht 
	 is voor de omgeving waarin cliënten samenleven.

	 Door: manager Behandeling, Kwaliteit & Ontwikkeling in afstemming met de regiomanagers.

4.	 In de teams die dat nodig hebben, vragen we meer aandacht voor: 
•	 Werken aan perspectief met de cliënt.
•	 Eigen regie in relatie tot wilsbekwaamheid.
•	 Managen van verwachtingen.
•	 Betrekken familie, ook bij wilsbekwame cliënten.
•	 Versterken reflectiepotentieel.
•	 Grensoverschrijdend gedrag.

	 Door: regiomanagers met daar waar nodig inzet van coaches.

5.	 We gaan meer doen tegen verzuim en monitoren wat de effecten van het verzuim zijn. 

	 Door: de regiomanagers

6.	 Teams worden eigenaar van hun rooster.

	 Door: regiomanagers in samenwerking met P&O adviseurs en het Steunpunt medezeggenschap medewerkers. 

7.	 Door samen te werken met ketenpartners en met opleidingen versterken we de deskundigheid van 
	 medewerkers over mensen met moeilijk verstaanbaar gedrag.

	 Door: de raad van bestuur, manager Behandeling, Kwaliteit & Ontwikkeling, regiomanagers en Siza College.

8.	 We verbeteren de gebruikersvriendelijkheid van onze ICT. Daarbij kiezen we mogelijk voor een nieuw 
	 elektronisch cliëntendossier, waar medewerkers makkelijker mee kunnen werken. 

	 Door: manager ICT.

9.	 We maken het kwaliteitsinstrumentarium passend zodat het ook goed te gebruiken is in het 
	 Sociaal Domein. 

	 Door: manager Sociaal Domein in afstemming met de raad van bestuur en de coördinator Kwaliteit.
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