
Nr. 1  |  maart 2025

De huidige maatschappelijke druk op de verstandelijk- 
gehandicaptenzorg vraagt om herijking door zorg- 
organisaties om passende ondersteuning te kunnen 
blijven bieden. Om de zorg toekomstbestendig te  
maken zijn aanpassingen nodig in de manier waarop 
de zorg is georganiseerd. Dit is mogelijk door gerichter 
te interveniëren in de ecologische systemen met aan-
dacht voor vastlopende organisatiedynamieken en de 
impact op cliënt-begeleider contacten (Helm, van der, 
2019; Olivier-Pijpers, 2020; Olivier-Pijpers & Landman, 
2020; Scholte, et al,, 2023). 

Het draait in de kern binnen de verstandelijk-gehandicapten-
zorg om dé unieke band tussen een cliënt (ontosysteem) en een 
begeleider, waarbinnen ondersteuning wordt geboden vanuit 
de eigen-wijsheid, talenten en voorgeschiedenis van cliënt en 
begeleider; ondersteuning vanuit medemenselijkheid (microsys-
teem) (Bos, et al., 2021; Olivier-Pijpers, 2020). Deze ondersteu-
ning krijgt vorm door de samenwerking tussen begeleiders en 
met andere disciplines vanuit een methodiek. Het mesosysteem 
wordt ook wel aangeduid als het leefklimaat van cliënten en het 
werkklimaat van begeleiders (Helm, van der, 2019). De leef- en 
werkklimaten van de verschillende locaties van een zorgorga-
nisatie met de servicegerichte diensten en het bestuur vormen 
het organisatieklimaat (exosysteem) (Olivier-Pijpers, 2020). In 
de huidige tijd staat ondersteuning bieden onder druk door 
verschillende ontwikkelingen in de samenleving (macrosysteem), 
bijvoorbeeld de steeds krapper wordende arbeidsmarkt, hiaten 
in de vooropleidingen van begeleiders, onvoldoende passende 
financiering voor een aantal zorgprofielen, én de verhardende 
samenleving ten opzichte van kwetsbare mensen (zie HHM, 
2021; zie VGN, 2023). Op alle systemen zijn er veranderingen 
(chronosysteem) nodig om antwoord te geven op de huidige 
maatschappelijke context. 

Interveniëren in het werk- en organisatieklimaat
Er is prioritering nodig in het werk- en organisatieklimaat om 
ondersteuning vanuit medemenselijkheid te blijven bieden. In het 
werkklimaat betekent dat sturing en stimulering van medewer-
kers door collega’s, managers en gedragskundigen om het gevoel 
van veiligheid en het veilig zijn als medewerker te gewaarworden 

(Knotter, 2019; Olivier-Pijpers, 2020). Pas dan is er ruimte om 
te exploreren als begeleider binnen de begeleidingsafspraken, 
waarmee het leefklimaat zich ontwikkelt. Ook inspelen op het 
risico dat er een uit balans rakende machtsverhouding en bondjes 
in verschillende samenwerkingen ontstaan, is nodig; een focus 
op vroegtijdig signaleren in plaats van reactief handelen (Oli-
vier-Pijpers, 2020; Olivier-Pijpers & Landman, 2020). Regelmatig 
wordt een werkklimaat uit balans zichtbaar in een meer negatieve 
groepsdynamiek in het leefklimaat. Het doel van het werkklimaat 
is positieve werkrelaties, waarin (in)formele leiders staan en gaan 
voor het werk met hun collega’s en waarin een ieder zich als indi-
vidu en als teamlid kan ontwikkelen, en daarmee de organisatie 
zich ontwikkelt (Deveau, et al., 2023; Olivier-Pijpers, 2020).
In het organisatieklimaat is ten eerste leiderschap van (hoger) 
management en bestuur essentieel, waarin centraal staan: 
authentiek handelen, sensitiviteit ten aanzien van cliënten én 
collega’s in de verschillende ecologische systemen en richting 
geven vanuit een eenduidige visie op organiseren van ondersteu-
ning (Thompson Brady et al., 2009; Olivier-Pijpers, 2020). Ten 
tweede, een inhoudelijke (organisatie)visie, van waaruit metho-
disch werken, monitoren van prestaties met behulp van ICT, en 
positieve normen en waarden in het dagelijkse handelen van alle 
betrokkenen zichtbaar worden. Investeringen in een stimulerende 
fysieke omgeving, innovatieve manieren van werken (bijvoorbeeld 
spanning reguleren, slaap bevorderen) en medewerkers vanuit een 
consistent personeelsbeleid, gerelateerd aan het ontwikkelen van 
de potentie en competenties van die medewerkers, binnen het 
financiële budget zijn randvoorwaardelijk voor toekomstbesten-
dig organiseren van ondersteuning (Olivier-Pijpers, 2020; Roos, et 
al., 2024; Scholtes, et al., 2023; Weegen, et al., 2023). 
Het is noodzakelijk om gericht te interveniëren op bovenstaan-
de ecologische elementen, waarbij continu aandacht is voor 
de onderlinge afhankelijkheid van de verschillende elementen. 
Daarnaast dient de interventie continu getoetst te worden op 
welke wijze deze impact heeft op cliënt-begeleider contacten 
(Olivier-Pijpers, 2020; Scholtes, et al., 2023).

Organisatiedynamieken tijdens veranderprocessen
In de huidige maatschappelijke context is veranderen essentieel 
om kwalitatief goede ondersteuning te bieden met minder zorg-
medewerkers in een verhardende maatschappij. Dit kan leiden 
tot vastlopen in plaats van bewegen in de organisatiedynamieken 
(Olivier-Pijpers & Landman, 2020; zie figuur 1, op pagina 20).

Op dát moment heb  
ik jou nodig!

Auteur: V.C. Olivier-Pijpers

Toekomstbestendig organiseren van ondersteuning  
vanuit een ecologisch perspectief
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Tijdens veranderprocessen spelen de zeven organisatiedy-
namieken (attributie, waarheid, schuld, invloed, erkenning, 
vorming, afhankelijkheid) altijd een rol, wat vraagt om cyclisch 
het gesprek aangaan met de verschillende betrokkenen – zowel 
binnen de zorgorganisatie als met stakeholders – over de orga-
nisatiedynamieken en hoe er wordt samengewerkt. Hierdoor 
worden verbeterperspectieven opgevolgd en gaat er minimale 
energie verloren aan onrust in de emotionele onderstroom in de 
verschillende ecologische systemen (Olivier-Pijpers & Landman, 
2020; Scholtes, et al., 2023).

Ondersteuning vanuit medemenselijkheid
Mensen met een verstandelijke beperking hebben meestal on-
dersteuning van zorgmedewerkers op één of meerdere levensge-
bieden, zogeheten overgenomen zorg (AAIDD, 2021; Olivier-Pij-
pers & Landman, 2020). Ondersteuning ontvangen leidt tot 
een kwetsbare situatie en in situaties van moeilijk verstaanbaar 
gedrag is de afhankelijkheid van zorgmedewerkers nog groter. 
Er is een inherente onzekerheid bij het bieden van onder-
steuning (Bos, et al., 2021; Olivier-Pijpers & Landman, 2020). 
Eerder is op basis van onderzoek al getoond dat verbeteringen 
in het organiseren van die ondersteuning vraagt om inzetten 
op kennismanagement (Kersten, 2024) en andere manieren van 
samenwerken met naasten, vrijwilligers en buren (Schrijft et 
al., 2024). Ook de grotere aandacht voor het belang van context 
bij evidence-based werken (Kremer, et al., 2017), data-gedreven 
zorg (zie KPMG, 2023), fysieke omgeving (Roos, et al., 2024) en 
innovatieve zorgtechnologieën (onder andere Academische 
werkplaats ZoTeG) zijn veel belovend.

Aanvullend onderzoek is echter nodig naar hoe betrokkenen 
rondom cliënten onder negatieve druk van maatschappelijke 
ontwikkelingen geen onnodige stress toevoegen in de ecologi-
sche systemen, maar juist ruimte maken voor reflectie en voor 
medemenselijkheid. Hiermee krijgen we beter zicht op hoe 
de sector blijft bouwen aan goede ondersteuning. Tevens is 

onderzoek nodig naar de samenwerking tussen verschillende 
organisaties in de langdurige zorg en/of stakeholders (zoals 
IGJ, VWS, VGN, beroepsverenigingen, onderwijsinstellingen) 
om tijdig negatieve samenwerkingspatronen te verminderen 
en positieve te stimuleren, zodat de dagelijkse cliënt-begelei-
dercontacten  zich ontwikkelen en daarin regionale/landelijke 
expertises worden benut.

Conclusie
Toekomstbestendig organiseren van ondersteuning betekent 
als organisatie bewust sturen op de onderling samenhangen-
de leef-, werk- en organisatieklimaten in een veranderende 
maatschappelijke context met aandacht voor organisatiedyna-
mieken. Aanvullend onderzoek is nodig naar het 
verminderen van onnodige stress in die 
klimaten, en negatieve samenwerkings-
patroonvorming tussen zorgorganisa-
ties en/of stakeholders om hiermee 
tijdig te erkennen dat de focus niet 
meer ligt op de bedoeling: ondersteu-
ning bieden vanuit medemenselijk-
heid aan iemand met een verstandelijke 
beperking.

Dr. Vanessa Olivier-Pijpers Projectmanager Programma 
Complexe Zorg Ipse de Bruggen
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Figuur 1 Organisatiedynamieken in veranderprocessen

1. �Van wie is het moeilijk verstaanbaar gedrag, wanneer daar sprake van is — de 
client óf de interactie tussen client en begeleider?

7. �Wie organiseert de randvoorwaarden — anderen verder weg van de dagelijkse 
praktijk óf ieder binnen de eigen cirkel van invloed aan het werk?

5. �Wie ziet mij — geen aandacht voor de emotionele onderstroom en geschie-
denis van het team óf aansluiten bij de onderstroom en leiderschap tonen?

4. �Wie bepaalt wat — naasten en begeleiders staan lijnrecht tegenover elkaar óf 
gelijkwaardige samenwerking?

3. �Aan wie ligt het — de ander heeft de schuld van de situatie óf ontschuldigen 
en verstandig doormodderen?

2. �Wie heeft geloijk over wat er aan de hand is en wat er moet gebeuren — ieder 
houdt vast aan de eigen waarheid óf samen een gedeelde waarheid vormen?

6. �Zijn we een collectief — vele wisselingen zonder aandacht voor gezamelijke visie 
en doelen óf een begeleidersteam ondersteunt door de professionele driehoek?
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Reactie op ‘Op dát  
moment heb ik jou nodig’

Auteur: W.H.E. Buntinx

Zoals ik verwachtte hanteer je in jouw bijdrage het 
sociaal-ecologisch model. Je doet dat op een algemeen  
niveau, in de volle breedte van micro- tot macro en 
niet toegespitst op een bepaalde doelgroep of type 
voorziening. 

Het ecologisch model is een denkmodel dat nuttig is om proble-
matiek inzichtelijk te maken, onderzoeksvragen te formuleren en 
communicatie te structureren. En dat is een voordeel als het gaat 
om toekomstbestendig organiseren van zorg en ondersteuning.

Je noemt enkele verontrustende ontwikkelingen in de samen-
leving die de zorg onder druk zetten: arbeidsmarkt, opleiding 
begeleiders, financiering en een verhardende samenleving ten 
opzicht van kwetsbare mensen (solidariteit onder druk). Dit 
zijn ontwikkelingen op niveau van het ecologisch macrosysteem. 
Zoals Bronfenbrenner al beschreef hebben macro-ontwikke-
lingen een grotere impact op het micro-systeem van iemands 
persoonlijke zorgrelaties - en dus op de kwaliteit van de zorg - 
dan omgekeerd mogelijk is. Alle reden dus om daar de aandacht 
op te richten.

In het tussengebied bevindt zich de zorgorganisatie. Wat hier 
gebeurt en buiten directe beïnvloeding door het microsysteem 
valt, heet bij Bronfenbrenner het exosysteem. 

De zorgorganisatie moet uiteindelijk microsystemen faciliteren 
door, gebruik makend van de mogelijkheden vanuit de macro- 
en meso-omgeving, positieve en samenhangende leef-, werk-, 
en organisatieklimaten te bevorderen waarin de ‘cliënt’ kan 
ontwikkelen en tot bloei kan komen. Dat is ‘beleid’ maken op 
niveau van de organisatie.

‘Toekomstbestendig organiseren’ in ecologisch perspectief is 
dus een opgave op verschillende niveaus. Ik noem er hier twee.
Ten eerste op macroniveau. Om de druk vanuit het macroni-
veau te weerstaan en condities voor de organisatie van zorg te 
verbeteren is alleen gezamenlijke en sectorbrede actie effectief. 
Op niveau van VGN, belangenorganisaties, zorgverzekeraars, 
GGZ… moeten daartoe krachten gebundeld worden. 

Naast een voor de korte termijn defensief beleid (‘laat het niet 
nog erger worden’), is ook een langetermijnvisie nodig op de 
vraag ‘welke samenleving willen wij?’ Het antwoord wordt niet 
bepaald door zorgorganisaties alleen, maar is wel fundamenteel 
voor hun rol. Dat dit niet alleen een filosofisch probleem is 
blijkt uit de oververtegenwoordiging van mensen met verstan-
delijke beperkingen in gevangenissen, in de jeugdhulp, in de 
GGZ, in de verslavingszorg, in de schuldhulpverlening… 

Onderzoek betekent hier ‘zelfonderzoek’ van een samenleving. 
Niet alleen een wetenschappelijk maar vooral een moreel en 
politiek vraagstuk. En niet alleen een Nederlandse aangelegen-
heid. Het VN Verdrag inzake de rechten van personen met een 
handicap biedt een richtinggevend kader voor deze discussie. 
Het nader onderzoeken van wat dit verdrag betekent voor de 
organisatie van zorg en ondersteuning (macro én voor zorgor-
ganisaties) is dus ook een internationale en voor ons dus ook 
een Europese uitdaging.

Ten tweede op niveau van zorgorganisaties. Dat de manier 
waarop zorg en ondersteuning georganiseerd worden impact 
heeft op de effectiviteit van zorg en uiteindelijk op de levens-
kwaliteit van mensen met verstandelijke beperkingen, heb jij 
in jouw promotieonderzoek voldoende aangetoond. De wijze 
waarop de structuur en het functioneren van een zorgorganisa-

REACTIE OP |  V.C. OLIVIER-PIJPERS

 © 2025, Uitgeverij Van Gorcum, Assen	 21



22	 © 2025, Uitgeverij Van Gorcum, Assen

tie worden vormgegeven, is van groot belang en bevindt zich op 
een niveau dat men kan beïnvloeden. 

Vaak stroomt macro-bepaalde stuurinformatie via functies zoals 
HRM, Financieel Beheer, ICT, Facilitair Beheer… top-down en 
parallel (organisatiesilo’s waarin verschillende afdelingen of 
functionele eenheden geïsoleerd opereren met beperkte on-
derlinge communicatie en samenwerking) richting begeleiders 
en front-medewerkers (die er dan maar het beste moeten van 
maken). Er zijn ook organisatievormen mogelijk waarin deze 
functies dicht rond de cliënt-begeleider-interactie, in nauwer 
contact met begeleiders en behandelaars samenwerken om in-
zicht te krijgen in de beperkingen, mogelijkheden en vereisten 
van goede zorg. Per unit / afdeling / doelgroep / functie van de 
organisatie kijken verschillende inhoudelijke en voorwaarden-
scheppende disciplines dan samen naar optimale oplossingen. 
Een interdisciplinair perspectief. Zo blijft een ‘cliëntgerichte’ 
benadering niet bij een goede bedoeling. 

Dit betekent voorrang voor platte structuren waarin kennis 
tussen disciplines wordt gedeeld om tot de beste oplossing voor 
een bepaalde groep cliënten te komen. 

Oplossingen voor stress binnen/tussen leef-, werk-, en organi-
satieklimaten zijn binnen een zorgorganisatie zelden generiek 
maar afhankelijk van doelgroep en cliëntproblematiek. Dus is 
maatwerk gewenst. Onderzoek naar toe-
passing van het ‘Clinical Microsystem’ 
concept dat voorziet in een brede, 
interdisciplinaire benadering (niet 
alleen klinische disciplines maar een 
team van zorg- én voorwaarden-
scheppende disciplines samen) is  
nog nauwelijks gebeurd in de  
gehandicaptenzorg. 

dr. Wil Buntinx GZ-psycholoog (np) met uitgebreide  
ervaring in zowel de zorgpraktijk als onderzoek en  
jarenlang hoofdredacteur van NTZ

“Oplossingen voor stress binnen/tussen 
leef-, werk-, en organisatieklimaten  
zijn binnen een zorgorganisatie  
zelden generiek maar afhankelijk van 
doelgroep en cliëntproblematiek”
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