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Ten geleide

De veranderde eisen aan het beroep en de
beroepsuitoefening zijn uitgewerkt in nieuwe
kwalificatiedossiers. Deze kwalificatiedos-
siers, opgebouwd uit kerntaken en werk-
processen, vormen de basis voor de inrich-
ting van de huidige opleiding Dienstverle-
ning niveau 2.
Traject Dienstverlening is ontwikkeld voor dit
nieuwe kwalificatiedossier en sluit er volledig
op aan.

Traject Dienstverlening houdt er rekening
mee dat het kwalificatiedossier Dienstverle-
ning een nieuw, breed dossier is, bedoeld
om de breder opgeleide medewerker op
niveau 2 meer kans op werk te bieden. In de
twee basisdelen zoeken we daarom de
overeenkomsten in de opleidingen. De
praktijkvoorbeelden komen uit alle drie de
uitstroomprofielen; in opdrachten wordt de
student uitgedaagd de samenhang te zien.
Dat neemt niet weg dat een student zich al
vanaf het begin in opdrachten kan focussen
op het gewenste profiel. Maar wellicht is het
juist een uitdaging om zich zo breed mo-
gelijk te oriënteren. Traject Dienstverlening
is zo opgezet dat beide varianten mogelijk
zijn.

Taalniveau
Traject Dienstverlening is geschreven op
taalniveau 2F voor de basis-, en profielfase.
De theorie en praktijkvoorbeelden en op-
drachten spreken de mbo-student aan. In de
opdrachten zoeken we aansluiting met de
BPV en dagen we studenten uit de lesstof en
de vaardigheden in het leerbedrijf uit te

proberen en toe te passen. Wel geven we
alternatieven mocht een student op dat
moment geen stage lopen.

Didactisch concept
Traject Dienstverlening heeft een sterk di-
dactisch concept: het houdt rekening met
de verschillende leerstijlen van mbo-studen-
ten en verschillende onderwijsstijlen van
docenten. Het is inzetbaar binnen elk di-
dactisch model. Er zijn genoeg en afwisse-
lende opdrachten: dit biedt de docent de
ruimte om zelf invulling te geven aan zijn rol.

In de opdrachten kiezen we nadrukkelijk
voor aansprekende en afwisselende werk-
vormen. Ook zijn in de opdrachten 21e

eeuwse vaardigheden als samenwerken, di-
gitale vaardigheden, kritisch denken, creati-
viteit en oplossend vermogen expliciet
meegenomen. In de evaluatie vragen we
studenten niet alleen de leeropbrengst het
product, maar ook naar het leerproces te
kijken.

Traject Dienstverlening sluit volledig aan bij
actuele opvattingen over flexibiliteit en zelf-
standig leren.
Dat betekent onder andere dat we werken
met uitgaven die ingedeeld zijn in thema’s
die bestaan uit theorie en de daarbij beho-
rende verwerkingsopdrachten, praktijksitua-
ties en evaluatie middels de studiehulp.
Daarnaast komen de beroepsvaardigheden
en de houdingsaspecten van de (begin-
nende) beroepsbeoefenaar expliciet aan de
orde. Deze elementen vormen immers een



essentieel onderdeel van de beroepsuit-
oefening.

Theorie
Het onderdeel ‘theorie’ voor de basisfase
Dienstverlening bevat alle basiskennis en
achtergrondinformatie die hoort bij de be-
treffende werkprocessen. De leerstof bevat
veel voorbeelden uit de beroepspraktijk.
De serie bestaat uit vijf boeken:
• Basisdeel Jij als Dienstverlener
• Basisdeel Dienstverlenende werkzaamhe-

den
• Profieldeel Medewerker facilitaire dienst-

verlening
• Profieldeel Helpende zorg en welzijn
• Profieldeel Medewerker sport en recrea-

tie

Bij elk boek hoort een werkboek.

Werkboeken
De werkboeken sluiten, dankzij hun thema-
en hoofdstukindeling, naadloos aan bij de
leerstof en indeling van de theorie. Dit geldt
zowel voor de leermiddelen gericht op de
basisfase als voor de leermiddelen gericht
op de profielfase.
In de werkboeken is aandacht voor verwer-
king, toepassing en analyse en evaluatie. De
toepassing is vanuit verschillende invalshoe-
ken: vanuit praktijksituaties en vaardigheden.
De combinatie van deze onderdelen maakt
het leren vanuit verschillende.

Via de werkboeken kunnen de studenten
zich de leerstof op verschillende manieren
eigen maken. Daardoor is het leren vanuit
verschillende invalshoeken mogelijk en kan
zowel in een onderwijssituatie als in de be-
roepspraktijk plaatsvinden.

Onderdelen in het werkboek:
• verwerkingsopdrachten voor de leerstof

in de theorie, gericht op de kennisniveaus
reproduceren en begrijpen;

• thema-opdrachten gericht op integrale
verwerking van de afzonderlijke thema’s,
gericht op de kennisniveaus toepassen en
analyseren;

• praktijksituaties met opdrachten. De
praktijksituaties geven realistische be-
schrijvingen van de praktijk in de Dienst-
verlening binnen Facilitaire dienstverle-
ning, Zorg en welzijn en Sport en re-
creatie. Hierin komen problemen en di-
lemma’s aan de orde waarmee dienst-
verleners te maken krijgen in hun dage-
lijkse werk en waarbij van hen verwacht
wordt dat ze met een oplossing en aan-
pak komen;

• vaardigheden. Het onderdeel ‘vaardighe-
den’ biedt opdrachten die zijn gericht op
het stapsgewijs aanleren van uitvoerende,
ondersteunende, organiserende, commu-
nicatieve, planmatige en creatieve vaar-
digheden;

• evaluatie met behulp van de studiehulp
en reflectie.

Wij hopen dat onze gebruikers, zowel mbo-
studenten als docenten, op een plezierige
en zinvolle manier met Traject Dienstverle-
ning kunnen werken. Heeft u vragen of
suggesties, dan stellen wij het bijzonder op
prijs als u contact met ons opneemt.

Redactie en uitgever
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1
THEMA

Helpende zorg en
welzijn

In dit thema krijg je informatie over je werk als helpende zorg en welzijn. Je kunt aan de slag
in veel verschillende organisaties. Je belangrijkste werkzaamheden zijn huishoudelijke
werkzaamheden, persoonlijke zorg en ondersteunen bij activiteiten. Daarnaast is het
stimuleren van zelfredzaamheid belangrijk. Dit betekent dat de cliënt zoveel mogelijk
dingen zelf doet. Als helpende werk je methodisch, volgens een stappenplan. Je cliënten
zijn baby’s tot ouderen. Je maakt geboorte tot overlijden mee. Bij overlijden moet je weten
hoe je hiermee omgaat en wat er van jou verwacht wordt. Je cliënten verschillen ook in
gedrag. Hoe ga je bijvoorbeeld om met negatieve emoties?

In dit thema behandelen we de volgende onderwerpen:
• Begeleiden van cliënten

Verschillende organisaties
Verschillende werkzaamheden
Ondersteunen bij wonen en huishouden
Ondersteunen bij persoonlijke zorg en adl
Ondersteunen bij sociale en recreatieve activiteiten
Ondersteunen bij zelfredzaamheid
Methodisch werken
Hygiënisch werken
Hoe wordt dat betaald?

• Bijzondere situaties
Omgaan met de dood
Het rouwproces
Omgaan met negatieve emoties
Omgaan met pesten
Omgaan met geweld thuis
Calamiteiten
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1 Begeleiden van cliënten

Hoe krijg ik ze aan het spelen?

Lieke is helpende bij een naschoolse opvang. In haar groep loopt het niet zo lekker.
De onderlinge contacten zijn niet goed. De kinderen ondernemen weinig met elkaar.
Daarom stelt Lieke voor om een gezelschapsspel te spelen. Bijna niemand is
enthousiast. Uiteindelijk lukt het Lieke toch om zes kinderen te motiveren. Samen
zoeken ze een geschikt spel uit. In het begin gaat het niet lekker. Een van de kinderen
wil er al mee stoppen. Maar dankzij Lieke krijgen ze steeds meer plezier in het spel.
Lieke observeert intussen hoe de kinderen met elkaar omgaan. Aan het eind van het
spel vraagt ze hoe de kinderen het vonden. Eigenlijk veel leuker dan ze gedacht
hadden!
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1.1 Inleiding

Jij wordt opgeleid tot helpende zorg en
welzijn. Dat betekent dat er veel van je
wordt verwacht. Je hebt allerlei taken. Je
kunt in heel veel organisaties aan de slag. Je
ondersteunt in die organisaties cliënten en
hun naastbetrokkenen. Naastbetrokkenen
zijn mensen die ‘dicht bij’ jouw cliënt staan.
Denk aan: mantelzorgers, partners, ouders,
familie en vrienden.

1.2 Verschillende organisaties

Zowel in de gezondheidszorg als in de wel-
zijnssector kom je veel verschillende organi-
saties tegen. Je kunt die op verschillende
manieren indelen. Je kunt bijvoorbeeld kij-
ken naar de plek waar je hulp biedt. Als je
dan ook kijkt naar de langdurigheid van het
verblijf voor de cliënt, onderscheid je drie
soorten:
• intramurale hulp;
• extramurale hulp;
• semimurale hulp.

Intramurale hulp
Als een cliënt langer dan 24 uur verblijft in
een organisatie, spreek je van intramurale
hulp. Dat is het geval in ziekenhuizen, ver-
pleeghuizen, woonzorgcentra, woonvormen
voor begeleid wonen en instellingen voor
mensen met een geestelijke stoornis. De
cliënt is in een intramurale organisatie voor
begeleiding, behandeling, verpleging en/of
verzorging. Vaak woont de cliënt er zelfs.

1 Voorbeeld
Meneer De Groot is 86 jaar. Hij heeft een
vorm van dementie. Hij kan niet meer voor
zichzelf zorgen. Meneer De Groot gaat bin-
nenkort naar een verpleeghuis. Daar zal hij
waarschijnlijk de rest van zijn leven blijven.

Extramurale hulp
Als een cliënt ondersteuning en hulp krijgt
buiten een organisatie spreek je van extra-
murale hulp. Deze cliënten worden niet
opgenomen. Ze gaan naar de huisarts, krij-
gen thuishulp of krijgen extra lessen op
school. Extramurale hulp is hulp thuis. Je
spreekt ook wel van ambulante hulp. Het
woord ambulant betekent namelijk ‘zonder
vaste plaats’. De helpende zorg en welzijn
heeft in dit geval geen vaste werkplek. Die
wisselt van cliënt tot cliënt.

1 Voorbeeld
Linda geeft ambulante hulp. Vanochtend
heeft ze vier cliënten. Ze begint met het
wassen en aankleden van mevrouw Ayoub.
Dan gaat ze door naar familie De Graaf.
Daar zorgt ze voor het huishouden. Om
11.00 uur moet ze bij meneer Laakili zijn,
voor zijn medicijnen. En dan is het tijd voor
het gezin Liefmans. Daar helpt ze tussen de
middag met het smeren van een boterham-
metje voor de kinderen.

Semimurale hulp
Een tussenvorm is semimurale hulp. Hierbij
gaat de cliënt overdag naar een organisatie,
maar hij woont thuis. Denk aan een dagop-
name in een ziekenhuis of een dagopvang
voor ouderen.

1.3 Verschillende werkzaamheden

Wat een helpende doet is sterk afhankelijk
van de situatie van de cliënt. Er kan zowel
ondersteuning als begeleiding nodig zijn.
Ondersteuning is eigenlijk een ander woord
voor hulp. Dit houdt in, ondersteunen bij:
• het wonen en huishouden;
• persoonlijke zorg en algemene dagelijkse

levensverrichtingen (adl);
• sociale en recreatieve activiteiten;
• zelfredzaamheid.

1 Begeleiden van cliënten
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Begeleiding betekent de cliënt sterker ma-
ken op lichamelijk, verstandelijk en sociaal
gebied. Denk maar aan activiteitenbegelei-
ding. Denk aan hulp bij een partij trefbal op
een school voor zeer moeilijk opvoedbare
kinderen (ZMOK). Door deze sportactiviteit
worden de kinderen lichamelijk beter: de
conditie verbetert. Ze leren ook de spelre-
gels (verstandelijk). En ze leren zich aan de
spelregels te houden en op een sportieve
manier om te gaan met elkaar (sociaal).

1.1 Als je niet goed begeleidt, gaat het mis.

1.4 Ondersteunen bij wonen en
huishouden

Bij wonen en huishouden gaat het onder
andere over een prettige leefomgeving,
schoonmaken, de was doen en eten klaar-
maken. Een verzorgd huis is belangrijk voor
de gezondheid en het welzijn van de cliënt.
Rommel geeft onrust. Voor sommige
cliënten is dat heel vervelend. Een vies en
stoffig huis kan zelfs gevaar voor de ge-
zondheid opleveren. Bij het werken met
voedsel is hygiëne helemaal belangrijk. Als
je deze taak beheerst, heb je de cliënt,

volgens gemaakte afspraken, vraaggericht
ondersteund.

Vraaggericht werken
Kenmerkend voor vraaggericht werken is
dat je samen met de cliënt de hulp bepaalt.
Jij houdt daarbij rekening met zijn wensen
en behoeften. De cliënt moet dan wel dui-
delijk kunnen vertellen wat zijn wensen zijn.
Van jou vraagt deze manier van werken een
klantgerichte opstelling. Je verdiept je in de
cliënt en zijn vraag (om zorg of hulp).

Zorgplan
Het zorgplan speelt een belangrijke rol bij
jouw werk. In een zorgplan staan de ge-
maakte afspraken. Een zorgplan beschrijft
precies welke zorg en ondersteuning de
cliënt krijgt. In het zorgplan staan:
• wensen en behoeften van de cliënt;
• mogelijkheden en beperkingen van de

cliënt;
• doelen van de hulp voor de komende

periode;
• afspraken over begeleiding, verzorging,

verpleging en dagbesteding;
• afspraken over hulp van familie;
• afspraken over privacy.

Op basis van het zorgplan worden met de
cliënt en naastbetrokkenen afspraken ge-
maakt. Jij voert vervolgens de werkzaamhe-
den uit die afgesproken zijn. Jij gebruikt het
zorgplan ook om informatie over te dragen:
je draagt gegevens over de cliënt en de
geboden ondersteuning over aan je colle-
ga’s.

Zelfredzaamheid
Iemand is zelfredzaam als iemand zich kan
redden op alle gebieden van het dagelijkse
leven. Jouw cliënten kunnen dat niet. Ten-
minste, niet op alle gebieden of niet alle
werkzaamheden. Jij zorgt ervoor dat de
cliënt en diens naastbetrokkenen zoveel

1 Helpende zorg en welzijn
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mogelijk de werkzaamheden zelf kunnen
doen. Je biedt daarbij, als dat nodig is, wel
ondersteuning. Je stimuleert de cliënt om
zoveel mogelijk zelfredzaam te zijn. Dus om
zoveel mogelijk werkzaamheden zelf uit te
voeren.

1.2b Helpen bij adl.

1.5 Ondersteunen bij persoonlijke
zorg en adl

Jij ondersteunt de cliënt en naastbetrokke-
nen bij persoonlijke zorg en adl. Adl staat
voor algemene dagelijkse levensverrichtin-
gen. Dat zijn handelingen die mensen ie-
dere dag doen. Het gaat dan om verzorging,
zoals eten, wassen en naar het toilet gaan.
Bij persoonlijke zorg en adl ga je eerst na
wat de afspraken in het zorgplan zijn. Op
basis daarvan geef je ondersteuning. Daarbij
is zelfredzaamheid erg belangrijk. Je laat de
cliënt zoveel mogelijk zelf doen. Naastbe-
trokkenen spelen hierbij een belangrijke rol.
Ook zij kunnen helpen bij persoonlijke zorg.
De vrijwillige zorg van familie, vrienden of
buren heet mantelzorg.

1.2a Helpen bij huishoudelijke taken.

1 Begeleiden van cliënten
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Mantelzorg
Voor de cliënt is mantelzorg prettig. Voor
iemand die niet meer alles zelf kan doen, is
het fijn als de buurvrouw, een dochter of een
kleinzoon een aantal taken overneemt. Als zij
er niet waren, zou een cliënt het met veel
moeite toch zelf moeten doen. Of hij zou
professionele hulp moeten inschakelen. Dat
is voor veel mensen een enorme stap. Met
mantelzorg blijven mensen langer onafhan-
kelijk. Ze kunnen dan langer zelfstandig
blijven wonen, zoals Karin.

1 Voorbeeld
Karin is door een spierziekte in een rolstoel
beland. Een verpleegkundige van de thuis-
zorg komt haar wassen en aankleden en
geeft haar injecties. Haar vrienden en buren
helpen haar in het huishouden, met koken
en met boodschappen doen. Zo kan Karin
voorlopig zelfstandig blijven wonen. Zonder
deze mantelzorg zou ze naar een verpleeg-
huis moeten.

Ook in een woonzorgcentrum of verpleeg-
huis leidt mantelzorg ertoe dat mensen zich
onafhankelijker voelen. Door mantelzorg van
familie en vrienden komen mensen bijvoor-
beeld vaker in contact met het leven buiten
de instelling. Daarnaast vinden veel mensen
het plezieriger geholpen te worden door
een vertrouwd gezicht.
Mantelzorgers vinden het meestal fijn om
anderen te helpen. Ook voor professionele
zorgverleners, zoals helpenden, is het prettig
als er mantelzorg is. Omdat mantelzorgers
een deel van jouw werk overnemen, heb jij
meer tijd voor andere taken.
Maar mantelzorg heeft niet alleen voorde-
len. Vaak kiest een mantelzorger niet bewust
voor zijn taak. Hij rolt er vanzelf in. Als ie-
mand langere tijd erg veel verzorging nodig
heeft, moet de mantelzorger soms dag en
nacht klaarstaan. De kans bestaat dat er voor
de mantelzorger geen tijd meer overblijft

om te ontspannen. Mantelzorg wordt dan
een (te) zware belasting.

Verzorgende taken van een
helpende
• Ondersteuning bieden bij de licha-

melijke verzorging.
• Stimuleren en helpen bij de voe-

ding.
• Ondersteunen bij de uitscheiding.
• De cliënt helpen bij het verplaatsen.
• De cliënt helpen bij het kiezen van

de juiste kleding.
• De cliënt helpen bij de juiste om-

gevingstemperatuur.
• De cliënt helpen bij het kiezen van

een goede zithouding.
• De cliënt helpen bij de juiste lig-

houding.
• De cliënt beschermen tegen door-

liggen.

1.6 Ondersteunen bij sociale en
recreatieve activiteiten

Ondersteunen bij activiteiten is een van de
taken van een helpende. Het kan gaan om
sociale activiteiten of om recreatieve activi-
teiten. Bij een recreatieve activiteit speelt
de ontspanning een belangrijke rol. Je biedt
een activiteit aan om de cliënt een leuke
tijdsbesteding te geven. Denk aan schilde-
ren bijvoorbeeld. Een sociale activiteit heeft
tot doel om contact te maken met anderen.
Denk aan groepsactiviteiten als scrabbelen
of rolstoelhockey. Veel recreatieve activitei-
ten zijn ook als sociale activiteiten te ge-
bruiken.
Als je als helpende ondersteunt bij activitei-
ten, dan stimuleer je cliënten om eraan deel
te nemen en je begeleidt de activiteit. In-
tussen houd je je ogen en oren goed open.

1 Helpende zorg en welzijn
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Het doorgeven van bijzonderheden behoort
ook tot je taken.

1.3 Helpen bij activiteiten.

Samen met de deelnemers ruim je na afloop
de materialen op en bespreek je de activiteit
na. Hoe is het gegaan en wat vonden ze
ervan? Een activiteit is niet zomaar een suc-
ces. Het is belangrijk hoe jij je als begeleider
opstelt. Jouw houding heeft grote invloed.

Cliënten motiveren
'Wie heeft er zin in een spelletje Ganzen-
bord?'
Een belangrijk deel van de ondersteuning is
het motiveren van deelnemers. Je spoort ze
aan om iets nieuws te proberen. Je probeert
ze mee te laten doen. Niet iedereen heeft
meteen zin om mee te doen. Mensen moe-
ten zich eerst op hun gemak voelen voordat
ze zich laten motiveren. Daarom begin je bij
een nieuwe cliënt of nieuwe groep dus nooit
meteen met een activiteit. Maak eerst een
praatje en zorg voor een prettige, veilige
sfeer. Kijk na de eerste kennismaking wat
iemands mogelijkheden zijn en wat de
groep wil.
Soms speelt onbekendheid of onzekerheid
een rol. Misschien hebben groepsleden wel
zin om mee te doen, maar hebben ze een
zetje nodig. Veel mensen zijn onzeker om
iets nieuws te beginnen. Zij vragen zich af:
kan ik dat wel? Lachen ze me niet uit als het

niet lukt? Bij een nieuwe activiteit kun je die
onzekerheid benoemen, waarbij je zegt dat
het helemaal niet erg is als het niet gelijk
lukt. Zorg ervoor dat mensen fouten mogen
maken, dat ze niet worden uitgelachen. Je
zorgt er dan voor dat ze zich veilig voelen
om mee te doen.
Bij een nieuwe activiteit geef je informatie
over de activiteit. Vertel de groep wat de
bedoeling is en laat voorbeelden zien. Geef
duidelijk uitleg, zodat iedereen je begrijpt
en verstaat. Zorg ervoor dat iedereen je ziet.
Wees daarnaast positief. Als je enthousiast
bent, trek je de groep mee.

Cliënten stimuleren
'Het wordt erg mooi!'
Soms heeft een groep aanmoediging nodig
om door te gaan of vol te houden. Dat
wordt bedoeld met stimuleren. Stimuleer en
geef complimenten als het goed gaat.
Wacht daar niet mee tot iemand geen zin
meer heeft, of tot het fout gaat. Stimuleren
betekent ook dat je iemand steunt als het
even niet lukt. Houd er rekening mee dat
mensen het halverwege misschien willen
opgeven. Laat zien dat problemen er zijn om
op te lossen. Samen lukt het meestal wel.

Toezicht houden
‘Als je getikt wordt, ben je af.’ ‘Verspil geen
papier!'
Bij elke activiteit horen spelregels en af-
spraken. Is de groep eenmaal bezig, dan is
er ook tijdens de activiteit begeleiding no-
dig. Vaak is het nodig toezicht te houden.
Komt iedereen wel aan de beurt? Is er vol-
doende tijd om de activiteit te doen? In
groepen kan onderling ruzie ontstaan. Een
groep drukke kinderen moet je vast wel
eens tot de orde roepen. Grijp niet te laat in.
Let ook op de veiligheid. Zorg ervoor dat
cliënten zich niet kunnen bezeren.
Per organisatie en per activiteit zijn de regels
weer anders. Ook de verantwoordelijkheid
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die je hebt verschilt per organisatie. Zorg
ervoor dat je goed weet wat er van je wordt
verwacht. Vraag aan de leiding waarop je
moet letten bij het toezicht houden. Als iets
niet duidelijk is, vraag het dan. Ook voor een
cliënt is het belangrijk om te weten wie er
verantwoordelijk is voor de activiteit.

1.4 Zeg je daar iets van?

Observeren
Goed kijken en opletten is belangrijk tijdens
een activiteit. Doelgericht, met aandacht
kijken heet observeren. Je kijkt langere tijd
naar iemand of naar een groep. Ondertus-
sen maak je daar aantekeningen van. Laat je
eigen mening erbuiten. Dus schrijf niet op:
'Hij zeurt', maar: 'Hij vraagt drie keer hoe het
moet.' Je merkt het op als iemand hulp no-
dig heeft. Bedenk dat sommige cliënten
moeite hebben met hulp vragen. Anderen
kunnen geen hulp vragen. Let op signalen
als: ziet iemand er moe uit, vindt iemand de
activiteit nog wel leuk, is de activiteit niet te
moeilijk of te gemakkelijk? Het is belangrijk
dat je bijzonderheden opmerkt. Het is de
bedoeling dat je iets doet met wat je ziet.
Geef belangrijke informatie door!

Ondersteunen bij opruimen
Laat de deelnemers zoveel mogelijk zelf
opruimen. Denk aan het opruimen van ma-
terialen, gereedschappen en rommel. Geef
wel begeleiding. Je wijst cliënten waar ze

spullen moeten opbergen. Ook controleer je
of alles nog compleet is.

Nabespreken
Een activiteit sluit je af met een nabespre-
king met de deelnemers. Samen sta je stil bij
de vraag hoe de activiteit ging. Ga na of de
activiteit naar verwachting van de deelne-
mers was. Voorbeelden van vragen die je bij
de nabespreking kunt stellen, zijn:
• Hoe was het om de activiteit te doen?
• Was het moeilijker of gemakkelijker dan

verwacht?
• Kreeg je genoeg hulp en begeleiding?
• Was er voldoende materiaal?
• Wat vond je van de begeleiding?

1.7 Ondersteunen bij
zelfredzaamheid

Bij al je werkzaamheden ondersteun je ook
de zelfredzaamheid van de cliënt. Dat geldt
voor huishoudelijke taken, persoonlijke ver-
zorging en activiteiten.
Voor jezelf zorgen lijkt voor veel mensen
vanzelf te gaan. Ga maar na bij jezelf: je
wekker loopt af, je staat op, je wast jezelf, je
kleedt je aan, je eet, poetst je tanden, je
ontbijt en gaat naar school of werk. je gaat
uit, je bent lid van een vereniging en je gaat
wekelijks naar de bijeenkomsten of trainin-
gen. Als je voor jezelf kunt zorgen, verricht je
alle handelingen die nodig zijn om zelfstan-
dig te leven. Je bent dan zelfredzaam. Je
kunt jezelf dan redden op alle gebieden van
het dagelijkse leven, zowel lichamelijk,
geestelijk als sociaal.

Zelfzorgtekort
Jouw cliënten kunnen zich niet op alle ge-
bieden zelf redden. Een cliënt heeft vanwe-
ge zijn reuma bijvoorbeeld hulp nodig bij
het huishouden. Een andere cliënt kan
zichzelf vanwege een gebroken been niet
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verplaatsen. Een ander heeft hulp nodig
vanwege een verstandelijke beperking.
Cliënten die hulp nodig hebben, hebben
een zelfzorgtekort. Zij zijn afhankelijk van
de hulp van anderen.
De dingen die je kunt, geven je een gevoel
van eigenwaarde; ze geven je zelfvertrou-
wen. Voor jezelf kunnen zorgen vinden
mensen belangrijk. Het geeft zelfvertrouwen
en een gevoel van eigenwaarde. Het is be-
langrijk dat je dat beseft als je mensen helpt
met een zelfzorgtekort.

Zorg op maat
Als iemand zijn been breekt, heeft hij een
zelfzorgtekort op lichamelijk gebied. Hij kan
niet lopen en is daardoor beperkt in zijn
mogelijkheden. Een zelfzorgtekort kan op
lichamelijk, geestelijk of sociaal gebied lig-
gen, of het zijn de woon- en leefomstan-
digheden van een cliënt. Tekorten op het
ene gebied kunnen doorwerken in het an-
dere gebied.

1 Voorbeeld
Meneer Lewinsky loopt slecht. Hij gaat
steeds minder gemakkelijk de deur uit.
Daardoor ziet hij minder mensen. En daar-
door kan hij weer depressief raken.

Afhankelijk zijn van andermans hulp kan erg
belastend zijn. Stel je maar eens voor dat je
beide polsen hebt gebroken. Bedenk maar
eens wat je dan allemaal niet meer kunt. En
hoe het is als je door anderen geholpen
moet worden bij je lichaamsverzorging. Er
zijn vast niet veel personen van wie je hulp
zou willen accepteren.
Jouw cliënten vinden het meestal niet leuk
dat ze afhankelijk zijn. Het betekent immers
dat er dingen zijn die ze niet meer kunnen.
Daarom is het belangrijk om er heel precies
achter te komen wat iemand echt niet meer
kan. Bij dát tekort kun je helpen. Meer hulp
is niet nodig en ook niet goed voor mensen.

Dit heet zorg op maat. Door te veel over te
nemen, kun je mensen hun gevoel van ei-
genwaarde afnemen. Daarom is zelfred-
zaamheid zo belangrijk. Verleen zorg op
maat én stimuleer de zelfredzaamheid!

Ketenzorg
Steeds meer mensen krijgen een chronische
ziekte. Ook komt het steeds vaker voor dat
een cliënt meerdere ziekten tegelijk krijgt.
Zorg op maat wordt dan nog belangrijker.
Daarvoor is afstemming en samenwerking
tussen zorgverleners nodig. Als dat goed
gebeurt spreek je van ketenzorg.

Ketenzorg
Het startpunt van ketenzorg is uw ei-
gen huisarts. Deze signaleert of u zorg
en begeleiding nodig heeft en bekijkt
vervolgens via het regionale keten-
zorg-netwerk van zorgverleners welke
zorg u het beste kunt krijgen. Vervol-
gens wordt samen met u gekeken
door welke zorgverleners deze zorg
het beste kan worden verleend.

Bron: www.zorgenzekerheid.nl

Hospitalisatie
Er wordt in de zorg wel eens gezegd 'use it
or lose it' (gebruik het of verlies het).
Functies moet je gebruiken omdat je ze an-
ders verliest. Als iemand stopt met lopen,
kan hij het na enige tijd helemaal niet meer.
Dat geldt ook voor geestelijke vermogens.
Als mensen zelf niet meer hoeven na te
denken, kunnen ze het op den duur ook niet
meer goed. Cliënten die intramurale hulp
krijgen, geven zich soms volledig over. Ze
laten alle beslissingen dan over aan de
hulpverleners. De cliënt verliest zijn zelf-
standigheid. In de zorg heet dit verschijnsel
hospitalisatie.
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Zelfredzaamheid stimuleren
De zelfredzaamheid van een cliënt stimuleer
en bevorder je op verschillende manieren.
Je ondersteunt volgens de afspraken in het
zorgplan. Verder:
• houd je rekening met de mogelijkheden

en beperkingen van een cliënt;
• houd je rekening met wensen en ge-

woonten;
• vertel je wat je gaat doen voordat je

werkzaamheden uitvoert;
• doe je voor of doe je het samen;
• maak je gebruik van aanpassingen en

hulpmiddelen;
• moedig je aan en geef je complimenten;
• heb je respect en geduld.

Rekening houden met mogelijkheden en
beperkingen
Voordat je een cliënt helpt, stel je je op de
hoogte van zijn beperkingen en mogelijk-
heden. Dan weet je welke hulp hij nodig

heeft. Dit doe je door in het zorgplan te
kijken. Het is wel belangrijk dat je let op de
situatie van het moment. Als een cliënt zich
bijvoorbeeld ziek voelt of juist fitter dan an-
ders, speel je hier op in. Je observeert
daarom of er veranderingen in de zorgbe-
hoefte zijn. Het is heel belangrijk dat je de
veranderingen die je opmerkt ook door-
geeft. Misschien moet het zorgplan wel
worden aangepast.

Rekening houden met wensen en
gewoonten
Bij wat je doet houd je rekening met wat de
cliënt nog zelf kan. Soms heeft een cliënt
veel hulp nodig. Ook dan kijk je wat zijn
mogelijkheden nog zijn. Laat de cliënt doen
wat hij zelf nog kan doen. Vraag altijd naar
de wensen en gewoonten van een cliënt. Als
iemand zichzelf bijvoorbeeld niet meer kan
wassen en aankleden, kan hij nog wel aan-
geven hoe hij gewassen wil worden, hoe

1.5 Vertel wat je gaat doen.

1 Helpende zorg en welzijn

124



warm het water moet zijn en welke kleren hij
aan wil. Als iemand in een rolstoel zit, kan hij
zelf nog best vertellen waar hij heen wil en
wat hij wil doen. Ook kan hij in een winkel
zelf vertellen wat hij nodig heeft. Hiermee
rekening houden is ook een manier om de
zelfredzaamheid te stimuleren.

Vertellen wat je gaat doen
Begin nooit zomaar met je werkzaamheden.
Vertel de cliënt wat je gaat doen. Als je een
cliënt helpt bij zijn persoonlijke verzorging,
benoem je elke handeling. De cliënt weet
dan wat hij kan verwachten en kan beter
meewerken.

Voordoen en samen doen
Sommige cliënten lijken weinig (meer) te
kunnen. Denk bijvoorbeeld aan cliënten met
dementie of cliënten die zwaar depressief
zijn. Ze geven vaak zelf niet aan wat ze nog
kunnen of wat ze willen. Maar als je ze op de
juiste manier stimuleert, zijn er vaak nog al-
lerlei mogelijkheden. Zoals samen afwassen,
het bed opmaken, stof afnemen of de ramen
zemen. Je kunt ook een taakverdeling af-
spreken: 'Als u nou ..., dan doe ik ...'
Als dat niet lukt, kun je het ook letterlijk sa-
men doen. Jij neemt het voortouw en de
cliënt doet jou na. Soms bereik je ook veel
door een handeling voor te doen. De cliënt
kijkt hoe jij het doet en maakt het dan alleen
af. Bij de lichamelijke verzorging, zoals was-
sen, aankleden, scheren en haren kammen,
kun je voorwerpen in de juiste volgorde
klaarleggen of aangeven. Eventueel zeg je
erbij wat het is en wat de cliënt ermee moet
doen. Het is wel belangrijk dat je in de ga-
ten houdt of de cliënt de handeling goed
uitvoert. Eventueel maak jij het af.

1 Voorbeeld
Roy (30), die een verstandelijke beperking
heeft, kan zich met enige hulp zelf wassen
en aankleden. Eerst zoekt hij met helpende

Mohammed uit welke kleren hij aan wil. Als
hij onder de douche staat, geeft Moham-
med hem een washandje en douchegel aan.
Omdat dit bekende handelingen voor Roy
zijn, wast hij zich direct. Als hij klaar is, krijgt
hij een handdoek. Hiermee droogt hij zijn
voorkant af. Mohammed helpt met het af-
drogen van zijn rug en voeten. Mohammed
heeft inmiddels de kleren van Roy in de
juiste volgorde klaargelegd. Zo kan Roy zich
bijna helemaal zelfstandig aankleden. Alleen
bij het dichtdoen van de knoopjes van zijn
overhemd en bij het strikken van zijn veters
heeft hij hulp nodig.

Gebruikmaken van aanpassingen en hulp-
middelen
Door aanpassingen te gebruiken, bevorder
je de zelfredzaamheid. Handelingen die
sommige mensen niet of alleen met veel
moeite kunnen doen, lukken soms wel met
aangepast materiaal. Zo bestaat er aange-
past bestek. Dat is speciaal voor cliënten die
hun vingers, handen of polsen slecht kunnen
bewegen. Zo kunnen ze toch zelfstandig
eten.

1.6 Aangepast bestek en servies.

Ook zijn er allerlei aanpassingen op het ge-
bied van kleding. Klittenband kan kleine
knoopjes of haakjes vervangen. In schoenen
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