
(Bevings-)bestendige zorg in 
Groningen

&
Toekomstbestendige 

zorginfrastructuur Het Hogeland



• Aanleiding:

2016 diverse bestuurlijke werkconferenties over 
ontwikkelingen in de zorg:

- de zorg verandert, complexiteit en zwaarte 
nemen toe, tekort aan zorgmedewerkers, 

- krimp, vergrijzing en ontgroening,

- de aardbevingsbestendigheid van de 
gebouwen
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Proces naar (bevings-)bestendige zorg in Groningen

Stuurgroep Zorg ingesteld door NCG (dec. 2016), opdracht:
- Een visie op het zorglandschap van de toekomst in 

de regio
- Een advies over de versterking/vernieuwing van 

het zorgvastgoed (vertaalslag naar vastgoed)

leden van de stuurgroep: 
VWS, Provincie, Gemeenten, Verzekeraar, Zorgkantoor, 
Verpleeghuiszorg, Gehandicaptenzorg, Geestelijke 
Gezondheidszorg, Woningcorporaties, NCG
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Proces naar (bevings-)bestendige zorg in Groningen

•Resultaat: rapport unaniem vastgesteld in Stuurgroep (5 september 2018)

 Alle zorggebouwen worden aardbevings- en toekomstbestendig
 De benodigde zorg wordt zoveel mogelijk thuis geleverd, in eigen 

omgeving
 Als dit niet kan > (kleinschalige) vormen van een beschermde 

woonomgeving. Verspreid in de regio, in dorpen waar ook andere 
voorzieningen beschikbaar zijn

 Er is een zekere schaal nodig om meer complexere zorg te kunnen 
blijven leveren

Vertaling naar de toekomst. Lastige keuzes. Unieke kans

Overleg met minister VWS 8 oktober 2018

•Versterkingsadviezen
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Vertaalslag naar zorggebouwen (1)

Afwegingen en lastige keuzes
• De keuzes zijn gemaakt om ervoor te zorgen dat er straks in de 
regio goede en voor iedereen betaalbare zorg in de buurt 
beschikbaar blijft. 

• Soms relatief nieuwe gebouwen toch niet meer gebruiken, 
maar zorg naar elders verplaatsen

• Voorkomen – waar mogelijk – dubbel verhuizen kwetsbare 
groepen
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Vertaalslag naar zorggebouwen (2)

• op 5 locaties vindt (gecombineerde) nieuwbouw plaats.
• Op 8 locaties transformeren aanleunwoningen tot reguliere 

woningen 
Van Julsingha, De Wending, Damsterheerd, Wiemersheerd, 
Hippolytushoes, Hunsingoheerd, De Mieden, De Bloemhof.

• ca. 200 plaatsen transformeren van verzorging (exclusief 
behandeling) naar verpleging 

      aantal plaatsen De Bloemhof, Betingestaete, Opwierde, Wiemersheerd,  
Hunsingoheerd

• ca. 270 plaatsen transformeren van intramurale zorg naar scheiden 
wonen en zorg 
De Mieden, Hippolytushoes, Wiemersheerd en Damsterheerd.

• 12 zorggebouwen worden niet meer in de huidige vorm gebruikt 
Vliethoven, Betingestaete, De Brug, Damsterheerd, Opwierde, 
Gockingahof, Hogewerflaan, Wiemersheerd, De Mieden, Molenerf, 
Engersma, De Tille
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Kansrijke projecten

Uithuizen
Gezamenlijke nieuwbouw GGZ en GZ nabij 
gezondheidscentrum in ontwikkeling. Over 
ouderenzorg vinden nog gesprekken plaats

Reguliere woonwijk voor intramurale ouderenzorg, verstandelijk 
gehandicaptenzorg om intersectorale specialistische zorg te 
verbeteren
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Proces naar toekomstbestendige zorg(infrastructuur) 
Het Hogeland

• Geen specifiek beleid vastgesteld

• Uitgestrekt plattelandsgebied

• Relatief veel ouderen

• Laag sociaal-economische status
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Proces naar toekomstbestendige zorg(infrastructuur) 
Het Hogeland

• De situatie:

• Ook versterking en/of nieuwbouw nodig van vastgoed 
(zorgaanbieders en vastgoedeigenaren)

• Biedt kans zorginfrastructuur in te richten naar toekomstige 
behoefte en wensen

• Uitgangspunt BMWE: generalistische vormen van zorg en 
ondersteuning, logisch afgestemde spreiding van 
voorzieningen, rekening houden met lokale initiatieven
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Proces naar toekomstbestendige zorg(infrastructuur) 
Het Hogeland

• door bureau Covalente in kaart gebracht:
• Huidige stand van zaken

• Toekomstig zorglandschap

• Rekening houden met de uitkomsten van de stuurgroep Zorg

• Uitmondend in een gezamenlijke visie BMWE 
op een toekomstige zorginfrastructuur,

• die gebruikt kan worden voor richting van het 
beleid van Het Hogeland in te maken keuzes
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Proces naar toekomstbestendige zorg(infrastructuur) 
Het Hogeland

• Uitwerking bureau Covalente:
 Huidig zorgaanbod

 Gebiedsanalyse

 Beleidsontwikkelingen in de zorg

 Toekomstbestendige zorginfrastructuur

 Conclusie/aanbevelingen
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Proces naar toekomstbestendige zorg(infrastructuur) 
Het Hogeland

• Huidig zorgaanbod: 

verblijfszorg, vrijgevestigde specialisten, huisartsen, 
thuiszorg, kleinschalige woonvoorzieningen, sociale 
teams

• Gebiedsanalyse:

bevolkingsontwikkeling, uitgestrektheid, 
aardbevingsproblematiek, verandering zorggebruik, 
personeelskrapte sociaal economische status/opleiding
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Proces naar toekomstbestendige zorg(infrastructuur) 
Het Hogeland

• Beleidsontwikkelingen zorg

preventie, inwonerkracht, digitalisering, samenwerking, 
personeelskrapte, spreiding
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Proces naar toekomstbestendige zorg(infrastructuur) 
Het Hogeland

• Toekomstbestendige zorginfrastructuur

 Investeer in preventie en vroegsignalering

 Profiteer van de kracht van de inwoners

 Digitalisering is een kans maar neem iedereen mee

 Stimuleer en ondersteun samenwerking

 Pak personeelstekorten aan

 Zorg voor faciliteiten die langer zelfstandig wonen mogelijk 
maken
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Proces naar toekomstbestendige zorg(infrastructuur) 
Het Hogeland

• Conclusie/aanbeveling:

• Preventie

• Stimuleren en faciliteren samenwerking
o Zorginstellingen onderling

o Medische en sociale domein

o Formele en informele zorg

• Ondersteuning huisartsen

• Efficiënte organisatie thuiszorg
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Actualiteit

– overleg min. Hugo de Jonge, VWS 8 oktober 2018

– stand van zaken financiële doorrekening 

– actualiteit versterkingsoperatie
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