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Aanwezig  

Dennis Marck, Rene Schaap, Bart Pompe en Nicolette van de Kreeke namens de ASD 

Annelies Hoogenes (coördinator IZA), Jolanda Stuifzand (unithoofd MZP/ afdeling 

Samenleving) Nathalie den Hollander (programmamanager Langer Thuis), en David 

Keers (contactpersoon ASD) namens namens de gemeente.  

Aanleiding tot dit gesprek is de vraag vanuit de ASD om van gedachten te wisselen over 

veranderingen zoals ombuigingen (2026 wordt financieel gezien een ravijnjaar genoemd) 

en andere wetgeving. In hoeverre is het ambtenarenapparaat op veranderingen 

voorbereid? Ons gezamenlijk doel is dat we toekomstgericht hiernaar kijken.  

We gebruiken als leidraad de vragen die op schrift gesteld zijn door de ASD in 3 

categorieën: financieel, zorg en bewustwording.  

Financieel 

Het ravijnjaar geldt voor alle gemeentes in Nederland, Capelle heeft er met 5 andere, 

zogenaamde NewTowns nog een dimensie bij. Voornamelijk heeft dit te maken met het 

verouderde huizenbestand van deze steden die in de jaren 60/70 vanuit de overheid de 

opdracht kregen mensen te huisvesten. En een meer dan gemiddeldeproblematiek als 

het gaat om sociale aansluiting en armoede.  

In de voorjaarsnota 2025 wordt een aantal zaken uitgewerkt, gekoppeld aan de 

begroting 2025. In deze begroting wordt voor de ombuigingen een 5 sporenbeleid 

gevolgd.  De situatie is ingewikkeld en zorgelijk.  

Voor het invoeren en het opstarten van een aantal programma’s zoals IZA (Integraal 

Zorg Akkoord) en GALA (Gezond en Actief Leven Akkoord) komt er voor een bepaalde 

periode financiering vanuit het Rijk. is er voor een bepaalde periode (tot en met hooguit 

2026) financiering vanuit het Rijk. Veelal wordt hierop gekort als de Rijksoverheid deze 

programma’s structureel overhevelt naar gemeenten. 

Wat betekenen deze ombuigingen voor het Sociaal Domein in Capelle:  

de preventie vanuit de GGD-regio Rijnmond wordt gecontinueerd, voor aanvullende 

acties is het nog afwachten.  

Op dit moment is het ministerie van VWS (Volksgezondheid, Welzijn en Sport) in gesprek 

met de VNG (Vereniging Nederlandse Gemeenten) over de financiering en een aanvullend 

zorgakkoord waarin Welzijn is opgenomen.  

Zorg  

De zorgstructuur is extreem complex. Om dit te illustreren krijgen we een ‘placemat’ 

waarop het hele zorglandschap in Nederland in kaart is gebracht: 5 wetten, 

kostenoverzicht per wet, zorgregio’s, zorgverzekeraars etc. Ook de zorgkloof in Capelle 

staat erop.  

Er zijn al veel veranderingen op het gebied van zorg: o.a. een verschuiving van zorg naar 

preventie naar voorliggende partijen (welzijn vooraf aan zorg: valpreventie, langer thuis, 

leefstijl en beweegcursussen, ouderencoaching etc). 

Daarnaast moet men meer zelfredzaamheid worden: wat kun je zelf als inwoner doen als 

je zorg nodig hebt, wat kan een ander (familie, vrienden, buren) voor je doen?  

Zodat professionele zorg beschikbaar blijft voor wie het echt nodig heeft.  

Ook de professionele zorg moet anders werken: leer cliënten dingen zelf te doen, los niet 

alles op (bijvoorbeeld re-ablement, wonen+) 

Ook: methodisch en wijkgericht werken gekoppeld aan data, AI (artificiële/kunstmatige 

intelligentie), professionals moeten elkaar kennen, weten te vinden en aanvullen. 

CapelleKrimpenVerbonden is een belangrijke partij in deze. Ook werken vanuit 

programma’s zoals de eerdergenoemde IZA en GALA. 



Bewustwording 

De landelijke campagne ‘Praat vandaag over morgen’ is niet genoeg. Het moet harder, 

steviger, het moet ‘een beetje schuren’ en tegelijk moet duidelijk worden wat er allemaal 

al gebeurt en wat er goed gaat. In Capelle is er al een poosje ‘Ben van waarde’ en recent 

de ‘Maatjes’campagne.  

Er worden voor de bewustwording van inwoners door de afdeling communicatie veel 

verschillende kanalen gebruikt: social media, huis aan huis bladen, informatie tussen de 

folders, radio Capelle enz.  

Afspraken naar aanleiding van dit overleg: 

- De ASD ontvangt een digitale versie van de besproken afbeelding van het 

zorglandschap; 

- De ASD en gemeente stemmen met elkaar af wat de komende tijd verder nodig is aan 

informatie-uitwisseling. Bijvoorbeeld rond IZA-GALA, LangerThuis en de op te stellen 

visie op het Sociaal Domein. Hierbij wegen we telkens goed af wat informeel kan en 

waarvoor de gemeente een formele adviesvraag voorlegt aan de ASD. 

 


