
SOCIALE ROUTEKAART  
VOOR MENSEN MET EEN 
PSYCHISCHE KWETSBAARHEID

Wegwijzer
Deze routekaart is ontstaan om de beweging kracht bij te zetten van beschermd wonen in een instelling  
naar beschermd thuis wonen.

De kaart is bedoeld om met elkaar in gesprek te gaan over de vraag hoe mensen die psychisch kwetsbaar  
zijn hun routes door de samenleving bewandelen en ervaren. Om te doordenken en te bespreken wie en wat  
zij nodig hebben aan contacten en mogelijkheden om te herstellen, in evenwicht te blijven en mee te doen.  
En wat dat betekent voor het samenspel tussen de (in)formele helpers op de verschillende routes.  
Werken met de routekaart helpt om vragen te beantwoorden als: wat is onze gezamenlijke opgave;  
wie heeft het overzicht, wie is het vaste aanspreekpunt voor deze inwoner?

De routekaart is om te beginnen gemaakt voor professionals in welzijn en zorg. Maar is ook van waarde in  
gesprekken met informele helpers (vrijwilligers, mantelzorgers), ervaringsdeskundigen en met de mensen  
waar het om gaat. Een volgende stap kan zijn om de kaart toe te spitsen op inwoners van Sittard-Geleen,  
Beek en Stein. Want juist de omgeving is zo belangrijk voor diegenen die beschermd thuis wonen.

Aangepaste taal
“Hoe brein en geest zich tot elkaar verhouden 
weten we nog niet”, zegt psychiater Jim van Os. 
Diagnoses betekenen in de praktijk veel meer. 
Door bijvoorbeeld het woord schizofrenie te 
gebruiken, geef je er betekenis aan: het is iets 
heel ergs. We willen af van die woordkeuze. Want 
die werkt stereotypering en stigmatisering in de 
hand. 

Uitgaan van ieders levensverhaal en 
zorgbehoefte
Er zijn veel verschillen tussen mensen die 
psychisch kwetsbaar zijn. We willen geen etiketten 
plakken. Het levensverhaal van mensen moet 
centraal staan. En hun behoefte. Het aanbod aan 
ondersteuning, hulp, of zorg willen we aan laten 
sluiten bij ieder individu en niet bij ‘de gemiddelde 
cliënt’, symptomen en standaardisering. 

Positieve gezondheid geeft richting 
Binnen de nieuwe GGz gaat gezondheid over leren 
leven mét bepaalde kwetsbaarheden en niet over 
het reduceren van symptomen. De insteek is om 
een zelfstandige positie te bevorderen van mensen 
met een psychische kwetsbaarheid. Het gaat erom 
dat ieder mens zijn eigen sterkten leert kennen. 
Dat hij, of zij regie en eigen verantwoordelijkheid 
toebedeeld krijgt. En dat professionals op 
het niveau van de persoon, de familie en de 
gemeenschap individueel herstel faciliteren. De 
vraag is steeds hoe we aan kunnen sluiten bij de 
sterke kanten van een persoon.

De omgeving is de sleutel voor herstel
Juist in de brede context om een cliënt zijn tal van 
factoren die we kunnen beïnvloeden. We moeten 
kijken wat goed is op de lange termijn. En de 
ondersteuning, hulp, of zorg terugbrengen bij 
de mensen thuis en de relaties die zij hebben in 
hun directe leefomgeving. Zowel fysiek als online 
willen we dicht in de buurt zijn bij een cliënt. 

Herstel is een persoonlijk proces
Mensen leren voorzichtig en tastend – 
met vallen en opstaan - omgaan met 
hun beperkingen en verlieservaringen en 
hun leven een positieve wending en een 
bevredigend levensperspectief geven. Herstel 
is iets wat je zelf moet doen en impliceert het 
(durven)) nemen van verantwoordelijkheid 
voor je eigen leven en tevens accepteren 
dat je het alleen niet redt en voor een goed 
leven ook afhankelijk bent van anderen. 
Herstel vraagt aandacht voor je eigen 
gezondheid, vaste overtuigingen en manieren 
van probleemoplossen en betekent het 
heruitvinden van jezelf, ook in relatie tot 
anderen. Het collectief heeft in dit proces 
de verantwoordelijkheid om de mensen in 
hun eigenheid – zonder vooroordelen - de 
mogelijk-heden te blijven bieden om te 
participeren, hun krachten en vermogens te 
versterken en hierop ook een beroep te doen 
waardoor zij daadwerkelijk weer kunnen 
meedraaien en  
voor anderen van betekenis kunnen zijn. 

Advies Commissie Toekomst beschermd wonen:  

Van beschermd wonen naar beschermd thuis, 

11 november 2015.

Hulpmiddel
Door mensen zelf te vragen wat voor hem of 
haar belangrijk is, komen andere doelen in 
beeld die belangrijk zijn om zo goed mogelijk 
te kunnen leven: lichamelijk, emotioneel en 
sociaal. We benutten het spinnenweb dat is 
ontwikkeld door het Institute for Positive Health 
als hulpmiddel voor een goed gesprek. Het is 
niet enkel gericht op het bieden of formuleren 
van een hulp-, ondersteunings-, of zorgaanbod 
op onderdelen waar iemand al dan niet tijdelijk 
minder op scoort, maar het is vooral gericht op 
het in balans krijgen van iemands leven. Er komen 
oplossingsmogelijkheden in beeld die verder 
reiken dan de individuele voorzieningen. We gaan 
het spinnenweb ook inzetten in gesprekken met 
mantelzorgers of verzorgenden die vaak goed 
weten te vertellen wat belangrijk is voor hun 
naasten of cliënten. 

Samen leren
Onze zienswijze wordt zichtbaar in de manier van 
doen van professionals. Zij moeten om weten te 
gaan met een grote diversiteit aan mensen en 
situaties. 
Samen leren is belangrijk. En te rade gaan bij 
diegenen die het zelf hebben meegemaakt. “De 
cliënt van vandaag is de ervaringsdeskundige van 
morgen.”

WAT IS ONZE ZIENSWIJZE?

Colofon
De sociale routekaart voor mensen met een psychische kwetsbaarheid  
is een co-productie van de gemeenten Sittard-Geleen, Beek en Stein.  
De routekaart is ontwikkeld in het kader van het Plan van Aanpak  
‘van Beschermd Wonen naar Beschermd Thuis’.  
De routekaart is op te vragen bij de gemeente Sittard-Geleen, via e-mailadres  
daphne.kagelmaker@sittard-geleen.nl of linda.corvers@sittard-geleen.nl.

Februari 2018

Toekomstbeeld

Mensen met een psychische kwetsbaarheid horen erbij. We plakken geen 
etiketten. Levensverhalen staan centraal. En de behoefte aan een helpende 
hand en zorg. Niets is standaard. De mogelijkheden die er zijn op alle routes 
sluiten aan bij de persoon: de netwerken die zij hebben, of die aangesproken 
kunnen worden, de voorzieningen en het aanbod aan ondersteuning, hulp  
en zorg. 

We kijken door de bril van positieve gezondheid. Zodat ieder mens zijn eigen 
sterke kanten leert kennen en leert leven met bepaalde kwetsbaarheden.  
We hebben oog voor de lange termijn en faciliteren het herstel. De omgeving 
is daarvoor de sleutel. We brengen de ondersteuning, hulp of zorg terug naar 
de mensen thuis en de relaties die zij hebben in hun directe leefomgeving. 

 

We realiseren ons hoe belangrijk het juist voor deze groep mensen is om 
begrepen te worden. Daarom zijn er voor hen ook specifieke voorzieningen. 
En betrekken we ervaringsdeskundigen.  

Als samenleving zijn we alert. Vanuit preventie en veiligheid. Inwoners 
weten waar zij terecht kunnen met hun signalen. Als mensen in een 
kwetsbare positie (dreigen te) raken of als de veiligheid in het gedrang komt. 
Professionals weten wie die signalen op welke manier oppakt. 



De groene route: 
het sociaal netwerk

Op deze route vinden inwoners van Sittard-Geleen, 
Beek en Stein de weg naar familie, vrienden, 
mantelzorgers, buren, kennissen, werkgevers 
of contacten vanuit eigen vrijwilligerswerk en/of 
internet. Deze groene route is voor mensen cruciaal 
om te leven zoals ze kunnen en willen. 
Op die route ben je mens tussen de mensen. 

Het sociaal netwerk van mensen met een 
psychische kwetsbaarheid lijkt meestal heel beperkt 
en op afstand. Tegelijkertijd heeft ieder mens een 
netwerk om zich heen gebouwd waar waardevolle 
betekenis aan gegeven kan worden die iedereen 
nodig heeft: het gevoel dat je ertoe doet, dat er een 
thuis is.

De gele route: 
het ínformele netwerk en buurtnetwerk

Op deze route vinden inwoners van Sittard-
Geleen, Beek en Stein de weg naar activiteiten, 
verenigingen of vormen van sport, muziek, cultuur, 
kunst, natuur, buurtverenigingen, scouting, 
vrijwilligersorganisaties en bewonersinitiatieven. 

Deze netwerken staan in principe open voor 
iedereen, dus ook voor mensen met een psychische 
kwetsbaarheid. Voor hen zijn er ook specifi eke 
voorzieningen.

De oranje route: 
de algemene voorzieningen

Op deze route benutten en gebruiken inwoners 
van Sittard-Geleen, Beek en Stein algemene 
voorzieningen, zoals de school, peuter- en 
kinderopvang, de huisarts, het CJG, het welzijns-
werk [PIW] w.o. Jongeren- en opbouwwerk, 
maatschappelijk werk, Raad en Daad, sociale 
raadslieden, Steunpunt Mantelzorg, cliënt-
ondersteuning, Wmo-adviescentrum, jongeren-
loket, woningvereniging, klussen / boodschap 
/ maaltijd / alarmeringsdiensten, werkloket, 
kredietbank Limburg Schuld-hulpverlening, 
budgetbeheer en bewindvoering, GGD, inloop 
GGZ, bibliotheek, E-health en M-health, overig 
particulier en commercieel aanbod. 

Mensen met een psychische kwetsbaarheid 
kunnen in principe gebruik maken van deze 
algemene voorzieningen. Voor hen zijn er ook 
specifi eke voorzieningen.

De blauwe route: 
voorzieningen sociaal domein

Op deze route kunnen inwoners van Sittard-Geleen, 
Beek en Stein gebruik maken van individuele 
voorzieningen als zij niet zelfstandig of met hulp 
en steun van hun omgeving kunnen meedoen, of 
daarbij meer dan dat nodig hebben. Bijvoorbeeld 
huishoudelijke hulp, begeleiding, uitkering en/of 
bijzondere bijstand, jeugdhulp en jeugdzorg, etc. 

Mensen met een psychische kwetsbaarheid hebben 
persoon-lijke steun en zorg per defi nitie nodig. 
Zij kunnen verschillende subroutes bewandelen.

                 Preventie en veiligheid

Preventie en veiligheid zijn op alle routes aan 
de orde. In huiselijk verband, in de buurt, het 
verenigingsleven, in een instelling. Met elkaar zijn 
de inwoners van Sittard-Geleen, Beek en Stein 
alert. Samen met de professionals vormen zij het 
preventieve vangnet. Want we willen voorkomen dat 
eventuele problemen erger worden, of escaleren. 
Ook de veiligheid moet worden gewaarborgd, in 
het bijzonder voor kinderen. Signalen kunnen op 
veel plekken worden gemeld. En van daaruit verder 
worden gebracht. 

Maatwerk
Aansluiten bij behoeften

Iedereen doet mee
Leefsituatie en leefstijl

Waarderen en benutten
Inzet vrijwilligers, mantelzorgers, buurt-

verenigingen, bewonersinitiatieven

Stevige basis
Ontmoeting, info & advies, 

lichte ondersteuning, drempelloos

Positieve gezondheid geeft richting

                             
          INKOMEN/FINANCIËN

DE ALGEMENE VOORZIENINGEN

HET INFORMELE NETWERK 
EN BUURTNETWERK

VOORZIENINGEN SOCIAAL DOMEIN

HET SOCIAAL NETWERK

WERK EN ANDERE VORMEN VAN PARTICIPATIE

WONEN

< ZORG VIA DE ZWW

ONDERSTEUNING

Bescherming van mens en samenleving

Wmo-consulenten, jeugdconsulenten, casemanagers 
werk, casemanagers inkomen

           
 PREVENTIE

MELD-
PLEKKEN

REGIETEAM, 
VEILIGHEIDSHUIS

HUISARTS,
WIJK/GEBIEDTEAMS,
POLITIE,
VEILIG THUIS,
VEILIGHEIDSHUIS,
CENTRUM SEKSUEEL GEWELD,
MELDPUNT LOVERBOYS,
…

MET DE INZET VAN

VEILIGHEID HERSTELLEN
ZORG EN/OF STRAFRECHT

De groene route: 
het sociaal netwerk

Het sociaal netwerk van mensen met een 
psychische kwetsbaarheid lijkt meestal heel 
beperkt en op afstand. Tegelijkertijd heeft ieder 
mens een netwerk om zich heen gebouwd 
waar waardevolle betekenis aan gegeven 
kan worden die iedereen nodig heeft: het 
gevoel dat je ertoe doet, dat er een thuis is. Er 
kunnen allerlei redenen zijn waarom mensen 
zich terugtrekken uit hun eigen sociale 
netwerk, of waarom mensen die er deel van 
uitmaken een stap terug doen. Voor mensen 
die psychisch kwetsbaar zijn, is het vaak niet 
vanzelfsprekend om mensen te ontmoeten, 
bestaande contacten te onderhouden en 
nieuwe op te bouwen. Zij kunnen veel baat 
hebben bij contact met gelijkgestemden, 
lotgenoten. Voor naasten kan het lastig zijn om 
de kwetsbaarheden te herkennen en ermee 
om te gaan. Het kan helpen om erover 
te praten en hen toe te rusten met informatie 
en advies. 

De gele route: 
het ínformele netwerk en buurtnetwerk

Activiteiten, verenigingen of vormen 
van sport, muziek, cultuur, kunst, 
natuur, buurtverenigingen, scouting, 
vrijwilligersorganisaties, [Stichting 
Streekzorg, Stichting Horizon, de Brug, 
Humanitas, Zonnebloem, Hulp in Praktijk, 
Buddyzorg, Rode Kruis, Toon Hermanshuis], 
bewonersinitiatieven, zoals kookclub, 
geloofsgemeenschap/kerk/moskee. 

Specifi ek voor deze groep: 
zorgvrijwilligers (Stichting Horizon, de Brug, 
Buddyzorg etc.). Ontmoetingsplekken, zoals 
gemeenschaps- en inloopvoorzieningen, 
buurtcentra.

De oranje route: 
de algemene voorzieningen

School, peuter- en kinderopvang, de huisarts, 
het CJG, het welzijnswerk [PIW] w.o. Jongeren- 
en opbouwwerk, maatschappelijk werk, Raad 
en Daad, sociale raadslieden, Steunpunt 
Mantelzorg, cliënt-ondersteuning {PIW/Mee/
Huis voor de zorg}, Wmo-adviescentrum, 
jongerenloket, woningvereniging, klussen / 
boodschap / maaltijd / alarmeringsdiensten, 
werkloket, kredietbank Limburg Schuldhulp-
verlening, budgetbeheer en bewindvoering, 
GGD, inloop GGZ, bibliotheek, E-health en 
M-health, overig particulier en commercieel 
aanbod. 

Specifi ek voor deze groep:
GGD Vangnet, bemoeizorg (GGD Vangnet, 
Zuyderland), maatschappelijke opvang (dag- 
en nachtopvang), crisis-opvangplekken, 
inloop GGZ, Bie Zefke, inloop voor dak- en 
thuislozen, verslavingspreventie/methadonbus. 
Niet gemeentelijk: huisarts en POH GGZ-ers, 
sociale huurwoningen van woningcorporaties. 
Online platforms zoals psychoseNet, 
chatmogelijkheden met lotgenoten en 
professionals.

De blauwe route: 
voorzieningen sociaal domein

Huishoudelijke hulp, begeleiding, uitkering 
en/of bijzondere bijstand, jeugdhulp en 
jeugdzorg, etc. 

Subroutes die deze groep kan bewandelen: 
ROUTE INKOMEN/FINANCIËN
• WW/Wajong/WIA (via UWV)
• Belastingdienst toeslagen
• Gemeentelijke uitkering levensonderhoud 

op grond van de P-wet 
• Gemeentelijke inkomensondersteunende 

maatregelen
– Bijzondere bijstand
– Studietoeslag
– Inkomensmaatregel hoge zorgkosten
– Collectieve zorgverzekering minima

•  DUO studielening

ROUTE WERK EN ANDERE VORMEN 
PARTICIPATIE
• Gemeentelijke ondersteuning op weg naar 

(betaald) werk
– Werkplaats (diagnose in de praktijk)
– Jobcoaching (ook voor jongeren)
– Loonkostensubsidie baanafspraak
– Beschutte werkplekken
– Werkervaringsplaatsen/stages
– Cursus werk (solliciteren etc)
– Scholing/training

• Uwv ondersteuning op weg naar betaald 
werk
– Jobcoaching
– No-riskpolis voor arbeidsbeperkten
– Loondispensatie voor werkende 

Wajongers/WIA
• Gemeentelijke ondersteuning op weg naar 

andere vormen van participeren
– Coaching (participatiecoaches): 

participatiehuis
– Coaching (Jongerenconsulent) gericht 

op terug naar onderwijs: jongerenloket 
(algemene voorziening) 

– Vrijwilligerswerk

ROUTE ONDERSTEUNING
• Huishoudelijke hulp
• Ondersteuning bij zelfredzaamheid en 

participatie
• Beschermd thuis
•  Woningaanpassingen
•  Vervoersvoorziening

ROUTE ZORG VIA DE ZVW
• Ggz behandeling
•  Wijkverpleging

ROUTE WONEN
•  Housing
•  Beschermd wonen
•  Kamers met Kansen
•  Hostel GGZ

HOE KUN JE DE ROUTEKAART GEBRUIKEN?

Wanneer?
Op momenten in de gewone werkpraktijk
die zich lenen voor een gesprek over
casuïstiek.

Hoe?
1. Stel met elkaar vast wie centraal staat 

in het gesprek: over welke casus gaan 
we het hebben, wie is de hoofdpersoon? 
Zie het voorbeeld van Rob.

2. Bespreek de route die de hoofdpersoon 
ideaal gesproken loopt. Welke 
mogelijkheden en voorzieningen zijn 
voorhanden op elke route, te beginnen 
met het eigen sociale netwerk? Welke 
(mogelijke) helpers komt deze persoon 
tegen op z’n route, welke haltes/loketten 
passeert hij en welke producten en 
diensten zijn daar beschikbaar? Benut 
de informatie bij de verschillende routes. 

3. Bespreek de bewegwijzering op de 
routes. Hoe weet deze hoofdpersoon 
welke kant hij op kan of moet; wie wijst 
hem of haar de weg? 

4. Bespreek de begeleiding van de hoofd-
persoon. Bij wie kan deze terecht met 
vragen, wie is het vaste aanspreekpunt? 
Wie stelt met hem of haar het ‘routeplan’ 
op, maakt afspraken, heeft het overzicht, 
coördineert tussen de verschillende 
helpers, volgt de voortgang, spreekt hem 
of haar aan?

5. Waardeer de gang van zaken. Verplaats 
je in deze hoofdpersoon en bedenk wat hij 
of zij als positief ervaart en tegen welke 
obstakels en frustraties hij of zij aanloopt. 

6. Trek conclusies door eerst individueel 
en dan met elkaar het 4V-kwadrant in te 
vullen. Wat willen we vasthouden in beleid 
en uitvoering omdat het goed loopt? 
Welke positieve dingen gebeuren hier en 
daar die we willen versterken? Wat is er 
(nog) niet en willen we vernieuwen? Waar 
moeten we vanaf, wat willen we verlaten?

7. Hoe gaan we om met dilemma’s die we 
tegenkomen in ons gesprek over deze 
hoofdpersoon? 

8. Spreek met elkaar maximaal drie wensen 
uit: wat moet met voorrang worden 
opgepakt voor deze hoofdpersoon? 
Geef bij iedere wens de oplossingsrichting 
aan: hoe krijgen we dit voor elkaar? 

WELK AANBOD IS ER NU OM AAN TE SLUITEN 
BIJ LEVENSVERHALEN EN BEHOEFTEN?

Bijvoorbeeld Rob
De 32-jarige Rob is onlangs uit zijn woning gezet vanwege huurschulden 
en overlast. Hij verblijft nu tijdelijk in de dag- en nachtopvang. Rob hoort 
negatieve stemmen. Hij dempt ze met alcohol en softdrugs. Hij heeft 
geen wens om hiermee te stoppen. Bij Rob is de diagnose gesteld van 
ADHD en schizofrenie. Hij is in behandeling. Hij houdt zich niet altijd 
aan de afspraken; zijn behandeltrouw is wisselend. Rob heeft moeite om 
voor zichzelf te zorgen: het huishouden doen, gezond eten, een dag- en 
nachtritme aanhouden. Hij is beïnvloedbaar waardoor hij verschillende 
keren kleine strafbare feiten heeft gepleegd. Rob kan moeilijk zijn eigen 
grenzen en behoeften aangeven. 


