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M&E: verschillende redenen & gebruikers

Wat zijn de randvoorwaarden?

Middelen en urgentie bepalen

PHAR&S



Coalities Kansrijke Start: heel in het kort

v'De coalitie bestaat niet; geen blauwdruk
v'Geen doel op zich; samen biedt meerwaarde over alleen
v'Brede samenwerking; medisch - sociaal
v'Partners; passend bij de opgave en behoeften
v'Samenwerken met de doelgroep
v'Betrokkenheid op meerdere niveaus

v'Lokaal (wijk of gemeente breed) en regionaal

Meer informatie, tips en voorbeelden in Themadocument Samenwerken aan een kansrijke

start PHAR&S



Ingrediénten samenwerking

> Werken vanuit gezamenlijkheid
gedeelde ambitie en doelen, gedeeld eigenaarschap, helderheid over het proces,

communiceer en deel ook deskundigheid
> Samenwerken is mensenwerk
elkaar en elkaars taal leren kennen, belangen op tafel, continuiteit bieden,
kartrekkers/leiderschap
> Helderheid over rollen en bijdragen
afspraken rollen en bijdragen, back-up, middelen, capaciteit, achterban/management
> Vorm en organisatie van de samenwerking

vorm, besluitvorming, mandaat
> Ruimte om te proberen, te leren en bij te sturen

PHAR&S



M&E samenwerking: belang

*\’I&E helpt bij de ontwikkeling en het onderhouden van de samenwerking

*VI&E maakt samen leren mogelijk
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M&E samenwerking: randvoorwaarden

> Evalueren vraagt voorbereiding S

W
> Doe het samen (incl. de doelgroep) @/ﬁ.\©
> Evalueer frequent en plan het in (reflectie inbouwen)

» Tijd, menskracht en budget

PHAR&S



M&E samenwerking: thema’s of dimensies

Meerdere bestaande checklists om de samenwerking te volgen/evalueren

» Hoofdvragen/thema'’s op de 5 condities van samenwerken (Common Eye): gedeelde ambitie,
waarde creéren (belang), relatie, organisatie en proces

» De 6 dimensies van de Coordinated Action Checklist: algemeen, betrokken partners,
taakopvatting, relatie, groei en zichtbaarheid (25 punten score)

» De 7 thema's uit de Checklist effectieve intersectorale samenwerking in de wijk (TNO):
verwachtingen, samenstelling (ook deskundigheid), financiering, inzet, structuur, communicatie

en resultaat

PHAR&S



https://ptvt.nl/wp-content/uploads/2019/07/VSLS-Praatplaat.pdf
https://www.loketgezondleven.nl/documenten/coordinated-action-checklist
https://www.tno.nl/media/1650/checklist-is.pdf

[ ] o0 ’
M&E samenwerking: wrap up mogelijke thema’s
Resultaat .
samenwerking Groel en
Belangen achterban
Gedeelde ambitie verwachtingen
Vorm : :
organisatie Besluitvorming,
mandaat
Tevredenheid
betrokken
partners
Qnanciering

PHAR&S

bijdrage en betrokken partners
rollen en organisaties

Relatie en |
bespreken Competenties
knelpunten

Communicatie Mate
zichtbaarheid AfsprakD betrokkenheid en

Stappen en
proces
(ook M&E)
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- Handreiking doelen stellen

" Het Vizier

\ onitoring en evaluatie. op|

» Het Vizier: van optie naar plan M&E

« Keuzehulp monitoring & evaluatie

- Loketgezondleven.nl RIVM thema M&E

* h.vanzoest@pharos.nl Q

/7
PHAR®S _PLATFORM3L

PHAR&S


https://www.gezondin.nu/kennisbank/handreiking-doelen-stellen/
https://www.platform31.nl/thema-s/thema-gezondheid-en-welzijn/gezond-in/monitoren
https://www.gezondin.nu/kennisbank/keuzehulp-monitoren-en-evalueren/
https://www.loketgezondleven.nl/integraal-werken/aan-slag-integraal-werken/evalueren
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GESCHIEDENIS LOKALE COALITIE ARNHEM

Oorsprong:
2015:
2018:

2020:

Werkgroep kwetsbare zwangere Ziekenhuis Rijnstate
deelname onderzoeksproject Erasmus MC Healthy Pregnancy 4 All

sociale wijkteams sluiten ook aan

Resultaat:

- samenwerkingsafspraken tussen medische en sociale domein vastgelegd in het
Zorgpad Kwetsbare Zwangere

- aanbod aan interventies (o.a. Nu Niet Zwanger, Voorzorg, Stevig Ouderschap, CP)

gemeente aanjager lokale coalitie Kansrijke Start:

VSVArnhem z!iﬁg lel( o —
Gelderland-Midden TEAMS Arnhem e



STARTFOTO KANSRIJKE START ARNHEM 2020

1. Wat valt op?

2. Waarmee wil je aan de slag in de lokale coalitie?
3. vormen van werkgroepen rond de drie belangrijkste thema'’s:

- gezamenlijke ambitie

- inzicht in de problematiek (cijfers en samenwerking)
- communicatie met de achterban / aanhaken professionals

bekend Samenwerking

Inzicht in
problematick

Inzicht omvang/cijfers okkenheid

Problematiek

Interventies partners
benut

Interventies
Interventies gemeoente Interventies per fase

benut

Type interventies

Gemeentelijke opgave Gemeentelijk beleid
bekend Samenwerking
Inzicht in Inzicht relevante
problematiek partners/netwerken

Inzicht omvang/cijfers

Interventies partners Financiering
benut

Problematiek

Inzicht in resultaat

" Interventies

Interventies gemeente Interventies per fase
benut
Type interventies



WAAR STAAN WE NU?

Deelnemers: geboortezorg, JGZ, sociale wijkteams en gemeente Arnhem

WK s ()

Gelderland-Midden

Organisatie:

> Op beleidsniveau:
Lokale coalitie (4 keer per jaar bij elkaar)
) Q
Werkgroepen van de lokale coalitie: werken de thema'’s vit 7\< /
/
- In de praktijk: Q[[ }/
Stadsbrede bijeenkomsten professionals (3 keer per jaar) |
Werkwijze: bottom-up: professionals leveren input vanuit de praktijk voor lokale coalitie

top-down: lokale coalitie zorgt ervoor dat deze input wordt vertaald naar
implementatie in beleid /praktijk

We leren van elkaar en voeden elkaar!



WAAR WILLEN WE NAARTOE? CLkTiE €
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En hoe willen we daar komen? %

Tijd voor evaluatie en bestendiging Kansrijke Start!

Aan het woord:
—> Melissa Davina (Proscoop): projectleider Kansrijke Start per 1/5/2021
—> Sandra Mustert (VGGM/JGZ): projectleider Zon-MW project

‘Verbeteren lokale praktijk kwetsbare zwangere’



PAS OP DE PLAATS, REFLECTEREN EN HERVORMEN

Individuele gesprekken met lokale coalitie-leden
Individuele gesprekken met de doelgroep (moeten nog worden vormgegeven)
Potenti€éle nieuwe stakeholders

Structurele reflectie inbouwen, netwerk-denken
Waar nodig hervormen:

- op basis van data & input doelgroepen

- cyclisch reflecteren en netwerk-denken

In ieder geval: mag er meer gedroomd worden!



MEER KINDEREN IN GELDERLAND MIDDEN EEN KANSRIJKE START

“

Duurzame
implementatie

D(FLSTELLING LONMW
;

Effectievere zorg

De verbeterde integrale
aanpak volledig en
duurzaam implementeren in
de hele keten

Preventie, hulp en
ondersteuning beter
organiseren en meer in
samenhang uitvoeren

£



ONDERZOEKSPROJECT

FINANCIERIN DUUR
QONDERZOEKEN ‘//’ VERBETEREN

v) ZonMw® 4 JAAR

Doorontwikkelen bestaande

Doorontwikkelen ketenaanpak

Geintegreerde
aanpak Samenwerking
Preventie &

ondersteuning Implementeren van
kwetsbare Implementeren verbeteringen

aanstaande) ouder

Tussen geboortezorg, JGZ
en sociaal-domein

Monitoren Monitoren in de totale keten



MONITORING ZONMW: HOE WETEN WE OF DE
VERNIEUWDE WERKWIJZE EEN VERBETERING 1S?

Voor Na
zwangerschap zwangerschap

1. Input op diverse thema’s vanuit huisartsen, VSV, MEE, Sociaal
Domein en JGZ

2. Score op diverse indicatoren, deze weer prioriteren
3. Monitoring in PDCA cyclus: dialoog gesprekken, interviews,
werkgroepen
Ingevuld door:
Naam:

Organisatie:



DANK VOOR JULLIE AANDACHT!




Monitoring en evaluatie in Utrecht

6 juli 2021
Jacko de With & Anna Jansma

Gemeente Utrecht



Kansrijke Start

Opgave:

« Samen met relevante partijen, professionals en ervaringsdeskundigen verschil
maken voor (ongeboren) kinderen die opgroeien in een kwetsbare situatie.

Ambitie:

* De kansen en mogelijkheden van (aanstaande en jonge) gezinnen in een
kwetsbare situatie vergroten, zodat kinderen gelukkig en gezond opgroeien en
(later ook) kunnen meedoen in de maatschappij (en niet belemmerd worden
door hun eigen problematiek of problemen in het gezin).

« Kortweg: een goede startpositie voor ieder kind.

Gemeente Utrecht



6 actielijnen

Ouders & kind centraal in het organiseren van zorg en ondersteuning

Versterken van eigen kracht & het netwerk van jonge ouders

Samen blijven leren: Van protocol naar mensgericht werken

Doen wat nodig is in complexe situaties

Wonen, werk en rondkomen; de basis op orde

Meer aandacht voor ouderschap in de zorg voor volwassenen en regie op kinderwens

Gemeente Utrecht



Speerpunten

1. Een infrastructuur hebben om op wijk, stad en regionaal niveau samen te
werken

2. Het vergroten van de zichtbaarheid: prenataal aanbod van de JGZ (prenatale
huisbezoeken, Voorzorg en Kennismakingsconsult)

3. Conferentie(reeks) kansrijke start

4. Deskundigheidsbevordering: Verdieping geldzorgen

5. Met ouders blijven leren

6. Deskundigheidsbevordering: Sensitief werken in de geboortezorg
7. Het gebruik van de U-pas van 0-3 jaar

8. Wijkontmoetingen mogelijk maken

9. Start uitrol NNZ programma

Gemeente Utrecht



Doel van alle inzet:

Gezond en Veilig opgroeien

Kernboodschap van de gemeente
Utrecht:

De eerste 1000 dagen, van conceptie tot de
tweede verjaardag, zijn cruciaal voor een
goede start in een nieuw leven. De
gemeente Utrecht zet zich samen met
relevante organisaties, professionals en
ervaringsdeskundigen uit de stad in voor
een kansrijke start. Bij (aanstaande)
gezinnen in kwetsbare omstandigheden
zorgen we voor goede ondersteuning voor
kind en gezin. Daarmee verkleinen we
gezondheidsverschillen en bevorderen we
gelijke kansen in onze stad.

Gemeente Utrecht

Actielijn 4.
Doen wat nodig is in
complexe situaties

Start uitrol NNZ programma
(speerpunt 9)

Het gebruik van de U-
pas van 0-3 jaar
(speerpunt 7)

Deskundigheidsbevordering:

Verdieping geldzorgen
(speerpunt 4)

Een infrastructuur hebben
om op wijk, stad en regionaal
niveau samen te werken
(speerpunt 1)

Versterken en
vernieuwen van de
samenwerking met
relevante partijen in

de 1° duizend

dagen.

Actielijn 6. Meer
aandacht voor
ouderschap in de
zorg voor
volwassenen&
regie op
kinderwens.
leder kind verdient
de best mogelijke
start van zijn of haar
leven en een
optimale kans op
een goede
toekomst.

Actielijn 5.

Wonen, werken
en rondkomen:
de basis op
orde

Actielijn 3.
Samen blijven
leren:

Van protocol-
naar mensgericht

KS conferentie en
wijkbijeenkomsten

(speerpunt 3)

Actielijn 1.
Ouders en kind
centraal in het
ondersteunen

van zorg en
ondersteuning

Actielijn 2.

Versterken
eigen kracht en
netwerk van
jonge ouders

Met ouders blijven
leren (speerpunt 5)

het vergroten van de zichtbaarheid:
prenataal aanbod van de JGZ
(prenatale huisbezoeken, Voorzorg
en Kennismakingsconsult)
(speerpunt 2)

1¢ kennismakingsgesprek JGZ
(speerpunt 2)

Deskundigheidsbevordering:
Sensitief werken in de
geboortezorg (speerpunt 6)

Wijkontmoetingen
mogelijk maken
(speerpunt 8)

Randvoorwaarden

Monitoring
Communicatie
Financién



Monitoring en evaluatie

« Monitoringsplan
* Indicatoren
* Proces
 Activiteiten en interventies

* Doel: zoveel als mogelijk aansluiten bij de praktijk en handvatten bieden aan
professionals om zelf te monitoren en te evalueren, oftewel leren monitoren en
evalueren.

Gemeente Utrecht



Samenwerking tussen het medisch en sociaal
domein

* Wijknetwerken rondom geboortezorg
Al langer lopende netwerken (Overvecht en Lombok)
* Net startende netwerken (Kanaleneiland en Zuilen)
« Uitdaging
* Tijd(-sinvestering)
« Beginnen bij behoeften
* Doelen monitoren en evalueren

- Daarna kijken we verder
* Proces
« Casuistiek
« Ervaringen cliénten




Vragen?

Gemeente Utrecht



Goede Start — Kans voor de Veenkolonién

2009

«Professor dr. Koos van der Velden,
Hoogleraar Sociale Geneeskunde, Radboud
Universiteit Nijmegen

«Ton Bargeman, wethouder gemeente
Hoogeveen

*Drs. Agnes G. Wolbert, 2e Kamerlid PvdA

*Marlies Rijnders RM PhD, TNO

«Paul Asbreuk MBA Ing. Eslog, voorzitter

projectgroep

Uitnodiging
2e symposium

tart
1begin

Donderdag 28 november 2013

k,;m HTHESDA

2011-2014

Midden-Groningen Oldambt

Borger-Odoorn

Coevorden
Hoogeveen

2016

i MIJNi,G(OEDE START

Lokale coalities Kansrijke Start 2019-2021
Per gemeente, peildatum 21 april 2020
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Tranche /

B 1 (98)
B 2(a9)
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Geen deelname (80)

—— Provincies

2019 2021

2023




Partners Goede Start
Verloskundige Taalhuizen Huisartspraktijken
praktijken GGD Drenthe

GGD Groningen ® Treant zorggroep

S o Icare Zorgverzekeraars O ®
Zorgbelan
' ’ Kraamzorg organisaties Wijkteams g &
S o VSV © ® Overige aan het CJG @ 0
verbonden partijen
Ommelanden Zorg &
Gemeenten: - Groep ZIF
Midden-Groningen, _
Pekela. Veendam Gemeenten: VWS Informellae. ’ Consortium
| ' zorgaanbleders  zwangerschap en
Oldambt, Stadskanaal Aaien Hunze, Welzijnsorganisaties & P
en Westerwolde Borger-Odoorn, Coevorden, Geboorte
Emmen en Hoogeveen Pharos Noord Nederland

/

| ) .‘-':'-‘ aze. < X &
pos MUN’,?OEDE START [ 3 Y
EESSSSii =" KANS VOOR DE VEENKOLONIEN



Besluitvorming lokale coalitie en regionaal overleg

Provinciaal
overleg

- ¢

i

Gemeentelijke lokale coaliti

Lokale

coalities (besluitvorming)
andere Provinciale
gemeenten partners

Gemeente erkgroepe




Situatieanalyse: kansrijk samenwerken Lokale Coalitie

e Wl Zi N

RE—\V/ ¢
Kraamzorg
e SOC 1Al TEAM




Duurzame onafhankelijke begeleiding / co6rdinatie lokale coalitie is nodig

Kansrijk Samenwerken Lokale Coalitie

— C) G
— gemeente

am bitie
- 8

e Huisarts en

proces i__, __\belangen

kraamzorg

Veroskundigen

e Wl zij 0

organisatie relatie

— Overig

Monitoring kwaliteit van overleg van lokale coalitievergaderingen

CONSTRUCTIEVE SFEER/
POSITIEVE ENERGIE (ook alis het
soms lastig, we komen er wel samen
uit en gaan gemotiveerd aan de
slag met de uitvoering)

VERANTWOORDELIJKHEID
(gevoel van gezamenlijke
verantwoordelijkheid voor -
uitvoering van - besluiten)

GOEDE START

ST KANS VOOR DE VEENKOLONIEN

RESULTAATGERICHT (we komen
tot concrete afspraken, besluiten
en acties over belangrijke
onderwerpen voor realiseren van
gezamenlijke doelstelling)

OPEN GESPREK / DIALOOG (we
nemen besluiten na eerlijk en open
gesprek, niemand wordt onkend,
ook in besluitvorming)

SOCIALE VEILIGHEID (we kunnen
elkaar aanspreken en zo nodig
corrigeren)

EFFICIENCY / SNELHEID (we
gebruiken niet meer overlegtijd dan
nodig om tot besluiten te komen)




Duurzame onafhankelijke begeleiding / co6rdinatie lokale coalitie is nodig

Monitoring kwaliteit van overleg van lokale coalitievergaderingen

Go to www.menti.com and use the code 6405 7639

=y
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Duurzame onafhankelijke begeleiding / co6rdinatie lokale coalitie is nodig

il Mentimeter

Kwaliteit van de vergadering
(www.sociocratie.nl)

RESULTAATGERICHT (we komen
tot concrete afspraken, besluiten
en acties over belangrijke
onderwerpen voor realiseren van
gezamenlijke doelstelling)

‘OPEN GESPREK / DIALOOG (we
nemen besluiten na eerlijk en open
gesprek, niemand wordt onkend,
ook in besluitvorming)

CONSTRUCTIEVE SFEER /
POSITIEVE ENERGIE (ook al is het
soms lastig, we komen er wel
samen uit en gaan gemotiveerd
aan de slag met de uitvoering)

SOCIALE VEILIGHEID (we kunnen
elkaar aanspreken en zo nodig
corrigeren)

VERANTWOORDELIJKHEID
(gevoel van gezamenlijke
verantwoordelikheid voor -
uitvoering van - besluiten)

EFFICIENCY / SNELHEID (we
gebruiken niet meer overlegtijd dan
nodig om tot besluiten te komen)

i MUN ,%OEDE START




: s W Rijksinstituut voor Volksgezondheid Kamsm’k @

8 en Milieu

Ministerie van Volksgezondheid, : :
Welzijn en Sport Sﬁ@mz \“&

Vragen of informatie:

Inge.Boesveld@rivm.nl



mailto:Inge.Boesveld@rivm.nl

