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→ De sociale basis ontstaat in buurten en dorpen waar 
mensen samenleven. Denk aan buren die elkaar helpen, 
vrijwilligers bij verenigingen en jongerenwerkers in de wijk. 
Deze basis maakt samenleven mogelijk en draagt bij aan 
gezondheid, welzijn en veerkracht.

→ Hoewel de sociale basis niet direct aan te sturen is, kunnen 
overheden en maatschappelijke organisaties haar wel 
versterken door samen te werken met inwoners en 
ondersteuning structureel te organiseren.

→ Na jaren van bezuiniging worden de gevolgen zichtbaar: 
minder verbondenheid, zwaardere hulpvragen, overbelaste 
voorzieningen en onvoldoende benutting van de kracht in 
de gemeenschap. Tegelijk groeit de druk door vergrijzing 
en personeelstekorten in de zorg.

→ In zestien Zuid-Limburgse gemeenten slaan gemeenten en 
sociaalwerkorganisaties de handen ineen. Zij willen de 
sociale basis versterken, ook al werd de aanvraag voor IZA-
transformatiemiddelen in december 2024 afgewezen. 

→ Het doel van het plan, genaamd Sociale WIFI, is om de 
sociale basis in de zestien Zuid-Limburgse gemeenten 
duurzaam te versterken via een gezamenlijke, structurele 
aanpak.

Aanleiding | Een sterke en gezonde sociale basis in Zuid-Limburg als belangrijke randvoorwaarde voor de doelen en 
ambities uit het regioplan

Regiobeeld
De regio Zuid-Limburg staat voor een aantal belangrijke uitdagingen. Deze zijn groter dan in 
veel andere regio’s in Nederland.
• Jeugdigen en volwassenen kampen met gezondheidsachterstanden
• Fysieke en mentale gezondheid verschillen regionaal
• Het zorggebruik is hoog
• Er is een groeiende kloof tussen zorgvraag en zorgaanbod
• Er is noodzaak voor een (regionale) domein overstijgende aanpak

Regioplan
Door samen te werken aan vijf thema’s worden deze opgaven aangepakt 
• Veilige, sociale en gezonde leefomgeving
• Gezonde generatie
• Vitaal ouder worden
• Mentale gezondheid
• Zorgoptimalisatie
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Scope | Deze maatschappelijke businesscase richt zich op het versterken van inwonersinitiatieven binnen een bredere 
scope van het Sociale WIFI plan

“Wij streven naar een veerkrachtige, inclusieve en zorgzame samenleving 
– waarin mensen kunnen floreren, naar elkaar kunnen en willen omkijken, 

en kunnen en willen bijdragen aan het eigen en andermans welzijn”

Deel 1. 
Ambitie /
Wenkend perspectief

Deel 3. 
Maatschappelijke 
businesscase

Landelijke en regionale 
kennis

Beleid, rapporten, 
regiobeeld, nulmeting

Deel 2. 
Veranderverhaal

AMBITIE UIT ‘SOCIALE BASIS VERSTERKEN, INVESTEREN IN DE TOEKOMST’ 

Professionele kennis
beleidsmakers, 

welzijnsprofessionals

Ervaringskennis
Sleutelfiguren, 

initiatiefnemers

Veranderverhaal Zuid-Limburg
10 bouwstenen, onderwerpen waar gemeenten en andere formele partijen 

samen aan kunnen werken om de sociale basis te versterken

Maatschappelijke businesscase
Lokale initiatieven voor gemeenschapswinst en vrijwilligers 

initiatieven versterken
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Aanpak en theory of change
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Theory of change | Methode en structuur maatschappelijke businesscase

→ Aanpak en werkwijze - Voor het in kaart brengen van de effecten in de maatschappelijke 
businesscase zijn de activiteiten uitgewerkt volgens de structuur van de theory of change. De 
hiernaast getoonde afbeelding (rechts) geeft de doorlopen stappen weer. Op basis van de 
theory of change is er een impactflow uitgewerkt en verwerkt in een effectenkader. Een selectie 
van effecten is kwantitatief doorgerekend om inzichtelijk te maken dat het plan resulteert in 
een positieve maatschappelijke businesscase. 

→ Complexiteit effectenmeting in sociaal domein - Het meten van effecten in het sociaal domein 
is complex. De aard van de activiteiten richt zich op het verbeteren van welzijn, participatie, 
gezondheid, veiligheid en sociale cohesie. De effecten die als gevolg hiervan ontstaan zijn breed 
en indirect. Zo kan het versterken van zelfredzaamheid leiden tot tal van effecten zoals minder 
schulden, betere gezondheid en minder zorggebruik. Deze effecten treden pas na verloop van 
tijd op en zijn niet altijd direct te meten. Daarbij zijn ontstane effecten niet direct en enkel te 
herleiden naar een specifieke interventie, meerdere factoren hebben invloed en effecten 
ontstaan als gevolg van een optelsom van initiatieven en voorzieningen. Veel opbrengsten van 
sociaal werk zijn kwalitatief van aard en moeilijk te kwantificeren. Sociaal Werk Nederland heeft 
een meta-analyse laten uitvoeren van uitgevoerde maatschappelijke businesscases (o.a. SROI’s 
/ MKBA’s) die inzicht geeft in de waarde van sociaal werk1. In de bijlage van dit document zijn 
enkele inzichten uit deze meta-analyse te vinden. 

→ Representatieve SROI-analyse als uitgangspunt - Het inzichtelijk maken van gekwantificeerde 
opbrengsten voor het investeren in inwonersinitiatieven is van belang om gevraagde 
investeringen te onderbouwen. Voor deze businesscase is gebruikgemaakt van de reeds 
verschenen representatieve SROI-analyse van Sociaal Centrum Eijsden2. Deze analyse richt zich 
op de effecten van een zogenoemde “krachtenbinder”. Binnen de SROI zijn voorbeelden van 
inwonersinitiatieven meegenomen, die als onderbouwing hebben gediend voor onze 
maatschappelijke businesscase. De analyse is gebaseerd op een maatschappelijke kosten-
batenbenadering, waarbij ook effecten worden meegewogen die niet altijd via RCT’s of harde 
causaliteit zijn vast te stellen. De gehanteerde aannames zijn zorgvuldig onderbouwd en 
transparant gemaakt, maar blijven mede gebaseerd op expertinschattingen en gegevens uit 
vergelijkbare interventies.

Probleem
-analyse

Activiteit
en Output Effecten

Beschrijving van 
probleem / opgave 
en huidige situatie 

Wat zijn die 
activiteiten die 

bijdragen aan het 
oplossen van het 

probleem?

Wat zijn de resultaten 
van de activiteiten die 

we uitvoeren?

Wat zijn de directe 
effecten (proximaal) en 

de indirecte effecten 
(distaal)?

6

1. Dekker, F., Franx, A., de Vleeschouwer, E., & Zandvliet, K. (2020). Meta-analyse businesscases sociaal werk. SEOR 
BV. https://www.sociaalwerk-werkt.nl/sites/fcb_sociaalwerk/files/2021-03/meta_analyse_bc_sociaalwerk_eindrapportdef260121.pdf

2. Ketelaar, P., Canoy, M., Wijntjes, K., Koppenaal, T. (2025) SROI rapportage krachtenbinder. Sociaal Centrum Eijsden. Vitavalley en Marcel 
Canoy.  https://vitavalley.nl/wp-content/uploads/250625-SROI-Rapportage-Krachtenbinder-Eijsden-V1.0.pdf
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Effectkader | Sociale WIFI uitgewerkt aan de hand van de theory of change 

Probleemanalyse en situatieschets Interventie / activiteiten Resultaat (output) Effecten

• In Zuid-Limburg staat de sociale infrastructuur onder druk. De regio kent 
een groeiende zorgvraag, terwijl de beweging naar ‘meer maatschappelijk, 
minder medisch’, zoals beoogd in het regioplan IZA/GALA, juist vraagt om 
sterke gemeenschappen en een stevige sociale basis. Op dit moment is die 
sociale basis echter gefragmenteerd en onvoldoende ontwikkeld om deze 
verschuiving op te vangen.

• Verschillende transformatieplannen in de regio richten zich vooral op het 
leggen van een brug van de zorg naar het sociaal domein. Ze investeren 
bijvoorbeeld in interventies als Welzijn op Recept. Wat echter ontbreekt, is 
een structurele investering in de gemeenschappen zelf. De inwoners, die 
deze sociale basis vormen, worden nog nauwelijks gepositioneerd als 
actieve spelers in de zorgtransformatie. Hierdoor blijft het fundament 
onder deze beweging kwetsbaar.

• Op veel plekken in Zuid-Limburg ontbreekt het aan sociale samenhang. 
Inwoners zijn minder hecht met elkaar verbonden dan vaak wordt 
aangenomen. De onderlinge betrokkenheid tussen verschillende groepen 
in wijken en dorpen is beperkt, en informele netwerken die mensen 
kunnen opvangen en ondersteunen zijn vaak afwezig. Tegelijkertijd zien we 
dat het eigenaarschap voor maatschappelijke vraagstukken zoals 
eenzaamheid, mantelzorg en welzijn niet breed gedeeld wordt. Inwoners 
richten zich bij problemen eerder op overheid en zorginstanties dan op 
hun eigen netwerk of gemeenschap.

• De sociale infrastructuur werkt al op of over de grenzen van haar 
capaciteit. Vrijwilligersinitiatieven bestaan wel, maar zijn vaak kleinschalig, 
versnipperd en afhankelijk van toevallige inzet. Er ontbreekt een structuur 
om deze initiatieven duurzaam te ondersteunen en op te schalen. 
Tegelijkertijd is de urgentie groot. De zorgvraag neemt toe, mede door de 
afbouw van GGZ en andere voorzieningen, terwijl de hulpvragen 
complexer en breder worden. De druk op eerstelijnszorg, vooral de 
huisartsenzorg, stijgt. De huidige sociale basis is niet in staat om deze taken 
op korte termijn op te vangen.

• Daarmee ontstaat een duidelijke mismatch tussen de aannames in het 
regioplan en de realiteit in de Zuid-Limburgse wijken en dorpen. Er wordt 
uitgegaan van een veerkracht en verbondenheid in gemeenschappen die 
er in veel gevallen nog niet zijn. Zonder investering in 
gemeenschapsversterking en duurzame sociale netwerken zal de beoogde 
verschuiving van zorg naar sociaal onvoldoende effect hebben.

• Binnen het programma Sociale WIFI worden inwonersinitiatieven ondersteund. De 
ondersteuning bestaat uit een of een combinatie van de volgende interventies:

• Inzet van opbouwwerk 
• Praktische ondersteuning bij o.a. administratie en financiën
• Ontzorgen bij complexe regels en subsidieaanvragen/fondsen
• Sparren en coachen bij conceptontwikkeling 
• Advies rondom activering en modernisering vrijwilligersrollen en –

matching
• Toekenning van een impulsbudget
• Voor omvangrijke initiatieven met (kans) op grote impact: Inzet van 

een professional, zoals een krachtenbinder 
• Aansluiting wordt gezocht bij het bestaande ontmoetingspunt voor 

inwonersinitiatieven: “Vrijwillige Energie” en het “Knooppunt informele zorg” 

Horizon 1
• 2025: 20 initiatieven ondersteund 
• 2026: 70 initiatieven ondersteund
• 2.970 extra deelnemers (60%)

Horizon 2
• 2027: 100 initiatieven ondersteund 

(8.250 extra deelnemende inwoners 
– 150%)

• 2028: 100 initiatieven ondersteund 
(11.000 extra deelnemende 
inwoners – 200%)

• 2029: 100 initiatieven ondersteund 
(11.000 extra deelnemende 
inwoners – 200%)

• 2030: 100 initiatieven ondersteund 
(11.000 extra deelnemende 
inwoners – 200%)

Horizon 3
• Per jaar: 100 initiatieven 

ondersteund

• Gezondheidswinst voor inwoners in Zuid-
Limburg

• Minderkosten sociaal domein, Zvw en Wlz

• Toename van zelfredzaamheid, eigenwaarde 
en zelfvertrouwen1

• Afname van eenzaamheid, overlast en 
gedragsproblemen1

• Voorkomen van uithuisplaatsing en voortijdige 
schooluitval1

• Uitstel van instroom in intramurale zorg1

• Lager beroep op GGZ (psycholoog, psychiater) 
en verslavingszorg1

• Verminderd gebruik van fysiotherapie1

• Verminderd huisartsenbezoek1,2

• Lagere inzet van dure vormen van jeugdzorg1 
• Verbeterde arbeidsmarktpositie (via 

participatie en dagbesteding)1

• Verhoging van arbeidsproductiviteit en 
inkomen (o.a. door afname schulden en stress)1

• Lagere uitgaven aan bijstand, re-integratie en 
schuldhulpverlening (gemeente)1

• Vergroting van leefbaarheid en sociale cohesie 
in wijken1

• Versterking van informele netwerken (zoals 
mantelzorg en vrijwilligerswerk) 1

• Preventie van escalatie van sociale problemen 
(bijv. schulden, criminaliteit) 1

• Versterking van publieke gezondheid op lange 
termijn1

Activiteiten
Horizon 1  | Opstarten, ervaring opdoen en gezamenlijke doorzien in 2025 – 2026
• Uitvoeren en verankeren: Gemeenten en sociaalwerkorganisaties brengen het 

veranderverhaal in praktijk door te experimenteren met activiteiten, knelpunten 
te signaleren en circa 90 inwonersinitiatieven te ondersteunen met SPUK IZA-
middelen.

• Leren en ontwikkelen: Samen bepalen gemeenten en sociaalwerkorganisaties hun 
startpositie, richten monitoring in (kwalitatief en kwantitatief), en starten een 
Zuid-Limburgs Lerend Netwerk voor kennisdeling en gezamenlijke acties.

• Randvoorwaarden creëren: Er worden gesprekken gevoerd met provincie en 
rijksoverheden voor structurele financiering, bestuurlijke governance wordt 
ingericht, en knelpunten in landelijk beleid worden regionaal geadresseerd in 
samenwerking met landelijke partners.

Horizon 2 | Gezamenlijke doorleven, leren en opschalen in 2027 – 2030 
• Uitvoeren en verankeren: Gemeenten en sociaalwerkorganisaties borgen de 

aanpak structureel in beleid en werkwijzen, en schalen de ondersteuning op naar 
circa 100 inwonersinitiatieven per jaar.

• Leren en ontwikkelen: De voortgang en effecten van de eerste fase worden 
gemonitord, en het veranderverhaal wordt aangescherpt op basis van de 
opgedane inzichten.

• Randvoorwaarden creëren

Horizon 3 | Gezamenlijke doorzetten en borgen in 2031 – 2035

Bronnen
1 Dekker, F., Franx, A., de Vleeschouwer, E., & Zandvliet, 
K. (2020). Meta-analyse businesscases sociaal 
werk. SEOR BV. https://www.sociaalwerk-
werkt.nl/sites/fcb_sociaalwerk/files/2021-

03/meta_analyse_bc_sociaalwerk_eindrapportdef2601
21.p
2 Movisie. (2023). Cijfers en de sociale basis. 
https://www.movisie.nl/sites/movisie.nl/files/2023-
03/Cijfers-en-de-sociale-basis.pdf
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©  
8

09/09/25Jaarbeursplein 6, Utrecht

Routekaart | Opschaling van ondersteuning vrijwilligersinitiatieven in Zuid-Limburg

2025-2026

2027-2030

2031-2035

90 vrijwilligersinitiatieven
Ø 20 in 2025
Ø 70 in 2026
1,5 jaar ondersteuning

Waarvan per jaar:
3 ‘krachtenbinders’ voor grotere / 
professionelere vrijwilligers 
initiatieven

2.970 extra deelnemers

100 vrijwilligersinitiatieven p.j.
Ø 100 in 2027
Ø 100 in 2028
Ø 100 in 2029
Ø 100 in 2030

Waarvan per jaar:
9 ‘krachtenbinders’ voor grotere / 
professionelere vrijwilligers 
initiatieven

11.000 per jaar extra deelnemers

100 vrijwilligersinitiatieven p.j.

Waarvan per jaar:
12 ‘krachtenbinders’ voor 
grotere / professionelere 
vrijwilligers initiatieven

HORIZON 1

HORIZON 2

HORIZON 3
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Ondersteunen met 
buurtwerker

Praktische hulp bij het opzetten van initiatieven

Verbindt bewoners met elkaar en met relevante organisaties

Helpt bij het vinden van draagvlak 

Ondersteuning op maat, afgestemd op de fase van het initiatief

Delen kennis 
en ervaringen*

Deel inzichten uit eerdere bewonersinitiatieven

Inspiratiebijeenkomsten of netwerkdagen

Handleidingen, stappenplannen of voorbeelden 

beschikbaar stellen 

Middelen of voorzieningen 
beschikbaar stellen*

Bied toegang tot fysieke ruimtes

Mogelijkheid tot gebruik van materialen

Subsidies of fondsen voor opstartkosten

Impulsbudget

Eenvoudiger maken voor 
inwonersinitatieven
Minder regels en vereisten voor inwonersinitiatieven

Lagere administratieve lasten en snellere procedures

Duidelijke, begrijpelijke communicatie van 

systeemwereld naar leefwereld

De behoeften van inwonersinitiatieven geordend naar vier onderdelen
In drie bijeenkomsten met inwonersinitiatieven zijn behoeften, wensen en (ervaren) barrières in kaart gebracht

Eenvoudiger 
maken

Middelen of 
voorzieningen 
beschikbaar 

stellen

Delen kennis 
en ervaringen

Ondersteunen 
buurtwerker

* Aangeboden door overheden of andere bedrijven en organisaties 
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Sociale WIFI zoekt aansluiting bij initiatieven in de drie deelregio’s. Vrijwillige energie aanpak wordt - verrijkt met o.a. impulsbudget, 
professionele kracht voor initiatieven en trainingen voor medewerkers in het sociaal domein – en breed geïmplementeerd

WESTELIJKE MIJNSTREEK

• Het Knooppunt richt zich op drie pijlers: 
1. Mantelzorgers 
2. (zorg)Vrijwilligers
3. Zelfregie

• Het verbindt lokale organisaties en professionals, 
zoals huisartsen en Wmo-consulenten, en faciliteert 
kennisdeling, deskundigheidsbevordering en 
doorverwijzing naar passende ondersteuning

• Inwoners kunnen bij het Knooppunt terecht voor:
- Mantelzorgondersteuning
- Vrijwilligerswerk en burenhulp
- Maatjesprojecten zoals Brugmaatjes
- Ondersteuning bij dementie en palliatieve zorg
- Begeleiding bij eenzaamheid, rouw en verlies
- Sport- en cultuuractiviteiten
- Praktische hulp en netwerkversterking

OOSTELIJKE MIJNSTREEK

• De activiteiten uit de aanpak vrijwillige energie: 
1. Ondersteunen bij praktische zaken, zoals 

financiën, administratie
2. Ontzorgen bij complexe regels en 

subsidieaanvragen/fondsen
3. Sparren en coachen bij conceptontwikkeling 
4. Adviseren rondom activering en modernisering 

vrijwilligersrollen en –matching

• Met integraal door alle lijnen een “leernetwerk voor 
mogelijkmakers”

MAASTRICHT-HEUVELLAND

• MaastrichtDoet! Bevordert vrijwilligerswerk via een 
veelzijdig aanbod: een online platform, 
inloopspreekuren, het vergroten van 
netwerkcontacten en diverse bijeenkomsten. 

• Op het online platform kunnen 
vrijwilligersorganisaties eenvoudig vacatures 
plaatsen. Vrijwilligers kunnen zich daar oriënteren en 
ontdekken bij welke organisatie zij het beste passen. 

• Daarnaast biedt MaastrichtDoet! Ondersteunende 
materialen, zoals handleidingen over het oprichte en 
subsidies, om zowel organisaties als vrijwilligers 
verder te helpen. 
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Het ondersteunen van inwonersinitiatieven kent overlap met de activiteiten van het Leefbaarheidsfonds van Provincie 
Limburg. Voor de uitvoering van Sociale WIFI wordt samenwerking gezocht met de Provincie Limburg.
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• BuurtBooster biedt buurtbewoners en maatschappelijke organisaties hulp 
en ondersteuning om hun ideeën te realiseren. Denk aan de aanleg van een 
voedselbos, het renoveren van een ontmoetingsplek, het organiseren van 
een kookworkshop of een nieuw sportveldje in jouw wijk. 

• BuurtBooster is een onderdeel van de provinciale ondersteuningsstructuur 
voor inwonersinitiatieven en is een samenwerking van Burgerkracht, 
Vereniging Kleine Kernen Limburg, Huis voor de kunsten, Katalys en de 
provincie. 

Het ondersteunen van inwonersinitiatieven kent ook overlap met de activiteiten vanuit “BuurtBooster”. Voor de 
uitvoering van Sociale WIFI wordt samenwerking gezocht met de verschillende partijen. 
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Maatschappelijke businesscase
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Conclusie | Het investeren in Sociale WIFI levert een positieve maatschappelijke businesscase op 

→ De gevraagde investering voor horizon 1 – 2e half jaar 2025 en 2026 bedraagt 1,4 mio euro. Een aanzienlijk deel van de kosten in 
de begroting wordt beschikbaar gesteld aan inwonersinitiatieven

→ De gevraagde investering voor horizon 2 – 2027 - 2030 bedraagt 6,5 mio euro. Gemiddeld betekent dit een investering van 
ongeveer 1,6 mio per jaar om inwonersinitiatieven additioneel te faciliteren en impulsbudget beschikbaar te stellen. In deze fase 
wordt het mogelijk gemaakt om grotere / professionelere initiatieven met de inzet van een betaalde kracht hun impact te vergroten. 

→ De benodigde investering voor horizon 3 – 2031 – 2035 is afhankelijk van de opschaling in horizon 2. In de gewenste situatie worden 
middelen voor de activiteiten in deze horizon structureel begroot. 

→ Maatschappelijke businesscase: Het additioneel investeren in inwonersinitiatieven in Zuid-Limburg leidt tot een positieve 
businesscase. 
o De gevraagde investering bedraagt 7,9 mio over een periode van 5,5 jaar
o De cumulatieve opbrengst in 2030 bedraagt 17,5 mio, en met gezondheidswinst inwoners 40,8 mio

o Minderkosten sociaal domein: 4,6 mio, overeenkomend met ongeveer 13 fte in 2030 (uitgaande van 74% 
personeelskosten en bruto salaris) 

o Minderkosten Zvw: 11,3 mio, overeenkomend met ongeveer 18 fte in 2030 (uitgaande van 74% personeelskosten en bruto 
salaris)

o Minderkosten Wlz: 1,6 mio
o Gezondheidswinst voor inwoners: 23,3 mio

→ De effecten meegenomen in de economische waardering voor de maatschappelijke businesscase zijn gebaseerd op de SROI voor 
Sociaal Centrum Eijsden.1 Het SROI-rapport voor Sociaal Centrum Eijsden is onder andere opgebouwd uit meerdere (kleinschalige) 
inwonersinitiatieven. Voor deze maatschappelijke businesscase gaan we ervan uit dat de inwonersinitiatieven in de SROI 
representatief zijn voor de inwonersinitiatieven die in horizon 1 en 2 ondersteund gaan worden. De maatschappelijke opbrengsten 
zijn gebaseerd op het uitbreiden van het aantal deelnemers van de inwonersinitiatieven. 

→ Het realiseren van de effecten van deze businesscase veronderstelt dat de regels en het beleid uit het veranderverhaal worden 
aangepast en nageleefd.

→ Naast deze kwantificeerbare effecten zijn er meerdere kwalitatieve effecten verbonden aan de activiteiten. Sommige baten, zoals 
sociale cohesie, zelfredzaamheid, gevoel van zingeving en informele hulp, zijn moeilijk of niet gekwantificeerd in de berekeningen 
maar zijn naar verwachting reëel en relevant voor het totale effect.

→ In de berekening is uitgegaan van een conservatieve impactclaim van 50% (vergelijkbaar met de SROI van SCE), een effectduur van 
één jaar en een tijdsvertraging van één jaar tussen interventie en effect.
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Begroting | De gevraagde investering voor het faciliteren van inwonersinitiatieven in de periode 2025 t/m 2030 
bedraagt 7,9 mio euro

→ De begroting is opgesteld voor de jaren 2025 t/m 2030 met een onderverdeling in twee fasen:

→ Horizon 1 – 2025 en 2026: 1,4 mio euro, waarvan 60% naar ondersteuning gaat die direct 
toekomt aan vrijwilligersinitiatieven

→ Horizon 2 – 2027 t/m 2030: 6,5 mio euro, waarvan 69% naar ondersteuning gaat die direct 
toekomt aan vrijwilligersinitiatieven 

→ Horizon 3 – 2031 t/m 2035 is nog niet begroot. Begroting voor deze fase is afhankelijk van 
opschaling en effecten in horizon 2.

→ De begroting is (groten)deels gebaseerd op de begroting van het initiatief ‘vrijwillige energie’ in 
de Oostelijke Mijnstreek. Voor de begroting zijn de begrotingsposten voor de volledige Zuid-
Limburg regio opgenomen. Een deel van de kosten in de begroting zijn hierdoor in de eerste 
horizon al gefinancierd.

→ Additioneel zijn in de begroting aanzienlijke impulsbudgetten voor het faciliteren van 
inwonersinitiatieven opgenomen. Ook zijn er posten voor training van medewerkers bij 
sociaalwerkorganisaties opgenomen. 

→ De volledige begroting met toelichting per parameter is terug te vinden in het Excel bestand

Uitgangspunten begroting
• Voor de berekening van personele inzet is uitgegaan van netto inzetbare uren per jaar, waarbij 

rekening is gehouden met vakanties, feestdagen, verlof en incidentele afwezigheid. Er is 
gerekend met 46 inzetbare weken per jaar.

• Voor de jaren 2026 t/m 2030 is een jaarlijkse indexatie van 3,5% op personele kosten toegepast, 
met 2025 als basisjaar.

• Uurtarieven zijn inclusief btw, tenzij anders vermeld.
• Voor 2025 is gerekend met één kwart van het jaar (1/4). 

Op de volgende pagina is een schermafbeelding van de begroting opgenomen.
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0 1,04 1,07 1,11 1,15 1,19
Lasten (kosten) 2025 2026 2027 2028 2029 2030

Post Toelichting Uurtarief Aantal uur Vast bedrag per jaar

Programmakosten Programmamanager
• Inzet van overkoepelende programmamanager 
• Inzet: Gemiddeld 16 uur per week  €                       110,00 736 - 20.240,00€                    83.793,60€               86.726,38€               89.761,80€               92.903,46€               96.155,08€               
• Kwalitatieve monitoring in de vorm van korte 
gespreksmomenten voorafgaand en na afloop van initiatieven. Dit 
maakt het mogelijk om ervaringen, verhalen en impact structureel 
zichtbaar te maken. 
• Inzet: Ca. 4 uur per initiatief in gesprek en verslag voor 15 
initiatieven per jaar 90,00€                         60 - -€                                    5.589,00€                  5.784,62€                  5.987,08€                  6.196,62€                  6.413,51€                  

• Structuele monitoring en evaluatie: het systematisch volgen van 
de voortgang en resultaten van het programma over een langere 
periode, o.a. het verzamelen en analyseren van bredere data, 
tussentijdse evaluaties, rapportages, signaleren van trends, 
knelpunten.
• Inzet: 80 uur per jaar 90,00€                         80 - -€                                    7.452,00€                  7.712,82€                  7.982,77€                  8.262,17€                  8.551,34€                  

Communicatie en PR-materiaal - - 78.000,00€                       19.500,00€                    78.000,00€               78.000,00€               78.000,00€               78.000,00€               78.000,00€               
Kosten vervolgstappen begroting en businesscaseNader vast te stellen p.m. p.m. p.m. p.m. p.m. p.m.

Totaal programmamanagement en onderzoek 39.740,00€                    174.834,60€            178.223,81€            181.731,64€            185.362,25€            189.119,93€            

Personele kosten Projectleiding per deelregio

• Inzet van drie projectleiders voor de drie regio's om de opzet te 
realiseren en de voortgang te coördineren 
• Inzet: Gemiddeld 16 uur per week per regio (gebaseerd op inzet 
opgenomen in begroting Vrijwillige Energie)  €                          84,70 2.208 - 46.754,40€                    193.563,22€            200.337,93€            207.349,76€            214.607,00€            222.118,24€            

Veranderbudget professionals Trainers / opleiders opbouwwerk

• Deskundigen trainen welzijnsprofessionals in de toepassing van 
opbouwwerkmethodieken, gericht op het ondersteunen van 
bewonersinitiatieven en het versterken van lokale 
gemeenschappen.
• Inzet: €5.000 per jaar per regio - - 15.000,00€                       -€                                    € 15.000 € 15.000 € 15.000 € 15.000 € 15.000

Lerend netwerk

 • Organiseren van kennisdeling tussen initiatieven (bijv. 
bijeenkomsten, uitwisselingen, intervisies) om collectief te leren 
en versterken van aanpakken - 10.000,00€                       -€                                    10.000,00€               10.000,00€               10.000,00€               10.000,00€               10.000,00€               

Totaal kosten ter ondersteuning van vrijwilligersinitiatieven 46.754,40€                    218.563,22€            225.337,93€            232.349,76€            239.607,00€            247.118,24€            

Ondersteuning die direct 
toekomt aan 
vrijwilligersinitiatieven

Betaalde kracht bij 
vrijwilligersinitiatieven 

• Ondersteuning initiatief door betaling van een professionele 
kracht bij een vrijwilligersinitiatief
• Inzet: 10 uur per week per initiatief (gebaseerd op inzet 
krachtenbinder voorbeeld Sociaal Centrum Eijsden) 87,50€                         460 - -€                                    124.976,25€            388.051,26€            401.633,05€            415.690,21€            430.239,36€            

Veranderbudget

• Flexibel inzetbaar budget voor het ondersteunen van 
vrijwilligersinitiatieven
• Gemiddeld €5.000 per vrijwilligersinitiatief - - 5.000,00€                          100.000,00€                 350.000,00€            500.000,00€            500.000,00€            500.000,00€            500.000,00€            

Facilitaire ondersteuning van 
initiatieven

• Ondersteuning voor praktische uitvoeringskosten, zoals 
materiaal, drukwerk of locatiehuur. 
• Gemiddeld €200 per vrijwilligersinitatief - - 200,00€                              4.000,00€                       14.000,00€               20.000,00€               20.000,00€               20.000,00€               20.000,00€               

Ervaringsdeskundige / 
procesbegeleider

• Inzet: 18 uur per week per regio (gebaseerd op inzet opgenomen 
in begroting Vrijwillige Energie) 72,60€                         2.484 - 45.084,60€                    186.650,24€            193.183,00€            199.944,41€            206.942,46€            214.185,45€            

Totaal directe ondersteuning vrijwilligersinitiatieven 149.084,60€                 675.626,49€            1.101.234,26€       1.121.577,46€       1.142.632,67€       1.164.424,81€       
Onvoorziene kosten Onvoorzien • 5% van de totale begroting voor onvoorziene kosten - - - 11.778,95€                    53.451,22€               75.239,80€               76.782,94€               78.380,10€               80.033,15€               

Totaal onvoorziene kosten 11.778,95€                    53.451,22€               75.239,80€               76.782,94€               78.380,10€               80.033,15€               

Totaal begroting 247.357,95€                 1.122.475,53€       1.580.035,80€       1.612.441,80€       1.645.982,01€       1.680.696,13€       

Horizon 1 Horizon 2

Monitoring en evaluatie
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Effecten | De kwantificeerbare effecten van Sociale WIFI zijn gebaseerd op de initiatieven 
beschreven in de SROI van Sociaal Centrum Eijsden

Kunnen we hier afbeelding 
uit SROI SCE opnemen met 

lijstje van 
inwonersinitiatieven?

→ Op basis van horizon 1 en 2 zijn de effecten berekend voor de periode 2025 t/m 2030

→ De effecten meegenomen in de economische waardering voor de maatschappelijke 
businesscase zijn gebaseerd op de SROI voor Sociaal Centrum Eijsden.1 Het SROI-rapport voor 
Sociaal Centrum Eijsden is onder andere opgebouwd uit meerdere (kleinschalige) 
inwonersinitiatieven. Voor deze maatschappelijke businesscase gaan we ervan uit dat de 
inwonersinitiatieven in de SROI representatief zijn voor de inwonersinitiatieven die in horizon 1 
en 2 ondersteund gaan worden. 

→ Rechts is een tabel weergegeven met de in kaart gebrachte initiatieven. Deze type 
initiatieven zijn gecategoriseerd aan de hand van de dimensies van Positieve Gezondheid. 

→ In de businesscase is aangehouden dat 1/3 van de initiatieven zich richt op lichaamsfuncties, 
1/3 zich richt op meedoen en 1/3 zich richt op zingeving. 

→ De maatschappelijke opbrengsten zijn gebaseerd op het uitbreiden van het aantal 
deelnemers van de inwonersinitiatieven. 

→ Naast deze kwantificeerbare effecten zijn er meerdere kwalitatieve effecten verbonden aan de 
activiteiten. Sommige baten, zoals sociale cohesie, zelfredzaamheid, gevoel van zingeving en 
informele hulp, zijn moeilijk of niet gekwantificeerd in de berekeningen maar zijn naar 
verwachting reëel en relevant voor het totale effect.

→ In de berekening is uitgegaan van een conservatieve impactclaim van 50% (vergelijkbaar met de 
SROI van SCE), een effectduur van één jaar en een tijdsvertraging van één jaar tussen 
interventie en effect.

Op de volgende pagina’s zijn de effecttabellen weergegeven
NB. Naast de bovengenoemde effecten zijn er ook diverse te verwachten effecten die niet kwantitatief zijn onderbouwd of economisch 
gewaardeerd (in grijs weergegeven op pagina 7). Hierdoor ligt het werkelijke maatschappelijke effect naar verwachting hoger dan uit deze 
businesscase blijkt. 

1. Ketelaar, P., Canoy, M., Wijntjes, K., Koppenaal, T. (2025) SROI rapportage krachtenbinder. Sociaal Centrum Eijsden. Vitavalley en Marcel 
Canoy.  https://vitavalley.nl/wp-content/uploads/250625-SROI-Rapportage-Krachtenbinder-Eijsden-V1.0.pdf
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Effecttabellen | Inwonersinitiatieven (1/2)

Opbrengsten inwonersinitiatieven
Input Aantal deelnemers Aantal extra deelnemers Effect Effect op Indicatoren

2025 367 Waarde gezondheidswinst per deelnemer [€] € 347,64 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1283 990 2026 -€                                      2026 -€                                  
2027 1833 2750 2027 344.158,78€                   2027 344.158,78€               
2028 1833 3667 2028 955.996,62€                   2028 1.300.155,41€           
2029 1833 3667 2029 1.274.662,16€              2029 2.574.817,57€           
2030 1833 3667 2030 1.274.662,16€              2030 3.849.479,73€           
2025 367 Minderkosten gemeente per deelnemer [€] € 49,74 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1283 990 2026 -€                                      2026 -€                                  
2027 1833 2750 2027 49.246,74€                      2027 49.246,74€                  
2028 1833 3667 2028 136.796,51€                   2028 186.043,26€               
2029 1833 3667 2029 182.395,35€                   2029 368.438,60€               
2030 1833 3667 2030 182.395,35€                   2030 550.833,95€               
2025 367 Minderkosten Zvw per deelnemer [€] € 125,43 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1283 990 2026 -€                                      2026 -€                                  
2027 1833 2750 2027 124.178,11€                   2027 124.178,11€               
2028 1833 3667 2028 344.939,19€                   2028 469.117,30€               
2029 1833 3667 2029 459.918,92€                   2029 929.036,22€               
2030 1833 3667 2030 459.918,92€                   2030 1.388.955,14€           
2025 367 Minderkosten Wlz per deelnemer [€] € 47,88 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1283 990 2026 -€                                      2026 -€                                  
2027 1833 2750 2027 47.396,25€                      2027 47.396,25€                  
2028 1833 3667 2028 131.656,25€                   2028 179.052,50€               
2029 1833 3667 2029 175.541,67€                   2029 354.594,17€               
2030 1833 3667 2030 175.541,67€                   2030 530.135,83€               
2025 367 Waarde gezondheidswinst per deelnemer [€] € 422,50 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1283 990 2026 -€                                      2026 -€                                  
2027 1833 2750 2027 418.275,00€                   2027 418.275,00€               
2028 1833 3667 2028 1.161.875,00€              2028 1.580.150,00€           
2029 1833 3667 2029 1.549.166,67€              2029 3.129.316,67€           
2030 1833 3667 2030 1.549.166,67€              2030 4.678.483,33€           

Opbrengst [€] per jaar Opbrengst [€] cumulatief

LICHAAMSFUNCTIES
Gezondheidswinst voor inwoners Inwoners

LICHAAMSFUNCTIES
Minderkosten sociaal domein Gemeente

LICHAAMSFUNCTIES
Minderkosten Zvw Zorgverzekeraar

LICHAAMSFUNCTIES
Minderkosten Wlz Zorgkantoor

MEEDOEN
Gezondheidswinst voor inwoners Inwoners
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Effecttabellen | Inwonersinitiatieven (2/2)

Opbrengsten inwonersinitiatieven
Input Aantal deelnemers Aantal extra deelnemers Effect Effect op Indicatoren

2025 367 Minderkosten gemeente per deelnemer [€] € 43,26 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1283 990 2026 -€                                      2026 -€                                  
2027 1833 2750 2027 42.823,26€                      2027 42.823,26€                  
2028 1833 3667 2028 118.953,49€                   2028 161.776,74€               
2029 1833 3667 2029 158.604,65€                   2029 320.381,40€               
2030 1833 3667 2030 158.604,65€                   2030 478.986,05€               
2025 367 Minderkosten Zvw per deelnemer [€] € 321,56 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1283 990 2026 -€                                      2026 -€                                  
2027 1833 2750 2027 318.342,86€                   2027 318.342,86€               
2028 1833 3667 2028 884.285,71€                   2028 1.202.628,57€           
2029 1833 3667 2029 1.179.047,62€              2029 2.381.676,19€           
2030 1833 3667 2030 1.179.047,62€              2030 3.560.723,81€           
2025 367 Minderkosten Wlz per deelnemer [€] € 13,50 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1283 990 2026 -€                                      2026 -€                                  
2027 1833 2750 2027 13.365,00€                      2027 13.365,00€                  
2028 1833 3667 2028 37.125,00€                      2028 50.490,00€                  
2029 1833 3667 2029 49.500,00€                      2029 99.990,00€                  
2030 1833 3667 2030 49.500,00€                      2030 149.490,00€               
2025 367 Waarde gezondheidswinst per deelnemer [€] € 183,50 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1283 990 2026 -€                                      2026 -€                                  
2027 1833 2750 2027 181.665,00€                   2027 181.665,00€               
2028 1833 3667 2028 504.625,00€                   2028 686.290,00€               
2029 1833 3667 2029 672.833,33€                   2029 1.359.123,33€           
2030 1833 3667 2030 672.833,33€                   2030 2.031.956,67€           

2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 -€                                      2026 -€                                  
2027 1.539.451,00€              2027 1.539.451,00€           
2028 4.276.252,78€              2028 5.815.703,77€           
2029 5.701.670,37€              2029 11.517.374,14€        
2030 5.701.670,37€              2030 17.219.044,51€        

MEEDOEN
Minderkosten sociaal domein

ZINGEVING
Gezondheidswinst voor inwoners Inwoners

Opbrengst [€] cumulatief

Gemeente

MEEDOEN
Minderkosten Zvw Zorgverzekeraar

MEEDOEN
Minderkosten Wlz Zorgkantoor

Opbrengst [€] per jaar

TO
TA

AL
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Effecttabellen | Professionele inzet

Input Aantal deelnemers Aantal extra deelnemers Effect Effect op Indicatoren
2025 0 0 Waarde gezondheidswinst per deelnemer [€] € 333,00 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1500 2.940 2026 979.020,00€                   2026 979.020,00€               
2027 4500 8.820 2027 2.937.060,00€              2027 3.916.080,00€           
2028 4500 8.820 2028 2.937.060,00€              2028 6.853.140,00€           
2029 4500 8.820 2029 2.937.060,00€              2029 9.790.200,00€           
2030 4500 8.820 2030 2.937.060,00€              2030 12.727.260,00€        
2025 0 0 Minderkosten gemeente per deelnemer [€] € 93,00 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1500 2.940 2026 273.420,00€                   2026 273.420,00€               
2027 4500 8.820 2027 820.260,00€                   2027 1.093.680,00€           
2028 4500 8.820 2028 820.260,00€                   2028 1.913.940,00€           
2029 4500 8.820 2029 820.260,00€                   2029 2.734.200,00€           
2030 4500 8.820 2030 820.260,00€                   2030 3.554.460,00€           
2025 0 0 Minderkosten Zvw per deelnemer [€] € 167,00 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1500 2.940 2026 490.980,00€                   2026 490.980,00€               
2027 4500 8.820 2027 1.472.940,00€              2027 1.963.920,00€           
2028 4500 8.820 2028 1.472.940,00€              2028 3.436.860,00€           
2029 4500 8.820 2029 1.472.940,00€              2029 4.909.800,00€           
2030 4500 8.820 2030 1.472.940,00€              2030 6.382.740,00€           
2025 0 0 Minderkosten Wlz per deelnemer [€] € 25,00 2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1500 2.940 2026 73.500,00€                      2026 73.500,00€                  
2027 4500 8.820 2027 220.500,00€                   2027 294.000,00€               
2028 4500 8.820 2028 220.500,00€                   2028 514.500,00€               
2029 4500 8.820 2029 220.500,00€                   2029 735.000,00€               
2030 4500 8.820 2030 220.500,00€                   2030 955.500,00€               

2025 -€                                      2025 -€                                  
2026 1.816.920,00€              2026 1.816.920,00€           
2027 5.450.760,00€              2027 7.267.680,00€           
2028 5.450.760,00€              2028 12.718.440,00€        
2029 5.450.760,00€              2029 18.169.200,00€        
2030 5.450.760,00€              2030 23.619.960,00€        

Minderkosten Zvw Zorgverzekeraar

Aantal deelnemers aan initiatieven met 
professionele inzet

Opbrengsten initiatieven professionele inzet

Gezondheidswinst voor inwoners Inwoners

Opbrengst [€] per jaar Opbrengst [€] cumulatief

Aantal deelnemers aan initiatieven met 
professionele inzet Minderkosten Wlz Zorgkantoor

Aantal deelnemers aan initiatieven met 
professionele inzet Minderkosten sociaal domein Gemeente

Aantal deelnemers aan initiatieven met 
professionele inzet

TO
TA

AL
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Bijlagen
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Voor de businesscase maken we gebruiken van de recent verschenen SROI van Eijsden en ”kleinere SROI’s” voor de 
kleine initiatieven

• Voor de kosten en baten van de grotere initiatieven baseren we ons 
op de kosten en de baten zoals geschetst in de SROI-analyse van 
Sociaal Centrum Eijsden uitgevoerd door VitaValley en Marcel Canoy 
(hoogleraar gezondheidseconomie aan de VU).

• Uitgangspunten van de SROI: 
- Rol krachtenbinder: organiseert, verbindt en ontzorgt à versterkt 

vrijwilligerskracht en verminder zorgvraag
- Transparantie over aannames
- Toetsing in de praktijk, waar mogelijk aannames gebaseerd op 

bestaande data, input van betrokkenen en praktijkervaring 
- Conservatieve inschattingen

• Op basis van het huidig aantal deelnemers aan de grotere 
initiatieven kan er bepaald worden wat de baten zijn. 
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Meta-analyse businesscases sociaal werk 

Het effect van sociaal werk op de zorgconsumptie is tweeledig:
à Op korte termijn (1-3 jaar) kan via sociaal werk het directe beroep op 

zorgprofessionals verminderen (substitutie van duurdere zorg door sociaal werk)
à Op lange termijn heeft sociaal werk via een verbetering van het welzijn en de 

gezondheid van cliënten (en hun omgeving) 
een remmend effect op (toekomstig) zorggebruik. 

Deze cases bestrijken een breed scala aan sociaalwerkactiviteiten, waaronder maatschappelijk werk, maatschappelijke opvang, 
jongerenwerk, ouderenzorg, wijkgericht welzijnswerk en welzijn op recept.

De korte termijneffecten zijn relatief goed in kaart te brengen, zoals in de 14 onderzochte MKBA’s ook is gebeurd; de effecten 
op lange termijn zijn echter minder goed te meten. In de businesscases worden de volgende specifieke effecten benoemd en/of 
doorgerekend: 
• Uitstel van instroom in intramurale zorg (Wlz)
• Lager beroep op GGZ (psycholoog, psychiater) en verslavingszorg (Zvw)
• Verminderd gebruik van fysiotherapie (Zvw / eigen rekening)
• Verminderd huisartsenbezoek (Zvw)
• Lagere inzet van dure vormen van jeugdzorg (jeugdwet)

Uitgaande van de minimumvarianten ligt het gemiddelde berekende rendement op 1,6 à dat wil zeggen dat de baten een 
factor 1,6 hoger liggen dan de kosten

Substantieel potentieel 

Het substantieel rapport van SIRM 
beschrijft de substitutie van de 
besparingen toe op basis van het 
aantal cases met de volgende factor 
4:2:2:1 (langdurige zorg, ggz, 
huisartsenzorg, MSZ). 

Businesscases/MKBA’s/SROI’s sociaal werk uit de beschikbare literatuur

Bron: Dekker, F., Franx, A., de Vleeschouwer, E., & Zandvliet, K. (2020). Meta-analyse businesscases sociaal werk. SEOR 
BV. https://www.sociaalwerk-werkt.nl/sites/fcb_sociaalwerk/files/2021-03/meta_analyse_bc_sociaalwerk_eindrapportdef260121.pdf
 

Bron: SiRM (2021). Substantieel potentieel.. Ministerie van 
VWS. https://www.sirm.nl/docs/Publicaties/Rapport-substitutie-
van-zorg.pdf
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Businesscases/MKBA’s/SROI’s sociaal werk uit de beschikbare literatuur

Het rendement (verhouding kosten-baten) is 
berekend op basis van verschillende cases. 
Deze zijn opgedeeld in vier categorieën. 

Voorbeeldinterventies per 
categorie
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Analysemodel samenlevingsopbouw / opbouwwerk

Voorzieningen

Activiteiten

Meer 
ontmoeting

Beter sociaal 
netwerk

Eerder/beter 
signaleren 
problemen 

Problemen 
blijven kleiner

Minder 
(gevoel van) 

eenzaamheid

Meer 
welbevinden

Effectieve 
zorg/duurzame 

mantelzorg

Minder (intensieve) 
zorg/ondersteuning

Lagere 
zorg/ondersteun

-ingskosten

Hogere 
zorgkosten

Meer (intensieve) 
zorg/ondersteuning

Actief bezig 
zijn/meer 
beweging

Betere fysieke 
gezondheid

Minder 
zorg/ondersteuning

Minder te 
voorkomen zorg 

(bijv. bezoek 
huisarts, medicatie)

Meenemen in 
meetplan

Toelichting
Dit analysemodel laat schematisch zien hoe factoren bij samenlevingsopbouw 
met elkaar samenhangen. Dit kan helpen bij het verkennen van de  
kwantitatieve en kwalitatieve indicatoren die gemeten zouden kunnen 
worden. 


