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Amendement 

Raadsvoorstel: 1221208 
Aoendaount: Notitie Sociaal Domein 
Onderwerp: Wijziging kaders 

De raad van de gemeente Meppel in vergadering bijeen op 30 november 2017 

OnderQetekende(n) stelt/ stellen het volgende amendement voor: 
De besluitregels als volgt te wijzigen; 

1, Kennis te nemen van het advies van de Adviesraad Sociaal Domein op de notitie 
Sociaal Domein en de reactie van B&W daarop; 

2, Kennis te nemen van de notitie ^"Voorstel raadskaders en onderbouwing" 
(november 2017) en de volgende kaders vast te stellen: 

"Over welzijn van onze inwoners" 
Kader 1 : Transformeren is innoveren waar mogelijk benutten we 
innovatieve ideeën om te zoeken naar betere, eenvoudigere en effectievere 
oplossingen in het sociaal domein; 
Kader 2: We streven naar maximale regie van mensen over hun leven, 
We vinden het belangrijk dat inwoners die de regie (dreigen te) veriiezen, 
ondersteund worden om zo snel mogelijk (binnen de grenzen van hun 
mogelijkheden) hun leven zo zelfstandig mogelijk te kunnen leiden. We 
gaan uit van de eigen kracht en zelfredzaamheid van inwoners 
(samenredzaamheid/welbevinden), maar zijn ons ook bewust van de 
grenzen die hieraan zitten. Indien nodig zal de gemeente een regisserende 
of regulerende rol innemen. 
Kader 3: Gezondheid is essentieel voor het welzijn van mensen. We 
stimuleren een gezonde leefstijl; 
Kader 4 : Wederker igheid. Wij verwachten van uitkeringsgerechtigden 
dat zij er alles aan doen om aan het werk te komen. Daarnaast vragen wij 
bijstandsgerechtigden zelf een plan te maken voor hun tegenprestatie voor 
de ontvangen bijstand. Met als uitgangspunt dat er geen verdringing van 
betaald werk plaatsvindt; 
Kader 5: Mantelzorgers zijn essentieel voor de informele zorg, dichtbij, 
die mensen vanuit hun eigen netwerk ontvangen. Wij vinden het belangrijk 
dat mantelzorgers de ondersteuning krijgen die ze nodig hebben, zodat zij 
hun zorg optimaal kunnen voortzetten; 

"Over de vitaliteit van onze samenleving" 
Kader 6: In de gekantelde zorg speelt de nabije omgeving van onze 
inwoners een grote rol in hun welbevinden. We zetten in op een leefbare, 
vitale wijken, buurten en dorp. Leefbaarheid, sociale samenhang en 
buurtpar t ic ipat ie zijn daarbij sleutelbegrippen. 
Kader 7: Meedoen hoort bij een gezonde samenleving. Wij stimuleren 
mensen om actief te zijn als vr i jw i l l iger . Vrijwillige inzet draagt bij aan 
persoonlijk welbevinden en een gezonde vitale samenleving; 



"Over onze dienstverlening" 
Kader 8: Optimale ondersteuning begint bij de toegankel i jkheid en 
bereikbaarheid van zorg. Inwoners moeten de weg naar zorg moeiteloos 
kunnen vinden en bereiken. 
Kader 9: Inzet op goed georganiseerde snelle, passende en goede 
dienstver lening is belangrijk en verdient onze voortdurende aandacht. 
Hierbij vinden we de ervaring van inwoners steekhoudend. Hiertoe behoort 
het beperken van regeldruk en administratieve lasten voor zorgvragers, 
zorgverieners en zorg verienende organisaties. 

"Over de organisatorische transformatie" 
Kader 10: We zetten in op adequate coördinatie van de uitvoering, 
volgens de werkwijze één gezin, één plan, één regisseur. 
Kader 11: Eropaf! We stimuleren preventie, vroegtijdig signaleren en 
ingr i jpen om onnodig beroep op zwaardere zorg te voorkomen. Iedereen, 
bewoners en professionals, betrekken we bij het signaleren en vroegtijdig 
aanpakken van problemen van mensen. 
Kader 12: Zorg, ondersteuning en begeleiding kan een samenwerking van 
meerdere organisaties en partijen zijn, zeker in complexere situaties. 
Organisaties dienen gericht te zijn op de vraag en de aanpak in een 
samenhangende keten van samenwerking, 

"Over effectiviteit" 
Kader 13: De inzet om via preventie, vroegtijdige signalering en ingrijpen 
een verschuiving te bewerkstelligen naar lichtere vormen van zorg is één 
van de pijlers van de transformatie. We vinden het belangrijk zicht te 
krijgen en te houden op het proces en de maatschappelijke effecten van 
deze verschuiving naar vroegtijdige en daarmee l ichtere zorg. We willen 
passende zorg bieden, waarbij geen mensen uitgesloten worden die 
zwaardere zorg nodig hebben. 
Kader 14: Kleine aanbieders (lokaal, identiteitsgebonden en voor een 
specifieke doelgroep) houden het zorglandschap innovatief en scherp. De 
wijze van inkopen dient ruimte te bieden aan kleine, innovatieve 
aanbieders - mits ze voldoen aan basale kwaliteitseisen. 
Kader 15: In onze samenwerk ing met maatschappel i jke partners 
staat de opdrachtgever/ opdrachtnemers relatie centraal. Zakelijke 
afspraken met een acceptabel risicoprofiel op basis van het beoogde 
resultaat vormen het vertrekpunt. 
Kader 16: Binnen de wettelijke kaders willen wij de mogelijkheden voor 
lokale PGB's benutten. 
Kader 17: We willen voorkomen dat tijdens het transformatieproces 
inwoners tussen wal en schip raken. We voorzien in een laagdrempelig en 
onafhankel i jk aanspreekpunt waar inwoners terecht kunnen voor 
advies, doorverwijzing, bemiddeling en het in beeld brengen van 
tekortkomingen in beleid en regelgeving. 

3. De notitie Sociaal Domein vast te stellen met dien verstande dat de onder 
besluitregel 2 genoemde kaders worden opgenomen In de notitie en de notitie 
dienovereenkomstig aan te passen; 

4. De kaders Sociaal Domein, zoals vastgesteld door de gemeenteraad op 25 juni 
2014 (raadsbesluit nr. XI/13, nr. 236702), in te trekken. 



Toelichting: 
Bij de decentralisatie In het sociaal domein in 2015, heeft de gemeenteraad van Meppel 
op 25 juni 2014 de visie en de kaders vastgesteld. De gemeenteraad heeft daarbij 
nadrukkelijk naar de kaders gekeken en Is zelfs met een raadsbreed amendement 
gekomen om de kaders te wijzigen c q . aan te vullen. Hierbij is tevens het raadsbesluit 
genomen om deze kaders in de loop van de tijd te evalueren. 

Tijdens de themabijeenkomst van de raadscommissie op 19 januari 2017 is gesproken 
over het actualiseren van de kaders (uit juni 2014), de monitoring en rapportages sociaal 
domein. Tevens werd toen duidelijk dat er een nieuwe notitie Sociaal Domein onder weg 
was naar de gemeenteraad. Naar aanleiding van de themabijeenkomst op 19 januari 
2017 is afgesproken dat de woordvoerders sociaal domein bijeen zouden komen om nog 
eens te kijken naar de kaders uit 2014. Hierbij was de vraag in hoeverre deze kaders, 
geformuleerd bij de decentralisatie in 2014, nog actueel waren. Deze kaders zijn 
tenslotte opgesteld in een periode dat de focus lag op de overdracht van taken. Om te 
komen tot gewijzigde/ geactualiseerde kaders zijn de woordvoerders samen met de 
ambtelijke ondersteuning een paar keer bijeen geweest. Dit heeft uiteindelijk 
geresulteerd in de notitie "Voorstel raadskaders en onderbouwing" van november 2017. 

Indieners vinden het wenselijk dat, alvorens een besluit wordt genomen over de "notitie 
Sociaal Domein", de raad de gewijzigde c q . geactualiseerde kaders Sociaal Domein 
vaststelt. Met dit amendement wordt beoogd dat eerst de raadskaders en vervolgens de 
notitie Sociaal Domein wordt vastgesteld. 

Hiermee wordt tegemoet gekomen aan het eerdere raadsbesluit om de kaders te 
evalueren, te wijzigen en te actualiseren. Daarnaast wordt met het vaststellen van de 
notitie Sociaal Domein, nu de decentralisatie fase is afgerond, een impuls gegeven aan 
het transformatie proces. 
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