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Inleiding 

De groep niet-westerse migrantenouderen in Nederland groeit, en daarmee ook de behoefte aan 
passende zorg en ondersteuning. Voor mensen met dementie en een niet-westerse 
migratieachtergrond sluit het huidige zorg- en welzijnsaanbod echter niet altijd goed aan op hun 
behoeften. Dit komt onder andere door onbekendheid met bestaande voorzieningen, taalbarrières, 
culturele opvattingen over dementie en gevoelens van schaamte of schuld binnen families. Ook 
ontbreekt het vaak aan inzicht in wat dementie precies inhoudt; de ernst wordt niet altijd herkend, 
waardoor mensen pas in een (te) laat stadium hulp zoeken. 

Uit het voorbereidende maatwerktraject kwamen meerdere knelpunten naar voren. De groep mensen 
met een niet-westerse migratieachtergrond en dementie blijkt groter dan gedacht en groeit harder dan 
gemiddeld. Tegelijkertijd blijft deze doelgroep vaak buiten beeld bij reguliere zorg- en 
welzijnsvoorzieningen. Om daar verandering in te brengen, is in 2024 een maatwerktraject gestart in 
de gemeenten Breda, Etten-Leur en Oosterhout. Het doel was om beter in te spelen op de behoeften 
van niet-westerse migrantenouderen met dementie én hun naasten, door hen eerder te bereiken en 
preventieve ondersteuning en passende zorg aan huis mogelijk te maken.  

Op basis van het voorbereidende maatwerktraject is het maatwerktraject aangevraagd en toegekend. 
Binnen dit maatwerktraject is samengewerkt met lokale partners, sleutelfiguren en professionals uit 
zorg en welzijn. Er zijn cultuur- en taalgevoelige interventies ontwikkeld en getest, zoals voorlichting in 
de eigen taal, trainingen voor professionals en het inzetten van brugfiguren. De opgedane ervaringen 
leveren waardevolle inzichten op voor de toekomst. 

Deze rapportage beschrijft het verloop van het maatwerktraject, de werkwijze, behaalde resultaten en 
lessen die geleerd zijn. De inzichten vormen de basis voor het aanvragen van een 
vervolgmaatwerktraject. Hetgeen inmiddels is toegekend. Het betreft het bestendigen van de 
resultaten en uitbreiden van het maatwerktraject in 2025/2026 naar alle gemeenten die zich 
committeren aan het Dementienetwerk Breda en omstreken. Daarmee zetten we een stap richting 
inclusieve en toegankelijke dementiezorg voor iedereen. 

We danken Dementie Netwerken Nederland voor de geboden mogelijkheid.  
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Behaalde resultaten 

Hieronder staan de behaalde resultaten per doel en middel. 

1. Zorgen dat informatie over dementie en zorg- en ondersteuningsaanbod eenvoudig en toegankelijk 
is. 

Subdoel: Informatie verspreiden op locaties waar gemeenschappen samen komen.  
Subdoel: We dragen bij aan het versterken van gezondheidsvaardigheden van migranten door (mede) 
educatieve bijeenkomsten te organiseren op locaties waar deze gemeenschappen samenkomen. 

Hoofdresultaat 1: Casemanagers zien meer cliënten en worden sneller ingeschakeld bij mensen met een 
migratieachtergrond en (een vermoeden van) dementie. 

Waar eerder nauwelijks cliënten met een niet-westerse migratieachtergrond bij casemanagement in 
beeld waren, hebben we momenteel hebben we 58 cliënten in begeleiding. Deze groei is mede 
mogelijk gemaakt door de inzet van drie (parttime) casemanagers die zich specifiek richten op deze 
doelgroep: één met een islamitische achtergrond, één met een Turkse achtergrond, en één met kennis 
van de achtergronden van mensen uit voormalig Nederlands-Indië, Suriname en de Nederlandse 
Antillen. Deze cultuur sensitieve inzet maakt het verschil in vertrouwen, toegankelijkheid en 
communicatie. 

Concrete acties die bijdragen aan dit resultaat: 

- We stellen landelijke informatie beschikbaar: zoals brochures en video’s van Pharos en 
Alzheimer Nederland, vertaald en aangepast naar begrijpelijke taal en/of moedertaal van 
bijvoorbeeld Pharos en Alzheimer Nederland. 

- We gebruiken en creëren zo nodig visuele hulpmiddelen: zoals signalenkaart van het Erasmus 
MC. Deze zijn vertaald in Arabisch en Turks, gevisualiseerd en beschikbaar gesteld aan onder 
andere huisartsenpraktijken en wijkteams.   

- We verspreiden informatie actief op fysieke locaties: niet alleen online, maar juist op plekken 
waar mensen elkaar ontmoeten, zoals buurthuizen, moskeeën en gemeenschapscentra. 

Al snel bleek dat informatie over dementie er wel is, maar in veel gevallen te complex, te abstract of 
onvoldoende herkenbaar. Daarom hebben wij ons gericht op laagdrempelige communicatie in 
begrijpelijke taal, ondersteunend met beeld en context die aansluit bij de leefwereld van de doelgroep.  

- We werken met sleutelfiguren: personen uit de gemeenschappen zelf, zoals 
vertegenwoordigers van de Turkse moskee, buurthuis Toma voor Molukse gemeenschappen 
en Stichting Pelita voor mensen uit voormalig Nederlands-Indië, zijn cruciale schakels. Zij 
vormen de brug tussen formele zorg en informele netwerken.  

- We bouwen aan duurzame relaties in de wijk: door aanwezig te zijn op vaste plekken, het 
organiseren van bijeenkomsten en door herkenbare gezichten in te zetten, creëren we 
vertrouwen en toegankelijkheid.  

We merkten dat persoonlijk contact en vertrouwde gezichten aanzienlijk effect hebben dan folders of 
websites. Het gaat om het gesprek, de uitleg, tijd nemen, het luisteren. Dát is waar mensen zich gezien 
en serieus genomen voelen. Het ‘brengen’ van informatie blijkt minstens zo belangrijk als de inhoud 
ervan: de vorm bepaalt of de boodschap werkelijk landt. 
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2. Vergroten van het inzicht van mantelzorgers in dementie 

Subdoel: Mantelzorgers informeren over beschikbare ondersteuningsmogelijkheden en inzicht in het 
ziektebeeld dementie. 

Hoofdresultaat 2: Samen met mantelzorgorganisaties de juiste en meest recente informatie beschikbaar 
stellen. We vragen hen specifiek om ondersteuning te bieden aan mantelzorgers van mensen met 
dementie en een niet-westerse migratieachtergrond.  

 

In gesprek met gemeenschappen 

Centraal in dit maatwerktraject stonden de directe ontmoetingen met de gemeenschappen zelf. We 
organiseerden bijeenkomsten voor Marokkaanse, Turkse, Indische en Molukse gemeenschappen, op 
plekken die zij zelf als veilig en vertrouwd ervaren. Met persoonlijke uitnodigingen via bekende 
netwerken zorgden we ervoor dat mensen zich welkom voelden. 

Voor de Turkse gemeenschap konden we aansluiten bij het bestaande Alzheimer Café, dat maandelijks 
plaatsvindt. Hier is het thema dementie inmiddels stevig ingebed en vormt het café een belangrijke 
plek van ontmoeting, herkenning en uitwisseling. 

In alle bijeenkomsten werd een terugkerende behoefte zichtbaar, mensen zoeken duidelijke informatie 
over het ziektebeeld. Wat is dementie? Wat doet het met de hersenen van mijn naaste? Hoe kan ik er 
goed mee omgaan? Er is veel onbegrip en onzekerheid, en het gebrek aan kennis leidt tot stress, 
frustratie en een gevoel van machteloosheid. Naast uitleg was er grote behoefte aan concrete 
handvatten voor de omgang thuis, voor dagelijkse situaties waarin het gedrag van hun dierbare 
onvoorspelbaar of verwarrend wordt. 

Zorgen uit vanzelfsprekendheid 

Een van de eerste dingen die we leerden, is dat het begrip ‘mantelzorger’ voor velen geen herkenbare 
term is. In veel culturen is zorgen voor ouder, partner of ander familielid geen bijzondere rol, maar een 
vanzelfsprekendheid. Een morele plicht. Juist daardoor blijft veel ondersteuning onbenut. 

Tijdens voorlichtingsbijeenkomsten, workshops en ook theatervoorstellingen, zoals de Turkse 
voorstelling over dementie, ontstond ruimte voor gesprek en herkenning. Mensen herkenden zichzelf 
wél in de verhalen die verteld werden. Door verhalen te delen, vragen te stellen en ervaringen uit te 
wisselen, ontstond verbinding. Samen met mantelzorgorganisaties werkten we aan toegankelijke, 
begrijpelijke informatie die beter aansluit op de belevingswereld van deze groepen.  

Een belangrijke bevinding uit dit maatwerktraject is dat het begrip ‘mantelzorger’ voor veel mensen 
met een niet-westerse migratieachtergrond niet vanzelfsprekend of herkenbaar is. In veel culturen 
wordt het zorg voor een familielid als morele plicht gezien en niet als een aparte, benoembare rol. 
Hierdoor blijft passende ondersteuning vaak onbenut, niet uit onwil, maar uit onbekendheid of 
schaamte. 

Om dit te doorbreken, ondernamen we de volgende acties: 

- We organiseerden (opnieuw) theatervoorstellingen in het Turks over dementie, waarin 
herkenbare verhalen centraal staan. Door dit succes te vertalen en verder te ontwikkelen, 
willen we het bereik vergroten richting andere taalgroepen en culturen. 
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- We verspreiden educatieve materialen op herkenbare en vertrouwde plekken, zoals 
moskeeën, buurthuizen en gemeenschapscentra. Deze materialen zijn gericht op het 
herkennen van dementie en het bieden van eenvoudige uitleg en tips voor de omgang in de 
thuissituatie. 

- We maken gebruik van bestaande handleidingen en vullen (bestaande) online platforms aan 
met actuele en begrijpelijke informatie. Hierbij werken we nauw samen met partners als 
Pharos, Alzheimer Nederland. Toegankelijkheid en bekend van deze platforms zijn vergroot via 
gerichte communicatie in netwerken en bijeenkomsten. 

- We ontwikkelen een regionale toolkit voor mantelzorgers, gericht op het beter begrijpen van 
het zorg- en welzijnslandschap. Deze toolkit helpt hen om hun weg te vinden in de diversiteit 
van loketten, regelingen en voorzieningen, en sluit inhoudelijk én visueel aan bij de leefwereld.  
 

3. Professionals helpen bij het ondersteunen van hulpvragers met een niet-westerse 
migratieachtergrond 

Subdoel: Professionals (casemanagers/huisartsen) informeren en meenemen in culturele verschillen in 
hulpzoekgedrag. 

Subdoel: Deelnemende partners van het netwerk bewust maken om zorg- en 
ondersteuningsprogramma’s toe te passen die cultuurgevoelig zijn.  

Hoofdresultaat 3: Zorgprofessionals ondersteunen en cultuursensitief bewust maken. 

 

Zorgprofessionals willen graag goed aansluiten bij diverse doelgroepen, maar missen soms de kennis of 
ervaring om dat met vertrouwen te doen. Daarom hebben we in het maatwerktraject geïnvesteerd in 
het vergroten van culturele competenties en het versterken van handelingsperspectief.  

- We organiseerden diverse educatieve bijeenkomsten voor professionals, waar we stilstonden 
bij de impact van culturele opvattingen op hulpzoekgedrag, rolpatronen binnen families en het 
bespreekbaar maken van dementie en taboesferen. 

- We adviseren zorgorganisaties actief bij het aantrekken van casemanagers met kennis en/of 
een niet-westerse migratieachtergrond. De aanwezigheid van professionals die cultureel én 
talig kunnen aansluiten bij cliënten blijft van grote waarde voor vertrouwen, communicatie en 
dossiervorming. 

- We (mede) organiseren trainingen over culturele sensitiviteit en ziekte-inzicht. Hierin ligt de 
nadruk op het herkennen van verschillen in beleving, het afstemmen van communicatie en het 
bespreekbaar maken van dementie in contexten waarin zorgen voor familie als 
vanzelfsprekend wordt gezien. Dit wordt gedaan in co-creatie met ervaringsdeskundigen en 
sleutelfiguren. 

Cultuur sensitieve zorgprofessionals en het expertise team 

Zorgprofessionals willen graag goed aansluiten bij diverse doelgroepen, maar missen soms de kennis of 
ervaring om dat met vertrouwen te doen. Een belangrijke stap was het vormen van een regionaal 
expertise team, bestaande uit drie casemanagers met ervaring in het werken met mensen met een 
niet-westerse migratieachtergrond. Zij hebben de opdracht gekregen om zichtbaar te zijn in de regio, 
als vraagbaak voor collega’s én om waar nodig caseloads over te nemen. Vooral hun psycho-educatie 
tijdens consulten blijft van grote waarde. Het geeft families inzicht in het ziekteproces én in hun eigen 
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rol en verwachtingen binnen familieverbanden. Daarmee bieden ze alleen uitleg, maar ook erkenning 
en verlichting. 

Aansluiten bij de geloofsgemeenschap: noodzakelijk én moeilijk 

Het verbinden met moskeeën in de regio bleek een uitdaging. Ondanks meerdere pogingen lukte het 
vaak niet om het onderwerp bespreekbaar te maken. De boodschap die we terugkregen was 
regelmatig ‘Marokkaanse de gemeenschap is er nog niet klaar voor’. Maar onze ervaringen met 
families en mantelzorgers uit o.a. de Turkse gemeenschap laten iets anders zien, de behoefte is er, 
mensen willen begrijpen wat er met hun dierbare gebeurt, en zoeken steun. Dit vraagt om een 
langdurige dialoog, waarin vertrouwen, sensitiviteit en doorzettingsvermogen essentieel zijn.  

Iftar-evenement dementiezorg in WIJ- en Ik-culturen 

Tijdens de ramadan organiseerden we een bijzondere iftar-evenement voor mantelzorgers en 
professionals. Onder het eten gingen we met elkaar in gesprek over de balans tussen WIJ- en ik-
culturen in de zorg voor mensen met dementie. Deze avond liet zien hoe krachtig het is om samen te 
komen op basis van culturele verbinding en hoezeer eten, delen en praten bijdragen aan vertrouwen. 
Er is gezamenlijk besloten het evenement volgend jaar te herhalen en structureel aandacht te blijven 
besteden aan het inzichtelijk maken en toepassen van de verschillen tussen WIJ-en Ik-culturen. 
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Hoofdresultaat 4: Monitoren, evalueren is gelukt. Aan borgen van de resultaten  
zijn we nog niet voldoende toegekomen. 

Monitoren, evalueren en borgen van de resultaten 

 

 

 

De implementatie van borgen van de resultaten vergt tijd, structurele inbedding en afstemming met 
betrokken partners. Het ontwikkelen en activeren van een netwerk duurt langer dan het jaar van het 
maatwerktraject. Daarnaast zijn er stappen gezet, zoals het verzamelen van praktijkervaringen, 
cliëntgegevens en feedback uit bijeenkomsten. In de volgende fase richten we ons vergroten van het 
netwerk, verdere inbedding en borgingsafspraken, voor alle deelnemende gemeenten zodat de 
behaalde resultaten structureel kunnen worden geborgd en bijgestuurd waar nodig.  

Aan borging zijn we nog niet volledig aan toegekomen, omdat de focus tot nu toe lag op het 
opbouwen van relaties, uitvoeren van activiteiten en realiseren van zichtbare impact in de 
gemeenschappen. Wel zien we duidelijk dat door 3 specifieke casemanagers aan te stellen dat er een 
zeer snelle toename is van mensen met een niet-westerse migratieachtergrond en hun familie met 
dementie.  

Om de borging en de verbreding naar de andere gemeentes te realiseren hebben we een vervolg 
maatwerktraject aangevraagd onder deze titel. Dit hebben we inmiddels toegekend gekregen en is 
direct in aansluiting op dit traject gestart. 

Geleerde lessen (met landelijke betekenis) en aanbevelingen 

Ons maatwerktraject bracht veel waardevolle inzichten, die niet alleen Breda en omstreken relevant 
zijn. Sommige knelpunten zijn namelijk te groot voor regionale oplossingen. Twee daarvan springen 
eruit:  

1. De term ‘mantelzorger’ sluit onvoldoende aan 

Veel familieleden herkennen zich niet in de term, waardoor ondersteuning hen niet bereikt. We pleiten 
voor een inclusievere benadering waarin termen als familiezorg meer recht doen aan culturele 
betekenisgeving. 

2. De weg naar ondersteuning is niet vindbaar 

Informatie is verspreid, moeilijk en vaak onvoldoende afgestemd op taal, cultuur of leefwereld. 
Mensen weten simpelweg niet waar ze moeten beginnen. Er is dringend behoefte aan: 

- Eenvoudige en cultureel afgestemde informatie (online én op papier); 
- Duidelijkheid over wat familieparticipatie betekent in de Nederlandse zorgcontext; 
- Eén centrale, herkenbare toegang tot ondersteuning: fysiek, telefonisch en digitaal. 
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Vervolg en borging 

De eerste resultaten in het maatwerktraject van Breda en omstreken zijn veelbelovend. Er is zichtbaar 
meer bewustwording, er zijn nieuwe verbindingen gelegd, en er zijn stappen gezet richting cultuur 
sensitiever aanbod van dementiezorg. Tegelijkertijd zijn de opbrengsten nog kwetsbaar. Daarom is het 
vervolg en borging essentieel, om niet alleen te behouden wat opgebouwd is, maar ook om de 
beweging uit te breiden en te veranderen in beleid en praktijk. Vandaar dat we een aanvraag hebben 
ingediend voor een vervolg, zie hieronder. 

Begin 2026 zal er een nieuwe QuickScan worden uitgevoerd, waarmee de resultaten van het eerste én 
deels van het tweede maatwerktraject gemeten kunnen worden.  

Doel en noodzaak van het vervolgmaatwerktraject 
Het vervolg maatwerktraject richt zich op het versterken van de samenwerking tussen alle betrokken 
partijen: zorgaanbieders, gemeenten, welzijnsorganisaties, mantelzorgers, vrijwilligers en 
sleutelfiguren in de gemeenschappen. De noodzaak is helder: het aantal mensen met dementie met 
een niet-westerse migratieachtergrond neemt snel toe, en de bestaande structuren zijn daar nog 
onvoldoende op ingericht.  

Samen willen we: 

- De informatievoorziening verbeteren, zodat mensen beter geïnformeerd worden en eerder 
passende ondersteuning vinden; 

- De doelgroep en daarin specifiek de mensen met een Marokkaanse achtergrond eerder 
bereiken, met behulp van gespecialiseerde casemanagers, zodat signalen tijdig herkend 
worden; 

- Het thuis wonen langer mogelijk maken, door het beter benutten van het voorliggend veld, 
welzijn en informele netwerken.  

Borging van succesvolle elementen 

 

Om deze doelen te realiseren, zetten we in op het duurzaam inbedden van de onderdelen die in het 
maatwerktraject effectief zijn gebleken: 

1. Verstreken en uitbreiden van de casemanager-rol 

Het regionale expertiseteam van casemanagers met ervaring in cultuur sensitieve dementiezorg is van 
grote waarde gebleken. In de volgende fase willen we: 

- Deze rol uitbreiden naar omliggende gemeenten; 
- De positie van deze casemanagers structureel borgen binnen zorgorganisaties; 
- Hen een rol geven in kennisdeling, consultatie en scholing van collega’s in de regio. 

 

2. Verder bouwen aan gemeenschapsgerichte aanpakken 
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De ontmoetingen met lokale gemeenschappen, de iftarbijeenkomst en de samenwerking met 
sleutelfiguren hebben laten zien hoe belangrijk het is om dicht bij de mensen te blijven. Dit vraagt om: 

- Verdere samenwerking met religieuze en culturele gemeenschappen; 
- Ondersteuning en lokale initiatieven die bewustwording stimuleren; 
- Creatieve vormen van communicatie, zoals theater en film 

Een krachtig voorbeeld is de film Porté Bagage. De manier waarop deze film het spanningsveld tussen 
WIJ- en Ik-culturen belicht in de dementiezorg, raakt mensen, het opent gesprekken thuis, binnen 
families, en binnen gemeenschappen. De film sluit naadloos aan bij onze regionale ambitie en willen 
een samenwerking met de makers verkennen: 

- Porté Bagage breder inzetten als gespreksstarter in de regio; 
- De vertoning combineren met dialoogmomenten en themabijeenkomsten; 

 

3. Ontwikkeling van een online community 

Naast fysieke bijeenkomsten willen we gaan verkennen en mogelijk inzetten op een digitale omgeving 
waar mantelzorgers, vrijwilligers, professionals elkaar vinden, ervaringen kunnen delen en 
betrouwbare informatie kunnen raadplegen. Als voorbeeld: healthy sisters uit Helmond, maar dan 
toepasbaar in westelijk Brabant. Denk aan: 

- Een laagdrempelig platform met meertalige informatie; 
- Een community functie voor uitwisseling en steun; 
- Inbreng van casemanagers en sleutelfiguren als moderator of inhoudelijk expert. 

 

4. Samen verder bouwen, lokaal én landelijk 

De inzichten en initiatieven die in de Breda zijn ontwikkeld, vormen een sterke basis voor een bredere 
beweging. Tegelijkertijd maken onze ervaringen duidelijk dat sommige vraagstukken landelijke 
afstemming en beleidsverankering vereisen. Denk aan 

- Een centrale, toegankelijke informatievoorziening; 
- Eenduidige taal over mantelzorg die cultureel herkenbaar is; 
- Landelijke samenwerking tussen zorg, gemeenten, kennisinstituten en gemeenschappen. 

Tot slot: de kracht van nabijheid 

Wat we vooral leerden in dit maatwerktraject, is dat nabijheid het verschil maakt. Mensen willen zich 
gezien en begrepen voelen, niet als ‘cliënt’ of ‘mantelzorger’, maar als mens binnen een familie, 
gemeenschap en cultuur.  

De oprechte gesprekken, de uitleg in begrijpelijke taal, de warme bijeenkomsten op vertrouwde 
plekken, dát is waar verandering begint. Wij blijven ons daarvoor inzetten. Want dementiezorg wordt 
pas echt inclusief als iedereen zich erin herkent.  
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Bijlage 1 Memo voor landelijk werkende organisaties  
NB: deze memo is landelijk besproken maar aan ons gevraagd om in te dienen als resultaat. 

Aan: Dementienetwerk Nederland, Mantelzorg Nederland 

Van: Antoinette van Rinsum en Siham Sbaï 

CC: Vilans en Movisie 

Het Dementienetwerk Breda en omstreken (e.o.) is sinds september 2024 actief met het 
maatwerktraject ‘zorg en ondersteuning voor mensen met dementie en een niet westerse 
migratieachtergrond’. Binnen dit traject constateren we een aantal uitdagingen die niet op regionaal 
niveau op te lossen zijn, maar waarvan we geloven dat ze op nationaal niveau aangepakt moeten 
worden. Wij zien hierin een kans voor landelijke organisaties om familieparticipatie bij dementie zó 
vorm te geven dat deze voor iedereen in Nederland toegankelijker en bruikbaar wordt.  

Regionale knelpunten 

In onze regio lopen we tegen verschillende problemen aan die we van belang achten om te delen. 
Deze problemen zijn: 

1. Gebrekkige herkenning van de mantelzorgerrol 

Partners en familieleden van mensen met dementie en een niet-westerse migratieachtergrond 
herkennen zichzelf niet (letterlijk) in de rol en naam van ‘mantelzorger’. Deze term sluit onvoldoende 
aan bij hun belevingswereld en culturele context.   

2. Onvindbaarheid van ondersteuning 

Mensen met dementie, hun partners en familie ervaren grote moeilijkheden bij het vinden van hulp in 
het complexe zorglandschap. Het is vaak onduidelijk waar en hoe ze toegang kunnen krijgen tot 
ondersteuning en zorg. 

Hieronder lichten we deze problemen nader toe en presenteren we mogelijkheden voor een oplossing 
in samenwerking met relevante partijen.  

Toelichting op de problemen 

1. Gebrekkige herkenning van de mantelzorg rol 

In bijeenkomsten over dementie krijgen we regelmatig de vraag: ‘Wat is een mantelzorger?’ Dit toont 
aan dat de term en de rol van mantelzorger niet altijd bekend of begrepen worden door: 

- Mensen met dementie zelf: Zij zien hun naasten vaak als vanzelfsprekende hulpverleners en 
niet als mantelzorgers. 

- Partners en familie van iemand met dementie: Binnen sommige culturen wordt de zorg voor 
een familielid als een natuurlijke plicht gezien en niet als een aparte rol of verantwoordelijkheid. 

- Professionals in contact met familie: er ontbreekt vaak een goede afstemming tussen 
professionals en families over wat mantelzorg inhoudt, wat de verwachtingen zijn en welke 
ondersteuning beschikbaar is.  
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2. Onvindbaarheid van de ondersteuning  

In gesprekken en bijeenkomsten horen we terug dat de familie de weg niet kent en ook niet weet hoe 
en waar ondersteuning te zoeken.  

- Beter toegankelijke informatie: Informatie over ondersteuning en zorg moet eenvoudiger en in 
begrijpelijke taal beschikbaar zijn, zowel online als offline. Culturele vertalingen van deze informatie 
zijn essentieel. 

- Afstemming op culturele verschillen: Het concept van familieparticipatie verschilt per cultuur. 
Het is belangrijk om duidelijk te maken wat familieparticipatie in Nederland inhoudt en hoe dit zich 
verhoudt tot de culturele waarden en gebruiken van de doelgroep. 

- Aanbod van mogelijkheden: Het is van belang om te focussen op wat er wél kan en wél 
beschikbaar is. Een overzichtelijke en duidelijke structuur kan mensen helpen hun weg te vinden in het 
landschap van informatie, preventie, ondersteuning en zorg. 

Wat stellen we voor? 

We stellen voor om de bovengenoemde zaken op te pakken, maar erkennen dat dit niet binnen de 
huidige maatwerktrajecturen (die lopen tot augustus 2025) mogelijk is. Het is duidelijk dat deze 
uitdagingen niet beperkt blijven tot onze regio.  

We denken dat:  

- Landelijke samenwerking nodig is: Wij geloven dat familieparticipatie bij dementie beter kan 
door ondersteuning makkelijker vindbaar te naken. Alleen door samenwerking tussen diverse partijen 
kunnen we een structurele oplossing ontwikkelen voor de informatie- en ondersteuningskloof. 

- Eén centrale toegangspoort wenselijk is: Informatie moet gemakkelijk te vinden zijn voor 
mensen met dementie en hun families. Dit kan in de vorm van een centraal platform dat toegankelijk is 
via verschillende kanalen (digitaal, telefonisch en fysiek). 

- De term mantelzorg te vertalen naar familiezorg of anderszins duidelijke aandacht en 
ondersteuning over wat ondersteuning door de familie inhoudt, wat de verwachtingen zijn  en waar 
steun van buitenaf mogelijk  en misschien wel noodzakelijk is. 

Wij nodigen alle betrokken partijen uit voor een verkennend gesprek met elkaar te voeren hoe we: 

- Informatie beter en eenvoudiger toegankelijk kunnen maken; 

- De doelgroep kunnen bereiken met cultuur sensitieve communicatie; 

- Familieparticipatie bij dementie kunnen versterken en de vindbaarheid van ondersteuning 
verbeteren. 

Onze ambitie is om een landelijk gedragen aanpak te ontwikkelen waarin mensen met dementie, hun 
partners en families centraal staan. Dit vraagt om een gezamenlijke inspanning en het delen van kennis 
en middelen. Wij staan klaar om onze regionale ervaringen en inzichten te delen en samen te werken 
aan een inclusieve oplossing voor iedereen die te maken krijgt met dementie in Nederland. 
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