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Samenvatting 
 
Het Amsterdams Patiënten/Consumenten Platform (APCP) heeft 
in het verleden uit diverse hoeken signalen ontvangen dat een 
groeiende groep cliënten van instellingen voor geestelijke 
gezondheidszorg (GGZ) en maatschappelijke opvang (MO) 
behoefte heeft aan ondersteuni ng bij hun administratie en 
financiën. Deze signalen waren voor het APCP reden opdracht te 
geven voor een onderzoek met dit verslag als resultaat.  
 
In het onderzoek wordt de behoefte van Amsterdamse cliënten 
aan ondersteuning bij administratie en financiën onderzocht. De 
cliënten in dit onderzoek zijn GGZ-cliënten, dak- en thuislozen, 
cliënten met verslavingsproblem atiek en cliënten met gecombi-
neerde problematiek. De vraag van cliënten stond centraal voor 
de richting van het onderzoek en voor de uiteindelijke 
aanbevelingen. Het onderzoek bestaat uit een literatuurstudie en 
gestructureerde interviews. De resultaten zijn een kwalitatieve 
beschrijving van de volgende onderdelen: de behoefte van 
cliënten, het bestaande ondersteuningsaanbod, het verschil 
tussen behoefte en aanbod, de gesignaleerde knelpunten en 
aanbevolen oplossingen.  
 
De literatuur is bestudeerd op bestaand aanbod en beschreven 
knelpunten en is veelal gevonden op internet of aangeleverd door 
geïnterviewden.  
De gestructureerde interviews zi jn afgenomen bij drie groepen: 
de eerste groep bestond uit cliënten van de GGZ, 
maatschappelijke opvang, verslavingszorg en aanverwante 
instanties, de tweede groep uit hulpverleners uit deze sectoren 
en de derde groep uit medewerkers van ondersteunende 
organisaties. 
Deze laatste groep is geïnterviewd naar aanleiding van de 
informatie die uit de gesprekken met de andere twee groepen 
naar voren kwam. In totaal zijn er 33 interviews afgenomen.  



 

De resultaten van het onderzoek laten een paar duidelijke trends 
zien. Er is een groeiende behoefte aan ondersteuning bij 
administratie en financiën. Deze behoefte is met name groot bij 
een groeiende groep zelfstandig wonende cliënten. Maar ook bij 
een groep mensen die wél de een of andere vorm van begeleiding 
ontvangen is er behoefte aan ex terne ondersteuning. Vaak is de 
bestaande begeleiding niet gericht op ondersteuning bij 
administratie of financiën. Sommig e mensen doen het liever zelf. 
Er zijn geen duidelijke versch illen gevonden tussen mannen en 
vrouwen, of tussen verschillende leeftijdsgroepen. Wel zijn naast 
overeenkomsten ook verschillen gevonden in de behoefte tussen 
autochtonen en allochtonen. Tens lotte komen er ook analfabete 
cliënten naar voren die ondersteuning behoeven. 
 
Als reden voor de groeiende behoefte worden onder andere de 
steeds ingewikkelder wordende regels en procedures genoemd en 
de verzakelijking van de diensten. Schuldeisers worden eerder 
ingezet, en bij het aanvragen van financiële ontheffingen en 
tegemoetkomingen is het antwoord in eerste instantie vaker 
‘nee.’ De komst van de euro heeft het voor meer mensen moeilijk 
gemaakt om rond te komen. Het aantal mensen met schulden is 
sinds de komst van de euro met 30% gestegen.  
 
In Amsterdam bestaan inmiddels verschillende organisaties die 
ondersteuning bieden bij administ ratie en/of financiën. Dit zijn 
organisaties zoals het maatschappelijk werk, Sociaal Raadslieden, 
schuldhulpbureaus en de formuliere nbrigade. Er zijn echter niet 
veel cliënten die van dit best aande aanbod gebruik maken. 
Gebruik maken van dit aanbod vraagt  namelijk enige assertiviteit, 
het goed kunnen verwoorden van de hulpvraag en het kunnen 
maken van huiswerk. De organisaties hebben vaak weinig kennis 
van de eigenheid van cliënten ui t GGZ, MO en/of verslavingszorg. 
Ook wordt de slechte toegankeli jkheid, waaronder de slechte 
telefonische bereikbaarheid, beperkte openingstijden en het 
verdwijnen van loketten genoemd.  



 

 
Om tegemoet te komen aan de  groeiende vraag naar onder-
steuning en mee te werken aan de preventie van dakloosheid 
worden verschillende aanbevelingen gedaan.  
Op de lange termijn strekt het tot aanbeveling dat medewerkers 
van bestaande organisaties deskundiger worden op het gebied van 
de bejegening van cliënten uit de GGZ en maatschappelijke 
opvang. Op de korte termijn zijn de gesignaleerde knelpunten bij 
het bestaande aanbod echter zo groot, en de ondersteu-
ningsbehoefte zo nijpend, dat het aanpassen van de knelpunten 
in het bestaande aanbod geen oplossing lijkt.  
 
Een specifieke aanbeveling is een nieuw soort ondersteuning aan 
te bieden in Amsterdam in de vorm van een laagdrempelig 
steunpunt. Daar kunnen cliënten dan terecht met incidentele 
vragen over hun administratie en /of financiën, met ongeopende 
post en met vragen om reguliere begeleiding. Bij dit steunpunt 
werken mensen met deskundigheid over cliënten. Cliënten 
kunnen er zelf gebruik maken van kantoorfaciliteiten zoals 
computers en telefoons. Het steunpunt geeft ook cursussen 
budgetteren. Vanuit het steunpunt wordt tevens hulp aan huis 
geboden en medewerkers begeleiden cliënten eventueel naar 
instanties.  
Een steunpunt dat beschikbaar is voor cliënten uit de GGZ, 
maatschappelijke opvang en verslavingszorg kan gekoppeld 
worden aan het APCP of aan bestaande informatiewinkels. Voor 
de verdere uitwerking van de diensten en organisaties van een 
dergelijke steunpunt wordt aangeraden samenwerkingsmogelijk-
heden te onderzoeken met de Je llinek, de Formulierenbrigade, 
het integratieproject Westerpark , de thuisadministratie voor 
ouderen en met het reeds bestaande steunpunt “De Briefopener” 
in Utrecht. 
 
 
 



 

 



 

1 Inleiding 
 
Steeds meer cliënten wonen zelfstandig of met minimale 
begeleiding. Zelfstandig wonen brengt administratieve en 
financiële handelingen en verantwoordelijkheden met zich mee. 
De wetten en regelingen die da arbij van belang zijn worden 
steeds ingewikkelder terwijl eventueel beschikbare begeleiding 
vaak niet gericht is op ondersteuning bij administratie en 
financiën.  
Van verschillende kanten en vi a diverse instanties zijn de 
afgelopen jaren signalen afgegeven dat een groeiende groep 
cliënten moeite heeft met het voeren van de administratie, het 
regelen van de financiën en me t contacten met instanties. De 
weg naar bestaande organisaties die hierbij ondersteuning kunnen 
bieden weten zij niet te vinden, of  zij voelen zich daar niet goed 
geholpen. Hierdoor kunnen grote problemen ontstaan. Het 
betreft cliënten met psychische- of verslavingsproblemen, dak- 
en thuislozen en cliënten met gecombineerde problemen.  
Om te onderzoeken of de genoemde signalen correct zijn, en of 
hier een oplossing voor te vinden  is, heeft het APCP de opdracht 
gegeven tot een onderzoek. Het onderhavige verslag is het 
resultaat van dit onderzoek.  
 
Dit verslag begint met een uiteenzetting van de onderzoeksopzet 
in hoofdstuk 2. Vervolgens wordt in hoofdstuk 3 uiteengezet met 
welke administratieve taken de cliënten moeite hebben en welke 
ondersteuning zij daarbij wens en. In hoofdstuk 4 wordt het 
bestaande aanbod beschreven, in hoofdstuk 5 het verschil tussen 
behoefte en aanbod. Het verslag eindigt met conclusies die zijn 
getrokken en aanbevelingen die zijn opgesteld in samenspraak 
met de begeleidingscommissie. 
 
 
 
 



 

 



 

2 Onderzoeksopzet 
 
Dit verslag is het resultaat van een  onderzoek uitgevoerd naar de 
behoefte aan ondersteuning bij de  administratie en financiën bij 
Amsterdamse cliënten van de geestelijke gezondheidszorg (GGZ), 
maatschappelijke opvang (MO) en verslavingszorg.  
In het onderzoek staat de vraag van cliënten centraal voor de 
richting van het onderzoek en v oor de uiteindelijke aanbevelin-
gen. Het is een kwalitatief onderzoek; de aantallen van de 
geïnterviewde personen zijn te l aag om kwantitatieve uitspraken 
te doen. Het onderzoek is begeleid door een begeleidings-
commissie die de onderzoeksopzet mede heeft bepaald. De 
commissie heeft het verloop va n het onderzoek gevolgd en 
meegedacht en gediscussieerd over de aanbevelingen. De leden 
van de begeleidingscommissie worden genoemd in de bijlage. Het 
onderzoek heeft plaatsgevonden in het laatste kwartaal van 2003.  
 
Het onderzoek had tot doel om de hulpbehoefte van cliënten te 
onderzoeken, het bestaande aanbod in kaart te brengen en een 
mogelijke oplossing vinden waarmee het verschil tussen behoefte 
en aanbod verkleint zou worden. Er zijn in totaal vier 
onderzoeksvragen geformuleerd: 
 
1. Wat zijn de wensen en behoeften van cliënten ten 

aanzien van administratieve hulp? Hoe groot is de 
doelgroep? 

2. Hoe ziet het bestaande aanbod eruit? Wat zijn de 
beperkingen van het bestaande aanbod? 

3. Welke ideeën bestaan er ten aanzien van de organisatorische 
en financiële inbedding en mogelijke huisvesting van een 
speciale administratie hulp te n behoeve van GGZ-cliënten? 

4. Is het mogelijk het bestaande aanbod geschikt te maken voor 
de hulpvraag van GGZ-cliënten? 

 



 

Om antwoord te vinden op de on derzoeksvragen is een literatuur-
onderzoek uitgevoerd en zijn gestructureerde interviews 
afgenomen. In de literatuur is gezocht naar het bestaande aanbod 
en beschreven knelpunten. Via internet zijn verschillende 
websites, beleidsstukken en onderzoeksrapporten gevonden. 
Daarnaast hebben de geïnterviewden stukken aangeleverd van 
hun organisaties. In de bijlagen  is een lijst vermeld van de 
geraadpleegde bronnen.  
 
De gestructureerde interviews zijn onder te verdelen in drie 
categorieën: 
A. interviews met cliënten uit de GGZ en maatschappelijke 

opvang 
B. interviews met hulpverleners uit de GGZ, maatschappelijke 

opvang en aanverwante instanties 
C. interviews met medewerkers van organisaties voor 

ondersteuning op het terrein van administratie en financiën.  
 
Gezien de beperkte middelen is ervoor gekozen om de nadruk van 
het onderzoek te leggen bij de GGZ-cliënten, met daarnaast ruim 
aandacht voor cliënten uit de ma atschappelijke opvang. Cliënten 
uit de verslavingszorg zouden een marginaal onderdeel van het 
onderzoek uitmaken. De informatie over laatstgenoemde groep, 
zoals uit het onderzoek naar vore n gekomen, is echter meer dan 
marginaal te noemen.  
 
Het onderzoek is begonnen met de interviews in de eerste twee 
categorieën.  
Aan de cliënten is gevraagd met welke administratieve taken zij 
moeite hebben, welke ondersteunin gsbehoefte zij hierbij hebben, 
welke ondersteuning zij nu ontvangen en wat zij vinden van het 
bestaande aanbod van ondersteuning. Tenslotte is aan hen 
gevraagd welke mogelijkheden zij zien om eventuele knelpunten 
op te lossen.  
 



 

Aan de hulpverleners is gevraagd welke behoeften zij signaleren 
bij cliënten en welke lacunes zij in het bestaande aanbod 
waarnemen.  
Op basis van de behoeften van cliënten, die naar voren kwamen 
in de interviews met cliënten en hulpverleners, zijn vragen 
geformuleerd voor de derde categorie interviews: de interviews 
met medewerkers van bestaande organisaties voor ondersteuning 
op het terrein van administratie en  financiën. Aan hen zijn vragen 
gesteld over het aanbod van hun organisatie en over het gebruik 
van dit aanbod door cliënten uit de GGZ en MO.  
 
A. Interviews met cliënten  
Er zijn twee groepsinterviews met cliënten gehouden. 
Deelnemers aan het eerste groepsinterview waren allen GGZ-
cliënten. Dit waren bezoekers van de Waterheuvel 1, geworven via 
medewerkers van de Waterheuvel.  
De deelnemers aan het tweede groepsinterview waren zowel 
afkomstig uit maatschappelijke opvang als uit de geestelijke 
gezondheidszorg. Dit waren cliënten van HVO-Querido2. Deze 
deelnemers zijn via de cliëntenraad van HVO-Querido benaderd 
voor deelname aan het onderzoek.  
Naast deze twee groepsinterviews zijn 17 individuele interviews 
met cliënten gehouden. Hiervan waren 11 interviews met GGZ- 
cliënten, vijf met cliënten uit de maatschappelijke opvang en één 
cliënt uit de verslavingszorg. Deze cliënten zijn via verschillende 
cliëntenraden in Amsterda m (HVO-Querido, de Meren3, 
Buitenamstel4) en via de PGB5-consulente geworven.  

                                                 
1 De Waterheuvel is een clubhuis voor mensen met een psychiatrische achtergrond 

in Amsterdam 
2 HVO-Querido is een instelling voor maatschappelijke opvang en geestelijke 

gezondheidszorg 
3 de Meren is een GGZ instelling 
4 Buitenamstel is een GGZ instelling 
5 PersoonsGebonden Budget 



 

De geïnterviewde cliënten bestonden uit 14 mannen en 8 
vrouwen. Onder hen waren vier allochtone cliënten. De geïnter-
viewde cliënten kregen, al naar gelang hun eigen wens, een klein 
presentje of vijf euro voor deelname aan een interview.  
De geïnterviewden konden kiezen op welke locatie het interview 
plaatsvond. Dit was vaak de eigen woning, maar soms ook een 
dagactiviteitencentrum of inloopcentrum van een GGZ-instelling.  
 
B. Interviews met hulpverleners 
Er zijn acht hulpverleners geïnterviewd. Deze hulpverleners zijn 
benaderd vanwege hun functie. Er  is een poging gedaan om, 
ondanks het beperkt aantal interviews, toch een zo compleet 
mogelijk beeld te krijgen. Daarom  is ervoor gekozen om mensen 
met verschillende hulpverlenend e functies uit verschillende 
organisaties te interviewen. Bi j de servicedesk van de Jellinek 
werd een medewerker gezamenlijk met een lid van de 
cliëntenraad van de Jellinek geïnterviewd. 
 
C. Interviews met medewerkers va n ondersteunende organisaties 
Bij ondersteunende organisaties zijn zes medewerkers geïnter-
viewd. Gekozen is voor een zo compleet mogelijk beeld van het 
bestaande aanbod. Het was moeilijk om deze medewerkers te 
spreken te krijgen voor een inte rview en dit bleek illustratief 
voor de latere uitkomsten van het onderzoek.  
 
De duur van de interviews varieerde van een half uur tot ander-
half uur, afhankelijk van de ho eveelheid informatie die de 
geïnterviewde te bieden had. In de bijlage is een lijst met de 
geïnterviewde personen opgenomen. Om hun anonimiteit te 
waarborgen zijn in de lijst va n de geïnterviewden geen namen 
vermeld, maar is slechts de inst elling of functie van de persoon 
genoemd.  
 
 



 

De behoefte van cliënten aan ondersteuning, zoals deze naar 
voren kwam in de interviews me t groep A, wordt beschreven in 
hoofdstuk 3. Aanvullende uitsprak en van hulpverleners uit groep 
B over de gesignaleerde behoefte zijn hieraan toegevoegd.  
In hoofdstuk 4 worden de resultat en van de interviews uit groep C 
beschreven. Deze resultaten zijn aangevuld met geschreven 
informatie over het bestaande aanbod.  
Op basis van de informatie uit de interviews en de literatuur zijn 
conclusies en aanbevelingen geformuleerd. Het verschil tussen de 
behoefte en het bestaande aanbod, en de gesignaleerde 
knelpunten bij de bestaande situatie, zijn bepalend geweest voor 
de aanbevelingen. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 



 

3 Wensen en behoeften van cliënten   
 
De cliënten zijn gevraagd met welke administratieve en 
financiële handelingen en vera ntwoordelijkheden zij moeite 
hebben, en wat zij op dat gebied signaleren bij cliënten in hun 
omgeving. Vervolgens is gevraagd of zij behoefte hebben aan 
ondersteuning bij genoemde taken, en of er in deze behoefte een 
verschil is met vroeger.  
Aan hulpverleners werden dezelfde vragen gesteld als aan de 
cliënten. Voor zover de uitspraken van de hulpverleners 
aanvullend zijn aan de opmerkingen van de cliënten zijn deze 
toegevoegd in dit hoofdstuk. Over het algemeen komen de 
resultaten uit de interviews met hulpverleners overeen met de 
resultaten uit de interviews met cliënten. De problemen die 
hulpverleners signaleren stemmen overeen met de door cliënten 
verwoorde problemen. 
Uit de interviews is een gevarieerd beeld naar voren gekomen van 
cliënten die moeite hebben met hun administratie en daarbij 
behoefte aan ondersteuning hebben. Het zijn verschillende 
mensen onder verschillende omstandigheden die met dezelfde 
problematiek en hulpbehoefte te maken hebben.  
 
Hierna worden de kenmerken en leefomstandigheden van 
cliënten die behoefte hebben aan ondersteuning geschetst en 
volgt een beschrijving van de taken en handelingen waar zij 
moeite mee hebben. Het hoofdstuk eindigt met enkele cijfers om 
enigszins een antwoord te geven op de vraag hoeveel cliënten 
tegenwoordig moeite hebben  met hun administratieve en 
financiële huishouding.  
 
3.1  Wie hebben er behoefte aan ondersteuning? 
Aan de geïnterviewden is gevraagd of zij behoefte hebben aan 
ondersteuning bij hun administra tie en financiën. Uit de 
interviews komen een aantal omstandigheden en kenmerken naar 
voren die van invloed lijken te zijn op de behoefte aan onder-



 

steuning bij administratie en fi nanciën. Leeftijd en geslacht 
lijken geen rol te spelen in de behoefte aan ondersteuning. 
Hoewel er overeenkomsten zijn tussen autochtonen  en 
allochtonen  zijn er ook spec ifieke behoeftes bij sommige 
allochtonen te onderscheiden. An alfabetisme komt voor en speelt 
een rol. Er is ook een groep mondige cliënten die goed weet wat 
haar rechten zijn en die indien gewenst goed hulp weet in te 
schakelen.  
 

“Ik kan bij mijn ouders of m ijn begeleider terecht voor 
hulp. Ik weet ook wel hoe ik dat moet vragen, maar voor 
mijn huisgenoot, die het moeil ijk vindt ergens op af te 
stappen, is het een stuk lastiger” 

 
De behoefte aan ondersteuning vertoont een samenhang met de 
leefomstandigheden van cliënten. Uit de interviews komt naar 
voren dat de behoefte aan onde rsteuning vaak voorkomt bij 
alleenstaande, zelfstandig wonende cliënten. Bij de cliënten die 
daarbij een beperkt sociaal netwerk hebben en geen of 
nauwelijks contact meer hebben met familie, is de behoefte 
groter.  
Een speciale groep wordt gevormd door cliënten die na een 
(langdurige) opname weer zelf standig gaan wonen. Op het 
moment dat ze de instelling verlaten valt vaak alle hulp weg. Na 
een langdurig verblijf in de instelling zijn mensen administratieve 
handelingen vaak verleerd. In de instellingen hoefden zij dit 
immers niet te doen. Op het moment dat ze weer zelfstandig 
gaan wonen is er meestal geen administratieve hulp geregeld en 
kan het zelfstandig voeren van de administratie te moeilijk 
blijken, waardoor er veel mis ka n gaan. Ook cliënten die na jaren 
begeleid wonen het huis op eigen naam krijgen, komen soms in 
de problemen omdat zij weinig ge ld hebben en er voor hen veel 
hulp wegvalt. Bij een kleine onvoorziene last kan dan van alles 
misgaan.  



 

“En hulp vragen is vaak heel confronterend. Je wordt dan 
geconfronteerd met wat je niet  goed kan. Waardoor ik 
het ook vaak uitstel.”  
 

Cliënten die woonbegeleiding ontvangen, die in een sociaal 
pension wonen, of die andere hulpverleningscontacten hebben, 
krijgen soms vanuit de instelling administratieve ondersteuning. 
Een gedeelte van die ondersteuning is verplicht. Door sommigen 
wordt dat als onnodige dwang er varen omdat ze vinden dat ze 
het best zelf kunnen. 
Andere administratieve onderste uning is niet altijd vanzelf-
sprekend; vaak moeten cliënten er zelf om vragen. Ook gezins-
verzorgers helpen alleen als erom gevraagd wordt. 
Bewindvoerders kunnen cliënten ook helpen met het sorteren van 
post. Sommige cliënten zoeken hulp bij medebewoners omdat ze 
ervaren dat begeleiders te weinig tijd hebben om te helpen. 
 
In de gesignaleerde behoefte aan ondersteuning kunnen drie 
groepen cliënten onderscheiden wo rden: cliënten die incidenteel 
een vraag hebben, cliënten die uit eigen behoefte structureel 
geholpen willen worden en cliënten die door de buitenwereld 
gedwongen worden omdat er bij hen alles mis gaat. 
 

“Ik ken een allochtone cliënt  die geen hulp krijgt omdat 
hij er niet naar vraagt en hij zelf vindt dat het naar 
omstandigheden wel goed gaat. Ik denk echter dat hij 
wel wat hulp zou kunnen ge bruiken. Hij kan zijn 
hulpvraag door de taalbarrière moeilijk formuleren.” 

 
Over de groep allochtonen is het onmogelijk uitspraken te doen 
die voor de gehele, diverse groep opgaan. Toch zijn er uit de 
interviews een paar zaken naar voren gekomen die het vermelden 
waard zijn. Naast de grote overeenkomsten met de autochtone 
cliënten hebben sommigen allochtone cliënten specifieke 
behoeften. De Nederlandse schriftcultuur is voor een groep 



 

allochtonen  zeer ongewoon. Dus naast eventuele taalproblemen 
hebben zij ook moeite met maat schappelijke procedures en 
regels waarbij alles via formuliere n en paperassen geregeld moet 
worden. Alhoewel er steeds meer informatie in allerlei talen 
beschikbaar komt, is dit nog lang  niet voldoende. Bovendien is 
het vertalen van documenten niet voldoende. Er moet ook de weg 
gewezen worden.  
Onder allochtone cliënten bestaat vaak behoefte aan hulp van 
iemand die bekend is met hun cultur ele achtergrond, die liefst uit 
diezelfde cultuur komt, of die op zijn minst de taal spreekt. Dat 
is in veel gevallen niet mogelijk , waardoor mensen rond blijven 
lopen met vragen en problemen.  Een hulpverlener signaleerde 
dat het voor een groep allochtonen makkelijker is om hulp te 
vragen voor materiële problemen dan voor andere problemen.  
 
3.2 Waar hebben cliënten moeite mee? 
Aan de geïnterviewden is gevraagd met welke administratieve 
handelingen zij moeite hebben. Veel cliënten geven aan dat de 
weg vinden naar het juiste loket vo or hen heel lastig is. Met name 
als het gaat om financiële regelingen weet men vaak niet waar 
men terecht kan. 
Natuurlijk zijn er ook cliënten die dit wel goed kunnen, en die 
hier zelfs buitengewoon goed in zijn door hun jarenlange 
contacten met de Nederlandse instanties. 
 

“Het gaat niet om de hulp die jij nodig hebt maar die zij 
aanbieden.” 

 
3.2.1 Thuisadministratie 
Een groep cliënten heeft zeer veel moeite met hun administratie. 
Ze maken hun post niet open, of a lleen de post die er van buiten 
belangrijk uitziet, en laten alle s op stapels liggen. Ook zijn er 
cliënten die het wel lezen maar niet weten wat ze ermee aan 
moeten. Zo hebben sommigen stapels ongesorteerde post. Dit 
geeft een hoop onrust. 



 

Een groep cliënten snapt de post niet. Zij zien bijvoorbeeld geen 
verschil tussen een reclamefolder en een brief van het 
kantongerecht. 
 

“Ik heb moeite met het op orde brengen van 
binnengekomen post. Ik probeer aan de buitenkant te 
zien of het belangrijk is. Du s maak ik niet alles open. 
Maar soms raken er dingen kwijt. Je krijgt zoveel door de 
brievenbus. Ik vind het scheiden erg moeilijk.” 

 
Formulieren invullen kan een onmoge lijke opgave blijken. Het is 
uit de formulieren soms moeilijk om te begrijpen wat er gevraagd 
wordt en dus wat er ingevuld moet worden. Dit komt mede omdat 
het taalgebruik van de instanties  ingewikkeld is. Daarbij geven 
sommige cliënten aan dat zij weinig vertrouwen in hun eigen 
kunnen hebben. Zij laten formulie ren daarom liggen, soms te 
lang, met vergaande consequentie s. Ook raken ze formulieren 
kwijt. Financiële voordelen worden misgelopen omdat het 
aanvragen van een belastingteruggaaf of huursubsidie als te 
ingewikkeld wordt ervaren of teveel moeite kost. 
 

“Technisch gezien heb ik geen problemen met het 
invullen van formulieren, maar  emotioneel wel. Ik vat 
vragen vaak persoonlijk op, en als ik mijn ellende moet 
opschrijven word ik da ar niet vrolijk van.” 

 
Sommige cliënten vinden het eng ergens een handtekening onder 
te zetten.  
 

“ Ik zie er altijd heel erg tegenop, word er paniekerig 
van, en uiteindelijk valt het dan wel mee.” 
 

Het formuleren van klachten en bezwaarschriften kan als een 
onuitvoerbare taak ervaren wo rden. Zo laten cliënten een 
bezwaar voorbijgaan omdat ze denken dat een bezwaarschrift 



 

heel officieel geschreven moet zijn, terwijl dat helemaal niet 
hoeft. Allerlei financiële regeli ngen worden misgelopen omdat er 
geen bezwaar is aangetekend tegen een beslissing.  
Er is ook een groep cliënten nog teveel bezig met overleven om 
zich bezig te houden met bezwaren en protesten.  
 

“Klachten en bezwaarschriften schrijf ik wel eens voor 
anderen. Maar voor mezelf he b ik daar niet altijd de 
energie voor. Als ik iets moet regelen lukt het ‘acute’ 
wel, maar ik heb niet zoveel zin om dan eventueel 
naderhand nog een klacht in te dienen. Je bent dan bezig 
met overleven, en dan heb je geen puf om daar later nog 
iets aan te doen.”  

 
3.2.2 Financiële administratie en budgetbeheer 
Veel mensen hebben moeite met rondkomen of hebben schulden. 
De komst van de euro heeft dit pr obleem vergroot. Het leven lijkt 
(of is) duurder geworden en sommigen hebben moeite met 
omrekenen.  
 
Steeds meer cliënten hebben een huurachterstand, schulden bij 
het energiebedrijf, premieachterstand bij het ziekenfonds, of 
ontvangen rekeningen omdat zij niet weten dat bepaalde 
medicijnen en behandelingen niet vergoed worden. Cliënten 
hebben schulden bij mobiele te lefoonaanbieders, postorder-
bedrijven en bij hun creditcards. Opvallend veel cliënten hebben 
schulden omdat ze de ontvangen voorschotten — van onder 
andere de sociale dienst en de huursubsidie — moeten 
terugbetalen. Geldproblemen ontstaan ook omdat de hoogte van 
de eigen AWBZ-bijdrage voor de zorg heel laat bepaald wordt. 
Daar wordt geen rekening mee gehouden, waardoor het geld voor 
de maand al op is en er meteen met een schuld begonnen wordt. 



 

In Amsterdam heeft de Banenmarkt 6 voor sommige cliënten 
financiële problemen opgeleverd. Ze verloren hun uitkering 
verloren omdat ze niet aan de eisen voldeden. Schulden ontstaan 
soms ook door onhandigheid, soms door alles te laten versloffen, 
of door te veel dingen te kopen om jezelf beter te voelen. Soms 
zijn schulden nog een restant van een manische periode.  
Volgens medewerkers van de Jellinek7 zijn bij 30% van de cliënten 
met verslavingsproblemen de schulden ontstaan door 
onhandigheid en niet do or het middelengebruik. 
 
Zowel cliënten als hulpverleners vertellen dat procedures met 
schuldeisers/deurwaarders tegenw oordig sneller gestart worden 
en dat er minder ruimte is voor  onderhandeling of uitstel.  
 
Praten over financiële proble men is niet eenvoudig. Mensen 
praten niet over hun financiële problemen, uit schaamte, of ze 
praten er indirect over: “Ik kan niet mee met het uitje want ik 
heb geen geld”. Daardoor komt er vaak pas hulp als de crisis 
totaal is. 
 

“Veel van die formulieren ma ken een ander mens van je 
dan dat je je voelt.”  

 
Als het gaat om financiële regeli ngen is het niet eenvoudig te 
weten te komen hoe je de ko rtingen en ontheffingen kan 
ontvangen. De ‘extra potjes geld ’ worden weinig gebruikt omdat 
het zo ingewikkeld is deze aan te vragen. Ook de cliënten geven 
aan dat zij het (te) ingewikkeld vinden om kortingen aan te 
vragen. Voor sommige cliënten geldt dat zij nooit meer iets 
aanvragen, omdat zij ooit een afwijzing gekregen hebben op een 
aanvraag. Of zij vinden het zó vervelend om aan een drukbezette 
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uitkeringsgerechtigden te verkleinen 
7 De Jellinek is een instelling voor verslavingszorg te Amsterdam 



 

behandelaar een handtekening te moeten vragen voor bijzondere 
noden, dat zij daarom de re geling maar laten lopen.  
Voor het aanvragen van financiële  tegemoetkomingen is asserti-
viteit nodig. Bij een eerste aanvraag voor een tegemoetkoming is 
het antwoord meestal nee. Vervol gens is het noodzaak door te 
zetten om alsnog de tegemoetkoming  of regeling te ontvangen.  
 
3.2.3 Contact met instanties 
Contact opnemen met een Nederlandse instantie vergt tegen-
woordig voor iedereen enig doorzettingsvermogen. Op het juiste 
moment bellen, goed doorvragen en je niet te snel af laten 
schepen. Voor een groep cliënten is contact opnemen met 
instanties als de sociale dienst, de gemeente en het ziekenfonds 
extra moeilijk. Sommigen hebben drempelvrees en moeten even 
op weg geholpen worden, anderen zijn depressief waardoor het 
moeilijk is de eerste stap te zetten. 
 

“Ik weet de weg wel te vinden naar instanties, ik heb 
veel ervaring. Maar voor de meeste mensen is het een 
warboel. Je hebt voor een probleem veel instanties 
nodig. Zoals bij overlast: da n krijg je te maken met de 
woningbouwvereniging, de wijkagent, het stadsdeel, een 
hulpverlener et cetera. Vaak weet je dan ook niet welk 
probleem of welk gedeelte ervan je als eerste moet 
aanpakken.” 

 
De manier waarop men het liefst contact opneemt verschilt per 
persoon. Zoveel mensen zoveel wensen. Sommige mensen hebben 
het liefst telefonisch contact, anderen gaan liever langs of 
schrijven of mailen liever.  
Een paar zaken springen er wel uit. Bellen is duur, voor sommige 
cliënten te duur. De telefonische  wachttijden zijn vaak erg lang 
— soms is het zelfs onmogelijk om er door te komen — en de 
computerprogramma’s waar je al bellend in terecht kunt komen 
zijn verwarrend.  



 

Andere cliënten geven aan dat zij het liefst ergens naar toe gaan, 
omdat ze dan zien wat er ge beurt. Dat is nodig voor hun 
vertrouwen. Bovendien kunnen ze zich daar iets makkelijker toe 
zetten dan te schrijven. De post en e-mail zijn te abstract en, 
eenmaal door de telefoon afgesnauwd, is men voorgoed 
afgeschrikt om nog eens te bellen.  Instanties zijn tegenwoordig 
echter niet altijd meer ingericht op bezoek, en sturen mensen 
vaak weer weg.  
Voor andere cliënten is langsgaan fysiek te inspannend of — 
vanwege psychische of fysieke beperkingen — onmogelijk. Op tijd 
komen kan lastig zijn, en bij te laat komen vervalt de afspraak. 
 
De sociale dienst wordt door zowel cliënten als hulpverleners als 
heel lastig en slecht bereikbaar ervaren. Mensen kunnen er niet 
gemakkelijk binnenlopen. De medewerkers zijn vaak ook niet 
toegankelijk. Verder zijn er een heleboel regels waar cliënten 
zich aan moeten houden om niet  gekort te worden. Daarnaast 
veranderen de regels en procedures elk jaar. De informatie-
voorziening is slecht. Er worden veel fouten gemaakt. Zo vertelde 
een hulpverlener over een uitnodiging voor een informatiebijeen-
komst die al lang geweest was en waar mensen van in paniek 
raakten.  
Indien iemand eenmaal een slechte ervaring met een instantie 
heeft gaat hij of zij daar soms nooit meer naar terug, met alle 
gevolgen van dien.  
 

“Bij de sociale dienst zei een vrouw dat ze me sloom en 
traag vond. Dat mag ze best denken maar dat hoeft ze 
niet te zeggen. En een andere  keer vonden ze dat ik er 
verdacht uitzag en gingen ze alles dubbelchecken. 
Allemaal niet prettig.” 

 
“Bij de sociale dienst heb ik een GGZ-stempel, dus als ik 
daar doorvraag ben ik meteen paranoïde.” 

 



 

3.3 Stijging hulpvraag 
Sommigen cliënten vinden de administratieve taken door internet 
makkelijker geworden en hebbe n nu dus minder behoefte aan 
ondersteuning.  
 

“Ik vind het allemaal veel makkelijker geworden door 
internet, waar je veel dingen op kan zoeken. En mijn 
bankafschriften was ik vroeger altijd kwijt terwijl ze nu 
op de computer staan.” 

 
Maar in het algemeen komt er uit het onderzoek een stijgende 
behoefte aan ondersteuning tevoorschijn. Uit de interviews 
komen verschillende oorzaken naar voren: 
De maatschappij en de administratie zijn ingewikkelder 
geworden. Voor een uitkering moeten tegenwoordig al 10 à 15 
bladzijden ingevuld worden. Veel balies van organisaties zijn 
opgeheven, waardoor ze voor een groep cliënten moeilijker 
toegankelijk zijn.  
Diensten worden steeds ondoorzichtiger, zakelijker en strenger. 
Men moet assertief zijn om iets voor elkaar te krijgen.  
Het algemeen maatschappelijk werk in de buurten is veel minder 
beschikbaar dan voorheen. En aankloppen bij een bureau voor 
schuldhulpverlening betekent dat er veel voorwerk zelf gedaan 
moet worden; je moet weten wat er meegenomen moet worden  
en waar de schulden precies zitte n. Vervolgens volgt er na een 
afspraak veel huiswerk. Sommige cliënten hebben daar hulp bij 
nodig. Bij Mentrum 8 is een aparte functie als maatschappelijk 
werker gecreëerd om cliënten te helpen bij hun gang naar 
welzijnsorganisaties. 
Steeds meer cliënten wonen zelfstandig en de nazorg vanuit de 
instelling is meestal niet gericht op administratie en financiën.  
Cliënten kunnen vaak alleen ergens terecht als het misgaat, of als 
het mis is gegaan, maar nooit daarvoor . Bewindvoerders voeren 
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slechts administratieve handelingen uit maar houden niet echt in 
de gaten of de cliënten nieuwe schulden maken. En na drie jaar 
worden ze opnieuw aan hun lot overgelaten. 
 

“Er is de laatste jaren een trend dat veel mensen uit de 
GGZ zelfstandig gaan wonen en gewoon meedraaien in de 
maatschappij. Voor sommige mensen is deze stap, van 
beschermd naar zelfstandig wone n, vaak te groot in deze 
ingewikkelde maatschappij, om dat dan de zorg van de 
begeleiders ontbreekt. Op zo ’n moment kan er ook een 
discussie ontstaan wiens klant het is; van de GGZ (want 
er is ooit sprake van opname geweest) of van het 
Maatschappelijk Werk”  

 
3.4 Aantallen 
Hoe groot is de groep cliënten die behoefte heeft aan ondersteu-
ning bij hun administrati e en financiën? Deze vraag is slechts bij 
benadering te beantwoorden. Het raadplegen van verschillende 
bronnen zoals het SIGRA9 en het zorgkantoor leverde geen exacte 
gegevens op over het aantal mensen met psychische problemen 
en/of dak- en thuislozen in Am sterdam. Om toch een indruk te 
krijgen over de omvang van de groep is een landelijk onderzoek 
van het Trimbos-instituut hier  als uitgangspunt genomen. 
 
Het Nemesis onderzoek van het Trimbos-instituut geeft aan dat 
een kwart van de volwassen Nederlandse bevolking lijdt aan 
psychische en/of psychiatrische  problematiek. Hierbij zijn 
mildere vormen zoals sociale fobi e en alcoholmisbruik meegeteld. 
Wanneer dergelijke groepen niet meegeteld worden, rest nog een 
percentage tussen 15 en 20%. 
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(SIGRA) is het samenwerkingsverband van de gezondheidszorginstellingen in de 

regio Amsterdam/Diemen, Zaanstreek/Wat erland en Amstel -en Meerlanden. 



 

Uitgaande van een percentage tussen 15 en 20% betekent dit dat 
op een Amsterdamse volwassen bevolking (vanaf 20 jaar) van 
580.000 inwoners op 1 januari 200210 tussen de 87.000 en 116.000 
Amsterdammers psychische en/of psychiatrische  problemen 
hebben. Van deze groep heeft nat uurlijk niet iedereen behoefte 
aan ondersteuning bij hun administ ratie en financiën. Slechts een 
minderheid, één op de drie vo lwassenen met psychische en/of 
psychiatrische problematiek, zoekt hulp voor haar psychische 
problemen11. Dit betekent voor Amsterdam dat rond de 35.000 
personen hulp zoeken bij psychische en/of psychiatrische 
problemen.  
 
Er zijn geen aantallen te noemen over de groep cliënten die 
behoefte heeft aan ondersteuni ng bij hun administratie en 
financiën. Op de plekken waar mensen aankloppen voor 
financiële of administratieve ondersteuning wordt er niet 
geregistreerd hoeveel van deze mensen psychische problemen 
hebben. Noch is er ooit een kwan titatief onderzoek gedaan naar 
de aantallen GGZ-cliënten die behoefte hebben aan dergelijke 
ondersteuning. Een uitzondering hier op is de verslavingszorg. Op 
jaarbasis melden 1.500 mensen zich bij de Jellinek met een 
behoefte aan financiële begeleid ing. Van de 45.000 mensen met 
een verslavingsprobleem in Amsterdam heeft 60 tot 80% ook een 
psychiatrisch probleem. Dit zi jn 27.000 tot 36.000 mensen. 
 
De grote aantallen van mensen met psychische en/of verslavings-
problemen in Amsterdam, gecombineerd met de resultaten van 
de interviews — waarin het overgrote merendeel van de geïnter-
viewden aangeeft dat zij behoef te heeft aan ondersteuning — 
geven een indicatie van een grote behoefte. Andere cijfers laten 
ook zien dat de behoefte aan ondersteuning bij financiën en 
administratie groot en groeiende is. 
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Van de mensen die een PGB aanvragen heeft 25% behoefte aan 
hulp bij het voeren van de admini stratie. Nog meer mensen (30%) 
geven aan dat zij graag ondersteuning zouden hebben bij het 
invullen van formulieren. Vanuit een  GGZ-instelling wordt geschat 
dat zeker 75% van de cliënten die zich aanmeldt voor het 
aanvragen van een PGB behoefte heeft aan administratieve 
ondersteuning en/of schuldhulpverlening. 
 
De Formulierenbrigade in Amsterdam gaat op basis van de 
inkomensopbouw in Amsterdam uit van een potentie aan klanten 
dat hoger is dan het huidige aanta l klanten. In 2003 zijn 10.000 
mensen geholpen, het streven is om in 2004 20.000 mensen te 
helpen.  
 
Met betrekking tot schuldhulpver lening is er duidelijk een 
stijgende vraag om ondersteuning.  
Uit landelijk onderzoek blijkt dat in 2002 30% meer mensen 
schulden hebben dan in 2001.  
 
3.5 Tot slot 
Uit de interviews komt naar voren dat een groeiende groep 
cliënten moeite heeft met hun ad ministratieve en financiële 
huishouden. Ook blijkt er behoefte aan ondersteuning daarbij.  
In Amsterdam bestaan reeds verschillende organisaties die 
ondersteuning aanbieden op het gebied van administratieve en 
financiële handelingen en verantwoordelijkheden. In het 
volgende hoofdstuk zal een dwarsdoorsnede van dit aanbod 
worden beschreven. 
 
 
 
 
 
 
 



 

 





 

werkwijze is per organisatie. Het bestaande aanbod is daarvoor 
te divers. 
Zoals al eerder vermeld gaat het hier om cliënten met psychische 
problemen, problemen van dak- en thuislozen en verslavings-
problematiek. Sommige organisaties beperken hun aanbod tot 
een bepaald deel van de cliënten (zoals ouderen). 
 
4.1 Maatschappelijk werk 
Het algemeen maatschappelijk werk heeft een breed aanbod van 
hulp- en dienstverlening. Hulp wordt geboden bij het ordenen en 
oplossen van problemen op onder andere het gebied van 
financiën, huisvesting, werk, rela ties, opvoeding en verwerking. 
De hulp wordt individueel gegeven, aan een (echt)paar, (een deel 
van) een gezin of in een groep. Het maatschappelijk werk heeft 
verschillende functies: informatie- en adviesfunctie, signalering 
en preventie. De Stichting Zuid geeft bijvoorbeeld cursussen 
‘omgaan met geld’. 
 
Het maatschappelijk werk verspreidt verschillende folders en 
publiceert regelmatig stukjes in buurtkrantjes. Mensen worden 
doorverwezen naar het maatschappelijk werk door onder meer 
huisartsen, wijkpost voor ouderen, thuiszorg, politie en GGZ-
instellingen. Mensen weten het maatschappelijk werk vaak te 
vinden als iemand hen er op wijs t. Mensen met veel ervaring in 
de hulpverlening, waaronder ook  sommige GGZ-cliënten, weten 
het maatschappelijk werk beter te vinden dan anderen. 
 

“Ik ben via mijn behandelaar bij het maatschappelijk 
werk terechtgekomen, die goed helpt. Ik mag daar achter 
de computer zitten om met hun hulp briefjes te 
schrijven. Het maatschappelijk werk kan mij nu goed 
helpen omdat ik zelf geleerd heb assertief te zijn.” 

 
Uit de interviews komt naar vo ren dat mensen die sommige zaken 
met hun verstandelijke vermogens niet begrijpen goed terecht 





 

buurtgericht werken. Vroeger zat het hele maatschappelijk werk 
in een pand. Tegenwoordig zit het op vele locaties in de buurt. 
Wachtlijsten zijn er sóms wel, en dan weer niet. De behoefte aan 
hulp bij de administratie aan huis is  al lange tijd bekend bij het 
maatschappelijk werk, maar zij kunne n hier tot dusverre niet aan 
voldoen.  
 
4.2 Sociaal raadslieden 
De primaire functie van de Sociaal raadslieden is dienstverlening 
aan individuele cliënten op het terrein van sociale zekerheid, 
belastingen, arbeid, huisvesting , vreemdelingenrecht, personen- 
en familierecht, onderwijs en consumentenzaken. Het geven van 
advies, het invullen van formulie ren en bemiddeling vormen de 
hoofdmoot van de dienstverlening. 
 
De Sociaal raadslieden zitten op verschillende locaties. Bij 
ouderen en lichamelijk- of visuee l gehandicapten gaan de Sociaal 
raadslieden thuis langs. Bij me nsen met psychische problemen 
gebeurt dit niet. Cliënten uit de  GGZ komen sporadisch bij de 
Sociaal raadslieden. Als ze komen, is dat bijna altijd met 
begeleiding.  
 
De Sociaal raadslieden vinden zichzelf niet deskundig wat betreft 
cliënten uit de GGZ of uit maat schappelijke opvang. Als de GGZ-
cliënt niet goed kan uitleggen wa t er aan de hand is laten ze 
desgewenst de cliënt iemand bellen die dat wel kan.  
Er is geen tijd om cliënten uitein delijk zelf (of zelfstandiger) hun 
administratie te laten doen, dus de raadslieden vullen de 
formulieren zelf in. Er is te weinig personeel, dus is het altijd 
druk. De regelgeving verandert constant, hetgeen veel vragen 
oplevert. De Sociaal raadslieden verwijzen wel eens door naar 
schuldhulpbureaus. Maar als er eerst kwijtschelding geregeld 
moet worden komen cliënten weer terug. 
 





 

verstandelijk gehandicapten. Voor deze groep worden de 
formulieren verzameld door de begeleiders van de Eilanden, en 
vervolgens ingevuld door de medewerkers van de Formulieren-
brigade.  
 
Er wordt reclame gemaakt in het bulletin van de sociale dienst, in 
buurtkrantjes en via folders en posters. Veel aandacht is hier nog 
niet aan besteed. De praktijk h eeft tot dusverre laten zien dat 
ook zonder veel reclame mensen de Formulierenbrigade weten te 
vinden. 
Mensen die van de diensten van de Formulierenbrigade gebruik 
willen maken kunnen tijdens kantooruren een centraal 
telefoonnummer bellen. Vervolgens worden zij doorverwezen 
naar een spreekuur in de buurt, op een voor de cliënt gunstige 
locatie. Dit kan een eigen locatie van de Formulierenbrigade zijn, 
of bijvoorbeeld een verzorgi ngshuis, buurthuis, moskee, 
stadsdeelkantoor of Centrum voor Werk en Inkomen. Om 
geschikte locaties voor de Form ulierenbrigade te vinden wordt 
samengewerkt met de stadsdelen en met andere organisaties. 
Organisaties kunnen de Formulierenbrigade vragen om spreekuren 
te houden. 
 
Naast de inloopspreekuren wordt er gewerkt met afspraken. 
Zonodig komt de brigade aan huis. Bij ieder loket van de 
Formulierenbrigade wordt sameng ewerkt met Sociaal raadslieden 
die de ingevulde formulieren controleren en de medewerkers 
coachen. De medewerkers van de Formulierenbrigade zijn 
mensen die minstens een jaar werkeloos zijn. Zij krijgen een 
WIW-contract bij Maatwerk Am sterdam. Medewerkers worden 
geselecteerd op beheersing van het Nederlands, motivatie en 
uitstroomperspectief. Veel mede werkers zijn allochtoon. Dit 
heeft voordelen voor sommige klante n. Hoewel er officieel alleen 
Nederlands gesproken wordt op de spreekuren, kan het wel eens 
handig zijn dat een medewerker ook een andere taal beheerst. 





 

netwerken. De belangrijke same nwerkingspartners zijn Vangnet 
en Advies12, Meldpunt Zorg en Overlast 13 en de Werkwinkel.  
 
De medewerkers zijn sociaal psychiatrisch verpleegkundigen 
(SPV’s) die deskundig zijn wat betreft GGZ-problematiek. Er 
komen niet veel dak- en thuislozen binnen. Als die wel binnen-
komen worden die meestal doorverwezen naar projecten voor 
dak- en thuislozen, tenzij het cl iënten van het integratieproject 
zijn die dakloos zijn geworden.  
De meeste cliënten komen bij het Integratieproject via het 
Meldpunt Zorg en Overlast. Anderen komen via mensen in de 
buurt die de medewerker kennen, via de huisarts, het buurthuis 
of via andere instanties in de buurt. Folders van het project 
liggen bij alle huisartsen en in het buurthuis. 
Het Integratietraject is in princi pe voor mensen uit Westerpark. 
De meeste mensen die bij het integratieproject komen zijn 
alleenstaand en Nederlander (75%).  
 
Er is een telefonisch spreekuur, maar tussendoor zijn de 
medewerkers ook bereikbaar. Zij zien de mensen meestal binnen 
twee dagen nadat ze gebeld hebben. Een officiële intake is er 
niet en er zijn geen wachtlijsten. Iedereen die binnenloopt bij 
het integratieproject wordt door een medewerker te woord 
gestaan. Pas als hij iemand gesproken heeft, en goed weet wat er 
aan de hand is, verwijst hij eventueel door. Hij draagt er dan 
zorg voor dat cliënten goed verder geholpen worden. De 
medewerker pakt ook veel zaken zelf aan. 
 

“Bij doorverwijzen komen de mensen vaak niet aan.” 

                                                 
12 Vangnet en Advies is een afdeling van de GG&GD 
13 Meldpunt Zorg en Overlast is een samenwerkingsverband van GG&GD, Jellinek, 

Mentrum, Politie, Stadsdeel Westerpark, Thuiszorg en de 

Woningbouwverenigingen 





 

De stadsdelen zijn verantwoordelijk voor de kwaliteit en de 
kwantiteit van de uitvoering va n het basispakket, en regisseren 
het voorzieningenaanbod voor ouderen binnen hun stadsdeel, 
waaronder de thuisadministratie en de ouderenadviseurs. Met 
betrekking tot het bieden van ondersteuning bij administratie 
zullen hieronder de producten thuisadministratie en ouderen-
adviseur nader beschreven worden. 
 
De thuisadministratie  
De thuisadministratie is er v oor alle Amsterdammers van boven 
de 65 jaar en bestaat uit hulp aan ouderen bij het op orde 
brengen en houden van de administratie. Omdat er zeer veel 
papieren nodig zijn is het voor  ouderen lastig om met al die 
papieren naar een bureau te komen. Daarom wordt de 
administratie bij de ouderen t huis gedaan. Bovendien kan zo 
gekeken worden hoe de oudere het zelfstandig redt thuis. Iemand 
kan natuurlijk wel met een vraa g over een formulier op het 
spreekuur voor ouderen komen.  
De thuisadministratie biedt een  maatpakket. Eerst worden de 
inkomsten en uitgaven op een rijt je gezet. In een overzichtelijke 
map worden de overzichten en formulieren verzameld. 
Vervolgens wordt er een schema gemaakt wanneer wat ingevuld 
moet worden. Als de administratie weer op orde is, worden er 
afspraken gemaakt over hoe de administratie bijgehouden gaat 
worden. De thuisadministratie wordt gedaan door hulpverleners 
met een MBO-opleiding Maatschappelijke Dienstverlening. 
Gemiddelde investeert Stichting Zuid negentig minuten per week 
per cliënt.  
 
De administratie wordt nooit ov ergenomen van de oudere; in 
principe wordt de administratie altijd samen met de oudere 
gedaan. Soms wordt ernaar gestreefd de mensen te leren de 
administratie weer zelf te do en. Indien noodzakelijk, wordt 
iemand onder bewindvoering geplaatst of doorgestuurd naar 





 

samen met de Gemeentelijke Kr edietbank Amsterdam Crediam, 
de sociale dienst en het pr oject ‘Vliegende Hollander’ 14. 
De schuldhulpverlening verloopt via een aantal stappen die 
bepaald worden door de samenwerkingsafspraken met de 
kredietbank en de regelingen van de Wet Schuldsanering 
Natuurlijke Personen (WSNP). 
 
De schuldhulpverlener brengt de financiële situatie in kaart door 
samen met de cliënt een overzicht van schulden, inkomsten, 
uitgaven en vermogen op te st ellen. Ook wordt er bekeken of 
voorzieningen zoals huursubsidie of bijzondere bijstand mogelijk 
zijn. Gezamenlijk wordt besproken of op bepaalde uitgaven nog 
een besparing mogelijk is. Er wo rdt ook gekeken of er een acute 
crisis is en wat de oorzaken zijn van de schulden.  
Vervolgens wordt er een voorstel gedaan voor een schuldsane-
ringstraject of schuldbemiddeli ng. Als één of meerdere schuld-
eisers niet akkoord gaan met de vo orgestelde betalingsregeling, is 
de enige manier om dan nog van de schulden af te komen een 
procedure via de rechtbank op grond van de WSNP. Om hiervoor 
in aanmerking te komen, moet een verzoekschrift worden 
ingediend bij de rechtbank. Als de rechtbank het verzoek tot 
toelating honoreert wordt een bewindvoerder aangesteld die een 
saneringsplan opstelt. De bewi ndvoerder is onderdeel van de 
wettelijke schuldsanering en controleert of de persoon zich aan 
de afspraken houdt.  
 
De periode voor aflossing (van een deel) van de schulden 
bedraagt in de meeste gevallen drie jaar. Tijdens deze periode 
mogen beslist geen nieuwe schulden ontstaan.  
Voor mensen die niet in staat zijn om hun inkomen en uitgaven in 
balans te brengen zijn er mo gelijkheden om budgetterings-
cursussen te volgen. Een andere mogelijkheid is inkomensbeheer, 

                                                 
14 Het project De Vliegende Hollander probeert als laatste vangvet 

woninguitzettingen en daarmee dakloosheid te voorkomen 





 

niet vrijwillig geholpen wil worden . De rechter moet in dat geval 
bepalen of de aanvraag juist is. In de loop der jaren zijn de 
bureaus dit meer gaan doen om mensen tegen zichzelf te 
beschermen. 
 
Mensen met uitkering zonder vaste woon- of verblijfplaats 
worden door een aparte afdeling van de sociale dienst geholpen; 
de FIBU genaamd. Deze beheert het inkomen, regelt de schulden 
en fungeert als postadres. Als mensen wel marginaal wonen 
(bijvoorbeeld steeds verhuizen, bij vrienden of familie) dan 
mogen zij geen gebruik maken van het postadres van de sociale 
dienst, en krijgen dus geen uitkering omdat ze zich nergens 
kunnen inschrijven. Dit inschrijven mag vaak niet van familie of 
vrienden omdat die bang zijn ge kort te worden. Alleen mensen 
die onder FIBU vallen mogen gebruik maken van inkomensbeheer 
van FIBU. 
Mensen van het support project van de GGD hebben ook 
inkomensbeheer van het FIBU. Voorheen deed de Jellinek ook aan 
inkomensbeheer (nu niet meer) en een deel van hun cliënten-
bestand is ondergebracht bij FIBU. Vanuit de Jellinek wordt 
echter gesignaleerd dat de behoefte veel groter is dan het aantal 
beschikbare plaatsen. Vanuit de Jellinek wordt gewerkt met 
beschermingsbewindvoerders bij kleine bureaus, omdat er dan 
minder schijven zijn en cliënt en zo zelf contact en inzicht 
behouden.  
 
De wachttijden bij schuldhulpbureau s zijn lang. Dit is voor GGZ-
cliënten soms onoverkomelijk. De schuldhulpbureaus hebben wel 
enige kennis van GGZ-problematiek. Indien nodig vragen ze een 
GGZ-instelling om advies over hoe om te gaan met een cliënt.  
 

“Ieder mens heeft een eigen benadering nodig. Enige 
deskundigheid van karakters is  nodig maar daarnaast zijn 
er de kaders waarbinnen de hulpverlening plaatsvindt en 
waar iedere cliënt zich ook aan moet houden. Voor 





 

Crediam15 vrijwillig inkomensbeheer. Gebruik maken van deze 
dienst is niet verplicht; mensen brengen zelf hun post. Ook 
ontstaan er steeds meer kleine zelfstandige bureaus voor 
inkomensbeheer en schuldhulpverlening. Deze bureaus zijn 
volgens geïnterviewden niet allen even betrouwbaar.  
 
4.8 Ondersteuning vanuit het PGB 
Het is mogelijk een PGB (PersoonsGebonden Budget) aan te 
vragen voor bepaalde AWBZ-zorg waarmee een cliënt zelf de 
geïndiceerde zorg kan inkopen. Het is mogelijk om op deze wijze 
ondersteuning bij de administrati e te regelen. Veel cliënten 
kennen de regeling niet.  
 
Mensen die goed zelfstandig functioneren vragen vaak PGB aan 
voor administratie. Helaas blijkt  het ingewikkeld om een PGB aan 
te vragen en te hebben. Er moet veel geregeld worden en daar 
moet men  behoorlijk mondig voor  zijn. PGB-houders moeten zelf 
hun administratie bijhouden en ve rantwoording afleggen aan het 
zorgkantoor. Dit betekent extra ad ministratie. Hierdoor ontstaat 
het probleem dat er wel PGB ingezet kan worden voor 
administratieve ondersteuning, m aar dat de administratie om dit 
aan te vragen (en vervolgens te regelen) te ingewikkeld kan zijn. 
Op deze manier blijft de groep cliënten die juist gebaat zou zijn 
bij administratieve ondersteuning  verstoken van de gewenste 
hulp.  
 
Er komen langzamerhand wel organisaties die dit probleem 
signaleren en hiervoor dienstverlening aanbieden, maar deze zijn 
niet goedkoop. Een voorbeeld is het PGB-servicepakket. Het PGB-
servicepakket biedt ondersteuni ng bij het beheren van het 
budget.  
Als er meer hulp zou zijn voor het aanvragen en houden van het 
PGB zouden meer mensen PGB aanvragen, zo vermoeden veel 

                                                 
15 Kredietbank Amsterdam 





 

werken en financiën. De ervari ng met De Briefopener is dat 
cliënten met een breed scala aan vragen en problemen 
langskomen. Cliënten komen langs met vragen om informatie en 
ondersteuning over uitkeringen, gemeentelijke voorzieningen, 
ziektekosten, gezondheidsrecht, klachtrecht in verschillende 
maatschappelijke organisaties (g ezondheidszorg, politie, sociale 
dienst en dergelijke), familierecht en gedwongen opnames in de 
psychiatrie.  
 
Cliënten komen zelden met één probleem. Vaak is lange tijd de 
post niet opengemaakt met alle consequenties van dien. Deze 
problemen kosten dan veel tijd om uit te zoeken en op te lossen. 
Per cliënt zijn er dan vaak drie afspraken van gemiddeld 
anderhalf uur nodig. 
 
De Briefopener signaleert een explosieve toename van cliënten 
met schulden. Als de schulden nog af te betalen zijn bieden zij 
schuldhulpverlening. Als de schulden erg zwaar zijn worden 
cliënten bemiddeld naar een orga nisatie die daarbij kan helpen. 
Bij de Briefopener werken naast de projectleider, een stagiaire 
maatschappelijk werk en dienstverlening en vrijwilligers.  
 
Zowel de Wegwijswinkel als de Briefopener werken vanuit 
cliëntenperspectief en met ervari ngsdeskundigen. De cliënten van 
de Wegwijswinkel zijn GGZ-cliënten. Dak- en thuislozen en 
cliënten met verslavingsproblemen komen er niet of nauwelijks.  
 
4.10 Tot slot 
In het algemeen is naar voren gekomen dat cliënten niet veel 
gebruik maken van het bestaande aanbod voor administratieve 
ondersteuning.  
Uit eerder onderzoek naar de sociale integratie in de 
Spaarndammerbuurt in 1997 bleek dat eenderde van de mensen 
die meervoudig kwetsbaar zijn (ond er andere door psychiatrische 
problematiek), geen gebruik te maken van de bestaande 





 

 





 

- Vakbond  
- PGB-consulent 
- Sociaal raadslieden 
- Het STIB 
- Begeleiding van RIBW 
- Zorginstellingen  

(Mentrum, Jellinek) 
- Bureau rechtshulp 
- Ouderenorganisaties 
- Bewindvoerder 
- Cliënteninformatiepunt 
- Maatschappelijk werk 

- Formulierenbrigade 
- Administratiehulp via PGB 
- Schuldhulpbureaus 
- De Vliegende Hollander 
- De wetswinkel 
- Het CWI 
- Buurthuizen 
- Spv 
- Advocaten 
- Huurteam 
- Gezinsverzorger

 
Het is echter niet voor iedereen duidelijk met welke hulpvraag 
hij waar terecht kan. Het gevoel  van het kastje naar de muur 
gestuurd te worden, dat uit het on derzoek naar voren komt voor 
het regelen van de administratie of financiën, komt ook naar 
voren bij het zoeken naar ondersteuning.  
De verschillen tussen de stadsdelen maken het ook niet 
makkelijker, sommige stadsdelen hebben bijvoorbeeld wel een 
meldpunt zorg en of overlast 16, andere niet. 
 
Dat cliënten niet veel gebrui k maken van het bestaande aanbod 
voor ondersteuning ligt waarschi jnlijk niet aan de beschikbare 
informatie. De informatie die de ondersteunende instanties 
verspreiden is volgens geïnterviewden voldoende of zelfs te veel. 
Er zijn duidelijke folders. Volg ens sommige cliënten is er een 
overdaad aan folders en zien ze door de bomen het bos niet 
meer. Velen geven ook aan dat ze folders niet lezen. Soms omdat 
ze niet weten hoe ze de informat ie uit de folder moeten halen. 
Sommige cliënten maken handig gebruik van internet waar de 
benodigde informatie te vinden is. 

                                                 
16 Recentelijk is in Amsterdam middels een akkoord afgesproken dat alle 

stadsdelen een meldpunt gaan krijgen. Deze gaan Sociale Meldpunten heten.  





 

gevoel dat men meer wil weten da n noodzakelijk is, en dat ze 
verkeerd worden ingeschat. Ook hebben cliënten soms moeite 
hun vraag te verwoorden. Niet alle instanties nemen vervolgens 
de tijd en de moeite om de hulpvraag duidelijk te krijgen. 
Telefonisch gaat er ook vaak van alles mis omdat cliënten niet 
snel genoeg hun probleem onder woorden kunnen brengen.  
 

“De mensen daar waren verder wel heel aardig. Alleen 
praten ze vaak moeilijk waardo or ik zelf ook niet zo goed 
uit mijn woorden kan komen.” 

 
Sommige cliënten laten zich makke lijk overbluffen en schieten 
snel in de stress. Daar wordt ni et altijd rekening mee gehouden. 
Baliemedewerkers kunnen ook bang zijn voor cliënten. Een GGZ-
aantekening in het dossier kan daarvoor al voldoende zijn. Een 
verwarde cliënt aan een loket kan ook leiden tot conflicten en 
ruzies. 
Instanties willen soms zo snel mogelijk van klanten af, geven 
standaard antwoorden en hebben geen tijd om rekening te 
houden met de eigenheid van mensen. Om onder deze 
omstandigheden te krijgen waar behoefte aan is, vergt de nodige 
assertiviteit. Mensen moeten zich niet te snel weg laten sturen, 
de moed niet opgeven als een medewerker ongeduldig of 
onvriendelijk is, of als er in eer ste instantie een afwijzing komt. 
Deze assertiviteit bezit niet ie dereen. Met als consequentie dat 
cliënten die de assertiviteit missen geen ondersteuning ontvangen 
van de genoemde instanties. Wellicht zijn dit ook nog de cliënten 
die ondersteuning het beste kunnen gebruiken.  
 

“Ze zijn soms ook te begripvol,  dan voel je je zo’n zielig 
verhaal.” 
 

Terwijl sommige cliënten niet de vereiste assertiviteit in huis 
hebben om geholpen te worden, worden andere cliënten met te 
veel assertiviteit ook niet geholpen. Medewerkers van instanties 





 

 





 

belangrijke rol. De medewerkers van deze organisaties hebben 
geen deskundigheid in huis in het omgaan met cliënten met een 
achtergrond in de GGZ of maatschappelijke opvang. Om gebruik 
te kunnen maken van het aanbod van welzijnsorganisaties is 
assertiviteit nodig. Veel cliënten beschikken hier om 
verschillende redenen niet over noch over het 
doorzettingsvermogen dat nodig is om bij instanties iets geregeld 
te krijgen. Mensen met psychisc he problemen die gebruik willen 
maken van organisaties als het maatschappelijk werk, de Sociaal 
raadslieden of de schuldhulpbureaus hebben vaak begeleiding 
vanuit een GGZ-instelling nodig om de vraag te verduidelijken en 
het meegekregen huiswerk te maken.  
 
Grote groepen cliënten komen in de problemen door 
ingewikkelde regelgeving en een woud aan formulieren. 
 
We leven in een samenleving die steeds ingewikkelder wordt, met 
meer wetten, regels en formulieren, die ook nog voortdurend 
veranderen. Uit een inventarisatie  van de Formulierenbrigade in 
1999 blijkt dat er tachtig form ulieren zijn waar Amsterdamse 
burgers mee te maken kunnen krijgen. Deze formulieren — en de 
regels erachter — zijn niet altijd even helder. Diensten en 
organisaties worden zakelijker en strenger en hebben steeds 
minder loketten. Incassobureaus worden eerder ingeschakeld. Het 
vergt bovendien assertiviteit om bij een instantie iets te regelen.  
 
Veel GGZ-cliënten leven (langdurig) van een inkomen rond het 
minimum. Dit, gecombineerd met de andere bovenstaande 
conclusies, zorgt ervoor dat een relatief grote groep financiële 
problemen krijgt. 
 
Steeds meer mensen hebben schulden. De komst van de euro 
heeft het leven duurder gemaakt. Voor mensen met een inkomen 
rond het minimum is het nog moei lijker geworden de eindjes aan 
elkaar te knopen. Schulden ontstaan onder andere door verkeerd 





 

 
De (groeiende) behoefte aan ondersteuning bij administratie en 
financiën leeft bij zelfstandig wonende cliënten die het verder 
prima redden, maar vanzelfsprekend ook bij cliënten die het op 
meerdere fronten niet zelf redde n, die zichzelf verwaarlozen en 
het risico lopen hun huis kwijt te raken.  
 
Bij cliënten die begeleid wonen in (een eigen huis of een sociaal 
pension) is er behoefte aan ondersteuning buiten de instelling. 
Door zelf ondersteuning te zoeken en te regelen behoudt een 
cliënt de regie over zijn leven. Andere cliënten klagen erover dat 
zij expliciet aan hun begeleiders moeten vragen om 
ondersteuning bij hun administrati e. Hulpverleners vragen niet 
actief aan hun cliënten of ze op  dit gebied hulp nodig hebben.  
  
6.2 Aanbevelingen  
 
Bovenstaande conclusies pleiten voor verschillende 
aanbevelingen.  
 

Minder formulieren en overzichtelijke regelingen 
 
Een maatschappij met minder regels  en formulieren zou voor een 
groot aantal mensen veel problemen wegnemen. De gemeente 
Amsterdam zou daar bij haar eigen instanties naar moeten 
streven. GGZ-instellingen en zorgkantoren moeten zorgdragen 
voor tijdige en correcte verzen ding van rekeningen. Ook dit 
voorkomt veel onrust en schulde n. Daarbij hoort persoonlijke en 
goede informatie over welke zorg en welke medicijnen wel of 
niet betaald worden.   
Voor allochtone cliënten zou het goed zijn als er meer 
hulpverleners uit verschillende culturen beschikbaar zijn en er  
informatie in meerdere talen te verkrijgen is. 
 





 

of de sociale dienst — kunnen straatadvocaten17 helpen, zoals in 
Rotterdam gebeurt.  
 

Betere nazorg, preventie van terugval 
 
Betere nazorg vanuit GGZ-instelli ngen is wenselijk waarbij er 
vooral ook op wordt gelet of ie mand zijn administratieve en 
financiële taken en verantwoordelijkheden aankan. Ook vanuit 
andere zorg aan huis (zoals de thuiszorg) kan hier meer aandacht 
voor zijn. Bij signalen dat iemand  dit niet alleen aankan zou er 
hulp geregeld moeten worden. Zoals de ouderenadviseur ouderen 
ondersteunt bij het zo lang moge lijk zelfstandig wonen, zou er 
ook een ondersteuner moeten zijn die de GGZ-cliënt in de 
thuissituatie helpt. Tijdige hul p kan spanning veroorzakende 
probleemsituaties als oplopend e schulden en woninguitzetting 
voorkomen. 
 
Bevorder de vaardigheden van cliënten in het omgaan met 
instanties  
 
Sommige cliënten zouden  getraind moeten worden in het 
omgaan met instanties. GGZ instellingen kunnen cliënten die daar 
behoefte aan hebben een ‘telefoontraining’  aanbieden of 
individueel coachen bij hun om gang met diverse instanties. 
Aparte aandacht zal besteed moeten worden aan mensen die de 
Nederlandse taal niet machtig zijn.  
 

Deskundigheidsbevordering in welzijnsorganisaties 
 
Om ervoor te zorgen dat cliënt en meer gebruik maken van het 
ondersteuningsaanbod van welzijnsinstanties is het belangrijk de 
deskundigheid van deze organisaties te bevorderen. Het gaat dan 

                                                 
17 Straatadvocaten zijn belangenbehart igers voor mensen die dakloos zijn 

(geweest) of dreigen te worden 





 

€ Naast ondersteuning aan een loket biedt het steunpunt 
ook hulp aan huis. Medewerkers van het steunpunt gaan 
met cliënten mee naar instanties en er worden cursussen 
budgetbeheer gegeven.  

€ In het steunpunt staan computers waarop cliënten zelf 
brieven kunnen typen, telefoons om instanties te bellen, 
een kopieerapparaat en een verkooppunt van postzegels. 

€ Het steunpunt heeft een breed aanbod en verwijst niet te 
snel door. Voor mensen die graag zelf leren dingen op te 
zoeken op internet weet het steunpunt waar zij terecht 
kunnen voor cursussen. 

€ Als de cliënt het wenst kan ter plekke een afspraak 
gemaakt worden met een instantie zoals bijvoorbeeld de 
Sociale Dienst.  

 
Uit het onderzoek komt een aparte hulpvraag naar voren ten 
aanzien van de administratie bi j het PGB. Mogelijk kan een 
dergelijke dienstverlening ook aan het steunpunt gekoppeld 
worden.  
 
De afstanden in Amsterdam pleiten voor het openen van 
meerdere steunpunten verspreid over de stad. Als experiment 
kan echter begonnen worden met één steunpunt met de 
mogelijkheid later meerdere punten te openen. 
 
Het is aan te raden het steunpunt  aan te haken bij een bestaande 
organisatie. Door aan te haken bij een bestaande organisatie 
weet een groep cliënten het steunpunt gemakkelijk te vinden en 
kunnen mensen goed worden doorverwezen vanuit de bestaande 
organisatie. Het verdient aanbeveling te zoeken naar aansluiting 
bij laagdrempelige onafhankelijke cliëntenorganisaties, zoals het 
APCP of de cliënteninformatiewinkels.  
 
 
 





 

 





 

Schuldhulpbureaus 
Aanbod creëren/aanpassen voor deze doelgroep. Deskundigheid 
opdoen in psychiatrische problematiek en bejegening van GGZ-
cliënten.  
 

Sociale Dienst 
Bijzondere bijstand aanbieden aan diegenen die daarvoor in 
aanmerking komen. Schuldhulpverlening aan de doelgroep 
aanpassen, bejegening verbeteren.  
 

Sociaal raadslieden 
Kennis opdoen van problematiek en bejegening van cliënten van 
de GGZ, de maatschappelijke opvang en van de verslavingszorg. 
Telefonische bereikbaarheid ve rbeteren. Thuis hulp aanbieden. 
 

Woningcorporaties 
Samenwerken met maatschappelijk werk om (financiële) 
administratie (huurachterstand bijv oorbeeld) op orde te krijgen. 
Bij dreigende woninguitzetting contact opnemen met Meldpunt 
Zorg en Overlast. 
 

Zorgkantoor  
Snellere en foutloze PGB-procedures en correspondentie, snellere 
berekening eigen bijdrage zoda t naheffingen onnodig worden. 
Kostenloze telefonische info rmatiedienst PGB, zonder 
wachttijden. Cliëntgestuurde steunpunten (financieel) 
ondersteunen. 
 

Zorgverzekeringen 
Op tijd facturen sturen, snel duidelijkheid geven over te 
vergoeden zorg en medicijnen. 
 
APCP 
Het APCP zal zich inzetten voor een cliëntgestuurd steunpunt 
zoals onder 6.3 beschreven.   





 

3. Integratieproject Westerpark - medewerker 
4. Stichting Zuid - maatschappelijk werker 

5. Blankenberg Stichting - coördinator 
schuldhulpverlening 

6. Sociaal raadslieden  
Bos en Lommer 

- medewerker 
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- Bert Peper (ondersteuner HVO-Querido) 
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Folders 
De Formulierenbrigade, Lastige formulieren?  De formulieren-

brigade helpt gratis . 
Stichting Zuid, Algemeen Maatschappelijk  werk in Zuideramstel . 
De Wegwijswinkel, De Wegwijswinkel, voor en door mensen met 

een psychiatrische achtergrond. 
PGB servicepakket: een zorg minder. 
Meldpunt Overlast, genoeg van de herrie, bezorgd over uw oude 

buurman, last van stank? 
Integratieproject Westerpark, Isolement, bijna nooit een eigen 

keuze. Integratieproject Westerpark helpt mensen met 
psychische problemen hun isolement te doorbreken.  
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