
CONVENANT  THUISZORG GRONINGEN EN CLIËNTENRAAD

DE WENS VAN DE KLANT; 
VASTGELEGD 

IN 7 AFSPRAKEN
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  INLEiDiNG

De klant staat centraal in onze zorg- en dienstverlening aan hem of 

haar. Thuiszorg Groningen wil met de dienst- en zorgverlening een 

klant helpen om beter en langer zelfstandig te kunnen functioneren in 

de eigen thuisomgeving. De voordelen voor de klant laten zich raden. 

Langer meedoen. Onze medewerkers doen dat niet alleen door het 

verlenen van zorg, maar ook door het bieden van een luisterend oor 

en het signaleren van veranderingen. Zelfstandigheid, keuzevrijheid en 

respect van en voor de klant: iedereen moet kunnen leven op de manier 

die hij of zij zelf verkiest. Dat is ons uitgangspunt en we passen ons 

handelen in onze dienst- en zorgverlening daar zo goed mogelijk op aan. 

Met een vraaggerichte aanpak is onze zorg op iedereen afgestemd.

Aan de hand van onderstaande 7, voor de klant belangrijke punten wordt 

aangegeven hoe Thuiszorg Groningen garandeert dat invulling wordt 

gegeven aan de individuele wens van de klant binnen de verpleging, 

verzorging en begeleiding.

1. De klant bepaalt hoe de zorg verleend word.

2. Wij leveren zorg thuis en gedragen ons dus als gast.

3. Zorg wordt uitsluitend verleend door daarvoor opgeleide, daartoe 

bekwame en deskundige medewerkers.

4. Zorg wordt verleend door een beperkt aantal medewerkers  

passend bij het aantal zorgmomenten en op het gewenste tijdstip.

5. Klanten worden zorgvuldig geïnformeerd.

6. Wij hebben aandacht voor alle aspecten van het leven van onze klant.

7. De wens van de klant is uitgangspunt voor ons beleid.

Omdat wij dat niet als vrijblijvend zien, hebben wij deze afspraken 

vastgelegd in de vorm van voorliggende convenant tussen Thuiszorg 

Groningen en de Cliºntenraad.

Bij deze afspraken is met de volgende punten rekening gehouden:

-	 medezeggenschap volgt zeggenschap;

-	 de invloed van de klanten beperkt zich niet tot de wettelijke verplichtingen 

uit de Wet Medezeggenschap Cliºnten Zorginstellingen (WMCZ);

-	 Thuiszorg Groningen wil voortdurend met haar klanten in gesprek 

zijn.
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 1 REGiE BiJ DE KLANT

De zorgverlening wordt gestart met een gesprek uitgevoerd door 

een wijkverpleegkundige op niveau 5 waarin samen met de klant de 

wensen voor de zorgverlening in kaart gebracht worden. Hierbij wordt 

zowel naar lichamelijke, psychische als sociale aspecten gekeken. Dat 

betekent dat ook de informele belangenbehartiger, de mantelzorger of 

vrijwilliger indien gewenst betrokken kan worden. De formele belangen 

behartiger is altijd betrokken bij deze inventarisatie. Aan de hand van 

deze informatie wordt in overleg met de klant een zorgovereenkomst en 

zorgplan opgesteld. Er daarbij wordt maximaal rekening gehouden met 

de wensen van de klant bij de invulling van de zorgverlening, binnen de 

grenzen van de indicatie en professionele standaarden. De professional 

brengt zijn of haar deskundigheid in, maar de klant bepaalt uiteindelijk 

hoe het plan er uit gaat zien. Het zorgplan wordt bewaard in het logboek 

bij de klant thuis. Dit is dus te allen tijde in te zien door de klant. 

Op basis van het zorgplan wordt een leveringscontract (een 

zorgovereenkomst) opgesteld die door zowel de klant als Thuiszorg 

Groningen getekend wordt en daarmee een verplichtend karakter 

krijgt.

Ook tijdens de uitvoering van de zorgverlening blijft de regie in handen 

van de klant. De klant wordt voortdurend en op vooraf vastgestelde 

momenten (minimaal 1 (extramuraal) of 2 (intramuraal) keer per jaar) 

door de eerst verantwoordelijke medewerker gevraagd naar zijn of haar 

oordeel over de wijze waarop het zorgplan wordt uitgevoerd en de zorg 

wordt verleend. De zorgverlening wordt, indien nodig op basis hiervan 

aangepast. 

Het monitoren van de zorgverlening wordt behalve door de 

eerstverantwoordelijke verzorgende, ook gedaan door de 

verpleegkundige niveau 5. Zij is voortdurende als klankbord beschikbaar 

voor de klant. Indien nodig zorgt zij er bovendien voor dat intercollegiale 

afstemming over de zorgverlening van de klant plaatsvindt en brengt 

haar deskundigheid in.

De klant bepaalt 
hoe de zorg 

verleend wordt.
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 2 RESPECT VOOr EiGENHEiD

Thuiszorg Groningen levert zorg thuis. Klanten ontvangen de zorg 

thuis, ook als zij in een intramurale setting verblijven. Dat betekent 

dat medewerkers van Thuiszorg Groningen te gast zijn bij de klant. 

Medewerkers gedragen zich dan ook als gast.

Hierbij hoort een aantal omgangsvormen; respect voor de gebruiken 

en gewoonten van de gastheer of gastvrouw en respect voor de regels 

van het huis. Thuiszorg Groningen heeft het van haar medewerkers 

verwachte gedrag vastgelegd in een gedragscode.

Wij leveren zorg 
thuis en gedragen 

ons dus als gast.
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 3 DESKUNDiGE MEDEWErKErS
  

Thuiszorg Groningen heeft een HKZ-certi�caat, wat betekent dat van 

elke medewerker een bij het niveau passend diploma kan worden 

getoond. 

Daarbij zorgt Thuiszorg Groningen er voor dat de deskundigheid van 

medewerkers continu bewaakt en verbeterd wordt door toepassing van 

de volgende instrumenten:

-	 inwerkprogramma�s (inclusief aandacht voor vaardigheid signaleren 

van veranderingen in de klantsituatie);

-	 jaargesprekken;

-	 klant- en bewonersbesprekingen;

-	 competentiescore instrumenten;

-	 multidisciplinaire overleggen;

-	 intervisies;

-	 registraties van bekwaamheden voor voorbehouden en risicovolle 

handelingen;

-	 klant- en medewerkerstevredenheidsonderzoeken.

Informatie verzameld met behulp van deze instrumenten, aangevuld 

met overige signalen door het management, wordt vertaald in de 

jaarlijks vast te stellen bijscholings- en opleidingsplannen. 

Zorg wordt 
uitsluitend verleend 

door daarvoor 
opgeleide, daartoe 

bekwame en  
deskundige  

medewerkers.
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 4 ZOVEEL MOGELiJK DEzELFDE MENSEN EN 
zOrG OP HET TiJDSTiP VAN VOOrKEUr

Continuïteit van zorgverleners is erg belangrijk voor klanten. Er worden 

daarom kleine teams gevormd rondom een vast klantenbestand, 

zodat het aantal zorgverleners per klant beperkt blijft. Bij de start van 

de zorgverlening wordt aan de klant uitgelegd hoeveel zorgverleners 

de klant per week kan verwachten. Dit is afhankelijk van de aard van 

de zorgvraag en de momenten van zorg per dag. Er wordt gestuurd 

op het maximaal aantal zorgverleners per klant per periode door een 

norm te hanteren. Deze norm luidt dat 48% van de klanten in een team 

zorg krijgt van maximaal 4 verschillende zorgverleners per periode 

van 4 weken. Klanten die bijvoorbeeld  drie zorgmomenten per week 

nodig hebben, worden door maximaal vier verschillende medewerkers 

per periode van 4 weken bezocht. Deze norm is opgenomen in het 

jaarplan. De realisatie van de norm wordt verantwoord in de periodieke 

managementrapportages van de teams.

Bij de start van de zorgverlening worden ook afspraken gemaakt over 

het tijdstip van zorgverlening. Omdat zorg in de thuiszorg �zorg op route� 

wordt verleend, wordt daarbij een marge van een half uur afgesproken. 

Wanneer onverhoopt, bijvoorbeeld door een noodsituatie bij een andere 

klant, de zorg niet op het afgesproken tijdstip verleend kan worden, 

wordt de klant daarvan telefonisch op de hoogte gebracht.

Aan elke klant wordt een eerstverantwoordelijke zorgverlener gekoppeld 

die de zorg met regelmaat zelf verleent. Met deze zorgverlener kan 

al doende een vertrouwensband opgebouwd worden. De klant wordt 

in de gelegenheid gesteld zijn keuze voor de eerstverantwoordelijke 

zorgverlener uit te spreken. 

Wanneer klanten aangeven de zorgverlening van een speci�eke 

zorgverlener niet te waarderen, wordt in overleg met de klant een 

oplossing gezocht. Het kan zijn dat besloten wordt dat deze zorgverlener 

niet meer bij die klant ingezet wordt.

Doordat het logboek een gedetailleerd zorgplan bevat, opgesteld in 

overleg met en goedgekeurd door de klant, wordt voorkomen dat de 

klant elke keer zelf aan moet geven wat er gedaan moet worden. 

 

Zorg wordt verleend 
door een beperkt 

aantal medewerkers, 
passend bij het aantal 
zorgmomenten en op 
het gewenste tijdstip.
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 5 INFOrMATiE

Informatie is van belang bij het opbouwen van een vertrouwensrelatie 

tussen medewerkers en klant. Daarbij reduceert informatie onzekerheid. 

Klanten worden daarom bij de start van de zorgverlening geïnformeerd 

over een aantal aspecten.

In het eerste gesprek met de klant wordt de klant geïnformeerd over:

-	 recht op zorg, �nanciering en voorwaarden voor zorg (vastgelegd in 

zorgovereenkomst en leveringsvoorwaarden);

-	 de rol, verantwoordelijkheid en positie van de klant, de formele 

klantvertegenwoordiger en informele belangenbehartiger van de 

klant (vastgelegd in zorgovereenkomst en leveringsvoorwaarden);

-	 uitgangspunten voor de zorgverlening;

-	 aard en wijze van het aanbod;

-	 manier waarop afspraken bijgesteld kunnen worden;

-	 bereikbaarheid organisatie;

-	 bereikbaarheid contactpersoon;

-	 klachtenbehandeling;

-	 cliºntenraad;

-	 veiligheid (intramuraal);

-	 privacy;

-	 informatie over de gang van zaken bij wijzigingen in de 

zorgverlening;

-	 de dienstverlening van Thuiszorg Groningen.

Deze informatie wordt zowel mondeling als schriftelijk aan de klant 

ter beschikking gesteld. Door de eerst verantwoordelijke zorgverlener 

wordt binnen 2 weken na het starten van de zorgverlening nogmaals 

terug gekomen op de verstrekte informatie. Verschillende aspecten 

kunnen dan toegelicht of herhaald worden.

 

 

Klanten worden 
zorgvuldig  

geïnformeerd.
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 6 AANDACHT VOOr DE MENS

De klant ofwel de mens staat centraal in onze zorgverlening. Dat 

betekent dat de zorgverlening niet alleen het uitvoeren van een aantal 

handelingen betreft, maar dat er te allen tijde aandacht is voor psychische 

en sociale aspecten van de klant en de mantelzorger en/of vrijwilliger. 

Zeker in de thuissituatie is de mantelzorger vaak een onmisbare 

schakel in de zorgverlening. Er is dan ook nadrukkelijk aandacht voor 

de mantelzorger, zowel in het kader van de zorgverlening aan de klant 

als voor de mantelzorger zelf. Methodieken voor objectieve meting van 

mantelzorgbelasting staan ons hierbij ten dienste.

Speci�eke wensen van de klant worden zo mogelijk, opgenomen in het 

zorgplan. Dit kunnen sociale activiteiten betreffen, maar ook wensen op 

het gebied van een meer frequente uitgebreide lichamelijke verzorging 

(bijv. haar wassen, nagels knippen). De indicatie of de mogelijke inzet 

van vrijwilligers is hierbij van belang.

Wij hebben aandacht 
voor alle aspecten 

van het leven 
van onze klant.
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 7 INSPRAAK OP BELEIDSNIVEAU

Naast vertaling van de klantwensen in de individuele zorgverlening, 

wil Thuiszorg Groningen klantwensen ook vertalen in haar beleid. De 

Cliºntenraad vervult, vanuit haar rol als belangenbehartiger voor de 

klant, daarin een belangrijke rol. 

Er wordt daarom op verschillende manieren informatie verzameld over 

de klantwaardering, klantwensen en procesbeheersing, waaronder:

- evaluatiegesprekken met de klant (minimaal ØØn keer per jaar 

(extramuraal) en twee keer per jaar (intramuraal) en aan het einde 

van de indicatieduur;

- een tweejaarlijks schriftelijk klanttevredenheidsonderzoek, dat 

periodiek onderdeel uitmaakt van benchmarkonderzoek van Actiz;

- regelmatig uitgevoerde klantpanelgesprekken;

- evaluatie van speci� eke dienstverlening (bijv. cursussen);

- meting van uitkomstindicatoren als bijvoorbeeld decubitus- en 

incontinentiepercentages;

- informatie uit procesindicatoren (bijv. aantal zorgverleners per 

klant);

- informatie uit klachtenbehandeling (bijv. over het aantal 

zorgverleners per klant of het tijdstip van de zorgverlening;

- informatie uit interne audits;

- informatie uit procesindicatoren (snelheid opstarten zorgproces, 

aantal zorgverleners per klant);

- informatie uit incidentmeldingen.

Aldus overeengekomen,

Groningen, 4 november 2008

Handtekening  Handtekening 

Voorzitter Cliºntenraad  Algemeen directeur

Thuiszorg Groningen  Thuiszorg Groningen

dhr. W. Sluman mevr. drs. J.C.W. Mossou

De wens van de 
klant is uitgangspunt 

voor ons beleid.
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