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Sinds 1 januari 2020 is de wet zorg en dwang van kracht. De Wet zorg en dwang regelt 
de rechten bij onvrijwillige zorg of onvrijwillige opname van mensen met een 
verstandelijke beperking en mensen met een psychogeriatrische aandoening (zoals 
dementie). 

Brentano wil stapsgewijs de deuren van haar locaties openen. We kunnen ons 
voorstellen dat dit een aantal vragen oproept. De belangrijkste hebben we hieronder op 
een rij gezet.  

 

Beleidsmatige en juridische vragen (veiligheid, verantwoordelijkheid, wet- en 
regelgeving) 

1. Wat houdt het opendeurenbeleid in en is het verplicht volgens de huidige 
wet- en regelgeving?   

Sinds de Wet zorg en dwang (Wzd) in 2020 van kracht is, geldt dat je cliënten niet 
onnodig mag beperken in hun bewegingsvrijheid. Het sluiten van deuren wordt gezien 
als een vorm van onvrijwillige zorg, en “mensen met dementie die geen gevaar vormen 
voor zichzelf of hun omgeving”, mogen niet zomaar opgesloten worden. Daarom kiezen 
steeds meer verpleeghuizen ervoor de deuren te openen. Ook Brentano gaat mee in 
deze beweging. Onze visie is:  
“Elke cliënt heeft recht op vrijheid. Veiligheid wordt door ons op maat georganiseerd.” 

Door af te stappen van gesloten afdelingen en te kiezen voor open deuren in combinatie 
met de inzet van technologie, wil Brentano een plek creëren waar vrijheid en veiligheid 
hand in hand gaan. Wij geloven dat het vergroten van de bewegingsruimte bij zal dragen 
aan een hogere kwaliteit van leven en het versterken van het welzijn van de cliënten. 
Brentano kiest er daarom voor om stapsgewijs de deuren van alle locaties van het slot 
te halen. Hierbij hanteren we het principe: “Open, tenzij…” waarbij het uitgangspunt is 
dat de deuren zoveel mogelijk van het slot zijn.  

 

2. Mag een afdeling- of voordeur in sommige situaties tóch op slot 
(bijvoorbeeld ’s nachts of bij direct gevaar)?  

Volgens het ministerie (VWS) hoeft de voordeur niet letterlijk 24/7 open te staan. Als het 
bijvoorbeeld in de huisregels is vastgelegd dat de voordeur ’s avonds op slot gaat voor 
de algemene veiligheid, geldt dit niet als beperking van de bewegingsvrijheid.  
Brentano in haar huisregels opgenomen dat de buitendeur gesloten is tussen 19:00 – 
08:00. De deur is tussen deze tijden wel te openen met een tag. Bij locatie Nieuw 
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Vredeveld betreft het de oude sluis deuren voor deze openingstijden, zodat het 
restaurant alsnog via de entree toegankelijk is.  

3. Kunnen we uitzonderingen maken voor bepaalde bewoners?  
Voor iedere bewoner maken we individuele afspraken rondom vrijheid. Deze afspraken 
worden multidisciplinair en gemaakt binnen de driehoek van zorgverleners, 
cliënt/vertegenwoordiger en multidisciplinair team). Er kunnen in deze driehoek 
Afspraken worden gemaakt over eventuele beperkende maatregelen. Bijvoorbeeld als 
er een groot risico is op gevaar voor de client of zijn/ haar omgeving.  
 

4. Hoe gaan we om met cliënten die onder een rechterlijke machtiging (RM) of 
inbewaringstelling (IBS) vallen?  

Ook voor cliënten met een gedwongen opname geldt in principe het open-
deurenbeleid. De deur blijft open, tenzij er sprake is van risico op ernstig nadeel bij het 
verlaten van de locatie zonder begeleiding; in zo’n geval wordt door een 
multidisciplinair team een individueel plan gemaakt en kan alsnog besloten worden een 
beperkende Leefcirkel in te zetten bij deze cliënt.  

 

Vragen vanuit de praktijk (ervaringen, zorgen, verwachtingen) 

1. Welke Brentano locatie, gaat als eerste over op het tot het openen van de 
deuren? 

Brentano heeft op maandag 17 november 2025 als eerste de deuren bij locatie Klaasje 
Zevenster geopend, waarna locatie Nieuw Vredeveld op maandag 30 juni 2026 is 
gevolgd net voor de zomervakantie. De voorbereidingen voor ’t Huis aan de Poel zijn nu 
gaande.   

*De deuren moeten te openen zijn, maar hoeven niet letterlijk open te staan. De 
toegangsdeur is toegankelijk tussen 8:00 en 19:00 uur. Buiten deze tijden is de deur 
gesloten, maar kan deze met een tag worden geopend. 

 

2. Hoe bereiden we onze organisatie en collega’s voor op deze verandering?  
Uit ervaringen vanuit andere zorgorganisaties is gebleken dat het tijdig betrekken en 
trainen van medewerkers cruciaal is voor het succes.  

• Communicatie 
1. Via de medewerkersbijeenkomsten 
2. Via updates in de maandelijks nieuwsbrief 
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3. Via de “Open Deuren” pagina op de interne website  
 
 

• Trainingen 
Alle zorgmedewerkers worden voor live-gang getraind in: zorgtechnologie, wet 
zorg en dwang en over het omgaan met de nieuwe technologie.  
 

3. Welke technische hulpmiddelen (zoals leefcirkels of GPS-trackers) kunnen er 
worden ingezet om vrijheid én veiligheid te combineren?  

 
- Binnen de locatie: worden er bakens gemonteerd, waardoor de cliënt na het 

passeren met een tag herkend kan worden. Op dat moment kan, indien 
wenselijk, een alarmering verzonden worden naar de zorg alarmeringstelefoons 
(bijv; als een cliënt de locatie uit wandelt) van de zorgmedewerkers of preventief 
een (buiten) deur automatisch gesloten worden.  

- Buiten de locatie: De wens is om in de toekomst een GPS-tracker voor 
specifieke tracering buiten de locatie in te zetten.  Helaas is de GPS-tracker bij 
onze huidige leverancier nog niet beschikbaar en is het onduidelijk wanneer deze 
beschikbaar komt. Brentano kijkt nu ook naar andere mogelijkheden en zal u 
informeren zodra er hierover meer bekend is.  
 
Wel zullen er met u als familie en naasten specifieke afspraken gemaakt worden 
over het eventueel ophalen van uw naaste als hij/zij zich buiten een afgestemde 
leefzone buiten bevindt. In deze gesprekken is het ook mogelijk de inzet van het 
gebruik van een airtag te bespreken, familie kan op eigen initiatief hier altijd 
gebruik van maken. 

 

4. Welke afspraken gelden er voor leefcirkels bij een nieuwe cliënt? 
Bij opname van een cliënt wordt direct een eerste inschatting gemaakt of de cliënt 
volledige bewegingsvrijheid kan krijgen. Deze inschatting en besluitvorming is 
maatwerk en vindt multidisciplinair plaats (in overleg tussen de zorgverantwoordelijke, 
de medisch behandelaar en de familie of naasten – ook wel de ‘driehoek’ genoemd).  
Deze zorgvuldige analyse heeft als doel om goed te kijken of de cliënt zelfstandig en op 
een veilige manier naar buiten kan gaan. De risico’s worden per individuele situatie 
afgewogen. In principe krijgt iedere cliënt de vrijheid om zich vrij te bewegen, tenzij er op 
de dag van opname (of verhuizing) tijdens deze eerste gezamenlijke beoordeling wordt 
vastgesteld dat er een reëel risico bestaat op ernstig nadeel bij volledige 
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bewegingsvrijheid. Alleen in dat geval kunnen er (tijdelijke) beperkingen worden 
opgelegd, die vervolgens worden geëvalueerd en besproken in het multidisciplinair 
overleg (MDO). 
 
 
 
 

5. Wie besluit welke leefcirkel een huidige cliënt krijgt? 
Het multidisciplinair team is hiervoor gezamenlijk verantwoordelijk en het besluit wordt 
hiervoor genomen in de driehoek; cliënt/ vertegenwoordiger, zorgverleners en 
multidisciplinair team. In stappen, ziet het er als volgt uit:   

1. Inventarisatie zorgverantwoordelijken en behandelaren via visites.  Door middel van 
het instrument de beslisboom wordt binnen het multidisciplinaire team gekeken 
welke leefcirkel een client het beste kan krijgen. 

2. Op het moment dat er twijfels zijn over de verkeersveiligheid zal er een 
verkeersveiligheidstoetsing plaatvinden door de bewegingsagoog/ ergotherapeut. 

3. Het voorstel voor de leefcirkel wordt voorgelegd aan de naasten en/ of client. Na 
akkoord, worden de afspraken vastgelegd in het zorgdossier  
 

6. Wanneer worden leefcirkels afspraken geëvalueerd? 
De leefcirkel afspraken worden elk half jaar geëvalueerd, ongeacht of er sprake is van 
onvrijwillige zorg of niet. Als er eerder evaluatie nodig is (dan het eerstvolgend geplande 
Multidisciplinair overleg (MDO) nodig is, bijvoorbeeld omdat een cliënt achteruit is 
gegaan, kan er een tussentijds MDO worden ingepland. Iedereen kan het verzoek voor 
een tussentijds MDO indienen. 

 

7. Hoe ziet de pols/halszender eruit?  
Op onderstaande afbeelding ziet u de pols/halszender die gebruikt zal worden op 
locaties Klaasje Zevenster en Nieuw-Vredeveld. Deze zender communiceert via 
bluetooth met de bakens in het huis en bij de buitendeur, waardoor de zorg een melding 
kan ontvangen op het moment dat de cliënt langs een baken komt waar cliënt niet hoort 
te komen. Ook kan de buitendeur op deze manier dicht gestuurd worden voor de 
cliënten die niet zelfstandig naar buiten mogen.  



 
VEELGESTELDE VRAGEN OPENDEURENBELEID: FAMILIE EN NAASTEN  

 

 

 
 
versie: 24-08-2026 5 5 

  

 

 

8. Wat als mijn naaste steeds zijn/haar pols-of halszender af doet?  
Als de pols- of halszender steeds af wordt gedaan moeten we gezamenlijk kijken naar 
een passende oplossing. Zo is het mogelijk om een slotje op de polszender te doen 
waardoor de cliënt niet meer zelfstandig het polsbandje kan verwijderen. Een andere 
mogelijkheid kan zijn om de pols/halszender in de kleding/tas/rollator van uw naasten 
te stoppen zodat deze toch altijd wordt meegenomen. 
 

9. Wat als ik met mijn naaste naar buiten wil maar hij/zij een hals-/polszender 
heeft die de buitendeur blokkeert?  

Het is mogelijk om de deurblokkering te ‘overrulen’ door het gebruik van een tag of de 
code. Let er wel op dat er geen andere cliënt in de sluis staat die mee naar buiten loopt.  
Geef het ook door aan de zorg op het moment dat je met uw naaste naar buiten gaat; 
dan weten ze dat er niks aan de hand is op het moment dat ze een melding op de 
alarmeringstelefoon ontvangen.  
 

10. Wat als ik zie dat mijn naaste zijn/haar hals of polszender niet om heeft?  
Controleer of de pols- of halszender bijvoorbeeld in de tas van uw naaste zit of dat deze 
op een andere manier bij zich gedragen wordt. Attendeer de zorg hier ook op. Als de 
pols- of halszender niet meegenomen is moet deze alsnog om worden gedaan bij uw 
naaste.  
 

11. Wat als ik zie dat er buiten in de wandelroute stenen zijn die niet goed liggen?  
Indien dit op de stoep is (gemeentelijke ruimte) kan hier een melding over worden 
gemaakt op de website van de gemeente. Vaak worden dit soort aanpassingen erg snel 
opgepakt. Ga naar de volgende website om een melding te maken: Fixi - Maak 
eenvoudig een melding aan de openbare ruimte 
 

12.  Is de lift straks ook op te roepen zonder het gebruik van een tag?  
Klaasje Zevenster  
Nee, dit is helaas in Klaasje Zevenster niet mogelijk. Hoewel het wel de insteek was om 
met livegang van het project/open deuren ook de lift vrij te geven zodat deze zonder tag 

https://www.fixi.nl/#/amstelveen-aalsmeer/issue/new+map
https://www.fixi.nl/#/amstelveen-aalsmeer/issue/new+map
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gebruikt kon worden bleek dit helaas in de praktijk niet goed te werken. De taglezer is 
zodoende weer teruggeplaatst op de lift. Bewoners die zelfstandig gebruik mogen 
maken van de lift moeten dit dus doen met behulp van de tag.  
 
Nieuw-Vredeveld 
In Nieuw-Vredeveld is de lift momenteel al zonder tag te besturen. Dit zal met het 
opendeurenbeleid hetzelfde blijven.  
 

13. Is de buitendeur/entree buiten de openingstijden nog toegankelijk voor 
familie/naasten? 

Ja, familie en naasten kunnen met hun toegangstag buiten de openingstijden alsnog 
naar binnen. Mocht u geen (werkende) tag hebben kan er ook worden aangebeld.  
 

14. Kan de zorg terugzien, waar een cliënt zich bevindt? 
In principe wordt de locatie van een cliënt alleen meegegeven op het moment dat er 
een alarmering binnenkomt (leefcirkel melding of hals/polszender oproep). 
Mocht een cliënt gemist worden, dan kan er wel in het systeem nagekeken worden wat 
de laatste locatie van de hals- of polszender is geweest. Op die manier kan er gerichter 
naar de cliënt worden gezocht.  

 
15. Hoe zorgen we dat een cliënt goed gekleed naar buiten gaat (met jas aan)? 

De zorg let erop dat de cliënten die frequent naar buiten gaan een jas meenemen in de 
ochtend.  
 
Extra vragen t.b.v. aanpassingen locatie: Nieuw Vredeveld 

 

1.Hoe krijgen cliënten van locatie: Nieuw Vredeveld meer bewegingsvrijheid?  

Er worden zowel binnen als buiten de locatie verschillende aanpassingen hiervoor 
gedaan.  

Binnen de locatie: 

o De huidige sluis komt te vervallen, dit betekent dat alle cliënten de 
deuren in de sluis kunnen openen middels een drukknop door kunnen 
wandelen naar het restaurant. Op termijn zal waarschijnlijk één van deze 
deuren komen te vervallen, maar voor de eerste periode laten we beiden 
deuren nog zitten.  
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o Bij de entree van het restaurant zijn er bakens geplaatst. 
Dit betekent, dat voor sommige cliënten er preventief een melding naar 
de zorgmedewerker doorgezet kan worden als de cliënt zich in het 
restaurant begeeft, zodat er indien nodig hierop actie genomen kan 
worden. Dit geldt alleen voor cliënten waarvan is afgesproken dat ze niet 
zelfstandig in het restaurant mogen komen.  
 

o Op de entreedeur (eerste deur bij binnenkomst vanaf buiten) , zal 
automatische deursturing geplaatst worden. Dit betekent dat deze deur 
automatisch en preventief gesloten kan worden voor cliënten, die niet 
naar buiten mogen. Op de tweede deur (vanaf buiten) zal een drukknop 
geplaatst worden.  Er zal dus bij de entree een nieuwe sluis gemaakt 
worden. 

 
Mocht de situatie zich voordoen, dat een cliënt die niet naar buiten mag 
bij de entreedeur staat en de deur automatisch gesloten is, dan zullen er 
rode lampen branden, zodat voor een ieder die binnen of buiten staan 
duidelijk is dat de entree even niet toegankelijk is.  
 

  
 

o De deur in het restaurant (naar de overdekte route naar de aanleunflats), zal 
aangepast worden.  Op deze deur zal een dubbele deurknop geplaatst 
worden, zodat deze iets lastiger open te maken is. Hierdoor verwachten we 
een gedeelte van de cliënten ‘tegen te houden’ bij de deur, terwijl 
tegelijkertijd deze route wel toegankelijk blijft voor bezoekers uit de wijk en 
bewoners van de aanleunwoningen. zo Mocht het gebeuren dat een cliënt 
toch deze gang in loopt (bijvoorbeeld wanneer hij/zij met iemand meeloopt) 
dan ontvangt de zorg hiervan een melding op de alarmeringstelefoon.  

 

Buiten de locatie: 

o Buiten terras 
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Het buiten terras bij het restaurant zal worden afgesloten met een hek, zodat 
cliënten hier lekker van het zonnetje kunnen genieten. In het hek zal een 
doorgang zijn naar de aanleunwoningen.  

 


