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Inleiding 
De afgelopen jaren is het jeugdzorglandschap aanmerkelijk veranderd. Karakter heeft slim meebewogen en 
is daarin succesvol geweest. Karakter heeft haar (markt)positie als topinstituut behouden, hier en daar zelfs 
versterkt. Nu is het zaak de positie te stabiliseren, te verduurzamen. Daarvoor moeten we ontwikkelingen in 
de omgeving van Karakter - zoals de transformatie van de jeugdhulp en de krapte op de arbeidsmarkt - een 
plaats geven in de strategie. Voor je ligt de geactualiseerde strategie voor de komende tijd. 
 
De wereld om ons heen verandert voortdurend en is onzeker. Een strategie is nodig om na te denken over 
de vragen: wat brengt de toekomst ons? Hoe kunnen we proactief met de buitenwereld bezig zijn en daarop 
inspelen? Wat is ons succesverhaal? En hoe kunnen we succesvol blijven?  
 
Raad van bestuur Karakter  
Erica Harteveld 
Toine van den Broek 
 
Aanvulling zomer 2022 
Vanuit de ontwikkelingen is in de eerste helft van 2022 besloten tot een aanvulling op onze strategie. 
Deze lichte modificatie rond passende zorg is opgenomen in de bijlage.  
 

 
We zien dat: 

• de vraag naar medewerkers het aanbod overtreft. Daardoor is het moeilijk(er) om aan goede 
professionals te komen, ontstaan meer vacatures en blijven de wachttijden (te) lang.   

• de gemeenten zich zakelijker opstellen en de invloed van de politiek op de jeugdzorg, lokaal en regionaal, 
toeneemt. Daardoor ontstaat meer diversiteit van jeugdzorgbeleid. 

• de medisch specialist in de toekomst meer gaat werken in netwerken1. De juiste zorg, op het juiste 
moment, op de juiste plek door de juiste professional vraagt om samenwerking binnen een 
domeinoverstijgend netwerk rondom de patiënt.  

• het belang van preventie toe neemt. De medische wereld zal zich veel meer bezighouden met de vraag 
hoe een ziekte (en dus zorg) voorkómen kan worden. Door aandacht voor voeding en leefstijl. Door 
gebruik van big data die helpen ziektes te voorspellen en door gepersonaliseerde diagnostiek. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

                                                      
1 Visiedocument Medisch Specialist 2025 

Samen erop uit voor passende zorg! 

Ontwikkelingen in de omgeving 
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Waarom Karakter? 
Karakter is de specialist in de kinder- en jeugdpsychiatrie. Via de beste zorg, grensverleggend 
wetenschappelijk onderzoek en hoogwaardig onderwijs helpen we psychisch kwetsbare kinderen en 
jongeren om hun talenten te ontwikkelen en mee te doen in de maatschappij. Daarom, Karakter! 
 
We geloven in de veerkracht en het potentieel van kinderen en jongeren. We streven naar een samenleving 
waarin ieder kind en jongere kan meedoen, veilig en gezond kan (op)groeien en mag bloeien.  
 
Kortom: bij Karakter staan kinderen en jongeren (en hun ouders) echt centraal. Het gaat om de doelgroep 
kinderen en jongeren van 0 tot 18 jaar mét complexe psychiatrische stoornissen. Op de snijvlakken werken 
we samen, bijvoorbeeld met de jeugdzorg rondom psychisch kwetsbare kinderen en met de volwassen ggz 
voor de doelgroep 18 tot 23 jaar. 
 
Daarom gaan we samen erop uit!  
We maken moeilijke problemen begrijpelijk, bieden zo nodig samen met anderen de best passende integrale 
zorg. Daarmee bedoelen we dat we de zorg samen met keten en netwerkpartners vormgeven; iedereen 
vanuit zijn eigen professionele achtergrond, met zo weinig mogelijk schotten en drempels. We zijn betrokken 
en werken altijd intensief samen met kinderen, jongeren en hun ouders.  
 
Onze zorg is ‘state-of-the-art’. We weten wat werkt en willen de zorg continu verbeteren via grensverleggend 
wetenschappelijk en toegepast onderzoek. We zoeken buiten de gebaande paden naar de beste zorg. We 
willen kwaliteit en doorontwikkeling van de patiëntenzorg2 voorop stellen. We delen onze kennis, leiden 
professionals op en zijn leergierig.   
 
Onze visie is ‘Beter worden doe je thuis, waar je ook woont'. Of dat nu bij (pleeg)ouders is of (tijdelijk) bij een 
andere zorgorganisatie. We kijken altijd naar de situatie waarin een kind of jongere  zich bevindt; waar en 
met wie hij/ zij woont, naar school gaat, met wie hij/ zij omgaat, etc.  
 
Voor de best passende zorg gaan we samen erop uit.  
 
Onze getalenteerde medewerkers zijn intrinsiek gemotiveerd en maken (ook voor elkaar) het verschil. We 
staan met onze voeten in de klei en gaan door waar anderen stoppen.  
 
We zijn van betekenis en geïnspireerd om het beste uit onszelf te halen. We geloven in zorg zoals je die 
voor je eigen kinderen zou wensen.  
 
Gemeenten kunnen op ons rekenen. We voelen ons maatschappelijk verantwoordelijk, werken zo doelmatig 
mogelijk en zijn aanspreekbaar op transparantie in resultaat.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                      
2 Denk bijvoorbeeld aan het behalen en onderhouden van TopGGZ erkenningen 

Groeien en bloeien  

Creatieve sessie bestuur en directie  
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Met het doel voor ogen 
Karakter is koersvast. De kern van de strategienota “Met Karakter”3 staat nog steeds als een huis. We zetten 
daarom de koers voort en passen ontwikkelingen in. 
 
Zo blijven we als de (medisch) specialist op het gebied van de kinder- en jeugdpsychiatrie voortdurend 
streven naar de beste zorg voor psychisch kwetsbare kinderen en jongeren. Nu en in de toekomst. Dat doen 
we door samen te werken, professionals op te leiden, kennis te ontwikkelen, te delen en door ons als 
organisatie steeds aan te passen aan de veranderende omgeving. Ons specialistisch profiel, waarbij zorg en 
kennis elkaar voortdurend versterken, zit in de haarvaten van de organisatie en is leidend in strategieën 
vanaf 2006 (zie kader).  

 
Karakter heeft dankzij haar 
unieke medisch specialistische 
profiel een goede positie in het 
jeugdzorglandschap en op de 
arbeidsmarkt.  
 
We koesteren ons specialistisch 
profiel en werken vanuit kracht 
samen met anderen aan de 
beste - integrale - zorg voor 
psychisch kwetsbare kinderen 
en jongeren.  
 
Ons specialistisch profiel maakt 
ons aantrekkelijk voor 
professionals. 
 
 
 
 
 
 
 
 

Geïnspireerde en betrokken medewerkers 
Ons werk geeft veel voldoening en trots, maar vraagt soms ook veel. Alleen met geïnspireerde en betrokken 
collega’s kunnen we van betekenis blijven. Daar willen we ons in de strategie nadrukkelijk(er) op richten.  
 
Bijdrage aan (primaire) preventie 
Vanuit onze expertrol dragen we bij aan een samenleving waarin ieder(e) kind en jongere kan meedoen. 
Dus ook kinderen en jongeren die ‘anders’ zijn. We willen aandacht vragen voor wat ‘normaal’ is. Wat voor 
de een vreemd is, is voor de ander normaal en omgekeerd. Daarbij gaat het om acceptatie, inclusie en 
destigmatisering. Ook kan waardering voor het gewone en veel minder voor het leveren van bijzondere 
prestaties helpend zijn voor veel kinderen en jongeren4. Helpend is ook een benadering waarbij niet de 
ziekte of de beperking, maar een betekenisvol leven van kinderen en jongeren met nadruk op veerkracht, 
omgaan met tegenslagen, eigen regie en aanpassingsvermogen centraal staat5. Dus een benadering met 
meer nadruk op de context en de rol van het individu in het proces.  
 
  

                                                      
3 Strategienota 2014-2018. 
4 Oratie uitgesproken bij de aanvaarding van het ambt hoogleraar Psychiatrie aan de Radboud Universiteit/het Radboudumc op vrijdag 

14 juni 2019 door prof. dr. Wouter Staal. 
5 zie ook Machteld Huber over positieve gezondheid. 

Koersvast  
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We weten nog niet wat we niet weten 
De toekomst is per definitie onzeker en minder maakbaar dan je zou wensen. Het jeugdzorglandschap is 
nog sterk in beweging. Door de decentralisatie van de jeugdzorg hebben we te maken met veel (regio’s van 
samenwerkende) gemeenten en dus met veel verschillend lokaal (en regionaal) jeugdzorgbeleid. We willen 
daar weliswaar koersvast, maar ook wendbaar in zijn en daarmee flexibel kunnen inspelen en aansluiten. 
Daarom is de strategie ‘Samen erop uit’ niet in beton gegoten. We blijven regelmatig kijken naar wat nodig is 
om ons succesverhaal te continueren en gaan in gesprek.  

Waar werken we naartoe? 
In essentie gaat de strategie over zorgvuldige samenwerking in een zich ontwikkelend jeugdzorglandschap. 
Samen erop uit gaan voor de best passende zorg. Samen erop uit gaan om de groei en bloei van psychisch 
kwetsbare kinderen en jongeren te bevorderen6. 
 
De strategie omvat de volgende vier thema’s:  
1. Betrokken en geïnspireerde medewerkers 
2. Passende KJP-zorg, dichtbij 
3. KJP kennis breed beschikbaar 
4. Proactieve partner in de relaties  
 
Ieder thema kent een aantal doelen (het ‘wat’) waar we de komende periode aan willen werken.  
 
 

 
 

                                                      
6 Geïnspireerd door de oratie uitgesproken bij de aanvaarding van het ambt hoogleraar Psychiatrie aan de Radboud Universiteit/het 

Radboudumc op vrijdag 14 juni 2019 door prof. dr. Wouter Staal. 

Strategie in thema’s 
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A. Je bent goed en wilt ... hier graag (blijven) werken! 
Betrokken medewerkers, dat zijn wij! Betrokken en geïnspireerde medewerkers die plezier hebben in hun 
werk zijn de pijlers van kwalitatief goede zorg. Karakter wil een aantrekkelijke organisatie zijn en blijven voor 
jou en je collega’s. Karakter ervaar je als een ‘warm bad’, als een ‘jas die je past’. 
 
Je bent goed in je werk en krijgt de ruimte om je talenten verder te ontwikkelen. Bij Karakter word je 
gestimuleerd om het beste uit jezelf te halen, om te floreren. Je ervaart diversiteit in je werk door de 
mogelijkheid onderzoek, opleiden en zorg te combineren. 
 
Karakter is van waarde voor je. Je bent een ambassadeur. 
 
B. Je voelt je gesteund 
In de dagelijkse praktijk doe je zinvol werk en ben je van betekenis voor patiënt en maatschappij. Bij 
Karakter sta je met je voeten in de klei. Je werk doet ertoe. Maar wanneer is het goed genoeg? Reflectie 
geeft goede zorg en versterkt je veerkracht. Je hebt het gevoel dat de organisatie, door dik en dun, achter je 
staat. Collega’s helpen elkaar en maken plezier. Bij Karakter helpen we medewerkers bij het zoeken naar 
een gezonde balans in hun werk. We streven naar werkplezier en -geluk. 
 
C. Je voelt je verbonden en bent trots op elkaar 
Je wordt gewaardeerd om wie je bent en wat je doet. Bij Karakter werken we, met respect en waardering 
voor elkaar. We vormen een team, samen met elkaar en voor elkaar. Samen doen we het buitengewoon 
goed. We willen een cultuur waarin gelijkwaardigheid, 
vertrouwen en gezamenlijkheid de norm zijn. 
 
D. Je bent optimaal gefaciliteerd en krijgt ruimte 
Bij Karakter weten we dat het werken voor een moeilijke 
doelgroep in een sterk veranderende omgeving uitdagend is. 
Daarom bieden we een vakmensvriendelijke omgeving en 
faciliteren we je optimaal.  
 
Je krijgt binnen heldere kaders veel ruimte voor persoonlijk 
leiderschap; je toont eigenaarschap, neemt 
verantwoordelijkheid. We waarderen het vakmanschap en 
willen korte lijnen.    
 
Leiderschap is een belangrijke facilitering om bovenstaande 
vier doelen te realiseren. Dit vraagt iets van het 
management binnen Karakter.  
 
En hoe gaan we dat bereiken?  
Door onder andere:  

• het actualiseren van (bijvoorbeeld het aanname- en 
levensfasebewust-) personeelsbeleid. 

• het implementeren van een strategisch recruitment (werving en selectie) plan.  

• persoonlijk leiderschap 

• het ontwikkelen van modern leiderschap: een wijze van leidinggeven waarin managers het als hun 
primaire taak zien om medewerkers te coachen en te faciliteren om persoonlijk leiderschap te laten zien 
zodat zij zich in hun werk optimaal kunnen ontwikkelen en hun werk zo prettig en goed mogelijk kunnen 
uitvoeren.. 

• elkaar ontmoeten 

• juiste informatie laagdrempelig en op juiste moment, plek en doelgroep beschikbaar. 

• beter organiseren van het werk. 

• het zoveel mogelijk beperken (schrappen) van administratieve lasten. 

• het verbeteren van de gebruikersvriendelijkheid van het EPD.   
 
En wanneer zijn we tevreden? 
Als de medewerkerstevredenheid en het verlooppercentage zich - merkbaar - gunstig ontwikkelen.   

1. Betrokken en geïnspireerde medewerkers 
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A. Juiste zorg op de juiste plek 
We bieden kinderen en jongeren met een complexe psychiatrische stoornis, als specialist, de best passende 
kjp-zorg. Bij diagnostiekvragen worden kinderen en jongeren bij ons altijd gezien door een (medisch) 
specialist; een kinder- en jeugdpsychiater of klinisch psycholoog. We onderscheiden ons daarmee.  
 
Het gaat erom dat we via diagnostiek snel inzicht geven in wat er aan de hand is en moeilijke problemen 
begrijpelijk maken ’zoals niemand anders dat kan’. Het gaat er ook om dat we ervoor zorgen dat kinderen en 
jongeren passend behandeld worden, bij Karakter of elders bij ketenpartners. Onze zorg heeft altijd een 
focus op op het bevorderen van ontwikkeling (herstel na terugval of stilstand) alsook op versnelling van trage 
ontwikkeling. Vanuit onze rol in de keten scherpen we de toegang tot zorg bij Karakter aan op basis van 
heldere criteria.  
 
Ook willen we keten- en netwerkpartners beter in staat stellen om psychiatrische problematiek te voorkomen 
of tijdig te signaleren om verzwaring van problematiek te voorkomen. We realiseren ons dat we een enorme 
voorkennis hebben, alleen al omdat we bij Karakter werken. Via onder andere (24/7) consultaties, triageren 
en specialistische ondersteuning geven we laagdrempelig inzicht in wat er aan de hand is, zoals bij crisis- of 
spoedsituaties. Daardoor kunnen we nog gerichter door- of terugverwijzen en op- en afschalen vanuit het 
uitgangspunt dat kinderen en jongeren de juiste zorg op de juiste plek verdienen.  
 
Daarmee willen we ook meer grip krijgen op de wachttijden voor zorg en de wachttijden verkorten. 
 
B. Expertisecentrum Jonge Kind 
We vinden het belangrijk om ‘er vroeg bij zijn’ en willen zoveel als mogelijk voorkomen dat complexe 
zorgvragen ontstaan. We zijn experts als het gaat om psychiatrie bij jonge kinderen. We stellen ons tot doel 
om ons expertisecentrum voor het jonge kind (0-6 
jarigen) landelijk positioneren en meer bijdragen aan 
netwerken voor integrale vroeghulp.  
 
C. LVB als waardepropositie 
We zijn sterk op het snijvlak van psychiatrie en LVB 
(licht verstandelijke beperking). We willen de zorg en 
kennis voor de doelgroep LVB apart positioneren als 
waardepropositie.  
 
We gaan ons aanbod in de jeugdzorg (thuis)regio’s 
versterken, profileren en intensiveren de 
samenwerking met de aanbieders in de 
LVB/gehandicaptenzorg (Ambiq, Pluryn, ’s Heeren 
Loo).  
 
D. Aantoonbaar waarde toevoegen 
Ons aanbod is ingericht op basis van gestructureerd maatwerk. We ontwikkelen de zorgprogramma's door 
naar een flexibel, modulair aanbod om beter aan te sluiten bij behoeften van patiënten. 
 
We creëren op basis van verschillende invalshoeken inzicht in de toegevoegde waarde van onze 
(hoog)specialistische zorg voor te onderscheiden doelgroepen (o.a. LVB en jonge kinderen), onder andere 
via outcome-indicatoren en maatschappelijke business cases. We zijn daarover transparant naar patiënten 
en hun ouders, ketenpartners en gemeenten.  
 
En hoe gaan we dat bereiken?  
Door onder andere: 

• te werken aan een grondhouding van meedenken, adviseren en laagdrempelig inzicht geven. 

• het project Weg van de wachtlijst.   

• Het project Terugdringen dwang en drang op de kaart zetten, mede in relatie tot implementatie WVGGZ. 

• het maken van een ondernemingsplan voor het landelijk positioneren van het expertisecentrum Jonge 
Kind. 

• het maken van een ondernemingsplan voor het apart positioneren van LVB als waardepropositie.  

2. Passende KJP-zorg, dichtbij 
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• het doorontwikkelen van de zorgprogramma’s naar een flexibel, modulair aanbod. 

• inzicht te blijven geven in de toegevoegde waarde, ons (anders) te verantwoorden en feedback te vragen 
(o.a. via patiënttevredenheid).  

 
En wanneer zijn we tevreden? 
Als we complexe problemen hebben kunnen oplossen, ontwikkeling ingang gezet hebben en in 
samenwerking met netwerk en ketenpartners onze zorg hebben verleend zo kort als kan en zo lang als 
moet. Wij zetten in op intensivering waar nodig, en houden scherp oog voor zo snel mogelijke afschaling 
waar het kan en zorg in de eigen omgeving van de kinderen en de ouders.   
Als de wachttijden korter worden en als stakeholders overtuigd blijven van onze toegevoegde waarde. 

A. KJP-kennis ontwikkelen, delen en toepassen, intern en extern 
Karakter is een kennisorganisatie. We zijn specialistisch opgeleid, zien veel kinderen en jongeren en doen 
grensverleggend wetenschappelijk en toegepast onderzoek. We hebben, individueel en samen, veel kennis 
van psychische aandoeningen bij kinderen en jongeren. We willen die kennis, in begrijpelijke taal, zowel 
intern als extern breed beschikbaar stellen, gericht delen (waarbij we opletten voor ‘infobesitas’; een 
overvloed aan informatie kan contraproductief zijn). Onder andere via scholing en het opleiden van 
professionals. Soms is het helpend om elkaar meer te ontmoeten, maar ook de informatie- en 
communicatietechnologie kan helpen om kennis sneller, gemakkelijker en veiliger te delen binnen de 
organisatie (‘kenniseilandjes verbinden’) en in ons netwerk. 
 
B. Professionals opleiden 
Karakter is een opleidingsinstituut. We leiden kinder- en jeugdpsychiaters, verpleegkundig specialisten, gz-
psychologen en klinisch psychologen op. Door opleidingen werken we duurzaam aan een netwerk van 
(medisch) specialisten voor de GGZ en Jeugdzorg in Nederland. Tevens werken we samen met 
hogescholen voor opleidingen als SPH en verpleegkunde. We vinden een stimulerend opleidingsklimaat 
belangrijk en willen professionals breder, samen met ketenpartners, opleiden om later integraler te kunnen 
werken. We blijven ons opleidingsaanbod 
openstellen voor anderen.   
 
C. Preventie 
Zoals aangegeven willen we aandacht vragen 
voor wat ‘normaal’ is. We willen het 
kennisniveau in ons netwerk verhogen om te 
onderscheiden wanneer iets ‘normaal’ 
(behorend bij de ontwikkeling van kinderen en 
jongeren) is, om tijdig(er) te signaleren en/of 
(verzwaring van) problematiek te voorkomen 
en om van elkaar te kunnen leren bij 
methodiekontwikkeling. Door de juiste kennis 
van psychische aandoeningen bij kinderen en 
jongeren op de juiste plek te brengen dragen 
we bij aan een goede triage en preventie.  
 
Binnen het wetenschappelijk onderzoek in de 
kinder- en jeugdpsychiatrie willen we meer 
aandacht vragen voor (primaire) preventie, 
dus het voorkomen van ontstaan van een 
psychiatrische ziekte. En in de opleidingen tot 
kinder- en jeugdpsychiater, psycholoog, orthopedagoog willen we problemen in deze andere context 
beschouwen. 
 
  

3. KJP-kennis breed beschikbaar 
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D. Kennisnetwerken en onderzoek verstevigen, van onderzoek naar innovatie en toepassing in de 
praktijk 
Onderzoek doen, kennis ontwikkelen en delen. Daarmee willen we als kenniscentrum organisaties en 
professionals in ons netwerk ondersteunen.  
 
Wetenschappelijk en toegepast onderzoek vormen het fundament voor onze expertpositie. We hebben 
daarvoor een infrastructuur waar we trots op zijn en die gemeenten duurzaam in stand willen houden. Voor 
de onderzoeksfunctie willen we de samenwerking met de Academische KJP (Accare, De Bascule en 
Curium) versterken en de (historische) banden met Radboudumc verstevigen.  
 
Kennisontwikkeling op basis van fundamenteel en toegepast onderzoek (Karakter Academie) is een 
transparant onderdeel van ons bedrijfsmodel. Hierbij focussen we meer op de ontwikkeling van kennis voor 
(actuele) praktijkvraagstukken. We willen de onderzoeksfunctie meer laten bijdragen aan de transformatie-
opgaves van gemeenten in het jeugdzorglandschap en zoeken naar mogelijkheden om de resultaten uit 
onderzoeken sneller naar de praktijk te vertalen.  
 
We willen bijdragen aan de ontwikkeling van regionale kennisnetwerken en vanuit onze expert positie aan 
zorgvernieuwing in het netwerk. Hierin zijn we scherp op onze rol. Daar waar mogelijk bestendigen we taken 
en rollen van waardevolle nieuwe concepten via ons netwerk. Een voorbeeld hiervan is de specialistische 
ondersteuning aan de huisarts (SOH). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

En hoe gaan we dat bereiken?  
Door onder andere: 

• kennis beter, bijvoorbeeld met behulp van ICT, te ontsluiten, te delen.  

• medewerkers breder, samen met ketenpartners, op te leiden. 

• te participeren in regionale kennisnetwerken / landelijke netwerken en deze te verstevigen.  

• geaccrediteerd te blijven. 

• nieuwsgierig te zijn naar de transformatieopgaven van gemeenten.  
 
En wanneer zijn we tevreden? 
Als kennisontwikkeling een transparant, een voor stakeholders herkenbaar, onderdeel is van ons 
bedrijfsmodel.  
Als meer onderzoeksresultaten sneller in de praktijk toepasbaar worden. 
  



9 
 

A. Gelijkwaardig, samen met kinderen, jongeren (en hun ouders) 
Kinderen, jongeren, hun ouders willen zelf regie voeren, vragen om gepersonaliseerde zorg, willen 
betrokken en gelijkwaardige gesprekspartners zijn. We zijn ons daarvan bewust, streven dat na en willen ze 
daarbij helpen door ons servicegericht en empathisch op te stellen, laagdrempelig beschikbaar te zijn voor 
vragen/overleg en door voorlichting te geven. We willen de samenwerkingsrelatie versterken door meer en 
beter in gesprek te gaan. Dit kan formeel via de medezeggenschap maar ook door meer informele 
participatie binnen initiatieven vanuit Karakter voor ouders en jongeren.  
 
B. Technologie die verder helpt 
Kinderen, jongeren, hun ouders en ook wij willen digitaal ondersteund worden. Meer samen met de patiënt 
werken dan voor de patiënt werken vereist dat informatie laagdrempelig en met de juiste beleving wordt 
gedeeld. Daarbij kun je denken aan informatie over het inplannen van afspraken, maar ook informatie die 
ondersteunend is tijdens het overbruggen van wachttijden. We willen daarbij aansluiten bij de 
communicatiemiddelen en -vormen (‘de digitale leefwereld’) die kinderen en jongeren (en ouders) in hun 
dagelijkse leven gebruiken. We denken daarvoor een digitaal (communicatie)platform nodig te hebben. 
Daarmee kunnen we ook de participatie en medezeggenschap (van ouders, jongeren en 
ervaringsdeskundigen) bevorderen en in ons (kennis en zorg, regionaal en nationaal) netwerk interactief 
informatie uitwisselen7.  
 
Investeren in een digitaal (communicatie)platform kan er ook voor zorgen dat we de zorg ook op termijn 
beschikbaar en betaalbaar houden. 
 
C. Duurzame samenwerkingsrelaties met gemeenten 
We willen een duurzaam partnership met gemeenten. We sluiten daarom (naadloos) aan op en denken mee 
over de thematiek en uitdagingen die lokaal en regionaal spelen bij gemeenten. Wij zijn aanspreekbaar op 
de bijdrage die we daaraan leveren. We werken doelmatig. We willen - als kennisorganisatie - gemeenten 
ondersteunen bij hun beleidsvorming door onder andere informatie aan te reiken, mee te denken.  
 
D. Duurzame samenwerkingsrelaties met andere zorgorganisaties 
De afgelopen jaren zijn we (sterker) in verbinding gekomen met onze regionale netwerkpartners. We hebben 
een basis gelegd voor een meer samenhangend, integraal zorgaanbod. Om de best(e) passende, integrale 
zorg aan patiënten te kunnen leveren, ons specialistisch karakter te behouden én om aan te blijven sluiten 
bij de behoeften van gemeenten voor hun burgers (lokale transformatieplannen), versterken en verdiepen 
we onze samenwerkingen in onze regionale netwerken. In samenwerking met anderen creëren we kansen 
en benutten we mogelijkheden om de zorg op de juiste plek te bieden. We dragen bij aan de regionale visie 
op de jeugdzorg en zoeken op de grensvlakken actief naar afstemming.  
 
Van speciaal naar integraal. Als (medisch) specialist in het sociaal domein werken we vanuit kracht samen 
met andere zorgorganisaties aan de beste integrale zorg voor psychisch kwetsbare kinderen en jongeren. 
Met ons specialisme zit het wel goed, maar voor de beste integrale zorg (op de snijvlakken) hebben we ook 
anderen nodig. Dus moeten we ‘samen erop uit’.  
 
Op de snijvlakken werken we samen, bijvoorbeeld met: 

• de specialistische jeugdhulp (opgroeien en opvoeden) zoals Jarabee, CONRISQ Groep (Pactum) en 
Entrea- Lindenhout.  

• de jeugdzorgplus (gedrag) zoals Pluryn en CONRISQ Groep (OGH). 

• de (tweedelijns) specialistische GGZ-organisatie (transitiepsychiatrie voor de doelgroep 18 tot 23 jaar) 
zoals GGNET, Pro Persona en Dimence.  

• orthopedagogische behandelcentra voor LVB, zoals Ambiq, Pluryn, ‘s Heeren Loo 
 

                                                      
7 Interactief informatie uitwisselen, netwerkzorg, is nog relatief nieuw voor de zorgsector. Daarnaast bewegen we maatschappelijk van 

een curatief naar een preventief of interventie gedreven zorgmodel. 

4. Proactieve partner in onze relaties 
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We gaan meer focus in de samenwerkingen aanbrengen en ze verduurzamen. We gaan de vrijblijvendheid 
voorbij en willen commitment om samen de zorg voor psychisch kwetsbare kinderen en jongeren te 
verbeteren. Daarmee willen we een meer samenhangend, integraal zorgaanbod in de netwerken realiseren 
waarbij we er samen voor zorgen dat patiënten niet langer van organisatie naar organisatie, naar organisatie 
gaan maar integrale zorg ervaren.  
 
En hoe gaan we dat bereiken?  
Door onder andere: 

• het trainen (op bewustwording) van professionals.  

• participatie en medezeggenschap van jongeren (en hun ouders) te bevorderen. 

• te investeren in een digitaal platform om te kunnen innoveren. 

• bij te dragen aan de transformatieopgaven van gemeenten (en ons daarover te verantwoorden). 

• focus aan te brengen in de samenwerkingsverbanden.   
 
En wanneer zijn we tevreden? 
Als de relatie met kinderen, jongeren en hun ouders gelijkwaardig is. Als we meer samen met dan voor de 
patiënt werken. Als we, vanuit partnership, meerjarencontracten hebben met gemeenten en we een meer 
samenhangend, integraal zorgaanbod in de netwerken hebben weten te realiseren.  
 
 
 
 
 
BIJLAGE: Lichte modificatie strategie  
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BIJLAGE: Lichte modificatie strategie  
 

                 memo 
 

 
van: Raad van bestuur  

betreft: Lichte modificatie strategie naar  

‘Samen erop uit voor passende zorg’ 

datum: 4 juli 2022 

  

1 Aanleiding en conclusie 
De buitenwereld is continu in beweging, zowel lokaal, regionaal als landelijk. Sinds het uitkomen van de strategie 
van Karakter hebben zich verschillende nieuwe ontwikkelingen voorgedaan en zijn er nieuwe inzichten ontstaan, 
denk aan ‘Stelsel in groei’ (AEF, december 2020) en het advies ‘Passende zorg’ van de Kwaliteitsraad (2021). In 
deze rapporten wordt enerzijds de druk op het jeugdstelsel en de behoefte aan een duurzame toekomst 
benadrukt. Anderzijds spelen bredere (maatschappelijke) vraagstukken, zoals passende zorg8 maar ook 
betaalbaarheid en toegankelijkheid van zorg. Ook wordt momenteel vanuit VWS met diverse partijen een 
hervormingsagenda opgesteld om de hulpverlening te verbeteren door betere en tijdige zorg op de juiste plek en 
wanneer dit nodig is, en het jeugdstelsel beter beheersbaar en financieel houdbaar te maken. Het gaat om een 
inhoudelijke vernieuwing die de kwaliteit van onze zorg verhoogt. Tegelijkertijd hebben we intern te maken met 
een relatief hoog verzuim, een hoge (ervaren) (werk)druk en een hoge druk op de acute as. Hoe kunnen we deze 
hanteren in het licht van alle ontwikkelingen en uiteindelijk onze strategische doelstellingen realiseren?  
  
De vraag die we onszelf afgelopen maanden gesteld hebben, is in hoeverre de bovengenoemde ontwikkelingen 
voldoende ingepast zijn in de vigerende strategie of dat de vigerende strategie enigszins aangepast moet worden. 
In twee rondetafelsessies met bestuur, directie en stafmanagement is onder leiding van een externe input 
opgehaald. Ook is tijdens een diner pensant op 15 oktober jl. met interne stakeholders gekeken naar het thema 
‘Karakter in de externe wereld: hoe blijven we met behoud van onze eigenheid toekomstbestendig?’.  
 
Conclusie uit alle input is dat een beperkte (maar belangrijke) bijstelling van onze strategie noodzakelijk is en wel 
in de vorm van het afwegen vanuit meerdere perspectieven.  
 

Samengevat willen we in de spreekkamer (op casuïstiekniveau) en daarbuiten - naast het professioneel en 
persoonlijk perspectief - in de overwegingen ook het maatschappelijk perspectief gaan meewegen. Dit alles 
met nog meer focus op waar Karakter echt van is; waar we aantoonbaar waarde kunnen toevoegen en 
daarmee maatschappelijke impact realiseren. Door schaarste beter te verdelen, willen we meer 
kinderen/jongeren kunnen helpen.  

 
In het navolgende beschrijven we wat dit inhoudt voor onze behandelpraktijk. 
 
2 Bijstelling strategie Samen erop uit!  
Vanuit de gedachte over passende zorg in een tijd van schaarste aan mensen en middelen willen we aan onze 
strategie het afwegen van meerdere perspectieven toevoegen. We willen naar de (uitdagingen in de) zorg kijken 
vanuit een combinatie van professionele, persoonlijke en maatschappelijke waarden. Door aan te sluiten op de 
beweging naar passende zorg, dragen we als Karakter bij aan goede, toegankelijke en daarnaast ook betaalbare 
zorg. We nemen onze maatschappelijke verantwoordelijkheid. In het Advies Passende zorg van de Kwaliteitsraad 
(30 juli 2021) staat het volgende beschreven: “Van oudsher vormen professionele waarden van zorgverleners de 
basis voor kwalitatief goede zorg. Daarna is er het laatste decennium veel terecht aandacht gekomen voor 
persoonlijke waarden van kinderen/jongeren. In het komende decennium zal er toenemend aandacht zijn voor 
maatschappelijke waarden, zoals solidariteit, gelijkheid en duurzaamheid.” Dit houdt ook in dat we niet passende 
zorg die onnodig lang, overbodig of duur is, stoppen. Bij het afwegen gaat het er niet om welk perspectief het 
juiste is, maar te zoeken naar een optimum.  

                                                      
8 Passende zorg is zorg die bijdraagt aan de kwaliteit van leven en het functioneren van een patiënt, tegen redelijke kosten. Passende zorg is de 

juiste zorg op de juiste plek. Het gaat over maatschappelijke opgaven.  
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Een (gechargeerd) voorbeeld van deze manier van denken  
Kern is dat we ons niet laten leiden door uitsluitend één van de drie perspectieven. Ze worden in samenhang met 
elkaar gewogen, gedurende de gehele patientjourney. Als een kind/jongere onze zorg nodig heeft, dan gaan we 
daarmee aan de slag. Is er vervolgens na een vooraf overeengekomen periode na evaluatie vastgesteld dat er 
met doorbehandelen nog weinig winst te behalen valt en kan er in die doorbehandeltijd een kind/jongere van de 
wachtlijst die ook onze behandeling nodig heeft worden geholpen, dan kun je je afvragen of je die 2% winst die 
theoretisch nog te behalen is, nog moet nastreven of juist het kind/de jongere moet gaan helpen die in grote nood 
op de wachtlijst staat.  
 
Kijkend naar de perspectieven in relatie tot de ontwikkelingen, willen we het volgende inpassen, verstevigen en/of 
extra laden. Vanuit aantoonbaar waarde toevoegen gaan we in de strategie het professioneel en persoonlijk 
perspectief verstevigen en gaan we de strategie verrijken met het maatschappelijk perspectief. Dit sluit aan bij de 
richting die de ontwikkeling van de hervormingsagenda op gaat. Vergelijking met de somatiek gaat hier op. Daar 
wordt al enige tijd gewerkt aan toegankelijkheid, doelmatigheid en betaalbaarheid. Juiste zorg op de juiste plek is 
gericht op een toekomstbestendige zorg waarbij liefst wordt voorkomen dat zorg nodig is, de zorg die nodig is 
dichtbij mensen wordt georganiseerd en zorgvormen worden vervangen door slimme zorg en ehealth. Dat noopt 
tot keuzes en het afwegen van de drie perspectieven tot een optimum.  

 
Perspectief Inpassen, verstevigen en/of extra laden 

Professioneel We willen  
‐ transdiagnostisch werken: meer en meer kijken naar de psychische kwetsbaarheid van kinderen en 

jongeren, met meer classificatie-overstijgende interventies; onze wijze van organiseren moet hierop 
gaan aansluiten (visie is er; deze vertalen naar wijze van organiseren, eventueel met extra 
ondersteuning verder uit te werken en uit te rollen); tevens netwerk en voorveld (waaronder 
onderwijspartners) meenemen in passende zorg, psychische gesteldheid, veerkracht (kennis 
ontwikkelen en delen). Transdiagnostisch werken vanuit Veerkracht als potentieel nieuwe parel van 
Karakter na de ambulantisering! 

Persoonlijk We willen:  
‐ zorg bieden die tot stand komt samen met (ouders/verzorgers van) het kind/de jongere; dit betekent 

samen beslissen over de best passende behandeling 
‐ (nog) meer praten mét het kind/de jongere/ouders en andere direct bij de leefwereld van het kind 

betrokkenen (in plaats van óver) 
‐ meer gebruik maken van ervaringsdeskundigheid 

Maatschappelijk  We willen: 
‐ de zorg toegankelijk houden door: 

o onze professionele kennis beschikbaar te stellen aan die kinderen (en hun betrokken 
professional) die er het meeste baat bij hebben 

o kritisch te kijken naar onze instroom, doorstroom en uitstroom in overleg met ketenpartners; 
samenwerking met o.m. onderwijspartners in het kader van een goede, tijdige triage 

o meer kinderen/jongeren (met dezelfde medewerkers) helpen en (dus) kinderen/jongeren 
sneller te doen doorstromen (korter, sneller behandelen) in samenwerking en in afstemming 
met ketenpartners 

o wachtlijstbemiddeling regionaal te agenderen 
‐ de zorg betaalbaar houden door: 

o alleen te behandelen als echt nodig en ‘af te schalen’ daar waar mogelijk. 
o minder praktijkvariatie, meer voorspelbaarheid. 

 
Professioneel perspectief  
Ons werk als academische (hoog)specialist binnen de kinder- en jeugdpsychiatrie willen we transdiagnostisch 
gaan vormgeven. We laten het classificatiegebonden denken meer en meer los en gaan over naar classificatie-
overstijgende interventies, transdiagnostisch, werkend aan meer algemene doelen. Hieraan gekoppeld zijn de 
ontwikkelingen rondom de p-factor, dat wil zeggen de aanleg om psychopathologie te ontwikkelen. Dit past ook bij 
de bevindingen uit wetenschappelijk onderzoek dat veel behandelvormen al een transdiagnostische doelmatigheid 
blijken te vertonen. We kijken wat het kind/de jongere nodig heeft, samen met het netwerk. We willen hiermee zo 
snel mogelijk advies en consultatie geven en doorverwijzingen verzorgen op basis van de p factor, zodat kinderen, 
jongeren en hun ouders kunnen blijven deelnemen aan de maatschappij. We focussen bij onze behandeling op 
herstel en op wat wel kan.  
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Persoonlijk perspectief  
Vanuit het persoonlijk perspectief willen we het kind/de jongere en ouders/verzorgers nog beter bij de afwegingen 
van de inhoud en de planning van de zorg betrekken; meer nog dan we al doen. Bij samen beslissen bespreken 
behandelaar en kind/jongere/ouders gezamenlijk welk beleid het beste bij het kind/de jongere past, waarbij alle 
opties, voor- en nadelen, patiëntvoorkeuren en omstandigheden worden meegenomen. Dit willen we - naast de 
inzet van ervaringsdeskundigheid - binnen Karakter verder versterken. Karakter heeft participatie van ouders, 
kinderen en jongeren hoog in het vaandel. Uitgangspunt is dat we nog meer mét het kind/de jongere/ouders en 
andere direct bij de leefwereld van het kind betrokkenen (in plaats van óver) willen praten; een betere verhouding 
tussen directe/indirecte tijd hangt hiermee samen.  
 
Maatschappelijk perspectief  
Karakter neemt de verantwoordelijkheid voor toegankelijke zorg voor iedereen die onze hulp nodig heeft. 
Passende zorg is de juiste zorg op de juiste plek. Wij stellen onze professionele kennis beschikbaar aan die 
kinderen/jongeren die er het meeste baat bij hebben. We kijken in afstemming met onze ketenpartners kritisch 
naar onze instroom, doorstroom en uitstroom. We willen liefst meer kinderen/jongeren helpen en (dus) 
kinderen/jongeren sneller laten doorstromen in afstemming met ketenpartners. We werken aan kortere wachttijden 
en wachtlijsten en aan een goede/soepele in-, door- en uitstroom. Duurzame samenwerkingsrelaties zijn daarbij 
cruciaal; we doen het samen, bijvoorbeeld door wachtlijstbemiddeling regionaal te agenderen en door eerder te 
kijken hoe kinderen en jongeren kunnen worden verwezen naar andere netwerkpartners. Dit kan ook door 
eenmalig een consult te bieden waardoor verwijzers met het kind/de jongere weer verder kan zonder naar 
Karakter te verwijzen. We zijn daarbij servicegericht. Verder is bij het toekomstbestendig maken van ons 
zorgstelsel betaalbare zorg een belangrijk thema. Het gaat erom keuzes te maken en uit te komen met begrensd 
budget. We behandelen alleen als het echt nodig is en schalen af waar mogelijk. Als het nodig is, behandelen we 
door, zo kort als het kan en zo lang als nodig is. We zorgen daarnaast voor meer voorspelbaarheid door minder 
praktijkvariatie. 
 

 

 

 


