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Samenvatting (download hier het rapport) 

De invoering van het persoonsvolgend financieringssysteem in 2017 door het Vlaamse Agentschap voor 

Personen met een Handicap (VAPH), had als doel om gebruikers meer zeggenschap te geven over hun 

zorg en ondersteuning en een meer vraaggestuurde werking bij de aanbieders te bewerkstelligen. Om 

deze reden werd er geopteerd om de zorgaanbieders een regelluw kader aan te bieden, zodat zij zouden 

kunnen experimenteren met nieuwe vormen van dienstverlening, alsook de manier waarop de zorg en 

ondersteuning georganiseerd werd. Binnen de RTH werd dit flexibele kader verder doorgetrokken in de 

pilootprojecten. Hierbij kregen de RTH-aanbieders de kans om de noden die zij zagen in hun omgeving 

of bij hun cliënten te definiëren, en deze in een projectaanvraag in te dienen bij het VAPH. 111 

initiatieven kregen zo de kans om nieuwe ondersteuningsvormen aan te bieden bij hun cliënten. 

Gezien het VAPH verantwoordelijk is voor de organisatie en uitvoering van het beleid, zijn zij ook 

verantwoordelijk voor de evaluatie van dit beleid. Om deze reden werd er een onderzoeksaanvraag 

opgesteld om de cliëntgerichtheid of vraaggestuurdheid van de RTH-pilootprojecten te evalueren vanuit 

het perspectief van de gebruikers, en om een meetinstrument te ontwikkelen om deze ervaringen te 

capteren. Concreet werd de ervaring van cliëntgerichtheid in de RTH-pilootprojecten bekeken vanuit 

vier door het VAPH vooropgestelde thema’s: (1) snel inzetbaar en flexibel aanpasbaar, (2) laagdrempelig 

en nabij, (3) vraaggericht en op maat, en (4) geïntegreerd en afgestemd met andere (niet-VAPH)-

ondersteuning.   
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Onderzoeksvragen  

De onderzoeksvragen die in dit rapport besproken zullen worden, zijn de volgende: 

• Hoe ervaren de betrokken stakeholders de cliëntgerichtheid van de geboden zorg en 

ondersteuning?  

o Hoe definiëren en ervaren zij de vier basisprincipes (snel en flexibel inzetbaar, laagdrempelig 
en nabij, vraaggericht en op maat, geïntegreerd en afgestemd) binnen de initiatieven van de 
pilootfase RTH? 

o Welke facilitators en barrières zijn er volgens hun m.b.t. deze basisprincipes? 

• Hoe kan de cliëntgerichtheid van de zorg en ondersteuning op basis van de vier basisprincipes 

gemeten worden bij gebruikers? 

Algemene onderzoeksopzet 

Om de ervaringen van cliëntgerichtheid en de vier thema’s goed te capteren, werd er gewerkt met een 

mixed method opzet met enerzijds interviews en anderzijds de afname van vragenlijsten. In een eerste 

fase werd er een rapid review van de literatuur gedaan om een beeld te krijgen van de 

meetinstrumenten die reeds voorhanden zijn. Daarna werden er enkele interviews afgenomen met de 

verschillende stakeholders om hun ervaring met de vier vooropgestelde thema’s van het project (1. snel 

inzetbaar en flexibel aanpasbaar, 2. laagdrempelig en nabij, 3. vraaggericht en op maat, en 4. 

geïntegreerd en afgestemd met andere (niet-VAPH)-ondersteuning) te bevragen en het gevonden 

meetinstrument, de Vragenlijst Cliëntenperspectief op Vraaggerichtheid van de Zorg (CCCQ), uit de 

literatuur te bespreken. Via de interviews werd er op die manier nagegaan hoe gebruikersorganisaties, 

koepelorganisaties en RTH-aanbieders de cliëntgerichtheid en de dienstverlening ervaren en definiëren, 

en of er hier verschillen tussen deze stakeholdergroepen zijn. 

In een tweede fase werd het nieuwe meetinstrument ontwikkeld, waarbij de concepten van 

cliëntgerichtheid in de literatuur en het bestaande meetinstrument werden vergeleken met de 

bevindingen uit de interviews en de vier vooropgestelde thema’s van het project. Hierbij werd er 

nagegaan of er nog aanvullingen nodig waren aan het meetinstrument. Voor ontbrekende thema’s 

werden er items opgesteld a.d.h.v. de projectfiche, de literatuur en de interviews. Volgens de 

respondenten dienden volgende thema’s nog opgenomen te worden in de vragenlijst: het voortraject 

(toegang tot informatie of kennis over het zorglandschap, en de bereikbaarheid of de manier waarop 

men in contact kwam met de RTH-aanbieder), het natraject (de betrokkenheid, het aanpassen van de 

ondersteuning wanneer nodig of indien mogelijk, en de overdracht) en geïntegreerde ondersteuning of 

samenwerking tussen partners. 

De draftversie van de vragenlijst werd eerst afgetoetst op de RTH-studiedag van 15 september 2023 

waar zo’n 90% van de pilootprojecten aanwezig was. Daarna werd de feedback van de RTH-

pilootprojecten verwerkt en de nieuwe versie werd voorgelegd aan de stuurgroep waar onderzoekers, 

medewerkers van het VAPH, gebruikers- en koepelorganisaties deel van uitmaakten. Tijdens deze 

stuurgroep werden de verschillende vragen besproken op vlak van de duidelijkheid, relevantie en 

correctheid. 

De finale versie van de vragenlijst werd digitaal afgenomen via Qualtrics en was beschikbaar van 20 

oktober 2023 tot en met 3 februari 2024. Er werd ook de mogelijkheid geboden om de vragenlijst op 

papier te verkrijgen. Respondenten werden gerekruteerd via de pilootprojecten. 
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De data van de vragenlijst werden in SPSS (versie 29 voor windows) geanalyseerd. De resultaten werden 

eerst geanalyseerd via beschrijvende statistiek, namelijk met behulp van frequenties, parameters van 

positie en van spreiding. Daarna werden de structurele validiteit en interne consistentie van het 

gevalideerd meetinstrument geanalyseerd met Principal Axis Factoring en de Cronbach’s Alpha.  

Resultaten  

Bij de online vragenlijst, vulden 82 respondenten de vragen over het voortraject in. 78 respondenten 

vulden de vragen over het voortraject en het bestaande gevalideerd meetinstrument in en 74 

respondenten vulden de nieuw ontwikkelde vragenlijst volledig in. Daarnaast werden er acht ingevulde 

vragenlijsten op papier ontvangen van de 58 verstuurde vragenlijsten (response rate van 13.7%). 

Driekwart van de respondenten (75.6%) vulde de nieuw ontwikkelde vragenlijst in voor de 

ondersteuningsvorm begeleiding, waarbij één op één begeleiding thuis (42.2%) het vaakst geëvalueerd 

werd. De ervaringen met het voortraject, de cliëntgerichtheid van de ondersteuning en het natraject 

werden positief bevonden. 15.6% vond het niet duidelijk welke ondersteuning ze gingen krijgen bij de 

RTH-aanbieder, terwijl dit voor twee derde van de respondenten wel duidelijk was (66.7%). Meer dan 

driekwart van de respondenten (77.8%) diende maximaal drie maanden te wachten voor hun 

ondersteuning. Daarnaast was de ondersteuning voor 36.7% gratis en voor de 36.7% van de 

respondenten die wel diende te betalen, was de bijdrage ook betaalbaar. 

Ook voor het natraject werden gelijkaardige resultaten gevonden met 81.9% van de respondenten die 

de ondersteuning zinvol vond, 63.8% die zich betrokken voelde bij de werking van de RTH-aanbieder en 

79.5% die de gemaakte afspraken kon aanpassen indien de noden wijzigden. Tot slot werden er geen 

verschillen gevonden in de ervaring van cliëntgerichtheid tussen RTH-aanbieders, noch qua type RTH-

aanbieder (nieuw vergund of al een vergunning bij het VAPH) als qua grootte (klein en middelgroot 

versus groot) of tussen respondenten qua hoe de vragenlijst ingevuld werd (cliënt vulde de vragenlijst 

alleen in of met een informele zorgverlener versus ingevuld met een professionele hulpverlener of als 

persoon uit het netwerk) of qua leeftijd (minderjarigen versus meerderjarigen).  

Aanbevelingen en conclusies 

25 respondenten beantwoorden de vraag over bij welke RTH-aanbieder ze hun ondersteuning inkochten 

niet, dus bij de afname van een volgende vragenlijst wordt er best gewerkt met codes om RTH-

aanbieders in te delen op basis van type en grootte. 

Er werd weinig ingevuld bij de open vragen, dus het vierde principe geïntegreerd en afgestemd met 

andere (niet-VAPH)-ondersteuning) zal nog verder uitgewerkt dienen te worden in de vragenlijst om dit 

te kunnen capteren. Hiervoor kan er gewerkt worden met de data die het VAPH tijdens de 

evaluatiegesprekken met de pilootprojecten verzamelde. 

Er is een divers publiek aan cliënten binnen de RTH-pilootprojecten en binnen de RTH-ondersteuning 

algemeen, waardoor er enkele aanpassingen nodig zijn aan de huidige vragenlijst. Deze betreffen een 

verkorte versie voor mondelinge afname, het verwijderen van de vraag over type handicap of de 

referentie naar handicap in de informatiebrief. Daarnaast dient er nagegaan te worden hoe de cliënten 

van de pilootprojecten die zich richten op outreach, het beste bevraagd kunnen worden m.b.t. hun 

ervaringen met deze outreach ondersteuning. Deze cliënten zijn geen zorggebruikers, maar 

medewerkers van bepaalde organisaties die meer inclusief willen gaan werken, bv. een school, een 

bedrijf of een OCMW. 
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Voor een betere afname zal de vragenlijst dus nog verder ingekort dienen te worden, waarbij er gebruik 

gemaakt kan worden van de resultaten uit de factoranalyse en de interne consistentieanalyse van de 

CCCQ. Daarnaast dient de vraag over de betaalbaarheid en over de afstemming van de ondersteuning 

op bepaalde aspecten herbekeken te worden.  



 

 

 


