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Geachte staatssecretaris,

Uw ambtsvoorgangster constateerde in een adviesaanvraag aan de Gezondheidsraad dat de
kwaliteit van de beroepsuitoefening van sociaal werkers in het kader van de Wet maat-
schappelijke ondersteuning achterbleef bij de verwachtingen. Zij stelde vast dat voor een
duurzame kwaliteitsverbetering een goed functionerend kennissysteem nodig is en verzocht
de raad haar daarover te adviseren. Ter beantwoording van deze adviesaanvraag stelde ik
een commissie in, die het advies opstelde dat ik u bij deze aanbied.

In het advies beschrijft de commissie de nieuwe context waarin het sociaal werk met ingang
van 2015 moet functioneren en laat ze zien hoe het sociaal werk zich tot nu toe heeft ont-
wikkeld. Een aantal lessen uit de ervaring met de opbouw van kennissystemen voor andere
professionals betrekt zij vervolgens op het sociaal werk. Op basis hiervan komt zij tot de
conclusie dat een stimuleringsprogramma nodig is om een volwaardig kennissysteem voor
het sociaal werk tot stand te brengen. De sociaal werkers zullen zelf hun beroepsorganisatie
moeten uitbouwen en goede na- en bijscholing moeten opzetten. Gemeenten kunnen de pro-
fessionalisering bevorderen door alleen sociaal werkers in te schakelen die zijn ingeschre-
ven in een beroepsregister.
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Samenvatting

Aanleiding en adviesvraag

In de afgelopen jaren is een begin gemaakt met de overheveling van overheidsta-
ken in het sociale domein van het rijk naar de gemeenten. Met ingang van 2015
zullen de gemeenten verantwoordelijk zijn voor de maatschappelijke ondersteu-
ning van mensen met beperkingen en met chronische psychische of psychosoci-
ale problemen, voor de jeugdzorg en voor de begeleiding van mensen met
arbeidsmogelijkheden op weg naar werk. Leidende gedachte achter deze drie
‘decentralisaties in het sociale domein’ is dat burgers zelf verantwoordelijk zijn
voor hun zelfredzaamheid en participatie en dat ze hun eigen mogelijkheden en
sociale netwerk eerst moeten aanspreken, voordat ze een beroep doen op publiek
gefinancierde voorzieningen. Met deze fundamentele wijziging in de verdeling
van verantwoordelijkheden tussen overheid en burger is al de nodige ervaring
opgedaan onder de Wet maatschappelijke ondersteuning (Wmo) die in 2007 is
ingegaan.

In een adviesaanvraag aan de Gezondheidsraad constateerde de staatssecreta-
ris van Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS) dat, ondanks investeringen in
diverse stimuleringsprogramma’s, de kwaliteit van de beroepsuitoefening van
sociaal werkers — zoals maatschappelijk werkers, opbouwwerkers en sociaal
pedagogische hulpverleners — in het kader van de Wmo is achtergebleven bij de
verwachtingen. Het schortte volgens haar vooral aan de toepassing van nieuwe
kennis in de praktijk. Zij constateerde dat voor een duurzame kwaliteitsverbete-
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ring een goed functionerend kennissysteem nodig is en verzocht de Gezond-
heidsraad haar daarover te adviseren.

Lerende professionals

De commissie die ter beantwoording van de adviesaanvraag werd ingesteld
bestudeerde de ervaringen die op andere gebieden met de opbouw van kennissys-
temen voor professionals werden opgedaan. Zij trekt daaruit een aantal lessen
voor de opbouw van een kennissysteem voor de sociaal werker:

* Een goed functionerend kennissysteem kan niet bestaan zonder een hecht
georganiseerde professie.

* Nieuwe, in de praktijk toepasbare kennis moet ontwikkeld worden door
onderzoekers en praktijkprofessionals gezamenlijk.

* Zowel ervaren praktijkprofessionals als onderzoekers dienen een rol te spe-
len in de opleiding van nieuwe beroepsbeoefenaren.

* Landelijke en plaatselijke kennisinfrastructuur spelen beide een eigen rol die
zij in nauwe interactie moeten vervullen.

* Aan het succesvol introduceren en toepassen van nieuwe kennis en werkwij-
zen in de praktijk dragen veel partijen bij; met name een goed functionerende
beroepsorganisatie heeft hier een belangrijke rol te vervullen.

* De overheid kan de beoefening van een vak naar een hoger niveau tillen door
een gerichte investering in een meerjarig, goed georganiseerd landelijk sti-
muleringsprogramma.

De Wmo in context

De invoering van de nieuwe Wmo maakt deel uit van een bredere stelselwijzi-
ging die nog twee andere wetten omvat: de nieuwe Jeugdwet en de Participatie-
wet. Bij de gedachtevorming over het door de staatssecretaris beoogde
kennissysteem is het van belang dat goed in het oog te houden. Van de gemeen-
ten wordt verwacht dat zij op het brede sociale domein dat met de decentralisatie
van maatschappelijke ondersteuning, jeugdzorg en arbeidsparticipatie onder hun
verantwoordelijkheid komt, een integrale aanpak realiseren. Gemeenten moeten
daarbij verbindingen leggen met andere beleidsterreinen, zoals wonen, onder-
wijs, gemeentelijk gezondheidsbeleid en (wijk)gezondheidszorg. De nieuwe wet-
geving maakt nieuwe vormen van samenwerking noodzakelijk tussen
gemeenten, burgers en dienstverleners. Beheersmatig, bureaucratisch opdracht-
geverschap voor het sociaal werk past daar niet bij; er zal meer ruimte moeten
zijn voor professionele autonomie, voor kennisontwikkeling in de praktijk en
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voor nieuwe vormen van samenwerking tussen veldpartijen. Aan sociaal werkers
biedt dit nieuwe mogelijkheden om tot een integrale aanpak te komen waarvan
zowel ondersteuning van burgers vanuit een collectieve oriéntatie deel zal uitma-
ken, als tijdelijke en langdurige professionele ondersteuning van individuele bur-
gers die deze nodig hebben.

Het sociaal werk

Wil het sociaal werk zijn functie in het kader van de Wmo — door de verken-
ningscommissie hoger sociaal agogisch onderwijs onlangs omschreven als ‘het
bevorderen van sociale samenhang, inclusiviteit en participatie van burgers’ —
goed kunnen vervullen, dan moet het daarvoor toegerust zijn. Het sociaal werk
heeft in de loop der tijd niet kunnen uitgroeien tot een volwaardige, gezagheb-
bende professie. Voor een deel is dat het gevolg van een gebrek aan steun van de
overheid die in de loop der jaren wisselende verwachtingen koesterde ten aan-
zien van de rol en de mogelijkheden van het sociaal werk. Op zijn beurt heeft het
sociaal werk mogelijkheden onbenut gelaten om zich te profileren als een goed
georganiseerde beroepsgroep met een eigen kennisdomein. De laatste jaren is
veel in gang gezet om deze achterstand in te halen. De opleidingen aan de hoge-
scholen richten zich met ondersteuning van lectoraten en door oprichting van
postinitiéle opleidingen Master Social Work, in toenemende mate op een verwe-
tenschappelijking van het beroep. Diverse stimuleringsprogramma’s en de ken-
nisinstituten hebben de afgelopen jaren belangrijke bijdragen geleverd aan
kennisontwikkeling, kennisverspreiding en professionalisering van het sociaal
werk. Dit zijn eerste stappen op weg naar een kennissysteem dat de beroepsuitoe-
fening in het kader van de Wmo ondersteunt. Belangrijke elementen, zoals een
krachtige beroepsorganisatie en universitaire betrokkenheid, ontbreken echter
nog. Kennisaccumulatie op landelijk niveau en verspreiding en toepassing van
bewezen werkzame kennis zijn nog onvoldoende op gang gekomen. Bovenal
ontbreekt het aan samenhang en synergie. Daarvoor zijn een langetermijnvisie,
regie en een stabiele financiering onontbeerlijk.

Naar een kennissysteem voor de sociaal werker

Hoe moet het door de staatssecretaris beoogde ‘zichzelf instandhoudende sys-
teem van kennisontwikkeling, kenniscirculatie en kennisimplementatie dat een
hoogwaardige beroepsuitoefening in het kader van de Wmo bevordert’ eruit
zien? Omdat het een kennissysteem ‘van’ de betrokken partijen moet zijn, dat
ook door henzelf, in onderlinge interactie, zal moeten worden ‘uitgevonden’, kan
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de commissie het slechts op hoofdlijnen schetsen. Het kennissysteem zal moeten
bestaan uit twee onderling verbonden kennisnetwerken: een landelijk dekkend
systeem van regionale kennisnetwerken en een landelijk kennisnetwerk. De par-
tijen in de regionale kennisnetwerken expliciteren en delen hun eigen kennis,
gebruiken elders verworven kennis en ontwikkelen nieuwe kennis om lokale pro-
blemen op te lossen. Het landelijk kennisnetwerk voorziet in de verzameling,
verrijking en verspreiding van de beschikbare kennis en stelt, aansluitend bij
regionale kennisagenda’s, de nationale kennisagenda voor het sociale domein op.
Doordat het bestaat uit de landelijke vertegenwoordigers van de partijen die ook
in regionale netwerken participeren, zijn het landelijk netwerk en de regionale
netwerken onderling verbonden. In het kennissysteem zijn belangrijke rollen
weggelegd voor professional-onderzoekers en voor een krachtige beroepsorgani-
satie.

De commissie meent dat een substantieel, meerjarig stimuleringsprogramma
nodig is om het beoogde kennissysteem te doen ontstaan. Het programma zal
moeten worden uitgevoerd onder deskundige regie op landelijk niveau, in nauwe
interactie met de partijen die gaandeweg het beoogde kennissysteem tot stand
zullen brengen. Rijksoverheid en gemeenten zullen in aanvang gezamenlijk de
verantwoordelijkheid moeten nemen voor de bekostiging van dit stimulerings-
programma. Gaandeweg zullen de deelnemende partijen zelf een grotere finan-
ciele verantwoordelijkheid gaan dragen.

Aanbevelingen

Het voorgaande brengt de commissie tot de formulering van de volgende aanbe-
velingen:

Aan de sociaal werkers

Sluit u aan bij uw beroepsorganisatie en bouw gezamenlijk het beroep van soci-
aal werker uit tot een volwaardige professie met een stevige kennisbasis.

Aan de staatssecretaris van VWS en de Vereniging Nederlandse

Gemeenten (VNG)

Geef gezamenlijk de opdracht tot de uitvoering van een substantieel stimule-
ringsprogramma Maatschappelijke ondersteuning dat
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* kennisontwikkeling, kennisverspreiding en vakmanschap bevordert en daar-
bij gaandeweg aanstuurt op de totstandkoming van een kennissysteem dat
door de partijen in het sociale domein gedragen wordt

* wordt gestuurd door een programmacommissie en

» uitgevoerd door een onafhankelijke intermediaire organisatie.

Aan de staatssecretaris van VWS en de VNG

Stel een onathankelijke evaluatiecommissie in om de voortgang van het stimule-
ringsprogramma te evalueren, voor het eerst na een jaar en vervolgens tweejaar-
lijks.

Aan de programmacommissie Maatschappelijke ondersteuning
Beoordeel de ingediende voorstellen niet alleen op kwaliteit en relevantie, maar
ken ook een belangrijke rol toe aan de beoordeling van de subsidie-aanvragende
samenwerkingsverbanden.

Aan de gemeenten

Stel eisen aan de kwaliteit van de sociaal werkers.

Samenvatting
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Executive summary

Health Council of the Netherlands. Social work on solid ground.
The Hague: Health Council of the Netherlands, 2014; publication no.
2014/21

Background and request for advice

In recent years, a start has been made on transferring national government
responsibilities in the social domain to local authorities. With effect from 2015,
local authorities will be responsible for providing social support to individuals
with disabilities and to those with chronic mental or psychosocial problems, for
delivering child and youth care services, and for guiding potentially employable
individuals into the job market. The overriding consideration behind these three
“decentralisations in the social domain” is that members of the public are
personally responsible for their ability to live an independent life and for
participation. Before turning to publicly financed assistance, they must first call
upon their own resources and social networks. Since the Social Support Act
(WMO) took effect in 2007, all of the parties involved have acquired a
considerable body of experience with this fundamental shift in the allocation of
responsibilities between government and members of the public.

In a request for advice submitted to the Health Council of the Netherlands,
the State Secretary for Health, Welfare and Sport (VWS) noted that, despite
investments in various incentive programmes, the quality of professional practice
among social work professionals — such as social workers, community workers
and social workers in educational support contexts — in the context of the WMO,
has fallen short of expectations. According to the State Secretary, this is mainly
due to the way in which new knowledge is applied in everyday practice.
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Concluding that an effective knowledge system (a self-sustaining system of
knowledge development, knowledge circulation and knowledge implementation
that promotes high quality professional practice in the context of the WMO) was
the key to a sustainable quality improvement, she asked the Health Council to
advise her on this matter.

Professionals as learners

The Committee that was appointed in response to the request for advice
examined details of the experience gained by those constructing knowledge
systems for professionals in other areas. Based on these past experiences, it was
able to identify a number of useful lessons for the construction of a knowledge
system for social work professionals:

* Ifaknowledge system is to be fully effective, the profession in question must
be tightly organised.

* Researchers and professional practitioners must jointly develop new
knowledge that can be used in practice.

* Both researchers and experienced professional practitioners should be
involved in training those who are new to the profession.

* National and local knowledge infrastructures each have their own part to
play, but they must operate in close interaction with one another.

* Many different parties contribute to the successful introduction and use of
new knowledge and procedures in practice. An effective professional
organisation has an important role to play in this regard.

* The government can raise the standards of specific professions to a higher
level, by means of targeted investment in the context of a well-organised,
long-term, nationwide incentive programme.

The WMO in context

The introduction of the new WMO is part of a broader system overhaul
encompassing two other pieces of legislation: the new Youth Act and the
Participation Act. It is important to keep a close eye on these developments when
formulating ideas about the knowledge system envisaged by the State Secretary.
The decentralisation of social support services, child and youth care services, and
labour participation means that local authorities will be taking on responsibility
for a broad social domain. They are expected to adopt an integrated approach to
this task. In this context, local authorities must link up with other policy
domains, such as housing, education, local authority health policy, and
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healthcare (including district healthcare). The new legislation requires novel
forms of co-operation between local authorities, members of the public, and
service providers. In terms of management, there is no place here for the
bureaucratic commissioning of social work. There will have to be greater scope
for professional autonomy, for knowledge development in everyday practice, and
for new forms of cooperation between the various parties operating in the field.
This provides social workers with new opportunities to arrive at an integrated
approach that encompasses support for members of the public from a collective
standpoint, as well as temporary and long-term professional support for
individuals who are in need of this.

Social work

The Higher Education in Social and Community Work Foresight Committee
recently described the function of social work as ‘promoting social cohesion,
inclusiveness and participation among citizens’. If social work is to be truly
effective in performing this function in the context of the WMO, then it must be
properly equipped for the job. Despite its long history, social work has failed to
develop into a fully fledged, authoritative profession. This is partly due to a lack
of support from the government, whose expectations of social work’s role and
potential have fluctuated over the years. In turn, social work has failed to seize
various opportunities to present itself as a well-organised profession with a
knowledge domain of its own. In recent years, there has been a substantial effort
to make up the lost ground. By establishing professorships and postgraduate
programmes (Master’s in Social Work), universities of applied sciences are
increasingly focusing on the academic nature of the profession. In recent years,
various incentive programmes and knowledge institutes have contributed
significantly to the development and dissemination of knowledge, as well as to
the professionalisation of social work. These are preliminary steps towards the
creation of a knowledge system that will support professional practice in the
context of the WMO. However, various important elements — such as a robust
professional organisation and academic involvement — are still lacking. The
accumulation of knowledge at national level, as well as the dissemination and
use of knowledge that has been shown to be effective, have not yet gained
sufficient traction. Above all, there is a lack of coherence and synergy. In this
context, a long-term vision, coordination and stable funding are essential.

Executive summary
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Towards a knowledge system for social work professionals

What form should the ‘self-sustaining system of knowledge development,
knowledge circulation and knowledge implementation that promotes high
quality professional practice in the context of the WMO’ envisaged by the
Secretary of State take? The Committee can only offer an outline sketch of this
knowledge system. This is because the system is very much the ‘brainchild’ of
the stakeholders themselves, something that they themselves will have to
‘invent’ through a process of mutual interaction. The knowledge system will
consist of two interconnected knowledge networks: a national knowledge
network and a nationwide system of regional knowledge networks. The parties in
the regional knowledge networks elucidate and share their own knowledge, make
use of knowledge acquired elsewhere, and develop new knowledge to solve local
problems. The national knowledge network provides for the collection,
enrichment and dissemination of available knowledge. It also draws up the
national knowledge agenda for the social domain. The national network consists
of the national representatives of the same parties that participate in regional
networks, so all of these networks are interconnected. Professional researchers
and a robust professional organisation will have important parts to play in the
knowledge system.

The Committee takes the view that a substantial, long-term incentive
programme is needed to bring the envisaged knowledge system into being.
Skilful coordination at national level will be needed if this programme is to be
properly implemented. There will also have to be close interaction with the
parties involved in gradually setting up the envisaged knowledge system.
National government and local authorities will initially have to take joint
responsibility for funding this incentive programme. Over time, the participating
parties themselves will take on greater financial responsibility.

Recommendations

Based on the above considerations, the Committee has formulated the following
recommendations:

To social work professionals
Give active support to your professional association. Work together to enable the

occupation of social worker to evolve into a fully fledged profession with a solid
knowledge base.
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To the State Secretary of Health, Welfare and Sport and the Association
of Dutch Municipalities (VNG)

Together, give the go-ahead for a substantial Social Support incentive

programme that:

» promotes professional skills and the development and dissemination of
knowledge, so gradually shaping the conditions in which a knowledge
system supported by every party in the social domain can come into being

* is managed by a programme committee, and

* is implemented by an independent intermediary organisation.

To the State Secretary of Health, Welfare and Sport and to the VNG
Appoint an independent evaluation committee to assess the incentive
programme’s progress, initially after a period of one year, then every two years
thereafter.

To the Social Support programme committee

Evaluate the submitted proposals in terms of their quality and relevance, but also
assign a key role to the evaluation of the grant-application partnerships
themselves.

To local authorities

Impose requirements on the quality of social work professionals.

Executive summary
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Hoofdstuk 1

Inleiding

1.1

Achtergrond

De afgelopen jaren is een begin gemaakt met de overheveling van overheidsta-
ken in het sociale domein van het rijk naar de gemeenten. Met ingang van 2015
zullen de gemeenten verantwoordelijk zijn voor de maatschappelijke ondersteu-
ning van mensen met beperkingen en met chronische psychische of psychosoci-
ale problemen, voor de jeugdzorg en voor de begeleiding van mensen met
arbeidsmogelijkheden op weg naar werk. Leidende gedachte achter deze drie
‘decentralisaties in het sociale domein’ is dat burgers zelf verantwoordelijk zijn
voor hun zelfredzaamheid en participatie en dat ze hun eigen mogelijkheden en
sociale netwerk eerst aanspreken, voordat ze een beroep doen op publiek gefi-
nancierde voorzieningen. Met deze fundamentele wijziging in de verdeling van
verantwoordelijkheden tussen overheid en burger is al de nodige ervaring opge-
daan onder de Wet maatschappelijke ondersteuning (Wmo) die in 2007 is inge-
gaan.

1.2

Adviesaanvraag

Op 2 november 2012 schreef de toenmalige staatssecretaris van Volksgezond-
heid, Welzijn en Sport (VWS) in een adviesaanvraag aan de Gezondheidsraad
dat zij veel belang hechtte aan de kwaliteit van de beroepsuitoefening in het
kader van de Wmo. Zij had daarin via diverse stimuleringsprogramma’s geinves-
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teerd, maar constateerde dat de toepassing in de praktijk van de kennis die uit
deze programma’s voortkwam achterbleef bij de verwachtingen.

Centraal in haar adviesaanvraag (zie bijlage A) staat de vraag hoe een ‘sys-
teem van kennisontwikkeling, kenniscirculatie en kennisimplementatie’ zou kun-
nen ontstaan ‘dat een hoogwaardige beroepsuitoefening in het kader van de
Wmo bevordert’. Dit ‘kennissysteem’ zou onderzoek, praktijk en onderwijs
moeten omvatten en zou ‘zichzelf instandhoudend’ moeten zijn.

Vijf deelvragen werken de centrale vraag met enkele specifieke accenten
nader uit. Zo wordt aandacht gevestigd op het belang van ‘de motivatie van wel-
zijnsprofessionals om bij te dragen aan kennisontwikkeling en kenniscirculatie’;
op ‘een efficiénte integrale aanpak door verschillende soorten beroepsbeoefena-
ren, met voldoende professionele ruimte en een minimum aan bureaucratie’, op
de ‘voorwaarden die vervuld moeten zijn om dit systeem mogelijk te maken’; en
op de rol van VWS in het ‘op gang brengen en houden’ van het systeem.

1.3

Commissie en werkwijze

Op 27 augustus 2013 installeerde de voorzitter van de Gezondheidsraad de
Commissie Maatschappelijke ondersteuning — hierna te noemen: de commissie —
die tot taak kreeg de adviesaanvraag te beantwoorden (zie bijlage B).

De secretarissen van de commissie voerden ter voorbereiding van de beraad-
slagingen van de commissie gesprekken met onder meer sociaal werkers, uitvoe-
ringsorganisaties, bestuurders, beleidsambtenaren, medewerkers van
hogescholen, lectoren en universitaire onderzoekers (zie bijlage C). De commis-
sie verdiepte zich in de ervaringen die zijn opgedaan met de opbouw van kennis-
systemen in andere domeinen dan de maatschappelijke ondersteuning, verkende
de consequenties van de drie decentralisaties en bracht in kaart hoe het ervoor
stond met de beroepsuitoefening en de kennisinfrastructuur op het gebied van de
maatschappelijke ondersteuning. Zij schetste vervolgens hoe een zichzelf in
stand houdend kennissysteem voor de sociaal werker er op de lange termijn zou
moeten uitzien en bedacht hoe zo’n kennissysteem tot stand zou kunnen komen.
Op 14 mei 2014 organiseerde zij een hoorzitting om haar ideeén te toetsen aan de
inzichten van vertegenwoordigers van een aantal betrokken partijen (zie bijlage
D). Gehoord de commentaren, ook van de Beraadsgroep Geneeskunde en de
Raadscommissie voor Gezondheidsonderzoek van de Gezondheidsraad, formu-
leerde zij ten slotte haar advies.
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1.4

Reikwijdte

Twee punten worden in de adviesaanvraag niet expliciet benoemd terwijl ze wel
van belang zijn voor de reikwijdte van het advies.

In de eerste plaats: de nieuwe Wmo die in 2015 van kracht wordt, legt de vol-
ledige verantwoordelijkheid voor de uitvoering van de wet — inclusief die voor
de kwaliteit van de geboden maatschappelijke ondersteuning — bij de gemeenten.
De commissie stelt vast dat de gemeenten hiermee ook een belangrijke verant-
woordelijkheid krijgen toebedeeld voor het functioneren van het kennissysteem
dat voor een hoogwaardige beroepsuitoefening in het kader van de Wmo nodig
is.

Ten tweede: welke beroepsbeoefenaren heeft de adviesaanvraag op het oog?
De Wmo bestrijkt een breed terrein, waarop veel verschillende professionals
werkzaam zijn. De in de adviesaanvraag genoemde stimuleringsprogramma’s
(Welzijn Nieuwe Stijl, Beter In Meedoen en de Wmo-werkplaatsen) richtten zich
vooral op de kwaliteit van de sociaal agogische dienstverlening. Dit suggereert
dat de adviesaanvraag in de eerste plaats de sociaal agogische professionals,
zoals maatschappelijk werkers, opbouwwerkers en sociaal pedagogische hulp-
verleners, op het oog heeft. Deze interpretatie wordt ondersteund door de deel-
vraag naar de factoren die de motivatie van ‘welzijnsprofessionals’ bevorderen
om bij te dragen aan kennisontwikkeling en kenniscirculatie. De commissie heeft
er op grond hiervan, in overleg met het ministerie van VWS, voor gekozen haar
advisering primair te richten op de sociaal agogische professionals, die zij — zich
aansluitend bij het recente advies Meer van waarde van de verkenningscommis-
sie hoger sociaal agogisch onderwijs — in het advies verder als ‘sociaal werkers’
zal aanduiden.!

1.5

Het advies

In het volgende hoofdstuk laat de commissie zien welke lessen uit eerdere erva-
ringen te trekken zijn voor de opbouw van een kennissysteem voor sociaal wer-
kers. In hoofdstuk 3 gaat zij in op de drie decentralisaties in het sociale domein
en de consequenties daarvan voor gemeenten en sociaal werk. Hoofdstuk 4 geeft
een beschrijving van de wording en huidige staat van het sociaal werk en de bij-
horende kennisinfrastructuur. Vervolgens beschrijft de commissie in hoofdstuk 5
hoe een goed functionerend kennissysteem voor de sociaal werker tot stand zou
kunnen komen. Op basis daarvan doet zij tot besluit vijf aanbevelingen.

Inleiding
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Hoofdstuk 2

De lerende professional

Wil de sociaal werker kwaliteit kunnen leveren, dan is een goed functionerend
kennissysteem onontbeerlijk. Dat is, kort gezegd, de basale vooronderstelling die
aan de adviesaanvraag van de staatssecretaris ten grondslag ligt. De commissie
onderschrijft deze veronderstelling van harte. Maar hoe moet zo’n kennissysteem
eruit zien opdat het de professionals in de praktijk daadwerkelijk kan ondersteu-
nen?

Met de opbouw van kennissystemen voor professionals zijn op andere terrei-
nen dan de maatschappelijke ondersteuning de nodige ervaringen opgedaan. In
dit hoofdstuk laat de commissie een aantal hiervan de revue passeren. De com-
missie besluit het hoofdstuk met een aantal lessen voor de opbouw van een ken-
nissysteem voor de sociaal werker.

2.1

De innovatieve leerwerkplaatsen van de geneeskunde

Met ingenieurs, architecten, rechters en advocaten behoren artsen van oudsher
tot de klassieke ‘professionals’. De geneeskunde beschikt over hooggewaar-
deerde specialistische kennis, bestaand uit expliciete kennis en impliciete prak-
tijkkennis. Samen met de vaardigheden die voor de toepassing nodig zijn, wordt
deze kennis onderwezen in een goed geregelde opleiding waarin theorie en prak-
tijk nauw verweven zijn. Artsen die deze opleiding hebben doorlopen, hebben
een wettelijk vastgelegd monopolie op de uitvoering van een aantal essenti€le
‘voorbehouden handelingen’. Om hun vak in de praktijk te kunnen uitoefenen,
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zijn ze bij wet verplicht zich als arts te registreren. Ze zijn onderworpen aan een
wettelijk geregeld tuchtrecht en moeten aan nascholingseisen voldoen om zich
als specialist te kunnen herregistreren. Artsen hebben zich georganiseerd in op
landelijk en regionaal niveau functionerende beroepsorganisaties voor verschil-
lende specialismen, die in een federatie samenwerken. De wijze waarop zij zich
als arts te gedragen hebben is vastgelegd in de artseneed en in de Wet op de
geneeskundige behandelingsovereenkomst.

Dit geheel van kennis en vaardigheden, opleiding, wettelijke regelingen,
beroepsorganisatie en ethische code schraagt de sterke positie die de medische
professie tot op de dag van vandaag, te midden van snelle maatschappelijke en
wetenschappelijke ontwikkelingen, heeft weten te behouden. Een stevige inter-
actie tussen praktijk, opleiding en wetenschappelijk onderzoek heeft hierin een
belangrijke rol gespeeld.

In Nederland hebben alle acht medische faculteiten en academische zieken-
huizen zich verenigd in universitair medische centra (umc’s). De umc’s kunnen
rekenen op een aanzienlijke structurele overheidsbijdrage voor onderwijs en
onderzoek: in 2010 zo’n anderhalf miljard euro.? Inmiddels hebben de umc’s
zich ontwikkeld tot, ook internationaal gezien, succesvolle motoren van medi-
sche innovatie. Mede door de investeringen in de umc’s is de intensiteit van
research and development in de Nederlandse gezondheidszorg hoog in vergelij-
king met die in de rest van de publieke sector. In de gezondheidszorg wordt jaar-
lijks zeker drie procent aan innovatie uitgegeven, nog afgezien van de investe-
ringen van private partijen zoals farmaceutische bedrijven; in het onderwijs bij-
voorbeeld gaat het om een schamele 3,5 promille.?

Umc’s zijn bovendien de leerwerkplaatsen voor de aankomend artsen en
medisch specialisten. De geneeskunde is het enige beroep met een universitaire
basis dat een academische werkplaats kent waar studenten tijdens hun opleiding
uren maken en productie draaien en zo zich niet alleen expliciete kennis eigen
maken, maar ook facit knowledge en arbeidsroutines.3 Daarbij maken alle genees-
kundestudenten in hun basisopleiding kennis met de beginselen van evidence
based medicine en met de epidemiologische onderzoeksmethoden die voor de
productie van de benodigde evidence worden ingezet. Bij de selectie voor de
opleiding tot medisch specialist geldt vervolgens eigen wetenschappelijke pro-
ductie, liefst bekroond met een proefschrift, als een belangrijke aanbeveling.

2.2 Richtlijnen, evidence based medicine, implementatie
In de loop van de jaren zeventig en tachtig van de vorige eeuw ontstond interna-
tionaal aandacht voor het verschijnsel ‘interdoktervariatie’ en voor de mogelijk-
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heid het medisch besluitvormingsproces te verbeteren door het te expliciteren en
te rationaliseren. De gedachte kwam op dat compacte, op de medische praktijk
toegesneden samenvattingen van de beschikbare kennis bruikbaar zouden zijn
om ongewenste of onverklaarbare interdoktervariatie terug te dringen. De richt-
lijnen deden hun intrede: systematisch ontwikkelde aanbevelingen bedoeld om
hulpverleners en patiénten te helpen bij het nemen van beslissingen over de
gewenste zorg bij concrete gezondheidsproblemen.* Aanvankelijk werden deze
richtlijnen primair gebaseerd op de ontwikkeling van consensus onder betrokken
experts. Later verschoof het zwaartepunt naar de systematische verzameling,
beoordeling en synthese van de relevante klinisch-wetenschappelijke literatuur.
Parallel aan een enorme groei van die literatuur kreeg langzamerhand het begrip
evidence based medicine (ebm) vaste voet aan de grond in de geneeskunde: ‘het
zorgvuldig, expliciet en oordeelkundig gebruik van het beste bewijsmateriaal om
beslissingen te nemen voor individuele patiénten’.> Lag aanvankelijk in het plei-
dooi voor ebm de nadruk op het gebruik van systematische literatuuroverzichten
— zoals vervaardigd door onder meer de internationaal opererende Cochrane
Collaboration —, later groeide het besef dat in de praktijk van ebm, behalve de
beste beschikbare kennis, ook klinische expertise en de voorkeuren, wensen en
verwachtingen patiénten een essentiéle rol spelen.4

De praktijk van alledag bleek zich echter maar langzaam te voegen naar de
inzichten die in de wetenschappelijke literatuur werden uitgedragen. Dagelijkse
medische routines bleken hardnekkiger dan verwacht. Een representatieve ana-
lyse van klinische zorg verleend aan bijna zevenduizend pati€énten in de Ver-
enigde Staten, toonde aan dat minder dan 60 procent van de patiénten de zorg
kreeg die ze volgens wetenschappelijke inzichten zouden moeten krijgen.® De
situatie in bijvoorbeeld de Nederlandse huisartsgeneeskunde — die met de ont-
wikkeling van de ‘Standaarden’ van het Nederlands Huisartsen Genootschap
(NHG) al vroeg belangrijke stappen in de richting van ebm had gezet — bleek wel
iets gunstiger, maar liet ook te wensen over.” Het onderwerp ‘implementatie’, de
invoering van waardevolle inzichten en werkwijzen in de praktijk, kwam hoog
op de agenda te staan. Internationaal kwam implementatieonderzoek op gang:
onderzoek naar de factoren die implementatie beinvloeden, inclusief effectieve
strategieén om implementatie te bevorderen.

In 2010 blikten Nederlandse onderzoekers terug op de groeiende stroom
overzichten van onderzoek naar implementatiestrategieén in de jaren 2006-
2009.8 Ze kwamen tot de conclusie dat de effecten van de onderzochte strate-
gieén klein of nog onduidelijk waren. ‘Implementatie is vaak’, zo schrijven ze,
‘een complex proces dat anno 2010 nog maar gedeeltelijk verklaard en beinvloed
kan worden’. Ze voerden onder meer gesprekken met verschillende representan-
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ten van de ‘implementatie-infrastructuur’ die in Nederland gegroeid was en con-
stateren dat de beoogde gebruikers van nieuwe kennis moe zijn ‘van alle
implementatie- en innovatieprojecten die hen worden opgelegd’. De basisveron-
derstelling van ‘implementatie’ is, zo schrijven de onderzoekers, dat kennis ‘ver-
plaatst’ kan worden: kennis die op de ene plek en door anderen is ontwikkeld,
wordt op een andere plek geintroduceerd en toegepast. De beoogde gebruikers
ervaren dit alsof de nieuwe kennis hun wordt ‘opgelegd’. Ook al is kennis op een
andere plek samen met praktijkmensen ontwikkeld, zodra ze wordt ‘uitgerold’ of
de best practices worden ‘opgeschaald’, wordt het kennis die door de beoogde
nieuwe gebruikers ervaren wordt als ontwikkeld zonder de (eigen) praktijk erbij
te betrekken en zonder dat de (eigen) praktijk erom gevraagd heeft. De kloof tus-
sen wetenschap en praktijk wordt hiermee onbedoeld en onvoorzien gereprodu-
ceerd, zo constateren de onderzoekers.

Tien jaar eerder was de door minister Borst geconstateerde ‘kloof tussen ken-
nis en praktijk’ het vertrekpunt van een commissie van de Gezondheidsraad, die
vervolgens trachtte de kloof te overbruggen door niet vanuit de kennis, maar van-
uit de praktijk te denken.* De commissie plaatste de ‘lerende professional’ cen-
traal, die voortdurend zou moeten speuren naar de best beschikbare informatie
ter optimalisering van de patiéntenzorg. Volgens de commissie is leren voor pro-
fessionals geen losstaande activiteit, maar onderdeel van het dagelijks handelen.
Het behelst niet alleen dat de eigen kennis met iets ‘van buitenaf” wordt aange-
vuld, maar is evenzeer herbezinning op de eigen ervaringskennis onder invloed
van nieuwe informatie. Het lastige van het leren schuilt daarin dat die herbezin-
ning moet leiden tot ‘deconstructie’ en ‘ontroutinisering’ van de opgebouwde
ervaring, om zo ruimte te maken voor het opnemen van nieuwe inzichten.

Professionals maken bovendien, zo constateerde de commissie, in toene-
mende mate deel uit van grotere organisatorische verbanden, waarin zij rekening
moeten houden met uiteenlopende belangen en opvattingen. Behalve kennis en
ervaring, komen daarmee ook sociale vaardigheden en de samenwerking met
andere disciplines in beeld en de organisatie waarin deze samenwerking gestalte
moet krijgen. De commissie vestigde op dit punt de aandacht op het begrip van
de ‘lerende organisatie’, dat ervan uitgaat dat in een organisatie iedereen, op het
eigen niveau, kennis heeft die de organisatie als geheel ten goede komt. De kern-
taak van de leiding van de organisatie is de productie, verspreiding en toepassing
van die kennis te faciliteren door een klimaat te scheppen waarin de gemobili-
seerde kennis systematisch wordt uitgedragen, terwijl ingeslepen gewoonten en
werkwijzen ter discussie worden gesteld en nieuwe werkvormen aangeleerd.

De (huidige) commissie stelt vast dat deze inzichten uit het advies Van imple-
menteren naar leren nog niets van hun actualiteit verloren hebben.
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Stimuleringsprogramma’s

In de deelgebieden van de gezondheidszorg die niet met duidelijk herkenbare
patiéntenstromen in de umc’s vertegenwoordigd zijn, kwam lange tijd de interac-
tie tussen praktijk, opleiding en wetenschappelijk onderzoek niet goed op gang.?
De Raad voor Gezondheidsonderzoek (RGO) bracht in het verleden diverse
adviezen uit over het opbouwen van een kennisinfrastructuur om ook in die
gebieden de kloof tussen wetenschappelijke kennis en de dagelijkse praktijk te
dichten. Op deze adviezen zijn diverse stimuleringsprogramma’s gebaseerd. In
2012 analyseerde een Gezondheidsraadscommissie een deel van die programma’s
en hun evaluaties.!0 De programma’s betroffen de verslavingszorg — waarover
niet de RGO, maar de Adviesgroep Stimuleringsprogramma Gezondheidsonder-
zoek (SGO) een advies had uitgebracht —, de revalidatiegeneeskunde, de geeste-
lijke gezondheidszorg en geestelijke volksgezondheid, de publieke gezondheids-
zorg en de zorg voor mensen met verstandelijke beperkingen. De commissie laat
de belangrijkste resultaten van deze analyse hier de revue passeren, omdat daaruit
ook voor het beoogde kennissysteem voor de sociaal werker bruikbare te lessen te
trekken zijn:

*  Cultuur en draagvlak zijn essentieel. Beroepsbeoefenaren leggen zich toe op
de praktijk. Ook bij veel professionals met een wetenschappelijke opleiding,
verslapt in het werk de band met de wetenschappelijke denk- en werkwijze.
Voor de bijsturing van dit proces is niet alleen de beschikbaarheid van weten-
schappelijk onderbouwde kennis nodig, maar ook een cultuur die draagvlak
biedt voor een wetenschappelijke werkwijze. Het opbouwen daarvan is een
gezamenlijke verantwoordelijkheid van professionals, beroepsorganisaties en
organisaties waarin professionals werkzaam zijn.

*  Een stevige wetenschappelijke infrastructuur is onontbeerlijk. In de sectoren
waarop de stimuleringsprogramma’s zich richtten bleek een goed functione-
rende infrastructuur op universitair niveau onontbeerlijk. Ook niet direct in
de praktijk toepasbare kennis is een belangrijke bron waaruit de praktijk zich
kan voeden. Universiteiten beschikken bovendien over kennis en menskracht
om de praktijk methodologisch te ondersteunen bij het ontwikkelen van
nieuwe kennis.

* Dichten van de kloof vraagt om duurzame samenwerkingsverbanden. Om de
kloof tussen wetenschappelijke kennis en praktijk te overbruggen is inten-
sieve samenwerking noodzakelijk. Partners in de samenwerking zijn niet
alleen praktijkprofessionals en wetenschappelijke kennisinstituten. Afhanke-
lijk van het domein kan ook de deelname van koepelorganisaties, landelijke
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kenniscentra, hogescholen en cli€éntenorganisaties nodig zijn. Het opbouwen
van een goed functionerend samenwerkingsverband is mensenwerk en kost
veel tijd. Men moet het over de uitgangspunten eens zijn, elkaars taal leren
spreken, elkaar vertrouwen en de samenwerking moet voor alle betrokkenen
aantoonbaar meerwaarde hebben.

De horizontale verhouding tussen wetenschap en praktijk vergt aandacht.
Van groot belang is de wijze waarop de verbinding tussen wetenschap en
praktijk tot stand komt. Geen van de geanalyseerde programma’s ging ervan
uit dat dit proces top-down of lineair zou verlopen. Het was niet de bedoeling
dat wetenschappelijke kennis van bovenaf aan de praktijk zou worden aange-
boden, waarna de praktijk die kennis zou moeten implementeren. Uit de eva-
luaties bleek echter dat dit voornemen niet zonder meer leidde tot de beoogde
horizontale verhouding tussen wetenschap en praktijk. In een aantal pro-
gramma’s bleek het wetenschappelijk onderzoek toch meer aan te sluiten bij
de universitaire onderzoekslijn dan bij de behoefte van praktijkprofessionals.
Wetenschap, praktijk én beleid zijn lastig te verbinden. Nieuw in het advies
over de kennisinfrastructuur voor de publieke gezondheidszorg was de
belangrijke plaats die het openbaar bestuur (i.c. de gemeente) daarin kreeg
toebedeeld. In de negen Academische Werkplaatsen Publieke Gezondheid
bleek vervolgens dat praktijk, onderzoek en beleid zich vanwege hun speci-
fieke taken en belangen niet makkelijk laten verbinden. Het werk in de zorg
is in de praktijk van alledag gericht op de individuele situatie en relationele
aspecten. Onderzoekers zijn gericht op theorievorming, op nieuwe inzichten
en op publicaties. Beleidsmakers moeten maatschappelijke problemen oplos-
sen en liefst zo snel mogelijk. De verschillen tussen deze drie culturen zijn
alleen te overbruggen als de vertegenwoordigers elkaar kennen en de gele-
genheid hebben om lange tijd met elkaar samen te werken.

In de opbouwfase is externe financiering noodzakelijk. Voor het opbouwen
van een kennisinfrastructuur en voor onderzoeksprogrammering zijn financi-
ele middelen nodig. Ook als samenwerkingspartners zelf geld inbrengen zijn
externe fondsen nodig om het proces op gang te brengen. De voorwaarden die
aan de financiering zijn verbonden geven richting aan het proces en bevorde-
ren de kwaliteit van de samenwerking en het onderzoek. Als samenwerking
en onderzoek eenmaal op gang gekomen zijn, blijkt het vaak mogelijk om
fondsen te werven die voordien niet bereikbaar waren. Waarschijnlijk komt
dit onder meer doordat de bundeling van kennis en ervaring het mogelijk
maakt goede projectvoorstellen te doen. Voor subsidiegevers en particuliere
fondsen is het aantrekkelijk is om samenwerkingsverbanden te ondersteunen
die een goede reputatie hebben opgebouwd.
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Behalve deze lessen is voor het huidige advies ook interessant de Intentieverkla-
ring Op weg naar een landelijk dekkend netwerk van regionale kennisnetwerken
Publieke Gezondheid die in najaar 2013 werd ondertekend door GGD Nederland,
Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM), Netherlands School of
Public & Occupational Health en een vertegenwoordiger van de hoogleraren die
participeren in de Werkplaatsen Publieke Gezondheid.!! In deze verklaring laten
de ondertekenaars zien hoe zij van plan zijn na afloop van het ZonMw-(ver-
volg)programma Academische Werkplaatsen Publieke Gezondheid de landelijke
kennisinfrastructuur voor de publieke gezondheid verder te ontwikkelen. Zij
spreken de intentie uit om de totstandkoming te stimuleren van een landelijk dek-
kend netwerk van regionale kennisnetwerken, voortbouwend op de academische
werkplaatsen die uit het stimuleringsprogramma zijn voortgekomen. Ook op lan-
delijk niveau moet een kennisnetwerk ontstaan, waarin een aantal landelijke spe-
lers in het domein van de publieke gezondheid — waaronder de ondertekenaars
van de verklaring — samenwerken en onderling tot een goede rolverdeling
komen. Goede verbindingen tussen de regionale netwerken en het landelijke zul-
len moeten zorgen voor kennisuitwisseling, een betere benutting van kennis,
inzicht in de scholingsbehoeften in de regio’s en een landelijke kennisagenda die
aansluit bij de regionale en lokale kennisbehoeften.

24

Jeugdzorg

De jeugdzorg heeft de afgelopen jaren een intensief professionaliseringsproces
doorgemaakt, waaraan voor het sociaal werk belangrijke inzichten zijn te ontle-
nen.

Versterking beroepsorganisatie

De programmaminister voor jeugd en gezin zette in 2007 de kwaliteitsverbete-
ring van de jeugdzorg op de kaart.!2 Een groot aantal veldpartijen™ was betrokken
bij het opstellen en uitvoeren van het Actieplan Professionalisering Jeugdzorg,
dat als doel had: het opstellen van de beroepenstructuur voor de jeugdzorg; de
versterking van beroepsverenigingen; de voorbereiding van een beroepsregister
en beroepsregistratie; de voorbereiding van een beroepscode als toetsingskader
voor een tuchtrechtelijke regeling en een betere afstemming tussen onderwijs en

HBO-raad, landelijk cliéntenforum jeugdzorg, MOgroep, Movisie, Nederlands Jeugdinstituut (NJi),
Nederlands Instituut van Psychologen (NIP), sector Jeugd, Nederlandse Vereniging van Maatschap-
pelijk Werkers (NVMW), Nederlandse Vereniging van Pedagogen en Onderwijskundigen (NVO) en
de voormalige beroepsvereniging van sociaal-agogen, Phorza.
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werkveld.!3 In de nieuwe Jeugdwet die in 2015 in werking treedt, is nu geregeld
dat jeugdzorginstellingen verplicht zijn te werken met geregistreerde jeugdzorg-
werkers (hbo-opgeleiden) en gedragswetenschappers (orthopedagogen en psy-
chologen).!4 Door deze registratie zijn zij gebonden aan een beroepscode en
vallen ze onder een tuchtrechtregeling.

Kennisontwikkeling in samenwerking

In 2005 startte VWS een omvangrijk kennisprogramma gericht op de kennisont-
wikkeling, -beheer en -implementatie in de jeugdsector, in het bijzonder de
jeugdzorg en de jeugd-GGZ.15

Kennisontwikkeling voor de jeugd vindt plaats door een groot aantal ver-
schillende kennisinstellingen. Een belangrijk deel daarvan wordt mogelijk
gemaakt door ZonMw subsidies. ZonMw investeert onder het thema ‘Jeugd’ in
veertien uiteenlopende programma’s om de kennis op dit brede terrein te vergro-
ten, van kindermishandeling tot leefstijl en van opvoedingsondersteuning tot ern-
stige gedragsproblemen. !¢ Enkele programma’s richten zich specifiek op de
jeugdzorg, zoals de programma’s Longitudinale effectmonitor jeugdzorg+ en
Systeeminterventies jeugd. Het programma Effectief werken in de jeugdsector
heeft als doel kennis te ontwikkelen en beschikbaar te stellen voor verschillende
domeinen in de zorg voor de jeugd, waaronder ook cliénten op het snijvlak van
geindiceerde jeugdzorg, jeugd-GGZ en jeugd LVB.

Het programma Academische Werkplaatsen Jeugd, dat een looptijd heeft van
acht jaar, heeft als doel het structureel versterken van praktijkgerichte onder-
zoeksactiviteiten in de jeugdsector. Zoals bij andere werkplaatsen speelt ook hier
de samenwerking en gemeenschappelijke verantwoordelijkheid van praktijk,
onderzoek, beleid en opleidingen een belangrijke rol. Aan de negen academische
werkplaatsen neemt dan ook een groot aantal universiteiten, hogescholen, prak-
tijkinstellingen, bureaus jeugdzorg, GGD’en en gemeenten deel.

Kennisbeheer

Onderdeel van het VWS-kennisprogramma vormt de ontwikkeling van de ken-
nisbeheerfunctie, een soort bibliotheek van bestaande kennis in de sector. Het
Nederlands Jeugdinstituut (NJi), het RIVM en het Nederlands Centrum Jeugdge-
zondheid vervullen daarvoor de belangrijkste functies. Opdracht aan de instituten
is zorg te dragen voor de zogeheten ‘vier V’s’: verzamelen (documenteren), vali-
deren (op kwaliteit en geldigheid toetsen), verrijken (verder ordenen en analyse-
ren op trends en ontwikkelingen) en verspreiden (uitdragen) van kennis. Daarbij

34

Sociaal werk op solide basis



wordt nadrukkelijk gedoeld op kennis uit zowel wetenschappelijk onderzoek als
praktijk. In het kader van de opdracht verzorgen de instituten algemeen toegan-
kelijke websites, databanken, internetdossiers, kennisnetwerken en publicaties.

Richtlijnen

Drie beroepsverenigingen — het Nederlands Instituut van Psychologen (NIP), de
Nederlandse Vereniging van Pedagogen en Onderwijskundigen (NVO) en de
Nederlandse Vereniging van Maatschappelijk Werkers (NVMW) — hebben het
initiatief genomen richtlijnen voor de jeugdzorg te ontwikkelen.!6 De kwaliteit
van het wetenschappelijk bewijsmateriaal wordt beoordeeld met de systematiek
van de Erkenningscommissie (Jeugd)interventies. De projectorganisatie is in
handen van het NJi, de ontwikkeling en invoering van de richtlijnen worden
gesubsidieerd door VWS. De richtlijn Ernstige Gedragsproblemen is thans geau-
toriseerd, dertien andere richtlijnen zijn in ontwikkeling of in de conceptfase en
worden in de praktijk getest. Een aantal van deze richtlijnen geeft handreikingen
voor situaties waarmee ook de sociaal werkers die niet in de jeugdzorg werk-
zaam zijn, te maken krijgen.

Resultaatmonitoring

Vanaf 2005 bundelden een aantal kennisinstituten en ruim dertig instellingen
voor jeugdzorg, jeugd-1vb en jeugd-GGZ zich in het Samenwerkingsverband
Effectieve Jeugdzorg Nederland (SEJN).!7 Het SEJN maakt zich sterk voor
explicitering van praktijkervaring, gebruik van instrumenten en prestatie-indica-
toren om de effectiviteit van de praktijk zichtbaar te maken en aan de verbetercy-
clus te verbinden. In de ggz is een soortgelijke ontwikkeling in gang gezet door
het Routine Outcome Monitoring Consortium in de Kinder- en Adolescentenpsy-
chiatrie (ROMCKAP).18 Zowel in jeugdzorg als jeugd-GGZ hebben financiers
en brancheorganisaties afspraken gemaakt over de invoering van prestatie-indi-
catoren om de resultaten van hulp op een gestandaardiseerde wijze te registreren.

2.5

Lessen voor het sociale domein

Hoe ziet een kennissysteem eruit dat de kwaliteit van het werk van professionals
bevordert? De commissie trekt uit het voorafgaande een aantal lessen die zij van
belang acht voor het opbouwen van een kennissysteem voor de sociaal werker:
* Een goed functionerend kennissysteem kan niet bestaan zonder een hecht
georganiseerde professie. Elementen als opleiding, richtlijnontwikkeling, bij-
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en nascholing, (de eisen voor) (her)registratie en tuchtrechtelijk toetsingska-
der zijn onderling nauw verbonden en maken in wisselende mate deel uit van
zowel het kennissysteem als de organisatie van de professie. In de genees-
kunde is dat duidelijk zichtbaar, maar ook in de jeugdzorg krijgt deze verwe-
venheid steeds duidelijker gestalte. De commissie meent dat ook het
kennissysteem voor de sociaal werkers in samenhang met de organisatie van
de sociale professie tot stand zal moeten komen.

Nieuwe, in de praktijk toepasbare kennis moet ontwikkeld worden door
onderzoekers en praktijkprofessionals gezamenlijk. De daarvoor benodigde
horizontale samenwerking op gang brengen vergt tijd en aandacht. Beroeps-
organisaties en de organisaties waar onderzoekers en beroepsbeoefenaren
werkzaam zijn hebben alle hun eigen rol te spelen in het creéren van draag-
vlak, het overbruggen van cultuurverschillen en het overwinnen van financi-
ele en organisatorische belemmeringen. Een actieve rol van het
(gemeentelijke) beleid, die in de Academische Werkplaatsen Publieke
Gezondheid aan de orde is en die ook in het Wmo-domein essentieel is,
maakt de samenwerkingsopgave extra gecompliceerd. De commissie stelt
vast dat in het Wmo-domein bovendien burgers bij de kennisontwikkeling
betrokken zullen moeten worden.

Zowel ervaren praktijkprofessionals als onderzoekers dienen een rol te spe-
len in de opleiding van nieuwe beroepsbeoefenaren. De opleiding biedt een
eenmalige kans om een nieuwe generatie beroepsbeoefenaren uit te rusten
met de beste kennis die op dat moment beschikbaar is en om hen te vormen
tot reflectieve en nieuwsgierige professionals voor wie streven naar verbete-
ring een tweede natuur is. Om die kans te grijpen zijn inspirerende docenten
nodig, waaronder ervaren praktijkprofessionals en onderzoekers die de
waarde en de eigen aardigheden van de ontwikkeling van nieuwe kennis voor
de praktijk op studenten kunnen overbrengen.

Landelijke en plaatselijke kennisinfrastructuur spelen beide een eigen rol die
zij in nauwe interactie moeten vervullen. Wederzijdse betrokkenheid is
essentieel. Op lokaal niveau moeten beroepsbeoefenaren elkaar, praktijkge-
richte onderzoekers en ook — bij de beroepsuitoefening in het kader van de
Wmo - gemeenten en burgers weten te vinden, om ervaringen te delen,
impliciete kennis te expliciteren, elders ontwikkelde ideeén op te doen en
nieuwe kennis te ontwikkelen. Hun inzichten en prioriteiten moeten hun weg
vinden naar het landelijk niveau, waar overlegd wordt over de inrichting van
opleidingen en over na- en bijscholing, waar richtlijnen worden ontwikkeld
en waar kennis uit diverse bronnen wordt verzameld, gesynthetiseerd en toe-
gankelijk gemaakt. Omgekeerd is de bedoeling dat landelijk beheerde kennis,
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richtlijnen en instrumenten door de beroepsbeoefenaren in de praktijk niet als
van bovenaf opgelegd, maar als voortbrengselen van het eigen kennissysteem
verwelkomd worden.*

* Aan het succesvol introduceren en toepassen van nieuwe kennis en werkwij-
zen in de praktijk dragen veel partijen bij. Implementatie van nieuwe kennis
is voorlopig nog een weerbarstig probleem. Ook waar de betrokkenheid tus-
sen werkvloer en landelijke kennisinfrastructuur relatief groot is, blijft de
toepassing van nieuwe inzichten vaak achter bij de verwachtingen. Dat neemt
niet weg dat de commissie meent een aantal voorwaarden te kunnen aanwij-
zen die voor het ontstaan van een innovatieve, verbeteringsbeluste beroeps-
praktijk noodzakelijk zijn: verplichting tot na- en bijscholing; een stevige,
landelijk en regionaal goed gestructureerde beroepsorganisatie; monitoring
en actieve terugkoppeling van resultaten; een ruime betrokkenheid van prak-
tijkprofessionals bij praktijkgericht onderzoek; open access tot vakliteratuur.
Van groot belang is de opstelling van de werkgever van de professional die,
in wisselwerking met de opdrachtgever, de condities moet scheppen voor het
ontstaan van een lerende (praktijk)organisatie, die uitnodigt tot samenwer-
king, nieuwsgierigheid, kennisuitwisseling en wederzijds kritisch bevragen.

*  De overheid kan de beoefening van een vak naar een hoger niveau tillen door
een gerichte investering in een meerjarig, goed geregisseerd landelijk stimu-
leringsprogramma. De stimuleringsprogramma’s in de gezondheidszorg en
de jeugdzorg laten zien dat de overheid voor de ontwikkeling van een profes-
sie een wezenlijk verschil kan maken.

De werking van onderling samenhangende landelijke en lokale kennisinfrastructuren kan worden
verbeeld als twee in elkaar overlopende, lokale en collectieve kennis- en verbetercycli: de ‘kennis-
lemniscaat’.!%
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Hoofdstuk 3

De Wmo in context

De staatssecretaris vroeg de Gezondheidsraad zich te buigen over een kennis-
systeem dat de beroepsuitoefening in het kader van de Wmo zou kunnen onder-
steunen. De invoering van de nieuwe Wmo maakt deel uit van een bredere stel-
selwijziging die nog twee andere wetten omvat: de nieuwe Jeugdwet en de
Participatiewet. Voor de uitvoering van de drie wetten zal 10,4 miljard euro in
het sociaal deelfonds van de gemeenten worden gestort, met het vooruitzicht dat
op dit bedrag de komende jaren aanzienlijk zal worden bezuinigd.20 Deze
majeure operatie is in gang gezet in de verwachting dat gemeenten op het brede
sociale domein een integrale aanpak zullen realiseren, bureaucratie weten terug
te dringen en met succes een beroep weten te doen op de eigen mogelijkheden
van mensen en hun sociale netwerk.

In dit hoofdstuk bespreekt de commissie de drie nieuwe wetten op hoofdpun-
ten en de consequenties van de decentralisaties voor de rol van de gemeenten en
van het sociaal werk.

3.1

Wmo 2015

De Wmo richt zich op het ondersteunen van de zelfredzaamheid en deelname aan
het maatschappelijk leven van mensen met een beperking, chronische psychische
of psychosociale problemen, waarbij in de eerste plaats een beroep gedaan wordt
op de eigen mogelijkheden van mensen en hun sociale netwerk. De Wmo 2015
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bouwt voort op de wet uit 2007 en breidt de verantwoordelijkheid van de
gemeenten op een aantal punten verder uit.

Een belangrijke pijler van het gemeentelijk beleid voor de maatschappelijke
ondersteuning is het bevorderen van de sociale samenhang, de leefbaarheid en de
zelfredzaamheid van de samenleving, waardoor burgers meer oog krijgen voor
de ondersteuningsbehoefte van mensen in hun omgeving. De veronderstelling
daarbij is, dat burgers door onderling contact en door deel te nemen aan sociale
netwerken, een belangrijke bijdrage zullen gaan leveren aan de ondersteunings-
behoefte van mensen met beperkingen en dat zo voorkomen wordt dat zij een
beroep moeten doen op gemeenten en professionele hulpverlening. Op een punt
wordt de Wmo 2015 echter ingeperkt ten opzichte van de huidige Wmo: de pre-
ventieve jeugdondersteuning wordt onderdeel van de nieuwe Jeugdwet.

De functie begeleiding — activiteiten gericht op bevordering, behoud of com-
pensatie van de zelfredzaamheid — van de AWBZ gaat naar de gemeente, die
daarmee verantwoordelijk wordt voor mensen die niet in staat zijn zelfstandig
een gestructureerd huishouden te voeren en voor mensen die een beschermde
woonomgeving nodig hebben. Deze ondersteuningsbehoefte doet zich vaak voor
bij mensen met een zintuiglijke of verstandelijke beperking of met psychiatrische
problematiek. Ook voor deze kwetsbare mensen geldt dat een evenwicht gezocht
moet worden tussen de verantwoordelijkheid van de mensen zelf, hun mantelzor-
gers en hun sociale netwerk, en de verantwoordelijkheid van de gemeente om
individuele ondersteuning te bieden in de vorm van begeleiding, opvang of
beschermd wonen en, zo nodig, hulp bij hun dagelijkse levensverrichtingen. De
intramurale capaciteit voor mensen met langdurige psychiatrische problematiek
zal in verband hiermee be€indigd worden, behalve voor mensen bij wie er een
grote verwevenheid is tussen behandeling en (woon)begeleiding.

De gemeenten zijn op grond van de Wmo 2015 verplicht om een kwaliteits-
beleid te ontwikkelen, waarbij het perspectief van de burger leidend dient te zijn.
Dit kwaliteitsbeleid moet vertaald worden in concrete eisen aan beroepskrachten,
die in overeenstemming zijn met de professionele standaard en met landelijke
kwaliteitsstandaarden voor (bepaalde vormen van) maatschappelijke ondersteu-
ning. Deze landelijke kwaliteitsstandaarden moeten nog, gezamenlijk door
gemeenten, cliénten en aanbieders, ontwikkeld worden.2!

40

Sociaal werk op solide basis



3.2

Nieuwe Jeugdwet en Participatiewet
Nieuwe Jeugdwet

Onder de nieuwe Jeugdwet zijn de gemeenten verantwoordelijk voor het hele
jeugddomein. Dit betreft: de huidige geindiceerde jeugdzorg, inclusief de jeugd-
bescherming en de jeugdreclassering, de gesloten jeugdzorg, de jeugd-GGZ, de
zorg voor jeugdigen met een licht verstandelijke beperking en het preventief
lokaal jeugdbeleid. Door al deze vormen van jeugdhulp onder een wet te bren-
gen, wordt het begrip jeugdzorg verbreed, verdwijnen wettelijke en financiéle
schotten en ontstaat de mogelijkheid om integrale jeugdhulp te bieden. De veron-
derstelling is dat — door meer in te zetten op preventie en lichte opvoedingson-
dersteuning en uit te gaan van de eigen mogelijkheden van ouders en kinderen en
hun sociale netwerk — medicalisering, gebruik van gespecialiseerde vormen van
jeugdhulp en afglijden naar het strafrechtelijk kader zullen afnemen.

Anders dan in de Wmo is er in de nieuwe Jeugdwet een zelfstandig kwali-
teitsregime opgenomen voor alle aanbieders van jeugdhulp, met een landelijk en
uniform toezicht op jeugdhulpaanbieders en gecertificeerde instellingen. Voor de
preventie blijft de verantwoordelijkheid voor de kwaliteit bij de gemeenten lig-
gen. Voor de professionals gelden twee kwaliteitsregimes. De reeds BIG-geregis-
treerde beroepsbeoefenaren, zoals (jeugd)artsen, artsen voor verstandelijk
gehandicapten, psychiaters, gezondheidszorgpsychologen en verpleegkundigen,
vallen onder het wettelijk tuchtrecht. De verantwoordelijkheid voor de inhoude-
lijke kwaliteit van de beroepsuitoefening ligt daarmee bij deze beroepsgroepen
zelf. Voor de jeugdzorgprofessionals die niet onder deze registratieplicht vallen,
is een traject gestart om te komen tot een verplichte registratie van twee beroepen
in de jeugdzorg, te weten de hbo-jeugdzorgwerker en de universitair opgeleide
gedragswetenschapper in de jeugdzorg (psycholoog en orthopedagoog).

Participatiewet

In de Participatiewet worden de huidige wet werk en bijstand (WWB), de wet

sociale werkvoorziening (WSW) en de Wajong, voor zover die betrekking heeft
op jonggehandicapten met arbeidsmogelijkheden, in een wet ondergebracht. Het
doel van de wet is om iedereen met arbeidsvermogen naar werk toe te leiden. De
doelgroep bestaat uit mensen met arbeidsvermogen die zijn aangewezen op, al

dan niet tijdelijke, ondersteuning om in hun bestaan te voorzien en/of op onder-
steuning om aan het werk te komen. De gemeenten bepalen zelf of ondersteuning
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nodig is, en zo ja, welke. Hiervoor kunnen middelen uit het participatiebudget
worden ingezet. Ook hierbij geldt dat van de gemeenten verwacht wordt dat zij
dit doen in overeenstemming met de doelstellingen van de decentralisaties, waar-
bij preventie en de eigen kracht van de mensen en hun sociale netwerk voorop
staan.

De verantwoordelijkheid voor de kwaliteit van de dienstverlening in het kader
van de Participatiewet wordt in handen van de gemeenten gelegd. Bij het onder-
steunen van mensen op weg naar werk is goede kennis van de effectiviteit van re-
integratiemaatregelen belangrijk.22 Om die reden wordt in het programma Impuls
Effectiviteit en Vakmanschap aan de professionalisering van sociale diensten
gewerkt en worden verbindingen gelegd tussen uitvoering en wetenschappelijke
kennis over wat werkt voor wie. Ter ondersteuning van de professionalisering is
een beroepsvereniging voor klantmanagers met re-integratie of participatietaken
opgericht, die een belangrijke bijdrage zal leveren aan de kwaliteit van uitvoe-
ring.23

3.3 Gemeenten
Gemeenten bereiden zich al geruime tijd voor op de decentralisaties in het soci-
ale domein, waarbij de ervaring met de huidige Wmo een belangrijke rol
speelt.24 In deze voorbereidingen is een aantal tendensen te onderscheiden:25-27
* van individueel naar collectief
* van aanbod- en systeemgericht naar vraaggericht
* van curatief naar preventief
* van zwaardere naar lichtere ondersteuning
* van formeel naar informeel
* van exclusief naar inclusief
* van bureaucratisch naar doelgericht, effectief en efficiént
* van sectoraal naar integraal.
De rol van de gemeenten zal door deze verschuivingen drastisch veranderen.” Zij
moeten samenwerken met sociale dienstverleners, zorgverzekeraars, jeugdzorg,
preventieve gezondheidszorg, zorgaanbieders, woningcorporaties en onderwijs
en bovenal zal de verhouding met de burgers veranderen. De gemeenten kunnen
daarbij niet volstaan met beheersmatig, bureaucratisch opdrachtgeverschap,
temeer omdat van hen verwacht wordt dat zij de kwaliteit van de uitvoering van
de maatschappelijke ondersteuning simen met burgers en aanbieders gestalte

* Zie ook bijlage E.
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geven. Dit vraagt om herijking van de relatie met burgers, nieuwe vormen van
samenwerking met uitvoerders en nieuwe vormen van opdrachtgeverschap. Het
nieuwe opdrachtgeverschap past zich aan de lokale omstandigheden aan, beperkt
bureaucratie tot een minimum, laat beleidswensen en de mogelijkheden om deze
te realiseren op elkaar aansluiten, faciliteert uitvoeringsorganisaties en sociaal
werkers om hun werk volgens de professionele standaard te verrichten, houdt
rekening met de wensen van burgers en gaat ervan uit dat er voor veel problemen
nog geen pasklare antwoorden zijn.

Aparte aandacht verdient de verpleging en verzorging in de wijk. De aanspra-
ken hierop vallen nu nog onder de AWBZ, maar zullen in 2015 — behoudens de
aanspraken die onder de kern-AWBZ gaan vallen — in de Zorgverzekeringswet
worden ondergebracht. Op dit punt is een goede samenwerking tussen gemeen-
ten, zorgverzekeraars en wijkverpleegkundigen van groot belang. Het gaat dan
niet alleen om de kwaliteit van de dienstverlening en het delen van informatie
over de zorg- en ondersteuningsvragen van burgers die geen hinder mogen
ondervinden van de verschillende stelsels van waaruit zorg en ondersteuning
geleverd wordt, maar ook om het beheersen van kosten door preventie en sociale
ondersteuning en om het voorkémen van het ten onrechte afwentelen van kosten.

3.4

Sociaal werk

Het sociaal werk in het gedecentraliseerde sociale domein speelt zich af op een
drietal velden die onderscheiden kunnen worden, maar wel nauw samenhangen.

In het eerste veld vervult de sociaal werker een belangrijke rol in de active-
ring van de kracht van burgers en samenleving. Het gaat daarbij om ondersteu-
ning van initiatieven van burgers, vrijwilligerswerk, mantelzorg en een breed
palet aan preventieve voorzieningen, bijvoorbeeld op het gebied van sport en cul-
tuur, die eraan bijdragen dat mensen gezond blijven en elkaar kunnen ontmoeten.
De deskundigheid van sociaal werkers in het realiseren van collectieve arrange-
menten als buurtprojecten, groepsondersteuning aan kwetsbare burgers en het
bevorderen van sociale samenhang, is in de praktijk vaak onontbeerlijk. De soci-
aal werker geeft in dit veld ook drempelvrije lichte vormen van individuele
ondersteuning en signaleert en verwijst zo nodig mensen met problemen die
meer begeleiding nodig hebben. In dit veld is bij uitstek de sociaal werker met
een collectieve oriéntatie werkzaam.

In het tweede veld gaat het om gratis toegankelijke individuele ondersteuning
van burgers door professionals. Het kan gaan om tijdelijke ondersteuning, maar
ook om langdurige nazorg en ondersteuning bij een kans op terugval en structu-
rele ondersteuning bij chronische problematiek. De individuele oriéntatie van het
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sociaal werk staat hierbij meer op de voorgrond. Gemeenten geven in toenemende
mate invulling aan de functie van dit veld door de inrichting van sociale wijk-
teams.2> Hierbij wordt vaak een vergelijking gemaakt met de huisarts, die gezien
wordt als een deskundig generalist met een grote status, die de meeste problemen
zelfstandig oplost en de toegangspoort is naar de meer complexe zorg. Het sociale
wijkteam is zichtbaar, kent de mensen en is in staat om generieke ondersteunings-
vragen op te vangen en meer complexe vragen door te geleiden naar de juiste des-
kundige. Deze nieuwe benadering van de maatschappelijke ondersteuning zou
dan ook om een nieuw soort sociaal werker vragen, namelijk ‘de generalist’. Het
gaat daarbij om ondersteuning bij problemen met financién, arbeidsparticipatie,
gezin en opvoeding, sociale contacten, verslaving en huisvesting. Op dit niveau
vindt de invulling plaats van het uitgangspunt: één huishouden, één plan en één
hulpverlener. Wat gemeenten precies van hun sociale wijkteams verwachten, wat
de beste manier is om deze in te richten en over welke deskundigheid de genera-
list en andere teamleden zouden moeten beschikken, is nog lang geen uitge-
maakte zaak.28.29

In het derde veld wordt complexe en/of langdurige ondersteuning gegeven.
Deze zorg wordt nu nog vaak intramuraal en buiten de directe leefomgeving van
de burger gegeven, maar na 2015 wordt nagestreefd om ook deze ondersteuning
dicht bij de burger in de wijk te geven. Voor de ondersteuning bij meer complexe
problematiek zijn er vaak duidelijkere criteria om te sturen op effectiviteit, effici-
entie en kwaliteit dan in de eerste twee velden. Deze ondersteuning zal in de
regel gegeven worden door hoogopgeleide professionals die uit verschillende
(beroeps)opleidingen afkomstig kunnen zijn. In de Wmo 2015 is derhalve niet
alleen horizontaal integraal beleid in het brede sociale domein van belang, maar
ook verticale samenwerking en integraliteit.

De kwaliteit van de dienstverlening van het sociaal werk in het kader van de
Wmo, kan niet los gezien worden van de bestuurlijke keuzen die gemeenten bij
de uitvoering van de drie decentralisaties maken. Gemeentelijke innovatie op het
gebied van inhoudelijke kennis, bestuurlijke rollen en vormen van samenwerking
met veldpartijen, is onlosmakelijk verbonden met een succesvolle transformatie
van het sociale domein.
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Hoofdstuk 4

Het sociaal werk

Is het sociaal werk in staat de rol te vervullen die het in de Wmo is toegedacht?
In dit hoofdstuk maakt de commissie de stand van zaken op. Ze bespreekt hoe
het sociaal werk zich ontwikkelde tot 2007, het jaar dat de eerste Wmo in wer-
king trad, wat sindsdien de stimuleringsprogramma’s van VWS hebben opgele-
verd, hoe het sociaal werk er anno 2014 voor staat en hoe de kennisinfrastructuur
eruit ziet die het sociaal werk thans ten dienste staat.

4.1

Geschiedenis

Tot aan de Tweede Wereldoorlog was het vooral het particulier initiatief dat het
sociaal werk tot ontwikkeling bracht. Er werd armenzorg verleend, woningop-
zichteressen werden aangesteld, er kwamen scholen voor maatschappelijk werk,
club-, buurt- en volkshuizen werden opgericht, het social casework kwam op
gang. Na 1945 ging die ontwikkeling door. Er werden twee organisaties van
maatschappelijk werkers opgericht, een algemene en protestantse, en een rooms-
katholieke. Beide aanvaardden in 1962, na uitvoerige discussie, een gezamen-
lijke beroepscode.39 Ook de rijksoverheid ging zich meer bemoeien met de soci-
ale dienstverlening. Zij formuleerde haar eigen ambities — zoals, in de jaren
zestig en zeventig, ‘verbeteren van de maatschappelijke infrastructuur’ en ‘bij-
dragen aan de fundamentele democratisering van de samenleving’ — en ging
steeds meer sociaal werk subsidiéren, soms tot honderd procent. De rijksover-
heid nam zo geleidelijk het door het maatschappelijk middenveld opgebouwde
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netwerk van sociale en culturele voorzieningen over, een proces dat later als
‘verstatelijking’” zou worden aangeduid.3!-33

In de jaren tachtig kwamen de verzorgingsstaat en het welzijnswerk toene-
mend onder politieke en ideologische druk te staan. Het welzijnswerk zou men-
sen van zich afthankelijk maken.3* De economische crisis wakkerde de kritiek
aan; op het sociaal werk werd flink bezuinigd. De eind jaren zestig ingestelde
studierichting andragogie werd midden jaren tachtig opgeheven.33 In 1987
hevelde de Welzijnswet de verantwoordelijkheid voor het sociaal werk nagenoeg
volledig over van rijksoverheid naar gemeenten en provincies. De rijksoverheid
formuleerde voor het sociaal werk geen inhoudelijke doelen meer; de landelijke
aandacht voor professionalisering van het sociaal werk nam af. Mede onder druk
van de gemeenten fuseerden de kleine, vaak monofunctionele welzijnsinstellin-
gen tot grote multifunctionele instellingen met een professioneel management.

Met de nieuwe Welzijnswet van 1994 trok de rijksoverheid het sociaal werk
weer naar zich toe. Het rijk stelde nieuwe nationale doelen: bevordering van
maatschappelijke participatie en bestrijding van maatschappelijke achterstand.
De gemeenten behielden de verantwoordelijkheid voor contractering en aanstu-
ring van de welzijnsinstellingen, maar het rijk subsidieerde onderzoeks- en ont-
wikkelingsprojecten om het sociaal werk bij de nationale doelen aan te laten
sluiten. Veel aandacht ging uit naar bevordering van zelfredzaamheid en sociale
cohesie, deelname aan betaalde arbeid en vrijwilligerswerk. Veel gemeenten stel-
den eigen, wisselende prioriteiten die vaak in de vorm van projecten werden aan-
gepakt. Er kwam een ‘projectencarroussel’ op gang die continuiteit,
herkenbaarheid en identiteit van het sociaal werk niet ten goede kwam.33 Het
sociaal werk raakte ‘verweesd’. Noch rijksoverheid, noch gemeenten en provin-
cies namen de verantwoordelijkheid op zich om de condities te scheppen waar-
onder het tot een volwaardige professie kon uitgroeien.32

In dezelfde tijd kwam de marktwerking in de sociale dienstverlening op
gang. De overheid werd inkoper van diensten en producten; de welzijnsinstellin-
gen moesten aantonen dat er ‘waar’ voor het geld geleverd werd. Waaruit die
waar precies moest bestaan, was echter niet bijster duidelijk. Het sociaal werk
werd geacht niet alleen resultaten te boeken bij individuen — zoals mensen uit het
slop halen en maatschappelijk beter laten functioneren — maar ook abstracte
maatschappelijke doelen na te streven, zoals ‘burgerschap’, ‘samenhang’, ‘eman-
cipatie’ en ‘zelforganisatie’. De welzijnsinstellingen belandden in een lastig par-
ket. Zij moesten concurreren zonder dat de eisen waaraan hun producten getoetst
zouden worden helder waren; werd het werk hun niet gegund, dan gingen de
opgebouwde relatienetwerken verloren. In de praktijk kwam het er vaak op neer
dat er sprake was van outputfinanciering, bureaucratisering en inperking van de
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ruimte die sociaal werkers nodig hebben om te doen waar ze goed in zijn: flexi-
bel inspelen op complexe maatschappelijke situaties.

De Wetenschappelijke Raad voor het Regeringsbeleid (WRR) constateerde in
2004 dat de combinatie van publiek opdrachtgeverschap en private uitvoering
weinig bijdroeg aan de versterking van de professionaliteit van het welzijns-
werk.3> Het kabinet stelde in zijn reactie op het WRR-advies dat, met de Wmo in
het vooruitzicht, de gemeenten aan zet waren.36 Met beperkte steun van het rijk
en zonder noemenswaardige betrokkenheid van de gemeenten, nam de welzijns-
sector wel zelf aan het begin van de nieuwe eeuw verschillende initiatieven om
de eigen kwaliteit te versterken en een steviger positie te veroveren. De resulta-
ten bleven echter achter bij de verwachtingen.37

Behalve het gebrek aan overheidssteun speelde het sociaal werk ook parten
dat verschillende ondersteunings- en hulpverleningsactiviteiten in de loop der
jaren werden ondergebracht in de AWBZ, de jeugdzorg, de geestelijke gezond-
heidszorg en het speciaal onderwijs, terwijl het aantal zorgprofessionals in de
tweede lijn groeide. De invulling van het sociaal werk kreeg daardoor vaak het
karakter van een compromis tussen uiteenlopende doelen op diverse beleidster-
reinen. Tegen de tijd dat de Wmo werd ingevoerd was al met al de positie van het
sociaal werk weinig benijdenswaardig.

4.2

Stimuleringsprogramma’s

Al kort na de introductie van de Wmo in 2007 bleek dat de uitvoering geen sine-
cure was. De verantwoordelijkheid voor zelfredzaamheid en maatschappelijke
participatie terugleggen bij de burgers en daarbij een goede balans vinden tussen
informele en professionele ondersteuning: het bleek een lastige opgaaf. Het plat-
form van lectoren op het gebied van zorg en welzijn signaleerde in 2008 dat de
Wmo nieuwe eisen stelt aan sociaal werkers.3® De staatssecretaris van VWS
deelde die mening en initieerde drie programma’s om een goede uitvoering van
de Wmo te stimuleren: Welzijn Nieuwe Stijl, Beter in meedoen en de Wmo-
werkplaatsen. De Vereniging Nederlandse Gemeenten (VNG) startte daarnaast
het project De Kanteling.

De inzet van de gezamenlijke stimuleringsprogramma’s was hoog (zie bij-
lage E) voor een overzicht van de programma’s, met de belangrijkste doelen,
activiteiten en conclusies). Het ging om kennisontwikkeling, kennistoepassing,
scholing, professionalisering, praktijktransformatie en het verbeteren van de uit-
voering van de maatschappelijke ondersteuning door professionals, welzijnsin-

stelllingen en gemeenten. Per programma werden verschillende accenten gelegd.
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Spraakmakend was het programma Welzijn Nieuwe Stijl, dat mikte op het
ontstaan van een nieuwe, generalistische sociaal werker die ‘erop af gaat’: ‘een
soort mix van een doortastende maatschappelijk werkster uit de eerste helft van
de twintigste eeuw en een handige opbouwwerker uit de tweede helft’.3° De acht
‘bakens’* van Welzijn Nieuwe Stijl werden in ruime kring omarmd als richting-
gevend kader voor de uitvoering van de Wmo, hoewel er ook kritiek was: er zou
‘niets nieuws onder de zon zijn’, het sociaal werk zou allang werken volgens de
principes van Welzijn Nieuwe Stijl.

De uitvoering van de programma’s bleek gecompliceerd te zijn. De bood-
schap van de Wmo goed laten landen en nieuwe vormen van samenwerking tus-
sen gemeenten, welzijnsorganisaties, hogescholen, sociaal werkers en burgers op
gang brengen kostte veel tijd en energie. Er werden wel degelijk stappen vooruit
gezet,2* maar de verwachtingen ten aanzien van de ontwikkeling van nieuwe
kennis en werkwijzen en de toepassing daarvan, werden niet ingelost. Kennis die
lokaal ontwikkeld werd, bleef vaak lokaal, vervloog wanneer samenwerkings-
verbanden na verloop van tijd weer werden ontbonden, raakte niet duurzaam ver-
ankerd in beleid en vond niet zijn weg naar een algemeen erkende en goed
toegankelijke body of knowledge *041.*" Veel energie werd gestoken in het verza-
melen, beschrijven en toegankelijk maken van effectieve sociale interventies.
Van slechts weinig interventies bleek echter de effectiviteit te onderbouwen met
resultaten van deugdelijk empirisch onderzoek; de beschreven interventies wer-
den maar weinig toegepast.

Het formuleren van de benodigde competenties voor het verlenen van maat-
schappelijke ondersteuning was een andere benadering waarin flink geinvesteerd
werd. Het bleek niet gemakkelijk om de behoeften aan maatschappelijke onder-
steuning van de samenleving te peilen en vervolgens te vertalen, voorbij alle
spraakverwarring en tegenspraken, in competenties waarover het sociaal werk
zou moeten beschikken.2842

4.3 Sociaal werk anno 2014
Hoe staat het sociaal werk er voor, aan de vooravond van de invoering van de
nieuwe Wmo? In deze paragraaf maakt de commissie de balans op.

* De bakens: 1. Gericht op de vraag achter de vraag; 2. Eigen kracht van de burger; 3. Direct er op af;
4. Formeel en informeel in verhouding; 5. Balans van collectief en individueel; 6. Integraal werken;
7. Resultaatgericht; 8. Ruimte voor de professional.

wE De commissie komt mede tot deze constateringen op basis van eigen ervaringen en de gevoerde
gesprekken met deskundigen, professionals en bestuurders (zie bijlage C).
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4.3.1

Kernfunctie

De commissie Boutellier formuleerde in haar advies Meer van waarde als ‘kern-
functie’ van sociaal werk: ‘het bevorderen van sociale samenhang, inclusiviteit
en participatie van burgers’.! In de vervulling van deze functie zijn vanouds, zo
vervolgt het advies, twee oriéntaties te onderscheiden: een collectieve oriéntatie
waarin participatie en emancipatie centraal staan, en een individuele oriéntatie
waarin het meer gaat om begeleiding en hulpverlening.

De commissie stelt vast dat deze kernfunctie van het sociaal werk goed aan-
sluit bij de opgave waar de gemeenten in de Wmo voor staan: het ondersteunen,
activeren en verhogen van de zelfredzaamheid van mensen, onder meer door ver-
sterking van hun sociale netwerk.

4.3.2

Kennis en vaardigheden

Het sociaal werk anno 2014 is een breed vakgebied dat acht studierichtingen
omvat en tientallen opleidings- en beroepsprofielen.”** Sociaal werkers die nu in
de praktijk werkzaam zijn doorliepen een opleiding die vooral gericht was op het
verwerven van competenties en vaardigheden, uitgaand van praktijksituaties en
wat de sociaal werker daarin nodig heeft. Vervolgens ontwikkelden zij zich ver-
der in de praktijk, in interactie met cliénten, collega’s en opdrachtgevers. Ze ver-
ruimden gaandeweg hun mensen- en zelfkennis, hun inzicht in sociale
interacties, hun repertoire aan werkwijzen en vaardigheden en hun inventiviteit
en flexibiliteit in de aanwending daarvan.

Sociaal werkers beschikken vooral over facit knowledge, oftewel impliciete
ervaringskennis, over vaardigheden en niet over een welomschreven pakket aan
expliciete kennis. In hun opleiding hebben zij kennisgemaakt met een breed palet
aan kennisgebieden — sociologie, systeemtheorie, agogiek, pedagogie, psycholo-
gie, psychiatrie, geneeskunde, economie, recht, ethiek, filosofie43 — maar er is

sk

De commissie doelt hier op de aan het hoger beroepsonderwijs opgeleide sociaal werkers. In het
kader van de Wmo zijn met name de HBO-opleidingen Maatschappelijk werk en Dienstverlening
(MWD), Culturele en maatschappelijke Vorming (CMV) en Sociaal Pedagogische Hulpverlening
(SPH) relevant.

In de praktijk wordt een aanzienlijk deel van het sociaal werk, veelal onder verantwoordelijkheid van
HBO-opgeleide sociaal werkers, uitgevoerd door beroepskrachten met een middelbare beroepsoplei-
ding. De commissie meent om die reden dat naast het hoger, ook het middelbaar beroepsonderwijs bij
de opbouw van een kennissysteem voor de sociaal werker betrokken moet worden. Zij komt hierop
terug in hoofdstuk 5.
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geen overeenstemming over welke kennis zij moeten beheersen om een goed
sociaal werker te kunnen zijn.

Met goed onderzoek onderbouwde kennis over wat wérkt — in handen van
wie, bij welke problemen van welke mensen, onder welke condities, met welke
resultaten — is, ook na de stimuleringsprogramma’s van de afgelopen jaren, in het
sociaal werk dun gezaaid.

4.3.3

Beroep

Als beroep is het sociaal werk matig ontwikkeld. Sociaal werkers ontberen niet
alleen een afgebakende eigen body of knowledge, het behoort bovendien tot hun
werkwijze om het eigene van hun kennis en ervaring niet te zeer op de voorgrond
te plaatsen, om zo ruimte te bieden aan het eigen initiatief en het (zelf)lerend ver-
mogen van hun cliénten. Vaktijdschriften leiden een betrekkelijk zieltogend
bestaan, de deelname aan trainingen, cursussen en conferenties blijft achter bij
die in andere beroepen, empirisch onderzoek door en voor sociaal werkers is
schaars.33

De organisatiegraad van sociaal werkers is laag.#* Er zijn op dit moment in
het sociale domein twee beroepsverengingen actief: de in 1946 opgerichte
Nederlandse Vereniging van Maatschappelijk Werkers (NVMW) en de beroeps-
vereniging voor kinder- en jongerenwerk, BVjong. Van de ongeveer 17.000
maatschappelijk werkers zijn er rond de 4.000 lid van de NVMW. De laatste
twee jaar profileert de vereniging zich als het platform en netwerk van alle soci-
ale professionals. De NVMW kent een beroepscode voor professionals met een
opleiding Sociaal Pedagogische Hulpverlening, Culturele en Maatschappelijke
Vorming, Pedagogiek, Toegepaste Psychologie en Creatieve Therapie, en een
intern tuchtrecht. Recent is ook een beroepscode voor de Sociaal Agogisch Wer-
ker gepubliceerd.*> De NVMW participeert in de ontwikkelingen van richtlijnen
voor de jeugdzorg.

BVjong is de landelijke beroepsvereniging voor kinder- en jongerenwerkers
die werkzaam zijn in het jeugdwelzijnswerk. In december 2013 telde de vereni-
ging 212 leden, ongeveer acht procent van het totaal. De vereniging heeft sinds
januari 2014 een beroepscode.46

Ruim tweeduizend maatschappelijk werkers, jeugdzorgwerkers en sociaal
agogen hebben zich laten registreren in een van de drie ‘kamers’ van het
Beroepsregister van Agogisch en Maatschappelijk werkers (BAMw). De regis-
tratie van jeugdzorgwerkers is wettelijk verplicht. De jeugdwelzijnswerkers zijn
nog niet verplicht zich te registreren, hoewel ze wel onder de nieuwe Jeugdwet,
met de jeugdzorgwerkers, tot de jeugdhulp gerekend zullen worden. BVjong
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heeft zich onlangs uitgesproken voor een ‘niet vrijblijvende’ beroepsregistratie,
maar alleen wanneer die voor alle sociaal werkers zou worden ingevoerd.4’

4.4

Kennisinfrastructuur

De afgelopen jaren zijn tal van initiatieven genomen om de kennisinfrastructuur
van het sociaal werk te verbeteren. In deze paragraaf schetst de commissie de
huidige situatie.

4.4.1

Hoger sociaal agogisch onderwijs

Het hoger beroepsonderwijs voor de sociale sector heeft de afgelopen decennia
vele veranderingen doorgemaakt. Na het terugsnoeien van de grote pluriformiteit
en diversiteit aan studierichtingen in de jaren tachtig, de publicatie van een
nieuwe beroepenstructuur voor de branches welzijn en maatschappelijke dienst-
verlening, gehandicaptenzorg, jeugdzorg en kinderopvang in 200648 en de
daarop gebaseerde herijking van de opleidingsprofielen voor CMV, MDW en
SPH in 2009, werd de afgelopen jaren ingezet op het bereiken van een nieuw
evenwicht tussen de aandacht voor kennis, vaardigheden en attitude in de oplei-
dingen, met als doel een ‘reflectieve professionaliteit’ te bewerkstelligen. De
nieuwe sociaal werker moet in staat zijn goed onderbouwde kennis in de eigen
praktijk in te bouwen, maatschappelijke ontwikkelingen te volgen en verant-
woording af te leggen over het eigen handelen. Ondertussen klinkt vanuit de
praktijk een roep om nieuwe competenties en vaardigheden, zodat de opleidings-
profielen uit 2009 alweer achterhaald lijken te zijn. Verschillende hogescholen
hebben hun opleidingsprofielen inmiddels al aangepast en meer gericht op gene-
ralistische kennis en samenwerkingsvaardigheden.

De postiniti€le opleiding Master Social Work ging in 2008 van start en wordt
thans aangeboden aan vier hogescholen en de Universiteit voor Humanistiek. Het
onderwijs is gericht op versteviging van de theoretische basis van het vak, op de
vaardigheid zelfstandig praktijkgericht onderzoek op te zetten en uit te voeren en
op versterking van de beroepsidentiteit. De docenten zijn veelal gepromoveerd
en bij voorkeur nog steeds actief in het (praktijkgericht) onderzoek.49-5!

Recent concludeerde de door de Verenging Hogescholen ingestelde verken-
ningscommissie in het advies Meer van waarde dat aanpassing van het hoger
sociaal agogisch onderwijs — opnieuw — nodig is. Hogere Sociale Studies zou de
nieuwe naam moeten zijn van het hoger beroepsonderwijs dat, met behoud van
het beroepsgerichte karakter, ‘reflectieve professionals’ opleidt, met een stevige
beroepsidentiteit en een dito basis in de sociale wetenschappen. De bachelorop-
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leidingen zouden moeten bestaan uit een gemeenschappelijke stam van vijftig
procent en een vervolg in een van de drie basisprofielen: integraal sociaal werk,
sociaal werk in de langdurige zorg en sociaal werk in het brede jeugddomein. Het
eventuele vervolg op masterniveau zou moeten opleiden tot generalist. De com-
missie pleitte voor versterking van de regionale samenwerkingsverbanden
waarin de verbinding plaatsvindt tussen praktijkgericht onderzoek, leren en wer-
ken.

4.4.2

Lectoraten

Lectoraten hebben als taak de kennisontwikkeling en de kenniscirculatie ten
behoeve van hoger beroepsonderwijs en de beroepspraktijk te bevorderen en bij
te dragen aan de professionalisering van de docenten van de hogeschool. Vanuit
deze taakstelling kunnen zij een belangrijke bijdrage leveren aan de verweten-
schappelijking van het sociaal werk.

De eerste lector in het hoger sociaal agogisch onderwijs werd in 2000 aange-
steld. Nadien breidde het aantal lectoraten zich gestaag uit; in 2012 werden er al
meer dan honderd geteld. Ieder lectoraat heeft een eigen aandachtsgebied. In de
praktijk heeft dat geleid tot versnippering van onderzoek, waarbij sommige
thema’s op verschillende plaatsen worden onderzocht, terwijl andere thema’s
onderbelicht blijven.49-52 Er zijn grote verschillen tussen de personele omvang en
de financiering van lectoraten, zodat er ook grote verschillen zijn tussen de bij-
drage die zij kunnen leveren aan kennisontwikkeling en kenniscirculatie. De
opname van kennis uit onderzoek in het curriculum van de opleidingen, blijkt in
de praktijk vaak nog verre van optimaal. In de Wmo-werkplaatsen spelen lecto-
ren een belangrijke rol en zijn ze verantwoordelijk voor de wetenschappelijke
kwaliteit van het praktijkgerichte onderzoek.

4.4.3

Universiteiten

De universitaire studierichting andragogie heeft een kleine twintig jaar bestaan.
Met de opheffing in het midden van de jaren tachtig verloor het sociaal werk zijn
band met de universiteit. De sociale wetenschappers hebben het empirisch onder-
zoek naar de praktijk van het sociaal werk sindsdien niet omarmd, enkele uitzon-
deringen daargelaten. Een belangrijke reden is de druk om te publiceren in
gerenommeerde Engelstalige tijdschriften. Praktijkgericht onderzoek staat
wetenschappelijk niet hoog aangeschreven en is internationaal lastig te publice-
ren.>3 De wisselwerking tussen wetenschap en praktijk wordt bovendien belem-
merd doordat veel wetenschappelijke artikelen niet kosteloos zijn te lezen. De
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instelling van bijzondere leerstoelen voor bijvoorbeeld opbouwwerk, maatschap-
pelijk werk en samenlevingsopbouw heeft het gemis van een universitaire onder-
zoekstraditie slechts gedeeltelijk kunnen compenseren. Onderzoek met geld uit
de derde geldstroom is vrij beperkt gebleven. Het meest actief in het onderzoek
naar de praktijk van het sociale domein zijn de universiteiten van Tilburg
(Tranzo), Amsterdam, Rotterdam en de Universiteit voor Humanistiek.

4.4.4

Kennisinstituten

Movisie, NJi en Vilans zijn de belangrijkste structureel gesubsidieerde kennisin-
stituten in het sociale domein. De taken en functies van deze instituten komen
voor een belangrijk deel overeen, te weten: verzamelen, verrijken, beheren, ver-
spreiden en implementeren van kennis en bijdragen aan het maatschappelijk
debat op hun specifieke terrein. Het vierde kennisinstituut in het sociale domein,
het Verwey-Jonker Instituut (VII), wordt op projectbasis gefinancierd, met open-
baar bestuur en maatschappelijke organisaties als belangrijkste opdrachtgevers.

Movisie is het landelijk kennisinstituut op het terrein van welzijn, participa-
tie, sociale zorg en sociale veiligheid. Het richt zich op de ondersteuning van
professionals, maatschappelijke organisaties, overheden en particuliere initiatie-
ven op dit gebied. Behalve met bestaande kennis houdt Movisie zich bezig met
de ontwikkeling van nieuwe kennis, onder meer door sociaal werkers te stimule-
ren ervaringskennis met elkaar te delen. Het instituut heeft een belangrijke rol
gespeeld bij de uitvoering van de in 4.2 genoemde stimuleringsprogramma’s,
met name door het beheer van de databank Effectieve sociale interventies, de
ontwikkeling van kwaliteitsstandaarden voor uitvoerende dienstverlening en de
beschrijving van de competenties die voor een professionele uitvoering van de
Wmo nodig zijn (zie bijlage E).

Het NlJi is het landelijk kennisinstituut voor jeugd- en opvoedingsvraagstuk-
ken. Het kennisdomein van het NJi omvat het hele veld van jeugdzorg, preven-
tieve jeugdzorg en eerstelijns jeugdzorg tot en met de zware en complexe
problematiek en de residenti€le jeugdzorg.

Vilans is het kennisinstituut op het gebied van de langdurige zorg. Het legt
zich erop toe professionals, zorgorganisaties, gemeenten en zorgverzekeraars bij
de verbetering en vernieuwing van de langdurige zorg te ondersteunen.

Het VJI bestudeert verschillende actuele publieke en sociale vraagstukken. In
opdracht van VWS voert het instituut programma’s uit in het kader van de Wmo,
met name om gemeenten te ondersteunen bij de ontwikkeling van nieuwe vor-
men van sturing, waarin plaats is voor participatie van burgers en organisaties.
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Het VIJI begeleidt gemeenten ook bij het ontwikkelen van integraal beleid voor
het gehele sociale domein.

4.4.5

Wmo-werkplaatsen

De Wmo-werkplaatsen zijn regionale samenwerkingsverbanden van hogescho-
len en lectoraten, zorg- en welzijnsinstellingen en gemeenten, gericht op prak-
tijkonderzoek, beroepsinnovatie en deskundigheidsbevordering op het terrein
van de maatschappelijke ondersteuning. In 2009 gingen de eerste zes van start, in
2012 de zevende en onlangs nog eens zes, zodat een landelijk dekkend netwerk
van dertien Wmo-werkplaatsen is ontstaan. Naast vijftien hogescholen en ruim
één vijfde van de Nederlandse gemeenten is een grote verscheidenheid aan
instellingen en vertegenwoordigingen van gebruikers betrokken. De gedeelte-
lijke bekostiging van de werkplaatsen door VWS loopt tot eind 2015. De werk-
wijze van de Wmo-werkplaatsen en de opbrengsten voor de verschillende
doelgroepen zijn, afgezien van een beperkte zelfevaluatie, nog niet geévalueerd.

4.5

Verandering gewenst

Terugkijkend op de voorafgaande paragrafen stelt de commissie vast dat het
sociaal werk van oudsher gericht is geweest op het ondersteunen en verhogen
van de zelfredzaamheid van mensen, waarbij het zich zowel op individuen richtte
als op hun sociale verbanden. Dat maakt het in principe zeer geschikt om in
opdracht van de gemeenten een belangrijke rol te vervullen in de efficiénte en
flexibele uitvoering van de maatschappelijke ondersteuning.

Maar er zijn een paar problemen. Het sociaal werk opereert vooral op basis
van tacit knowledge en beschikt niet over een algemeen erkend corpus van expli-
ciete kennis. Het ontbeert een krachtige beroepsorganisatie die de kwaliteit van
de beroepsuitoefening bevordert. Onder meer door de grote variéteit aan
beroepsopleidingen en specialismen heeft het vak in de praktijk geen duidelijk
profiel.

De afgelopen jaren zijn tal van initiatieven ontplooid om in deze situatie ver-
betering te brengen. De activiteiten van de meer dan honderd lectoraten, van de
dertien Wmo-werkplaatsen en van de kennisinstituten, de nieuwe masteroplei-
dingen, de verbetering van de bestaande opleidingen en de formulering van
nieuwe competenties en beroepsprofielen zijn echter vaak los van elkaar blijven
staan en hebben elkaar onvoldoende versterkt. De duurzaamheid van de nieuwe
regionale samenwerkingsverbanden zal zich nog moeten bewijzen. Kennisaccu-
mulatie op landelijk niveau en verspreiding en toepassing van bewezen werk-
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zame kennis zijn nog onvoldoende op gang gekomen. Een krachtige
beroepsorganisatie en universitaire betrokkenheid worden node gemist. Bovenal
echter ontbreekt het aan samenhang en synergie.

Ondertussen lijkt de noodzaak van verandering in de sociale sector breed
gevoeld te worden. Duidelijke tekenen zijn de verbreding van de NVMW tot een
organisatie voor alle sociaal werkers, het op gang komen van de beroepsregistra-
tie van sociaal werkers, het enthousiasme in de recent opgerichte Wmo-werk-
plaatsen en het pleidooi in het advies Meer van waarde voor de opleiding van
reflectieve en zelfbewuste professionals en voor regionale samenwerking in
onderzoek, leren en werken. De commissie meent dan ook dat het tij gunstig is
om in de richting van een samenhangend kennissysteem voor de sociaal werker
nieuwe stappen te zetten.

Het sociaal werk
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Hoofdstuk 5

Naar een kennissysteem voor
het sociaal werk

Na 1 januari 2015 zijn de gemeenten verantwoordelijk voor het ondersteunen,
activeren en verhogen van de zelfredzaamheid van mensen, onder meer door het
versterken van hun onderlinge banden. De sociaal werkers zullen zij daarbij hard
nodig hebben. Voor het welslagen van de decentralisaties is het dan ook van
groot belang dat de sociaal werkers hun werk goed doen, op een manier die
beantwoordt aan de grote uitdagingen waar de gemeenten voor staan. De com-
missie meent dat een goed functionerend kennissysteem essentieel is om de soci-
aal werker daartoe in staat te stellen en stelt vast dat zo’n kennissysteem er nu
niet is en met voortvarendheid dient te worden opgebouwd.

5.1

Kennissysteem

De staatssecretaris vroeg wat de kenmerken zijn van een ‘zichzelf instandhou-
dend systeem van kennisontwikkeling, kenniscirculatie en kennisimplementatie
dat een hoogwaardige beroepsuitoefening in het kader van de Wmo bevordert’
en hoe dit systeem zou kunnen ontstaan.

Uitgangspunten

In antwoord op deze vraag stelt de commissie allereerst vast dat de opbouw van
een kennissysteem dat aan het gestelde doel beantwoordt, het professionalise-
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ringsproces van de sociaal werkers zal moeten ondersteunen en in nauwe interac-
tie daarmee tot stand zal moeten komen.

Ten tweede constateert zij dat een groot aantal verschillende partijen in
onderlinge samenwerking op basis van gelijkwaardigheid, met inachtneming van
elkaars posities en belangen, het kennissysteem zal moeten vormgeven en in
stand houden: sociaal werkers en andere professionals en hun beroepsorganisa-
ties, gemeenten, burgers,” hoger en middelbaar beroepsonderwijs, lectoraten,
kennisinstituten, academische instellingen, rijksoverheid, welzijnsorganisaties en
zorgaanbieders en hun brancheorganisaties, en zorgverzekeraars. De rollen en
identiteiten van de partners in het kennissysteem, inclusief hun verantwoordelijk-
heid als medefinancier, zullen gaandeweg uitkristalliseren.

Ten derde: het beoogde systeem zal dynamisch zijn en blijven. De maat-
schappelijke context is continu in beweging; de partijen die deel uitmaken van
het kennissysteem zullen, in onderlinge afhankelijkheid en wisselwerking, moe-
ten meebewegen.

Hoofdlijnen

Het is duidelijk dat de commissie niet anders dan in hoofdlijnen kan schetsen hoe
het beoogde kennissysteem — dat zichzelf in stand houdt doordat het gedreven en
gedragen wordt door de betrokken partijen, ook in financiéle zin — er zal uitzien.
Het zal immers het kennissysteem ‘van’ de betrokken partijen moeten zijn, dat
ook door henzelf, in onderlinge interactie, zal moeten worden ‘uitgevonden’.

Waaruit bestaat dan in hoofdlijnen dat kennissysteem? Essentieel is volgens
de commissie, gelet op de lessen die zij trok aan het eind van hoofdstuk 2, dat het
kennissysteem voor de sociaal werker zal moeten bestaan uit twee onderling
verbonden kennisnetwerken: een landelijk dekkend systeem van regionale ken-
nisnetwerken en een landelijk kennisnetwerk.” Informatie- en communicatie-
technologie zal in het functioneren van deze onderling verbonden netwerken een
belangrijke rol spelen.>*

In de regionale kennisnetwerken wordt, met het oog op de opgaven waarvoor
de partijen in het regionale sociale domein zich geplaatst zien, impliciete kennis
geéxpliciteerd, elders verworven kennis gedeeld en toegepast en nieuwe kennis

ok

De commissie realiseert zich dat de term ‘burgers’ als aanduiding van een van de partijen in het ken-
nissysteem weinig specifiek is. Burgers kunnen op verschillende manieren partij zijn, bijvoorbeeld
als ervaringsdeskundigen, (potentiéle) cliénten van maatschappelijke ondersteuning, mantelzorgers,
vrijwilligers en natuurlijk ook gewoon als burgers die zich medeverantwoordelijk voelen voor de
wijze waarop de maatschappelijke ondersteuning wordt ingericht.

Samen vormen deze netwerken de ‘kennislemniscaat’; zie ook de voetnoot bij paragraaf 2.5.
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geproduceerd. De genoemde partijen in het kennissysteem die in de regio actief
zijn, vervullen in het netwerk in onderling overleg de rol die bij hen past en for-
muleren gezamenlijk de regionale agenda voor kennisverzameling, -productie en
-benutting. Samenwerkingsverbanden vergelijkbaar met de Wmo-werkplaatsen
vervullen als knooppunten in de regionale kennisnetwerken een belangrijke
functie.

Het landelijk kennisnetwerk bestaat uit de landelijke vertegenwoordigers van
de partijen die ook in de regionale netwerken participeren. Dit impliceert dat die
partijen ook daadwerkelijk vertegenwoordigers moeten hebben die op nationaal
niveau met elkaar zaken kunnen doen. Niet alleen de sociaal werkers met hun
beroepsorganisatie en de gemeenten met de VNG, maar ook de nationale kennis-
instituten voor het sociale domein, de lectoraten en de universitaire groepen die
actief zijn in het sociale domein zullen dus hun vertegenwoordiging op nationaal
niveau geregeld moeten hebben. Het landelijke netwerk voorziet in de landelijke
verzameling, verrijking en verspreiding van de beschikbare kennis en stelt, aan-
sluitend bij de regionale agendaontwikkeling, de nationale kennisagenda voor
het sociale domein op. Op deze agenda staan onder meer afspraken over de oplei-
ding van de sociaal werkers en over richtlijnontwikkeling, landelijke scholings-
programma’s en onderzoeksprioriteiten.

Het landelijk netwerk en de regionale netwerken zijn verbonden doordat de
plaatselijke en landelijke vertegenwoordigers van de verschillende partijen
onderling met elkaar in verbinding staan. Bovendien vormen de regionale ken-
nisagenda’s het uitgangspunt voor de beraadslagingen over de kennisagenda op
landelijk niveau en geeft, omgekeerd, de landelijke kennisagenda mede richting
aan de activiteiten op plaatselijk niveau.

Aandachtspunten

In het kennissysteem is een belangrijke rol weggelegd voor professional-onder-
zoekers. Het zijn sociaal werkers die werken in de praktijk, maar zich tevens
hebben ontwikkeld tot onderzoeker. Zij doen praktijkgericht onderzoek en heb-
ben een masteropleiding gevolgd aan een hogeschool of universiteit. Zij verster-
ken de verbinding tussen de praktijk en het kennissysteem, stimuleren de
explicitering van de impliciete kennis van henzelf en hun vakgenoten en spelen
een belangrijke rol in innovatie en kenniscirculatie. Het kennissysteem benut de
talenten en ambities van de professional-onderzoekers optimaal door hun goede
doorgroeimogelijkheden te bieden. Niet alleen in de praktijk en bij een groot aan-
tal goed toegeruste lectoraten, maar ook bij de verschillende universitaire onder-
zoeksgroepen die actief zijn in het sociale domein.
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Cruciaal voor het functioneren van het kennissysteem is voorts een krachtige,
regionaal goed ingebedde landelijke beroepsorganisatie, waarbij de overgrote
meerderheid van de sociaal werkers is aangesloten. De beroepsorganisatie for-
muleert eisen waaraan sociaal werkers dienen te voldoen, registreert gekwalifi-
ceerde beroepsbeoefenaren, heeft een heldere visie op de opleiding van sociaal
werkers, organiseert en stimuleert na- en bijscholing en andere deskundigheids-
bevorderende activiteiten, draagt zorg voor de formulering en publicatie van
richtlijnen en participeert in de samenwerkingsverbanden waarin praktijkgericht
onderzoek wordt uitgevoerd.*

5.2

Stimuleringsprogramma

Uittekenen hoe het kennissysteem er in grote lijnen moet uitzien is één ding,
ervoor zorgen dat het er komt, op afzienbare termijn, en dat het werkt, is iets
anders. De commissie meent dat hiervoor een substantieel, meerjarig stimule-
ringsprogramma nodig is. Het programma zal moeten worden uitgevoerd onder
deskundige regie op landelijk niveau, in nauwe interactie met de partijen die
gaandeweg, met de financié€le stimulans van het programma, het beoogde kennis-
systeem tot stand zullen brengen.

5.2.1

Financiering

Dankzij aanzienlijke stimuleringsprogramma’s zijn in het verleden niet of nau-
welijks in de umc’s vertegenwoordigde delen van de gezondheidszorg tot ont-
wikkeling gebracht. Meer recent hebben met krachtige overheidssteun de
jeugdzorgwerkers en wijkverpleegkundigen een proces van professionalisering
en profilering doorlopen. De commissie meent dat een gelijksoortige impuls ook
voor het sociaal werk onontbeerlijk is.

Dat het kennissysteem — en met name het netwerk van regionale kennisnet-
werken — grotendeels bottom-up zal moeten worden opgebouwd, doet aan de
noodzaak van zo’n op nationaal niveau geregisseerde stimulans niets af. Van de
lokale partijen die betrokken zijn bij de decentralisaties kan niet worden ver-
wacht dat zij zelf, op eigen kracht, het noodzakelijke kennissysteem tot stand
zullen brengen. Zij maken allemaal, de gemeenten incluis, een complex proces

De commissie onderkent dat een krachtige beroepsorganisatie niet alleen ten dienste staat van het
sociaal werk in het kader van de Wmo, maar ook van de beroepsuitoefening in bijvoorbeeld zorg of
reclassering. Het ligt dus voor de hand dat voor de bekostiging van de opbouw van de beroepsorgani-
satie, naast het door de commissie voorgestelde stimuleringsprogramma (zie paragraaf 5.2), ook
andere bronnen zullen worden aangeboord.
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door, waarin ze nieuwe kennis en vaardigheden moeten verwerven, hun identiteit
moeten aanpassen en hun institutionele verhoudingen — intern en extern — moe-
ten herijken. In dit proces moet ruimte zijn voor experimenten, voor sociale leer-
processen, inclusief fouten en mislukkingen, niet alleen in de samenwerking,
maar ook in onderzoeksprojecten, waarin professionals, gemeenten en onderzoe-
kers de tijd moeten hebben voor het creéren van common ground. Externe finan-
ciering, met een daaraan gekoppelde lichte vorm van regie, is nodig om dit
proces kans van slagen te bieden.

De commissie meent dat het, zeker in de huidige transitieperiode, voor de
hand ligt dat de oude én de nieuwe houder van het overheidsbudget voor het
sociale domein voor de financiering van dit stimuleringsprogramma gezamenlijk
de verantwoordelijkheid op zich nemen. Bij het rijk, de oude budgethouder,
ligt de belangrijkste verantwoordelijkheid bij het ministerie van VWS, dat per 1
januari 2015 budgetten voor jeugdzorg en maatschappelijke ondersteuning over-
hevelt naar het deelfonds sociaal domein. Het ministerie van Sociale Zaken en
Werkgelegenheid voegt daaraan middelen toe afkomstig van uitkeringen voor de
Wet werk en bijstand en de Wet sociale werkvoorziening.” De nieuwe budget-
houders, de gemeenten, zullen in de Vereniging Nederlandse Gemeenten moeten
besluiten een deel van de middelen die hun in het deelfonds sociaal domein zijn
toegekend voor het stimuleringsprogramma te reserveren. Rijk en gemeenten
zullen gezamenlijk ook de zorgverzekeraars op hun (financiéle) medeverant-
woordelijkheid moeten aanspreken.*

De investering van rijksoverheid en (verenigde) gemeenten in het stimule-
ringsprogramma kan worden aangevuld door bij de toekenning van subsidies van
de deelnemers eigen bijdragen aan de uit te voeren projecten te eisen, in cash of
in kind (in natura). Bij de financiering van de Wmo-werkplaatsen voor de jaren
2014-2015 is deze bekostigingswijze met succes beproefd en ze is ongetwijfeld
bevorderlijk voor het besef van ‘eigenaarschap’ van de betrokken partijen. De
commissie meent echter dat er zeker de eerste paar jaar ruimte moet zijn om te
experimenteren en met elkaar te leren samenwerken. Te grote (financiéle) ver-
plichtingen passen daar niet bij.

De commissie meent dat het stimuleringsprogramma ten minste zeven jaar
zal moeten duren om een zichzelf in stand houdend kennissysteem te laten ont-

ok

Meer indirect zal ook het ministerie van Onderwijs, Cultuur en Wetenschap — als financier van de hbo
en mbo-opleidingen die de op te leiden beroepsbeoefenaren moeten voorbereiden op de zich vernieu-
wende beroepspraktijk — bij het stimuleringsprogramma betrokken zijn.

Wanneer de sociaal werkers er beter in slagen de zelfredzaamheid van kwetsbare burgers en hun
omgeving te bevorderen, zal dat immers bijdragen aan het beperken van de kosten van lijfgebonden
zorg en gezondheidszorg.
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staan. Die periode is minimaal nodig om de nieuwe institutionele verhoudingen
in het kader van de uitvoering van de Wmo te laten uitkristalliseren, om op lan-
delijk en regionaal niveau productieve samenwerkingsverbanden te laten ont-
staan met voldoende draagvlak bij de betrokken partijen en om de eerste
aansprekende resultaten zichtbaar te laten worden.

522

Programmacommissie en uitvoeringsorganisatie

De commissie meent dat staatssecretaris en VNG de uitvoering van het voorge-
stelde complexe stimuleringsprogramma moeten opdragen aan een intermediaire
organisatie die bewezen heeft op een dergelijke taak berekend te zijn. Deze orga-
nisatie zal, in goed overleg met de betrokken partijen, een programmacommissie
moeten instellen, die zowel deskundig als onafthankelijk is. De commissie
beveelt aan om deze partijen uit te nodigen om deskundigen voor opname in de
programmacommissie te kandideren. Eenmaal benoemd verrichten de leden hun
werk zonder last of ruggespraak.

De programmacommissie zal inzicht moeten hebben in professionaliserings-
processen, in de praktijk van het sociaal werk en in de aard van de impliciete en
expliciete kennis die daarvoor nodig is, in de karakteristieken van het benodigde
praktijkgerichte onderzoek, in de eisen waaraan het kennissysteem voor het
gedecentraliseerde sociale domein moet voldoen en in de feitelijke stand van
zaken in dat domein, met inbegrip van de (kennis)behoeften van de betrokken
partijen.

De programmacommissie voert om te beginnen gesprekken met alle partijen,
verkent de rolopvattingen en de doelen die zij willen realiseren op weg naar een
zichzelf in stand houdend systeem en inventariseert de kennisbehoeften. Op basis
van deze gesprekken formuleert de commissie het programma.

De organisatie die de opdracht krijgt het programma uit te voeren, zal erva-
ring moeten hebben met soortgelijke complexe trajecten, waarin elementen als
implementatie, praktijkgericht onderzoek en ontwikkeling van regionale kennis-
netwerken een rol spelen. De organisatie zal niet alleen de programmacommissie
moeten kunnen ondersteunen bij het uitwerken van het programma, het verstrek-
ken van opdrachten en het beoordelen van de ingediende subsidieaanvragen,
maar zal ook, samen met de commissie, een gedoseerde regie moeten kunnen
voeren over de samenwerking tussen de partijen die vorm geven aan het kennis-
systeem en minder ervaren deelnemers moeten kunnen begeleiden.
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523

Inhoud

Om het beoogde kennissysteem tot ontwikkeling te brengen zal het stimulerings-
programma de volgende agendapunten moeten adresseren — waarbij voorstellen
waarin verschillende agendapunten samenkomen veelal de voorkeur zullen heb-
ben:

* kennisverzameling en -synthese

* kennisontwikkeling

* kennisbeheer en -verspreiding

* instrumentontwikkeling

* beroepsontwikkeling

* kennisbenutting

* goed opdrachtgeverschap

* vernieuwing beroepsopleidingen

* opleiding en loopbaanontwikkeling professional-onderzoekers.

Bij de kennisverzameling en -synthese zal alle kennis die regionaal, nationaal en
internationaal rond bepaalde thema’s beschikbaar is, verzameld, geanalyseerd,
samengevat en zo nodig naar de Nederlandse situatie vertaald moeten worden.

Bij de ontwikkeling van nieuwe kennis zal een belangrijke rol zijn wegge-
legd voor praktijkgericht onderzoek waarin sociaal werkers, burgers en onder-
zoekers samen onderzoeksvragen formuleren en beantwoorden:
kenniscocreatie.#! Niet alle onderzoek zal primair of uitsluitend op het sociaal
werk gericht hoeven te zijn. Er zal ook ruimte moeten zijn voor onderzoek dat
gemeenten en burger(organisatie)s bij de vervulling van hun rollen kan onder-
steunen. Bijvoorbeeld, waar het de burgers betreft, door de ontwikkeling van
zelthulpprogramma’s of door het evalueren van vrijwilligersinitiatieven en cor-
poraties. Ook meer theoretisch of fundamenteel onderzoek kan voor de ontwik-
keling van het sociaal werk van belang zijn en zal in het programma een plaats
moeten krijgen. De nieuwe onderzoeksresultaten zullen vervolgens in de
beschikbare kennisverzamelingen verwerkt, toegankelijk gemaakt en actief ver-
spreid moeten worden, niet alleen onder sociaal werkers, maar voor zover van
toepassing ook onder gemeenten en burgers. Terugkoppeling vanuit de praktijk
zal helpen om de toepasbaarheid van de kennis te vergroten.

Bij instrumentontwikkeling gaat het behalve om diverse soorten meetinstru-
menten, zoals ‘diagnostische’ instrumenten, monitoringinstrumenten en andere
(vragen)lijsten, ook om de ontwikkeling van richtlijnen. Belangrijk bijproduct
van richtlijnontwikkeling is de identificatie van kennislacunes die voor de
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beroepspraktijk relevant zijn. De commissie acht het essentieel dat de professie-
in-wording van het sociaal werk speciaal bij de richtlijnontwikkeling eigen prio-
riteiten stelt en een eigen werkwijze ontwikkelt.

Voorstellen gericht op beroepsontwikkeling zullen vooral van de beroepsor-
ganisatie van sociaal werkers te verwachten zijn en kunnen bijvoorbeeld gericht
zijn op het realiseren van een goede regionale inbedding van de landelijke
beroepsorganisatie. De organisatie kan bijvoorbeeld regionale leercirkels of com-
munities of practice organiseren waarin explicitering van ervaringskennis kan
plaatsvinden, maar ook het delen van ervaringskennis zonder explicitering als
vooropgesteld doel.>s

Het stimuleren van de benutting van beschikbare kennis is eveneens een
belangrijke taak van de beroepsorganisatie, die daaraan onder andere invulling
kan geven door de organisatie van na- en bijscholing. Ook de welzijnsinstellin-
gen — en hun brancheorganisatie, de MOgroep — hebben hier een grote verant-
woordelijkheid. Zij hebben een voortrekkersrol te vervullen in de totstand-
koming van lerende organisaties, waarin de sociaal werkers worden gestimuleerd
tot samenwerking, nieuwsgierigheid, kennisuitwisseling en wederzijds kritisch
bevragen. Deelname aan na- en bijscholing is in dat soort organisaties een van-
zelfsprekendheid.

Welzijnsorganisaties en gemeenten zullen gezamenlijk met voorstellen moe-
ten komen voor de ontwikkeling van goed opdrachtgeverschap dat professionals
de ruimte biedt voor een innovatieve, efficiénte en integrale aanpak, dat voorziet
in een wijze van verantwoording met minimale bureaucratische verplichtingen
en dat het lerend vermogen van beide partijen bevordert.

De vernieuwing van de opleidingen sociaal werk, zodanig dat de nieuw opge-
leide beroepsbeoefenaren optimaal zijn voorbereid op de beroepspraktijk in het
zich ontwikkelende sociale domein, is de primaire verantwoordelijkheid van hbo
en mbo-instellingen. De vernieuwing zal mede gestalte krijgen in regionale
samenwerkingsprojecten waarin naast de opleidingen ook andere partijen partici-
peren en waarvoor een beroep op het stimuleringsprogramma kan worden gedaan.
Dat geldt meer in het bijzonder voor de opleiding van professional-onderzoekers.
Optimale benutting van de talenten en ambities van de professional-onderzoekers
is een gedeelde verantwoordelijkheid van alle partijen die bij de opbouw van het
kennissysteem betrokken zijn.

524 Sturing
De programmacommissie kan in het programma sturen door het verstrekken van
opdrachten die in overleg met de opdrachtnemer nader worden ingevuld, en door
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subsidieaanvragen te beoordelen. Bij de laatste wijze van sturing zal vaak een
zekere mate van competitie in het spel zijn; bij de eerste meestal niet of minder.
Opdrachten kunnen bijvoorbeeld worden verstrekt om functies als de landelijke
kennisverzameling, -validatie, -verrijking, -synthese, -beheer en -verspreiding tot
ontwikkeling te brengen en om de ontwikkeling van een goed functionerende
beroepsorganisatie voor het sociaal werk te bevorderen.

Oproepen tot het indienen van subsidieaanvragen kunnen gericht zijn op spe-
cifieke inhoudelijke thema’s en op (combinaties van) agendapunten als kennis-
ontwikkeling door theoretisch en praktijkgericht onderzoek, kennisbenutting en
opleiding en loopbaanontwikkeling van professional-onderzoekers. Door de
ingediende subsidieaanvragen te beoordelen op kwaliteit en op relevantie voor
de gestelde doelen, zal de programmacommissie er bij de uitvoering van het pro-
gramma op aan kunnen sturen dat niet alleen het sociaal werk zo goed mogelijk
ondersteund wordt, maar dat tevens gaandeweg het beoogde kennissysteem tot
stand komt.

Een belangrijke rol zal zijn weggelegd voor de beoordeling van kwaliteit en
duurzaamheid van de samenwerkingsverbanden die op het programma een
beroep doen. De samenstelling van de samenwerkingsverbanden zal mede beoor-
deeld moeten worden in het licht van de noodzaak van een integrale aanpak in
het sociale domein. Dit impliceert dat ook samenwerkingsprojecten met partners
die in andere delen van het brede sociale domein werkzaam zijn — zoals wonen,
onderwijs, veiligheid en (wijk)gezondheidszorg — voor financiering in aanmer-
king kunnen komen.

Om het ontstaan van een landelijk dekkend netwerk van regionale kennisnet-
werken te bevorderen wordt geografische spreiding van de samenwerkingsver-
banden als additioneel criterium ingezet. Een goede verbinding tussen een
regionaal netwerk en het landelijk kennisnetwerk kan eveneens gelden als aan-
vullend criterium.

525

Evaluatie

Het stimuleringsprogramma is erop gericht een kennissysteem tot ontwikkeling
te brengen in interactie met de partijen die het systeem gezamenlijk moeten
vormgeven, in stand houden en aanpassen aan de eisen van de tijd. In hoeverre
het programma daarin slaagt zal periodiek geévalueerd moeten worden. De com-
missie beveelt aan om de partijen die een rol vervullen in het kennissysteem uit
te nodigen om personen voor het lidmaatschap van de door de staatssecretaris en
de VNG in te stellen evaluatiecommissie voor te dragen. Om de directe betrok-
kenheid van de partijen bij het programma te versterken en hun eigenaarschap
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van het kennissysteem in wording te bevestigen, zouden de commissieleden
namens hun achterban in het evaluatieproces moeten participeren.

De belangrijke eerste evaluatie zal moeten plaatsvinden na een jaar. Tegen
die tijd zal er een goede programmatekst moeten zijn en kunnen de eerste
opdrachten waarover snel overeenstemming ontstaat, zijn verstrekt. De evaluatie
na dit eerste jaar zal niet alleen de programmatekst betreffen, maar vooral ook
het proces dat tot die tekst heeft geleid: hoe kijken de partijen terug op hun eigen
inbreng en die van de andere partijen, voelen zij zich voldoende gehoord en eige-
naar van het proces, wat is hun visie op de rol van de programmacommissie en
van de uitvoeringsorganisatie? Op basis van deze eerste evaluatie kunnen zowel
de programmacommissie, de uitvoeringsorganisatie als de partijen die gezamen-
lijk het kennissysteem zullen moeten dragen, hun activiteiten bijstellen en kun-
nen de opdrachtgevers zo nodig overgaan tot herformulering van hun opdracht,
tot opdrachtverlening aan een andere dan de aanvankelijk gekozen uitvoeringsor-
ganisatie of zelfs tot be€indiging van het programma.
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Hoofdstuk 6
Aanbevelingen

De commissie formuleert tot besluit de volgende aanbevelingen:
1 Aan de sociaal werkers

Sluit u aan bij uw beroepsorganisatie en bouw gezamenlijk het beroep van
sociaal werker uit tot een volwaardige professie met een stevige kennisbasis.

Een vitale beroepsorganisatie, stevig verankerd in de regio’s, is noodzakelijk om
de beroepsidentiteit en het gezag van de sociaal werkers te versterken. De com-
missie ziet voor deze organisatie belangrijke taken weggelegd, die essentieel zijn
voor het functioneren van het kennissysteem: beroepsregistratie, zo nodig aange-
vuld met beroepsprofielen, verplichte (her)registratie, met bijbehorende na- en
bijscholing, richtlijnontwikkeling, kennisverspreiding en ondersteuning van de
toepassing van nieuwe kennis en werkwijzen in de beroepspraktijk. Het door de
commissie beoogde stimuleringsprogramma zal de opbouw van de beroepsorga-
nisatie op verschillende manieren kunnen ondersteunen. Ondertussen zullen de
beroepsopleidingen — zoals bepleit door de verkenningscommissie hoger sociaal
agogisch onderwijs — een nieuwe generatie reflectieve en kennisbeluste sociaal
werkers moeten opleiden, die klaar zullen staan om in praktijk, beroepsorganisa-
tie en kenniscirculatie hun nieuwe rol op zich te nemen.
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Aan de staatssecretaris van VWS en de VNG

Geef gezamenlijk de opdracht tot de uitvoering van een substantieel

stimuleringsprogramma Maatschappelijke ondersteuning dat

* kennisontwikkeling, kennisverspreiding en vakmanschap bevordert en
daarbij gaandeweg aanstuurt op de totstandkoming van een kennissysteem
dat door de partijen in het sociale domein gedragen wordt

*  wordt gestuurd door een programmacommissie en

* uitgevoerd door een onafhankelijke intermediaire organisatie.

De programmacommissie dient te bestaan uit deskundigen die in de commissie
participeren zonder last of ruggespraak. Deskundigheid op het gebied van

» praktijk van het sociaal werk, opleiding en onderzoek

* individueel en collectief georiénteerd sociaal werk en

» kwalitatieve en kwantitatieve onderzoeksmethodologie

moet in de commissie op een evenwichtige wijze zijn vertegenwoordigd. Rijks-
overheid, VNG, G4, G32, Vereniging Hogescholen, MBO Raad, universitaire
sociale wetenschappen, kennisinstituten in het sociale domein, Nederlandse Ver-
eniging van Maatschappelijk Werkers, MO-groep en leder(in) kunnen uitgeno-
digd worden om deskundigen voor het commissielidmaatschap te kandideren.

Aan de staatssecretaris van VWS en de VNG

Stel een onafhankelijke evaluatiecommissie in om de voortgang van het stimule-
ringsprogramma te evalueren, voor het eerst na een jaar en vervolgens tweejaar-
lijks.

De commissie dient te worden samengesteld uit vertegenwoordigers van de
betrokken partijen. In overleg met de partijen zullen de staatssecretaris en de
VNG de evaluatiecommissie voor elke evaluatieperiode speciale aandachtspun-
ten kunnen voorstellen, zoals: de wijze waarop de intermediaire organisatie het
programma regisseert; de evenwichtige deelname van de verschillende partijen
aan de opbouw van het beoogde kennissysteem; de gelijkwaardigheid van de
samenwerkende partijen; de voortgang van de beroepsontwikkeling; de interactie
tussen de regionale netwerken en het landelijk kennisnetwerk.
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Aan de programmacommissie Maatschappelijke ondersteuning

Beoordeel de ingediende voorstellen niet alleen op kwaliteit en relevantie, maar
ken ook een belangrijke rol toe aan de beoordeling van de subsidie-aanvragende
samenwerkingsverbanden.

Aanvragen van subsidie zullen vaak worden ingediend door samenwerkingsver-
banden waarin professionals van verschillende komaf én onderzoekers participe-
ren, en meer dan eens ook andere partijen, zoals welzijnsorganisaties, hbo- of
mbo-opleidingen, gemeenten, woningcorporaties, zorgverzekeraars of organisa-
ties van burgers, cliénten of patiénten. Bij de beoordeling van zo’n samenwer-
kingsverband is allereerst de vraag aan de orde of de samenstelling passend is
gezien de aard van het ingediende voorstel en gewenst met het oog op het te ont-
wikkelen kennissysteem. Maar het gaat ook om de kwaliteit van het samenwer-
kingsverband die, zo leert de ervaring, afhankelijk is van factoren als:

* de gelijkwaardigheid van de samenwerkende partijen

* de mate waarin de partijen profijt hebben van de samenwerking

* de mate waarin de partijen investeren in persoonlijke contacten

* de gebleken of beoogde duurzaamheid van de samenwerking.

In de financiering van de huidige dertien Wmo-werkplaatsen is ook zonder het
hier voorgestelde stimuleringsprogramma nog enige tijd voorzien. Te verwach-
ten valt dat deze geografisch goed gespreide Wmo-werkplaatsen in vergelijking
met nieuwe samenwerkingsverbanden hoge ogen zullen gooien bij de beoorde-
ling van subsidieaanvragen in het beoogde stimuleringsprogramma. Maar
natuurlijk zullen ook andere verbanden waarin bijvoorbeeld lectoraten, universi-
taire groepen of kennisinstituten met andere partijen samenwerken, een beroep
op het programma kunnen doen.

Aan de gemeenten
Stel eisen aan de kwaliteit van de sociaal werkers.

Gemeenten dragen met ingang van de nieuwe Wmo de bestuurlijke verantwoor-
delijkheid voor de kwaliteit van de dienstverlening in het sociale domein. Zij
kunnen aan die verantwoordelijkheid mede inhoud geven door eisen te stellen
aan de kwaliteit van de sociaal werkers. Door op termijn, in goed overleg met de
beroeps- en brancheorganisaties, de inzet van gecertificeerde professionals ver-
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plicht te stellen, kunnen ze een belangrijke stimulerende rol spelen in de professi-
onalisering van het sociaal werk.

Ten slotte: de commissie meent dat het tij voor een professioneel en wetenschap-
pelijk reveil van het sociaal werk gunstig is. Maar zij realiseert zich ook dat de
heruitvinding van het sociaal werk als een zelfbewuste, kennisgedreven disci-
pline een zaak van lange adem is. Met een zevenjarig stimuleringsprogramma
zijn we er niet; dit proces vergt de inzet van vele partijen, de sociaal werkers zelf
voorop, gedurende een paar decennia. Dat doet echter niets af aan de noodzaak
om de ontwikkelingen die de afgelopen jaren in gang zijn gezet, met kracht en
onder deskundige regie, door te zetten.
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Bijlage

A

De adviesaanvraag

Op 2 november 2012 schreef de staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn
en Sport aan de voorzitter van de Gezondheidsraad (brief kenmerk: DMO/SVP-
3133352):

Op het terrein van de Wet maatschappelijke ondersteuning (Wmo) is nog meer interactie mogelijk

tussen wetenschappelijk onderzoek, praktijk en beleid. Ik wil die kruisbestuiving versterken.

Belangrijk doel van de Wmo is het bevorderen van de zelfredzaamheid en maatschappelijke partici-
patie van mensen met fysieke, verstandelijke en psychische beperkingen. Er wordt een innovatieve
aanpak beoogd waarin de eigen kracht van de burger uitgangspunt is voor een clientgerichte, inte-

grale aanpak.

Het doelbereik van de Wmo wordt in niet geringe mate bepaald door de kwaliteit van de uitvoering.
Ik hecht daarom veel belang aan de kennisontwikkeling en de kwaliteit van de beroepsuitoefening in
deze sectoren. Het departement heeft hiertoe in diverse programma's geinvesteerd. Te noemen zijn
o.a. de programma's Welzijn Nieuwe Stijl, Beter in meedoen en de Wmo-werkplaatsen. Dit heeft tal
van kennisproducten opgeleverd, maar de toepassing in de praktijk blijft achter bij de verwachtingen.
Bovendien lijkt innovatie en kennisontwikkeling tot nu toe te veel afhankelijk zijn van de inhoude-

lijke en financiele stimulansen van VWS.

Sinds 2009 subsidieert VWS de zogenoemde Wmo-werkplaatsen. Dit is de eerste keer dat VWS en

lectoraten op het terrein van welzijn en maatschappelijke ondersteuning samenwerken. De aanpak

De adviesaanvraag



waarbij uitvoerende organisaties, professionals en gemeenten onder leiding van lectoren gezamenlijk
werken aan kennisontwikkeling door praktijkonderzoek en aan de verbetering van onderwijs en

beroepspraktijk, is beloftevol. Eind 2012 start een tweede projectperiode van 3 jaar.

Naar aanleiding van de positieve ervaringen met de Wmo-werkplaatsen en mede gelnspireerd door
uw advies Gezondheidsonderzoek aan hogescholen uit 2010 formuleer ik mijn centrale vraag aan de
Gezondheidsraad als volgt:

Hoe kunnen onderzoek, praktijk en onderwijs worden samengebracht in een samenhangend, zichzelf
instandhoudend systeem van kennisontwikkeling, kenniscirculatie en kennisimplementatie, dat een

hoogwaardige beroepsuitoefening in het kader van de Wmo bevordert?

De deelvragen die mij bij deze vraag voor ogen staan zijn de volgende:

¢ Hoe kan het best de verbinding worden gelegd tussen onderzoek, onderwijs en beroepspraktijk?

¢ Hoe kan de ontwikkelde kennis op het terrein van de Wmo zo worden geborgd dat professionals
er in de praktijk ook daadwerkelijk mee aan de slag gaan? Welke rol speelt de interactie tussen
onderzoek, onderwijs en beroepspraktijk hierin?

¢ Hoe komt een permanente kenniscirculatie tot stand tussen onderzoek en beroepspraktijk?
Welke factoren bevorderen de motivatie van welzijnsprofessionals om bij te dragen aan kennis-
ontwikkeling en kenniscirculatie?

*  Hoe kan de interactie tussen onderzoek, onderwijs en beroepspraktijk zodanig worden ingericht
dat een efficiente integrale aanpak door de verschillende soorten beroepsbeoefenaren - met vol-
doende professionele ruimte en een minimum aan bureaucratie - bevorderd wordt?

e Wat zijn de kenmerken van het zichzelf instandhoudende systeem van kennisontwikkeling, -cir-
culatie en -innplementatie en welke voorwaarden moeten zijn vervuld om dit systeem mogelijk
te maken? Heeft VWS een rol in het op gang brengen en houden van dit systeem en waaruit zou

die kunnen bestaan?

Ik zie uw advies met veel belangstelling tegemoet.

Hoogachtend,

de staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn en Sport,
(w.g.)

mw. drs. M.L.L.E. Veldhuijzen van Zanten-Hyllner
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Bijlage

B

De commissie

o prof. dr. A.L.M. Lagro-Janssen, voorzitter
huisarts, emeritus hoogleraar vrouwenstudies medische wetenschappen,
Radboudumc, Nijmegen
o prof. dr. H.F.L. Garretsen
hoogleraar gezondheidszorgbeleid, voorzitter Tranzo, Tilburg University
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e drs. Theo Trompetter, arts, directeur Trompetter en Van Eden Sociaal
Medische advisering gemeenten
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Bijlage
L] L] ,
Stimuleringsprogramma’s
Overzicht
Programma(onderdeel) Doel Uitvoering/producten Evaluatie/vervolg

Beter in Meedoen

Onderdeel: Iedereen telt mee

Verwey-Jonker Instituut

2008-2012; 1 mln x 5 jr

Beter in Meedoen

Onderdeel: Effectieve sociale

interventies
Movisie

2008-2012; 1,4 mIn x 5 jr

Beter in Meedoen
Onderdeel: Professionaliteit
verankerd

Movisie

2008-2012; 0,4 mIn x 5 jr

Ontwikkelen, signaleren en
verkennen van nieuwe aan-
pakken op bestuurlijke
thema’s die bruikbaar zijn
voor innovatie van het
gemeentelijk beleid

Verzamelen en verrijken van
effectieve interventies en
opnemen in de databank
‘effectieve interventies’
Doorgeven en implementa-
ties van verzamelde kennis
aan professionals, maat-
schappelijke organisaties

Ontwikkelen van kwaliteits-
standaarden voor uitvoe-
rende dienstverlening
Beschrijving en versterking
competenties

Wmo-kennisbank, waarin
opgenomen kenniscahiers,
essays, Wmo instrumenten,
working papers

> 100 interventies in de
databank

17 onderzoeken naar de
werkzame elementen

16 trainingen en na- en
bijscholingsmodules
databank na- en bijscholing
20 publicaties “Weten wat
werkt’

Handreiking Maatschappe-
lijke Ondersteuning met vijf
kenmerken voor de kwaliteit
van dienstverlening en 10
competenties maatschappe-
lijke ondersteuning

Bevindingen op hoofd-
lijnen: zie onder
Vervolg in Wmo to go:
zie onder

Geen evaluatie
Voortgezet met geoor-
merkte instellings-
subsidie Movisie (Effec-
tieve sociale interventies;
1,15 mln)

Vervolg in het Actiepro-
gramma Professionalise-
ring Welzijn en
Maatschappelijke dienst-
verlening, uitgevoerd
door een groot aantal
veldpartijen en opleidin-
gen, met ondersteuning
door Movisie
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Beter in Meedoen
Onderdeel: REIS-programma

MOgroep i.s.m. Movisie

2009-2012; 0,2 mln x 4 jaar

Welzijn Nieuwe Stijl
VWS, VNG, MOgroep

2010-2012; 3,2 mIn x 3 jr

Wmo-werkplaatsen

2009-2012; 6 werkplaatsen a
0,175 mln x 3 jaar (in totaal
3,15 mln)

Het verzamelen, selecteren
en beschrijven van weldoor-
dachte methoden door pro-
fessionals

Bevorderen van methodi-
sche werken en werken met
effectieve interventies in de
sociale sector

Verbeteren van:

samenwerking gemeenten
en welzijnsinstellingen
effectiviteit en professionali-
teit van de uitvoering wel-
zijnswerk

verspreiden en toepassen
van bestaande kennis (ont-
wikkeld in BIM, Wmo-
werkplaatsen en de Kante-
ling)

Verbinden van wetenschap-
pelijk praktijkonderzoek,
beleid, beroepspraktijk en
onderwijs.

Evalueren van de maat-
schappelijke effecten i.h.k.v
de doelstellingen van de
‘Wmo.

In kaart brengen van compe-
tentieprofielen van beroeps-
krachten en vrijwilligers.
Ontwikkelen van leermateri-
aal en spreiding van kennis.

6 REIS-regio’s, met ieder
10 instellingen.
Beschrijving van 2 metho-
den per regio in 4 jaar
Handleiding implementatie
Trainingen implementatie

8 richtinggevende bakens
voor beleid en uitvoering in
een ‘leer-oefen’ programma
88 ondersteuningspro-
gramma’s (‘leer-oefen’
trajecten) met 99 gemeenten
en 143 instellingen
groepstrainingen

30 regionale projecten (5
innovatieve praktijken per
werkplaats)

7 bundels met onderzoeks-
bevindingen en beschouwin-
gen

vele publicaties in weten-
schappelijke tijdschriften en
vakbladen.

30 onderwijsmodules

op basis van de innovatieve
praktijken bijdragen aan for-
muleren van (nieuwe)
beroepscompetenties (zie
ook BiM professionaliteit
verankerd)

* Voortgezet door Movisie
(professionaliserings-
vraagstukken, 0,4 mln)

Interne observaties:

* Moeilijk om instellingen
(directies) te motiveren.

* Ambities zijn fors naar
beneden bijgesteld in
verband met
(aanvankelijke)
spanningen tussen
uitvoeringsorganisaties
en begeleiding

* Methodisch werken als
voorwaarde ontbrak

¢ [Iteratief karakter van
processen en projecten

Externe evaluatie:

* meer dialoog tussen
gemeenten en
uitvoeringsinstellingen

* het (gezamenlijk)
toepassen van kennis uit
de programma’s BIM,
werkplaatsen en de
Kanteling, kwam niet van
de grond

e Verslag: zie onder

* Bevindingen op hoofd-
lijnen: zie onder

* Voortzetting 2012-2015:
zie onder
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De Kanteling

VNG

Cultuurverandering bij
gemeenten en burgers ten

aanzien van de compensatie-

plicht

12 pilotgemeenten die
intensief begeleidt werden
door consulenten van de
VNG.

Verspreiding van kennis
en ervaring naar alle
gemeenten door middel
van publicaties, nieuws-
brieven en regionale
bijeenkomsten.

Nieuwe modelverordening

Externe evaluatie (2012) sig-
naleert in de praktijk lastige
barrieres:

e het formuleren van een
gezamenlijke visie en
gemeenschappelijke taal

* de omslag van beleidsre-
gie naar uitvoeringsregie

* de noodzaak van nieuwe
competenties bij ambtena-
ren en bestuurders in hun
relatie met burgers

Observaties SCP (2013/14):24

» gekantelde denk- en werk-
wijze was medio 2012
nog geen gemeengoed

* de ingrijpende gevolgen
voor de (interne) organi-
satie van de gemeenten
worden nog uitgesteld.

ledereen telt mee

Bevindingen op hoofdlijnen56

Het Verwey-Jonker Instituut constateerde twee tendensen in het lokale beleid. In
de eerste plaats verschuift binnen de gemeenten de verantwoordelijkheid voor
het uitvoeren van sociaal beleid naar andere partijen, zoals maatschappelijke
organisaties, de civiele samenleving en de burgers. De tweede ontwikkeling
hangt daarmee samen. Omdat de gemeente verantwoordelijk is voor het systeem
van het sociaal beleid en verantwoordelijkheden ook binnen de gemeenten meer
gedecentraliseerd worden, ontstaat de noodzaak voor gemeenten om regie te voe-
ren op basis van flexibiliteit; dat wil zeggen door mee te bewegen met de dyna-
miek in de sociale praktijk.

Door deze bestuurlijke ontwikkeling moeten zowel de politiek als de ambte-
lijke werksetting afscheid nemen van ‘naar binnen gerichte innovatie’ en over-
gaan tot flexibel en selectief handelen in overleg met maatschappelijke
organisaties, private partijen en burgers: van regie en controle, naar faciliteren en
begrenzen. Er is hierbij sprake van een paradigmawisseling in de beleidsontwik-
keling. Veel gemeenten hebben nog onvoldoende idee hoe het toezicht op de
kwaliteit van de uitvoering moet worden ingevuld. Monitoring, een van de
instrumenten om dit in goede banen te leiden, blijft bij de gemeenten en de uit-
voeringsinstellingen nog onderbelicht.

Stimuleringsprogramma’s
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Wmo to go

De opgebouwde kennis rond governance (2008-2012) vraagt om een adequate
vorm om de open innovatie in de Wmo verder te stimuleren en te implementeren.
In gemeenten ontstaat, naast de procedure- en structuurdiscussie, steeds meer
behoefte aan inhoudelijke richting en reductie van complexiteit. Wmo to go
beoogt een brede portaalfunctie te vervullen voor de lokale ‘governance op
inhoud’, waarbij op aanvraag geobjectiveerde informatie, zowel kwantitatief als
kwalitatief, ter ondersteuning van beleidskeuzes gegeven wordt. Daarbij kan
gedacht worden aan vragen als: hoe meet ik maatschappelijke opbrengst; hoe
maak ik een wijkscan; hoe zorg ik dat informele en formele ondersteuning elkaar
vinden? In dat kader ontwikkelde het Verwey-Jonker Instituut samen met
gemeenten een databank effectief Wmo-beleid om daarmee de professionalise-
ringsagenda te onderbouwen en verder te ontwikkelen. Gemeenten kunnen ver-
schillende soorten vragen stellen, van eenvoudige vragen tot grotere
onderzoeksvragen op geaggregeerd niveau of voor een groep gemeenten. De por-
taal voorziet ook in de behoefte van gemeenten aan diagnose-instrumenten om
de bestuurskracht te vergroten. Het gaat daarbij niet alleen om het vaststellen van
de centrale problemen, maar ook om het vergroten van de doelmatigheid van het
beleid en de kwaliteitseisen aan professionals.

Wmo-werkplaatsen 2009-201257

De Wmo-werkplaatsen werden opgericht als regionale kenniscentra waarin
hogescholen, gemeenten, welzijnsorganisaties, beroepsbeoefenaren en anderen
zouden samenwerken ter bevordering van de doelstellingen van de Wmo.

De hogeschool was de initiator van de Wmo-werkplaats, bood een bestuurlijk
kader voor het samenwerkingsverband en faciliteerde de werkzaamheden. De
lector was verantwoordelijk voor de wetenschappelijke kwaliteit van de praktij-
ken, de inhoudelijk trekker van de werkplaatsen en het eerste aanspreekpunt voor
de deelnemende partijen. Een stuurgroep, bestaande uit vertegenwoordigers van
de belangrijkste regionale partijen bepaalde het programma en bewaakte de uit-
voering. In aanvulling daarop beschikten de meeste werkplaatsen over een breed
samengestelde adviesraad. Op landelijk niveau was sprake van een lichte vorm
van coordinatie. De lectoren bespraken de voortgang van de werkzaamheden en
zorgden voor de inhoudelijke afstemming van de programma’s en maakten
afspraken over de verspreiding van de resultaten.

De Wmo-werkplaatsen hadden, naast het centrale thema community care,
ieder een eigen thema waarvan de uitwerking geént was op de regionale maat-
schappelijke vraag, waardoor de projecten op het eerste gezicht een grote ver-
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scheidenheid laten zien. De programma’s hebben echter ook veel
gemeenschappelijke elementen op grond waarvan (gezamenlijke) landelijke
publicaties en onderwijsmodules ontwikkeld zijn. De thema’s van de werkplaat-
sen waren: Nijmegen: cliéntondersteuning; Groningen en Drente: stimuleren en
ondersteunen van mensen met psychiatrische problematiek; Brabant en Utrecht:
community care; Amsterdam: outreachend werken; Twente: netwerkregie.

Bevindingen op hoofdlijnen

Vier Wmo-werkplaatsen hebben aan de hand van vijftien projecten onderzocht
hoe gemeenten vormgeven aan de bestuurlijke relatie met de actoren die bij de
uitvoering van de Wmo betrokken zijn. Het gaat daarbij niet alleen om de relatie
van de gemeente met de uitvoering van het sociaal werk; beleid gericht op het
mobiliseren van ‘burgerkracht’ vereist ook nieuwe verhoudingen tussen burgers
en overheid. Maatschappelijke vraagstukken zijn complex, wat inhoudt dat
gemeenten het niet alleen kunnen en het in veel gevallen gaat het om een proces
van co-creéren met alle betrokkenen. Gemeenten geven hier op verschillende
manieren invulling aan en ook binnen gemeenten bestaan verschillen, zowel tus-
sen diensten en afdelingen als op het niveau van individuele beleidsmedewer-
kers. Bovendien kan de manier van sturing en regievoering ook tijdens een
beleids- en projectcyclus van een project nog veranderen, wat opnieuw invloed
heeft op de uitkomst. Uit de projecten blijkt dat niet één manier van sturing altijd
de beste is. Gemeenten moeten hun regierol wel duidelijker oppakken en hier-
over helderder communiceren.

De Wmo-werkplaatsen hebben met het oog op kwaliteitscriteria en compe-
tenties van beroepskrachten hun praktijken doorgelicht en beroepskrachten
bevraagd. Op basis van de beschreven competenties zijn enkele specifieke inter-
venties ontwikkeld. Deze bevindingen hebben een bijdrage geleverd aan het for-
muleren van de set van competenties die veldpartijen hebben vastgesteld.

De meeste werkplaatsen hebben ook vormen van ‘actieleren’ toegepast. Voor
het oplossen van ‘taaie’ sociale vraagstukken bleek het nodig om aan te sluiten
bij de leefwereld van kwetsbare burgers. De participerende burgers leerden
samen problemen op te lossen en professionals sloten aan bij dit proces.

De verschillende onderzoeken kunnen ingedeeld worden in onderzoek naar
de effectieve methoden van handelen door professionals; contextueel onderzoek,
zoals bij ‘actieleren’; beleid- en systeemonderzoek; en onderzoek naar algemene
professionele vraagstukken, zoals competenties en vaardigheden.

De Wmo-werkplaatsen hebben van meet af aan aandacht besteed aan leren en
opleiden. De ontwikkeling van de innovatieve praktijken betrof meestal een
combinatie van praktijkonderzoek en praktijkleren. De verbinding met het onder-
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wijs zijn in de meeste werkplaatsen pas in een latere fase tot stand gekomen
nadat de werkplaatsen lesmateriaal, trainingen en onderwijsmodulen beschikbaar
hadden. De wisselwerking tussen onderwijs, onderzoek en praktijkontwikkeling
kwam niet in alle werkplaatsen goed van de grond. Dat gold in het bijzonder
voor de opname in het leerplan van de beroepsopleidingen van de kennis die in
de innovatieve praktijken was opgedaan.

Een van de problemen waar de werkplaatsen tegenaan liepen was het gebrek
aan een gemeenschappelijke ‘taal’. Voor samenwerking en communicatie in dit
complexe proces is een passende, heldere en begrijpelijke taal met gedeelde bete-
kenissen nodig. In de praktijk bleek dat termen als ‘eigen kracht’, ‘ruimte voor
de professional’, ‘resultaatgericht en integraal werken’, voor veel samenwer-
kingspartners niet dezelfde betekenis hadden. Veel projecten lieten zien dat,
ondanks een weerbarstige praktijk, alle betrokken partijen met veel inspanning
gezamenlijk stappen konden zetten naar nieuwe manieren van werken. Er bleek
veel mogelijk, maar voor de transformatie van werkprocessen was een lange
adem nodig.

Enkele werkplaatsen signaleerden nog een ander probleem. Zij voelden zich
onvoldoende verbonden met andere bronnen van kennis en onderzoek, waarbij
vooral gedoeld werd op onderzoek aan de universiteiten en in het buitenland.
Inzichten die als het ware het decor vormen van wat sociaal werk wil en kan
bereiken, werden daardoor onvoldoende benut.

Voortzetting 2012-2015
De financiering van de eerste zes werkplaatsen is tot en met 2015 gecontinueerd.
In 2012 is bovendien een zevende werkplaats van start gegaan, waardoor een
landelijk netwerk van werkplaatsen is ontstaan. De staatssecretaris heeft de
opdracht gegeven om te investeren in specifieke thema’s, zoals signalering en
bestrijding van eenzaamheid, begeleiding van mensen met ernstige beperkingen
en de ontwikkeling van een nieuw beroepscompetentieprofiel voor de generalist.
In 2014 zijn voor de duur van twee jaar nog zes nieuwe werkplaatsen opge-
richt die een beperkte opdracht hebben, te weten de implementatie van nieuwe
kennis ten behoeve van de Wmo. Deze zes nieuwe werkplaatsen worden gefinan-
cierd door VWS (1/3), hogescholen (1/3) en gemeenten en uitvoerende instellin-
gen (1/3).
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