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Inleiding

Voor u ligt het Analysedocument Transformatie Jeugdzorg Achterhoek. Dit document is
opgesteld in opdracht van de acht samenwerkende Achterhoekse gemeenten. Dit
document —en de naam geeft het al aan- is allereerst een analyse van het
bestaande stelsel van de jeugdzorg en meer specifiek de jeugdzorg voor zover die
betrekking heeft op de Achterhoek. Wie zijn de jongeren die er gebruik van maken,
waar komen zij vandaan, van welk soort jeugdzorg wordt gebruikgemaakt, wie zijn de
aanbieders en hoe en wanneer worden zij in stelling gebracht, wat zijn de huidige
ervaringen en resultaten en hoe moeten we deze waarderen? In hoofdstuk 7
proberen we een doorkijk te maken naar de jeugdzorg van de toekomst. In dat
hoofdstuk wordt een zogenaamd functioneel ontwerp gepresenteerd. Dit functioneel
ontwerp is gebaseerd op de gezamenlijke visie van de samenwerkende gemeenten en
de ervaringen met het huidig bestel. Aan het einde van dit rapport vragen wij u om
dit functioneel ontwerp vast te stellen. Daarmee definieert u als het ware de
bouwstenen voor de inrichting van de jeugdzorg van de toekomst.

Met de vaststelling van dit functioneel ontwerp bepaalt u nog niet de organisatievorm;
er zijn hier meerdere wegen die naar Rome leiden. Omdat er vele varianten en
subvarianten denkbaar zijn, willen wij u vragen om separaat uw voorkeur uit te
spreken voor een nadere uitwerking van één of meerdere organisatorische varianten.
U ontvangt van ons daartoe een apart voorstel dat in nauw overleg met de
projectmanager transitie AWBZ is opgesteld. De reden voor het betrekken van de
projectmanager transitie AWBZ bij deze variantenstudie is gelegen in het feit dat naar
onze optiek het een —de jeugdzorg- niet los van het ander —de AWBZ- kan worden
gezien.

De aanleiding voor het opstellen van dit document is de keuze van het rijk om op 1
januari 2015 de meeste vormen van jeugdzorg onder verantwoordelijkheid van
gemeenten te brengen. De opgaven die daarmee aan gemeenten worden gesteld zijn
veelvuldig, want wat beoogd wordt is niet zozeer een transitie —-het simpelweg
overdragen van verantwoordelijikheden—- maar een echte transformatie: anders denken,
anders doen. Zo wordt gestreefd naar meer samenhang in de zorg, minder
bureaucratie en minder toestroom naar gespecialiseerde zorg en dus preventie. Een
en ander moet leiden tot meer kwaliteit en doelmatigheid, want de transformatie moet
ook geld opleveren. Het rijk heeft een besparing ingeboekt van 10% van het huidig
beschikbaar budget. Verder wordt beoogd dat veel meer dan nu de burger en zijn
eigen verantwoordelijkheid centraal komen te staan. Dit betekent dat er een groot
beroep wordt gedaan op de eigen kracht van mensen. Voor zowel burgers als
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hulpverleners is dat een omslag in denken. Burgers moeten zich niet langer zien als
3 9 . . .

cliénten met recht op zorg" maar als mensen die hun lot in eigen hand nemen.
Hulpverleners moeten minder denken in termen van professioneel aanbod. Belangrijk is
dat ze mensen ondersteunen om hun eigen problemen te lijff te gaan, aansluitend bij
hun eigen sociale context. Alleen op die manier is hulp of ondersteuning effectief.

De transformatie van de jeugdzorg loopt min of meer parallel met een aantal andere
transformaties op het sociale domein: Passend Onderwijs, Wet Werken naar Vermogen
en de AWBZ. Hoewel de politiek deze transformaties voorlopig heeft opgeschort, is
het goed om na te denken wat de onderlinge relaties zijn. De praktijk leert immers
dat burgers die in aanraking komen met jeugdzorg vaak ook zorg of ondersteuning
krijgen vanuit andere domeinen. Een integrale benadering ligt hier voor de hand. In
dat verband kunnen we gelukkig constateren dat de visievorming die vanuit deze
transities is ontwikkeld, uitgaat van dezelfde principes als voor de jeugdzorg. In dit
analysedocument gaan we nader in op de wisselwerking tussen deze transities.

De stelselwijziging die rijk en gemeenten beogen, zat er al een tijdje aan te komen.
Het effect daarvan is dat er in de afgelopen jaren al volop vooruit is gelopen op
deze transformatie. Zo is er een stroom aan visiedocumenten opgeleverd, zijn er vele
conferenties geweest en wordt er lokaal al volop geéxperimenteerd met zaken die al
verwijzen naar de ‘nieuwe jeugdzorg’. De Achterhoek vormt daarop geen
uitzondering. In dit analysedocument wordt kort beschreven waar de afzonderlijke
gemeenten in dit proces staan. Daarbij is van belang te kunnen constateren of hier
sprake is van een gemeenschappelijke noemer of dat de afzonderlijke bewegingen
elkaar juist uitsluiten. Als dat eerste het geval is, dan is een verder met elkaar
optrekken een serieuze optie. Als dat niet zo is, dan ligt een meer separate
ontwikkeling eerder voor de hand. Wij denken dat die verschillen meevallen. Als
gesteld lopen formuleren we in het meer concluderende deel van deze analyse met
het benoemen van een functioneel ontwerp vooruit op de inrichting van de ‘nieuwe
jeugdzorg’. Mochten de Achterhoekse gemeenten dit functioneel ontwerp onderschrijven,
dan kan daarna de volgende stap worden gezet: het analyseren van de verschillende
organisatorische varianten die mogelijk zijn op basis van dit functioneel ontwerp.
Daarbij is regionale samenwerking onafwendbaar, maar op lokaal niveau is er vrijheid
om eigen accenten aan te brengen.

Met de afronding van dit document, hopen we dat wij onze opdrachtgevers voldoende
handvatten hebben gegeven om zo’n volgende stap te kunnen zetten.
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1 Over wie gaat het?

Als we het hebben over ‘de cliénten van de jeugdzorg’en ‘de Jeugdzorg’ wie en wat
bedoelen we dan? In zijn algemeenheid geldt dat binnen het domein van de
jeugdzorg aan jongeren en hun opvoeders hulp- en ondersteuning wordt geboden bij
opgroei—- en opvoedproblemen. Dat gebeurt in een sector die erg versnipperd is. De
verantwoordelijkheden zijn verdeeld over verschillende bestuurslagen en partijen en
afhankelijk van verschillende financieringsstromen. Het gaat hierbij om provinciale
jeugdzorg en gesloten jeugdzorg voor jeugdigen met (ernstige) gedragsproblemen,
geestelijke gezondheidszorg voor jeugdigen met psychi(atri)sche problemen (jeugd-
GGZ) en voorzieningen voor jeugdigen met een licht verstandelijke handicap (jeugd-
LVG). Het volgende schema maakt die versnippering inzichtelijk. Daarbij is het goed
op te merken dat de dagelijkse praktijk vaak nog diffuser en ondoorzichtiger is. Zo
kan het gebeuren dat een bepaalde vorm van ondersteuning of ambulante zorg op
school in het ene geval wordt bekostigd door de ouders en in andere gevallen door
de school, de gemeente of de zorgverzekeraar.

Toegang tot en wettelijke grondslag van de geindiceerde jeugdzorg

Jeugdige Soort problesm Indicatie Zorg Relevante wetlten]
met problesm
. Wet op de
Opvoed! Gesloten jeugdzorg jeugdzorg
opgrosi
Bureau e
. Provinciaal Wet op de
Jeugdige Jaugdzorg gefinanciarde faug:l:arg
::Hﬂ::l ; jeugdzorg
problamen 0Nl Psychisch/ N, Goestalijks Wet op de
el paychistrisch gezondheidszorg jeugdmrgAWEZS
r j b Zorgver sekeringswet
1
s 1.
\yj
b AweZ
A
{
Lichta Centrum Orthopedagegisch AWE?
varstandelijke indicatia- behandelcentrum
handicap instelling zorg
Verstandelijk

Naast versnippering met betrekking tot verantwoordelijkheid en financiering, zien we
een versnippering in uitvoering. Nederland kent letterlijk honderden organisaties die
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ergens in dit domein een rol spelen in de uitvoering van de jeugdzorg. Tussen
financiers en uitvoerders zitten organisaties als Bureau Jeugdzorg en CIZ als
onafhankelijke indicatiestellers. In een later hoofdstuk gaan we hierop nader in.

Als we kijken naar de cliénten van de jeugdzorg, dan gaat het om een relatief klein
deel van alle jongeren. In de literatuur geldt al jaren als vaste vuistregel dat 85%
van jongeren zonder noemenswaardige problemen opgroeit en zijn weg weet te
vinden. Dat houdt in dat 15% van de jongeren op de een of andere manier, in meer
en mindere mate, kwetsbaar is en mogelijk ondersteuning behoeft. Het NJi heeft
onderzocht om welke problemen het globaal gaat. Uit gesprekken met
jeugdzorginstellingen en een panel met deskundigen kwam de volgende top 10 naar
voren:

van dwars gedrag tot gedragsproblemen

van grensoverschrijdend gedrag tot delinquentie
van drukke kinderen tot ADHD

van gewone angsten tot fobieén

1.
2
3
4
5. van gewone dip tot depressie
6 van plagen tot pesten

7 van geen zin hebben in school tot schooluitval

8 van experimenteren met/naar misbruik van middelen
9 van seksuele interesses tot seksuele grenzeloosheid

10. van ongezonde levensstijl tot overgewicht

Niet elk kind loopt een gelijk risico om met een van deze problemen geconfronteerd
te worden. Ook is de kans op escalatie van een klein naar een groot probleem niet
voor iedereen gelijk. Met name in die situaties waarin het gezin als effectief sociaal
systeem opereert en waar alles relatief op rolleties loopt —een veilige en betrokken
omgeving zonder noemenswaardige spanningen- zijn gezinnen zelf uitstekend in staat
om hun boontjes te doppen. Dat is helaas niet altijid het geval. Er is een aantal
indicatoren vanuit de opvoedingsomgeving dat tot problemen kan leiden. Denk daarbij
aan het opgroeien tussen twee culturen, aan gebroken gezinnen of aan bepaalde
problemen in de thuissituatie: schulden, werkloosheid, alcoholisme, drugsgebruik,
mishandeling. Een en ander kan leiden tot problemen op sociaal-emotioneel vlak:
teruggetrokken gedrag, geen aansluiting kunnen vinden, te assertief gedrag, sociale
onhandigheid, faalangst, concentratie-, eet- en leerproblemen. Sommige kinderen zijn
echter kwetsbaar omdat ze gewoon zijn wie ze zijn, bijvoorbeeld omdat ze een
bepaald handicap hebben of lijden aan een stoornis in het autistisch spectrum.
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Om een indruk te krijgen van jeugdigen die in de Achterhoek betrokken zijn bij een

vorm van jeugdzorg, geven wij u hier —overigens met het nodige voorbehoud- de

beleidscijfers voor 2011:

Regionale Beleidscijfers 2011 (bron INIT18 en Jeugdzorg Gelderland)

Aalten Berkell. Bronkh. D’chem Montf. Oost Oude Wwijk Totaal
Gelre IJsselstr.

Totaal aantal kinderen 7.437 11.920 9.845 14.822 9.1 8.435 10.488 7.684 79.742
0-22
Jeugdhulpverlening 76 79 76 195 124 70 13 89 822
Jeugd- en opvoedhulp 44 32 36 137 54 32 54 36 425
Jeugdbescherming 23 36 30 79 44 34 53 44 343
Jeugdreclassering 5 15 4 36 " " 12 15 109
Samenloop 1 1 1 1 2 6
Cliénten AWBZ 79 130 114 277 102 13 149 124 1.088
Samenloop met JB 3 3 3 4 2 9 7 7 38
en/of JR maatregel
Jeugdzorg aanspraak
Ook aanspraak 8 2 2 5 4 9 5 3 38
zorgverzekeringswet
Onderzoeken AMK 6 19 14 37 23 10 15 12 136
Spoedeisende zorg 46
Herkomst unieke
jeugdigen naar
zwaarste zorgvorm
Niet op wachtlijst en in 57 58 84 177 70 59 75 57 637
zorg
Op wachtlijst en in 4 5 4 8 2 2 1 2 28
zorg
Op wachtlijst en niet in 4 1 4 12 7 2 1 4 35
zorg
totaal 65 64 92 197 79 63 77 63 700
Gezinsvoogdij
Achterhoek
Unieke jeugdigen 6

geplaatst in gesloten
JZ
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Het bovenstaande overzicht vraagt om een toelichting. Het is van belang te
constateren dat het getal van 822 onder ‘jeugdhulpverlening’ en 425 onder ‘jeugd-
en opvoedhulp’ niet betrekking heeft op unieke cliénten, maar op afgegeven indicaties.
Met andere woorden: op één kind kunnen meerdere indicaties zijn afgegeven. Het
aantal unieke cliénten dat van deze twee hoofdcategorieén van jeugdzorg gebruikt
maakt is 665 (637 ‘op wachtlijst in zorg’ en 28 ‘op wachtlijst en in zorg’).
Daarnaast zijn er nog 35 kinderen die op een wachtlijst staan, maar nog niet zijn
ingestroomd. Dit getal van 665 correspondeert met een ander gegeven. In de
Achterhoek is er één dominante speler voor de uitvoering van de provinciale
jeugdhulpverlening: de Lindenhout. Zij verzorgt -volgens opgave van provincie, Bureau
Jeugdzorg en Lindenhout zelf- circa 90% van de Achterhoekse trajecten van de twee
eerder genoemde hoofdcategorieén ( ‘jeugdhulpverlening’ en ‘jeugd- en opvoedhulp’).
Lindenhout had in 2011 zo’n 600 afzonderlijke kinderen in traject. Uitgaande van het
feit dat Lindenhout dus 90% van de trajecten voor haar rekening neemt, komen we
ook hier uit op een totaal van zo’n 660 kinderen die concreet in de jeugdzorg
zitten. Ook de gegeven cijffers voor de AWBZ zijn voor ons in grote lijnen
herkenbaar. In bovenstaande tabel wordt het getal van 1088 unieke cliénten genoemd.
Een eigen intergemeentelijke inventarisatie komt uit op 1130 kinderen.

Al met al kan geconcludeerd worden dat van de circa 80.000 Achterhoekse kinderen
er bijna 1% gebruik maakt van een vorm van jeugdhulpverlening, 1,5% van AWBZ-
ondersteuning, 0,1-0,2% een traject doorloopt in de jeugdreclassering en 0,4% in de
jeugdbescherming. In totaliteit gaat het dan om zo’n 2500 kinderen, waarvan er
globaal 200 een samengesteld traject doorlopen (gefinancierd op basis van
verschillende bekostigingsgrondslagen ) .

Op basis van het door Lindenhout aangeleverde materiaal valt ook het aandeel van
de verschillende Achterhoekse gemeenten te herleiden -voor een nadere duiding van
ciffers en kosten verwijzen wij naar hoofdstuk 4:
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Gemeente Aantal
ingestroomde

cliénten
Aalten 47 (8%)
Berkelland 42 (7%)
Bronckhorst 57 (9,5%)
Doetinchem 184 (30%)
Montferland 87

(14,5%)
Oost Gelre 56 (9%)
Oude IJsselstreek 76 (13%)
Winterswijk 47 (8%)
Totaal 596

Om een indruk te geven van de problematiek van deze kinderen, geven wij u twee,
tamelijk willekeurig gekozen, cases:

Johan isnet 20 jaar en opgegroeid in een probleemgezin. Hij heeft, zij het met de
nodige moeite, een M BO-diploma gehaald. Het grootste deel van zijn leven heeft
hij vanuit Bureau Jeugdzor g ver schillende begeleider s gehad. Toen hij 18 werd
stopte die begeleiding. Johan ging kort daar na met een vriendin samenwonen op
een flatje. Hij had toen nog werk bij een doe-het-zelf winkel, maar werd vanwege
inkrimping ontdlagen. Dit leidde tot schulden en problemen met zijn vriendin. De
relatieliep al snel op de klippen en hij trok tijdelijk bij een vriend in. Hij ging
toen naar eigen woonruimte op zoek. Die kreeg hij ook toegewezen, maar hij kon
die niet accepteren omdat hij geen inkomen had. En omdat hij geen eigen adres
had, kon hij geen uitkering ontvangen. Johan leeft nu min of meer op straat. Bij
Zijn ouder s hoeft hij niet aan te kloppen; die hebben zo hun eigen sores en zijn blij
dat hij wegis.

Een gezin van een (stief-)vader, moeder en drie kinderen. Het eerstekind is een
dochtertjevan 5 jaar uit een eerdererelatie van de moeder. Verder hebben ze
samen een tweeling, een jongetje en een meigevan 3 jaar. De (stief-)vader iseen
ex-gedetineerde en ver slaafd aan alcohol en gokken. Verder heeft hij ADHD en
heeft hij medicatie. Hij ontvangt hulp van Iriszorg, heeft een werkcoach vanuit
Hameland en staat in contact met een reclasseringsambtenaar. M oeder heeft
psychische klachten en isdrie maanden in een her stelkliniek geweest. Zij loopt bij
een psycholoog en krijgt opvoedkundige hulp van Zozijn. Het meige van 5 gaat
naar het speciaal onderwijsen heeft een licht verstandelijke beperking. De
tweeling zit op de peuter speelzaal en ontwikkelde zich aanvankelijk nor maal,
maar delaatstetijd werden detwee peuters steeds brutaler. Dejuf heeft hierover
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een gesprek met de ouder saangevraagd. In het gezin zijn veel schulden, er iseen
bewindvoerder aangesteld. Ook in het huishouden hebben ze moeite de zaak
draaiende te houden. Zowel in huisalsin detuin ishet een rotzooi. Er zijn
conflicten met buren en de woningcor poratie bemiddeld. Het gezin heeft het
afgelopen jaar bijna 10 hulpverlenersover de vlioer gehad. Tot veel resultaat heeft
dat niet geleid.

2 Een nieuwe visie op de jeugdzorg

2.1 Jeugdzorg al langer op politieke agenda

De jeugdzorg staat al lange tijd op de politiecke agenda. Er zijn in de loop der tijd
al verschillende stelselwijzigingen geweest. De basis van de huidige jeugdzorg werd
gelegd in 1994 toen het rijk het rapport ‘Regie in de jeugdzorg’ presenteerde. Op
basis daarvan werden in den lande overal Bureaus Jeugdzorg opgericht. Het rijk
besloot in 1998 deze en andere ontwikkelingen een wettelijke basis te geven met de
Wet op de Jeugdzorg. Jeugdzorg werd daarmee als recht verankerd. Inhoudelijk werd
ingezet op een meer samenhangende en cliéntgerichte jeugdzorg. Het idee was om
één toegang voor de jeugdzorg te creéren. Een idee, dat nooit werkelijkheid is
geworden. Nu, anno 2012, moet geconstateerd worden dat veel van wat werd
beoogd, niet is bereikt. Politiek en publieke opinie staan kritisch tegenover het huidig
stelsel. Recente incidenten van geweld tegen kinderen en jongeren tonen soms pijnlijk
het falen van organisaties binnen de jeugdzorg. Terugkerende verwijten zijn een sterke
verkokering, overmatige bureaucratie, traag werkende ketens, wachtlijsten en het
afschuiven van verantwoordelijkheid. Ook de overheid zelf valt verwijten te maken. Er
was een bestuurlijke reflex om steeds te kiezen voor beleidsvermenigvuldiging. Naar
aanleiding van een incident in Roermond —waarbij een gezin omkwam door brand-
werd besloten om naast de 21 hulpverleners die met dit gezin van doen hadden
gehad, een nieuwe toe te voegen: de gezinscoach. Tot voor kort waren zeven
ministeries betrokken bij jeugdzorg en jeugdondersteuning. Omdat er geen
bevredigende afstemming was, werd een achtste, codrdinerend ministerie —dat van
Jeugd en Gezin- toegevoegd. Nadat bleek dat de Raad voor de Kinderbescherming
niet adequaat reageerde op kindermishandeling, werd een Advies en Meldpunt
Kindermishandeling toegevoegd. Ook op lokaal niveau zagen nieuwe instanties het
licht: Steunpunt Huiselik Geweld, Veiligerhuis, Centrum voor Jeugd en Gezin.

Een andere reflex —en ditmaal niet per se een negatieve- was het neerleggen van
steeds meer taken en bevoegdheden bij gemeenten. Zo kwam in 2003 de regie over
de jeugdgezondheidszorg van 0-4 jaar (Wcpv) naar gemeenten toe. Een jaar later,
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met de Operatie Jong, kregen de gemeenten de taak om hun preventie te
versterken. In 2008 ontvangen zij de opdracht om voor eind 2011 een Centrum voor
Jeugd en Gezin te hebben ingericht (Wijziging wet op de jeugdzorg). Inmiddels
wordt die beweging verder doorgezet door gemeenten vanaf 2015 verantwoordelijk te
maken voor alle vormen van jeugdzorg.

2.2 Een nieuwe visie

De laatste jaren zijn er veel visiedocumenten geschreven over de op handen zijnde
transformatie van de jeugdzorg. De meeste van deze documenten zijn overlappend; op
een zeker abstractieniveau bestaat er een grote mate van overeenstemming. De
portefeuillehouders van het sociale domein in de Achterhoek hebben in het voorjaar
2012 ingestemd met de startnotitie voor de transformatie van de jeugdzorg. We geven
hier kort de belangrijkste elementen van deze visie:

* Voorop staat dat ouders de eerstverantwoordelijken zijn voor opvoeding van hun
kinderen. Zij delen deze taak met medeopvoeders zoals leerkrachten,
peuterspeelzaal-leidsters en groepsleiders in de buitenschoolse opvang;

» Er wordt uitgegaan van het concept ‘Civil Society’. Dat wil zeggen dat wordt
uitgegaan van de kracht van een zorgzame samenleving: de
gemeenschappelijke en vrijwillige activiteiten van burgers rond het grootbrengen
van kinderen en jongeren. Deze vindt zijn basis in de verbanden tussen
familie, vrienden, buurtgenoten en allen die rond kinderen en jongeren staan;

* Quders en jeugdigen staan centraal en niet de voorzieningen en professionele
organisaties. Het is de ambitie om hen de regie over hun eigen leven te
laten voeren;

* Er moet meer aandacht komen voor de kwaliteit van het ‘gewone’ opvoeden.
Begeleiders van kinderen moeten waar nodig versterkt worden in hun eigen
handelen om de ontwikkeling van jeugdigen met alle ‘gewone strubbelingen’ in
goede banen te leiden;

* De vraag moet zijn wat mensen wel kunnen in plaats van wat zij niet kunnen.
Waar nodig kan daarbij gericht worden geinvesteerd in het vergroten van de
eigen kracht — de zelfredzaamheid;

* Ondersteuning moet vorm krijgen vanuit het perspectief van maatschappelijke
participatie en minder vanuit het perspectief van zorgverlening;

* Intensieve zorg moet aangeboden worden in de eigen omgeving en dient bij te
dragen aan de kracht van sociale netwerken. Behandeling buiten de sociale
context alleen bij uitzondering en alleen als de bescherming van het kind of
de samenleving daarmee duidelijk gediend is;

Analysedocument Transformatie Jeugdzorg Achterhoek
1



* Hulp moet zonder overbodige bureaucratie beschikbaar zijn. Aanbieders laten
zien welke resultaten ze boeken. Duidelijk wordt wat goed gaat en waar nog
verbeteringen mogelijk zijn;

* Zorg wordt zoveel mogelijk lokaal ingezet en op een manier die past bij de
lokale situatie en behoefte. Dit houdt in dat er sprake kan zijn van locale
differentiatie;

* De stijging van het beroep op jeugdzorg, jeugd-ggz en de speciale
onderwijsvoorzieningen moet beperkt worden door betere ambulante basiszorg in
de gewone omgeving van jeugdigen en hun opvoeders. Deze zorg moet in
het teken staan van versterking van het oplossend vermogen (eigen kracht)
van de (beroeps)opvoeders;

* De overheid heeft als taak om jeugdigen te beschermen tegen (de effecten
van) slechte opvoeding, verwaarlozing en misbruik. Burgers en
beroepsbeoefenaren maken melding bij instanties als zij vermoeden dat
jeugdigen met misstanden te maken hebben en de overheid is bevoegd om
waar nodig in te grijpen;

* De samenleving moet beschermd zijn tegen crimineel gedrag van jeugdigen en
een goede opvoeding en preventie dragen hiertoe bij.
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3 Een systeembeschrijving van de huidige jeugdzorg

3.1 Inleiding

De ontwikkeling en opvoeding van kinderen ligt primair binnen het gezin. Gezinnen
maken echter onderdeel uit van grotere sociale verbanden. Ook voor de ontwikkeling
van kinderen zijn deze sociale verbanden van groot belang. Een Afrikaans
spreekwoord zegt treffend: ‘er is een dorp nodig om een kind op te voeden’.
Kinderen en jongeren vind je overal. Op heel jonge leeftijd zijn dat bijvoorbeeld
consultatiebureaus, een huisarts, de peuterspeelzalen en de basisschool. Later worden
dat de middelbare school, het verenigingsleven, het buurt- en clubhuiswerk, vormen
van categoraal werk, een hangplek in een buurt etc. Het zijn al deze °‘vindplaatsen’
waar vrijwilligers en professionals constateren of kinderen zich op een normale manier
ontwikkelen of dat er toch zaken fout dreigen te lopen. Veel van deze ‘vindplaatsen’
worden ook wel aangeduid als ‘het voorliggend veld’ of ‘de eerste lijn’. Als deze
vindplaatsen goed functioneren, kan snel worden geconstateerd of er iets mis dreigt te
gaan. Het zijn dan ook bij uitstek de plaatsen waar door vroegtijdig signaleren en
handelen (preventie) erger kan worden voorkomen. Soms echter is er sprake van
een duidelijk problematische ontwikkeling. In die gevallen kan worden opgeschaald
naar meer specialistische zorg, de zogenaamde ‘tweede lijn’. Dat gaat niet
automatisch. Binnen de huidige jeugdzorg bepalen indicatieorganen in hoeverre de
problematiek ernstig genoeg is om gebruik te maken van het aanbod van deze
‘tweede lijn’. Hieronder geven we een globale systeembeschrijving van de huidige
jeugdzorg.

3.2 Gemeentelijke verantwoordelijkheid: het voorliggende veld (de
eerste lijn)

Als gezegd, is het voorliggend veld of de eerste lijn een breed begrip. We zullen
hier daarom vooral aandacht geven aan de verantwoordelijkheid die gemeenten
hiervoor dragen.

Gemeenten zijn in het kader van de Wet Maatschappelijke Ondersteuning
verantwoordelijk voor ontwikkeling en uitvoering van beleid op 9 prestatievelden. De
vier voor de jeugdzorg meest relevante prestatievelden zijn:

1. WMO prestatieveld 2: preventieve ondersteuning jeugd
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De rijksoverheid heeft de gemeente Doetinchem aangewezen als centrumgemeente
voor:
2.WMO-prestatieveld 7: - maatschappelijke opvang en bestrijding huiselijk geweld
3.WMO-prestatieveld 8: - OGGz (openbare geestelijke gezondheidszorg)
4.WMO-prestatieveld 9: - verslavingszorgbeleid.
De activiteiten binnen de prestatievelden 7, 8 en 9 richten zich niet alleen op jeugd,
maar ook op volwassenen. Bovendien gaat het hierbij niet alleen om ‘lichte’
problematiek, maar ook om zwaardere, complexe problematiek (zoals bijv. verslaving,
dakloosheid). Het is dus niet zo, dat gemeenten zich alleen bezighouden met de
lichte problematiek.

Ad 1
WMO prestatieveld 2: preventieve ondersteuning jeugd

Dit prestatieveld geldt als aanvulling op de taken die in andere wetgeving zijn
vastgelegd, zoals de Wet publiecke gezondheid en de Leerplichtwet.
Het heeft betrekking op jeugdigen van -9 maanden tot 23 jaar (en hun ouders), bij
wie sprake is van een verhoogd risico als het gaat om ontwikkelingsachterstand of
uitval (schooluitval, criminaliteit) zonder dat (vooralsnog) een beroep op de Wet op
de jeugdzorg niet nodig is. Het gaat hierbij vooral om preventie en opvoed- en
opgroeiondersteuning, gericht op 5 functies:
- Informatie en advies
- Signalering
- Het toe leiden naar hulp
- Licht pedagogische hulp
- Codrdinatie van zorg.
Het Centrum Jeugd en Gezin (CJG) heeft hierin een centrale rol. Met een CJG
wilde de rijksoverheid bewerkstelligen dat er goede, snelle en gecodrdineerde hulp,
advies en zorg op maat voor kinderen en gezinnen geboden wordt. ledere gemeente
in Nederland moest voor eind 2011 een CJG realiseren. De minimumeisen waaraan
een CJG moet voldoen, zijn vastgelegd in een basismodel CJG:
* Uitvoering geven aan het basistakenpakket jeugdgezondheidszorg O — 19 jaar
(Wpg) .
¢ Uitvoering van de 5 preventieve functies opvoed- en opgroeiondersteuning van
prestatieveld 2 van de Wmo.
* Realiseren van een schakel met Bureau Jeugdzorg.
* Realiseren van een schakel met het onderwijs.
* Tenminste 1 fysiek inlooppunt per gemeente, waar ouders en jongeren voor
informatie en advies over opvoeden en opgroeien terecht kunnen.
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Hiernaast zijn in lokaal maatwerk andere functies aan het CJG gekoppeld, zoals
kinderopvang, peuterspeelzaal, leerplicht, maatschappelijk werk, huisarts, MEE,
kraamzorg, geestelijke gezondheidszorg, schuldhulpverlening, werk & inkomen, politie,
veiligheidshuis etc. Het basistakenpakket jeugdgezondheidszorg 0-19 jaar wordt
aangevuld met maatwerkactiviteiten, die afhankelijk van de lokale/regionale situatie en
behoefte. In het CJG staat de vraag van het kind en het gezin centraal en de
werkwijze moet gekenmerkt worden door: één gezin, één plan, één dossier

In de Achterhoek heeft iedere gemeente een CJG ingericht en worden de taken
uitgevoerd conform het basismodel. Daarbij kiezen gemeenten hun eigen aanpak, maar
een aantal taken wordt regionaal uitgevoerd. Het gaat daarbij om het
basistakenpakket jeugdgezondheidszorg, het digitaal dossier JGZ, de telefonische
bereikbaarheid CJG, het virtuele CJG in een regionale website, de Verwijsindex
Achterhoek (VIA), de methodiek familienetwerkberaad, de lokale zorgnetwerken voor
complexe zorgsituaties voor -9 maanden — 100 jaar, het handelingsprotocol ZorgOog
(met daarin opgenomen de stappen van de meldcode en de Verwijsindex VIA) en
de werktafels CJG/ZorgOog/VIA voor professionals.

De partners in het voorveld hebben de hele jeugdpopulatie als ‘klant’ en richten zich
vooral op de ondersteuning van de 85-90% van de jeugd/gezinnen waar het redelijk
mee gaat.

In gevallen met complexere zorgsituaties wordt, na indicatiestelling, (specialistische )
ondersteuning vanuit de zogenaamde tweede lijn ingezet. Van belang is dat de eerste
lijnorganisaties in die gevallen wel contact houden met de tweede lijn en er later
weer zijn voor de jongere/gezin als de specialistische zorg niet meer nodig is. Deze
doorgaande lijn is er nog niet altijd vanzelfsprekend. Specifiecke aandacht voor
terugkoppeling en afstemming is nodig.

Gemeenten ontvangen een uitkering in het gemeentefonds voor het uitvoeren van hun
preventieve jeugd taken/CJG.

Ad 2
WMO-prestatieveld 7: maatschappelijke opvang en bestrijding huiselijk geweld.

Binnen dit prestatieveld worden bovenlokale c.q. regionale voorzieningen gerealiseerd
voor de maatschappelijke opvang, gericht op de doelgroepen feitelijk, residentiéle en
potentiéle daklozen.

Het gaat hierbij om het toeleiden naar en bieden van het noodzakelijke
samenhangende pakket aan regionale opvangvoorzieningen op een kwalitatief basaal
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verantwoord niveau. Dit zijn de volgende voorzieningen: de crisisopvang, nachtopvang
daklozen, dagopvang/annex gebruikersruimte, dagbesteding daklozen en sociaal
pensionplaatsen. Binnen de groep daklozen wordt de komende jaren prioriteit gegeven
aan de opvang van zwerfjongeren. De zwerfjongeren die opgespoord worden of die
zich melden, worden bij voorrang op een traject gezet gericht op uitstroom en
beéindiging van dakloosheid.

Iriszorg is de belangrijkste regionale partner voor de uitvoering van taken op het
gebied van maatschappelijke opvang. Andere partijen die voor deze taken uit de
regiomiddelen door de gemeenten worden gefinancierd zijn Lindenhout, St.
Jongerenopvang Doetinchem, RIBW, en WMO winkel (schuldhulpverlening voor cliénten
crisisopvang ) .

Ad 3
WMO-prestatieveld 8: OGGz (openbare geesteliike gezondheidszorg)

Bij de OGGz gaat het om de toeleiding naar de zorg, zoals bevorderen van
samenwerking tussen lokale OGGz-partners, coodrdineren van lokale zorgnetwerken en
contracteren van instellingen voor bemoeizorg. Onder toeleidingsactiviteiten wordt
verstaan:

- signaleren, opsporen en melden;

- contact leggen, contact houden en het toeleiden;

- ongevraagde nazorg (nadat de cliénten alsnog uit het beoogde reguliere circuit
terugvalt) . In dit geval gaat het dan weer opnieuw om ‘toeleiding’.

GGNet is een belangrijke regionale partner voor de uitvoering van bemoeizorgtaken
voor zogenaamde zorgmijders (outreachende ambulante hulp aan een groep materieel
en emotioneel verwaarloosde en geisoleerd levende mensen). Deze doelgroep kampt
meestal met psychiatrische problemen. Het project bemoeizorg biedt ondersteuning
gericht op stabilisatie, zodat verwaarlozing en overlast verminderen en dak- en
thuisloosheid wordt voorkomen. Psychiatrische verpleegkundigen werken aan het
opbouwen van een relatie met deze (zorgmijdende) mensen en leiden hen toe naar
inzet en acceptatie van reguliere zorg. Zodra deze zorg geindiceerd en ingezet kan
worden, stroomt de client uit dit project uit naar de reguliere zorg. Ook het Leger
des Heils zet zich in voor de begeleiding van cliénten in OGGZ-situaties.

De Achterhoekse gemeenten hebben gezamenlijk lokale zorgnetwerken ingericht, waarbij
de procescoordinatie is geregeld in complexe situaties die vastgelopen zijn. De
procescoordinator van het lokale zorgnetwerkt roept in dergelijke situaties een
casusteam van betrokken organisaties bij elkaar, waar ook de client deel van
uitmaakt. Het casusteam bespreekt de oplossing en is gezamenlijk verantwoordelijk
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voor de uitvoering. Er wordt een casushouder aangewezen die het plan maakt en de
uitvoering daarvan monitort.

In de Gelderse Zorgmonitor wordt de voortgang van het traject geregistreerd. Ook
verschillende organisaties registeren hun clienten in de Zorgmonitor. Het is de
bedoeling dat de Zorgmonitor nog breder wordt gebruikt, zodat er op één plek een
overzicht is van casuistiek waarbij meerdere partijen samenwerken.

Ad 4
WMO-prestatieveld 9: verslavingszorgbeleid.

Binnen dit prestatieveld gaat het om het toeleiden naar en het bieden van preventieve
en ambulante voorzieningen voor (alcohol- en drugs)verslaafden. De gemeentelijk
taak ligt op het gebied van de ambulante verslavingszorg. Het gaat daarbij met name
om hulpverlening, preventie en consultatie.

Iriszorg is de belangrijkste regionale partner voor de uitvoering van taken op het
gebied van maatschappelijke opvang en verslavingszorg.

Centrumgemeente Doetinchem ontvangt voor de kosten van het regionale beleid en de
regionale voorzieningen via het Gemeentefonds een decentralisatieuitkering voor
bekostiging van de regionale taken voor de WMO prestatievelden 7, 8 en 9. De
WMO schrijft voor dat de centrumgemeente met de omliggende gemeenten overleg
voert over de besteding van deze uitkering.

3.3 De rol van Bureau Jeugdzorg (BJz)

Indicatiestellingen

Bureau Jeugdzorg (Bjz) functioneert tot op heden als toegangspoort voor de
provinciaal gefinancierde jeugdzorg, de plaatsing van jeugdigen in de voorzieningen
van gesloten jeugdzorg en (naast de huisarts) de jeugd-GGZ. Daarnaast maken de
functies jeugdbescherming, jeugdreclassering, spoedeisende zorg, het Advies en
Meldpunt Kindermishandeling (AMK) en de Kindertelefoon deel uit van BJz
Gelderland.

Vanwege zijn indicatiestellingstaak vervult BJz een sleutelpositie binnen de jeugdzorg.
Het is het ware de schakel of interface tussen de eerste lijn en/of klant en diverse
zorgaanbieders (zowel provinciaal gefinancierde jeugdzorg als uit een ander domein,
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bijv. GGZ). Bjz wordt geacht hierin onpartijdig en onafhankelijk te acteren. Om die
reden is BJz zelf geen zorgaanbieder, zij het dat het wel beperkt zorg levert.

De zorgmeldingen die bij BJz binnenkomen, komen van verschillende professionals die
in hun beroepspraktijk met kinderen in aanraking komen (leraren, politie, huisartsen,
leerplichtambtenaren etc.). Ook kan het zijn dat allerlei voorliggende (preventieve )
voorzieningen (Centra voor Jeugd en Gezin, AMW, AZC, MEE,
Jeugdgezondheidszorg, GGZ, Meldpunt Bijzondere Zorg etc.) zorgmeldingen doen.
Daarnaast kunnen ouders en kinderen ook zelf met een zorgvraag bij BJz
binnenkomen. Dat laatste is in de Achterhoek meestal het geval. Ruim de helft van
alle aanmeldingen gebeurt op initiatief van cliénten en ouders.

Om de zorgvraag goed in te kunnen schatten verzamelt BJz de relevante gegevens
die voorhanden zijn. Om indicatiestelling te versnellen worden er soms afspraken
gemaakt met Centra voor Jeugd en Gezin (CJG) en/of Zorgadviesteams (ZAT)
van scholen, zodat deze zelf al concept-indicatiebesluiten kunnen opstellen. Hierbij
moet nog worden vermeld dat er in het kader van de transitie in sommige regio’s al
experimenten zijn opgestart, waarin vanuit de eerste lijn rechtstreeks wordt
doorverwezen naar zorgaanbieders. Dit betreft situaties zonder veiligheidsrisico. BJz
wordt daarbij dan overgeslagen. Ook in de Achterhoek is door een aantal gemeenten
het initiatief genomen voor een experiment jeugdzorg zonder indicatie.

Wanneer er eenmaal een zorgmelding is binnengekomen, wordt gedurende een
bepaalde tijd een indicatiestelling uitgewerkt: dit zijn de zogenaamde lopende
aanmeldingstrajecten. Na een aanmelding voor hulp of advies onderzoekt BJz wat er
moet gebeuren en wordt de aanmelding besproken met het gezin. BJz nodigt daartoe
het gezin uit. Als zij hierop niet reageren, volgt een huisbezoek. Wanneer ouders hun
medewerking weigeren, dan beslist BJz of de Raad voor de Kinderbescherming moet
worden ingeschakeld.

Een aanmelding leidt niet per definitie tot een formele acceptatie. In de Achterhoek
gaat dit op voor ongeveer 75% van de gevallen. Van deze acceptaties komt het in
zo’n 70% van de gevallen tot een indicatiebesluit. Dit besluit omvat:
e Aard van het probleem
* Op welke zorg de cliént recht heeft (in het kader van AWBZ, WJZ [wet op
de jeugdzorg] of ZVW [zorgverzekeringwet i.h.k.v. Geestelijke Gezondheidszorg
voor Jeugdigen])
* Doel van deze zorg
e Duur van de zorg
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e Door welke aanbieder de zorg wordt gegeven (soms ook het beschikbaar
stellen van een Persoons Gebonden Budget [PGB])

De eerste indicatiestellingen zeggen niet zoveel over het feitelijk gebruik van de zorg,
noch over de zwaarte. De Jeugdzorg in Gelderland is georganiseerd volgens het
principe: zo licht mogelijk, zo kort mogelijk en zo dichtbij mogelijk. Dat betekent dat
pas van zwaardere vormen van hulp gebruik wordt gemaakt als de lichtere vormen
niet afdoende zijn. Dit betekent dat de eerste indicatiestellingen vaak lichte indicaties
zijn, die gaande het traject steeds zwaarder kunnen worden.

Consultatie en advies
Een neventaak van BJz is om consultatie en advies te bieden aan de eerder
genoemde professionals die in aanraking komen met kinderen (aansluitingstaak ).

Casemanagement

Daarnaast vervult BJz, als sprake is van geindiceerde zorg, een rol als case-
manager. Deze functie is de laatste jaren steeds verder beperkt. In feite is deze
komen te liggen bij de zorgaanbieders en voert BJz meer een administratief
casemanagement uit.

Spoedeisende zorg

In Gelderland zijn afspraken gemaakt over de beschikbaarheid van jeugdzorg in
spoedeisende situaties. Hiervoor is BJz 24 uur per dag beschikbaar en in
crisissituaties binnen 4 uur ter plekke. Wanneer BJz een spoedbesluit afgeeft, start de
aanbieder jeugdzorg met ambulante spoedhulp en zo nodig wordt verblijf geboden. De
spoedhulp op grond van een spoedbesluit duurt maximaal 4 weken.

Kindertelefoon
De Kindertelefoon is een onderdeel van BJz. Vragen worden via telefoon of chat
beantwoord. De Kindertelefoon draait voor een groot deel op de inzet van vrijwilligers.

Advies- en Meldpunt Kindermishandeling (AMK)
Het AMK onderzoekt en beoordeelt meldingen van kindermishandeling en geeft
daarnaast adviezen en scholing op het gebied van risicotaxatie.

Jeugdbescherming

BJz zorgt voor uitvoering van de jeugdbeschermingsmaatregelen ondertoezichtstelling
(ots) en voogdij. Een ots wordt meestal gecombineerd met de inzet van
geindiceerde jeugdzorg (jeugdhulp of — bij uithuisplaatsing — verblijf) .
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De besluiten moeten snel en zorgvuldig genomen worden.
Het landelijk programma Beter Beschermd werkt aan verbetering van
informatievoorziening tussen partners in de jeugdbeschermingketen om de doorlooptijden
te verkorten. De ambitie is om eind 2012 in 75% van de zaken een doorlooptijd van
70 dagen te realiseren tussen datum spoorbesluit (= vaststelling kindbedreigende
situatie) en datum uitspraak kinderrechter.
Voor de doorlooptijden worden de volgende normen gehanteerd:
- Binnen 1 dag spoorbesluit bij Bjz/AMK
- Binnen 1 week casusoverleg bescherming met de RvdK bij minimaal 75% van
de zaken
- Binnen 7 dagen na uitspraak van de kinderrechter een eerste face to face
contact van de (gezin-)voogdijwerker en de cliént bij 75% van de cliénten.

Bij een ots begeleiden gezinsvoogden een gezin bij de opvoeding tot de ouders dit
weer zelfstandig kunnen overnemen. Er wordt de afgelopen jaren met de zogenaamde
Deltamethode gewerkt. Via een stappenplan probeert de gezinsvoogd samen met het
gezin de ontwikkelingsbedreiging van het kind op te heffen. Kern is dat ouders weer
zelf verantwoordelijkheid nemen voor de opvoeding.

Volgens de nieuwe methodiek en urennorm heeft een voogdijmedewerker in de
toekomst gemiddeld 54 uur per jaar voor een cliént, wat neerkomt op een caseload
van 23 cliénten per FTE. Met het Rijk moeten nog afspraken gemaakt worden over
te leveren prestaties, tarieven en het implementatietraject.

Jeugdreclassering

De jeugdreclassering begeleidt minderjarigen die door het plegen van een strafbaar feit
met justitie in aanraking zijn gekomen. De jeugdreclassering geeft uitvoering aan de
gedragsbeinvioedende maatregel (GBM) met een mogelijkheid om een sanctie te
verbinden aan het niet nakomen van afspraken over het te volgen
hulpverleningstraject.

Voor jeugdigen die verblijven in een Jeugd Justitiéle Inrichting (JJI) wordt een
netwerk— en trajectberaad uitgevoerd. Jeugdreclassering vervult hierin een spilfunctie.

In een netwerk— en trajectberaad wordt informatie uitgewisseld en wordt voor iedere
jeugdige een trajectplan opgesteld, waaronder een nazorgplan voor de periode na de
detentie. Dit kan bestaan uit een traject binnen de geindiceerde jeugdzorg of
volwassenenreclassering (>18 jaar). De gemeente heeft de zorgplicht voor de jongere
na detentie.
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3.4 Indicatiestelling in het kader van de AWBZ: CIZ

Voor begeleiding die door de AWBZ wordt gefinancierd, is een ClZ-indicatie vereist
(Centraal Indicatieorgaan Zorg). Bij AWBZ is er vaak sprake van een chronisch
stoornis, bijvoorbeeld licht verstandelijk gehandicapt. Zo’n indicatieverzoek kan
binnenkomen via BJz als het gaat om psychiatrische zorg, maar ook via de huisarts.
ClZ is een orgaan, dat wordt gefinancierd door de zorgverzekeraars. Het CIZ indiceert
op zorg-zwaarte-pakketten, die zijn gebaseerd op de beperkingen en de
mogelijkheden van de cliént.

3.5 De provinciaal geindiceerde jeugdzorg (de tweede /jjn)

In hoofdlijnen zijn er vier categorieén zorg in de geindiceerde provinciale jeugdzorg te
onderscheiden:
- Ambulante jeugdhulpverlening thuis (bij het gezin thuis, gesprekken met
ouders/opvoeders ) ;
- Jeugdhulp op de locatie van de zorgaanbieder, vaak na schooltijd, individueel of
in een groep;
- Verblijf bij de zorgaanbieder: (deeltiid) dagbehandeling of 24-uurs onder
intensieve begeleiding van professionals, bv in een leefgroep;
- Verblijf pleegouder: deeltiid (een aantal dagen en nachten of weekenden bij
een ander gezin, dat kan binnen het eigen sociale netwerk) of 24 uur: bij
een (gespecialiseerd) pleeggezin, dat als vervangend gezinssituatie geldt.

Wanneer BJz een indicatiestelling opstuurt naar een zorgaanbieder, beoordeelt de
betreffende zorgaanbieder of zij de gevraagde hulp kan bieden en de gestelde doelen
behalen. Na acceptatie van de zorgaanbieder heeft deze een zorgplicht en eindigt die
van BJz. Vaak kan de zorgaanbieder niet meteen de zorg leveren, omdat zij wordt
afgerekend op een bezettingsgraad van 95% en in de praktijk dus vaak vol zit. In
dat geval wordt vaak lichtere overbruggingszorg geboden. In geval van crisis wordt dit
opgeschaald. De zorgaanbieders zijn feitelijk de instellingen die bij deze kinderen het
leeuwendeel van het case—-management voor hun rekening nemen. In de Achterhoek
is Lindenhout de met afstand grootste aanbieder voor de jeugdzorg.

Zorgaanbieders offreren bij de provincie voor een aantal trajecten (ambulant of niet—
ambulant) op basis van een kostprijs. Als er langer dan gepland of zwaardere hulp
moet worden geboden, dan moeten zij hiervoor terug naar BJz. BJz beoordeelt dan
opnieuw. Dit systeem van gescheiden indicatiestelling is de basis geweest van de Wet
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op de Jeugdzorg. Het is opgezet om zogenaamde ‘perverse prikkels’ te voorkomen;
dat wil zeggen een situatie waarbij zorgaanbieders vanuit hun bedrijfsbelang zelfstandig
zwaardere en duurdere trajecten in gang kunnen zetten.

De contracten die de zorgaanbieders afsluiten met de provincie gaan uit van aantal,
soort en prijs per soort traject. Zij kunnen substitueren (vervangen) tussen de
soorten trajecten. Dit betekent dat als zij één residentiéle plek a €50.000 euro willen
omzetten naar ambulante trajecten dan zullen zij daar 5 of 6 ambulante trajecten (
a €9-10.000 euro) voor moeten leveren: voor hetzelfde geld meer kinderen.
Verantwoording vindt achteraf plaats op basis van bezetting, aantal trajecten en wel of
niet behaalde doelen. Dit is een jaarlijkse cyclus. Het is goed te beseffen dat BJz
meestal indiceert op basis van een aantal gesprekken. Het kan zijn dat bij een
intensiever contact bij een zorgaanbieder de problematiek beter in beeld komt en een
aanpassing van de indicatiestelling noodzakelijk is. BJz en de zorgaanbieder gaan
daarover dan in overleg.

Een bijzonder traject vormt de pleegzorg. Bij een ots—-maatregel ligt de indicatiestelling
en het formele voogdijschap bij Bjz. In de praktijk wordt de begeleiding neergelegd bij
een zorgaanbieder. Het is de opvangvorm die het dichtst bij de natuurlijke
gezinssituatie blijft. Het heeft de voorkeur om pleegzorg te vinden bij familie of
bekenden. Pleegzorg kan afhankelijk van de situatie 7 dagen in de week geboden
worden of af en toe een weekend of vakantie. Het doel van pleegzorg is dat de
ouders zelf de opvoeding weer op zich nemen. Als blijkt dat dit onmogelijk is, nemen
pleegouders de opvoeding van het kind voor langere tijd op zich. De relatie met de
eigen ouders blijft voor kinderen altijd van belang.

Ook JeugdzorgPlus is een aparte vorm van jeugdzorg die wordt ingezet na indicatie
door BJz. Vanwege het sterk ingrijpende karakter van deze vorm van jeugdzorg gaat
er aan JeugdzorgPlus altijd een gerechtelijk besluit vooraf. JeugdzorgPlus is een
intensieve vorm van jeugd- en opvoedhulp voor jongeren met ernstige
gedragsproblemen die zich aan de noodzakelijke behandeling dreigen te onttrekken of
waar de situatie thuis of binnen de instelling waar zij verblijven, ernstig uit de hand
is gelopen. Soms gaat het om jongeren die gedrag vertonen waarmee zij zichzelf
schade berokkenen. Het gaat altijid om jongeren van wie de toekomst wordt bedreigd
en bij wie vrijwel altiid sprake is van hardnekkige, meervoudige problemen (denk aan
psychiatrisch, aan autisme verwante stoornissen/ADHD, (licht) verstandelijke
beperking, verslaving, ernstige mishandeling, seksueel grensoverschrijdend gedrag of
geweld ). Bij JeugdzorgPlus wordt een jongere dus gedwongen opgenomen.
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3.6 De tweede lijn vanuit AWBZ en Geesteljjke gezondheidszorg

Wanneer een zorgaanbieder een zogenaamde AWBZ-toelating heeft (dit zijn vaak
andere instellingen dan die voor de provinciale jeugdzorg) dan zijn de omschrijvingen
voor de te leveren zorg tot in detail vastgelegd. Zij kunnen daarvan niet afwijken,
anders krijgen zij hiervoor niet betaald.

Bij de geestelijke gezondheidszorg (GGNet) accepteert men de doorverwijzing van
een huisarts of BJz maar houdt men de indicatiestelling bij zichzelf. Hierbij gaat de
vergeliking op met een ziekenhuis dat weliswaar werkt met een doorverwijzing van
een huisarts maar zelf bepaald wat moet gebeuren.

3.7 Nazorg na jeugdzorg

Na afronding van de geindiceerde jeugdzorg hebben gemeenten de verantwoordelijkheid
voor ondersteuning of begeleiding van de jongere en het gezin. Door een warme
overdracht aan de lokale voorzieningen (CJG) moet er minder terug—- en uitval zijn.
Jeugdzorgaanbieders voeren voor de beéindiging van de zorg zgn. ‘nazorgmodules’ uit
als reguliere activiteit. Hiervoor is in 2011 een basiskader ‘ondersteuning en
begeleiding na jeugdzorg’ vastgesteld dat ook in de Achterhoek wordt
geimplementeerd.

4 De bekostiging van het huidige jeugdzorgstelsel

4.1 Wie is waarvoor verantwoordeljjk?

De provincie is in het huidige jeugdzorgstelsel verantwoordelijk voor de bekostiging van
de zogenaamde geindiceerde jeugdzorg: het aanbod dat na indicatiestelling door Bjz
wordt uitgevoerd door diverse zorgaanbieders (zie hoofdstuk 2). Daarnaast financiert
de provincie projecten en activiteiten om de aansluiting tussen jeugdzorg en
jeugdbeleid te bevorderen. Dit kan gaan om werkzaamheden die door gemeenten en
instellingen zonder indicatie van Bjz worden uitgevoerd.
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Het Ministerie van Veiligheid en Justitie bekostigt ook een deel van de jeugdzorg
(jeugdbescherming en jeugdreclassering), via een uitkering aan de provincie die op
haar beurt BJz hiervoor financiert.

De gemeenten zijn vanuit hun opdracht in de Wet Maatschappelijke Ondersteuning
(WMO) verantwoordelijk voor de zogenaamde basisvoorzieningen zoals omschreven in
de prestatievelden WMO. Voor jeugd betekent dit de functies van het Centrum voor
Jeugd en Gezin (CJG), de jeugdgezondheidszorg, ondersteuning bij opvoeden en
opgroeien, het welzijnswerk, maatschappelijk werk, vrijwilligerswerk en maatschappelijke
opvang. Daarnaast worden door gemeenten vanuit de afdelingen Onderwijs of Werk &
Inkomen dikwijls budgetten voor trajectbegeleiders of voor activering ingezet om
jongeren toe te leiden naar onderwijs, werk en/of hulpverlening. Vanuit preventie
subsidiéren gemeenten soms ook zaken in het kader van Openbare Orde en
Veiligheid: Jongereninterventieteam, Jeugdtoezichthouders.

Daarnaast wordt een groot deel van de jeugdzorg gefinancierd vanuit de AWBZ of via
de zorgverzekeringswet. Het gaat hierbij vooral om aanbod begeleiding jeugd AWBZ,
aanbod voor jongeren met psychiatrische problematiek, stoornissen in het autistisch
spectrum, licht verstandelijke beperking. Vaak is sprake van een dubbele diagnose

( psychiatrie en verslaving) .

Een andere financier van ondersteuningsaanbod voor jongeren is het onderwijs. Het
onderwijs kan vanuit de opdracht Passend Onderwijs en Voorkomen Voortijdige
Schooluitval uit eigen middelen ondersteuning biedt aan jongeren. Dit kan gaan om
onderzoek en diagnostiek, schoolmaatschappelijk werk en het inzetten van
trajectbegeleiders en ambulant begeleiders.

Verder kunnen woningbouwcorporaties vanuit eigen middelen bijdragen aan de
ondersteuning van kwetsbare jeugd door het inzetten van wijk— of woonconsulenten en
de inzet van leefbaarheidbudgetten. In de Achterhoek is een convenant afgesloten
tussen de woningcorporaties en gemeenten over het jaarlijks beschikbaar stellen van
een 30-tal woningen voor dak- en thuislozen, waaronder zwerfjongeren en ex-
gedetineerden, waarbij de woonbegeleiding door de zorgaanbieder gebeurt.

4.2 Inventarisatie aanbod kwetsbare jeugd

Analysedocument Transformatie Jeugdzorg Achterhoek
24



In het voorjaar van 2012 is voor de Achterhoek een inventarisatie uitgevoerd naar het
beschikbare zorgaanbod voor kwetsbare jeugd (-9 maanden tot 27 jaar), uitgesplitst
per gemeente en aanbieder. Hiervoor zijn een 30-tal aanbieders van ondersteuning-
c.q. zorgaanbod geinterviewd. Gevraagd is o0.a. naar de vormen van ondersteuning-
/zorgaanbod, de bereikte aantallen, de kosten en de financier. Dit is in een matrix
weergegeven, waarbij het aanbod is ingedeeld op zorgzwaartecategorieén. Hiervan is
een rapportage gemaakt die apart wordt voorgelegd.

Helaas heeft deze inventarisatie niet een eenduidig beeld opgeleverd van de precieze
kosten (per traject of FTE) van het aanbod. Dit komt enerzijds omdat sommige
organisaties huiver hebben cijfers te overleggen die vervolgens een eigen leven
kunnen gaan leiden. Anderzijds omdat de wijze van registratie zeer uiteenloopt
(registratie per deelnemer of per groep, per activiteit of traject, het wel of niet
registreren van aantal deelnemers of hun achtergrond, etc.). Dit maakt dat er vaak
een uitvoerige toelichting vereist is om de prijsopbouw van een bepaald aanbod te
kunnen verklaren. De inventarisatiematrix geeft daarom vooral een indruk van het
aantal jeugdigen, het soort jeugdzorg of ondersteuning waarvan gebruik wordt gemaakt
en van de geldstromen die ermee gemoeid zijn.

De volgende, meer algemene conclusies kunnen wel getrokken worden:

* Er is (bijna) overlappend aanbod dat door verschillende financiers wordt
bekostigd (provincie, gemeenten, AWBZ, onderwijs, etc.);

* Veel verschillende aanbieders (naasts de 30 geinterviewden is er nog een
aantal actief) ;

e Er is sprake van een sterke aanbodgerichtheid die veelal uitgaat van een
indeling in specifiecke categorieén (doelgroepen): bijvoorbeeld aanbod trainingen
sociale vaardigheden voor verschillende doelgroepen, aanbod voor
tienermoeders, kinderen van gescheiden ouders;

e Veel (bijna) overlappend aanbod door diverse aanbieders. Bijvoorbeeld, hoe om
te gaan met (kinderen met) autisme, overgewicht, sociale onhandigheid,
gebrek aan weerbaarheid.

4.3 De provinciale geldstroom

De provincie Gelderland heeft in 2012 zo’n €168 min. beschikbaar voor de jeugdzorg.
Daarbij wordt een onderscheid aangebracht tussen de gelden die naar Bjz gaan (€
48 min.) en de gelden die beschikbaar zijn voor zorgaanbod (€120 min.). Een
groot deel van de gelden die de provincie aan Bjz verstrekt, is afkomstig van het
ministerie van justitie en bedoeld voor de uitvoering van de justitiéle taken (€ 26,5
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min.). De rest, circa € 21,5 min., wordt grofweg aangewend voor alle overige Bjz-
taken. Zie voor een onderverdeling het volgende overzicht:
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Bureau Jeugdzorg Gelderland

Justitiéle taken 26.566.269
Overige taken 20.738.105
Incidentele subsidies 655.000
Totaal Bjz 47.959.374

Zorgaanbod Gelderland

Verblijf 75.506.113
Jeugdhulp 33.753.802
ambulant/accommodatie

Observatiediagnostiek 69.776
Overige posten 11.168.493
Totaal zorgaanbod 120.498.184
Totaal generaal 168.457.558

Helaas biedt de provinciale registratie geen handvat om te achterhalen welk deel van
dit geld voor de Achterhoek wordt aangewend. Wat hier echter helpt, is dat in de
Achterhoek —anders dan in veel andere regio’s- er één zorgaanbieder (Lindenhout)
is die bijna het volledig aanbod (circa 90%) voor haar rekening neemt. In totaal
gaat het bij Lindenhout, volgens eigen opgave, om circa € 13,7 min. aan
provinciale middelen die worden ingezet voor bijna 600 ‘Achterhoekse’ trajecten (met
een gemiddelde trajectprijs van €23.100). Voeg daar nog eens € 1,4 min. (13,7
min. plus 10%) aan toe voor zorgaanbod door anderen, dan maakt dit in totaal circa
€ 15,2 min.. Op basis van deze aanname is te herleiden dat bijna 13% van de
voor zorgaanbod beschikbare provinciale gelden wordt aangewend voor Achterhoekse
cliénten. Dit gegeven correspondeert goed met het gegeven dat zo’n 14% van alle
Gelderse jeugdigen (0-22 jaar) in de Achterhoek woont. Met andere woorden: als
het gaat om het gebruik van de jeugdzorg dan zit de Achterhoek nagenoeg op het
Gelders gemiddelde.

Aangezien Lindenhout zo’n centrale positie inneemt, is het zinvol nader in te gaan op
de cijfers die zij heeft aangeleverd: hoe komt Lindenhout tot haar berekening? Als
gezegd gaat Lindenhout uit van een gemiddelde trajectprijs ( ‘instroombedrag’) van €
23.100. Dat bedrag is simpelweg bepaald door de totale kosten van Lindenhout in
2011 te delen door het aantal ingestroomde cliénten (minus die binnen 180 dagen
terugkeren). In wezen gaat het hier om een algemene kostprijsberekening, waarin de
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overhead van Lindenhout 100% is meegenomen. Om deze cijfers te kunnen
interpreteren, dient voorts het volgende te worden opgemerkt:

- Er is sprake van de situatie in één enkel jaar. Vanwege wisselingen in
hulpvraag kunnen de cijfers van jaar tot jaar aanzienlijk fluctueren;

- Het aantal per gemeente is gebaseerd op het huidige adres van de cliént. Dit
is niet noodzakelijkerwijs de woonplaats van het gezin van de cliént. Denk
daarbij aan het verblijf in pleeggezinnen, een situatie van gescheiden ouders
of simpelweg de locatie van de woonvoorziening van een cliént. Het gebruik
van kamertraining bijvoorbeeld is in Doetinchem hoger dan in andere
gemeenten, omdat deze voorzieningen zich daar bevinden;

- De trajectprijs van een cliént in de geindiceerde jeugdzorg is afhankelijk van de
zorgduur, de zorgmix (verblijf/ambulant) en de intensiteit van de zorg. Deze
trajectprijzen variéren daardoor sterk binnen de hulpverlening. Het maakt nogal
wat uit of er sprake is van een eenmalige training of een langdurig verblijf in
een pleeggezin of residenti€éle voorziening. In de geindiceerde jeugdzorg worden
modules en dus ook de kostprijzen per module, gestapeld. Een gemiddelde
trajectprijs geeft zodoende weinig inzicht in de kostprijs van een individueel
traject, juist omdat de spreiding zo groot is.

- Een individueel traject bestaat vaak uit meerdere modules (voorbeeld: bij de
gemeente Aalten staan in onderstaand overzicht 47 jongeren, maar in de
inventarisatiematrix zien we voor hen 154 modules zijn ingezet) .

Lindenhout komt zo tot het volgende overzicht:

Gemeente Aantal Instroom Geschatte
ingestroomde bedrag per totale kosten
cliénten cliént

Aalten 47 ( 1.085.700
8 %) 23.100

Berkelland 42 ( 970.200
7 %) 23.100

Bronckhorst 57 ( 1.316.700
9,5%) 23.100

Doetinchem 184 ( 4.250.400
30 %) 23.100

Montferland 87 2.009.700
(14,5%) 23.100

Oost Gelre 56 ( 1.293.600
9 %) 23.100

Oude 76 ( 1.755.600
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IUsselstreek | 13 %) 23.100

Winterswijk 47 1.085.700
(8%) 23.100

Totaal 596 13.767.600

4.4 Gemeentelijke geldstromen

Naast provinciaal geld ontvangt Lindenhout nog voor zo’n €600.000 aan gemeentelijke

middelen. Waarschijnlijk zijn dit gelden die vallen onder de gemeentelijke
prestatievelden van het WMO-beleid.

Gemeentefonds preventief jeugdbeleid WMO prestatieveld 2

Gemeenten ontvangen van het rijk een uitkering via het gemeentefonds voor de
uitvoering van het preventieve lokale jeugdbeleid zoals beschreven in prestatieveld 2
van de WMO (CJG, jeugdgezondheidszorg). Daarnaast investeren de meeste
gemeenten extra in preventief jeugdbeleid. Hieronder een overzicht van de middelen
die via het gemeentefonds in 2012 aan de Achterhoekse gemeenten beschikbaar
worden gesteld voor preventief jeugdbeleid ( prestatieveld 2).

Aalten € 556.210
Berkelland € 879.160
Bronckhorst € 715.438
Doetinchem € 1.176.533
Montferland € 677.542

Oost Gelre € 615.397

Oude IJsselstreek € 829.552

Gemeentefonds regionale taken WMO prestatievelden 7, 8 en 9

De gemeente Doetinchem ontvangt als centrumgemeente voor de kosten van het
regionale beleid en de regionale voorzieningen (via het Gemeentefonds) een
decentralisatieuitkering voor bekostiging van de regionale taken van de
centrumgemeente voor de WMO prestatievelden 7, 8 en 9. De hoogte van deze
rijksbijdrage bedraagt in 2012 € 2.827.000,--. De voorzieningen binnen deze
prestatievelden worden ingezet voor jeugdigden en volwassenen, dus kunnen niet
louter aan jeugd worden toegeschreven !
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4.5 AWBZ en overige geldstromen

Uit onze inventarisatie blijkt dat de AWBZ een andere belangrijke geldstroom is die
wordt ingezet voor verschillende vormen van jeugdzorg en jeugdondersteuning. De
informatie hierover is beschikbaar gesteld aan de projectgroep AWBZ. De interpretatie
van deze gegevens —waaronder de vraag naar volledigheid en representativiteit— laten
wij bij deze projectgroep. Voorts vindt er in sommige gevallen bekostiging plaats op
basis van de zorgverzekeringswet en de ziektefondswet. Op het geheel zijn dit
verwaarloosbare bedragen. Ook het onderwijsveld stelt gelden beschikbaar die kunnen
worden opgevat als jeugdzorg en jeugdondersteuning.
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5. De relatie met de andere transities

5.1 Algemeen

De transformatie van de Jeugdzorg staat niet op zichzelf. Er spelen meerdere
belangrijke ontwikkelingen in het sociale domein. Door het kabinet Rutte zijn drie grote
transities in gang gezet: de invoering van de Wet werken naar vermogen (Wwnv),
de overheveling van de extramurale begeleiding naar de Wmo (transite AWBZ) en
de decentralisatie Jeugdzorg. In het verlengde van de laatste is nog de ontwikkeling
van het Passend Onderwijs van belang. Het Lenteakkoord heeft weliswaar de transitie
AWBZ stilgelegd en aangegeven dat de Wwnv niet meer op een meerderheid kan
rekenen, toch is het van belang om de onderlinge samenhang te verkennen. In
hoeverre is een gemeenschappelijke integrale aanpak mogelijk? Immers, de algehele
verwachting is dat de transities in meer of mindere mate door het nieuwe kabinet
weer opgepakt worden.

De belangrijkste rode draad tussen deze transities is dat ondersteuning van kwetsbare
burgers zoveel mogelijk op het lokale niveau (vanuit gemeenten) wordt
georganiseerd. De veronderstelling daarbij is dat het makkelijker is om op lokaal
niveau samenhang in de ondersteuning te organiseren. Daarbij staat het participeren in
de samenleving centraal: arbeidsparticipatie vanuit Wwnv, het behouden en vergroten
van zelfstandigheid vanuit de AWBZ en de ondersteuning bij opvoeding en opgroeien
van jongeren, vanuit de Jeugdzorg, zodat zij zelfredzame burgers worden.

Voor een deel is sprake van overlap van doelgroepen, bijvoorbeeld:

* mensen met beperkie arbeidscapaciteit die tevens begeleiding / zorg nodig
hebben

e de zorg voor jeugd loopt soms via de Jeugdzorg en soms via de AWBZ-
begeleiding

e overlap in de groep Jeugdzorg en WSW

e overlap in de groep Jeugdzorg en Passend Onderwijs

* overeenkomsten in begeleiding via beschut werk en begeleiding AWBZ

* multi-problem-gezinnen met meerdere vormen van ondersteuning

Doordat er sprake is van overlap is het soms onduidelijk vanuit welk regime
bekostiging plaatsvindt. Een jeugdige, jonger dan 18 jaar, valt in principe onder de
jeugdzorg, maar kan vanwege een bepaalde grondslag (bijvoorbeeld een psychiatrisch
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stoornis of een lichamelijk handicap) tevens een beroep doen op de AWBZ.
Daarnaast is sprake van onderlinge verwevenheid. Zo kan een goede vroegtijdige
begeleiding vanuit het onderwijs voorkomen dat kinderen later een beroep moeten
doen op allerlei vormen van jeugdzorg. Ook kan een goede inzet vanuit jeugdzorg
soms voorkomen dat iemand op termijn tot de doelgroep Wwnv gaat behoren. Het is
daarbij een uitdaging om meer los te komen van de afzonderlijke beleidsvelden. Wat
zijn de bredere effecten van interventies, zowel positief als negatief. Zo zien we
vanuit de AWBZ een tendens om verblijf in zorg— of verpleeghuis terug te dringen.
Op zich is dat prima, maar voor gemeenten leidt dit tot hogere kosten voor
aanpassingen aan de woning. Ook gebeurt het dat vanuit de AWBZ wordt ingestemd
met een bepaald zorgaanbod op grote afstand van de woonplaats van de cliént,
daarbij niet rekening houdend met het feit dat gemeenten opdraaien voor hoge
vervoerskosten. Hoe gaan we met dit soort zaken om?

Verder is van belang in te zien dat bepaalde vormen van ondersteuning nu al op
gemeentelijk niveau zijn georganiseerd. Te denken valt aan Wmo, Bijstand,
Schuldhulpverlening, Algemeen maatschappelijk werk en CJG. De zogenaamde ‘nieuwe
doelgroepen’ zijn dus deels al bekend bij gemeenten. Bovendien hebben gemeenten
een veel bredere functie. Denk daarbij aan het regisseren c.q. organiseren van
belangrijke sociale verbanden als sport, cultuur, welzijn etc. Deze sociale verbanden
vormen het cement van de samenleving en zijn als zodanig onmisbaar voor individuen
om hun plek in de samenleving te vinden. Wanneer we werkelijk streven naar
integraliteit dan dienen we ook het reeds bestaande gemeentelijke beleid met een
nieuwe bril te bezien. Thema’s waarover in dit verband nagedacht moet worden zijn
onder meer het aanbod, toegang en toegankelijkheid, financieringsvormen, eigen
bijdragen en inkoop.

5.2 Passend Onderwifs

De aanleiding om te komen tot een transitie Passend Onderwijs is gelegen in het feit
dat het rijk een aantal ongewenste zaken constateert, waaronder:

a) Het bestaande onderwijsstelsel in het onderwijs slaagt er niet in om alle
leerlingen met een onderwijsvraag effectief en efficiént te helpen. Te veel
leerlingen vallen nog tussen wal en schip, waardoor veel talent verloren gaat.

b) Teveel leerlingen doen een beroep op geindiceerde zorg. Het stelsel leidt ertoe
dat leerlingen te vaak onnodig als hulpbehoevend worden bestempeld en dan
worden doorverwezen naar speciaal onderwijs of naar de speciale jeugdzorg.
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Passend Onderwijs staat voor maatwerk in het onderwijs. Dit houdt in dat voor elk
kind en iedere jongere wordt gestreefd naar onderwijs dat aansluit bij zijn of haar
mogelijkheden en talenten. Geen kind mag tussen wal en schip raken. leder
schoolbestuur krijgt daarom de verantwoordelijkheid om elke leerling die zich aanmeldt
bij een school, een passende onderwijsplek aan te bieden. Dit geldt ook voor
leerlingen met een extra ondersteuningsbehoefte. Schoolbesturen krijgen een zorgplicht,
zodat ouders niet meer zelf op zoek moeten naar een plek voor hun kind.

De regionale samenwerkingsverbanden van schoolbesturen krijgen een belangrijke
functie in het Passend Onderwijs. Het samenwerkingsverband krijgt de taak om iedere
leerling een passende onderwijsplek te bieden. De regionale indeling van de huidige
samenwerkingsverbanden is door het rijk aangepast, mede met het doel de
doelmatigheid te vergroten. Binnen zo’n samenwerkingsverband maken scholen
afspraken over wie welke kinderen het beste gepast onderwijs kan geven. Het
samenwerkingsverband wordt daarmee verantwoordelijk voor de verdeling van de
zorgbudgetten en de toewijzing van zorg en ondersteuning aan leerlingen. Hiertoe
moet het samenwerkingsverband een ondersteuningsplan opstellen en de scholen een
ondersteuningsprofiel. In het ondersteuningsplan staat welke voorzieningen het
samenwerkingsverband heeft voor leerlingen die extra ondersteuning nodig hebben. Ook
wordt daarin vastgelegd op welke manier passend onderwijs kan worden gerealiseerd
voor al haar leerlingen die extra ondersteuning nodig hebben. Ook het speciaal
onderwijs zal dadelijk onderdeel gaan uitmaken van dit stelsel van
onderwijsondersteuning. De verwachting is dat de binnen het speciaal onderwijs
aanwezige expertise verbonden zal worden met die van de samenwerkingsverbanden
en de scholen.

Met name bij de invulling van de ondersteuningsplannen is afstemming met de
gemeenten van belang. De rijksoverheid stelt dit zelfs als randvoorwaarde: er dient
sprake te zijn van een ‘op overeenstemming gericht overleg’ tussen gemeenten en
samenwerkingsverbanden over dit ondersteuningsplan. De ondersteuningsprofielen
bepalen de reikwijdte van de zorg die vanuit de school kan worden geboden —
vertaald in het ondersteuningsplan van het samenwerkingsverband- en daarmee dus
ook wat (aansluitend) door de gemeenten gedaan moet worden. In deze fase
kunnen gemeenten en samenwerkingsverband samen optrekken en keuzes maken over
het benodigde aanbod, de financiering en verantwoordelijkheden. De wijze waarop
scholen, samenwerkingsverbanden en gemeenten over hun samenwerking afspraken
maken is vrij.

De dialoog tussen gemeenten en samenwerkingsverbanden heeft betrekking op:
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* Het ondersteuningsplan van het samenwerkingsverband. En als onderdeel
daarvan:

0 Versterking preventieve inzet van hulpverlening en zorg (bijvoorbeeld de
inzet van jeugdmaatschappelijk werk en de formatieve en financiéle
borging ervan);

0 Afstemming van zorg- en ondersteuningstaken vanuit scholen en vanuit
gemeenten (gezamenlijk bepalen van inhoud, parameters en —
verdeling- financién) ;

0 Beschikbaarheid en ontsluiting van arrangementen die de schoolinterne
ondersteuningsmogelijkheden te boven gaan: (tijdelijke) extra
ondersteuning en specialistische ondersteuning;

0 Een sluitende aanpak voor jongeren in de leeftijd van 0-23 jaar;

0 Tegengaan van schooluitval;

Ontwikkeling leerlingaantallen (voortgezet) speciaal onderwijs in het
samenwerkingsverband.

Het aantal leerlingen dat van speciaal onderwijs naar het reguliere onderwijs
gaat, mede ten gevolge van de financiéle opdracht die door de verevening
ontstaat.

* Bespreken van implicaties voor vervoer en huisvesting.

* De samenhang met de transitie Jeugdzorg

Er zijn in de Achterhoek (nieuwe) samenwerkingsverbanden ingedeeld door het rijk.
Dit zijn er vier voor het primair onderwijs en vijf voor het voortgezet onderwijs. Een
aantal van deze samenwerkingsverbanden PO en VO heeft overigens tevens betrekking
op gemeenten buiten het grondgebied van de 8 samenwerkende gemeenten. Dit kan
het maken van afspraken compliceren. Voor de precieze indeling van deze
samenwerkingsverbanden verwijzen we naar de bijlagen.

Er zijn concrete ontwikkelingen gaande die anticiperen op zowel Passend Onderwijs
als de transformatie van de jeugdzorg. In de Oost-Achterhoek (Aalten, Winterswijk en
Oost Gelre) doorlopen drie gemeenten en het PO, SO en VO, ondersteund door
bureau Berenschot, een traject om ondersteuning in en om de school voor de
komende jaren bestuurlijk en financieel te borgen. Wat daarbij opvalt, is dat de
aanbevelingen geént zijn op dezelfde gemeenschappelijke visie: uitgaan van eigen
kracht, één kind, één plan, één contactpersoon, etc. Er wordt ingezet om vanuit de
scholen en CJG’s te werken met generalistische teams die zorg- en
ondersteuningsvraagstukken van leerlingen domeinoverstijgend oppakken
(ondersteuningsteams jeugd en gezin). In het samenwerkingsverband Doetinchem e.o.
vormt het experiment Jeugdmaatschappelijk werk, gebaseerd op ontwikkelingen in de
CJG’s van de gemeenten Doetinchem en Oude IJsselstreek, de verbinding tussen de
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ondersteuning in het onderwijs en de domeinen er buiten. Dit experiment wordt door
Bureau Berenschot onderzocht op effectiviteit en mogelijke uitrol.

Verder heeft ROC Graafschapcollege bij het ministerie een projectplan Voorloperproject
Passend Onderwijs en Zorg voor de Jeugd ingediend. Ook hierbij geldt als
gemeenschappelijk vertrekpunt: één gezin, één plan en één hulpverlener. De aanzetten
zijn dus herkenbaar en begrijpelijk. Van belang is wel om tussen gemeenten en ROC
hierover nog inhoudelijke en procesmatige afspraken te maken.

5.3 AWBZ

De status van de transitie AWBZ is onduidelijik. Na de val van kabinet Rutte 1 is
deze transitie door de Tweede Kamer controversieel verklaard. Een van de onderdelen
van deze transitie zou zijn dat de functie Extramurale Begeleiding uit de AWBZ wordt
geschrapt en overgaat naar gemeenten. De acht samenwerkende Achterhoekse
gemeenten hebben besloten om, ondanks voornoemde landelijke ontwikkeling, voorlopig
door te gaan met de voorbereiding van de transitie AWBZ.

Het doel van de Extramurale Begeleiding, zoals nu opgenomen in de AWBZ, is de
bevordering, het behoud of de compensatie van zelfredzaamheid. Dit mede om
bijvoorbeeld een opname in een instelling of persoonlijke verwaarlozing te voorkomen.
Extramurale Begeleiding wordt zowel individueel als collectief aangeboden, afhankelijk
van de situatie van de cliént. Ook de ontlasting van een mantelzorger kan onderdeel
uitmaken van Extramurale Begeleiding. Bijvoorbeeld door te zorgen dat een cliént
gebruik kan maken van een verblijff in een begeleidingsgroep. Verder kan ook het
vervoer dat nodig is, worden bekostigd. In financiéle zin gaat het hier om groot geld.
Landelijk is het budget voor Extramurale Begeleiding geraamd op een bedrag tussen
€2,8-3,1 miljard euro. Ter vergelijking: met de overheveling van de huishoudelijke
hulp ging het landelijk ongeveer om €1,2 miljard euro.

Om nu (via AWBZ) in aanmerking te komen voor Extramurale Begeleiding moet er
een (medische) reden aanwezig zijn, waardoor iemand bepaalde activiteiten niet meer
zelfstandig kan verrichten. Dit wordt een grondslag genoemd. Het CIZ is het orgaan
dat de indicaties vaststelt. De volgende grondslagen kunnen recht geven op
begeleiding:

- somatische ziekte/aandoening (lichamelijk)

- psychogeriatrische ziekte/aandoening (beperkingen van de geestelijke

vermogens op hogere leeftijd)
- psychiatrische stoornis
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- verstandelijke handicap

- lichamelijke handicap

- zintuiglijke handicap
Voor een globaal overzicht van het hulpaanbod dat onder de AWBZ valt, verwijzen
we naar de matrix die als aparte notitie hier is toegevoegd.

In de Achterhoek gaat om het om circa 4.600 inwoners (verdeeld over alle
leeftijden) die een bepaalde vorm van Extramurale Begeleiding krijgen. De grootste
groep hiervan heeft een psychiatrische grondslag (circa 32%), gevolgd door een
verstandelijke handicap (28%) en een somatische aandoening (21%). Kleinere
groepen hebben een psychogeriatrisch aandoening (8% ), een lichamelijke handicap
(8% ) of een zintuiglike handicap (3% ). Als eerder gesteld zijn er in de Achterhoek
ongeveer 1100 kinderen die gebruik maken van de AWBZ.
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De overheveling van de extramurale begeleiding van AWBZ naar Wmo gaat gepaard
met een verandering van ‘verzekerd recht’ naar het zogenaamde
‘compensatiebeginsel’. Het ‘verzekerd recht’ houdt in dat iemand die aan bepaalde
kenmerken voldoet (bepaald via indicatiestelling) per definitie recht heeft op bepaalde
vormen van ondersteuning. De Wmo hanteert een heel ander principe. Zij gaat uit
van het stimuleren van mensen om deel te nemen aan de samenleving. Degenen die
dit door beperkingen niet zelfstandig kunnen functioneren, worden daarin
‘gecompenseerd’ door het bieden van ondersteuning. Hierbij wordt ook gekeken naar
de mogelijkheden van het inzetten van het eigen sociale netwerk en het gebruik van
collectieve voorzieningen. Verder kan de inzet van mantelzorg en/of vrijwilligers soms
compensatie bieden, zodat een beroep op een individuele (dure) voorziening wordt
beperkt of voorkomen. Primair gaat het dus hier om het resultaat (vergroting
zelfstandigheid) en niet om het recht op voorzieningen.

5.4 Wet Werken naar Vermogen (Wwnv)

Net als bij de AWBZ is bij de Wwnv sprake van het controversieel verklaren door de
Tweede Kamer en ook hier geldt dat de acht samenwerkende Achterhoekse
gemeenten hebben besloten om voorlopig door te gaan met de voorbereiding van
deze transitie.

Een van de uitgangspunten van de Wwnv is ‘meedoen naar vermogen’. Dit betekent
een opdracht om meer mensen aan het werk helpen; de Wwnv moet hen kansen
bieden die ze in het huidige stelsel onvoldoende krijgen. Een consequentie van de
Wwnv is dat de sociale voorzieningen terug worden gebracht tot datgene waarvoor ze
oorspronkelijk bedoeld zijn. De bijstand is dan een tijdelijk vangnet, op weg naar
werk. De Wajong is er voor jongeren die volledig en duurzaam geen
arbeidsmogelijkheden meer hebben. De sociale werkvoorziening is er voor degenen die
uitsluitend in een beschutte omgeving kunnen functioneren.

Binnen de huidige regelingen bestaan er veel verschillen in rechten en plichten,
hoogtes van inkomensondersteuning, uitvoering en financiering. De Wwnv neemt deze
verschillen weg. Ook de wijze van financieren verandert. De aparte budgetten voor de
WSW en de re-integratie binnen de Wwb komen in één ongedeeld participatiebudget
terecht. Dit gaat gepaard met een bezuinigingsdoelstelling.

Benadering via doelgroepen
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Binnen de toekomstige doelgroep Wwnv kan onderscheid worden gemaakt in
verschillende doelgroepen. Op basis van potentiéle loonwaarde kan dit onderscheid
worden gemaakt. Het kabinet is van mening dat middelen effectiever en doelmatig
ingezet kunnen worden door ondersteuning nog slechts te bieden aan mensen die dat
echt nodig hebben en die met ondersteuning kans maken op de arbeidsmarkt.

Voor mensen die goed in staat zijn om zelfstandig betaald werk te vinden, zullen
geen of zeer beperkt re-integratie middelen beschikbaar blijven. Voor mensen bij wie
geen perspectief op uitstroom naar regulier werk is, zal activering via
welzijnswerk/vrijwilligerswerk de aangewezen weg zijn. Hierbij blijft een groep die
aangewezen is op beschut werk via de WSW.

Voor mensen met een potentiéle loonwaarde blijven de re-integratie middelen
beschikbaar. Instrumenten die hiervoor ingezet kunnen worden zijn bijvoorbeeld:
jobcoaching, loondispensatie, detachering, werkervaringsplaatsen, scholing, enzovoort.

Herstructurering WSW-bedrijven

Het kabinet had geld beschikbaar gesteld ter ondersteuning van herstructurering van
WSW-bedrijven (herstructureringsfaciliteit ). Immers bij ongewijzigd beleid komen alle
gemeenten in de knel met de financiering van de WSW. Deel van dit probleem wordt
ondervangen door de toegang tot de WSW te beperken tot mensen die uitsluitend in
een beschutte omgeving kunnen werken.

De huidige doelgroep varieert nu van mensen die op beschut werk zijn aangewezen,
mensen die individueel zijn gedetacheerd, of via een groepsdetachering aan het werk
zijn en tot slot mensen die via begeleid werken aan de slag zijn. De toekomstige
doelgroep (beschut werken) is circa 1/3 van de huidige doelgroep.
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6. Locale aanzetten, vooruitlopend op de transformatie
Jjeugdzorg

We kunnen constateren dat er met betrekking tot de visieontwikkeling nauwelijks nog
een wereld te winnen valt. ledereen —rijk, provincie, gemeenten, aanbieders, cliénten
en andere stakeholders- lijkt eensgezind over de richting waarin de jeugdzorg zich
moet gaan bewegen. Kernbegrippen daarbij zijn: ‘eigen kracht’, ‘één gezin, één plan,
één hulpverlener’, ‘civil society’, ‘versterking preventie’, etc. De eerlijkheid gebiedt te
zeggen dat dit een overeenstemming is op abstracties en hoofdlijnen. Op het moment
dat gevraagd wordt hoe dit nieuwe systeem concreet moet worden ingericht en wie
daarin welke verantwoordelijkheid moet krijgen, lopen de meningen uiteen.

Wat we momenteel in de praktijk zien is dat er op verschillende niveaus en door
meerdere gemeenten volop wordt voorgesorteerd op de jeugdzorg van de toekomst.
Dit geldt voor instellingen en gemeenten. Denk daarbij aan de regionale experimenten
rond de ambulante jeugdzorg zonder indicatiestelling, aan de verdere doorontwikkeling
van het wijkwerk nieuwe stijl, waarin de gezin— of buurtcoach een belangrijke plek
toebedacht krijgt, aan de CJG-aanspreekpunten, de zogenaamde fact-teams van de
GGZ die per geografische eenheid ambulante hulp op locatie willen aanbieden, de
‘unit ambulant’ vanuit het Passend Onderwijs, de JEKK-ers van Lindenhout, etc.

Gemeenten die gevraagd zijn naar de eigen initiatieven in dit kader, geven soms
dubbele signalen af. Enerzijds spreken zij met trots over de voortvarendheid waarmee
zij zelf de uitdaging al zijn aangegaan. Zij wijzen er daarbij op dat er veel positieve
energie wordt vrijgemaakt, waarmee een abstracte visie nu al een verankering krijgt
in het dagelijks handelen van professionals. Anderzijds spreken zij hun zorg uit over
verlies aan overzicht en grip op alle reeds in gang gezette initiatieven. Hoe kan
worden voorkomen dat er wildgroei ontstaat van allerlei goedbedoelde initiatieven die
elkaar bijna op gezinsniveau gaan beconcurreren? Het speelveld, dat toch al niet erg
overzichtelijk is, wordt daarmee alleen maar diffuser. Op de achtergrond speelt daarbij
de zorg dat er dadelijk vanuit efficiency en een eenduidige regievoering misschien al
meteen gesnoeid moet worden in initiatieven die met grote betrokkenheid zijn
opgepakt. We geven hieronder in kort bestek weer hoe de verschillende Achterhoekse
gemeenten anticiperen op de komende transformatie.

De acht samenwerkende gemeenten hebben alle in meer of mindere mate stappen
gezet die in lijn zijn met de transformatie. Voor een deel gaat het daarbij om
bewegingen die vanuit een flankerend beleidskader zijn geinitieerd, bijvoorbeeld vanuit
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het welzijnswerk, het wijkwerk, de WMO, het onderwijs of het veiligheidsdomein.
Vreemd is dit niet; veel kernnoties van de transformatie jeugdzorg, zoals het denken
in termen van eigen kracht, zijn immers universeel toepasbaar. Kijken we meer
specifiek naar de praktische vormgeving dan lijkt één beweging door alle gemeenten
te worden omarmd. Dit is het construct waarbij een generalist het directe contact met
de cliént en zijn gezin verzorgd met het mandaat om zo nodig op te schakelen naar
specialisten. Voor zover de gemeenten die beweging nu al concreet vormgeven, zie je
dat er verschillende accenten worden aangebracht. Bij de ene gemeente is deze
werkwijze meer geént op het wijkwerk, bij een andere meer op het CJG, het
onderwijsveld of op een WMO-achtige constructie. Soms vervloeien ook de onderlinge
grenzen.

De gemeenten in de Oost-Achterhoek (Oost Gelre, Aalten, Winterswijk en —-in iets
mindere mate— Berkelland) zetten relatief veel energie op de relatie tussen de
jeugdzorg en het onderwijs. Meer dan bij andere gemeenten ligt hier de focus op
een beweging die past in de transformatie Passend Onderwijs. Het idee erachter is
dat de school de meest universele vindplaats is voor kinderen en jeugdigen en dat
dus de jeugdzorg daarom vooral op het onderwijs geént zou moeten zijn. Samen met
de samenwerkingsverbanden PO en VO zijn de Oost-Achterhoekse gemeenten een
pilot gestart, genaamd ‘zorg in en om school’. In deze pilot is een belangrijke plaats
ingeruimd voor een ‘ondersteuningsteam jeugd en gezin’. Dit team, bestaande uit
generalisten vanuit disciplines jeugdmaatschappelijk werk, algemeen maatschappelijk
werk voor jeugdigen en gezinnen met kinderen, ambulante hulpverlening, jobcoaches
etc., wordt verantwoordelijk voor een integraal ondersteuningsaanbod. Het team moet
snelle en nabije hulp bieden in opvoed- en opgroeivraagstukken aan kinderen,
jongeren en gezinnen.

Winterswijk is een gemeente die tevens inzet op verbreding van de WMO -functie.
WMO en CJG vormen hier één loket, waar generalisten met een HBO-achtergrond
zich bezighouden met vraagverheldering en waar wordt ingezet op ‘één gezin, één
plan en één hulpverlener’.

Gemeente Bronckhorst kiest eveneens voor een integrale gebiedsgerichte

aanpak. Een generalist, die deel uitmaakt van een gebiedsgericht team, analyseert
samen met de burger de vraag en het gewenste resultaat. Daarbij wordt breed
gekeken naar het netwerk en alle leefdomeinen. Een belangrijk middel daarbij is het
toewijzen van een Persoons Volgend Budget (PVB). Bronckhorst is voornemens in
2013 te starten met een pilot. Verder is er plaats ingeruimd voor zorgteams op
scholen en kindcentra.
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Berkelland heeft voorts ingezet op de verbinding tussen de structuren van CJG en het
zorgnetwerk. Tevens worden de drie transities intern integraal aangepakt. Op WMO-
vlak wordt momenteel het gebiedgericht werken (welzijn en zorg) uitgeprobeerd in de
kernen Ruurlo en Beltrum. Daarnaast is in Berkelland, samen met Winterwijk en Oost
Gelre, de pilot Perspectiefvol Hulpverlenen gestart. Ook dit is een voorbeeld van het
een werkwijze van één gezin, één plan, één hulpverlener (met mandaat). Betrokken
partiien zijn hier de sociale dienst, Sensire en Bureau Jeugdzorg.

Gemeenten die vooral willen inzetten op een versterking van het CJG zijn Aalten,
Montferland en Oude IJsselstreek. Met betrekking tot de organisatorische verankering
van dit CJG is overigens niet elke gemeente even ver. Ook lopen de eindbeelden
soms uiteen. In Aalten wil men het CJG onderbrengen bij het welzijnswerk. Dit CJG
is een netwerk van generalistische professionals, dat voor specialistische vragen
terugvalt op bestaande jeugdhulporganisaties. Verder is er een bijzondere plaats
toebedacht aan groepen en organisaties die binnen kerkverband opereren. In Oude
IJsselstreek wordt veel waarde gehecht aan regionale samenhang en het maken van
afspraken rondom de backoffice van het CJG. Binnen het project Wijkgericht Werken
richt Oude IJsselstreek zich op een wijkgerichte aanpak waarvan onder meer de WMO
en CJG onderdeel zijn. De doorontwikkeling van het CJG beweegt zich hier naar een
brede ingang op wijkniveau en het versterken van de voorliggende voorzieningen.

Montferland zet in op meerdere fronten, zoals Passend Onderwijs en wijk- en
kerngericht werken, maar de meeste energie gaat hier toch uit naar een sterk eigen
CJG. Dit is een CJG waarin verschillende organisaties werkzaam zijn en waarbij wordt
ingestoken op vindplaatsgericht werken.

In de gemeente Doetinchem zien we dat twee bewegingen steeds meer met elkaar
gaan samenvloeien. Dat is het CJG met het ‘CJG-aanspreekpunt’ —op dit moment
worden deze professionals met een focus op ‘jeugd’ geleverd door I|Jsselkring, de
welzijnsorganisatie- en dat is het wijkwerk nieuwe stijl met de ‘buurtcoach’ die in
teamverband opereert. In september 2012 gaan de eerste twee teams van
buurtcoaches in twee wijken van start. Deze teams starten met medewerkers van
IJsselkring, MEE en de gemeentelijke afdelingen Werk&Inkomen en de WMO. Elk van
hen brengt nog zijn eigen specialisme mee, maar na verloop van tijd wordt hun inzet
breder. Door die beweging wordt het CJG-aanspreekpunt op termijn een ‘buurtcoach’.
Een en ander betekent dat Doetinchem de zorg voor jeugdigen vooral wil enten op
het wijkgericht werken, waarbij de voorkeur lijkt uit te gaan naar een organisatorische
verankering binnen een WMO-achtige constructie (als overheids-BV of gemeentelijke
afdeling ) .
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Ten slotte dient nog vermeld dat vanuit de Achterhoek verschillende gemeenten het
initiatief hebben genomen om een aanvraag bij de provincie in te dienen voor een
experiment jeugdzorg zonder indicatiestelling. Dit experiment beoogt een directe
doorverwijzing van de eerste lijn naar tweede lijnvoorzieningen zonder dat hiervoor
indicatiestelling nodig is. Het gaat daarbij om de lichtere gevallen.
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7 Hoe moeten we de huidige praktijk waarderen?

Er is de laatste jaren ontzettend veel geschreven en geoordeeld over het huidig
bestel van de jeugdzorg. Daarbij werden grove generalisaties vaak niet geschuwd.
Soms leek het wel om een richtingenstrijd te gaan. De tegenstanders schetsten
daarbij een beeld van een werkveld, waarin jeugdigen en gezinnen stelselmatig
worden vermalen in een procedurewereld van instellingen die vooral hun eigen belang
voor ogen houden. De voorstanders wezen juist op de professionaliteit, zorgvuldigheid
en betrokkenheid van de sector. En als het een keer misging, was dit geen
systeemfalen, maar een betreurenswaardig incident dat je moet durven accepteren. Op
grond van gesprekken met managers van instellingen en andere nauw betrokkenen,
zijn we ervan overtuigd dat de waarheid ergens in het midden ligt. We zullen hier in
kort bestek onze bevindingen op een rij zetten. De kunst is daarbij om de zorg voor
jeugdigen dadelijk zodanig vorm te geven dat het goede wordt behouden en het
matige wordt vermeden. Tegelijkertijld zal het duidelijk zijn dat ook de transformatie
niet het paradijs op aarde zal brengen. Ook in de toekomst zullen er zaken mis
gaan. Van belang is een systeem te ontwerpen waarbij de kans op falen sterk wordt
gereduceerd.

Wat valt op?

Het werkveld

* Het werkveld wordt gekenmerkt door een hoge mate van betrokkenheid op alle
niveaus;

e Het innovatief vermogen van de organisaties in het werkveld is wisselend. Daar
waar dit het meest aanwezig is, zien we dat er de achterliggende jaren veel
verbeteringen zijn doorgevoerd (denk aan de introductie van methodiek van
het familietnetwerkberaad, zorgteams op scholen, introductie zorgmonitor,
omzetten van residentiéle plaatsen in ambulante trajecten, de flexibilisering van
de jeugdgezondheidszorg, etc.).

e Er is sprake van een werkveld dat is doorontwikkeld, waardoor op elk terrein
een grote mate van professionaliteit is ontstaan;

¢ Diverse organisaties zien een toename van juridisering, mondigheid van
ouders/opvoeders en complexiteit van casuistiek;

Door de zorgaanbieders wordt erkend dat de transitie mogelijkheden biedt voor
meer maatwerk en kleinschalige voorzieningen. Ook ziet het werkveld veel
kansen voor verbetering en het doorbreken van complexe procedures en
verkokering, als na de transities de geldstromen bij de gemeenten komen.
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* Anderzijds heerst bij diverse specialistische, regionaal opererende organisaties
onzekerheid over het voortbestaan van hun organisatie en/of expertise als de
jeugdzorg/AWBZ naar gemeenten overgaat: voelen gemeenten zich gezamenlijk
verantwoordelijk voor de instandhouding van de regionale voorziening (net als
nu het zorgkantoor) en/of de specialisatie?

* Ook de overheden werken verkokerd en denken niet vanuit een integrale
verantwoordelijkheid.

De systeemwereld

* De systeemwereld van de huidige jeugdzorg kent heldere regels en procedures
die willekeur voorkomen. Tegelijkertijd is deze systeemwereld al te dominant
geworden: regels, procedures en formats lijken belangrijker dan mensen. Een
voorbeeld van een regel die contraproductief werkt is het gegeven dat
indicaties op een kind wordt gegeven en niet tegelijkertiid op andere kinderen
in het gezin. Hierdoor is het principe van ‘één kind, één gezin, één plan,
één aanspreekpunt’ moeilijk bereikbaar;

* Omdat deze systeemwereld niet aansluit bij de belevingswereld van individuele
mensen is er bij hen sprake van vervreemding en onzekerheid. Een bijzonder
voorbeeld daarvan is het plaatsen van kinderen in een (gesloten)
JeugdzorgPlus-inrichting;

* Het sociaal bestel —waar de jeugdzorg onderdeel van uit maakt- is sterk
onderverdeeld in domeinen, die relatief los van elkaar opereren en die elk
aparte financieringsstromen kennen. De leefwereld van mensen en de
problematiek waarmee zij geconfronteerd worden, overstijgen deze domeinen.
Domeinoplossingen zijn daardoor beperkt effectief. Zo is er in bijna elke
multiproblem-situatie tevens sprake van financiéle problematiek, terwijl dit vaak
niet wordt meegenomen bij de aanpak;

* Ook in de jeugdzorg zelf is sprake van verkokering; elke organisatie kent weer
haar eigen systeemwereld met een eigen logica. Deze verschillende
systeemwerelden sluiten vaak niet op elkaar aan en samenwerking of
informatie-uitwisseling vindt niet altijd even vanzelfsprekend plaats. Enerzijds
vallen daardoor mensen soms tussen wal en schip. Zo is het voor mensen
met een dubbele diagnose nauwelijks werkbaar om een eenduidige aanpak te
realiseren. Anderzijds bevordert het ongewenst ‘shopgedrag’. Een neveneffect
is dat organisaties verantwoordelijkheid voor het geheel op elkaar kunnen
afschuiven;

* Er bestaat een neiging om voor elk nieuw probleem een nieuwe oplossing te
bedenken, waardoor er sprake is van een steeds uitdijende systeemwereld;
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» Vanuit overheden wordt aangestuurd op ‘evidence-based’-oplossingen. Dit leidt
tot overmatig theoretiseren en formaliseren.

Bekostiging en indiceren

* Vanwege onafhankelijkheid tussen organisaties die indicatiestellingen maken
(zoals Bureau Jeugdzorg en CIZ) en zorgaanbieders is er sprake van
‘checks and balances’;

* Het is soms diffuus waar de verantwoordelijkheid van de ene partner begint en
die van de ander eindigt. Daardoor wordt ook de bekostiging diffuus. Dit werkt
in de hand dat voor een en hetzelfde aanbod meerdere financiers kunnen
worden aangesproken;

De bekostiging is gebaseerd op verkeerde prestatie-indicatoren; er wordt
afgerekend op productie in plaats van helder gedefinieerde resultaten.

Het toegekende budget is niet cliéntvolgend maar instellinggericht.

De bekostiging is niet ‘in control’;

Het aanbod

e Het potentieel van de eigen kracht en eigen leefwereld (gezin en de sociale
omgeving) wordt nog onvoldoende benut;

* Binnen de brede jeugdzorg zijn zeer veel organisaties actief, elk met een eigen
aanbod. Dit maakt het speelveld onoverzichtelik en het zorgt voor overlap en
inefficiéntie (hoge overhead, veel afstemmingsfrictie, matig op elkaar aansluiten
van trajecten in inhoud en doorlooptijd) ;

* Er is sprake van een sterke aanbodgerichtheid, die niet altijd aansluit op de
specificke klantvraag. Daardoor is er te weinig maatwerk en beperkte
effectiviteit;

* Er nog een onvoldoende sluitende en afdoende aanpak voor de meest
kwetsbare groep (zoals zwerfjongeren en ex—gedetineerden).

* Er is grote behoefte aan meer betaalbare woonvoorzieningen voor jongeren, al
dan niet met een mogelijkheid van begeleiding naar zelfstandig wonen vanuit
alle leefgebieden. Een speciale doelgroep hierbij zijn de tienermoeders (en
meer in het bijzonder LVB-tienermoeders en hun kind);

* Het zwaartepunt ligt meer op curatie dan op preventie. Dit is individueel
frustrerend en maatschappelijk kostbaar. Bovendien blijkt in de praktijk dat
inzetten van praktische hulp beter werkt in multi—-problem gezinnen dan
specialistische ( geindiceerde) hulp;

* In vrijwel elke complexe situatie is tevens sprake van financiéle problematiek,
terwijl dit niet altijd wordt meegenomen in de aanpak. Gepleit wordt daarom
voor een totaalaanpak voor de meest kwetsbare doelgroep waarbij alle
leefgebieden worden meegenomen.
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De cliénten
* Instellingen constateren enerzijds veel opvoedingsverlegenheid en onzekerheid bij
opvoeders, anderzijds is er een tendens gaande dat ouders steeds mondiger
worden door internet;

Ouders willen “een naam” voor wat hun kind mankeert en willen daar een
specifieke behandeling voor. Dit wordt in de hand gewerkt door het indicatie
systeem,waardoor over-diagnosticering plaatsvindt. Ook de zgn. DSM IV bevat
steeds meer ‘stoornissen’ die niet eerder als zodanig werden gediagnosticeerd.

* Vanwege de in de jeugdzorg gehanteerde scheiding tussen 18- en 18+ vallen

jongeren na het bereiken van de 18-jarige leeftijd tussen wal en schip. Dit

geldt met name voor de meest kwetsbare jeugd met een lager IQ.

De instellingen voor gespecialiseerde (residentiéle) zorg zien een toenemende
druk op de thuissituatie: ouders proberen hun kinderen zo lang mogelijk thuis
te begeleiden. Men pleit voor instandhouding van respijtzorg/logeervoorzieningen
als een tijdelijke ontlasting voor ouders en een goedkopere oplossing dan een
residentiéle voorziening;

Door ontwikkelingen als grootschalige (onderwijs)voorzieningen en invoering van
het nieuwe werken kan een groep jongeren met kenmerken van autisme
moeilijker functioneren en daardoor niet voldoen aan de eisen van de huidige
maatschappij. Oplossingen hiervoor hoeven niet perse in een professionele
setting gezocht te worden: de inzet van het sociale netwerk en vrijwilligers (al
dan niet door een professional gecoérdineerd) dient gestimuleerd te worden en
meer aandacht te krijgen;

* Het nemen van eigen verantwoordelijkheid en aanwending van het eigen sociale

netwerk is voor de burger een cultuuromslag. Men moet af van het idee dat

men recht heeft op allerlei vormen van ondersteuning en zorg.

De regio

* Er wordt momenteel volop vooruitgelopen op de jeugdzorg van de toekomst. Dit
zijn initiatieven en projecten van afzonderlijke en samenwerkende gemeenten
en/of van organisaties die opereren vanuit verschillende leefdomeinen.
Ogenschijnlijk beogen zij alle hetzelfde. Feitelijk vindt er geen of nauwelijks
onderlinge afstemming plaats. Veel van deze initiatieven krijgen dadelijk —of
hebben al- een formele status via convenanten, contracten e.d. waarbij vaak
gemeenten als partij en provincie als financier zijn betrokken. Deze overheden
dragen daardoor een medeverantwoordelijkheid voor de risico’s die hiermee
gepaard gaan, waaronder diffuusheid rond taken, verantwoordelijkheden en
financién en het in leven roepen c.q. bestendigen van conflicterende sturing-
en ordeningsprincipes.
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8 Functioneel Ontwerp voor de transformatie vanuit de
Jjeugdzorg

Een van de basisuitgangspunten van de transformatie De Nieuwe Jeugdzorg is dat het
primaat van welbevinden meer bij inwoners zelf komt te liggen en niet bij een
gemeente of bij professionele organisaties. Dit is het denken in termen van ‘eigen
kracht’. Om dit te bereiken zijn organisatorische aanpassingen nodig. Zoals eerder
aangegeven is elk van de Achterhoekse gemeenten zich bewust van de noodzaak tot
organisatorische aanpassingen en anticiperen zij daar elk op hun eigen wijze op. Een
gemeenschappelijke noemer daarbij is dat er voortaan meer vanuit de vraag dan
vanuit het geinstitutionaliseerde aanbod moet wordt gehandeld en dat er dus minder
specialistisch en vanuit afzonderlijke inhoudelijke kokers wordt gewerkt. Een versterking
van de vraagsturing leidt tot oplossingen die dichtbij de leefwereld van mensen staan
en tot oplossingen die op termijn goedkoper zijn. Omdat elke gezinssituatie een
andere is, houdt dit ook in dat er meer ruimte moet komen voor maatwerk. Sterk
bepalend voor het succes van zo’n benadering is de relatie tussen de professional en
het gezin. Professionals en de gezinnen waarmee zij werken, moeten de ruimte
krijgen en ook praktisch in staat worden gesteld om een verandering te
bewerkstelligen ‘van zorgen voor’ naar ‘zorgen dat’. Gezinnen moeten zelf aangeven
wat hun vraag is en wat ze zelf aan de oplossing kunnen bijdragen. Professionals
zijn er om te helpen oplossingen naderbij te brengen. Als we uitgaan van eigen
kracht en eigen verantwoordelijkheid betekent dit ook dat er ruimte moet zijn voor het
activeren van informele hulp (familie/buren/kennissen). Het is gewenst om eerst dit
netwerk aan te spreken, voordat professionele zorg in beeld komt. Gebleken is
namelijk dat het aanspreken van mensen of groepen in hun eigen kracht herkenning
oproept en daardoor de meest duurzame effecten en resultaten oplevert. Om deze
basisuitgangspunten in de praktik waar te kunnen maken is daarom een
systeeminnovatie noodzakelijk. We vatten de bouwstenen van deze systeeminnovatie
samen onder de term ‘Functioneel Ontwerp’.

Hoe ziet dit Functioneel Ontwerp eruit?:

A.Een randvoorwaarde voor het Functioneel Ontwerp is dat de transformatie van
de jeugdzorg een voor de gemeenten budgetneutrale operatie dient te zijn. Dit
houdt in dat de deze bekostigd wordt vanuit de te decentraliseren gelden.

B.Voor het sociaal weefsel van de Achterhoekse dorpen en steden is het van
belang dat er sterke sociale basisvoorzieningen blijven bestaan waarvan
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iedereen gebruik kan maken. Deze sterke sociale basisvoorzieningen
functioneren als brede vindplaatsen waarop preventie en vroegsignalering geént
worden. Daardoor beperken zij de behoefte aan specifiek categoraal beleid
voor specifieke groepen inwoners en wordt stigmatisering en problematisering
voorkomen. Om deze basisvoorzieningen daarop toe te rusten is het wenselijk
om iedereen die met kinderen werkt -060k vrijwilligers— te ondersteunen door
middel van advies en voorlichting.

C. Het uitvoeringsproces wordt op gezinsniveau georganiseerd. Daarbij wordt een
nieuw type professional (generalist) ingezet. Deze staat dichtbij de mensen
en hun eigen leefomgeving en voert met hen gesprekken op basis van hun
vraag en het eigen professioneel inzicht. Het benutten van de eigen kracht
van het eigen gezin en diens netwerk gaat vooraf aan het inzetten van
(andere) professionals.

D. De primaire taken van deze generalist zijn het maken van een vraagverkenning
samen met het betreffende gezin en het opstellen van een gezinsplan. Hij
voert dit plan zoveel mogelijk zelf uit. Voornoemde generalisten worden
gerekruteerd uit de bestaande praktijk. Zij geven er blijk van te kunnen
acteren in het brede sociale domein (zorg, welzijn, onderwijs, leerplicht,
arbeid, wonen, schuldsanering, etc.). Deze generalisten moeten vanuit een
sterke positie -met een helder omschreven mandaat- kunnen opereren, waarbij
aan hen een zeker budgetrecht wordt gegeven. Met zo’n budget kan in
overleg met het betreffende gezin aanvullende zorg (in brede zin) worden
ingekocht. Deze generalisten zijn flexibel, werken op straat of bij de mensen
thuis en hebben een thuisbasis in wijk, buurt of vindplaats in een bestaande
accommodatie.

E.De generalisten in het veld zijn aangesloten bij een organisatie die werkt vanuit
het ordeningsprincipe van een bepaalde geografische eenheid. Dit kan een
buurtschap, dorp, stad of wijk zijn. Het is onwenselijk om verschillende
ordeningsprincipes te hanteren voor generalisten, bijvoorbeeld als er ook
generalisten in stelling worden gebracht vanuit afzonderlijke leefdomeinen —
(psycho- ) medische zorg, scholen, werk&inkomen. Dit houdt mede in dat
gemeentelijke geldstromen uitsluitend worden toegekend aan de organisatie (s)
van deze geografische eenheden.

F.Voor de geloofwaardigheid van de gemeenten is het van belang dat zij zelf een
voorbeeldrol vervullen als het gaat om ontkokering binnen de eigen
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gemeentelijke organisaties. Dit betekent een terugdringing van specialistisch en
categoraal (aanbod) beleid.

G. Met de leefdomeinen (zie E) die zich tevens bezighouden met jeugdigen en
die niet onder de gemeentelijke jeugdzorgfinanciering vallen, worden wederzijdse
afspraken gemaakt (m.b.t. inhoud, verantwoordelijkheid, gebruik van parameters
en financién).

H. Het uitgangspunt is: lokaal wat kan, regionaal wat moet. Continuiteit, kwaliteit
en Kkostenoverwegingen zijn redenen zijn om zaken regionaal te organiseren.
Denk daarbij met name aan de gezamenlijke inkoop van zwaardere hulp die
buiten het gezinssysteem moet worden geboden, vaststellen van criteria
wanneer zwaardere hulp kan worden ingeschakeld en een gezamenlijke
verantwoordelijkheid voor instandhouding van noodzakelijke (boven- )regionale
voorzieningen.

I. De Achterhoekse gemeenten hanteren één uniforme inkoopsystematiek bij het
inschakelen van meer specialistische zorg. Het ligt daarbij voor de hand dat
wordt aangesloten bij de afspraken die het VNG maakt met de
brancheorganisatie van zorginstellingen, mits deze passen bij onze regionale
opvattingen.

J. Uitgangspunt voor de organisatie die eerder genoemde generalisten in dienst
heeft, is dat de gemeente —of samenwerkende gemeenten- opdrachtgever is.
De gemeente kan —maar hoeft niet- de werkgever te zijn van degenen die
hierin werkzaam zijn.

K.De belangen van mensen prevaleren boven die van systeemwerelden. Dat houdt
0.m. in dat:

* met belangen van cliénten wordt zorgvuldig omgegaan;

* eerst wordt uitgegaan van de kracht van het eigen gezinssysteem
voordat meer specialistische hulp aan de orde kan zijn;

* wanneer kinderen uit huis worden geplaatst, gebeurt dit in principe in
de regio (tenzij het voor het kind nadrukkelijk beter is wanneer dat
niet gebeurt) ;

e kinderen worden in principe niet in JeugdzorgPlus instellingen geplaatst
(waar zij de facto worden opgesloten). We streven hier nadrukkelijk
naar het vinden van alternatieve oplossingen. Dit houdt mede in dat
capaciteitsproblemen bij meer voor de hand liggende voorzieningen,
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nooit reden mogen zijn om kinderen in een JeugdzorgPlus instelling te
plaatsen;

* een eventuele opschaling van lichte naar zwaardere zorg (en vice
versa) dient een continulim te zijn.

* Er wordt uitgegaan van gezinsplannen, waarbij leeftijdscriteria nooit
leidend zijn voor de inzet van noodzakelijke zorg.
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Aanbeveling

Wij raden de acht samenwerkende Achterhoekse gemeenten aan:

- Dit analysedocument vast te stellen;
- En het Functioneel Ontwerp (hoofdstuk 7) daarbij expliciet vast te stellen als
de bouwstenen voor de inrichting van de jeugdzorg van de toekomst;
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Bijlagen

Bijlage 1. Indeling samenwerkingsverbanden PO en VO

Primair Onderwijs:

PO-25-01:

Gemeenten Berkelland, Brummen, Lochem, Voorst, Vorden en Wichmond (delen van
de

gemeente Bronckhorst), Zutphen

PO-25-02:

Gemeenten Aalten, Oost Gelre, Winterswijk

PO-25-03:

Gemeenten Bronckhorst (exclusief Vorden en Wichmond), Doesburg, Doetinchem,
Montferland

(exclusief Didam), Oude I|Jsselstreek

PO-25-04:

Gemeenten Didam (deel van de gemeente Montferland), Duiven, Rijnwaarden,
Westervoort,

Zevenaar

Voortgezet Onderwijs:

VO-25-01:
Gemeenten Brummen, Vorden (deel van Bronckhorst), Zutphen
VO-25-02:
Gemeenten Aalten, Oost Gelre, Winterswijk
VO-25-03:
Gemeenten Bronckhorst (exclusief Vorden), Doesburg, Doetinchem, Montferland
(exclusief
Didam ), Oude I|Jsselstreek,
VO-25-04:
Gemeenten Didam (deel van de gemeente Montferland), Duiven, Montferland,
Rijnwaarden,
Westervoort, Zevenaar
VO-25-12:
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Gemeenten Berkelland, Haaksbergen, Lochem (dit samenwerkingsverband bespreekt
samengaan met Aalten, Oost Gelre en Winterswijk )
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Bijlage 2: soorten van zorg vanuit de AWBZ

Tabel: activiteiten Begeleiding

Overzicht van te adviseren activiteiten als Owverzicht van handelingen die deel uit kunnen maken van de activiteit
onderdeel van de functie Begeleiding

1.1 Het ondersteunen bij het aanbren- +  hulp bij initiéren of compenseren van eenvoudige of complexe taken, beslui-
gen van structuur, c.q. het voeren ten nemen en gevolgen daarvan wegen;
van regie. * regelen van randvoorwaarden op het gebied van wonen, onderwijs, werk,

inkomen, iets kopen/betalen, het stimuleren tot en voorbereiden van een
gesprek met dit type instanties? (dit betreft niet het meegaan naar/aanwezig
zijn bij het gesprek);
hulp bij plannen, stimuleren en voorbespreken van activiteiten;

+  hulp bij initiéren of compenseren van op/bijstellen van dag/weekplanning;
dagelijkse routine3;

+ inzicht geven in (mogelijke) gevolgen van besluiten;

+  hulp bij zich aan regels/afspraken houden, corrigeren van besluiten of

Deze activiteit richt zich met name
op de beperkingen en stoornissen in
de sociale redzaamheid, origénta-
tiestoornissen, probleemgedrag en
psycho-sociale functies.

gedrag.
2.4 Het ondersteunen bij praktische +  hulp bij uitvoeren of overnemen van eenvoudige of complexe taken/acti-
vaardigheden/handelingen ten viteiten, of bij oplossen van praktische problemen die buiten de dagelijkse
behoeve van zelfredzaamheid. routine vallen;

+  hulp bij uitvoeren van vaardigheden die geleerd zijn tijdens AWBZ- of GGZ-
behandeling, zoals sociale vaardighedens;

+  hulp bij het beheren van (huishoud)geld;

+  hulp bij de administratie (alleen in de zin van ocefenen);

+  hulp bij gebruik openbaar vervoer (alleen in de zin van oefenen);

+  hulp bij of overnemen van post openmaken, voorlezen en regelen, afhande-

Deze activiteit richt zich met name ling praktische zaken;

op de beperkingen in de sociale +  hulp bij of overnemen van oppakken, aanreiken, verplaatsen van dagelijks
redzaamheid en het zich bewegen en noodzakelijke dingen zoals het oppakken van dingen die op de grond zijn
verplaatsen. gevallen als een leesbril, het aanreiken van dingen die buiten bereik zijn ge-

raakt zoals een kussen, het verplaatsen van een boek, telefoon en dergelijke;
+  hulp bij plannen en stimuleren van contact in persoonsgebonden sociale

omgeving;
+  hulp bij communicatie in de persoonsgebonden omgeving bij bijvoorbeeld
afasie.
3.5 Het bieden van toezicht. + toezicht op- en het aansturen van gedrag ten gevolge van een stoornis, thuis

of elders (bijvoorbeeld tijdens onderwijs);
+ toezicht gericht op het bieden van fysieke zorg, zodat tijdig in kan worden
gegrepen bij bijvoorbeeld valgevaar, of complicaties bij een ziekte.

4.7 Oefenen met het aanbrengen van + oefenen door de verzekerde zelf: oefenen met vaardigheden (al dan niet
structuur, c.q. het voeren van regie aangeleerd tijdens AWBZ- of GGZ-behandeling) zoals gebruik geleidestok en
en/of het uitvoeren van handelingen gebruik hulpmiddelen voor communicatie®, stimuleren van wenselijk gedrag,
die zelfredzaamheid tot doel hebben. inslijpen van gedrag;

+ oefenen van de mantelzorger/gebruikelijke zorger hoe om te gaan met de
gevolgen van de aandoening, stoornis of beperking van de verzekerde.

1  Deze activiteit staat gelijk aan activiteit b art. & lid 3, Besluit zorgaanspraken AWBZ (Bza): het ondersteunen bij of oefenen met het aanbren-
gen van structuur of het voeren van regie.

2 Van instanties als g ten, woninghouw igqii , UWV, onderwijsinstellingen maar ook bijvoorbeeld banken mag deskun digheid
in communicatie met diverse doelgroepen worden verwacht. Hulp bij het m eegaan naar winkels en dergelijke behoort tot de eigen verant-
woordelijkheid of kan worden ingevuld door vrijwilligers.

3 Hierbij moet worden gedacht aan opstaan, wassen, aankleden, eten en op tijd kiaar staan.

Deze activiteit staat gelijk aan activiteit a art. 6, lid 3, Besluit zorgaanspraken AWBZ (Bza): het ondersteunen bij of oefenen met vaardighe-

den of handelingen.

Hierbij moet worden gedacht aan het maken van afspraak voor bezoek en sturen van een (verjaardags )kaart.

Deze activiteit staat gelijk aan activiteit c art. & lid 3, Besluit zorgaanspraken AWBZ (Bza): het overnemen van toezicht op de verzekerde.

Deze activiteit staat gelijk aan activiteiten a en b art. & lid 3, Besluit zorgaanspraken AWBZ (Bza).

Het gaat hier om het cefenen in het het gebruik van de apparatuur (telefoon/computer) zelf.

£

G0~ b
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Bijlage 3: Matrix aanbodinventarisatie Achterhoek

Inventarisatie aanbod kwetsbare jeugd 0 — 27 jaar regio Achterhoek
september 2012

1. Inleiding
Voor u ligt de rapportage die gemaakt is op basis van een inventarisatie naar
aanbod/activiteiten die in 2011 zijn uitgevoerd in de regio Achterhoek voor de doelgroep
kwetsbare jeugd van 0 — 27 jaar.
Deze inventarisatie is uitgevoerd in opdracht van zowel het regionale project Transitie
Jeugdzorg als de regionale OGGZ-aanpak kwetsbare jeugd.
Voor de inventarisatie zijn interviews gehouden met een groot aantal organisaties die actief
zijn op het gebied van ondersteuning en/of behandeling van jeugd en gezin (een overzicht van
deze organisaties is in bijlage 1 opgenomen). Aan hen is gevraagd wat hun expertise is, wat zij
tegenkomen aan knelpunten en welke kansen zij zien voor de toekomst, in het kader van de
transitie jeugdzorg.
Deze organisaties worden voor hun activiteiten bekostigd vanuit verschillende geldstromen:
gemeenten, provincie, AWBZ. Zij hebben de matrix ingevuld met hun aanbod voor jeugd van
0 tot 27 jaar.

2. Toelichting matrix inventarisatie activiteitenaanbod kwetsbare jeugd Achterhoek
Bij de inventarisatie van het huidige aanbod is geprobeerd zo goed als mogelijk het totale
aanbod voor de Achterhoekse (kwetsbare) jeugd van 0-27 jaar in beeld te brengen. Daarbij is
de indeling in zorgzwaarte niveaus gehanteerd conform de landelijke pilot transitie jeugdzorg
(zie P.M. Stam en P.P. Doodkorte, ‘Van denken naar doen, opvoeden versterken in de praktijk’,
september 2011). Hieronder vindt u een leeswijzer bij de matrix.

We zijn uitgegaan van de uitgevoerde activiteiten in 2011.

We hebben helaas moeten constateren dat het niet haalbaar is gebleken om op dit moment
van alle bevraagde organisaties de kosten (per traject of FTE) in beeld te krijgen. Bij sommige
organisaties bestaat huiver om cijfers te overleggen, omdat deze een eigen leven kunnen
leiden. Ook loopt de manier van registreren uiteen: per groep of per deelnemer, per activiteit
of traject ed. Soms is een uitvoerige toelichting vereist om een prijsopbouw te kunnen
verklaren. De inventarisatiematrix, die we als bijlage hebben toegevoegd, geeft daarom een
indruk van het aantal jeugdigen, het soort jeugdzorg of ondersteuning waarvan gebruik wordt
gemaakt en van de geldstromen die ermee gemoeid zijn.
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We willen hier nadrukkelijk enkele kanttekeningen plaatsen:

1. Het aantal dat per module is genoemd, betreft veelal geen unieke cliénten, maar het aantal
cliénten dat in 2011 van die module gebruik heeft gemaakt. Een cliént maakt in de
geindiceerde jeugdzorg -AWBZ, LVB of GGZ- meestal gebruik van meerdere modules.
Dergelijke modules kunnen ook al in het jaar ervoor zijn gestart.

2. Een aantal organisaties heeft niet kunnen aangeven hoeveel cliénten er bereikt zijn met de
door hen uitgevoerde activiteit(en). Dit heeft te maken met de manier van registreren of
rapporteren: dit sluit niet altijd aan bij de indeling in zorgzwaarte/activiteiten zoals in de
matrix is gemaakt. En sommige organisaties registreren niet het aantal deelnemers aan
een bepaalde activiteit. Ook hebben enkele organisaties (Yunio, MEE) hun totaal aantal
cliénten benoemd die gebruik kunnen maken van de activiteit, wat niet 1:1 om te zetten is
in daadwerkelijk bereikte aantallen.

3. Het aantal per gemeente is gebaseerd op het huidige adres van de cliént. Dit is niet
noodzakelijkerwijs de woonplaats van het gezin van de cliént. Denk daarbij aan het verblijf
in pleeggezinnen, een situatie van gescheiden ouders of simpelweg de locatie van de
woonvoorziening van een cliént. Het gebruik van kamertraining bijvoorbeeld is in
Doetinchem hoger dan in andere gemeenten, omdat deze voorzieningen zich daar
bevinden. Binnen sommige regionale projecten vindt er overigens wel een registratie
plaats van de woonplaats van de cliént en ouders in de betreffende gemeente.

4. Een aantal organisaties heeft niet kunnen/willen aangeven wat de kostprijs per
module/totaal is. Voor sommigen heeft dat te maken met het feit dat de tarieven een
nadere toelichting behoeven. Anderen geven aan dat de kostprijs per module een globale
schatting is. Deze kostprijs is niet gelijk aan een trajectprijs. De trajectprijs van een cliént in
de geindiceerde jeugdzorg en AWBZ is afhankelijk van de zorgduur, de zorgmix
(verblijf/ambulant) en de intensiteit van de zorg. Deze trajectprijzen variéren daardoor
sterk binnen de hulpverlening. Het maakt nogal wat uit of er sprake is van een eenmalige
training of een langdurig verblijf in een pleeggezin of residentiéle voorziening. In de
geindiceerde jeugdzorg worden modules en dus ook de kostprijzen per module, gestapeld.
Een gemiddelde trajectprijs geeft zodoende weinig inzicht in de kostprijs van een
individueel traject, juist omdat de spreiding zo groot is.

Dit geldt ook voor de inventarisatie in de ‘eerste lijn’. Een traject maatschappelijk werk of
gezinsondersteuning varieert in omvang en duur per cliént, afhankelijk van vraag en
behoefte.

5. Alle genoemde bedragen/kostprijzen zijn gebaseerd op de hierboven genoemde aannames
en betreffen het jaar 2011. Daarnaast zijn de aantallen en bedragen een momentopname
en kunnen vanwege wisselingen in hulpvraag van jaar tot jaar aanzienlijk fluctueren. Een
andere en verbeterde berekeningswijze kan in dit stadium nog een aanzienlijk effect
hebben op de cijfers.
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Leeswijzer bij de matrix

In het eerste overzicht ‘Overzicht aanbod naar zorgzwaarte en leeftijden’ ziet u in de eerste
regel de leeftijden, van 0 tot 27 jaar. Daaronder wordt per regel het geinventariseerde aanbod
genoemd, met daarbij ingekleurd de leeftijdscategorie waarvoor dit aanbod wordt ingezet.
Hierbij is van boven naar beneden een volgorde aangehouden van licht, preventief aanbod tot
zwaar, curatief aanbod. De toelichting op deze ‘zorgzwaarte’ vindt u hieronder.

In het tweede overzicht ‘Matrix aanbod kwetsbare jeugd regio Achterhoek’ vindt u een
nadere toelichting op het geinventariseerde aanbod.

In de kolommen (van links naar rechts) in de matrix vindt u de volgende informatie:
In de 1° kolom vindt u de zorgzwaarte indeling van de verschillende activiteiten. Hierbij is de

indeling in niveaus gehanteerd conform de landelijke pilot transitie jeugdzorg (zie P.M. Stam en P.P.
Doodkorte, ‘Van denken naar doen, opvoeden versterken in de praktijk’, september 2011

Preventie universeel

Niveau 1 Triple P en P. Stam: Universele preventie: mediacampagnes, alg. informatie/voorlichting,
folders, voor iedereen.

Niveau 1 P. Stam: welzijnswerk, onderwijs: pedagogisch klimaat op school, plein, overblijf ed.

Preventie selectief

Niveau 2 Triple P en P. Stam: voorlichting voor selectieve groepen (ouderavonden bijv),
adviesgesprekken (1 a 2) met ouders ed.

Onderwijs: gerichte interventies in de klas, voor groep kinderen die aandacht vragen.

Lichte opvoedhulp/ondersteuning

Niveau 3 Triple P: max 5 gesprekken.

Niveau 3 P. Stam: korte oudertraining, max 5 gesprekken,
Onderwijs: gesprek met ouders en ondersteuner op school

Intensieve opvoedhulp/ondersteuning

Niveau 4 Triple P: ondersteuning bij ernstige opvoedproblemen, 8 - 10 sessies (groep of individueel);
Niveau 4 P. Stam: casemanagement en/of langdurige laagfrequente ondersteuning.

Onderwijs: bespreking in zorgteam, verbreding zorg in school, individuele aanpassingen in
schoolpatroon/ondersteuning.

Specialistische opvoedhulp/behandeling

Niveau 5 Triple P: ondersteuning bij meervoudige gedragsproblemen, ook in combinatie met andere
gezinsproblemen.

Niveau 5 en 6 P. Stam: gespecialiseerde oudertraining en gezinsgerichte behandeling.

Onderwijs: bespreking in zorgteam, zorgplan individuele leerling,hulpklas, opname in trajectklas,

plusvoorziening
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Dagbehandeling/deeltijd

Niveau 5 Triple P, maar niet meer in het gezin

Niveau 7 P. Stam: gedeeltelijke overname van de opvoeding, casemanagement en/of langdurige
laagfrequente ondersteuning.

Onderwijs: overname onderwijs buiten de school: SBO, VSO of cluster IV bijv.

Pleegzorg
Niveau 8 P. Stam: pleegzorg,logeervoorzieningen

24 uurs zorg,residentieel
Niveau 8, 9 en 10 P. Stam: overname opvoeding, maatschappelijke separatie, maatschappelijk
isolement

Crisiszorg

In de 2° kolom vindt u de naam van het product.

In de 3° kolom vindt u de indeling in de 5 leefgebieden waarop het aanbod zich richt:
- materiéle omstandigheden (financién, wonen),
- gezondheid,

Opvoeding en gezinsrelaties
Onderwijs en werk

Sociale omstandigheden buiten gezin, school en werk.
Dit zijn de leefgebieden zoals die ook gehanteerd worden bij de indeling voor de landelijke
verwijsindex risico’s jeugd (www.handreikingmelden.nl)

In de 4° kolom is de doelstelling van de activiteit weergegeven.

In de 5° kolom is via een X aangegeven in welk van de 8 Achterhoekse gemeenten de activiteit
wordt uitgevoerd: Aalten, Berkelland, Bronckhorst, Doetinchem, Montferland, Oost Gelre,
Oude ljsselstreek en Winterswijk.

In de 5° kolom vindt u de aantallen clienten of trajecten die in 2011 zijn uitgevoerd in de
betreffende gemeente.

In de 6° kolom is de leeftijd weergegeven waarop het aanbod zich richt: 0-4 jaar, 4-11 jaar, 12-
17 jaar, 18-27 jaar.

In de 7° kolom is aangegeven of het aanbod groepsgericht of individueel is

In de 8° kolom is aangegeven wanneer men kan instromen bij de activiteit, bijv. dagelijks, na
indicatie, bij de start van het schooljaar ed)

In de 9° kolom is de intensiteit van de activiteit aangegeven, bijv. 2 x per week 1 uur, of 1 dag
per week gedurende 3 maanden etc.

In de 10° kolom is de naam van de aanbieder vermeld.

In de 11° kolom vindt u de kosten per traject, per uur, per client of totaal.

In de 12%/laatste kolom is aangegeven door wie het aanbod wordt gefinancierd.
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Leefgebied Aantallen ingezet + wachtlijsten Methodiek Financien
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Preventief
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TripleP, Stam ostprijs
Informatieoverdracht leugd/jongeren van relevante voorlichting en informatie|
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niveau 2 TripleP, | qertelefoon X opgroeiproblematiek in de leeftijd van 0-18 jaar. Ook x  |ind dagelijks liselkring Gemeente
e een chatmogelijkheid.
) [RGB B T e Ol 20.000 contacten voor heel Gelderland, aantal Achterhoek ) -
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(Preventief selectief,
niveau 2 TripleP, Advies en consult aan 1e " inci
o . X Advies en consult aan 1e lijn en ouders x x| x|k x|k x x [x|x ind BIZ Provincie
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. Advies en consultatie bij meldingen die niet (direct) . . .
Advies en consult AMK X c J G (e | S| P | TR | TR C x x|k |x [ing dagelijks BIZ Provincie
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MEE* totaal aantal
clienten uit de
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e.d. voor wie dit aanbod
20dat het zelfhelpend vermogen van ouders toeneemt.
bedoeld is.
o Informeren over leven met een beperking en wat aan 562 per
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X Voorlichting voor ouders/opvoeders x 0/4 groep  |op afroep Jjsselkring uur, obv Gemeente
komsten
afspraken met
gemeente




Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien

Naam product M |G [o |o (s Doelstelling Aa [Be [Br |Do |Mo [0G [OU Wi |Aa |Be |[Br |Do |Mo |OG |ON |Wi [0/3 |4/11]12/ [18/ (Groepof (I itei i Kosten Dekking financier,
olz [+ |+ |. 17 (27 |indiv.  [moment
h |g [w]|o
[Preventief selectief, tarief 2011:
niveau 2 Triplep,  Voorlichting voor jongeren . tussen 62 en 72 p
Voorlichting voor jongeren over omgaan met geld en tot .
Stam over omgaan met geld en X v X X % |, Usselkring uur, obv Gemeente
schulden afspraken met
. T G 1t
Weerbaarheid scholen X |10-12 jarigen zijn weerbaarder x X groep  |per klas jaarlijks groep 8 Welcom emeente (en
bijdrage school)
Meidenclubs X X X X lontmoeting, voorlichting aan meiden X X X groep 2 x p.jaar 2-wekelijks Welcom Gemeente
I . - G 1t
Weerbaarheid meiden X |meiden 10-14 zijn weerbaarder « o x groep  [1cursus piaar  |wekeliiks welcom CmEER(E
eigen bijdrage)
Hom ‘alcohol, Deel ki het th tmiddel lig, bi
Homeparty 'alcoho  Ix eelnemers kunnen het thema genotmiddelen PR P Y P R M W w |k — eenmalig,bij mensen || T
internet en gamen' maken binnen de thuis
Lentekriebels X X Informeren Il over verliefdheid gevoelens via scholen  |x X X X X X X X X gr GGD Gemeente
Pesten X [x Informatie en advies aan ouders scholenenderden  fx  fx [x fx [ [ [ fx x  [x gr/ind GGD JGZ
Preventie en voorlichtings- . .
B x |x |x |x |x |Vvoorlichting groepen jongeren, ouders, buurtbewoners. [x X [x |x fer school/ variabel |1x pm Figulus Welzijn Gemeente
activiteiten
Bevorderen contact ouders onderling en versterken
netwerken ouders; ondersteuning van gezinnen; nd/
Advies en ondersteuning X X X X X avonden; iviteiten op  [x X X X X X X niet te kwantificeren X X X X s bij vraag Sensire Gemeente
basisscholen; telefonische bereikbaarheid (I&A) en B
spreekuur CJG
Vrijwilligers bieden ondersteuning bij het invullen van G telike
Formulierenbrigade X X |formulieren met name voor het aanvragen van Voor gemeente Winterswijk en Berkelland 40 x variabel Humanitas El;“f:" S
Gemeentelijke voorzieningen subsidie
Bureau sociaal raadslieden geeft informatie en advies
over allerlei wetten en regelgevingen. U kunt ook hulp
Sociaal Raadslieden X X X X X krijgen bij het indienen van aanvragen en X X X 7 16 10 |x X X X ind bij vraag 20 mogelijk eenmalig  |Sensire Gemeente
bezwaarschriften en het invullen van ingewikkelde
formulieren.
Workshop Eetplezier en Je kind(eren) genoeg kansen geven om lekker te .
’ X [x x x o |x x x| |x 0/a groep Sensire Gemeente
Beweegkriebels bewegen.
Yunio * totaal aantal
Lekker gezond! Voor lient it
8 x |x Gezonde voeding voor peuters x [x Ik [k Ik |x [« |x [1093* |1636* |1154* [2161% |1124* |1131% |1454* |1052* |2/4 groep workshop clienten pergemeente | Gemeente
peuters voor wie dit aanbod
bedoeld is.
Logopedisch screening PSZ X Kinderen tussen 2-4 screenen op verzoek x 2/4 ind GGD pluswerk opdrachtgever
Logopedie X Alle 5/6 jarigen screening taal en spraak x x| x|k x x ind GGD Gemeente
Yunio * totaal aantal
delijk lient
Boekenpret X De taalontwikkeling stimuleren x [x x x| |x |x |x [1093* |1636* |1154* [2161% |1124* |1131% |1454* [1052* M groep | oandeliks clienten per gemeente |\
thema voor wie dit aanbod
bedoeld is.
ZAT overleg VO Afstemming zorgen leerlingen en inzet in gezin x x| x|k x x [x [ind GGD inzet JA plus opdrachtgever
i
ZAT overleg BAO x |x Afstemming zorgen leerlingen en inzet in gezin PO PR MU PR PO PO P x ind 66D iRy (Canaaiy
0ZS, onderwijs . j
zorgsteunpunt op school X [x[x voortijdig en van x |x o x X ind 2 wekelijks overleg [
ERCTIETHSE de schoolzorgstructuur van het VO. ! 8 |centrum 0zc
SWV VO Zutphen e.o.
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[Preventief selectief,
niveau 2 TripleP, Het AMW geeft informatie en advies op allerlei R —
Algemeen Maatschappelijk terreinen. Het kan gaan om financiéle vragen, 8 -
Stam x x x o [x [x X X X X X ind na vraag Maatschappelijk werk Gemeente
werk huisvesting, scholing en arbeid, opvoeding, gezondheid, ——
problemen op school, thuis of in de buurt.
tarief 2011:
. . De ouder of jeugdige heeft relevante informatie, advies tussen 62 en 72 p
Informatie, advies en " . . . 5
p - X en/of praktische hulp gekregen en kan hier zelf mee X x [x |x |x [ind dagelijks eenmalig ljsselkring uur, obv Gemeente
concrete dienstverlening |t afspraken met
gemeente
Voorlichting en advies op Yunio * totaal aantal
het postnataal huisbezoek B e M R A S DL huisbezoek of gesprek [clienten per gemeente
P X Verwijzen. Alledaagse opvoedingsvragen, b.v. over x [x Ik x|k |x |« |x [1093* |1636* |115a* [2161% |1124* |1131% |1454* [1052* |x ind op verzoek e T 832.985,- Gemeente
h ltatieb op consultatiebureau |voor wie dit aanbod
(B0 G o i huilen, slapen, eten, zindelijkheid, koppigheid. B
of spreekuur bedoeld is.
Ondersteuning Yunio * totaal aantal
o i i lefonisch of k |cli
jeugdverpleegkundige X eI ML ko Ik x|k [k |x [1093* [1636* |115a* [2161% |1224* |1131* [1454* |1052* |osa ind op verzoek telefonisch of gesprek | clienten pergemeente |y 53, Gemeente
nodig verwijzen. op consultatiebureau  |voor wie dit aanbod
(spreekuur vpk) s,
e ZoTT
. . 2en72
Signalering: Ontvangen en Relevante derden weten wat van hen verwacht wordt N " " fussen 6Zen72p
- 3 X " g —— X x [x |x |x [ind dagelijks eenmalig ljsselkring uur, obv Gemeente
afhandelen meldingen ignalen. e
o . P H h AWBZ
Ambulante begeleiding X x x Ik [k Ix |x |x |x |zieniervoor ook bij niveau 3 x x|« |x [|indsgezin [bijvraag maatwerk [P eyt cf uurtariefNzA [V2" naar
Pluryn WMo
tarief 2011:
tussen 62 en 72 p
Sociaal cultureel werk X Ontmoeting, ontspanning en ontplooiing. X X X groep terugkerend ljsselkring uur, obv Gemeente
afspraken met
gemeente
tarief 2011:
tussen 62 en 72 p
Jonterenopbouwwerk X X (Opvoeden, opgroeien en voorkomen van uitval X X X groep/ind gl j uur, obv Gemeente
afspraken met
gemeente
Veilige plek tmoeti tie, educati X .
Jongereninloop X [x [x [x e:‘::b‘:; ,:::.:.2,,’::6 ing recreatie, educatie opvang |, X [x e variabel 2 xpw Figulus Welzijn Gemeente
850
t k X X [X X [c ing en i X per X X gr+ind variabel 2 xpw Figulus Welzijn 2 FTE totaal Gemeente
maand
toezicht houd
Toezicht houden en signaleren: (wilkveiligheidsteam) en i Gemeente:
Jeugdtoezichthouder X |in weekenden, koopavond, X div X X ind/gr  |dagelijk kfo avond en bil ‘|cau 1,2 FTE totaal  |Openb orde en
evenementen:(horecapreventieteam) 5 ! Veiligheid
evenementen
tarief 2011:
Toeleiding naar hulp: De drempel verlagen om gebruik te maken van de tussen 62 en 72 p
Contact leggen door X voorzieningen voor jeugdigen en ouders in de wijk en X x [x |x |x [ind dagelijks eenmalig ljsselkring uur, obv Gemeente
laagdrempelige activiteiten het hulpaanbod van het CIG afspraken met
gemeente
45.000 jeugd Site;;
basi trekk 45.000
. . Leefbaarheid in de wijk vergroten door inzet van budget op pessvan - [yersireicen van Site, Prowonen en prowonen
Leefbaarheidsbudget jeugd X o x x| x|k x div x  |eroep  |behoefte en budget, begeleiding 195000 totaal  |jeugd en volw;
tb activiteiten L ¥ - |wonion
situatie afhankelijk van situatie Wonion 100.000
jeugd en volw.
- Beschikbaar stellen van huisvesting in woningen (Site) groep, |opbasisvan [alleen financiering .
X X |x A 4 . sit 10.000 lig [Sit
s st et en begeleiding (Lindenhout) voor kwetsbare jongeren & ¥ [woning |behoefte Jeegstand ite eenmalig |Site
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Naam product M [G [o o |5 |poelstellin Aa |Be |Br |Do |Mo |OG (ON (Wi (Aa (Be (Br Do (Mo (OG (O (wi ([0/3 (4/11]12/ |18/ |Groep of |l itei i Kosten Dekking financier|
olz |+ |+ 4 17 (27 |indiv.  [moment
h |g [w]|o
Lichte opvoedhulp, - ) ) )
niveau 3 Tripler, |GG X Licht pedagogische hulp x x|k x| |x x [x |x |x [ind variabel variabel GGD Gemeente
Stam -
O&AC Observatie- en Naar aanleiding van gerichte opvoedingsvraag: Jotiin; pedagogisch
Adviescentrum + x |x [x |x [pedagogisch medewerker geeft opvoedingsadviesaan [x [« |x [« |x [x [|x [x |niette kwantificeren x |x |x |x |ina vraag kortdurend o ;E"N‘;kef e op offerte basis |divers
Diagnostiek ouders
E consult X X Beantwoorden vragen via CJG site X X X X X X X X ? ind GGD/IGZ pluswerk opdrachtgever
Als de stap naar het algemeen maatschappelijk werk te T,
Internethulpverlening x |x |x |x [x [erootis, ofalsonze spreekuurtiiden u niet uitkomen,is |x  [x  [x ek x |x |x |ind bij vraag e f’ B [sensire gemeenye
er nu ook internethulpverlening. ijzing
tarief 2011:
tussen 62 en 72 p
Klik voor hulp X X X X X Internethulpverlening X X X ind bij vraag 0 kort mogelijk ljsselkring. uur, obv gemeente
afspraken met
gemeente
In opgroei- en
prenataal huisbezoek of interventies toepassen die de aanstaande ouders = op verzoek
v P X helpen het probleem op te lossen of hanteerbaarte  [x  [x [x fx fx [ f[x [x 3 2 4 6 5 15 |16 & ind Vzrloskundi o Yunio 2979.- Gemeente
(ElEER maken en/of de ouders daarvoor naar andere g 8
instellingen te verwijzen.
Het toepassen van interventies die de ouders helpen Yunio * totaal aantal
Huisbezoek op indicatie het probl te f hanteerbaar te maks lient te |575.867,-
P X ctprobleem op e lossen of hamteerbaartemaken 1, fx |« x|« [x |93 |1636* [1154* [2161% {1124% |1131* |1454* |1052* |osa ind ° - maxs clienten per gemeente |575. Gemeente
gz en/of de ouders daarvoor naar andere instellingen te atie voor wie dit aanbod  [basistakenpakket
verwijzen. bedoeld is.
In opgroei- en
. interventies toe te passen die de aanstaande ouders
Huisbezoek op aanvraag JZ " volgens plan van .
P X helpen het probleem op te lossen of hanteerbaar te X i3 X X i3 X i3 X ind bij vraag anpak Sensire Gemeente
UMWY maken en/of de ouders daarvoor naar andere 2
te verwijzen.
Het algemeen maatschappelijk werk biedt dikwijls
espreksgroepen X [x X |gesprek- en oefengroepen aan voor cliénten met x o |x x x| x x [x |x |eroep ensire emeente
Gespreksgroep k- fé lié Sensi G
dezelfde soort problematiek.
Gespreksgroep voor jong
volwassenen tussen de 18 di 562
> X Ontmoeten, uitwisselen, activiteiten x [x [k |x |x |x |x [1=10 [1=10 |1=10 [1=10 [1=1 |1=10 [1=10 [1=10 x  |eroep \verse MEE LA AWBZ
en 25 jaar met ASS en momenten bijeenkomst
normale begaafdheid
Gespreksgroep Autisme X U ontmoet andere ouders van jonge kinderen met ASS. 2/8 groep start cursus 5 bijeen komsten MEE 2810 AWBZ
Oudergespreks-groepen X Ondersteuning door uitwisseling kennisenervaring ~ |x  [x |x [x |x |x |x |x 14 |14 |14 |14 [14 |14 (14 |14 |x |x [x |x [eroep [bijstartgroep |max 10 keer MEE 5620 AWBZ

Na het verlies van een dierbare wordt je wereld op zijn

kop gezet. Het is dan goed om mensen te ontmoeten bij voldoende
\waarmee je je eigen verhaal kunt delen. De ene mens deelname
heeft liever één op één contact, een ander voelt zich . [worden deze .
" " groepsbij ¢ X Eigen bijdrage en
Lotgenotengroep prettiger in een groep. Daarom bieden we zowel bezoek X X 10 deelnemers. X X X i Humanitas -
aan huis door een vrijwilliger als deelname aan een sten tweemaal
p aan. De per jaar
worden georganiseerd voor volwassenen, jongeren en aangeboden
kinderen.
Humanitas,
Lotgenotengroep voor kinderen die een verlies van een P roepsbij |bij voldoende samenwerking afd. Eigen bijdrage en
Kind in rouw 8 groep x 2 vrijwilligers en 5 kinderen x [x [eeE | 5 eI i e
ouder, broer of zus hebben meegemaakt Doetinchem en Rijn fondsen
Ussel.
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Naam product
P o |2 Doelstelling 17 |27 [indiv. [moment
h
Lichte opvoedhulp,
niveau 3 TripleF, Jij en ik cursus voor De deelnemers leren nieuwe manieren om met anderen gedurende het |8 bijeenkomsten van 40 Euro AR AT
stam k'J p [E—— x x x x |x x |x |x |o 2 4 10 |4 2 5 3 8/ 12 groep  |jaar enkele 1,5a2uur, en GGNet Preventie € 80,=€ 9.600
inceEen (== momenten terugkom bijeenkomst 1% | per cursus
Oudercursussen Ondersteunen en informeren (LVG) x x |x |x |x |x |x |x |i=10 [1=10 [1=10 [1=10 [1=10 [1=10 [1=10 [1=10 [x [|x [x groep  |bijstartgroep |ca. 3 keer MEE 1686 AWBZ
Opkomen voor jezelf en je 562
P b ) Opkomen voor jezelf en je kind met LVG x Ix |x |x |x |x |x |x [i=10 [1=10 [1=10 [1=10 [1=10 [1=10 [1=10 [1=10 [x |x [x groep |2 ? MEE 2L AWBZ
kind bijeenkomst
h jeenkomst ZVW: 12
s De deelnemers leren nieuwe manieren om met anderen gedurende et |8 bijesnkomsten van 40 Euro Ourenx
Assertiviteit x x|k x|k x|t 4 2 8 1 0 3 0 16 [21 |groep [jaar enkele 1,5a2uur, en GGNet Preventie . |eso=€9.600
om te gaan. ¥ (cursusmateriaal
momenten terugkom bijeenkomst per cursus
B kinderen/j I t
Broers/zussen groep e;‘:‘el::;‘rz‘:;e" Eanienceren/icneRlvaseneoing x 1-10 M groep  |start cursus 5 bijeenkomsten MEE 2810 AWBZ
Brussen ondersteunen en voorkomen dat zij zelf 0 S —— b ZVW: 120 uren x
Brussen doe-praat groep problemen ontwikkelen ten gevolge van de ziektevan [x  |x [x [x [x [x |x [x |1 n 4 5 2 o 5 1 7/12 groep Uy 4 BRI GGNet |eso,=€9.600
personen cursus (cursusmateriaal
hun broer of zus. per cursus
C turk d t kind 412
Cursus Simpel i x e B e x oo A
Kinderen met overgewicht leren door informatie over
Cursus Evenwicht X voeding, eetgedrag en beweging een gezonde leefstijl  [x X 9/ 12 groep cursus GGD/JGZ pluswerk opdrachtgever
aan.
SR BTP + daar waar nodig
= Terugdringen van overgewicht x x o x o x x o x x |x |29 [5 [32 |38 [26 |46 (33 |29 [o/4 ind extra huisbezoek of  |Yunio N.tb. Gemeente
CUEEEHE doorverwijzen
L De ouders leren hoe ze kunnen inspelen op het gedrag o
Peuter in zicht en de ontwikkeling van hun peuter. x Ix |x |x |x |x |x |s47 |1245 |e88 |1604 (845 846 (1124 [s08 [0/4 groep 4 bijeenkomsten Yunio Gemeente
Je leert welke gevaren bij welke leeftijd horen en je Yunio/Rescue * tot.
Eerste hulp voor baby's en bekijkvt de risico's in en om je huis. Ook .doe j.e kerjnis en PR VR R R PR P 1003* |1636* |1154* |2061* [1124* [1131% |1a50% |1052* |o/a e drie bijeenkomsten  |Aant. klanten in . B—
kinderen vaardigheden op waarmee je in acute situaties juist kunt van 2,5 uur gemeente waarvoor dit
handelen. aanbod bedoeld is
tarief 2011:
tot 2 x wekelijkse [EECECI T
Jonge moedergroep Voor moeders van 16-24 jaar x 16 groep  |doorlopend ’ 3 ljsselkring uur, obv Gemeente
24 bijeenkomst
afspraken met
gemeente
o
. Cursus van drie avonden waarin mensen beter met hun i ) . ; Woning-
Omgaan met je geld X X 8 X X eenkomst |1 keer per jaar  |drie avonden Humanitas 5
geld om leren gaan - corporatie
Clignten, met schulden.
Over het algemeen wordt de inventarisatie van de
schulden gecombineerd met, of voorafgegaan dan wel
Schuldhulpverlening X gevolgd door, een ‘gewone’ intake. Een cliént met X X X X X X X X X ind bij vraag 3 gesprekken (5 uur) [Sensire Gemeente
schulden komt igin een
crisissituatie binnen (bijv. een dreigende huisuitzetting).
Na deze module start gewoonlijk budgetbegeleiding.
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MG Jo Jo [s Istelli Aa [Be [Br [Do |Mo [0G [0 |Wi |Aa [Be |[Br |Do |Mo |[OG |OU [Wi [0/3 [4/11]12/ [18/ |Groepof i ite . Kosten Dekking financier
olz |+ |+ ) Doelstelling 17 |27 [indiv. moment

Naam product

h |g [w]|o
Lichte opvoedhulp, tarief 2011:
niveau 3 TripleP, tussen 62 en 72
a Budgetcoach voor . tot . n P
stam : X Budgetcoach voor jongeren x 16 (2 [ind ljsselkring uur, obv Gemeente
InEEen afspraken met
gemeente
q q De cliént heeft relevante informatie, praktische hul
Practische en materiele 5 L& i . . 4 gesprekken max 8 .
- X |x X [en/of advies gekregen die kan helpen zijn (praktische) [x  |x [x x [x |x|x x [x [ind bij vraag weken (6 uur) Sensire Gemeente
BRI problematiek op te lossen of aan te pakken
Cliénten die geisoleerd zijn en nauwelijks
: ‘g - s 5 gesprekken over een
Activerende begeleiding maatschappelijk participeren, maar daar naar ” ) )
rara X e e e |FF | x [x [x |x x |ind bij vraag periode van enkele  |Sensire Gemeente
naar dagbesteding ting B I maanden (6 uur)
in staat zijn.
y . . - . X Graafschap
SMW X [x |x [x |x |tichtambulante hulpverlening; adviseringdecenten  |x  [x [x [x fx |x [x [x 100 per jaar x |x [indiv. op maat Usselkring en Sensire € 108.678 et
ollege
schoolmaatschappelijk werk zet zich in voor een goede
i an kinderen. Onze i
werkers zijn er voor advies en ondersteuning van de X ) afhankelijk van de .
X |x x [x o x x [k |x|x x |x [x [x |ind bij vraa Senrire Gemeente
sMw school en de leerkrachten, maar we kunnen ook in 6 |24 |8 69 |8 |16 |7 j vraag Vrazg,
gesprek gaan met kinderen, hun ouders of verzorgers
en school.
tarief 2011
tussen 62 en 72
Divers aanbod van licht naar zwaar (dit betreft dus ook . afhankelijk aanboden | B
AMW X X X X X N B x X X X X I ljselkring uur, obv
, intensieve en situatie
afspraken met
gemeente
Kortdurende outreachende Cliénten/cliéntsystemen die hulp behoeven maar hier 3 gesprekken, max 12 .
X x |x x [k |x|x x |x [ind Sensire Gemeente
hulpverlening niet zelf om vragen uur)
KOPP Individuele Het van (ernstige) p! bij maximaal 4 — ZVW: 120 uren x
. - . een kosten voor
ondersteunings- X kinderen als gevolg van psychiatrische of x Ik ox ko [x x|k x 2 2 o 1 6 5 2 5 x |x indiv. [elk moment preventieve GGNet Preventie 5eemmer €80,=€ 9.600
gesprekken met kinderen verslavingsproblemen van één of beide ouders. gesprekken per cursus

MEE* totaal aantal

Een evidence- based methode in maximaal 5 e

Triple P niveau 2/3 X X X X X X X X X 175% |299* |214* |555*% [267* |212* |304* [198* (x X X X ind navraag max 5 keer Gemeente,zij kunnen |[2810 AWBZ
gesprekken met ouders :

meerdere trajecten

krijgen
tarief 2011:
De vraag of het probleem met betrekking tot opvoeden iy tussen 62 en 72 p
Vraagverheldering X of opgroeien is actief gehoord en geordend en het x x x|k |x |ing dagelijks ek ljsselkring uur, obv Gemeente
Vervolgtraject is duidelijk. B afspraken met
gemeente
Toeleiding hulp: [ty 22;1: 7
P . tussen 62 en
Begeleidingstraject naar De ouder en/of jeugdige is gemotiveerd voor . 0 n P
L N X = e § x x |x |x |x |ind dagelijks 3tot 5 gesprekken |[ljsselkring uur, obv Gemeente
gespecialiseerde jeugdzorg bij de de jeugdzorg. e e
(motivatietraject) gemeente
s presbeEaeuD Antwoor: geven op opvoec;ingsvraﬁen wakar ouders —
voor ouders: Antwoord op e ovrearallchackenven tussen 62 en 72 p
worden met het doel om ouders in hun vaardigheden e ind/ een tot meerdere . .
algemene “ x x [x [x |x ljsselkring uur, obv Gemeente
5 Tevens: signaleren of er mogelijk groep gesp! Nerenme
opvoedingsvragen-en problematische omstandigheden schuilen achter de SR
vaardigheden vraag van ouder E
Licht pedagogische hulp ‘ »
voor ouders: Hulp bij Ouders kunnen de ‘Suclaal-emotlunele ontwikkeling van tarief 2011:
hun kinderen begrijpen en plaatsen in . tussen 62 en 72 p
beoordelen en ) - . ind/ 3
———— 4 X Daardoor weten zij welk gedrag van x x [ x o |x roe 5 maal een 1 uur uur, obv Gemeente
einvioeden gedrag en hun kinderen “normaal” is en voer welk gedrag zij zich e afspraken met
sociaal emotionele zorgen moeten maken. gemeente

ontwikkeling van kinderen
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M [G [o [o [s . Aa [Be [Br |Do |Mo |OG [oU |[Wi |[Aa [Be |Br |Do |Mo |[OG |ON |Wi [0/3 [4/11[12/ [18/ |Groepof |i ite . Kosten Dekking financier
Naam product Doelstelling "
olz |+ |+ 17 (27 |indiv.  [moment
h |g [w]|o
Lichte opvoedhulp,
:’"’”"3 TripleP, |} jcht pedagogische hulp tarief 2011:

&7 voor ouders: De ouders kunnen terugvallen op een ondersteunend tussen 62 en 72 p
Ondersteuning bij het X netwerk dat het morele en feitelijke steun geeft bij het X X X X ind 2 tot 5 gesprekken ljsselkring. uur, obv Gemeente
opbouwen en versterken opvoeden. afspraken met
van het sociale netwerk ESmeEts

tarief 2011:
5 " tussen 62 en 72 p
Opvoedingsondersteunin
E 8 i 8 X Opvoedi thy. kid x ko Ix zroep  |bij aanbod 1dagdeel pweek |ljsselkring uur, obv Gemeente
t.b.v. Young&kids afspraken met
gemeente
iEan De problematiek, wensen en mogelijkheden
S verhelderen. Er is een haalbare en werkbare hulpvraag.
indicatie/aanvraag 5 3 5 .
. X Er is een hulpverleningsplan met doelen en acties. x [xx x [ [x |x x |x [x [x ind na vraag plan op maat Sensire Gemeente
S 02T o .
hulpverleningsplan nodig verwijzen
In de th i kek k . Zozin; isch
Service observatie X X X X e ulssftual\e W.‘.)rdl WCCLE TP LD X X X X X X X niet te kwantificeren X X ind vraag 142 keer ozijn; pedagogiscl op offerte basis |divers
ichting bij en/of VHT
Video Interactie Analyse Ouders/zorgverleners en iedereen die beroepsmatig te e/
Autisme (VIAA) Compact X maken hebben met kinderen met stoornis in autistisch |x X X X X X X X X X X X groep Jse P 2 dagen Autimaat AWBZ
voor alle doelgroepen spectrum hebben (met certificaat basiscursus) g
" . In de th i kek k
Video Interactie In de thuissituatie wordt meegekeken naar oorzask en beg. |beg. |beg. |beg. [beg. [beg. [beg. [beg. ) conform methodiek , tarief begind of |nu AWBZ of
L X [x ichting bij ADHV |x |x [« x o x x| fx x |x [x [x |ind vraag Zozijn; VHT/VIB -er 3 N
Begeleiding . N Ind Ind Ind Ind Ind Ind Ind Ind VHT behandeling Provincie
worden gegeven
1tot3
Kortdurende Ouders inzicht geven in de positieve contactmomenten na°es f:k’:fe’:fz :Zn
Videohometraining (k- X met hun kind en deze momenten helpen uit te I PR U P PO M T M 7 10 o 2 16 |6 2 o/a ind p;iod"e T 7 € 1.062 Gemeente
breiden. (Videohometrainit
VHT) reiden. (Videohometraining) .
tarief 2011:

B tussen 62 en 72 p
5 Ontwikkelingsmogelijkheden van kinderen vergroten . - .
Spel aan huis X X X tot 6 ind sept-juli ljsselkring. uur, obv Gemeente
door ouders te leren spelen met hun kinderen.
afspraken met

gemeente

tarief 2011:

i tussen 62 en 72 p
problemen met opgroeien Hulp aan jongeren over problemen met opgroeien en .
d B aan ouders met problemen met opvoeden B I I lisselkring [UHE [T
en aan ouders met p! P afspraken met

problemen met opvoeden

Hulp aan jongeren over

gemeente
Dagopvang kinderen vg Buitenschoolse opvang vg kinderen X X X Lichtenvoorde AWBZ
tarief 2011
q a tussen 62 en 72
Hulpverlening ex-ama’s 17- . 9 0 n P
i X Hulpverlening ex-ama’s 17-23 jaar x x |x lsselkring uur, obv Gemeente
JEET afspraken met
gemeente
Voor de hele regio 30 woningen per jaar beschikbaar wijkconsulent: vinger
stellen voor kwetsbare jongeren (zwerfjongeren, dak- aan de pols; jhv: ca 4 . . Pro Wonen: 10
en thuislozen en ex dellln jenten() waajrbi’gwa een uur wZek \Jui kagent; [CorPoraties: Wonion, - (18 consulenten x | ) _ g0 g0
Wijk/woonconsulenten tbv n q ) ij ind, afhankelijk van P week, WIkaBent: o Wonen en Site. 10% van 80.000 o
AT ——— X X X contract door lening wordt X X X X X X X 2 2 2 8 5 2 4 5 X et | s wekelijks, financ. Hulpverlening: integrale kostprijs| Wonion: 4 cons =
geregeld,zodat zelfstandig wonen mogelijk wordt. Beheer, BJIZen . 32.000; Site 4
- N ! Lindenhout = 144.000
ij doen intake, in specialisten: op cons = 32.000
huurcontract en vinger aan de pols. afroep.
: - Vrijwilligers bieden ondersteuning aan mensen die 18 vrijwilligers en 49 deelnemers in Oostelike Achterhoek, 26 - » ) Gemeente. Deels
Thuisadministratie X X tijdelijk niet zelfstandig hun administratie kunnen X X X X X o X variabel 1 wekelijks Humanitas vijwillig, deels
vrijwilligers en 52 deelnemers afd. Doetinchem -
voeren etaald.

10



Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien

MG Jo Jo [s Istelli Aa [Be [Br [Do |Mo [0G [0 |Wi |Aa [Be |[Br |Do |Mo |[OG |OU [Wi [0/3 [4/11]12/ [18/ |Groepof i ite . Kosten Dekking financier
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Naam product

Lichte opvoedhulp,
niveau 3 Triplep,

Stam Doelstelling is het bieden van ondersteuning door een

maatje aan een brede groep mensen. Dit om isolement
te door breken of voorkomen en het bevorderen van
maatschappelijke participatie van mensen. Dit gebeurt
Humanitas Tandem X door vrijwilligers. Zij treden op als maatje van de X X X X X X X 37 vrijwilligers en 49 deelnemers X variabel
desbetreffende persoon en proberen het
zelfvertrouwen te ontwikkelen en te onderhouden,
zodat de desbetreffende persoon weer aan het sociale
leven deel gaat nemen.

1j elilk \oppelings-prii
jaar wekelijks - oppelings-prijs

contact 2012, 1723, |°emeeMe

Na het verlies van een dierbare wordt je wereld op zijn
kop gezet. Het is dan goed om mensen te ontmoeten
waarmee je je eigen verhaal kunt delen. De ene mens
heeft liever één op één contact, een ander voelt zich
Steun bij verlies prettiger in een groep. Daarom bieden we zowel bezoek x|x x afd. Doeti 8 vrijwilligers en 12 x variabel 1 jaar Humanitas Fondsen
aan huis door een vrijwilliger als deelname aan een

p aan. De
worden georganiseerd voor volwassenen, jongeren en
kinderen.

cf uurtarief NZA,
totaal 2011 : Aa
14.728,-; Be
306.751,- Br

1P Heyestichting/ 49.411,-; Do van AWBZ naar
Pluryn 229.582,;Mo  |[WMO
90.370,-; 0G
90.556,-501
105.230, Wi
45.850,-

Ambulante begeleiding X Begeleiding voor LVG kinderen x Ik ox ko [x x|k x 2 1 |4 42 (33 |9 31 |14 [x [x |x |x [ind/gezin|bijvraag maatwerk

Het doel s samen een plan te maken. Een plan voor de
PR S . toekomst dat veiligheid biedt aan de jeugdige en PR ) P W R W P P R o BJZ, ljsselkring, Sensire, provincie
SIEnevertipesa waarvoor familie en het netwerk verantwoordelijkheid e MEE en Lindenhout

nemen.

LBrer: 1. In gesprek (ken) met leerling probleem

duidelik krijgen en zo mogelijk oplossen.

2. 20 nodig de leerling inbrengen i het intern zorgteam

en daar hulpuraag en strategie bepalen.

Ortho: 1. Middels onderzoek, observatie en gesprekken : _

i h Niet als zodanig

Begeleiding door ondersteun.en bij het verhelderen \{an de cndervtlus— en bekend, Totale  |71,500 door SWY)

leerlingbegeleider of X |x [ el e A M ||, x x x indiv. |variabel Variabel SWV ost Achterhoek |kosten voor 1,7 [39.000 door
handelingsadviezen bijdragen aan optimale T

orthopedagoog ontwikkelingskansen van de kinderen, zowel didactisch FTE 2ijn 110500 |scholen
als sociaal emotioneel. 3. Deskundighei ing

op het niveau van de leerkracht en intern begeleider. 4.

Vertalen van de uitkomsten van onderzoeken en

observaties naar de ouders van de kinderen uit het

basisonderwijs.

per jaar

1. De leerling krijgt extra individuele ondersteuning
binnen het onderwijs op het moment dat dat nodig i, in
y expertise
de klas of zo nodig daarbuiten.
ook bsb

x [xo[x 2. Expertise vanuit het voortgezet speciaal onderwijs en x X X x - variabel variabel VO en VSO nb Via LGF

onderwijs
teams)

ind. (en

Onderwijszorg-

steunpunten het reguliere voortgezet onderwis is gebundeld in het

steunpunt en is beschikbaar voor zowel leerlingen als
teams.

deel regionaal
Biedt orthopedagogische ondersteuning aan de ) zorgbudget,
SRR ELS (NS gedurende hele jaar s

onderwijsafdelingen van OPDC-Younieq en biedt ) X 5 bijdrage scholen,

. alle leerlingen van de scholen van inden inzetbaar voor
X |x orthopedagogische en orthodidactische diensten aan de x|« x ko |x vt s2vo scholen betalen

) - SZVO (= 9500) groep verschillende vormen
VO-scholen. Verricht onderzoeken bij leerlingen (VO en > voor de
van ondersteuning

groep 8 PO) afgenomen
diensten

Expertisecentrum OPDC-
Younieq *
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Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien
. Aa [Be [Br |Do [Mo [0G |oU |Wi |Aa [Be |[Br |Do [Mo |OG [OI |Wi |[0/3 [4/11]12/ |18/ |Groepof |i Kosten Dekking financier
Naam product
> Doelstelling 17 |27 |indiv.  |moment
Intensi
mensieve BJZ. Entrea, Joozt, LdH,
ey Indicaties voor Jeugd met Lijn 5 Nove,
behandeling Triple 8 X X X X X X X X 79 130 114 277 102 113 149 124 X X X X ind Lii\denhout' P Provincie
P, niveau 4, stam |recht op AWBZ. 5 b
Trajectum
BJZ. Entrea, Joozt, LdH,
Indicaties voor Jlongeren met ernstige/complexe opvoed- en/of 57(4], |58 (1] [84[4] [177 |70(7) |59(2] |7501] [57[4] Lijn 5 Nove,
X X X X X X X X X X X X ind Provincie
Jeugd&opvoeding opgroeiproblematiek in de leeftijd van 0-18 jaar. *4 *5 *4 [12] *8|*2 2 il 2 Lindenhout, Pactum,
Trajectum
BJZ. Entrea, Joozt, LdH,
Indicaties voor [Jongeren met ernstige/complexe opvoed- en/of Lijn 5 Nove,
x [k x ko [x ko [k x| 79 76 195 (124 |70 113 |89 x |x [x [x |ind Provincie
Jeugdhulpverlening JHV opgroeiproblematiek in de leeftijd van 0-18 jaar. Lindenhout, Pactum,
Trajectum
Bij leerlingen die dreigen vast te lopen binnen het
onderwijsproces door een complexe combinatie van
oorzaken die vooral buiten de school liggen (het
85.000,- per jaar
. . systeem van de jongere). De life-coach laat de jongere intensief (na behaald SWV Oost
Life coaching X X X X Ind. variabel Radar - Elixer per fte. Kosten
pas los als het resultaat van zijn intensieve, persoonlijke resultaat) saso |Achterhoek
er uur:
aanpak voortzetting van het onderwijsproces en de I ’
positieve ontwikkeling van de jongere mogelijk maakt.
Familie Netwerk Beraad (6 Het organiseren, bij elkaar brengen van het netwerk » " .
x |x x |x [x |x familie  |bij vraag 6 maanden Sensire Gemeente
maanden) rondom de hulpvrager
Ondersteuning bij het Clignten met een beperkt sociaal netwerk, die eenzaam
opbouwen en versterken zijn en zelfstandig niet of amper in staat zijn om hun X X X X X X X X ind bij vraag 6 gesprekken (12 uur) |Sensire Gemeente
van het sociale netwerk netwerk te vergroten.
Praktische 3 maanden tot max 9
i . Kortdurend en veranderingsgericht Versterking en .
gezinsondersteuning (PGO- " ! x o |x x x| x |x |x |x [|ind na vraag maanden, enkele uren [sensire Gemeente
ontwikkeling van het gezinssysteem
1), module 4 per week
Praktische
. . Stutten en steunen - Behouden van een stabiele 9-12 maanden, 122
gezinsondersteuning (PGO- X X X X X X X X X X X ind navraag Sensire Gemeente
gezinssituatie waar men vreest voor terugval uur per week
2), module 5
Ouders inzicht geven in de interactiepatronen en
d t . Versterken/ t
Videobegeleiding O e etk o ebessen x [x o x x [k |x o |x x |x ind na vraag maatwerk Sensire Gemeente
communicatievaardigheden. Positieve
contactmomenten met hun kind helpen uit te breiden.
2 a3 keer per week,
. Het zelfvertrouwen van ouders vergroten, hun sociale gedurende een aantal
Homestart (tot 6 jaar) X X X X X X X X tot 6 ind na vraag, via coor| Sensire Gemeente
relaties versterken maanden tot max 2
jaar
Cliénten/cliéntsystemen met chronische problematiek
(bijvoorbeeld ouders van kinderen met een
° § 12 gesprekken
. L functiebeperking, mensen met een verstandelijke ~ .
Stabiliserende begeleiding B en g x o |x x o ko |x x x|k [x find bij vraag gedurende een jaar  [Sensire Gemeente
beperking of psychogeriatrische problematiek) die op )
gezette tijden aangeven praktische en/of emotionele
ondersteuning nodig te hebben.
Langdurende Clignten/cliéntsystemen die hulp behoeven maar die
40 uur gedurende een
outreachende weinig vertrouwen hebben in de hulpverlening en die  |x X X X X X X X ind Sensire Gemeente
aar
hulpverlening elk contact met hulpverlening vermijden (zorgmijders). B
Competentiegerichte
N De cliént heeft inzicht in de relatie tussen zijn gedrag, g b 12 gesprekken (30 | - .
x [x o x x [k |x o |x x  [in ij vraay ensire emeente
ege'elding bij financiele externe omstandigheden en het ontstaan van schulden yvraag uur)
problemen (lang) (1 jaar)
Een algemeen maatschappelijk werker kan u helpen
omgaan met problemen die u persoonlijk raken. Ook . afhankelijk van de .
X X X X X X X X X X X ind bij vraay Sensire Gemeente
AMW. e A e e el e e e m o 52 |123 |54 120 (62 (84 |81 i vraag =
vastloopt.
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Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien

e M TG [o [o [s |poelstelli Aa [Be [Br |Do |Mo |OG [oU |[Wi |[Aa [Be |Br |Do |Mo |[OG |ON |Wi [0/3 [4/11[12/ [18/ |Groepof |i ite . Kosten Dekking financier
olz |+ |+ S e 17 |27 |[indiv. |moment
h |g [w]|o
Intensieve
Competentiegerichte
opvoedhulp/ ) bR b?‘ o De cliént heeft inzicht in de relatie tussen zijn gedrag,
e J X externe omstandigheden en het ontstaan van de P P 4 P P P x  ind b vraa 8 gesprekken (12 uur) |sensire
B gl j vraag gesp!
P, niveau 4, Stam  [problemen (kort) (16 chulden
weken)
na schools 62,59
. ind/ " P Heyestichting/ perdagdeel;  |van AWBZ naar
X Dagbesteding LVG x x|k x|k o x x| 0 2 7 6 0 o 0 x bij vraay maatwerk
Begeleiding dagdelen gl g groep Jees Pluryn 121,87 p dagdeel |WMO
dagactiviteit
Ter ontlasting, verpleging, verzorging en/of ter
stimulering van de ontwikkeling, Samen met
ol ket tners; t kan ( School),
Specialistische opvang CERES G gewoon. a.".( i) Ken Ken . . nu AWBZ of
oo — X |x o |x X |(Kindercentrum) en aanvullend specialistisch waar s |s ews | |s | |5 [bes er|bes gr{bes. gr.[beg. grbeg. gr.[bes. ar.|beg. gr.|beg. gr. x [x ar vraag op vraag Zozijn tarief beg gr ————
Wiz ezl nodig. Voor de kinderen met een ernstig meervoudige
beperking (EMB) is een daarop toegeruste omgeving
noodzakelijke voorwaarde
Ter ontlasting, verpleging, verzorging en/of ter
stimulering van de ontwikkeling, samen met e
Zaterdag-, weekend- en/of ketenpartners. Voor de kinderen met een ernstige tarief logeren of
X xo[x o [x K s Ken |k |k |k beg. gr.|beg. gr.[beg. gr.|beg. gr.[beg. gr.|beg. gr.|beg. gr.[beg. gr. x [x r+ind  |vraay op vraa Zozijn nu AWBZ
akanti idi meervoudige handicap is een daarop toegerustte v 0G|S0 7|0 |5 ) | 0 |25 1 20, 50 E B PUEES J beg gr
ing een i . lokatie
School of Kindercentrum
Ontlasting van de ouders op noodzakelijke tijden zodat
e het kind zich kan blijven ontwikkelen in het eigen gezin. 2 " m
ozijn; pedagogisc
i Er zijn drie groepen te onderscheiden; kinderen met logere |logere |logere [logere [logere |logere [logere [logere UIBIeTEEESS
logeerhuis (H) of x [x|x X z |z z Hez 2 |z z |z x x gr vraag op vraag medewerker of tarief logeren nu AWBZ
een ernstige meervoudige beperking, kinderen met n n n n n n n n i
i logeergezin
logeergezin (2) gedragsproblemen en kinderen met een verstandelijke Beerg
beperking
MEE* totaal aantal
e, Door middel van het maken van beelden, ouders clienten uit de
b aanknopingspunten geven voor verbetering van de x Ix |x |x |x |x |x |x |i7s* [209* [214* [ss5* [267* [212¢ [304* |198* [x |x [x [x [ind na vraag ij kunnen (1204 AWBZ
egeleiding opvoedingssituatie. meerdere trajecten
krijgen
MEE* totaal aantal
Clientondersteuning, waardoor jeugd en jongeren en i
: . hun ouders ondersteund worden in het traject bij de maatwerk, max een c
Clientonder-steuning X . . - x Ix |x x |x |x |x |x  |i7s* [209% [214* [ss5* [267* [212¢ [304* |198* [x |x [x [x [ind na vraag Gemeente,zij kunnen |1204 AWBZ
(jeugd) hulpverlening,. Dit voorkomt dat kinderen half jaar ey e
tussen wal en schip vallen. © e
krijgen
Vroeghulp: ontwikkelings- maatwerk, max een
- X Ontwikkelingsstimulering x x|k x|k o x| 12 |8 %6 |3 12 |4 2 |x |x [x |x [ind na vraag i MEE 1204 AWBZ
stimulering alt Jaar
MEE* totaal aantal
clienten uit de
Een evidence- based opvoedingsmethode in maximaal
Triple P niveau 4 X 10 gesprekken met ou:ers e x Ix |x x |x |x |x |x  |i7s* [209% [214* [ss5* [267* [212¢ [304* |198* [x |x [x [x [ind na vraag max 10 keer Gemeente,zij kunnen |1204 AWBZ
= meerdere trajecten
krijgen
MEE* totaal aantal
clienten uit de
Ouderbegeleiding X Aan de beperking gerelateerde hulp bij het opvoeden  |x  [x  |x [x |x [x [x |x |175* [299* [214* |ss5* [267* |212* (304* [198* |x [x [x [|x [ind na vraag max 10 keer Gemeente,zij kunnen |1204 AWBZ
meerdere trajecten
krijgen
MEE* totaal aantal
. o] clienten uit de
g/coachi en g bij
1 X Y S— x Ix |x |x |x |x |x |x |i7s* [209* [214* [ss5* [267* [212¢ [304* |198* [x |x [x [x [ind na vraag max 10 keer Gemeente,zij kunnen |1204 AWBZ
rond de beperkin
IEEEIELED i meerdere trajecten
krijgen
MEE* totaal aantal
clienten uit de
. Crisisbeperkende ondersteuning, jeugdigen en c
W ini N X
Remweg en stoptraining X olwassenen met autisme x x |x x |x |x |x |x  |i7s* [209* [214* |s55¢ [267* |212* [304* |198* x [x |x ind na vraag max 10 keer Gemeente,zij kunnen |1204 AWBZ
meerdere trajecten
krijgen
MEE* totaal aantal
clienten uit de
Psycho-educatie X Ondersteuning door kennis van de beperking X X X X X X X X 175* [299* [214* [555* [267* [212* [304* |198* X X X ind na vraag max 10 keer Gemeente,zij kunnen [1204 AWBZ
meerdere trajecten
krijgen
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Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien

MG Jo Jo [s Istelli Aa [Be [Br [Do |Mo [0G [0 |Wi |Aa [Be |[Br |Do |Mo |[OG |OU [Wi [0/3 [4/11]12/ [18/ |Groepof i itei . Kosten Dekking financier
olz |+ |+, Doelstelling 17 |27 |indiv. moment

h |g [w]|o

Naam product

Intensieve

P X (Ondersteuning, info: stimulans door spelen X X X X X X X X 10 10 10 10 10 10 10 10 0/4 groep ieder moment max 10 keer MEE 5620 AWBZ
Triple

P, niveau 4, Stam 243 uur per week,

Het zelfvertrouwen van ouders vergroten, hun sociale gedurende een aantal

Home-start (tot-6jr) X x kx| [k x i3 |13 10 |19 |8 6 |9 16 |o/6 ind - |Homestart-Yunio €1.715
relaties versterken. maanden tot maximaall
2 jaar.
Weerbaarheidstrainin Versterk id | onderwijs di it
A 8 X ersterken meiden van speciaal onderwljs diemoeite 1, - f, 1, f o f [ g 1 1 1 1 1 1 1 M groep  |start cursus max 10 keer MEE 5620 AWBZ
meiden LVG 'om hebben voor zichzelf op te komen.
Weerbaarheidstraining Versterken mannen met speciaal onderwijs die moeite
X x ko x o xofx x|k x 2 2 2 2 2 2 2 2 x |groep |[start cursus max 10 keer MEE 5620 AWBZ
mannen 18+ LVG lom hebben voor zichzelf op te komen.
Weerbaarheidstrainin Versterk t iaal onderwijs di it
8 X ersterken vrouwen met speciaal oncerwljs dle moeite |, f, 1, f o fe [ |1 1 1 1 1 1 1 1 x  |eroep |[start cursus max 10 keer MEE 5620 AWBZ
vrouwen 18+ LVG 'om hebben voor zichzelf op te komen.

Relationele vaardigheden, seksuele
X voorlichting:"Vrienden maken, hoe doe je dat?", X 1 x [groep [start cursus 10 bijeenkomsten MEE 5620 AWBZ
"Verliefd zijn, hoe voelt dat?"

Vriendschap, verkering en
vrijen (LVG)

Door praktische oefeningen leert u hoe u dingen
Omgaan met elkaar (LVG) X positief kunt zeggen. U leert ook om aan te voelen hoe X 1 x |eroep |[startcursus 10 bijeenkomsten  [MEE 5058 Awez
anderen kunnen reageren.

Het doel van de cursus is om vaardigheden aan te leren
Durf je wel (LVG) X lom beter om te gaan met moeilijke momenten in het X 1 (x) |x groep bij start groep (9 bijeenkomsten MEE 5620 AWBZ
contact met anderen. Initiatief nemen/NEE zeggen.

o . Info/uitwisseling voor ouders van pubers met een
Autisme in de puberteit X X 1 X groep start cursus 9 bijeenkomsten MEE 5058 AWBZ
autismespectrumstoornis

Voor mensen die zelfstandig wonen en moeizaam zelf
Omgaan met geld X X 1 X groep start cursus 10 bijeenkomsten MEE 5620 AWBZ
hun financién beheren.

Stop-training Het doel ervan is dat je leert om je middelengebruik of a &
vergoeding is
middelengebruik en (gok) X gokgedrag te veranderen en misschien zelfs wel te x ok ok ok ko x|a 1 1 1 1 1 1 1 x |x |eroep |[startcursus MEE gb i . [awez
N per bijeenkoms
verslaving (LVG) stoppen.
N Gedragsbeinvloeding LVG jongeren die drugs of alcohol
WOW- wijs op weg (LVG) X gebruiken X X X X X X X X 1 1 1 1 1 1 1 1 X groep start cursus 8 bijeenkomsten MEE 4496 AWBZ
tarief 2011:
tussen 62 en 72 p
Groep ‘en wij dan?' X Voor kinderen met gescheiden ouders X 9/ 12 groep 2 x per jaar ljsselkring uur, obv Gemeente
afspraken met
gemeente
Kinderen in echtscheidings-| Er wordt aandacht gegeven aan de scheiding tussen 10/
I X x [x o x x [k |x o |x groep |2 x per jaar Sensire Gemeente
situaties ouders en de gevolgen hiervan. 1
Groepstraining voor
basisschoolkinderen groep Er wordt aandacht gegeven aan de scheiding tussen 10/ 6 bijeenkomsten .
iy X " x |x[x x |x [x |x 12 groep N Sensire Gemeente
7 & 8 van gescheiden ouders en de gevolgen hiervan. 11 leerlingen groep 7&8
ouders
Praat en speelgroep £l s 3 =
voor kinderen van X Kinderen leren omgaan met scheiding van ouders [x X X X X X X X 1 6-12 groep na indicatie BJZ |10 bijeenkomsten Lindenhout o ® S 2 Provincie
gescheiden ouders 288"
STOP 4-7: samen Kinderen die agressief zijn en niet luisteren samen
. X - roe| na indicatie BJZ (10 bijeenkomsten Lindenhout Provincie
sterker terug op pad met ouders en leerkrachten trainen om weer samen|x X X X X X X X 1 1 4-7 groep j
verder te kunnen
Met fysieke oefeningen leren jongeren positiever
BAL, Bewust aktief leren over zichzelf denken en kunnen met zelfvertrouwen|x — [x |x [x |x [x [x |x |1 1 x groep  |naindicatie BIZ (11 bijeenkomsten Lindenhout Provincie
verder.
De jongere kan contact maken met anderen, heeft
Top Dog X inzicht gekregen in zijn of haar gedrag, heeft meer (x X X X X X X X 2 2 5 15 10 1 5 4 X ind na indicatie BJZ |12 bijeenkomtsten Lindenhout Provincie
zelfvertrouwen gekregen
Agressieregulatie
g g X De jongere is in staat op een adequate maniermet |, 1, |, L | [y [x [s 2 2 1 3 1 x groep  |naindicatie BJZ (12 bijeenkomsten Lindenhout Provincie
training agressie om te gaan.
Met fysieke oefeningen leert kind zichzelf beter
Rots en water X kennen en hij leert hoe hij om kan gaan met x x o[k x x|k [x |x 1 X groep  |naindicatie BIZ (14 bijeenkomsten Lindenhout Provincie

anderen.
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Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien
M |G . Aa [Be [Br |Do |Mo |OG [oU |[Wi |[Aa [Be |Br |Do |Mo |[OG |ON |Wi [0/3 [4/11[12/ [18/ |Groepof |i Kosten Dekking financier
Naam product
P o |2 Doelstelling 17 |27 [indiv. [moment
h
Intensieve i
Minder boos en
opvoedhulp/ - AU G NN AL x koo kx| 2 |a 1 1 1 8-12 groep  |naindicatie BIZ |10 bijeenkomsten  [Lindenhout Provincie
B opstandig lemoties op een gezonde manier te uiten
Triple
P, niveau 4, Stam
- - PO, 20 intensief als nodig,
2 Move X S e R O R O L DTS x x x ox ox o x o x|2 2 19 |2 1 2 2 x  |18-2dind variabel 20 kort als mogeiljk  |Lindenhout Provincie/AWBZ
jiongeren (maatwerk)
g max 12 wkn z0 Provincie
Toeleiding Zorg X I R I (N GEE D x x xoxoxoxox|x 18 1 4 x  [18-2gind variabel Lindenhout ¥
motiveren voor gespecialiseerde zorg intensief als nodig Regiobudget GGZ
Begeleiden van problemen breder dan alleen z0 intensief als nodig,
Onderwijshulpverlening onderwijsproblemen en zorgcodrdinatie binnen de  |x X X X X X X X 5 3 2 19 5 3 11 4 X 18-2dind variabel 20 kort als mogeiljk Lindenhout Onderwijs
school (maatwerk)
P bij verzuim, wekelijks of zelfs Samenwerkingsv
EHBS, eerste hulp bij Achterhalen waarom jongere verzuimt en helpen ] . 1 . 8
5 X X X X X X X 9 2 4 4 5 5 5 X 18-2dind aanmelding door |dagelijks contact. Max [Lindenhout erbanden
schoolverzuim weer naar school te gaan
school 6 wkn Achterhoek
S ‘ R—— a 20 intensief als nodig,
JEKK L GG Ie L CUR I N x |x |x |x [x |x [x |5 |34 |47 |62 |51 [18 |37 |17 X ind variabel 20 kort als mogeiljk | Lindenhout ’
jongere neemt af door hulp aan jongere én gezin cie
(maatwerk)
MEE* totaal aantal
Ondersteuningsmodeel voor jeugdigen en volwassenen ESHEHRES
Geef me de vijf b Jevedie e e e e e e [a7se [aser |2aar [ssse [a67+ [212¢ 304+ [108* x| |x ind na vraag max 10 keer Gemeente,zij kunnen (1204 AWBZ
meerdere trajecten
krijgen
Geef me de 5 voor januari/ 6 dagen, 1 dag per Autimaat AAB Geef me
Omgaan met kind met autisme (autibril) x x|k x| |x x [« |x [x [eroep €1.290,00 PGB ZVW.
ouders/zorgverleners september maand de 5
Basiscursus Geef me de vijf In deze cursus leer jede oorzaak van het gedrag van de januari/ 6 dagen, 1 dag per Autimaat AAB Geef me .
N " x oo e ko |x x [« |x [x [eroep €1.290,00 Instellingen
voor hulpverleners cliént met autisme te herkennen (autibril) september maand de 5
Geef me de 5 voor
ouders/zorg- en januari, 6 dagen, 1 dag per Autimaat AAB Geef me PGB ZVW
/2018 Met als doelgroep: Autisme & verstandelijke beperking [x  |x [x [x [x [x [|x |x |k leroes [P 8 ER €1.290,00 !
hulpverleners & september maand de 5 Instellinegn
leerkrachten
RS S (S P januari/ 5 ochtenden, 1 Autimaat AAB geefme | PGB ZVW.
volging basiscursus Geef me de vi x x|k x| |x x [k x o |x roej ¥
ervolg Geerme ce vij By J %P |september ochtend per maand  |de 5 instellingen
Video Interactie Analyse . 7 5 ochtenden, 1 At ¢ AAB Geef J—
anuari ochtenden, utimaa eef me
Autisme (VIAA) voor Als opvolging van de basiscursus (certificaat) x kx| [x x| |x lercer | € 630,00
september ochtend per maand ~ |de 5 instellingen
ouders/zorgverleners
Video Interactie Analyse
N januari/ 5 ochtenden, 1 Autimaat ABB Geef me PGB ZVW.
Autisme (VIAA) voor Als opvolging van de basiscursus (certificaat) x x x x x x x x x x x x groep € 630,00
september ochtend per maand ~ |de 5 instellingen
hulpverleners
gedurende het ZVW: 120 uren x
y Ondersteuning kinderen van ouders met psychische lotgenotengroep/ 40 Euro
KOPP tienergroep x ook ko x]2 0 1 5 o 1 1 02 x groep  |jaar op enkele GGNet Preventie € 80,-=€ 9.600
problemen cursus iaal
momenten per cursus
. gedurende het ZVW: 120 uren x
Ondersteuning kinderen van ouders met psychische 12/1 lotgenotengroe; 40 Euro
Brussen tienergroep E C=3 P P O P P Y groep  |jaar op enkele g 80P/ | GGNet Preventie €80,=€ 9.600
problemen 6 cursus iaal
momenten per cursus
van het van de gedurende het ZVW: 120 uren x
. 16/2 lotgenotengroep/ 40 Euro
Brussen jongerengroep kinderen door vergroting van de opvoedcompetentie  [x X x X x X x X 5 groep jaar op enkele | © GGNet Preventie € 80,-=€ 9.600
van de ouders. momenten "% |per cursus
10 uur x € 60,- = €]
Ondersteunen van jongeren met lichte tot matige max 8 emal 600,- per traject
E-mailservice M r S B MU PR PR PR P P P n |ju |7 |7 3 1 |10 x [x g Variabel GGNet Preventie -pertraject | o-gelden
psychische klachten . van max. 8 e-
mailcontacten
De ouder-baby ondersteuning vergroot het
0-8 DBC-financiering | DBC-financiering
KOPP ouder- baby zelfvertrouwen en zorgt ervoor dat de baby zich goed  |x X X X X X X X 1 0 0 4 2 4 3 2 ind variabel max 10 huisbezoeken [GGNet Preventie
mnd via ZVW. via ZVW.
ontwikkelt.
Het van (ernstige) p bij gedurende het ZVW: 120 uren x
8 bijeenkomsten van geen kosten voor
KOPP Doe-praat groepen kinderen als gevolg van psychiatrische of X X X X X X X X 6/ 12 groep jaar op enkele G GGNet Preventie deelnemer € 80,-=€ 9.600
verslavingsproblemen van één of beide ouders. momenten ” per cursus
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Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien
M |G |[o |o [s . Aa [Be [Br |Do |Mo |OG [oU |[Wi |[Aa [Be |Br |Do |Mo |[OG |ON |Wi [0/3 [4/11[12/ [18/ |Groepof |i ite . Kosten Dekking financier
Naam product Doelstelling 3
olz |+ |+ 17 (27 |indiv.  [moment
h |g [w]|o
Intensieve
opvoedhulp/ Voorkomen van problemen bij het kind op latere leeftijd
behandeling Triple |Bang en /of stil kind, door het huidige drukke en opstandige gedrag door het SR
modules, 2-
P, niveau 4, Stam |zelfhulpcursus voor X van de (‘emp ) ok x x x x xx X X ind na vraag s ’ o GGNet zZvw?
wekelijks contac
P - Van ouders en het aanleren van probleemoplossende 4
opvoedingsvaardigheden.
Voorkomen van problemen bij het kind op latere leeftijd
Druk en/of opstandig kind, door het huidige drukke en opstandige gedrag door het 8-12 weken, 2
zelfhulpcursus voor X versterken van de zelfredzaamheid van ouders en het  |x X X X X X X X X X ind wekelijks telfonisch ~ |GGNet ZVW?
S aanleren van probleemoplossende contact
opvoedingsvaardigheden.
Beter slapen, gedurende het G ZVW: 120 uren x
uro
groepstraining voor (jong) X Beter kunnen slapen en overdag beter kunnen voelen. [x x x x x x x x 5 2 1 7 1 3 6 9 x groep jaar op enkele |6 keer 1,5 uur GGNet Preventie € 80,-=€ 9.600
volwassenen momenten LY per cursus
Geen Paniek, groeps- en
. gedurende het ZVW: 120 uren x
zelfhulpcursus voor (jong) Beter leren hanteren van en leren omgaan met de groep/ 40 Euro
X x x|k x|k x|k x|t 0 1 7 1 1 2 0 x jaar op enkele (8 keer 2 uur GGNet Preventie € 80,-=€ 9.600
volwassenen (vanaf 18 paniekklachten. ind iaal)
momenten per cursus
jaar)
gedurende het boams ZVW: 120 uren x
Met lef, (vanaf 18 jaar) X Leren omgaan met onzekerheid x ko x o [k ko x k2 0 1 1 2 2 2 1 x  |eroep  [jaar openkele 8 keer 2 uur GGNet Preventie € 80,=€ 9.600
momenten % per cursus
Minder stress door gedurende het ZVW: 120 uren x
Aandacht leren focussen en bewust te leren leven in het| 40 Euro
aandacht (jong) X hier-en-nu x kx| [k ok kB 2 3 27 |9 1 14 o x  |eroep  [jaar openkele |8 keer 2 uur GGNet Preventie € 80,=€ 9.600
-en-nu. iaal)
volwassenen: Mindfulness momenten per cursus
Head Up!, cursus voor ZVW: 120
: P Voorkomen dat somberheidsklachten uitgroeien tot een 8 wekelijkse geen kosten voor urenx
jongeren met sombere X x [k x x o[« x o |x x Jo 0 o 2 o 0 o 1 x groep GGNet Preventie € 80,=€ 9.600
depressieve stoornis. bijeenkomsten deelnemer
buien per cursus
. . Voorkomen dat somberheidklachten uitgroeien tot een deelnemers niet herleidbaar 8 wekelijkse . geen kosten voor
Gripopjedip.nl X ! i PO MU M PO M P M x [x |eroep - GGNet Preventie wmo-gelden
depressieve stoornis qua woonplaats bijeenkomsten deelnemer
. . gedurende het ZVW: 120 uren x
Voluit leven, (jong) Je leert bewuster en meer vanuit je hart te leven, zodat 8 keer 2 uur en 40 Euro
X x [k x x o[« x o |x x Jo 3 1 s 4 0 3 1 x  |groep [jaar op enkele GGNet Preventie € 80,=€ 9.600
volwassenen je leven snel bevredigender wordt. terugkom bijeenkomst iaal)
momenten per cursus
Werkstress de baas, groeps: gedurende het ZVW: 120 uren x
Het vergroten van inzicht en vaardigheden om 8 keer 2 uur en 40 Euro
en zelfhulpcursus voor X x Ix x x x| |x |x |o 0 4 3 2 1 3 0 x  |groep [jaar op enkele GGNet Preventie € 80,-=€ 9.600
situaties beter te kunnen hanteren. terugkom bijeenkomst iaal)
(jong) volwassenen momenten per cursus
Ambulante D iek en ing van iatri alle achterhoekse Gemeenten samen: 5.837
. X y x fox [ ox [ ox [ ox [ ox [ x| x x [x |eroep GGNet
groepsbehandelingen problematiek (aantallen)
Ambulante individuele Di iek en ing van
X . x| ox [ x| x [ x| x| x| x : x [« [x |x [ind GGNet
[ — problematiek alle achterhoekse Gemeenten samen: 30.208
Vanuit het CJG, het realiseren van een sluitende aanpak aantal gesprekken | e Plusvoorziening,
- voor leerlingen met een ondersteuningsvraag in het VO. leerling, aantal T RMC, Gemeente
Jeugdmaatschappelijk . Lindenhout, ljsselkring, [138.675,- 4
X [x [x [x [verbinding tot stand te brengen tussen onderwijs, x o x x x 1 7 40 |24 40 [*+* x ind hele schooljaar ~ [gesprekken systeem, ; Doetinchem en
R N L - (alle VO-scholen van  |(experiment) ¢
woon- en leefsituatie en de jeugdzorg. Voorkomen van evt doorverwijzing. het) S20 Oude Ijsselstreek,
schooluitval jeugdzorg 52v0
Sport United. Provincie
VSV'ers worden ondersteund bij het zoeken Uitgevoerd door een 183.500, rest:
gedurende twaalf
naar een geschikte beroepsopleiding en/of baan. samenwerkingsverban Gemeente, ROC
16/2 weken iedere dag, 254.000 per jaar.
Graafschap helpt scoren X X Daarbij wordt hen structuur en dagritme geboden en X 3 1 31 3 1 7 2 16 groep d tussen Gemeente, Graafschap coll,
3 daarna 6 maanden 5.085 per traject
iedere dag sport als hulpmiddel, waarbij de locatie van voetbalclub, onderwijs, VBV De
nazorg.
De Graafschap wordt gebruikt. E politie Graafschap,
en reclassering hulpverlening etc
. gedurende het . ZVW: 120 uren x
De deelnemers leren nieuwe manieren om met anderen 8 bijeenkomsten van 40 Euro
Omgaan met anderen X x [k x|k o[k ko x x Jo 0 1 2 1 1 3 0 X groep  |jaar op enkele ; GGNet Preventie € 80,=€ 9.600
om te gaan. 1,5 uur iaal)
momenten per cursus
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MG Jo Jo [s Istelli Aa [Be [Br [Do |Mo [0G [0 |Wi |Aa [Be |[Br |Do |Mo |[OG |OU [Wi [0/3 [4/11]12/ [18/ |Groepof i itei . Kosten Dekking financier
olz |+ |+, Doelstelling 17 |27 |indiv. moment

Naam product

h |g [w]|o
Intensieve
opvoedhulp/
behandeling Triple begeleiding van begel: 10% van
P, niveau 4, Stam jobcoach (3 a 6 uur per| contracturen (24
week) en dagelijks 240 uur pwk) x  |UWV/Wajong
Jongeren (veel Wajong) begeleiden naar door leermeester: i 78,60=9.800a |voor begeleiding,
EEETEAT « |x [x [x [x [moetschappelike reintegratie en duurzaam werk dmv L a 8 5 b wilk | dageliks de hele dag erbijopde| o 16.300 per jaar + So‘ciale
, bieden van plek met leermeester leerwerkplek. Traject
in eigen bedrijf van C2U. naar regulier werk is 1.200 vast + 400 |Doetinchem)
gemiddeld 1 jaar. bij plaatsing + 400|voor reintegratie
Jongere werkt tussen bij duurzame
24 en 40 uur per week plaatsing
Ouders krijgen informatie over alcohol, drugs, gokken bij voldoende
Alcohol, drugs en pubers X X en internet/ gamen en hoe ze hiermee om kunnen gaan |x X X X X X X X X groep e 4avonden, 2,5uur |IrisZorg Regiobudget MO
in de opvoeding.
y . Regio 0GGZ
Spreekuur Daklozen Regionaal Daklozenopvang spreekuur houden x kx| [k x x [« |x |x [ind-gezin GGD Mz ca. 13000,- budget

Outreachende Opsporing dak- en thuisloze jongeren en toeleiding naar 4 fte, voor alle
X e e Braarl, e x ko ko | x |x |ind IrisZorg A Regiobudget MO
hulpverlening hulpverlening leeftijden
Vroeghulp, ambulante hul Vi t d h dighedt i t
ghulp, ambut: uip e CE x oo ko x|k s e 7 5 |3 9 1 |23 Lichtenvoorde AWBZ
aan kinderen, gezinnen probleemkinderen
Ambulante zorg en begeleiding aan mensen met een X NP
Ambulante begeleiding  |x  [x [x X |verstandelijk beperking evt. met bijkomende o |x x [k Kk ok |k |8 |a 4 4 6 [ [ [ | C1Z indicatie 8 VOIBENS | tinea Vanaf 52,58 p dag |AWBZ
e o - aangeven indicatie
tarief 2011:
Signalering: Reageren o t 62en72
8 8: eag P De ouders of jeugdige voelen zich erkend in hun meerdere gesprekken HESED (ZEE0 2P
(outreachende X X X X X X ind liselkring uur, obv
A problemen. over langere tijd
hulpverlening) afspraken met
[gemeente
tarief 2011:
. . . tussen 62 en 72 p
Toeleiding hulp: Reageren De ouders of jeugdige voelen zich erkend in hun meerdere gesprekken | = .
o X et x x [x |x |x [ind — ljsselkring uur, obv Gemeente
CRINECEED 2 - B afspraken met
gemeente
tarief 2011:
Licht pedagogische hulp tussen 62 en 72 p
Ouders voelen zich gesteund en hebben meer
voor ouders: Versterken X X X X X X groep 7 maal 1 uur ljsselkring uur, obv Gemeente
¢ zelfvertrouwen in de opvoeding.
opvoedingsrol afspraken met
gemeente
tarief 2011:
- tussen 62 en 72 p
Groep opkomen voor jezelf| X Groep opkomen voor jezelf X 15 18 [BToeP 2x per jaar 10 bijeenkomsten ljsselkring uur, obv Gemeente
afspraken met
gemeente
Specialis-tische
opvoedhulp/ Onderzoeken of en in welke mate er sprake is van tot
behandeling niveau [Onderzoek AMK X X X X X X X X X 6 19 14 37 23 10 15 12 X X X ind BIZ Provincie
kindermishandeling en inzetten van hulpverlening. 22
5 TripleP, 5en 6
Stam
Oobservatie, onderzoek en diagnostiek van een
kind/jeugdige en advies aan ouders (en verwijzers) die
een vermoeden hebben van een mogelijk
Observatie en diagnostiek twikkell bl bi kind Het is duidelijk of
- 8 [ A B CELATIHEISC I AUSEED behan [behan |behan [behan [behan |behan |behan [behan Observatie en tarief
XX (x altijd op de plek op welk(e) gebied(en) een kind een x x| x| x| |xx x [ |x ind vraag 3 maanden nu AWBZ
deling [deling |deling [deling |deling |deling |deling |deling Zozijn
waar het kind is) ontwikkelingsprobleem heeft en wat de mogelijke

vervolgstappen kunnen zijn om het kind in zijn/haar
verdere ontwikkeling zoveel mogelijk te stimuleren en
te laten ontwikkelen.

Ouders worden ontlast in de zorg, zodat 7i de
Praktische draagkracht binnen een gezin behouden blijft en de beg. |beg. [beg. [beg |beg. [beg. |beg. |vee.
X X X d

gezinsondersteuning ontwikkeling van het kind met een beperkingoptimaal |~ [ [* * [* * [* ¥ |nd |nd |ind find |nd  find  fna  |ma << ™ e [ R

kan blijven voortgaan

Zozijn; pedagogisch

medewerker tarief beg ind nu AWBZ
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MG Jo Jo [s Istelli Aa [Be [Br [Do |Mo [0G [0 |Wi |Aa [Be |[Br |Do |Mo |[OG |OU [Wi [0/3 [4/11]12/ [18/ |Groepof i itei . Kosten Dekking financier
olz |+ |+, Doelstelling 17 |27 |indiv. moment

h |g [w]|o

Naam product

Specialis-tische
opvoedhulp/ 8ij hulp bij de opvoeding wordt bij ouders

behandeling niveau bewustwording gecregerd over wat een kind met een
5 TripleP, 5 en 6 of kan, beg. [beg. |beg. |beg. [beg. |beg. |beg. |[beg.

ij X X X d kortd: d
Hulp bij opvoeden hoe er met het kind het beste kan worden omgegaanen[* [ [ [* [* [* |* [* |nd [nd |nd |ind [ind fnd |md fma [C[¢ ¢ n vraag orteurent

Zozijn; pedagogisch

tarief beg ind AWBZ
medewerker |

stam
hoe het kind verder geholpen kan worden in zijn of haar
opvoeding

Opties: kind met een beperking / ouders met een
beperking/ of beiden: Het gezin heeft
behoefte aan begeleiding om negatieve patronen te
doorbreken , (opvoed)vaardigheden aan te leren, orde
en structuur aan te brengen, de juiste keuzes te maken X
Individuele begeleiding aan op financieel viak, behouden/uitbreiden van het sociale beg. [beg. [beg. |beg. [beg [beg. [bes. [beg. T S e i e )

N B X X X X X N N N X X X X X X X X X X X X ind vraag steun contact vaak pedagogisch tarief beg ind nu AWBZ
multi problem gezinnen netwerk en (weer) actief worden in de samenleving. De ind |ind [ind |ind find |ind |ind [ind
ouders hebben hulp nodig om de regie (terug) te
pakken op hun eigen leven en op de opvoeding van de
kinderen. Hiervoor hebben zij begeleiding nodig, soms.
van tidelijke aard maar vaak biift een vorm van
ondersteuning nodig.

10’ voor Toekomst helpt gezinnen die met 2 x per week obv gerealiseerde
meerdere, grote problemen kampen; financien, gedurende 1 jaar (of uren, elders:

10" voor Toekomst X X X X X structuur of sociaal contact. Een gezinscoach X X X X X X X X 15 6 0 34 21 17 15 34 ja lia lia |ia ind langer), door Leger des heils varieert vaff
begeleidt op tien belangrijke leefgebieden en gezinscoach met soms 2.000 tof
vergroot zelfstandigheid. externe deskundigen 12.000

Deel regiobudget
(0OGGZ, BJZ, AWBZ

In de onderwsijssituatie is ivm de beperking en/of de

ZRMEREER dzakelijk om tot leren te komen.Er wordt individuel beg. [b beg. [beg. [beg. |beg. b fhankelijk Z02ijn; pedagogisch
peuterspeel-zalen/ X noodzakelljicom tot feren te komen.Er wordt indivicuelel, -, x| fx | B = | | x |x ind vraag [IENSIISTED ozlin; pedagogisch |- ot hegind  [nu AWBZ
: e aanvullende begeleiding, verpleging en/of persoonlijke ind ind ind [ind |nd  |ind [ind medewerker

kinderdag-verblijven Verzorging geboden. Dit kan zowel in regulier als

speciaal onderwijs

Ouders hebben voldoende handvatten om met een
specifiek probleem van een kind om te gaan en/of
kinderen hebben de vaardigheden aangeleerd om het
Ontwikkelingsgerichte bl et ti te lat Zozijn : VHT f

elingse CELEOEECA OB IO beg. |beg. [beg. |beg. |[beg. [beg. |beg. [beg. afhankelijk van ezl en/ol X
pedagogische X X X X X ijnOi X X X X X X X X X X X ind vraag pedagogisch tarief beg ind nu AWBZ

o N - . Ind |ind |ind [ind find find |ind |ind

ondersteuning is (bijna) altijd een combinatie van het bieden van medewerker
pedagogische handvatten aan ouders om met de
beperking van hun kind om te gaan en het stimuleren
van de ontwikkeling van het kind

55, per uur =
275, per week =
15.125 pp per
jaar

Ambulante begeleiding  [x [x [x [x |x [ondersteunen en ordenen in het dagelijks leven x  [x X X 2 17 8 5 6 x |x [indiv. |naindicatie ind. Begl. Lojal AWBZ

Ambulante 6-9 maanden, evt. bij 7 u.p.w.
. . Ouders te leren om met hun kind om te gaan of JP Heyestichting/
behandeling/gezins- X X X X X X X X X 0 1 0 5 5 2 4 0 X X X X ind/ gezin |bij vraag gevolgd door Stuten | 18.382,- tot AWBZ

andersom Pluryn
ondersteuning 10G Steun 27.573,- p.traject

maatwerk, gemiddeld [Onderwils Zorg
106 dagen Centrum OZC

Bieden van ondersteuning binnen en buiten de school, groep/ )
X X X 1 1 1 dagelijk:
Rl ouders worden direct betrokken AR & ind BHIS

Onderwijs Zorg
Centrum 0ZC

kele d
Naschoolse ondersteuning bij jongeren, intensieve hulp groep/ ) enkele dagen per
Integrale daghulp X X X X X X 0 1 0 X dagelijks week, totaal

met indicatie van BJZ ind gemiddeld 308 dagen

- le jeugd-LVB X 49 (1-1]87 (1-1{58 (1-1{110 (1- |65 (1-1{42 (1-1{79 (1-151 ot | o .
X P P P M R M |« in rovincie
xtramurale jeug 10 |10 |10 |10 [10 |10 100 |(2009) 22
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Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien
M |G o o s " Aa [Be |[Br |Do |Mo (OG |OI (Wi [Aa Be Br Do Mo |(OG ou Wi 0/3 |4/11(12/ (18/ |Groep of (I itei . Kosten Dekking financier
Naam product Doelstelling o | Ik
oz |+ |+ ]. ndiv.  |moment
h |g [w]|o
Specialis-tische LOG, L. i t . N " i i i
opvoedhulp/ , Laagfrequente Laagfrequentere begeleiding van gezinnen die 20 intensief als nodig,
niveau orthopedagogische X X |daarvoor intensief begeleid zijn voor opvoed-en  |x X X X X X X X 6 5 7 16 6 6 6 12 X X X ind na indicatie BIZ |zo kort als mogeiljk |Lindenhout Provincie
5 TripleP, 5 en 6 gezir aanverwante problematiek (maatwerk)
Stam
10G, Intensieve Gezir 9 gericht op A 20 intensief als nodig,
orthopedagogische X x |énaanverwante problemen zoals financién,  f, o b b i |« |x [0 Jio [i8 |4 |19 o 22 |21 |x [x |x ind na indicatie BIZ |20 kort als mogeiljk |Lindenhout Provincie
e omamhe - yem huishouding, relatieproblematiek ed om een veilig (EEE)
g g 9 opgroei en opvoed klimaat voor kind te realiseren
‘Ouderbegeleiding waarbij kinderen in pleeggezin
Ouderbegeleiding verblijven.Het doel is dat kinderen terugkeren naar 20 intensief als nodig,
X X huis. Wanneer dat niet mogelijk is worden ouders ~ [x X X X X X X X 1 X X X ind na indicatie BIZ |zo kort als mogeiljk |Lindenhout Provincie
Pleegzorg
begeleid om te gaan met het verblijf van hun kind in (maatwerk)
een pleeggezin.
‘ T R—— o 20 intensief als nodig, ,
rovincie en
JEKK X x  |Overlastgevend en zorgwekkend ge rag van de x |x [x |x |x [x |x |zie boven, bij niveau 4 X ind variabel 20 kort als mogeilik  |Lindenhout
jongere neemt af door hulp aan jongere én gezin Gemeente
(maatwerk)
(Ouders waarbij in eerste instantie veel weerstand
bestond om in gezamenlijkheid over de ontwikkeling . y "
- 20 intensief als nodig,
Ouderschap bljift (na van hun kind te denken zijn in staat zelfstandig een R =5 | -
- X - x [x |x |x [x x |x |x |5 7 13 (33 |21 |6 13 13 |x |x ind na indicatie BJZ |z kort als mogeiljk [Lindenhout Provincie
scheiding) omgangsregeling te onderhouden. Zij hebben
(maatwerk)
voldoende zicht op de eigen mogelijkheden als
opvoeder
Omgangsregeling is in het belang van het kind, dat zich
Begeleide omgang X Vertrouwd voelt. Ouder(s) leren hoe zij de x o |x x x| x X |x ind na v raag maatwerk Sensire Gemeente
gsregeling kunnen voortzetten.
Behandeling van het kind met een psychiatrisch
ziektebeekd (ASS). Het gezinssysteem wordt
trajecten duren 9
meegenomen in de behandeling met als doel dat de
. maanden tot 18
Systeem behandeling/ ouders de noodzakelijke competenties ontwikkelen = ———
maanden. Per jaar emiddel
gespecialiseerde X X waardoor interventie vanuit de hulpverlening zo X X X X X X X X 145 (83 207 |5117 |155 |[135 (145 (83 X X X X ind. na vraag . 5 Autimaat b A
etreft het een 500 per jaar
begeleiding Autisme (SBA) minimaal als mogelijk nog nodig is. samen met ouders e Gl
en de expertise van de autismedeskundige van 140 0o
Autimaat wordt een krachtige combinantie gevormd om
met de hulpvraag rondom het kind aan de slag te gaan.
Provincie 40%,
Doel van het project is jonge ouders die ingeschreven 3 dagen per week rest Gemeente,
b A « Ix lx [x |x [#inbiiionserenioket, zelfredzaam te makenin de . 0 s 5 . - 16/2 - gedurende 6 maanden [stichting Leren door  [160.00 per jaar  [Graafschap
x ko xo o[k ko [x |x roep/ini
oung & Kids toekomst en in de opvoeding van hun kind. Het 7 [BTOP activering en 6 Sport, Sport United  |totale programa | College,
programma richt zich op alle leefgebieden. maanden nazorg Humanitas,
Lindenhout
Ambulante zorg en begeleiding aan mensen met een
. in overleg, volgens
Ambulante begeleiding X X X X verstandelijk beperking evt. met bijkomende X X X X X X X 8 4 4 4 6 X X X X CIZ indicatie Estinea vanaf 52,58 p dag|AWBZ
( of aangeven indicatie
Ambulante begeleiding Inde bieden van op
voor jongeren met autisme X X [x |x |alle leefgebieden aan jongeren met autisme die x 4 x  [indiv na indicatie enkele keren per week |Riwis AWBZ
in thulssituatie zelfstandiog wonen of bij ouders
Ambulante begeleiding bij 55, =
- BT Realiseren van dagbesteding. Als clienten dat nog niet 10f2 per BT
zelfstandig wonen 8 275, per week =
hebben, dan inzet van toeleiding, reintegratie etc. in de x 8a16 x  |appartem |na indicatie 5 uur per week 10D ism Site AWBZ
appartementen b 15.125 pp per
egeleiding. ent
Verzetslaan Doetinchem iaar
Ambulante begeleiding aan
N N " na indicatie of op 55, per uur,
gezinnen/jongeren bij
g X x e o |x x aanvraagvan  |vanaf 5 uur per week [JOD minimaal 15.125 |AWBZ
wonen, reintegratie en &
emeenten pp per jaar
dagbesteding
20 intensief als nodig,
_— e | 35.000 per plek o
Kamertraining X Zelfstandig leren wonen X X X X X X X X 1 1 1 37 2 6 1 3 16-18 ind. na indicatie BJZ |zo kort als mogeiljk Lindenhout [ Provincie
(maatwerk)
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Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien
M |G |[o [o [s . Aa [Be [Br [Do [Mo [0G [OU [Wi |Aa |Be [Br |Do |Mo |OG |ON |Wi |0/3 [4/11[12/ |18/ [Groepof | ite . Kosten Dekking financier
Naam product Doelstelling o | Ik
o 2z + + . Indiv. 'moment
h |g [w]|o
Specialis-tische &
" -~ per persoon
opvoedhulp/ Appartementen verblijf en Jongeren opvangen vanuit uitstroom beschermd wonen indiv.,  [na uitstroom uit o d: X"M )
behandeling niveau (aatste stap naar x |x |x |x [x [enbegeleiden inlaatste stap naar zelfstandigheid en M 14 x  |appartem |beschermd aantal keren per week |Riwis 255 § gn e per |AWEZ
5 Triplep, 5en6  |zelfstandigheid bieden van dagbesteding (participatie) ent wonen o g
stam g
Zelfstandig wonen met Afhankelijk Geen t t,
o S| = *  |zelfstandig wonen 3x |ind EBISu IrisZorg, een traject 151 awez
amb. begeleiding zwaarte indicatie wonen.
Jongeren behandelen en begeleiden met als doel een zo _
" " e PGB in 2013
Woonzorg behandeling en groot mogelijke mate van zelfstandigheid. Betreft I
o X X ) o o X 0 x  ind. na vraag 3 tot 7 bezoeken per wiAutimaat €36.408 waarschijnlijk
begeleiding doelgroep die behandeld zijn in tweedelijs GGZ of ter
} AWBZ ZIN
voorkoming daarvan
declaratie per
Ambulante uur, tarief
. X X |woonbgeleiding, ook voor jongeren x x |x o x x |1 2 2 1 4 x ind bij vraag Leger des Heils AWBZ/WMO
woonbegeleiding begeleiding
speciaal
Het doel van deze zorg is gericht de client om te leren
t zi Kt ijn situatie dusdanig t
Bemoeizorg x x [x [x [x [g2an meteinzekteenzin situatie dusdanig te x [k o[k x|k x x|z |z s s |12 [ |15 | x  |indiv. X jk | ggnet 121.775 totaal  |oggz regio budget]
dat verwaarlozing en ovrlast te
en dak/thuisloosheid te verminderen.
Het integraal aanbieden van onderwijs (educatie), zorg
i ing) en revalidatie (diagnose en ZFW, AWBZ,
Zorg/ onderwijs/ « Ix |x |x [pehandeling) aan kinderen met een lichamelijke en " behan L - - afhankelijk van Zozijn; pedagogisch  |tarief VWS, Gemeente
revalidatie (ernstig) meervoudige beperking in de leeftijd van 0 — deling E medewerker en eigen
20 jaar en voorbereiden op een zo goed en zo bijdrages
zelfstandig mogelijk bestaan
N ok Ik Ik Ihersrientst eiding en b Door het hele jaar heen in totaal vilf groepen van steeds ol Graafschap
oopbaanklassen SRS NE AN P P [ |f | maximaal 15 deelnemers. In total circa 100 per jaar. R A L Progr- St College
Nu nog relatief beperkt. In totaal zo'n 50. Zal de komende jaren Graafschap
Doorstroomklassen X Flexibele instoom in opleidingsrichting X X X X X X X X X X indiv. doorlopend op maat Graafschap College
wel groeien. College
Hulpverlening teamnabij ( bij de student); oppakken e el
Trajectcoach x [x [x |x [x |multiproblemsituaties; coaching en advisering x x| |« |« [x [x [x [bio5fte, 90 studentenin 2011 x [x [|indiv. |doorlopend op maat Lindenhout €34.256 [
onderwijs.
Hebben twee groepen gedraaid van elk 8 deelnemers. Komend € 25000,00
Transferium Winterswijk  |x [ |x [x [x [Time outvoorziening X x x| G x [x [eroep progr. College Voo 1snoa
jaar gaan we drie groepen draaien. groep van 8
Door middel van individuele en groepstrainingen
werken jongere(n) die tijdelijk verblijven in de Rebound niet als zodanig !

: ; SWv fi t
Sociaal psychologisch ijk met de sociaal- i bekend. Kosten b inanciert
werker tbv X [x [x [aan gedragsverandering. De jongere krijgt inzicht in zijn |x X X x beiden  [variabel variabel SWV Oost Achterhoek |voor 0,8 FTE )
reboundvoorziening gedrag en leert dat gedrag dusdanig om te buigen dat bedragen 45.000 |*"

hij/zij op school minder weerstand ontmoet bij per jaar.
docenten en medeleerlingen.
Een veranderingsgericht leerplek voor leerlingen van de reboundbudget +
Reboundvoorziening OPDC reguliere VO-scholen met uiteenlopende problematiek inden 3 maand op Younieq, 3 bijdrage scholen
) X die (tijdelijk) zijn vastgelopen. Doel is terugplaatsing x o |x x totaal max 36 per jaar x hele schooljaar [maand gefaseerde  |szvo vaste voet + per
Younieq groep
regulier VO dan wel indiceren andere vorm van terugplaatsing geplaatste
onderwijs. leerling
Id s ASK, echt tart all laagdt lige, . 0
em als ASK, echter gestart als meer laagdrempelige N
preventieve voorziening, aangezien de ASK de laatste ey
j | volloopt met j i I . bel. NB: dere dagdels . SWV Oost
Rebound Winterswijk X |x [x [prensnelvoloopt metiongeren met complexe b b «  |zieboven b beiden | 2120el ! meerdere dagdelen ¢\, ot Achterhoek [kosten Rebound 0s!
problematiek die langere tijd in de ASK moeten worden betreft pilot.  [per week Winterswik zin|<neroek
i luster 4 setti
opgevangen en voor wie een cluster 4 setting enam e
noodzakelijk is om niet uit te vallen.

21



Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien
Neam product MG [0 o [5 |poelstelli Aa [Be [Br [Do [VMo [0G [ob |Wi [Aa |Be |Br |Do |Mo |OG |ON |Wi [0/3 [4/11]12/ |18/ |Groepof |i iter . Kosten Dekking financier|
olz |+ |+ EaBAINY 17 |27 |[indiv. |moment
h |g [w]|o
Specialis-tische
opvoedhulp/
P Leerlingen waarmee de scholen handelingsverlegen zijn
5 Troier 5o en die daardoor dreigen vast te lopen in hun
B proces en/of hun werken aan nietals zodanig |1
ost
De Achterhoekse s . s door hun opgestelde verbeterpunten met als doel weer 140 op jaarbasis (incl. Rebound Wwijk) _— - meerdere dagdelen  [SWV Oost Achterhoek |bekend. Totale et
x x x h x ciden [variabel chterhoel
shElalEs terug te keren naar de eigen school of een andere B J per week en 5.5 Klein Borculo  [Kosten ASKziin |00
reboundgelden
school binnen het SWV. Ook is doorverwijzing naar een 95.000 per jaar B
andere setting mogelijk en soms noodzakelijk (speciaal
onderwiis; psychiatrie, enz)
Onderst: buiten de klas, met
A EA LTI GEE I LT ECRIED 123 groep/ ) maatwerk, gemiddeld [Onderwils Zorg
Schakelkassen X X X g met als doel X X X 1 3 0 X dagelijks
o ind 189 dagen Centrum 0ZC
deel regionaal
A Leerlingen met meervoudige orthopedagogische en/of
Parallelleerjaar OPDC- . budget
i ) X orthodidaki en x |x |x x totaal38 per jaar x fnr:ep €" l01/08 + flex max 1 jaar SZ2V0 ‘z:erf":g::b;‘den
‘ounieq
bereiden op het tweed: het (regulier) VO
Voorbereiden op het tweede jaar van het (regulier) ey
: Het bieden van een pedagogische interventie in een
Jeugdreclasseringsmaatreg
: X lijke omgeving, en % PER "R P MR P PO M P 15 |a 36 |11 1 12 15 [x x |x |x [ind BIZ. Provincie
@ begrenzen en bewaken.
Jeugdbescherming Uitvoeri dbeschermi durende d tregel ot durend
gedurende de maatregel = X tvoering jeugdbescherming gedurende demaatregel |, | e [k x|k [3 |se [0 [7e Jaa e sz Jaa ko x|k [ |ing [pEUEEREED BIZ Provincie
! door de gezinsvoogd. 2 maatregel
gezinsvoogd.
Dagbehande-
ling/deeltijd, niveau 45 plaatsen per
. beschikb R I budget
D Dagbesteding daklozen x X [x [Trajectplan voor daklozen x x|k x 16x |ind [FEITLEENIEERT, IrisZorg 6.391 EREEE AR
gezin,niv 7 Stam 16 ingevuld voor MO
eugd
R 1 00GZ
Nachtopvang X Opvang en motiveren tot een traject x xo [k x| [x |x X IrisZorg, 40.000 CRIEE]
beduget
R 1 00GZ
Dagopvang X X Opvang en motiveren tot een traject x xo [k x| [x |x X IrisZorg, 30.000 CREE]
beduget
7x24 uur beschikbaar,
HEEr pesek oaar Nu: 1 FTE betaald
inzet is wisselend, Inkomsten uit
Varieert van aanwezi (2pers) ook oo
Vrijplaats en leefruimte bieden voor jongeren die overal s Iuistereng vrijwilligers. begdrewi heid
aan de kant ziln gezet of uitgevallen zijn uit trajecten. o rekk‘er" b Wens/nodig:3 [ o min b
Eigen Bedreivigheid X |x [x |x [x |Begeleidingvia verleiden door voordoen. Met als doel X 8210 x |indiv |dagelijks 5= - Eigen Bedreivigheid  |FTE (60,5 fte): 2| " 8" e
’ Voeren,activiteiten " “Isubsidie Provincie|
om hen een dagritme bij te brengen en e e ot personen tegelik [25°° 7
verantwoordelijkheid voor hun leven te nemen. moegaan naar 7 den p wk 2000008 67.000
esprekken met P per jaar)
[ nacht).
instanties.
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Zorg en ing/stimulering in de
van het kind/de jeugdige bieden die nog niet of niet
meer naar het onderwijs, dagopvang, de

peuterspeelzaal kunnen. beggr [beggr |beggr |beggr -
) Deze kinderen hebben baat bij een setting die volledig en fen fen Jen afhankelijk van Zozijn; pedagogisch
Kindercentrum x [x o [x o x o |x X A emb [x [x |x x |x gr vraag : behandeling+  [nu AWBZ
op hun beperking is ingericht, bijvoorbeeld omdat er behan [behan [behan |behan zorgvraag en leeftijd  [medewerker .
ook verzorging, verpleging en behandeling nodig is of deling [deling |deling |deling EE
omdat de problematiek te zwaar is om in een reguliere
setting op te vangen
Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien
M[G [o [o [s . Aa [Be [Br [Do |Mo [0G [0 |Wi |Aa [Be |[Br |Do |[Mo [OG |OU [Wi [0/3 [4/11]12/ |18/ |Groepof i itei . Kosten Dekking financier,
Naam product Doelstelling 17 |27 |ingi
o 2z + o . Indiv. moment
h |g [w]|o
Dagbehande- [ R
ling/deeltijd, niveau [Kindercentrum/O&AC I ) Zozijn O&AC, koninklijk|
AR ) o ) ontwikkelingsstimulering met gebruik making van behan ) afhankelijk van ) tarief ZFW, AWBZ, en
5 TriplePniet in i.s.m. Konmkh]kg Kentalis X X X X L N N N X N X X gr+ind vraag . Kentalis en Groot "
Ermees: pst o elkaars expertise in een kind-nabije omgeving . Kennis deling zorgurazg en leeftiid [ 1= behandeling eigen bijdrages
v en Groot Klimmendaa en expertise-centrum.
Jeugd GGZ: eerste Ik oo b ko bk kel (2 [e {7 fes3 es s s fuae | o f 0 et | T [
lijnspsychologische zorg (2009) ((2009) [(2009) {(2009) [(2009) |(2009) |(2009) |(2009) 22
o le jeugd-LVB X 49 (1-1{87 (1-1{58 (1-1{110 (1-|65 (1-1{42 (1-1{79 (1-1{51 ot [ ’ . -
H RO S M PO M PO M x o |x in iverse organisaties
Xramuraclele 100 100 |10 |110) |10 |10) |10 (2009 22 g
Jeugd GGZ: DBC zonder 239|335 [366 [767 [379 [210 357 |203 tot
» X [x x o xooxo x|k [k [k |x X X X ind diverse organisaties AWBZ
verblijf (2009) [(2009) [(2009) |(2009) (2009) |(2009) |(2009) |(2009) 22
Het doel van de dagbehandeling is het herstellen of
) ) et dbe’van de caghenande e s het hersieten ot op enkele dagdelen per 36.000,-per plek
Dagbehandeling 0-6 jaar X gang brengen van een vastgelopen of verstoorde X X X X X X X X 7 2 2 13 8 3 6 5 X 4-6 ind na indicatie BJZ [, Lindenhout ol Provincie
ontwikkeling =t
Vroegtijdig schoolverlaten terugleid derwis of| kele dagdel 36.000,- per plek
Dagbehandeling 12-18 X |x S AP T A S SO R X 1 1 10 |5 s 2 x ind naindicatie Biz [°"<C'® 92BN P denhout 099~ PErPIEX | provincie
werk week per jaar
diagnostiek en behandeling van psychiatrische i i roe
Deeltijdbehandeling X enostiex B Van Py x | x| x| x| x| x| x| x [POclientenperweekin in’5 groepen 147 | 23 (B0 GGNet
problematiek behandeling /ind
Dagbestedi X Werken en activiteiten voor mensen met een groep en Cz-indicatie |dagelik et tussen 36,74 en |, oo
x  [x X x o xo |x x o |x na Ciz-indicatie |dagelijks stinea
agbesteding verstandelijke beperking 18 |17 2 16 |7 individu &l 97,57 per dagdeel
Jongeren met leerplicht ontheffing die langdurig thuis
Dagbehandeling / zitten of dit dreigt te gebeuren toekomstperspectief € 21375,00 per
X |x [x [bieden door te werken aan een basis fundamentom  [x  [x [x [x [x |x |x |x 31 11 11 X X X X groep na vraag 5 dagen per week Autimaat PGB

f jaar
begeleiding vandaaruit te werken aan sociale, emotionele en l

cognitieve vaardigheden

Jongeren die problemen ervaren vanuit hun ASS en
daardoor de aansluiting met school en thuis dreigen
X |x o |x x x o |x x 1 31 |as [21 52 x  [x groep  |navraag 5 x per week tussen 15Autimaat €3.00,00 per jaar [PGB

kwijt te raken bieden wij begeleiding waardoor ze zich

kunnen ontwikkelen en de aansluiting behouden.

Op de ZozijnSchool kun je een cursus of training kiezen

die past bij wat je zou willen leren. Er zijn cursussen en

" cursus op datum,

Zozijn school X X X X trainingen op het gebied van wonen, werken en X X X X grenind L divers Zozijn school op basis offerte  |divers
raining op vraa

omgaan met elkaar . Vanaf 16 jaar . 8 op vraag

In met onderwijs vinden
mbt vraagstukken in ZMOLK-problematiek:
doelgroepomschrijving inc. duidelijkheid over de

cluster 3 en cluster 4

ZMOLK'ers X [x |x |x [x |onderwijs- en/of zorgbehoeften, inzicht in de X X X X X X X gr in onderzoek in onderzoek nog nvt nog nvt
scholen en Zozijn
bij ouders en pr

en gewenste en
onderwijs/zorgarrangementen

Door toevoeging van tijdelijk gezag aan de ouders of het
overnemen van gezag door de stichting, de

x ontwikkelingsbedreigingen van kinderen opheffenen  |x  |x  [x [x [x [x [x [x x [ x ind BIZ Provincie
ontwikkelingskansen doen toenemen. Hulp wordt
opgelegd.

Hulpverlening gedwongen
kader
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Leefgebied Ingezet in de Gemeente: Aantallen ingezet + wachtlijsten Doelgroep Methodiek Financien
™M | G . Aa [Be [Br |Do [Mo [0G |oU |Wi |Aa [Be |[Br |Do [Mo |OG [OI |Wi |[0/3 [4/11]12/ |18/ |Groepof |i Kosten Dekking financier
Naam product
> o |2 Doelstelling 17 |27 |[indiv. |moment
h
Pleegzorg, niveau 8, i . 13.500,- per plek §
stam Pleegzorg Pleegzorg X X X X X X X X 25 46 54 89 40 42 30 25 X X X X ind na indicatie BJZ |24 uur Lindenhout per jaar Provincie
i
Leger des Heils Gelderland biedt verschillende
\vormen van pleegzorg voor kinderen en jongeren
Pleegzor ofolo]ofoflo]ofo a a a [ nee |ind Leger des heils
8208 van 0 tot 18 die door omstandigheden niet langer J J J 8
thuis kunnen wonen.
weekend 600,-
R N JP Heyestichting/
Logeerhuizen/ respijtzorg Tijdelijke opvang om ouders te ontzien x [k x|k o[« x o x x Jo 1 1 4 3 2 10 50 x |x [x [eroep |2 maatwerk Plurvn euro, anders 260,{pgb
i per dag
Logeren vg Logeren kinderen met vg x [k x o |x x ko x o [s 7 3 7 12 7 9 Lichtenvoorde pgb
Logeren ass/adhd Logeren kindern met ass/adhd X X X X X X X X 1 1 2 7 4 2 2 1 Lichtenvoorde pgb
Jeugdige verblijft (tijdelijk) begeleid in een
Pleegzorg vrijwillig kader (netwerk)gezin op indicatie BIZ en begeleid doorBJZ  [x  [x |x [x |x [x |x |x x Ix|x BJZ en Lindenhout Provincie
samen met de jeugdzorgaanbieder (Lindenhout)
Trainen en opleiden van (jong-Jvolwassen cliénten die
complexe ondersteuningsvragen hebben.In de training
leren cliénten om hun leven te leiden, hun eigen pilot in Zutphen,
Woontraining x [x huishouding te voeren en om overdag naar hun werk te x |er pilot daarna in alle Zozijn op basis offerte |divers
gaan. Zij krijgen van begeleiders de benodigde logeerhuizen
i verzorging of
huishoudelijke hulp.
24 uurs zorg/
residentieel, niveau
W 't tandelijke be k . " f 137,39
[P Wonen e‘:_"er' voor me"ien et vers a:v::\:l LA x x x |x [x |20 |4 12 2 22 |15 [x |x  |x |x ﬁ::;’i’;" na Ciz 24-uursvoorziening  [Estinea ;Z:Zag PP awsz
Onze zorg is er op gericht om terugkeer van het
kind of de jongere in het eigen gezin of een andere
ezinssituatie mogelijk te maken. Bij de opname "
hul [ ; L o x| [ x [ x| x| x x| x| x Leger des hells
el van de kinderen / jongeren wordt geen onderscheid 8
gemaakt naar geloof of etnische achtergrond. leder
kind is welkom.
Deelnemers aan Vast & Verder hebben
Vast & Verder: 24 uurs i met hun gedrag, relaties of]|
. huishouden. Vast & Verder helpt hen verder te .
voorz voor jongeren met  |X X . . » x x x x x x x x x x Leger des heils
komen: huishouden en financién op orde krijgen en|
gedragsproblemen houden, werk en vrijetijdsbesteding, vrienden
maken.
Flexibel Verblijf (groep) ook 90.000 lek
L if (groep) X x X x X x X x 1 1 5 37 4 7 9 3 6-11 |x ind. na indicatie BJZ |24 uur Lindenhout N RS Provincie
voor crisiszorg per jaar
Flexibel Verblijf Helder krijj ief fhankeiljk .000-65.
exibel Verblij lelder krijgen van persp‘eclle jongere, afhankeiljk van | ks L ks L ks L ks b a ind. et izl 22t Lindenhout 50.000-65. 090 R
(gezinshuis) hulpvraag en problematiek per plek per jaar
Door verblijf in gastgezin in Frankrijk positieve 2o intensief als nodlg, 50.000 per plek
PEL en Bonjour SEIANERG s ook ko [k fx 1 3 1 1417 ind. na indicatie BIZ |20 kort als mogeiljk |Lindenhout OO PETPIEX I provincie
ontwikkeilng bewerkstellingen per jaar
(maatwerk)
260,- p dag, totaal
2011: Aa 634.660,]
; Be 353.080,- ; Br
Leefgroephuizen en i 867.880,-; Do
o ; o groep _ JP Heyestichting/
individuele appartementen Ondersteuning LVG bij wonen, werken, leren, vrijetijd  |x x X x X x X x 0 0 2 6 7 2 2 2 X X /ind bij vraag maatwerk Pluryn 1.699.620,-; Mo |AWBZ
(met dagbesteding) 697.840,-; Og
191.620,~; Ol
400.660,-; Wi
405.340,-
. . JP H tichti
Terrein opvang Opvang jongeren op eigen terrein Pluryn x x o[k ko x ko [x x5 9 14 22 8 2 9 6 x |x [groep maatwerk Plu'::“ chting/ 260, per dag;  |AWBZ
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Leeftiid 1 2 [3 [4 |5 [6 |7 [8 |9 [0 i [12 13 [14 [15 [16 [17 [18 [19 [20 [21 [22 [23 (24 [25 [26 |27
Preventief Foldermateriaal
universeel, niveau
1 TripleP, Stam Informatie overdracht
Informatie en documentatie-centrum
Preventief Kindertelefoon
selectief, niveau 2 Kindertelefoon
TripleP, Stam
I I I | Leerplicht en RMC | I I I I
G
CJG-spreekuur door de jeugdverpleegkundige
CJG-spreekuur
JGZ —onderzoeken gr2,7,kl 2)
Extra contactmomenten JGZ
Huisbezoek op indicatie jgz /ouders/school/ derden, JGZ
Alcoholmatigings-gesprek, JGZ
I Het Soa spreekuur
O&AC Observatie- en Advies (centrum) (+ Diagnostiek) I I I I I
[T [ T T T T [ [ T ]
Advies en consult aan 1e lijnsinstellingen
Advies en consult AMK
Informatie en Advies (I1&A),
telefonische bereikbaarheid
Eenmalige hulpvragen
Advisering en verwijzing
| | | | | | | | Jongerencentrum
O&AC Observatie- en Adviescentrum (+ Diagnostiek)
Service observatie
Video InteractieVoorlichting
Spreekuur
Baliegesprek
Backoffice e-consult
Ouderavonden | | | | |
Voorlichting groep 8 en ouders
Themabijeenkomsten | | | | | | | | | | | | | | | |
Informatie-bijeenkomsten
Voorlichtingsbijeen-komsten | | | | | | |
Voorlichting voor jongeren over omgaan met geld en schulden
Weerbaarheid scholen
Leeftijd 1 [2 [3 [a [s |6 [7 [8 {9 o [11 12 [13 14 [15 16 [17 [18 [19 20 [21 [22 [23 [2a [25 [26 |27




Preventief
selectief, niveau 2
TripleP, Stam

Meidenclubs

Weerbaarheid meiden

Homeparty 'alcohol, internet en gamen'

Ouderavond ‘Alcohol en opvoeding’

Lentekriebels

Pesten

Preventie en voorlichtings-activiteiten

Advies en ondersteuning

Formulierenbrigade

Sociaal Raadslieden

Workshop Eetplezier en
Beweegkriebels

Lekker gezond! Voor

peuters
Logopedisch screening
PSz
Logopedie
Boekenpret

ZAT overleg VO

ZAT overleg BAO

0ZS, onderwijs zorgsteunpunt op school SWV
VO Zutphen e.o.

Algemeen Maatschappelijk werk

Informatie, advies en concrete dienstverlening

Voorlichting en advies op het
postnataal huisbezoek en het
consultatiebureau of

Ondersteuning jeugdverpleegkundige
(spreekuur vpk)

Signalering: Ontvangen en afhandelen meldingen

Ambulante begeleiding

Sociaal cultureel werk

Jonterenopbouwwerk

Jongereninloop

Straathoekwerk

Jeugdtoezichthouder
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Toeleiding naar hulp: Contact leggen door laagdrempelige activiteiten
| | | | | | | | | | | | | | | | | | Leefbaarheidsbudget jeugd
Lichte G
::/Ve(:;dgl;'l:;plep, O&AC Observatie- en Adviescentrum + Diagnostiek
[ [ [ T T T T [ T ]
Internethulpverlening
i |
Huisbezoek op indicatie JGZ
Huisbezoek op aanvraag JZ of MW
Gespreksgroepen
Gespreksgroep voor jong volwassenen tussen de 18 en 25 jaar met ASS en
normale begaafdheid
Oudergespreks-groepen | | | | | | | | |
Lotgenotengroep
Kind in rouw
Vriendengroep
Jij en ik cursus voor kinderen
Oudercursussen
Opkomen voor jezelf en je kind
| | | | | | | Assertiviteit
Broers/zussen groep
| | | Brussen doe-praat groep
Cursus Simpel Fit
Cursus Evenwicht
Overbruggingsplan overgewicht
Peuter in zicht
Eerste hulp voor baby's en kinderen
Jonge moedergroep
Omgaan met je geld
Schuldhulpverlening
| | | | Budgetcoach voor jongeren
Practische en materiele begeleiding
| | | | | | Activerende begeleiding naar dagbesteding
SMW
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Lichte SMW | | | |
opvoedhulp AMW
niveau 3 TripleP,
Stam | | | | | | | Kortdurende outreachende hulpverlening
KOPP Individuele ondersteunings-gesprekken met kinderen | | | | | | | | | |
Triple P niveau 2/3
Vraagverheldering
Toeleiding hulp: Begeleidingstraject naar gespecialiseerde jeugdzorg (motivatietraject)
Licht pedagogische hulp voor ouders: Antwoord op algemene opvoedingsvragen- en vaardigheden
Licht pedagogische hulp voor ouders: Hulp bij beoordelen en beinvioeden gedrag en sociaal emotionele ontwikkeling van kinderen
Licht pedagogische hulp voor ouders: Ondersteuning bij het opbouwen en versterken van het sociale netwerk
Opvoedingsondersteuning t.b.v. Young&kids
Huisbezoek op indicatie/aanvraag omzetten in een hulpverleningsplan
Service observatie | | | | | | | | | | | | | | | |
Video Interactie Analyse Autisme (VIAA) Compact voor alle doelgroepen
Video Interactie Begeleiding
Kortdurende Videohometraining,
Hulp aan jongeren over problemen met opgroeien en aan ouders met problemen met opvoeden
Dagopvang kinderen vg I I I I I I I I I I
Hulpverlening ex-ama’s 17-23 jaar
Wijk/woonconsulenten tbv PACT/convenant-wonen
Thuisadministratie
Humanitas Tandem
Steun bij verlies
Ambulante begeleiding
Familie netwerk beraad
Begeleiding door leerlingbegeleider of
orthopedagoog
Onderwijszorg-steunpunten
Expertisecentrum OPDC-Younieq *
Intensieve Indicaties voor Jeugd met recht op AWBZ.
opvoedhulp/

hehandeli

Indicaties voor Jeugd&opvoeding

Triple P, niveau 4,
Stam

Indicaties voor Jeugdhulpverlening JHV

| [ I [ T [ | iecoachis [ | | [ | [ | | [ |

Familie Netwerk Beraad (6 maanden)

Leeftijd
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Intensieve
opvoedhulp/

Ondersteuning bij het opbouwen en versterken van het sociale netwerk




behandeling
Triple P, niveau 4,
Stam

Praktische gezinsondersteuning (PGO-1), module 4

Praktische gezinsondersteuning (PGO-2), module 5

Videobegeleiding

Homestart (tot 6 jaar)

Stabiliserende begeleiding

Langdurende outreachende hulpverlening

Competentiegerichte begeleiding bij financiéle problemen (lang) (1 jaar)

AMW

Competentiegerichte begeleiding bij financiéle problemen (kort) (16 weken)

Begeleiding dagdelen

Specialistische opvang buiten schooltijd

Zaterdag-, weekend- en/of vakantiebegeleiding

Logeerbegeleiding in logeerhuis (H) of logeergezin (2)

Video interactie begeleiding

Clientonder-steuning

Vroeghulp: ontwikkelings-stimulering

Triple P niveau 4

Ouderbegeleiding

Systeembegeleiding/coachingsgesprekken

Remweg en stoptraining

Psycho-educatie

Speelleergroep

Home-start (tot-6jr)

Weerbaarheidstraining meiden LVG

Weerbaarheidstraining mannen 18+ LVG

Weerbaarheidstraining vrouwen 18+ LVG

Vriendschap, verkering en vrijen (LVG)

Omgaan met elkaar (LVG)

Durf je wel (LVG)

Autisme in de puberteit

Omgaan met geld

Stop-training middelengebruik en (gok) verslaving (LVG)

WOW- wijs op weg (LVG)

Leeftijd
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Intensieve

woros

Groep ‘en wij dan?'




opvoedhulp/
behandeling
Triple P, niveau 4,
Stam

Kinderen in echt-
scheidingssituaties

Groepstraining voor
basisschoolkinderen

Groepstraining voor basisschoolkinderen groep 7 & 8
van gescheiden ouders

STOP 4-7: samen sterker terug
op pad

BAL, Bewust aktief leren

Top Dog

Agressieregulatie training

Rots en water

Minder boos en opstandig

2 Move

Toeleiding Zorg

Onderwijshulpverlening

EHBS, eerste hulp bij schoolverzuim

JEKK | | |

Geef me de vijf

Geef me de 5 voor ouders/zorgverleners

Basiscursus Geef me de vijf voor hulpverleners

Geef me de 5 voor ouders/zorg- en hulpverleners & leerkrachten

Vervolg Geef me de vijf

Video Interactie Analyse Autisme (VIAA) voor ouders/zorgverleners

Video Interactie Analyse Autisme (VIAA) voor hulpverleners

KOPP tienergroep

Brussen tienergroep

| | | Brussen jongerengroep

E-mailservice

kopp
ouder-
baby

KOPP Doe-praat groepen

Bang en /of stil kind, zelfhulpcursus voor ouders

Druk en/of opstandig kind, zelfhulpcursus voor ouders

Beter slapen, groepstraining voor (jong) volwassenen




Leeftijd
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Intensieve
opvoedhulp/
behandeling
Triple P, niveau 4,
Stam

Geen Paniek, groeps- en zelfhulpcursus voor (jong) volwassenen (vanaf 18
jaar)

Met lef, (vanaf 18 jaar)

Minder stress door aandacht (jong) volwassenen: Mindfulness

buien

Head Up!, cursus voor jongeren met sombere

Gripopjedip.nl

Voluit leven, (jong) volwassenen

Voluit leven, (jong) volwassenen

Ambulante groepsbehandelingen

Ambulante individuele behandelingen

Jeugdmaatschappelijk werk

Graafschap helpt scoren

Omgaan met anderen

Connecting 2 U

Alcohol, drugs en pubers

Spreekuur Daklozen

Spreekuur Daklozen

Vroeghulp, ambulante hulp aan kinderen, gezinnen

Ambulante begeleiding

Signalering: Reageren op meldingen (outreachende hulpverlening)

Toeleiding hulp: Reageren op meldingen

Licht pedagogische hulp voor ouders: Versterken opvoedingsrol

| | | | | | | | | | | Groep opkomen voor jezelf | | | |

Specialis-tische Onderzoek AMK
gp:oet_ilh;l.lp/ Observatie en diagnostiek XX (x altijd op de plek waar het kind is) | | | | |
niveau 5 ;’rgaleP, Praktische gezinsondersteuning
5en 6 Stam Hulp bij opvoeden | | | | | | | | | |
Individuele begeleiding aan multi problem gezinnen
10' voor Toekomst
Zorg in onderwijs/ peuterspeel-zalen/ kinderdag-verblijven
Ontwikkelingsgerichte pedagogische ondersteuning
| | | | | | | | Ambulante begeleiding
Ambulante behandeling/gezins-ondersteuning I0G
Ambulante hulp
Integrale daghulp
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Specialis-tische Extramurale jeugd-LVB

(:p\:oecihtl.lp/ AG, Ambulante gezinsbegeleiding
niveau 5 TrivaeP, LOG, Laagfrequente orthopedagogische gezinsbegeleiding
5en 6 Stam

10G, Intensieve orthopedagogische gezinsbegeleiding

Ouderbegeleiding Pleegzorg

- r r rr [ F | JERK

Ouderschap bljift (na scheiding)

Begeleide omgang

Systeem behandeling/ gespecialiseerde begeleiding Autisme (SBA)

-+ rrrererr Young & Kids

Ambulante begeleiding

Ambulante begeleiding voor jongeren met autisme in thuissituatie

Ambulante begeleiding bij zelfstandig wonen 8 appartementen
Verzetslaan Doetinchem

Ambulante begeleiding aan gezinnen/jongeren bij wonen, reintegratie
en dagbesteding

Kamertraining | | | | | | | |

Appartementen verblijf en laatste stap naar zelfstandigheid

Zelfstandig wonen met amb. begeleiding

Woonzorg behandeling en begeleiding

Ambulante woonbegeleiding

Bemoeizorg
Zorg/ onderwijs/ revalidatie | | | | | | | | |

Loopbaanklassen

Doorstroomklassen

Trajectcoach

Transferium Winterswijk

Sociaal psychologisch werker tbv
reboundvoorziening

Reboundvoorziening OPDC-Younieq

Rebound Winterswijk

De Achterhoekse schakelklas

Schakelkassen

Parallelleerjaar OPDC-Younieq

Jeugdreclasseringsmaatregel

Jeugdbescherming gedurende de maatregel = gezinsvoogd. | | | | |
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gezin,niv 7 Stam

Leeftijd 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 |17

Dagbehande- Dagbesteding daklozen
ling/deeltijd, Nachtopvang
niveau 5

TriplePniet in Dagopvang

Eigen Bedreivigheid

Kindercentrum

Kindercentrum/O&AC i.s.m.

Koninklijke Kentalis en Groot Klimmendaal

Jeugd GGZ: eerste lijnspsychologische zorg

Extramurale jeugd-LVB

Jeugd GGZ: DBC zonder verblijf

Dagbehandeling 0-6 jaar

Dagbehandeling 12-18

Deeltijdbehandeling

Dagbesteding

Naschoolsedag-begeleiding

Zozijn school

ZMOLK'ers

Hulpverlening gedwongen kader

Pleegzorg, niveau
8, Stam

Pleegzorg

Pleegzorg

Logeerhuizen/ respijtzorg

Logeren vg

Logeren ass/adhd

Pleegzorg vrijwillig kader

Woontraining

24 uurs zorg/
residentieel,
niveau 8, 9,10
Stam

Jeugdhulp

Vast & Verder: 24 uurs voorz voor jongeren met gedragsproblemen

Vast & Verder: 24 uurs voorz voor jongeren met gedragsproblemen

Vervangend wo|

nen (gezinshuis)

Flexibel Verblijf (groep) ook voor crisiszorg

Flexibel Verblijf (gezinshuis)

PEL en Bonjour

Leefgroephuizen en individuele appartementen (met dagbesteding)

Terrein opvang

Leeftijd
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24 uurs zorg/
residentieel,
niveau 8, 9,10
Stam

Wonen in een gezinshuis/ pleegzorg

Jeugd GGZ: DBC met verblijf

Wonen vg

Wonen lvg behandeling

Beschermd wonen vi

oor jongeren met normale begaafdheid met autisme

Beschermd wonen voor jongeren met dubbel diagnose (autisme met psych.
en/of verslaving)

Boerderij voor langdurig verblijf 18+

Beschermd wonen, 24 uurs begeleiding

Beschermd Wonen

Leefgroep 24 uurs zorg, opvang, sport, dagbesteding etc Lichtenvoorde

24 uurs begeleiding bij zelfstandig wonen

Klinische behandeling

Indicaties J&O gesloten jeugdzorg

Crisizorg

Crisisopvang Iriszorg

Crisisopvang

Crisisopvang

Crisisopvang

SJOD: zelfstandig wonen onder toezicht. Jongeren opvang Doetinchem

Indicaties voor spoedeisende zorg.

Crisishulpverlening
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