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PwC 

Vier verschillende vormen van zorg: vragen om 
organisatie, sturingscriteria en financiering 

1.  Loketfunctie en adviesfunctie eerste lijn 

2.  Wijkaanpak door generalisten 

3.  Specialistische zorg 

4.  Casemanagement 
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PwC 

1. Loketfunctie + adviesfunctie CJG 
    Bekostigen via lumpsum? 

-  Financiering gericht op bemensing loket en adviesfunctie, 
financieringsprincipe: beschikbaarheid 

-  Algemene producten bekostigd via lumpsum (bevolkingsaantal) met 
vast te stellen kwaliteitseisen/ prestatie-indicatoren bijvoorbeeld: 
expertise, bereik, dienstverlenende houding 

-  Plusproducten (opvoedcursus, training, advies aan huis) verkrijgbaar, 
op basis van p*q-systematiek waarbij door de gemeente vooraf een 
productieplafond wordt vastgesteld 

-  Mogelijke organisatievormen loket: 
-  Overheid, publieke zorg (zoals GGD) 
-  Particuliere instelling of samenwerkingsverband 
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PwC 

2. Wijkaanpak door generalisten  
     Bekostigen op basis van probleemanalyse? 

-  Wijkteams van generalisten met verschillende achtergrond (Maatsch. 
Werk, Verpleegkundige, Welzijn) in achterstandswijken. 

-  Financieringsprincipe: inzetbaarheid en benutting capaciteit 

-  Bekostiging op basis van lumpsum (probleemanalyse, omvang) 

-  Bezettingsgraad + Kwaliteitscriteria achteraf als 
verantwoordingsinstrument, op basis van meting tevredenheid 
stakeholders 

-  Pluspakket: consultatie (kennis) wordt geleverd door specialisten 

-  Mogelijke organisatievormen 
-  In dienst van gemeente 
-  Onderdeel van CJG (pluspakket) 
-  Samenwerkende zorginstellingen (ook aanbieders van zorg) 
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PwC 

3. Specialistische zorg (zorgaanbieders): 
    Bekostigen door middel van prijs per traject? 

-  Specialistische zorg kan bekostigd worden middels één 
financieringssystematiek, waarin jeugdhulpverlening, jeugd-LVG en 
jeugd-GGZ onder hetzelfde regime vallen 

-  Financieringsprincipe: directe zorgverlening aan cliënt (systeem) 

-  Alternatieven ontwikkelen voor de huidige systematiek van UBE’s 
(unieke prestatie eenheden), die onvoldoende flexibel zijn en leiden 
tot verkokering en ‘product denken’. 

-  Bijvoorbeeld een beperkt aantal trajecten definiëren (5-10) op basis 
van zorgzwaarte. Landelijke uniformiteit verlost de gemeenten van 
ondoorzichtige prijsstelling en lastig onderhandelen.  

-  Outcome- of effectmeting vormt de basis voor deze bekostigingswijze, 
voorbeelden zijn tevredenheid cliënten + stakeholders, of het geven 
van “garantie” voor het resultaat van een bepaalde probleemaanpak.  
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PwC 

3. Mogelijke ordening  Specialistische Zorg 

•  Particuliere instellingen 

•  Bovengemeentelijk of zelfs landelijk, vrij om te bewegen op de markt 

•  Hoofdaannemer per regio met onderaannemers 

•  Toch ‘superspecialisten’ met afwijkende financiering (GGZ)? 
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PwC 

4. Casemanagement 
    Bekostigen op basis van prijs per cliënt (gezin)? 

-  Casemanagement kan in principe uitgevoerd worden door een 
generalist vanuit eerste lijn die het gezin begeleidt, door een 
organisatie voor kinderbescherming (BJZ) of door een zorgaanbieder. 

-  De vraag is of er qua organisatie een scheiding aangebracht moet 
worden tussen de eerstelijns generalisten en specialistische 
zorgaanbieders. Het voordeel (vo0r de overheid)kan bestaan uit een 
duidelijke ordening en financiering, het nadeel (voor de cliënt) is 
wellicht het onderbreken van de zorg en ‘hokjes denken’.  

-  Financieringsprincipe: verrichting per casus, cliënt of gezinssysteem. 

-  Deze zorgvorm kan gefinancierd worden middels een p*q-
systematiek. Door het maken van productie-afspraken van tevoren, 
wordt gezorgd dat geen open einde-regeling ontstaat. Hierbij kan een 
bandbreedte worden afgesproken. 
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PwC 

Model met casemanagement vanuit de eerste lijn 
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Onafhankelijk 
casemanager 

Bepaalt de benodigde zorg en 
blijft gedurende het gehele 
traject betrokken bij de klant. 

Bepaalt ook de outcome van 
het traject. Deze outcome is 
basis financiering 
zorgaanbieders. 

Aanbieder x Aanbieder x Aanbieder x 

Levert specialistische zorg 
en wordt bekostigd door de 
gemeente obv trajecten. 
Outcome trajecten wordt 
beoordeeld door 
casemanager. 

Cliënten Cliënten Cliënten 

Financiering per case 

Financiering per traject 


