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De beste verbeteringen  
maken de zorgmedewerkers zelf

De zorg draait om cliënten. Toch besteedt een verzorgende meer tijd aan andere taken dan 
aan de directe zorg. Productive Care Helpt dit verbeteren, het helpt medewerkers om 
hun werk effectiever te organiseren, zodat er tijd vrij komt voor zorg.

Zorgmedewerkers besteden met Productive Care tot 30% meer tijd aan cliënten 
zorg. Overbodig werk valt weg. Geen onnodig overleg, minder zoeken naar 
spullen en minder heen en weer lopen. De zorgmedewerkers doen weer 
wat ze het liefste doen: zorgen voor hun cliënten. Ze gaan weer doel­
gericht en gemotiveerd aan de slag.

Productive Care leert medewerkers effectief om te gaan 
met tijd en materialen. Het gidst medewerkers door alle 
stappen om dit op eigen kracht te bereiken. Resultaat: 
effectieve zorg en gemotiveerde medewerkers. 
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Wat krijgt u?
Productive Care is een praktische stap-voor-stap methode 
waarmee teams en hun teamleider het dagelijks werk op de 
afdeling verbeteren. De teams ontwikkelen zelf hun oplossingen, 
waarbij ze gebruik maken van hun eigen ervaring en kennis, maar 
ook van de ervaringen die in het programma zijn verzameld.

Het programma bestaat uit handleidingen, elf modules en een toolkit met 
praktische hulpmiddelen en tools. Voor elk onderdeel is een boekje gemaakt. 
Alle boekjes samen zitten in een transparante box. De modules zijn in duidelijke en 
praktijkgerichte taal geschreven. U krijgt de methode kant en klaar in huis.

Verzorgende VIG, verzorgingshuis:

‘Het programma helpt mij, het is een steuntje in de rug, omdat ik me weer realiseer, 
dat ik er ben voor de bewoners en niet andersom!’
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Geen kortdurende interventie, maar 
cultuurverandering die blijft.

Honderden verbeterprojecten  
in één programma  
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Resultaten  
zijn snel merkbaar

Al binnen vijf maanden zien de pilotafdelingen resultaat: meer rust 
en meer tijd voor de cliënten. Dat motiveert om door te gaan!

Na ruim een half jaar hebben de pilotafdelingen de basismodules door­
lopen en kunnen andere afdelingen inhaken. Kijk voor het totale tijdsverloop 
op www.productivecare.nl.

Durft u te investeren in kwaliteit? 
Uw cliënten, uw medewerkers  
en uw organisatie varen er wel bij.
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Bestuurder, V&VT organisatie:

‘Het is voor ons van levensbelang dat de ontwikkelingen die we de afgelopen drie jaar hebben door-
gemaakt nu ook weten te bestendigen. Dat willen en moeten we samen doen met onze medewerkers, 
met onze klanten en met onze omgeving. En met een aanpak, die ruimte laat voor onze eigen inbreng 
en ons tegelijkertijd helpt om de processen te verbeteren en te vernieuwen, kunnen we die slag 
maken. Lean gaat ons daarbij zeker helpen!

Het effect van Productive Ward in ziekenhuizen (bron: NHS)
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Wat is de succesformule?
De werkwijze achter Productive Care heeft zich op meerdere fronten bewezen. De bakermat ligt 
in Engeland, waar het succesvolle ‘Productive Series’programma van de NHS (National Health 
Services) een nationale verbetering en kostenreductie heeft gebracht. De ziekenhuisvariant 
(Productive Ward) heeft daar per ziekenhuis een kwaliteitsverbetering en kosten reductie 
van minimaal drie miljoen euro per jaar per ziekenhuis opgeleverd.

Deskundige begeleiding
CBO, CC zorgadviseurs, TNOManagementConsultants en Vilans 
hebben de handen ineen geslagen om de ‘Productive Series’ 
verbetermethode geschikt te maken voor de Nederlandse 
ouderenzorg/verpleeghuiszorg. Samen staan zij garant 
voor veel kennis en ervaring met verbetertrajecten in de 
langdurende zorg.
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Geen eendagsvlieg 
Productive Care integreert vele verbetermethodieken van bewezen waarde, waaronder 

Lean Management. Het programma is volledig afgestemd op verpleeghuiszorg. Het versterkt 
de zelfredzaamheid van teams. Teams blijven verbeteren en borgen de resultaten. Waar 

veranderprojecten na verloop van tijd veelal verslappen, heeft Productive Care tools 
voor zelfmonitoring en blijvend verbeteren. Ook nadat modules zijn geïmplementeerd 

wordt de vinger aan de pols gehouden en waar nodig afstpraken bijgestuurd of 
modules herhaald.

Diverse methoden van 
bewezen waarde
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Productive Care helpt uw organisatie een verbeterslag te maken op vier terreinen:

1 Betere cliëntbeleving  Zorgorganisaties die meedoen met Productive Care merken twee 
belangrijke veranderingen: medewerkers hebben meer tijd voor persoonlijke aandacht aan 
hun cliënten en ze maken minder fouten. Cliënten zijn tevredener en waarderen de zorg beter.

2
Betere kwaliteit van zorg  Kwaliteit en veiligheid zijn voor de cliënten, de zorgorganisaties, de 
overheid, de verzekeraars en het toezicht prioriteit nummer één. Kwaliteit is een vast onder­
deel van benchmarks. Met een integrale veranderaanpak van bewezen waarde als Productive 
Care, laat de zorgorganisatie zien dat ze structureel werk maakt van zorgverbetering.

3
Grotere medewerkerstevredenheid  Tevreden medewerkers blijven met plezier en inzet wer­
ken. Productive Care geeft werkplezier door meer eigen regie. Teams ervaren grotere betrok­
kenheid en meer regelvermogen in het eigen werk. Met als belangrijkste resultaat: meer 
werkplezier en een betere sfeer op de afdeling.

4
Strakkere bedrijfsvoering  In Productive Care is de Leanmethodes specifiek voor de verpleeg­
huiszorg omgezet. Daardoor leren professionals bij alles wat ze doen waarde voor de cliënt toe 
te voegen. Dat geeft winst: minder verspilling van tijd en materiaal. Winst die is te vertalen in 
aandacht voor de cliënt en in gezondere financiën.
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Afdelingshoofd verpleeghuis:

‘Door de gesprekken die we nu voeren met bewoners ontdekken we waar ze tevreden over zijn en wat 
nog beter zou kunnen. Bewoners gaven aan dat ze niet altijd een terugkoppeling krijgen nadat de arts 
is geweest. We hebben hier nu verbeteracties voor in werking gesteld en houden de vooruitgang op 
ons prestatiebord bij.’

EVV’er; verpleeghuis:

‘De medewerkers van de huishouding kwamen elke dag bij mij vragen om materialen als die op 
waren. Nu hebben we de afdeling opgeruimd en met elkaar bepaald wat een goede voorraad is. De 
bestelling is een taak van een van de medewerkers. Op het prestatiebord houden we bij of we niet 
meer misgrijpen. En wat blijkt? In de afgelopen 4 weken is het steeds op orde. Daar hebben we alle- 
maal plezier van! Daar ben ik echt trots op.’
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Waarom verbeteren?
Met hart en ziel kozen medewerkers in de zorg er ooit voor om zich in te zetten voor een ander. Die 
motivatie is het aangrijpingspunt voor verbeteringen. Productive Care geeft de zorgprofessionals de regie 
over de verbeteractiviteiten en daarmee over hun werk. Het vergroot hun zelfrespect en ze leren dat 
initiatief nemen loont.

We vragen wel iets terug, namelijk hun inzet. Want de verzorgenden voeren de verbeteringen zelf uit. Dit 
levert een effectievere bedrijfsvoering op én gemotiveerde werknemers die met plezier en trots hun werk 
doen.

De professionals  
krijgen de regie
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Afdelingshoofd, PG afdeling:

‘Ik vind de methodiek een aanwinst voor de afdeling. Doordat we nu veel meer systematisch aan het werk 
zijn, komt er ruimte om met elkaar in gesprek te gaan. We mogen nu als het ware stilstaan bij wat wij er 
als team van vinden. En wanneer we begrijpen hoe het zit, dan kunnen we op zoek gaan naar oplossingen.” 
“Ik wist niet dat het werken met de geeltjes (schuiven met deeltaken op Post-it’s, red.) zo leuk kon zijn. 
Iedereen, of bijna iedereen, doet mee. Voor het eerst hoef ik niet alle oplossingen te bedenken. Dat hoefde 
natuurlijk al niet (moet lachen), maar ik deed het vaak wel. Ze vragen nu wel eens aan mij: “Moet je nu op 
je handen zitten?” Ik kan nu - trots - antwoorden: “Jullie oplossingen sluiten beter aan bij het werk, en als 
dat werkt voor de bewoner en het team, dan is het goed”.”
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Het fundament
De opbouw van het programma staat als een 
huis, met als fundament de handleidingen voor 
de raad van bestuur, de projectleider en de team­
leiders. Deze handleidingen geven de achtergrond 
van het programma. 

Het programma start met een workshop 
Positionering waarin het management, de interne 
projectleider en de teamleiders het verband leggen 
tussen Productive Care en de strategische doelen 
van de organisatie.

De basismodules
Op het fundament rusten de basismodules voor 
de medewerkers. Deze modules gidsen de mede­
werkers stap-voor-stap door het veranderproces. 
Er zijn vier basismodules die de logistiek van 
materialen en persoonlijke inzet verbeteren:
▶	 Cliëntperspectief
▶	 Hoe doen we het nu?
▶	 Goed georganiseerde afdeling
▶	 Cliëntsituatie in één oogopslag

De procesmodules
Na de basismodules gaat het team aan de slag 
met de zeven procesmodules, waarin zij de 
professionele werkprocessen op orde brengen 
en doelmatiger inrichten. Ze werken zelf aan 
verbeteringen in de samenwerking, in de com­
municatie onderling en met de cliënt èn dagelijks 
terugkerende taken zoals medicijnverstrekking 
en maaltijden. 

Tools
In elke module zitten praktische tools om de 
processen en de resultaten te visualiseren. Zoals 
een interviewmethode, een spaghettidiagram, het 
5S-spel, een kosten-/batenanalyse, audits en een 
bezoekpiramide.

Wilt u meer weten over onze aanpak en de stappen 
die de organisatie doorloopt? 
Kijk dan op www.productivecare.nl.
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Foto van twee medewerkers bij een 
opgeruimde kast. Eén van hen zet 
iets terug op de plek waar het hoort.
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Wat is de rol van de adviseurs  
van CBO, CCzorgadviseurs,  
TNOManagementConsultants en Vilans?

Mensen willen graag verbeteren, maar niet verbeterd worden. Daarom laten we de 
zorg professionals zelf aan het roer van hun eigen verbetertraject. De adviseurs 
van Productive Care hebben een ondersteunende rol en faciliteren de verande­
ringen. 

De adviseurs hebben elders succesvol veranderingen helpen realise­
ren en zetten die kennis en ervaring graag in om uw organisatie te 
ondersteunen bij de invoering van Productive Care. Zij kennen de 
theorie en de uitgangspunten van het programma. Ze werken 
volgens het principe ‘train de trainer’, waardoor de ver­
betermethodiek duurzaam beklijft in de organisatie. 

Lees meer over onze visie op verbeteren op 
www.productivecare.nl.
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Wat zijn de kosten en de baten? 
Deelnemers aan Productive Care krijgen begeleiding en ondersteuning van een trainer/adviseur van 
gemiddeld één dag per week gedurende de opstartfase en de implementatie van de basismodules. 

De ontwikkelkosten worden verrekend in licenties. Invoering van Productive Care gaat gefaseerd; eerst 
enkele afdelingen, later de rest van de locatie. Onderwijl kunnen andere locaties van een zorgorganisatie 
instappen. Licenties berekenen we per deelnemende locatie op basis van het aantal bedden (€ 30,– per bed). 

We maken afspraken over de ondersteuning bij de implementatie van de procesmodules en de imple­
mentatie op de overige afdelingen.

De besparingen zijn tweeledig: de kwaliteit van zorg verbetert, cliënten ervaren dat er meer rust en tijd 
voor hen is en waarderen de zorg positiever. Het team ‘runt’ de afdeling met meer efficiëntie en plezier. 
Dit geeft besparingen op tijd en materialen, en brengt het ziekteverzuim omlaag. Resultaat: een flinke 
kostenreductie. We verwachten dat deze in de ouderenzorg naar verhouding vergelijkbaar zullen zijn met 
die in ziekenhuizen. Op dit moment loopt een onderzoek naar de precieze effecten van het programma in 
Nederland.
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