
 

Versie 20160202 

In deze openbare versie van de aanvraag voor goedkeuring zijn delen van de tekst 

vervangen of weggelaten om redenen van vertrouwelijkheid. Vervangen of weggelaten 

delen zijn met vierkante haken […] aangegeven. 

 

 

 

Zorgspecifieke concentratietoets 
 

 

 

Aanvraagformulier 

 

Ten behoeve van de aanvraag voor het verkrijgen van goedkeuring voor een concentratie als 

bedoeld in artikel 49a, eerste lid, van de Wet marktordening gezondheidszorg. 

 

Hierbij verklaren de rechtsgeldig vertegenwoordigers van de in dit document genoemde betrokken 

organisaties dat dit document naar waarheid is ingevuld.1 

 

 

Stichting Heliomare 

[…], voorzitter Raad van Bestuur 

Wijk aan Zee, 5 april 2017 

 

 

 

 

Handtekening 

Ons Tweede Thuis 

[…], bestuurder 

Aalsmeer, 31 maart 2017 

 

 

 

Handtekening 

 

 

 

 

Indien de aanvraag namens de betrokken organisaties wordt ingediend door een gemachtigde, 

verklaart deze gemachtigde namens de betrokken organisaties dat dit document volledig en naar 

waarheid is ingevuld.2 

 

Naam gemachtigde 1 

Functie gemachtigde 

Plaats en datum 

 

 

 

 

Handtekening 

Naam gemachtigde 2 

Functie gemachtigde 

Plaats en datum 

 

 

 

 

Handtekening 

 

  

                                                
1 Dit formulier gaat uit van maximaal twee betrokken organisaties. Indien meer organisaties  

betrokken zijn, kunt u de handtekeningvelden kopiëren. 
2 In een dergelijk geval dient een door de rechtsgeldige vertegenwoordigers van de betrokken organisaties 

ondertekende machtiging en een uittreksel uit de handelsregister te worden overgelegd waaruit blijkt dat de 

ondertekenaars van de machtiging bevoegd zijn de organisatie te vertegenwoordigen. 
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Artikel 49a van de Wet marktordening gezondheidszorg (Wmg) bepaalt dat het voor 

zorgaanbieders verboden is een concentratie tot stand te brengen voordat de concentratie is 

goedgekeurd door de Nederlandse Zorgautoriteit (NZa). Dit formulier dient ertoe de goedkeuring 

van een concentratie bij de NZa aan te vragen. De aanvraag tot goedkeuring van de concentratie is 

een aanvraag zoals bedoeld in de Algemene wet bestuursrecht. Dit aanvraagformulier bevat tevens 

de vragen die beantwoord moeten worden in de effectrapportage, zoals vereist op grond van artikel 

49b Wmg. 

 

 

PROCEDURE 

 

 Per onderdeel vult u het formulier volledig en naar waarheid in. 

 

 Het aanvraagformulier dient zelfstandig leesbaar te zijn. Er kan niet worden volstaan met 

verwijzingen naar bijlagen en andere documenten. 

 

 Het aanvraagformulier, inclusief bijlagen, kan per e-mail worden verzonden aan info@nza.nl, 

onder vermelding van “Zorgspecifieke concentratietoets”. 

Een e-mail kan niet groter zijn dan 20mb. U kunt de aanvraag in meerdere e-mails sturen. 

 

 Wij verzoeken u ons het aanvraagformulier zowel in PDF-format als in Word-format toe te 

sturen. Indien deze versies van elkaar afwijken, wordt de PDF versie als origineel gehanteerd. 

 

 Indien gewenst kunt u het aanvraagformulier, inclusief bijlagen, ook per post versturen aan: 

 

Nederlandse Zorgautoriteit 

T.a.v. team zorgspecifieke concentratietoets 

Postbus 3017 

3502 GA  UTRECHT 

 

 De NZa besluit, conform artikel 49c, eerste lid, Wmg, in beginsel binnen vier weken na 

ontvangst van de aanvraag. 

 

 Indien de aanvraag onvoldoende informatie bevat voor de beoordeling, zal de NZa de 

aanvrager in de gelegenheid stellen de aanvraag aan te vullen. De hierboven genoemde 

termijn voor het nemen van het besluit wordt daarmee opgeschort. 

 

 

PUBLICATIE 

 

In geval de NZa goedkeuring verleent aan de concentratie, wordt naast het besluit ook de 

aanvraag gepubliceerd, conform artikel 49c, vierde lid, Wmg. 

 

Gegevens die ingevolge artikel 10 van de Wet openbaarheid van bestuur niet voor verstrekking in 

aanmerking komen, worden niet openbaar gemaakt. U dient de informatie die u als vertrouwelijk 

beschouwt duidelijk herkenbaar te maken. Van iedere passage die u vertrouwelijk acht dient u de 

vertrouwelijkheid ervan te motiveren. 

 

 

CONTACT 

 

Voor vragen over de zorgspecifieke concentratietoets kunt u telefonisch contact opnemen met de 

NZa (030 296 81 11) of contact opnemen via e-mail (info@nza.nl), onder vermelding van 

“Zorgspecifieke concentratietoets”. 

  

mailto:info@nza.nl
mailto:info@nza.nl
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ONDERDEEL I – Bij de concentratie betrokken organisaties 
 

 

Dit formulier gaat uit van maximaal twee betrokken organisaties. Indien meer organisaties  

betrokken zijn, kunt u de vragenlijst van onderdeel I.1 kopiëren. 

 

Als betrokken organisaties worden beschouwd (meer informatie vindt u in paragraaf 1.2 van de 

Toelichting): 

 

 Bij fusie: de fuserende organisaties. 

 

 Bij verkrijging van zeggenschap over een organisatie of een deel daarvan: de organisatie die 

zeggenschap verkrijgt en de organisatie, of het deel daarvan, waarover zeggenschap wordt 

verkregen. 

 

 Bij een openbaar bod: de organisatie die beoogt zeggenschap te verkrijgen en de organisatie 

die doelwit is van het bod. 

 

 Bij een nieuw op te richten gemeenschappelijke organisatie: de oprichtende organisaties. 

 

 Bij een wijziging in de zeggenschap in een bestaande gemeenschappelijke organisatie: de 

organisaties die na de concentratie zeggenschap hebben over de gemeenschappelijke 

organisatie en de gemeenschappelijke organisatie zelf. 

 

  

http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
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I.1 Organisatie 1 

 

(statutaire) naam organisatie:  Stichting Heliomare 

Nummer Kamer van Koophandel: 41227061 

Zorgaanbieder:    ja  

Indien zorgaanbieder: deze zorgaanbieder doet door meer dan 50 personen zorg verlenen, 

waarvan om en nabij 133 medewerkers in het kader van de Wlz en om en nabij 517 in het kader 

van de Zvw (waaronder in totaal 176 BIG-geregistreerden in de zin van artikel 1, onderdeel b van 

de WMG). 

Meer informatie over het aantal personen vindt u in paragraaf 1.4 van de Toelichting 

 

Contactpersoon 

Indien de contactpersoon niet de rechtsgeldig vertegenwoordiger is: voeg machtiging bij. 

De heer/mevrouw   […] 

Initialen    […] 

Naam     […] 

E-mailadres    […] 

Postadres    Relweg 51, Relweg 51, 1949 EC Wijk aan Zee 

Telefoonnummer   […] 

 

Voorzitter ondernemingsraad 

De heer/mevrouw   […] 

Initialen    […] 

Naam     […] 

E-mailadres    […] 

Postadres    Relweg 51, 1949 EC  Wijk aan Zee 

Telefoonnummer   […] 

 

Voorzitter cliëntenraad 

De heer/mevrouw   […] 

Initialen    […] 

Naam     […] 

E-mailadres    […] 

Postadres    Hugo de Grootstraat 32, 2037 RA  Haarlem 

Telefoonnummer   --- 

 

Geef een beschrijving van de bedrijfsactiviteiten van deze organisatie en in welke 

zorgsector de organisatie actief is. 

 

1. Heliomare ondersteunt volwassenen en kinderen met een beperking naar aanleiding van 

bijvoorbeeld een handicap, ziekte of na een ongeluk. Heliomare geeft professionele 

aandacht op de gebieden arbeidsintegratie, dagbesteding, onderwijs, revalidatie, sport en 

wonen opdat mensen zelfstandig kunnen blijven wonen. Tevens organiseert Heliomare 

beroepsopleidingen om zo mensen te helpen te re-integreren. De voornoemde activiteiten 

zijn onderverdeeld in drie clusters: (i) Revalidatie, Sport en Arbeid, (ii) Wonen en 

Dagbesteding en (iii) Onderwijs. Voor meer informatie, zie www.heliomare.nl. 
 

  

http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie


Pagina 

5 van 20 

 

Versie 20160202 

Geef aan in welke regio(‘s) de organisatie actief is en welke locatie(s) de organisatie 

heeft. 

 

2. Heliomare is actief vanuit verschillende locaties in Noord-Holland. Voor arbeidsre-integratie 

heeft Heliomare locaties in Amsterdam, Heerhugowaard, Velsen Noord en Wijk aan Zee. 

Dagbesteding verzorgt Heliomare vanuit locaties in Aalsmeer, Alkmaar, Amsterdam, 

Bergen, Haarlem, Heemskerk, Krommenie, Purmerend en Wormerveer. Onderwijs biedt 

Heliomare vanuit locaties in Beverwijk, Koog aan de Zaan en Wijk aan Zee. Voors heeft 

Heliomare voor revalidatie locaties in Heerhugowaard en Wijk aan Zee. Sporten en 

bewegen wordt geleverd vanuit Wijk aan Zee. Wonen wordt aangeboden vanuit locaties in 

Alkmaar, Bergen, Beverwijk, Heerhugowaard, Krommenie en Wijk aan Zee. 
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I.2 Organisatie 2 

 

(statutaire) naam organisatie:  Ons Tweede Thuis 

Nummer Kamer van Koophandel: 41222478 

Zorgaanbieder:    Ja   

Indien zorgaanbieder: deze zorgaanbieder doet door meer dan 50 personen zorg verlenen, in totaal 

om en nabij 1200 Fte waarvan 75% Wlz zorg verleent en 1% Zvw zorg, rest Wmo, (in totaal 45 

BIG-geregistreerden in de zin van artikel 1, onderdeel b van de WMG). 

Meer informatie over het aantal personen vindt u in paragraaf 1.4 van de Toelichting 

 

Contactpersoon 

Indien de contactpersoon niet de rechtsgeldig vertegenwoordiger is: voeg machtiging bij. 

De heer/mevrouw   […] 

Initialen    […] 

Naam     […] 

E-mailadres    […] 

Postadres    Vuurdoornstraat 11, 1431 RM Aalsmeer 

Telefoonnummer   […] 

 

Voorzitter ondernemingsraad 

De heer/mevrouw   […] 

Initialen    […] 

Naam     […] 

E-mailadres    […] 

Postadres    Vuurdoornstraat 11, 1431 RM Aalsmeer 

Telefoonnummer   […] 

 

Coach cliëntenraad (het voorzitterschap wisselt per vergadering) 

De heer/mevrouw   […] 

Initialen    […] 

Naam     […] 

E-mailadres    […] 

Postadres    Vuurdoornstraat 11, 1431 RM Aalsmeer 

Telefoonnummer   […] 

 

 

Geef een beschrijving van de bedrijfsactiviteiten van deze organisatie en in welke 

zorgsector de organisatie actief is. 

 

3. Ons Tweede Thuis biedt zorg aan volwassenen en kinderen met een verstandelijke 

beperking, autisme of niet-aangeboren hersenletsel. In dit kader biedt Ons Tweede Thuis – 

afgestemd op de specifieke vraag van de cliënt – begeleiding, persoonlijke verzorging, 

behandeling, verpleging en verblijf. In alle gevallen wordt de zorgverlening door Ons 

Tweede Thuis gericht op de cliënt en zijn of haar ontwikkelingsmogelijkheden. Voor meer 

informatie, zie www.onstweedethuis.nl 
 

 

Geef aan in welke regio(‘s) de organisatie actief is en welke locatie(s) de organisatie 

heeft. 

 

http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
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4. Ons Tweede Thuis is actief in Midden- en Zuid-Kennemerland, Haarlemmermeer, 

Amsterdam en Amstel-land & de Meerlanden. 
 

I.3 Beschrijf het karakter van de concentratie en vermeld de overeenkomsten en andere documenten 

waar de concentratie op berust (voeg deze overeenkomsten en andere documenten bij). 

Gaat het om een fusie, verkrijging van zeggenschap, de totstandbrenging van een 

gemeenschappelijke organisatie (zie artikel 27 Mededingingswet)? 

Meer informatie over het begrip concentratie vindt u in paragraaf 1.1 van de Toelichting 

 

a. De voorgenomen concentratie betreft een concentratie in de zin van: 

 

☐ artikel 27, eerste lid, onder a, van de Mededingingswet (fusie). 

☒ artikel 27, eerste lid, onder b, van de Mededingingswet (wijziging van zeggenschap). 

☐ artikel 27, tweede lid, van de Mededingingswet (gemeenschappelijke onderneming). 

 

b. Beschrijf het karakter in de zin van artikel 27 van de Mededingingswet. 

 

5. Ons Tweede Thuis is voornemens de activiteiten van Heliomare in drie dagbestedingscentra 

met een deel ambulante dienstverlening te verwerven. Hiertoe worden de volgende locaties 

van Heliomare door Ons Tweede Thuis verworven: Haarlem (dagbestedingscentrum en 

kunstatelier), Amsterdam (dagbestedingscentrum) en Aalsmeer (dagbestedingscentrum). 

Met het oog op het voorgaande hebben Partijen een intentieovereenkomst opgesteld 

(BIJLAGE 1). Met de Concentratie zal Ons Tweede Thuis uitsluitende zeggenschap 

verkrijgen over de hiervoor vermelde activiteiten van Heliomare in de zin van artikel 27, 

eerste lid, onder b Mw. 

Ten aanzien van de voorwaarden zoals deze zijn gesteld in de intentieverklaring is de stand 

van zaken (dd 1 mei 2017) als volgt: 

 Goedkeuring van College Zorg Sanering: er loopt een goedkeuringstraject m.b.t. 

koopovereenkomst Aalsmeer en huurovereenkomst Haarlem bij CSZ waarbij de 

gemachtigde zeer nauw betrokken is bij elke stap. CSZ heeft informeel aangegeven 

akkoord te zijn, echter formeel dient de goedkeuring nog wel verleend te worden. 

Deze goedkeuring wordt eind mei 2017 verwacht. 

 Goedkeuring NZA: proces bij u bekend. 

 Het zich voordoen van omstandigheden/feiten die de (financiele) kaders 

beinvloeden: in de bestuurlijke overleggen wordt dit voordurend getoetst en tot op 

heden is er geen sprake van deze omstandigheid. 

 Positieve goedkeuring van de Raad van Toezicht Ons Tweede Thuis ten aanzien van 

de stijging van de vervoerskosten is bekrachtigd in de vergadering op 16 maart 

2017 (zei bijlage Voorlegger Heliomare RvT maart 2017). NB: de intentieverklaring 

is officieel ondertekend op 4 april 2017 door de bestuurders; de tekst was echter al 

gereed voor 16 maart 2017.  

 Adviezen en voorwaarden van de Centrale Clientenraden/Cefara/OR:zie bijlage 

reactie bestuurder Heliomare op adviezen OR+ CCR en van de bestuurder van Ons 

Tweede Thuis op advies van Cefara. Op alle drie de genoemde thema’s zijn 

werkgroepen (portefeuilles) gevormd waarin zowel de specialisten van Heliomare 

als OTT vertegenwoordigd zijn. Uit onderzoek is gebleken dat de stafdiensten het 

werk goed kunnen absorberen en dat alleen  uitbreiding nodig is op de 

cliëntenadministratie en zorgbemiddeling. Deze uitbreiding wordt ingeregeld. De 

afdeling communicatie van beide organisaties zijn  nauw betrokken bij het proces. 

Voor de integratie is een werkgroep primaire proces gevormd waarin de 

locatiemanagers van de Heliomare locaties nauw samenwerken met collega’s van 

Ons Tweede Thuis. In het advies van de OR wordt gevraagd te informeren bij het 

zich voordoen van omstandigheden die de (financiële) kaders beïnvloeden. Hiervoor 

geldt als boven dat voordurend wordt getoetst of deze zich voordoen. In het 

reguliere overleg met de OR is besproken dat mocht hiervan sprake zijn, zij worden 

geïnformeerd. Tot heden geen sprake van dergelijke omstandigheden.  

 

http://wetten.overheid.nl/BWBR0008691/Hoofdstuk5/1/Artikel27/
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
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Het toezichthoudend orgaan van Stichting Heliomare (De Raad van Toezicht) heeft haar 

goedkeuring verleend aan de de voorgenomen concentratie. Uittreksel besluitenlijst RvT 

Heliomare dd 7 december 2016 luidt als volgt:  

De RvT hecht goedkeuring aan de voorgenomen besluiten van de RvB, hangende de advisering van 

de Ondernemingsraad en de Centrale Cliëntenraad, inhoudende de overdracht van personeel direct 

verbonden aan de bedrijfsvestigingen, cliënten en vastgoed’. De adviesaanvragen voor de 

Ondernemingsraad en de Centrale Cliëntenraad zal worden uitgewerkt en zo snel als mogelijk 

worden ingediend, doch uiterlijk eind Q1 2017. 

 
 

c. Op welke documenten berust de concentratie. 

 

☒ Intentieovereenkomst (bijvoegen). 

☐ Koopovereenkomst (bijvoegen).  

☐ Statuten(wijziging) (bijvoegen). 

☐  Anders, namelijk: Meerdere documenten mogelijk (bijvoegen). 
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ONDERDEEL II – Effectrapportage 
 

 

Dit onderdeel bevat de effectrapportage, zoals bedoeld in artikel 49b Wmg.  

 

De NZa zal beoordelen of deze rapportage voldoende inzicht biedt in de verwachte effecten van de 

beoogde concentratie. 

 

 

II.1 Vermeld de doelstellingen van de voorgenomen concentratie. 

Wat willen de betrokken organisaties bereiken met de concentratie? (Zie paragraaf 2.1 van de 

Toelichting) 
 

Ons Tweede Thuis is voornemens de zorgactiviteiten die worden overgenomen in het kader van de 

Concentratie ongewijzigd voort te zetten. Doelstelling van de concentratie is continuiteit van 

dienstverlening voor clienten en behoud van werkgelegenheid voor medewerkers.  

 
II.2 Vermeld de redenen om te kiezen voor een concentratie. 

Welke alternatieven zijn in beschouwing genomen? Waarom heeft de concentratie de voorkeur 

gekregen? (Zie paragraaf 2.1 van de Toelichting) 
 

Heliomare heeft besloten zich niet langer te richten op dagbestedingscentra en woonvormen  om 
zich te kunnen concentreren op revalidatiezorg en onderwijs omdat Heliomare van mening is dat 
anderen in de regio vanwege een gebrek aan schaalgrootte van Heliomare  deze  beter en 
efficienter kunnen leveren. Er heeft in dit kader een zorgvuldig besluitvormingsproces 

plaatsgevonden waarbij alle voors en tegens zijn afgewogen. De Raad van Bestuur heeft de Raad 
van Toezicht in alle vergaderingen meegenomen in het gedachtengoed, op basis waarvan de Raad 
van Toezicht uiteindelijk goedkeuring heeft gehecht aan voornemen om te komen tot het 
onderzoeken van de mogelijkheden tot overdracht. 

 
De belangrijkste uitgangspunten voor Heliomare bij de overname van zorgactiviteiten zijn, in 
volgorde van belangrijkheid:  

1. Onze dienstverlening in het belang van cliënten voortzetten en onze specialistische expertise 
borgen;  

2. Werkgelegenheid voor onze medewerkers zoveel mogelijk behouden; 

3. Het afstoten van het vastgoed. 
 
Hierbij wordt benadrukt dat het vastgoed een faciliterende rol heeft in het uitvoeren van de 

primaire taken, namelijk het verlenen van zorg.  
 
De volgende werkwijze is gehanteerd om te komen tot een selectie van partijen die geschikt 

worden geacht om de specifieke zorgactiviteiten van Heliomare over te nemen.  
Bij de selectie van potentiële overnamepartijen is rekening gehouden met de volgende 
argumenten:  
a. Toegelaten instelling onder de Wtzi  

b. Schaalgrootte op gebied van dagbesteding en wonen voor gehandicapten  

c. Een soortgelijke visie als Heliomare op eigen regie en participatie van cliënten  

d. Financieel gezond  

e. Voldoen aan landelijk geldende kwaliteits- en veiligheidscriteria  

f. Actief in de regio  

g. Zo min mogelijk versnippering van activiteiten.  

 

Heliomare heeft diverse partijen benaderd met het oog op de vervreemding van de over te dragen 

dagbestedingscentra en woonvormen. Het betreft de volgende partijen: 

 Ons Tweede Thuis 

 Nieuw Amstelrade 

http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
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In dit kader is gebleken dat Ons Tweede Thuis de meest geschikte partij is om de 

dagbestedingscentra in deze regio te verwerven. Dit nu de bestaande dienstverlening van Ons 

Tweede Thuis en geografische spreiding daarvan nauw aansluit op de dienstverlening van de 

over te dragen dagbestedingscentra en woonvormen van Heliomare. 
 

II.3 Beschrijf de structuur van de organisatie, voor en na de concentratie. Voeg organogrammen toe 

van de oude en de nieuwe structuur. 

Het gaat hier zowel om de structuur van eigendom, de bestuurlijke structuur en de bijbehorende 

verantwoordelijkheidsverdeling, alsook de organisatiestructuur. (Zie paragraaf 2.2 van de 

Toelichting) 

 

Heliomare wordt gevormd door twee stichtingen: Stichting Heliomare en Stichting Heliomare 

Onderwijs. De zorg is ondergebracht in Heliomare en bestaat naast Wonen en Dagbesteding uit 

Revalidatie Sport en Arbeid (RAS) en staf en ondersteuning. Voor wat betreft de Raad van Toezicht 

en de Raad van Bestuur is sprake van een personele unie. De uitvoering van de activiteiten van 

Heliomare vindt derhalve plaats binnen één organisatie, met één organisatiestructuur. Na 

overdracht van het bedrijfsonderdeel Wonen en Dagbesteding bestaat de stichting Heliomare 

derhalve nog uit RAS en staf en ondersteuning. 

 

Het organogram van Heliomare is toegevoegd.  

 

Het organogram van Ons Tweede Thuis is toegevoegd: dit blijft ongewijzigd ([…]). De te 

verwerven locaties van Heliomare vallen in het linkerdeel ‘primair proces’ (BIJLAGE 2). Regio 

[…]omvat nu […] locaties ([…]) en dat worden er […] met de locaties in […] erbij. Regio 

[…]omvat […] locaties en dat worden er […] met […]van Heliomare erbij. 

 

 

II.4 Beschrijf onder a t/m i de gevolgen van de concentratie voor de cliënt en het integratie-

/veranderproces met betrekking tot de zorgverlening.  

Ga bij beantwoording van de vragen a t/m h uit van het tijdsbestek waarbinnen alle uit de 

concentratie voortkomend veranderingen in de zorgverlening zijn gerealiseerd. (Zie paragraaf 2.3 

van de Toelichting) 

 

a. Geef aan wat er verandert in het aanbod van zorg en welke gevolgen dit heeft voor de 

zorgverlening aan de cliënt. 

Denk hierbij aan de vraag of (een deel van het) zorgaanbod vervalt, of dat het zorgaanbod 

juist wordt uitgebreid als gevolg van de concentratie. 

 

De concentratie zal geen nadelige gevolgen hebben voor de continuïteit van de zorgverlening die 

Partijen bieden. Partijen zijn voornemens de over te dragen activiteiten van Heliomare na de 

concentratie ongewijzigd voort te zetten. Ons Tweede Thuis heeft daarbij de intentie om de huidige 

activiteiten van de betreffende onderdelen van Heliomare op de drie locaties van Heliomare voort 

te zetten. Er zal dan ook geen verandering optreden in het aantal locaties waar nu de over te 

dragen zorgactiviteiten worden verleend. De zorg op deze locaties zal worden gecontinueerd met 

dezelfde cliënten en medewerkers. Bovendien blijft het zorgaanbod gelijk en is er geen sprake van 

verplaatsing van zorgaanbod als gevolg van de concentratie. Het zorgaanbod voor de cliënten van 

de betreffende dagbestedinglocaties blijft dus ongewijzigd. Wel heeft Ons Tweede Thuis een 

uitgebreid aanbod in dagbesteding-leer/werktrajecten en daarnaast is er een Academie voor 

zelfstandigheid in ontwikkeling. Voor de betreffende cliënten van Heliomare zal er daardoor een 

meer divers aanbod ter beschikking komen hetgeen maatwerk voor hen ten goede komt. 
 

b. Geef aan of zorgprocessen worden (her)ingericht en welke gevolgen dit heeft voor de cliënt. 

Denk bijvoorbeeld aan de volgende vragen: In hoeverre verschillen de zorgprocessen van de 

betrokken organisaties van elkaar? Hoe wordt hiermee omgegaan? In hoeverre worden de 

zorgprocessen gewijzigd en/of op elkaar afgestemd? 

 

http://www.nza.nl/
http://www.nza.nl/
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
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De specifieke dienstverlening rondom NAH op de dagbestedinglocaties blijft behouden. Wel is 

bij Ons Tweede Thuis twee jaar geleden zelforganisatie ingevoerd: dit betekent dat beslissingen 

dichter bij cliënten en in overleg met hen worden genomen. Dit wordt door cliënten van Ons 

Tweede Thuis over het algemeen als een meerwaarde ervaren en de verwachting is dat dit ook 

gaat gelden voor de cliënten van de over te nemen dagbestedinglocaties. Daarnaast wordt de 

ketenzorg tussen Heliomare en Ons Tweede Thuis versterkt hetgeen tot een kwalitatief beter 

dienstverlening zal leiden (zie onder f. voor uitgebreide toelichting). Ten slotte is het zo dat de 

werkwijze van Ons Tweede Thuis verbinding met wijken behelst. Hierdoor vindt er toeleiding van 

cliënten naar voorliggende voorzieningen plaats en kunnen cliënten meer participeren in de 

wijk/maatschappij. Doel is dat de betreffende dagbestedinglocaties van Heliomare ook meer gaan 

samenwerken in en met de wijk om hen heen waardoor er meer mogelijkheden voor de 

betreffende cliënten ontstaan. 

 

c. Geef aan of het aantal locaties waar zorg wordt verleend wijzigt en welke gevolgen dit heeft 

voor de cliënt. 

Denk bijvoorbeeld aan de vragen: Komen er locaties bij, worden er locaties afgestoten of blijft 

het aantal locaties gelijk? Welke gevolgen heeft dit voor de cliënt (bijvoorbeeld in reistijd, 

andere zorgverleners, andere processen)? 

 

[…]. Dit was ook nodig geweest bij voortzetting van de zorg door Heliomare. 

 

 

d. Geef aan welke verplaatsingen van zorgaanbod zijn voorzien en welke gevolgen dit heeft voor 

de cliënt. 

Denk bijvoorbeeld aan de vraag hoe het zorgaanbod wordt verdeeld tussen locaties? 

Er zijn geen verplaatsingen van zorgaanbod voorzien.      

 

 

e. Geef aan of er wijzigingen van de schaalgrootte van de zorgverlening op de locaties worden 

voorzien en welke gevolgen dit heeft voor de cliënt. 

Denk bijvoorbeeld aan de vragen: In hoeverre wordt zorgverlening samengevoegd als gevolg 

van de concentratie? Verandert de schaalgrootte om een andere reden? Wat merkt de cliënt 

van de wijziging van de schaalgrootte? 

 

Nee er vindt geen wijziging in schaalgrootte van de zorgverlening op de locaties plaats[…]…]).  

 

f. Beschrijf de veranderingen in de organisatie van zorgverlening. 

Denk bijvoorbeeld aan integratie van maatschappen en/of medische afdelingen. 

 

     Met de concentratie zal er een nieuwe samenwerkingsvorm tot stand komen tussen Heliomare 

en Ons Tweede Thuis waarbij er meer sprake is van ketenzorg voor cliënten met NAH. Voor de 

concentratie is de situatie zo dat er […] Wat betekent de concentratie voor de zorg:  

 Na de concentratie zullen de cliënten die dagbesteding bij Heliomare ontvingen bij Ons 

Tweede Thuis horen. […]  

 Tav de cliënten die ambulant begeleid werden vanuit Heliomare zal […]Op deze wijze is er 

tevens sprake van behoud en versteviging van deskundigheid- en 

deskundigheidsbevordering. 

 De nauwere samenwerking tussen beide partijen zal ook voor de […]die al zorg ontvingen 

vanuit Ons Tweede Thuis gunstig zijn, aangezien de verbinding met Heliomare […]. Het 

vergroten van de groep cliënten met […] zal hun positie versterken en meer 

mogelijkheden bieden tot innovatie/ wetenschappelijk onderzoek etc. 
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g. Geef aan of andere wijzigingen worden voorzien met gevolgen voor de cliënt en welke gevolgen 

deze wijzigingen hebben voor de cliënt. 

 

De betreffende locaties krijgen andere benamingen (na 11 mei as bekend) die wellicht anders 

worden beleefd door sommige cliënten.  

 

h. Beschrijf per kwartaal de te zetten stappen om de veranderingen zoals beschreven onder a tot 

en met f hierboven te realiseren en welke gevolgen dit heeft voor de cliënt. 

 

• Tweede/derde kwartaal 2016 heeft er een onderzoek plaatsgevonden naar de toegevoegde 

waarde van de concentratie voor cliënten. Dit onderzoek had de volgende uitkomsten: 

 We (h)erkennen deze cliënten als de onze. We voelen ons verbonden. 

 […] 

 […]  

 […]Samenvoegen zorgaanbod, netwerk en expertise leidt tot beter aanbod en 

keuzevrijheid. 

 Grotere variëteit in […] 

 Overlap in netwerkcontacten, inkooprelaties, zorgketens.  

 […] 

 […]aanvullend op behandelaanbod Heliomare.  

 […] 

 […]Aansluiting kan ontwikkeling van dit domein binnen OTT versterken en 

versnellen. 

 […]Vierde kwartaal 2016 is de financiële haalbaarheid van de concentratie onderzocht, is 

het traject met de instemmings- en medezeggenschapsorganen gevolgd evenals 

overeenstemming met de stakeholders zoals de betreffende gemeenten en zorgkantoren. 

 Eerste kwartaal 2017 is er overeenstemming bereikt met de vakbonden en de OR over het 

sociale protocol, is de intentieverklaring tot stand gekomen (ondertekening heeft 

plaatsgevonden in het bijzijn van cliënten) en is de project- en overlegstructuur bepaald en 

de portefeuilleverdeling onder de betreffende afdelingen van Heliomare en Ons Tweede 

Thuis om de uiteindelijke integratie van activiteiten tot stand te laten komen. 

 Tweede kwartaal 2017 en verder ligt de focus op de daadwerkelijke integratie van het 

primaire en secundaire proces dat hier op projectmatige wijze wordt aangepakt waarbij 

voor de verschillende aandachtsgebieden portefeuillehouders zijn benoemd waar van beide 

organisaties de specialisten zijn betrokken. De locatiemanagers van Heliomare die 

verantwoordelijk zijn voor de betreffende locaties spelen hier een grote rol in.  

Alle stappen zijn met medezeggenschap besproken en de vertegenwoordiging van cliënten heeft 

aangegeven blij te zijn met de zorgvuldige manier van aanpak van Ons Tweede Thuis waarbij de 

cliënt centraal staat. Het wordt als zeer belangrijk ervaren dat er voldoende aandacht is en blijft 

voor de doelgroep NAH. 

 

Zie voor verdere details over de geplande integratie-activiteiten van het tweede kwartaal 2017  

BIJLAGE 3 ‘Pva Heliomare en OTT maart 2017’, pagina 2 primair proces 

 

i. Beschrijf de belangrijke risico’s die zich tijdens en na het integratie-/veranderproces kunnen 

voordoen en geef per risico aan op welke wijze deze risico’s zullen worden ondervangen. Geef 

aan welke gevolgen dit heeft voor de cliënt. 

Besteed hierbij specifiek aandacht aan de risico’s voor de kwaliteit en bereikbaarheid van zorg. 

 

Er is geen risico op kwaliteitsverlies aangezien de zorg integraal wordt voorgezet en de betrokken 

personeelsleden worden overgenomen. Nu Partijen in dezelfde regio gevestigd zijn is er geen 

sprake van noemenswaardige cultuurverschillen. Partijen zien dan ook geen risico’s voor 

stagnerende implementatie van de concentratie. Ook hebben Partijen geen reden om aan te nemen 

dat als gevolg van de concentratie sprake is van een risico op vertrekkend personeel. Gelet op het 



Pagina 

13 van 20 

 

Versie 20160202 

voorgaande zijn dan ook geen risico’s te verwachten voor de zorgverlening noch in de kwaliteit 

noch in de bereikbaarheid als gevolg van de concentratie. 
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II.5 Beschrijf het integratie-/veranderproces met betrekking tot de ondersteunende 

afdelingen/processen (onder meer HR, ICT, (zorg)administratie, facilitair bedrijf, financiën). 

(Zie paragraaf 2.3 van de Toelichting) 

 

a. Beschrijf de belangrijke veranderingen die gaan plaatsvinden na de concentratie. 

 

De dienstverlening en processen van de over te dragen onderdelen van Heliomare worden 

geïntegreerd in de huidige dienstverlening en processen van Ons Tweede Thuis. Er vinden op 

hoofdijnen geen veranderingen plaats. De ondersteunende staf van zorgbemiddeling van Heliomare 

van de betreffende dagbestedingslocaties gaat mee naar Ons Tweede Thuis; de overige 

stafdiensten verhuizen niet mee en deze dienstverlening wordt vanaf 1 juli 2017 verzorgd door Ons 

Tweede Thuis. Een wijziging die dit met zich brengt is de overgang naar andere HR- en financiële 

systemen. In de overgang is aandacht voor de gebruikers hiervan in de vorm van voorlichting en 

training. Cliënten merken hier niets van. Gelukkig gebruiken Heliomare en Ons Tweede Thuis 

hetzelfde Electronisch ClientDossier. 

 

b. Beschrijf de belangrijke keuzes die nog moeten worden gemaakt in het kader van het 

integratie-/veranderproces. 

 

Bij enkele gemeentes zal er de eerste periode in onderaannemerschap worden gewerkt. Dit heeft 

consequenties op het registratie- en fakturatieproces van de betreffende cliënten. Update 1 mei 

2017: ondertussen is er overeenstemming bereikt met alle gemeenten over de praktische 

uitwerking van de concentratie vanaf 1 juli 2017. Alleen de gemeenten van de […]wensen 

gedurende de looptijd van de huidige contracteringsperiode (in 2017) te […][…]Dit betekent dat 

[…] 

 
c. Beschrijf het afwegingskader op grond waarvan de in onder b genoemde keuzes zullen worden 

gemaakt. 

 

Voorwaarden die de verschillende gemeentes stellen. 

 
d. Beschrijf per kwartaal de te zetten stappen om de veranderingen zoals beschreven onder a te 

realiseren en/of tot de keuzes te komen zoals beschreven onder b. 

 

Partijen streven ernaar de concentratie te voltooien per 1 juli 2017. Het management van Ons 

Tweede Thuis zal het proces nauwlettend volgen ten tijde van de implementatie van de 

concentratie. Het management zal in dit kader regelmatig nagaan hoe het staat met de 

tevredenheid onder cliënten en personeel teneinde een zo soepel mogelijke implementatie van de 

concentratie te bewerkstelligen. Zie voor verdere details BIJLAGE 3 ‘Pva Heliomare en OTT maart 

2017’, pagina 3 en verder. 

 
e. Beschrijf de belangrijke risico’s die zich tijdens en na het integratie-/veranderproces kunnen 

voordoen en geef per risico aan op welke wijze deze risico’s zullen worden ondervangen. 

 

Het belangrijkste risico ligt in het tijdig administratief overzetten van alle cliënten. Het betrokken 

projectteam waar alle secundaire disciplines in zijn vertegenwoordigd, komt wekelijks bijeen en 

geeft prioriteit aan dit onderwerp met behulp van een goed gestructureerd plan van aanpak. 

 

II.6 Beschrijf de verwachte financiële gevolgen van de voorgenomen concentratie voor de betrokken 

zorgaanbieders na de concentratie. 

Denk hierbij aan de vraag welke financiële gevolgen de concentratie heeft. Hoe wordt de 

concentratie gefinancierd? Welke synergievoordelen ontstaan door de concentratie? (Zie paragraaf 

2.4 van de Toelichting) 

 

http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
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De concentratie wordt gefinancierd[…]Met de overgang van de drie locaties plus een deel 

ambulante dienstverlening van Heliomare, heeft Ons Tweede Thuis een grotere groep cliënten per 

gemeente in zorg (aangezien alle er een overlap van gemeenten is van 100%). Dit biedt de 

volgende synergievoordelen: financiële voordelen voor het organiseren van de backoffice en 

aangezien […]Daarnaast zijn er ook de positieve consequenties van het bundelen van vervoer 

waardoor deze kosten meer efficiënt kunnen worden gemaakt. 
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II.7 Waar blijken de verwachte financiële gevolgen uit, zoals beschreven bij randnummer II.6 

(meerdere antwoorden mogelijk)? 

De prognoses dienen ten minste de vijf jaren vanaf de concentratie te betreffen. (Zie paragraaf 2.4 

van de Toelichting) 

 

☐ Prognose van de balans (bijvoegen).  

x Prognose van de winst en verliesrekeningen (bijvoegen). 

☐ Analyse synergievoordelen (bijvoegen).  

☐ Integratiekosten (bijvoegen). 

☐ Businessplan (bijvoegen). 

☐ Begroting van de organisatie na concentratie (bijvoegen). 

☐ Prognose van de financiële ratio’s (bijvoegen). 

☐  Anders, namelijk: Meerdere documenten mogelijk (bijvoegen). 

 

II.8 Beschrijf de wijze waarop de cliënten, personeel en andere stakeholders zijn betrokken bij het 

voornemen om een concentratie tot stand te brengen. 

Door beantwoording van deze vraag kan de NZa beoordelen of cliënten, personeel en andere 

stakeholders op een zorgvuldige wijze zijn betrokken bij de voorbereiding van de concentratie.  

 

Stakeholders dienen in ieder geval tijdig en op begrijpelijke wijze op de hoogte te zijn gebracht van 

de inhoud van de concentratieplannen en de manier waarop oordelen en/of aanbevelingen hierover 

kenbaar worden gemaakt. 

 

Voorts beoordeelt de NZa of het oordeel en de aanbevelingen van cliënten, personeel en andere 

stakeholders overtuigend en beargumenteerd zijn meegewogen in de besluitvorming tot 

concentratie. (Zie paragraaf 2.5 van de Toelichting) 

 

a. Beschrijf de wijze waarop cliënten zijn betrokken bij het voornemen om een concentratie tot 

stand te brengen. Voeg de adviesaanvragen, de adviezen, reacties op de adviezen en andere 

relevante documenten als bijlagen toe aan dit formulier. 

Hierbij dient te worden aangesloten bij de procedures die worden voorgeschreven door de Wet 

medezeggenschap cliënten zorginstellingen. Van belang is ook te beschrijven hoe is omgegaan 

met de inbreng van de cliënten. 

 

b. Beschrijf de wijze waarop het personeel is betrokken bij het voornemen om een concentratie 

tot stand te brengen. Voeg adviesaanvragen, de adviezen, reacties op de adviezen en andere 

relevante documenten als bijlage toe aan dit formulier. 

Hierbij dient te worden aangesloten bij de procedures die worden voorgeschreven door de Wet 

op de ondernemingsraden. Van belang is ook te beschrijven hoe is omgegaan met de inbreng 

van het personeel. 

 

c. Geef aan welke andere stakeholders bij de concentratie zijn betrokken, vermeld hierbij ook de 

contactgegevens. 

Andere stakeholders kunnen bijvoorbeeld zijn: zorgverzekeraars/-kantoren, banken, 

(lokale/regionale) overheden, et cetera. 

 

d. Beschrijf de wijze waarop de bij c genoemde stakeholders zijn betrokken bij het voornemen om 

een concentratie tot stand te brengen. Voeg de correspondentie, gespreksverslagen, et cetera, 

toe aan dit formulier. 

 

De antwoorden op de vragen a tot en met d treft u in het hiernavolgende aan: 

 

Heliomare heeft zowel een ondernemingsraad als een cliëntenraad. Heliomare heeft verschillende 

cliëntenraden. De regionale cliëntenraden binnen de verschillende (over te dragen) clusters zijn 

http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
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vertegenwoordigd in (onder meer) de centrale cliëntenraad Dagbesteding en centrale cliëntenraad 

Wonen. 

 

De ondernemingsraad en centrale cliëntenraden (van Dagbesteding en Wonen) van Heliomare zijn 

geïnformeerd over en om advies gevraagd ten aanzien van de concentratie (BIJLAGE 4, BIJLAGE 

5 en BIJLAGE 6). De ondernemingsraad en centrale cliëntenraden hebben desgevraagd positief 

geadviseerd ten aanzien van de concentratie (BIJLAGE 7, BIJLAGE 8 en BIJLAGE 9).  

 

De RvB van Heliomare heeft de (indien aan de orde) aanvullende adviezen overgenomen en de 

ondernemingsraad en de centrale clientenraden hier ook over geinformeerd. BIJLAGE 5b en 6b  

 

Partijen hebben begrepen dat de ondernemingsraad en de cliëntenraden van Heliomare van 

mening zijn dat zij aantoonbaar voldoende zijn geïnformeerd over de gevolgen van de concentratie 

voor de zorg, de inhoud van de concentratieplannen, de mogelijkheden om bezwaar te maken, de 

mogelijkheden om alternatieven voor te stellen en aanbevelingen kenbaar te maken. 

 

Partijen hebben het oordeel van de ondernemingsraad en cliëntenraden van Heliomare 

meegewogen in de besluitvorming ten aanzien van de concentratie.  

 

Partijen hebben voorts de ondernemingsraad en familieraad van Ons Tweede Thuis tijdig 

geïnformeerd en om advies gevraagd ten aanzien van de voorgenomen concentratie (BIJLAGE 

10a en BIJLAGE 11a). Ons Tweede Thuis voert de Wet Medezeggenschap Cliëntenraden als volgt 

uit: de Centrale Cliëntenraad functioneert op het niveau van meepraten over cliëntgebonden 

onderwerpen (het betreft mensen met een verstandelijke handicap). Cliënten die zichzelf niet 

kunnen vertegenwoordigen worden vertegenwoordigd door de Centrale FamilieRaad en dit orgaan 

behandelt strategische vraagstukken zoals de overname van activiteiten van Heliomare. De 

Centrale Familieraad stemt bij het geven van haar adviezen af met de Centrale Cliëntenraad.  

De ondernemingsraad en cliëntenraad van Ons Tweede Thuis hebben positief geadviseerd ten 

aanzien van de voorgenomen concentratie (BIJLAGE 10b en BIJLAGE 11b). 

 

Partijen hebben begrepen dat de ondernemingsraad en cliëntenraad van Ons Tweede Thuis van 

mening zijn dat zij aantoonbaar voldoende zijn geïnformeerd over de gevolgen van de concentratie 

voor de zorg, de inhoud van de concentratieplannen, de mogelijkheden om bezwaar te maken, de 

mogelijkheden om alternatieven voor te stellen en aanbevelingen kenbaar te maken. 

 

De stakeholders die zorg inkopen bij Partijen zijn tijdig geïnformeerd ten aanzien van de 

Concentratie. In de reguliere overleggen die Heliomare had is dit vroegtijdig besproken. Op 17 

augustus 2016 zijn de meeste stakeholders schriftelijk geinformeerd (BIJLAGEN 12a). 

Uitzondering hierop is gemeente Zuid Kennemerland/IJmond. Deze gemeente is in de 

kwartaalbijeenkomst van mei 2016 op de hoogte gebracht en daarna op structurele basis op de 

hoogte gehouden.  

Met de stakeholders die schriftelijk geinformeerd zijn,  hebben gesprekken plaatsgevonden waarin 

stakeholders te kennen hebben gegeven akkoord te gaan. Ook zijn partijen tijdens reguliere 

overlegorganen (kwartaaltafels) geinformeerd over de voortgang van het proces. […] De 

correspondentie met de stakeholders is bijgevoegd Het gaat om de volgende stakeholders: 

[…] 

[…] 

Er is kortom geen enkele reden om aan te nemen dat één van de voornoemde partijen die zorg bij 

Partijen inkopen bezwaar heeft tegen de concentratie. 
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ONDERDEEL III – Cruciale zorg 
 

Door de beantwoording van de vragen in dit onderdeel kan de NZa beoordelen of de continuïteit 

van de cruciale zorg met de voorgenomen concentratie in gevaar komt. 

 

III.1 Geef aan welke vormen van cruciale zorg door de betrokken organisaties worden aangeboden. 

Meerdere antwoorden mogelijk (Zie hoofdstuk 3 van de Toelichting). 

 

☐ ambulancezorg 

☐ spoedeisende hulp 

☐ acute verloskunde 

☐ crisisopvang geestelijke gezondheidszorg 

☒ Wlz-zorg 

☐  geen cruciale zorg 

 

III.2 Beschrijf, indien de betrokken organisaties ambulancezorg aanbieden, de verandering bij 

ambulancezorg van spreiding en capaciteit per locatie en geef aan of de ambulancezorg na de 

concentratie binnen de daarvoor geldende normen blijft. Motiveer uw antwoord met onder andere 

een reistijdenanalyse. 

Ten minste 97% van de bevolking moet binnen 15 minuten responstijd bereikt kunnen worden en 

in ten minste 95% van de spoedmeldingen moet een ambulance binnen 15 minuten na aanname 

van de melding door een centrale post ambulancevervoer ter plaatse zijn. 

 

Nvt 

 

III.3 Beschrijf, indien de betrokken organisaties spoedeisende hulp (SEH) aanbieden, de verandering bij 

SEH van spreiding en capaciteit per locatie en geef aan of de SEH na de concentratie binnen de 

daarvoor geldende normen blijft. Motiveer uw antwoord met onder andere een reistijdenanalyse. 

Een afdeling SEH moet binnen 45 minuten per ambulance bereikbaar zijn en moet 7 x 24 uur over 

minimaal één SEH-arts en één SEH-verpleegkundige beschikken. 

 

Nvt 

 

III.4 Beschrijf, indien de betrokken organisaties acute verloskunde aanbieden, de verandering bij acute 

verloskunde van spreiding en capaciteit per locatie en geef aan of de acute verloskunde na de 

concentratie binnen de daarvoor geldende normen blijft. Motiveer uw antwoord met onder andere 

een reistijdenanalyse. 

De zorgaanbieder moet binnen 45 minuten per ambulance bereikbaar zijn en binnen 30 minuten na 

vaststelling van de diagnose van een spoedeisende situatie moet door een gynaecoloog of 

geautoriseerd obstetrisch professional de benodigde medisch specialistische behandeling kunnen 

worden gestart. 

 

Nvt 

 

III.5 Indien de betrokken organisaties crisisopvang geestelijke gezondheidszorg aanbieden, geef dan 

aan wat na de concentratie regionaal wordt vastgelegd met betrekking tot de borging van de 

geestelijke gezondheidszorg in crisissituaties. 

Voor crisisopvang geestelijke gezondheidszorg geldt dat regionaal moet zijn vastgelegd door welke 

zorgaanbieders de geestelijke gezondheidszorg in crisissituaties wordt geborgd. 

 

Nvt 

 

 

http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie
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III.6 Geef aan, indien de betrokken organisaties Wlz-zorg aanbieden, welke gevolgen de concentratie 

heeft voor de sociale context van de Wlz-zorg. 

Denk bij de sociale context onder meer aan aansluiting bij een bepaalde godsdienst of 

levensovertuiging, wonen (na)bij de partner, de geografische ligging van het zorgaanbod, et 

cetera. 

 

Partijen bieden weliswaar Wlz-zorg, echter niet in de sociale context. Er is bijvoorbeeld niet 

sprake van zorg die op antroposofische leest is geschoeid of enkel of vooral openstaat voor 

klanten met een bepaalde geloofsovertuiging. Gelet op het voorgaande is er dan ook geen 

enkele reden om aan te nemen dat de Concentratie negatieve gevolgen zal hebben voor cruciale 

zorg.  
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ONDERDEEL IV – Overige informatie en bijlagen 
 
 

IV.1 Welke overige informatie die hiervoor nog niet is genoemd, is voor de NZa relevant voor de 

beoordeling? 

 

nvt 

 

 

IV.2 Geef een genummerde opsomming van de bijlagen die aan dit formulier zijn toegevoegd. 

Denk bijvoorbeeld aan de volgende bijlagen: 

 Een schriftelijk bewijsstuk waaruit blijkt dat de contactperso(o)n(en) de betrokken organisaties 

kunnen vertegenwoordigen. 

 Een gedateerd exemplaar van de meest recente stukken op grond waarvan de concentratie tot 

stand zal komen (zoals een intentieovereenkomst, een koopovereenkomst, een 

statutenwijziging, et cetera.). 

 De documenten met betrekking tot het medezeggenschapsproces, zoals genoemd bij 

randnummer Fout! Verwijzingsbron niet gevonden.. 

 De financiële onderbouwing, zoals genoemd bij randnummer Fout! Verwijzingsbron niet 

evonden.. 

(Zie voor meer informatie over publicatie van de bijlagen paragraaf 5.1 van de Toelichting) 

 

 

OVERZICHT BIJLAGEN 

1 Intentieovereenkomst VERTROUWELIJK 

2/2a Organogram Ons Tweede Thuis (aangepaste versie)/Heliomare VERTROUWELIJK 

3 Pva Heliomare en Ons Tweede Thuis VERTROUWELIJK 

4/4a Adviesaanvraag en advies ondernemingsraad Heliomare  VERTROUWELIJK 

5/5a/5b Adviesaanvraag en advies centrale cliëntenraad Wonen 

Heliomare en bevestiging bestuurder Heliomare 

VERTROUWELIJK 

6/6a/6b Adviesaanvraag en advies centrale cliëntenraad Dagbesteding 
Heliomare en bevestiging bestuurder Heliomare 

VERTROUWELIJK 

10a en 

10b 

Adviesaanvraag en advies ondernemingsraad Ons Tweede Thuis VERTROUWELIJK 

11a en 
11b 

Adviesaanvraag en advies familieraad Ons Tweede Thuis VERTROUWELIJK 

12 a en 

12b 

Correspondentie stakeholders (individuele correspondentie met 

18 stakeholders) 
VERTROUWELIJK 

13 Winst- en verliesrekening Ons Tweede Thuis    VERTROUWELIJK 

 

15 17004 Reactie bestuurder OTT advies Heliomare    VERTROUWELIJK 

16 Voorlegger Heliomare RvT OTT 16 maart 2017    VERTROUWELIJK 

 

IV.3 Geef aan welke van de onder IV.2 genoemde bijlagen verstrekt zijn aan de ondernemingsraden, 

cliëntenraden en/of overige stakeholders van de betrokken organisaties voordat zij hun oordelen 

en aanbevelingen hebben kunnen geven. 

 

De intentieovereenkomst is aan alle ondernemingsraden en cliëntenraden verstrekt, terwijl de 

organogrammen permanent beschikbaar zijn. 

 

http://www.nza.nl/toelichting-aanvraagformulier-voorgenomen-concentratie

