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Geachte heer, mevrouw, 

Zoals toegezegd in de vergadering van uw raad op 21 juni 2012 sturen wij u ter 
voorbereiding op de "benen-op-tafelsessie" over de transitie van de jeugdzorg de volgende 
informatie: 

.f. Een overzicht van alle jeugdzorgfaken en verantwoordelijkheden die aan de gemeente 
zullen worden overgedragen. 

Gemeenten zijn nu al verantwoordelijk voor de jeugdgezondheidszorg en het preventieve 
jeugdbeleid in het kader van de Wmo, prestatieveld 2. 
De taken informatie en advies, signalering, licht ambulante hulpverlening, toeleiding naar 
zorg en de coördinatie van zorg worden in onze gemeente uitgevoerd door een groot aantal 
partners die samenwerken binnen het Centrum voor Jeugd en Gezin. 

Na de decentralisatie van de jeugdzorg per 01-01-2015 (beoogde datum) komen hier de 
taken bij waar nu de Stadsregio Amsterdam voor verantwoordelijk is: 

e Toegangstaken voor de geïndiceerde jeugdzorg: 
Deze taak betreft de indicatiestelling tot de gespecialiseerde jeugd- en opvoedhulp, nu 
uitgevoerd door Bureau Jeugdzorg (en in Haarlemmermeer al deels gemandateerd aan 
lokale partijen). 

e Ambulante jeugdzorg: 
Deze taak betreft de gespecialiseerde jeugd- en opvoedhulp, gericht op kind enlof 
ouders middels periodieke contacten thuis of bij de accommodatie van de 
zorgaanbieder, individueel of in groepsverband. De zorg richt zich op vragen met 
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betrekking tot ernstige opvoedproblematiek en1 of zorgen over het psychosociaal 
functioneren en gedragsproblematiek bij kinderen. 
Semi residentiële jeugdzorg: 
Deze taak betreft intensieve begeleiding en behandeling in de vorm van deeltijdverblijf 
bij de accommodatie in combinatie met verblijf thuis en (zo mogelijk) op school. 
Residentiele jeugdzorg: 
24-uurs verblijfzorg in combinatie met intensieve begeleiding en behandeling in 
bijvoorbeeld behandelgroepen of gezinshuizen. 
Pleegzorg: 
Vorm van zorg waarin pleegouders het pleegkind verblijf, verzorging, en vervanging of 
aanvulling op de oorspronkelijke opvoedingssituatie bieden, in combinatie met 
professionele begeleiding van het pleegkind, pleegouders en biologische ouders door de 
zorgaanbieder. 
Crisishulp: 
Acute hulp, ambulant of 24-uurs verblijf, bij acute crisissituatie waarbij de veiligheid van 
het kind in gevaar is. 
Gesloten jeugdzorg Plus: 
Gespecialiseerde vorm van 24-uurs verblijf voor jongeren met zeer ernstige 
gedragsproblemen die ernstig in hun ontwikkeling worden bedreigd en een gevaar 
vormen voor zichzelf of de omgeving en zich onttrekken aan behandeling. 
Jeugdbescherming (justitieel kader): 
Jeugdbescherming is voor jeugdigen die bescherming nodig hebben tegen invloeden die 
hun ontwikkeling bedreigen, bijvoorbeeld geweld en agressie in het gezin of ouders1 
opvoeders die niet bij machte zijn om hun kind(eren) een veilige omgeving te bieden. De 
rechter kan een ondertoezichtstelling (OTS) uitspreken of een ontheffing of ontzetting uit 
de ouderlijke macht. 
Jeugdreclassering (justitieel kader): 
Jeugdreclassering is voor jongeren tussen 12 en 18 jaar die met de politie in aanraking 
zijn gekomen en een proces- verbaal hebben gekregen vanwege het plegen van een 
delict of jongeren die van een leerplichtambtenaar een proces verbaal hebben gekregen 
in verband met structureel schoolverzuim. Centraal doel van de jeugdreclassering is het 
terugdringen van recidive of ernstig schoolverzuim. 
Advies- en meldpunt kindermishandeling (AMK): 
Meldpunt voor vragen en vermoedens van kindermishandeling. Het AMK kan de beller 
een advies geven of samen met de beller besluiten tot het doen van een melding. Na 
een melding stelt het AMK een onderzoek in, brengt de hulpverlening op gang en geleidt 
de zaak indien nodig door naar de Raad voor de Kinderbescherming. Het AMK is 
onderdeel van Bureau Jeugdzorg. 
Kindertelefoon: 
De kindertelefoon biedt een luisterend oor voor jeugdigen die (anoniem) bellen of 
chatten met vragen voor informatie en ondersteuning. De kindertelefoon valt onder 
Bureau Jeugdzorg en wordt bemenst door (getrainde) vrijwilligers. 

Ook worden de landelijke jeugdzorgtaken die nu verankerd zijn in de Algemene Wet 
Bijzondere Ziektekosten (AWBZ) en de Zorgverzekeringswet (Zvw) gedecentraliseerd. Het 
gaat om: 
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e Extramurale begeleiding jeugd (als onderdeel van de decentralisatie begeleiding AWBZ- 
WMO): 
Begeleiding voor jeugdigen en gezinnen met psychiatrische of LVB (licht verstandelijk 
beperkten) problematiek met problemen in het dagelijks functioneren. Het kan gaan om 
wekelijkse begeleiding van ouders of ondersteuning bij de dagbesteding. 

o Geestelijke gezondheidszorg voor jeugdigen (J-GGZ): 
Alle vormen van zorg in vergelijkbare zorgvormen als de jeugd en opvoedhulp voor 
jeugdigen enlof ouders met psychiatrische problematiek. 

e Zorg voor jeugd met een licht verstandelijke beperking (jeugd-LVB): 
Idem voor jeugdigen enlof ouders met een licht verstandelijke beperking. 

2. inzicht in de beleidsvriheid voor de gemeente bij de genoemde taken en 
veranfwoordeliJkheden. 

Met de bestuurlijke decentralisatie en de financiële ontschotting van alle jeugdzorgtaken 
krijgen gemeenten meer beleidsruimte om de zorg voor jeugdigen op lokaal niveau efficiënt 
en effectief vorm te geven. In samenhang met de beoogde decentralisatie van de 
begeleidingstaken uit de AWBZ en de verantwoordelijkheid voor de onderkant van de 
arbeidsmarkt kunnen gemeenten samenhangend beleid voeren om integrale zorg en 
ondersteuning te bieden aan hun inwoners. Weliswaar zijn de overdracht van de 
begeleidingstaken van de AWBZ en de wet Werken naar Vermogen controversieel 
verklaard, het lijkt er op dat ook een nieuw kabinet -ongeacht de samenstelling- veel 
verantwoordelijkheid in het sociale domein aan gemeenten zal overdragen. 

Het conceptwetsvoorstel , "houdende regels voor een gemeentelijke verantwoordelijkheid 
voor ondersteuning, hulp en zorg aan jeugdigen en ouders bij psychische, psychosociale of 
gedragsproblemen van de jeugdige en opvoedingsproblemen (Jeugdwet)" is op 18 juli jl. 
voor consultatie aangeboden door de Ministeries van VWS en V&J en geeft een eerste 
beeld over de beoogde inrichting van het nieuwe jeugdzorgstelsel en de beleidsvrijheid voor 
gemeenten. 
Bijgevoegd een factsheet van de VNG (bijlage 1) met de hoofdpunten van het wetsvoorstel. 
De gehele tekst van het conceptwetsvoorstel en de bijbehorende Memorie van Toelichting 
kunt u vinden onder de link http://www.internetconsultatie.nl/ieuqdwet. Hoofdstuk 5 van het 
conceptwetsvoorstel geeft het kader voor de verantwoordelijkheid en taken van gemeenten. 

De G4 en G32 (waaronder Haarlemmermeer) hebben in een gezamenlijke reactie hun 
teleurstelling uitgesproken op de concepttekst. De gemeenten constateren dat zij 
zowel inhoudelijk, financieel als bestuurlijk onvoldoende in positie komen om de benodigde 
zorginhoudelijke verbeteringen en doelmatigheidswinst te realiseren. De reactie van de G4 
en de G32 is als bijlage 2 bij deze brief gevoegd. 
Bij de aanbieding van het conceptwetsvoorstel geven de Ministeries aan dat over enkele 
onderwerpen de besluitvorming nog niet op detailniveau is afgerond. In de komende 
maanden wordt hieraan verder gewerkt. Het betreft de volgende onderwerpen: 
o de wijze van inbedding van de jeugdbescherming; 
o de overheveling van psychofarmaca; 

de wijze van inbedding van de jeugd-ggz; 
O de vormgeving van een geïntegreerd meldpunt voor huiselijk geweld en 

kindermishandeling. 
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3. een overzicht van alle instelljngen en organisaties die op dit moment een rol spelen in 
het kader van de jeugdzorg in Haarlemmermeer en hun acfivifeiten in dit domein. 

In bijlagen 3 en 4 vindt u: 
O Een overzicht van alle deeldomeinen, de verantwoordelijke bestuursorganen anno nu en 

per 201 5, de uitvoerende organisaties per deeldomein en de gebieden waar deze 
organisaties hun activiteiten op dit moment uitvoeren. 

e Een overzicht van alle organisaties die op dit moment een rol spelen in het kader van de 
(preventieve) jeugdzorg in Haarlemmermeer en hun activiteiten in dit domein. 

Wij gaan er van uit dat wij u hiermee voldoende hebben geïnformeerd ter voorbereiding op 
de "benen - op- tafelsessie" en kijken uit naar een constructieve bijeenkomst. 

Hoogachtend, 
van de gemeente Haarlemmermeer, 

erk, Jeugd en Onderwijs 



Aan: 
De staatssecretaris van VWS, Mw. Drs. M.W.W.E. Veldhuijzen van Zanten-Hyllner 
De staatssecretaris van V&J, Dhr. Mr. F. Teeven 

Betreft: 
Reactie G4- en G32- stedennetwerken op concept-Wetsontwerp Jeugd 

Datum: 
18 september 2012 

Excellenties, 

Wij hebben kennis genomen van het concept-wetsontwerp "Jeugd". 

Wij waarderen dat het wetgevingsproces onverkort wordt doorgezet. Wij onderschrijven zoals bekend de 
uitgangspunten van de stelselwijziging die ook worden verwoord in de Memorie van Toelichting - meer 
samenhang, meer preventie en meer normaliseren op lokaal niveau. Wij bereiden ons intensief voor op 
onze nieuwe verantwoordelijkheid voor een sterke uitvoering binnen het sociaal domein op lokaal niveau. 

In het voorliggende wetsontwerp komt de door ons beoogde rol  niet uit de verf. Daarvoor is er te weinig 
samenhang in de wet en wordt teveel op twee gedachten gehinkt: decentraliseren en gedetailleerd willen 
sturen. Zowel inhoudelijk, financieel als bestuurlijk komen wij als gemeenten onvoldoende in positie om 
de benodigde zorginhoudelijke verbeteringen en doelmatigheidswinst te  realiseren en kunnen wij onze 
bestuurlijke verantwoordelijkheid onvoldoende waarmaken. Dat leidt tot: 

1. Een inhoudelijk probleem: het concept-wetsontwerp geeft gemeenten onvoldoende ruimte om 
de transformatiegedachte en een samenhangend systeem van maatschappelijke ondersteuning 
te realiseren; 

2. Een financieel probleem: het systeem wordt duurder doordat wij niet in staat worden gesteld te 
sturen op beheersbaarheid; 

3. Een bestuurlijk probleem: wij worden wel bestuurlijk verantwoordelijk maar beschikken over een 
te beperkt instrumentarium om hun verantwoordelijkheid waar te maken. "Wij gaan erover, 
maar toch niet"; 

De volgende knelpunten zijn hiervan de belangrijkste oorzaken: 

1. Fundamenteel construeert het concept-wetsontwerp een gedetailleerd sectoraal systeem dat 
niet voegt met de beginselen van ontschotting en ontregeling. Het concept-wetsontwerp bevat 
sectorale definities van doelgroepen en voorzieningen, sectorale kwaliteitscriteria en inspecties, 
sectorale informatiesystemen en een groot aantal sectorale Algemene Maatregelen van Bestuur. 
Het gevolg zal zijn dat het huidige jeugdzorgsysteem en de huidige bureaucratie in stand blijven, 
maar dan op gemeentelijk niveau. 

2. De wet formuleert zeer precies de voorzieningen die dienen te  worden geboden, in  plaats van 
het resultaat. Recht op zorg of de plicht een voorziening te leveren zijn twee kanten van dezelfde 
medaille en verandert fundamenteel niets. In de Wmo zijn wij verantwoordelijk gesteld voor 
maatschappelijke resultaten - zoals de compensatie van beperkingen -wat  ruimte verschaft voor 
oplossingen op maat: dat is een veel wenselijker benadering. Er zijn in onze visie genoeg 
mogelijkheden een dergelijke benadering te combineren met het waarborgen van rechten van 
burgers en zekerheden ten aanzien van zorg met een meer dwingend karakter. 

3. De j-GGz wordt een apart circuit waarin de huisarts een volledig autonome 
verwijzingsbevoegdheid heeft. In de evaluatie van de Wet op de Jeugdzorg is geconcludeerd dat 



dit een belangrijke weeffout is: hiermee ontstaat een inhoudelijk geïsoleerd en financieel 
onbeheersbaar circuit, waarvoor gemeenten de rekening moeten betalen. De huisarts vervult een 
natuurlijke spilfunctie, met verwijzingsmogelijkheden, in de eerste lijn, maar de samenwerking 
op wijk- en buurtniveau moet worden geborgd en het volume moet kunnen worden beheerst. Dit 
vraagt een duidelijke verankering in het nieuwe stelsel en bepalingen die ons in staat stellen 
onze bestuurlijke verantwoordelijkheid te  nemen. 

4. Ten aanzien van de keten van jeugdbescherming heeft de gemeente in de concept wet weinig 
sturingsmogelijkheden, maar treedt wel op als financier. Wij vinden dat gemeenten een sterke 
positie moeten hebben bij: 
- Onderzoek en request. Wij hebben er moeite mee dat de onderzoeks- en requesttaken rond 

jeugdbescherming voorbehouden blijven aan een landelijk opererende organisatie. 
Weliswaar is nu een overlegmoment tussen de Raad en de gemeente opgenomen in de 
concept wet, maar we zouden graag willen dat de mogelijkheid verkend wordt dat genoemde 
taken worden uitgevoerd door een partij die op kleinere schaal en onder 
verantwoordelijkheid van de (boven)lokale overheid werkt. Voor deze organisatie gelden 
vanzelfsprekend landelijke kwaliteitseisen. De kinderrechter blijft als onafhankelijke 
waarborg dienen. Door de sterkere positie van de gemeente kunnen we de samenhang en 
continuïteit in de hulpverlening verbeteren, ook na opheffing van een OTS. Daardoor kunnen 
we het uitgangspunt één gezin, één plan beter gestalte geven. 

- De selectie van de gecertificeerde instellingen die de kinderbeschermingsmaatregei 
uitvoeren. Graag zien wij de mogelijkheid onderzocht dat de kinderrechter de uitvoering van 
de maatregel opdraagt aan een "door het college van B&W aan te  wijzen instelling". De 
gemeente kan dan op maat bepalen welke gecertificeerde instelling de maatregel adequaat 
en tijdig uitvoert in afstemming met de overige zorg in het gezin en het actuele aanbod; 

- De selectie van 'achterliggende hulpverlening.' De instelling die de gezinsvoogdij uitvoert 
bepaalt welke ondersteuning nodig is voor het gezin, maar de gemeente houdt de 
zeggenschap over de inzet van het zorgaanbod. De gemeente stuurt op het aanbod door met 
zorgaanbieders afspraken te  maken; 

- De selectie van gecertificeerde instellingen. De gemeente heeft straks goed zicht op de 
behoeften in de praktijk. We willen niet alleen invloed op de keuze van gecertificeerde 
instellingen, maar zien ook een rol weggelegd bij de certificatie zelf. Op die manier willen we 
ook voorkomen dat er monopoloïde organisaties ontstaan met onvoldoende ruimte voor 
'nieuwe toetreders'. 

5 .  De invoering van deze wet schept nieuwe noodzaak t o t  samenwerking tussen gemeenten en 
onderwijsinstellingen. Het gaat immers vaak om dezelfde jeugd en vergelijkbare zorg, en we 
moeten afschuifeffecten of onsamenhangende zorg en ondersteuning voorkomen. Het realiseren 
daarvan is in veel steden lastig, gezien de beperkte gemeentelijke positie richting het onderwijs. 
Wij verzoeken u ons de wettelijke middelen te geven die een grondslag bieden om tot goede en 
bindende afspraken met onderwijsinstellingen te  komen. 

6. Een centrale doelstelling van de wet is de beheersing van de kosten zodat het mogelijk is de 
noodzakelijke vormen van hulp en zorg in voldoende mate te kunnen leveren. Wij zijn het eens 
met de keuze om de verantwoordelijkheid van de bekostiging van de zorg bij de gemeenten te 
leggen. Wij beschouwen die gemeentelijke positie ook als een voorwaarde voor een 
verantwoorde en effectieve kostenbeheersing. Het nu voorliggende wetsontwerp vertoont in dit 
opzicht echter een aantal gebreken. De ingebouwde open-eind financieringen, weglekeffecten, 
sectorale regelingen en autonome circuits maken het niet goed mogelijk het stelsel inhoudelijk en 
financieel beheersbaar te maken. Wij kunnen daarom met de voorgestelde budgettaire kaders 
onze verantwoordelijkheid niet dragen. Indien de wet in deze vorm zou worden ingevoerd, zou 
een ophoging van het macrobudget onvermijdelijk zijn. De wet dient dan bepalingen te bevatten 
voor compensatie voor (door ons niet beïnvloedbare) stijgende consumptie en ondoelmatigheid. 
Veel liever zien wij echter een afdoende aanpassing van het concept-wetsontwerp. 



Ten slotte wensen wij u succes bij de verdere voorbereiding van de wet, Natuurlijk zijn wij altijd to t  nader 
overleg bereid, 

Namens de wethouders Jeugd van de G4- en G32-gemeenten, 

Hugo de Jonge 
Wethouder van Rotterdam 

Corrie Noom 
Wethouder van Zaanstad 



Jeugdzorgdomein Haarlemmermeer 2012 

Deel domein I Verantwoordelijk 

sport, maatschappelijke 
dienstverlening, lelijns 

Jeugdgezondheidszorg l Gemeente/ VRK 

Lichte opvoedondersteuning I Gemeente 
Schoolmaatschappelijk werk Gemeente/ onderwijs - 

samenwerkingsverbanden 

Jeugdreclassering 

Jeugdzorg toegang 
Jeugd- en opvoedhulp 
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S RA 
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Jeugdzorg Plus I Min Justitie 
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GGD K'land 
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Werkgebied(en1 van uitvoerende organisaties 
Hmeer / Amstel- 1 Kenne- I Grotere 

X 
( 0-19) 
X 

X 

Gemeente 

X 

Gemeente 
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(4-19) 

BJAA 
W. Schrikkergroep 
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Gemeente 
Gemeente 

Gemeente I Ons Tweede Thuis I X I X 

X 

BJAA 
W.Schrikkergroep 
Leger des Heils 

Gemeente 

X 

BJAA 
diverse 

JeugdRiagg 
Bascule 
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X X 
X 



Passend onderwijs PO 
Passend onderwiis V O 

Centrumgemeente 
Haarlem 

Ministerie OC&W ( SWV PO 1 SWV PO/ scholen 
Ministerie OC&W / SWV V0 1 SWV VO/ scholen 

Verwijsindex Matchpoint 
RMC 

SRA/gemeenten 
SRA/subregio AM 

GGZ 

Verslavingszorg 

Diverse 
RMC 

Steunpunt huiselijk geweld 

Maatschappelijke Opvang 

/ Clientondersteuning LVB 

Zorgverzekeraar en 
zorgkantoor (AWBZ) 
Centrumgemeente 
Haarlem 

Veiligheidshuis 

Ministerie VWS/ AWBZ Gemeente?? MEE l Per? 

InGeest 

Brijder 

Centrumgemeente 
Haarlem 
Centrumgemeente 
Haarlem 

I ~ m o  1 Gemeente 1 I Lokale organisaties 

Diverse 

Diverse 

GemeentelOM 

I Schuldhul~verlenin~i I Gemeente I I 

Politie, Justitie, 
OM, (naast 
zorgpartners en 
BJAA/ BJZ NH) 

- 

Extramurale begeleiding / 

Regionaal organiseren per 2015: - zwaardere vormen van specialistische zorg (dagbehandeling, residentiële zorg, pleegzorg, crisisopvang, gesloten jeugdzorg ) 

- jeugdbescherming, jeugdreclassering, AMK 

dagbesteding (AWBZ) 
Woninncorooratie 

Zorgkantoor 

Ymere 

Gemeente 
uwv 



Overzicht van instellingen en organisaties op het gebied van (preventieve) jeugdzorg in Haarlemmermeer 
Augustus 201 2 

voor Jeugd en Gezin Haarlemmermeer bestaat uit 4 CJG's, conform de indeling in de gebieden (kamers) van passend 
Gezin Haarlemmer onderwijs. Inmiddels zijn 2 CJG-locaties (Nieuw-Vennep en Graan voor Visch) en een CJG+ (Graan voor Visch) dat dienst doet als 

expertisecentrum, gerealiseerd. De andere locaties volgen in 2013114. 

Het CJG bestaat echter niet alleen uit fysieke CJG-locaties. Het CJG Haarlemmermeer is vooral een netwerkorganisatie, bestaande 
uit 30 partners die samenwerken en vanuit een gedeelde visie ouders ondersteunen bij zowel complexe als eenvoudige vragen 
over opvoeden en opgroeien. Kenmerkend voor het CJG Haarlemmermeer is dat in het CJG niet alleen lokale jeugdpartners 
samenwerken, zoals in veel gemeenten, maar ook partners uit het onderwijs, welzijn en de volwassenenzorg. 

De samenwerkingsafspraken tussen de CJG-partners zijn vastgelegd in het CJG-convenant (oktober 2010). Het convenant bevat 
afspraken over visie, samenwerking, het opvoedprogramma Triple P, aanpak kindermishandeling (RAAK), de verwijsindex 
Matchpoint en Multiprobleemgezinnen (MPG). Het convenant bevat ook een privacyprotocol en werkafspraken per CJG-organisatie 

De partners in het CJG zijn verantwoordelijk voor het gezamenlijk uitvoering geven aan het aanbod van opvoed- en 
opgroeiondersteuning binnen het CJG. De gemeente is opdrachtgever in de rol van regisseur van het CJG, eindverantwoordelijke 
voor zowel de jeugdgezondheidszorg als de vijf Wmo-taken in prestatieveld 2 en financier (subsidieverstrekker) van lokale 
voorzieningen. 

De werkwijze binnen het CJG is vraaggericht, gebiedsgericht en gezinsgericht en sluit daarmee nauw aan bij de uitgangspunten 
voor de Transitie Jeugdzorg en in bredere zin de Transitie Sociaal Domein. 

CJG+ 
In het CJG+ gebouw zijn professionals van diverse organisaties gehuisvest. 

0 Vinden alle onderwus en zorg casuïstiekoverleggen plaats die op de schaalgrootte van de gehele gemeente worden 
georganiseerd. 

e Expertisecentrum voor het CJG waar veel kennis en vaardigheden op CJG gebied elkaar ontmoeten en versterken. 



Jeugdgezondheidszorg 0-19 

Domeinen 

Opvoed- en opgroeiondersteuning 
(wmo prestatieveld 2) 

GGD Kennemerland 

Organisatie 

Stichting Meerwaarde 
(maatschappelijke 
dienstverlening) 

Activiteiten 

De Sector Jeugdgezondheidszorg van GGD Kennemerland 
richt zich op het voorkomen van gezondheidsbedreigingen 
voor de groei en ontwikkeling van jeugdigen in de leeftijd van 
0-19 jaar. Zij volgt de lichamelijke, psychische, sociale en 
cognitieve ontwikkeling van kinderen en geeft informatie aan 
ouders en kinderen over een gezonde ontwikkeling van het 
kind op al deze gebieden. Daarnaast signaleert JGZ 
(dreigende) stoornissen en zorgt voor adequate behandeling, 
lichte opvoedingsondersteuning of doorverwijzing. JGZ volgt 
kinderen systematisch op vaste contact-momenten zoals 
vastgelegd in het Basistakenpakket JGZ. 

Basistakenpakket 0-1 9 
Vaccinatie en screening 
Informatie & advies (waaronder GroeiGids) 
Voorlichting- en themabijeenkomsten 
Partner in Zorgadviesteams 0-4, PO, VO, MBO 
Opvoedcursussen 
Opvoedspreekuren 
Consulent CJG 
Zorgcoördinatie 
Kindercare 
Schooloverstijgende netwerken 
Ba bygroepen 
Buurtnetwerken 

en biedt ondersteuning. Het sociaal cultureel werk biedt een 
veelzijdig aanbod aan activiteiten voor de inwoners 

I I van Haarlemmermeer. 
l 1 

e Informatie & advies 
e Voorlichtingsbijeenkomsten 



Altra (lokale 
opvoedhulp) 

Spirit (lokale 
opvoedhulp) 

Triple P (uitvoerder) 
Homestart (i.s.m. Humanitas) 

o Licht ambulante zorg (i.s.m. Spirit) 
e Echtscheidingsspreekuur 
e Opvoedspreekuur 
O Opvoedcursussen (zoals 'Tienermoedergroep, sociale 

vaardigheidstrainingen en 'Peuter in zicht') 
o Partner in Zorgadviesteam 0-4 
e Gezinsmanagers aanpak 

multiprobleemgezinnen/zorgcoordinatoren 
O Jongeren mobiel team 
0 Opstap(je) 
e Ouder- en kindinloop 
O Budget cursus voor ouders 

Jeugdmaatschappelijk werk 
o Brede School 
O Gastouderproject 
Altra biedt hulp bij opvoedingsproblemen. De driehoek kind- 
ouder-school is de basis van praktisch alle programma's van 
Altra. 

Aanbod Ie lijnszorg: 
e Schoolmaatschappelijk werk op (bijna) alle scholen voor 

primair en voortgezet onderwijs 
e Partner zorgadviesteams PO en V 0  
e Consulent CJG 
o Triple P, nivo 4 
e Voorlichting- en themabijeenkomsten 

Spirit biedt die hulp en begeleiding aan kinderen en jongeren 
van 0 tot 23 jaar en hun gezin. 

Aanbod eerstelijns: 
0 Licht ambulante zorg (i.s.m. Meerwaarde) 
0 Nieuwe perspectieven Informatie & advies 

Consulent CJG 
o Triple, nivo 4 (uitvoerder) 



MOC Kabouterhuis 
(GGZ en Jeugd- en 
Opvoedhulp) 

Loket Vroeg hulp 

Amstelring 
Thuisbegeleiding 

kind van 0-8 jaar, waarbij zorgen zijn over hun ontwikkelhg of 
omdat er gedragsproblemen zijn. Als Medisch 
Orthopedagogisch Centrum (MOC) bieden ze observatie, 
diagnostiek en behandeling in combinatie met begeleiding van 
het gezin enlof advisering op school/ kinderdagverblijf, 

Het MOC biedt zowel jeugdhulpverlening als GGZ-zorg: 
e Onderzoek en observatie 
e Ambulante behandeling 
e Dagbehandeling 
e In combinatie met onderwijs (Bascule) 

Vanuit het CJG: 
e Informatie & advies 
e Voorlichting en cursussen 
e Verlenen licht ambulante zorg 
e Inzet van gedragsdeskundige op het jonge kind in CJG+ 
e Triple P (uitvoerder) 
Loket Vroeghulp is een samenwerkingsverband van onder 
andere MEE, GGD, OTT, READE en richt zich op ouders van 
kinderen van 0 tot en met 6 jaar met een (vermoeden van een) 
achterstand in de verstandelijke, motorische enlof sociaal- 
emotionele ontwikkeling. Samen met ouders wordt zo 
vroegtijdig onderkend wat er met een kind aan de hand is en 
wat passende hulp zou kunnen zijn. 
Partner in Zorgadviesteams 0-4 

MOC Kabouterhuis is een expertisecentrum voor het ionge 

Organisatie voor wonen en zorg, zowel thuis als voor 
dagbesteding, verpleeghuiszorg en verzorgingshuiszorg en 
dienstverlening. Een onderdeel van Amstelring is 
Thuisbegeleiding. 

Vanuit het CJG: 
e Thuisbegeleiding: praktische ondersteuning bij het 

oplossen van sociale enlof psychische problemen thuis. 
e Video-Home-Training 
e Triple P (nivo 4 & 5) 



'Jeugdriagg' NHZ 
(preventie ) 

Brijder Verslavingszo 
(preventie) 

e Budgettering van Nibud 
e Voorlichting- en themabijeenkomsten voor ouders 
e Cursus I training: opvoeden enzo 
e Gezinsmanagers aanpak 

multiprobleemgezinnenlzorgcoördinatoren 
Diagnostiek, psycho-educatie en behandeling bij kinderen en 
jongeren met psychische of psychiatrische problematiek (en 
hun ouders). Geven van voorlichting, consultatie en des- 
kundigheidsbevordering op het gebied van de jeugd-GGZ. 

Aanbod: 
e Behandelingen 
O Internet-hulpverlening 
e Zelftesten 

Vanuit het CJG: 
e Informatie & advies 
O Psycho-educatie l voorlichting: 

O Autisme 
o ADHD 
O Angst en Depressie 

O Cursus 'En nu ik' 
0 KOPP trainingen 
e Triple P (i.s.m. bv. GGD, MEE) 

Wekelijks spreekuur op MBO scholen 
e Screenina cliënten OD GGZ-~roblematiek 
Verslavingszorg: preventie, behandeling en opname bij 
middelengebruik (alcohol, drugs en medicijnen) en bij gokken 

Vanuit het CJG: 
e Informatie & advies 
e KOPPIKVO groepen 
e Voorlichtingsbijeenkomsten en cursussen over 

middelengebruik 
e Partydrugs spreekuur 
e Voorlichting en preventie 

Peereducation 



aanbieders 
( le lijnszorg) 

Particuliere jGGZ 

MEE Amstel en Zaan 

Ons Tweede Thuis 
(le lijnszorg) 

Stichting 
OnderwijsAdvies, 
Logopedie - 

o Onderzoek en diagnostiek 
0 Ambulante hulpverlening 

MEE is er voor mensen met: 
O lichamelijke beperking 
O verstandelijke beperking 
0 chronische ziekte 
e vorm van autisme 
o moeilijk leren 
O niet-aangeboren hersenletsel hebben 

MEE ondersteunt en adviseert kinderen (en hun ouders), 
jongeren en volwassenen. Maar ook familieleden en 
betrokkenen. Tevens biedt zij diverse cursussen aan. 

Vanuit het CJG: 
O Informatie & advies 
O CJG consulent 
O Voorlichting- en themabijeenkomsten: 
O Opvoed- en opgroeicursussen 
r Gezinsmanagers aanpak multiprobleem- 

gezinnen/zorgcoordinatoren 
e Triple P (uitvoerder) 
Diverse vormen van dienstverlening voor ouders en hun kind 
met een ontwikkelingsachterstand, verstandelijke of 
meervoudige handicap. 

Activiteiten in de Ie lijnszorg:: 
e Begeleiding van kinderen in reguliere opvang 
e Buitenschoolse opvang 1 voor- en naschoolse opvang 

speciaal onderwijs 
0 Gezinsmanaaers aanpak 

mu~ti~roblee~~e~innen./zor~coördinatoren 
De afdeling logopedie van OnderwijsAdvies verzorgt 
preventieve logopedie in de voorschoolse periode op 
peuterspeelzalen en op de basisscholen. Zij houdt zich bezig 



Stichting Leergeld 

Bibliotheek 
Haarlemmermeer 

met diverse aspecten van communicatieve vaardigheden: taal, 
meertaligheid, spraak, stem, stotteren, gehoor, auditieve 
vaardigheden en mondgedrag. Ook vroegtijdig diagnosticeren 
van spraak en taalproblematiek. De preverbale logopedie 
neemt een belangrijke plaats in. 
Activiteiten: 
o Spreekuur op de CJG's op verwijzing JGZ arts 
r Screening van 4-5 jarigen (PO) 
O Begeleiding bij de Schakelklas voor (meertalige) 

nieuwkomers 
0 Ouderparticipatie bij de taalstimulering van kinderen 
r Voorlichting voor ouders van jonge kinderen over 

taalstimulatie en meertaligheid en eet- en drink- 
problematiek 

Stichting Leergeld Haarlemmermeer vergoeden o.a. de kosten, 
voor sport, cultuur, muziek, computer, fiets en onderwijs 
(schoolreisjes, ouderbijdrage, schoolzwemmen). Hiervoor is 
onder andere beschikbaar: 
o Bijzondere bijstand 
O Haarlemmermeer Doet Mee 

Jeugdsportfonds 

Leergeld verwijst eerst naar deze voorliggende voorzieningen 
en indien deze niet toereikend zijn vergoeden zij het verschil 
zodat een kind toch mee kan doen. 

Kerntakenlkernfuncties Bibliotheek Haarlemmermeer: 
o Kennis en informatie 
o Educatie en leesbevordering 
o Kunst en cultuur 

Kenniscentrum van lezen en literatuur 
o Bevorderen van lezen en leesplezier 
o Verkleinen van taalachterstanden 
o Huiswerkruimte 

Stilteruimte 
r Jongeren Informatie Punt (JIP) 3 Zie hieronder 

Vanuit het CJG: 



Ie lijnsgezondheidszorg 

JIP 

Stichting Kinderopvang 
Haarlemmermeer, 
Peuterspeelzalen 

Kinderopvang- 
instellingen 

Kraamzorginstellingen 
Haarlemmermeer: 

o Taalontwikkeling en leesbevordering (Boekstart) 
o Voorlichting- en themabijeenkomsten bibliotheek 
O Cursussen 1 trainingen 
Het Jongeren Informatie Punt (JIP) geeft gratis informatie en 
advies aan jongeren van 12 t/m 23 jaar. Tevens ook een 
folderkast en narrowcasting screen van het JIP 

Vanuit het CJG: 
O Voorlichting over omgaan met geld, veilig vrijen, loverboys, 

etc. 
O Cursussen / trainingen: 

0 Jonge Moeders 
O T-biljet invullen 

O Tweewekelijks een spreekuur in bibliotheek 
O Peereducatjon 
(Stichting) Kinderopvang Haarlemmermeer (SKH) is 
aanvullend op de zorg en opvoeding thuis en op school. 
Kernactiviteiten op gebied van peuterspeelzaalwerk van de 
SKH zijn: 
0 Peuterspeelzaalwerk 
O Voorschoolse educatie 

Plusloket (toeleiding WE,  Opstapoe) enz) 
O Trainingen Kinderen die opvallen 

Kernactiviteiten: 
O Opvang van kinderen van 0-12 jaar 
O Buitenschoolse opvang 
O Tussenschoolse opvang 
e Trainingen Kinderen die opvallen 

De kraamzorg verleent partusassistentie. De kraamzorg 
controleert tijdens de eerste dagen na de bevalling de 
gezondheid van moeder en kind, leert de ouders het verzorgen 
van de baby en helpt bij de borstvoeding of flesvoeding. 

Vanuit het CJG: 
O Informatie & advies (cursus " Zwanger") 
O Verstrekken het deeltje "Kraam" van de GroeiGids 



Verloskundige 
Praktijken 
Haarlemmermeer: 

Stichting 
Gezondheidscentra 
Haarlemmermeer 

Huisartsen vereniging 
Haarlemmermeer 

e Kennisoverdracht naar verloskundigen en 
consultatiebureaus volgens vaste protocollen 

o Bij ernstige zorgsignalen wordt gehandeld conform 
p r o t o c o l c o ö r d i n a t i e  
De Kerntaak van de verloskundigen is 
zwangerschapsbegeleiding en goede verloskundige zorg 
gedurende de bevalling en kraamtijd. Kernactiviteiten zijn: 
r Begeleiding 
o Het maken van echo's 

Voorlichting, in de praktijk of CJG. 
o Het verrichten van preconceptie spreekuur 

Vanuit het CJG: 
e Informatie & advies (cursus "Zwanger") 
o Voorlichtingsbijeenkomsten en cursussen 
r Verlenen licht ambulante zorg 
o Verstrekken alle zwangere delen van de GroeiGids 
o Werkgroep prenatale voorlichting 
Stichting Gezondheidscentra Haarlemmermeer (SGH) is de 
overkoepelende organisatie van gezondheidscentra Overbos, 
Floriande en Drie Meren. 

De gezondheidscentra bieden wijkgerichte zorg, zowel 
preventief als curatief. De SGH stelt zich ten doel 
geïntegreerde eerstelijns gezondheidszorg te stimuleren. 
Daarnaast richt zij zich op het stimuleren van initiatieven, 
gericht op samenwerking in de eerstelijns gezondheidszorg. 

Vanuit het CJG: 
informatie & advies 

o Deelname Zorgadviesteams 0-4 
e Cursus: EHBO bij kinderen 
o Cursus: Fitkids 
Het eerste instantie aanspreekpunt voor problemen met de 
gezondheid van zijn of haar patiënten en houdt overzicht over 
de totale situatie van de patiënt en het gezin. 

Vanuit het CJG: 



Preventieve HALT-taken: advisering, 
voorlichting en projecten op maat 

Maatschappelijke opvang 

Halt Kennemerland 

RIBVV K I AM: 
Regionaallnstituut 
Begeleid Wonen 
Kennemerland 1 
Amstelland en de 
Meerlanden 

Er zijn nog geen concrete afspraken gemaakt met de 

- 

- 

huisartsen betreffende het CJG. Samenwerkingsafspraken 
worden momenteel wel verkend. Zullen zich richten op: 
e Delen van zorgsignalen en het uitwisselen van informatie 
O Informatie en advies 
e Terugrapportage aan de huisartsen 
Halt Kennemerland organiseert leerervaringen voor jongeren 
die overlast veroorzaken enlof delicten plegen, dan wel 
dreigen of kunnen gaan plegen en hun ouders: 
e Doon/em$zen. 
e Advies: adviseert gemeenten, scholen en andere 

instanties bij de ontwikkeling van hun veiligheidsbeleid en 
ontwikkelt hiervoor projecten. 

e Preventie: diverse activiteiten op het gebied van preventie. 
e Halt afdoening 
O Schoolverzuim 

Vanuit het CJG: 
O Informatie & advies 
e Voorlichtingsbijeenkomsten en cursussen 
e Ouderbetrokkenheid 

O Aanschrijfactie overlastgevende jongeren i.s.m. 
partners groepsaanpak 

O Cursus 'Ouders van Tegendraadse Jeugd' 
Voor mensen die (tijdelijk) kwetsbaar zijn door psychiatrische 
enlof psychosociale problemen. De RIBW WAM biedt deze 
mensen begeleiding en activering, waar nodig in combinatie 
met huisvesting: 
e Maatschappelijke opvang 
e Beschermd wonen 
o Ambulante begeleiding (Begeleid Zelfstandig Wonen) 
e Activering 

Maatschappeliike opvanq 
Maatschappelijke opvang biedt tijdelijk onderdak gekoppeld 
aan zorg en begeleiding enlof het verhelpen van een crisis. De 
cliënt voorziet zelf in het levensonderhoud. Cliënten worden 



Steunpunt Huiselijk Geweld Kennemerland 

Blijf van m'n Lijf: 
e Haarlem 
e Beverwijk 
Pension Spaarnezicht 

SHG 

weer;elfstandig wonen te gaan wonen, eventueel met tijdelijke 
begeleiding door de RIBW WAM. Ook behoort doorstroming 
naar een herkanswoning of naar beschermd wonen eventueel 
tot de mogelijkheid. Zij hebben: 

Haarlemmermeer: sinds 2007 is een tijdelijke in 
Hoofddorp. Er worden onder 24-uurs-begeleiding dak- en 
thuislozen uit Haarlemmermeer en de regio opgevangen. 
Momenteel is een definitieve voorziening in aanbouw. 
Doelgroep: dakloze (één ouder) gezinnen, slachtoffers van 
huiselijk geweld, tienermoeders. 

e Haarlem, De Herberg: voor alleenstaanden 
e Haarlem, Het Pauzement: voor moeder en kind 
e Beverwijk, Kennemerhof: voor alleenstaanden 
e Haarlem en Beverwijk, Herkanswoningen: voor individuele 

bewoning en voor (eenouder)gezinnen. 
Opvanghuis voor vrouwen en kinderen die mishandeld 
(geestelijk/lichamelijk/seksueel) zijn of daarmee bedreigd zijn, 
24 uurs bereikbaarheid. 
Pension Spaarnezicht biedt tijdelijk onderdak aan jongeren 
tussen de 16 en 23 jaar die dak- of thuisloos zijn én te maken 
hebben met een meervoudige problematiek. Het verblijf in 
Spaarnezicht duurt zo lang als dat nodig is. Na het verblijf in 
Spaarnezicht gaan sommige jongeren zelfstandig wonen, 
anderen wachten op een plaats in een woonproject met 
begeleiding. Spaarnezicht begeleidt ondersteunt de jongeren 
ook bij het zoeken naar passend werk enlof opleiding. Het 
verblijf in Spaarnezicht is vrijwillig maar niet vrijblijvend. 

geholpen bij het organiseren van zaken als een uitkering, 
schuldsanering, maaltijden, huisvesting en hulpverlening. De 
verblijfstermiin is in principe zes maanden. Daarna dient men 

Samenwerking met drie lokale instellingen voor 
maatschappelijke dienstverlening (Meerwaarde voor 
Haarlemmermeer), Bureau Jeugdzorg Noord-Holland en 
BJAA. 
De hulpverlening op het SHG is er op gericht het ontstane 
geweld binnen relaties zo snel mogelijk te stoppen. Daarbij 
wordt altijd uitgegaan van de hulpvraag van de cliënt. Dat kan 



Afstemming met politie, de justitiële keten (via veiligheidshuis) 

Veiligheidshuis Kennemerland 
en de zorgketen (via o.a. CJG) 
afstemming justitiële keten en zorgketen (doelgroep jeugd) Veiligheidshuis 

dus individueel, relationeel of via een training. 

- 

Samenwerking tussen het veiiigheidshuis en de Centra voor 
jeugd en gezin is essentieel voor een goede aansluiting tussen 
de stalrechterlijke aanpak van jongeren en de achterliggende 
gezinsproblematiek. Wanneer er zorgen zijn over een jongere 
kan die ingebracht worden in het Zorgoverleg 12+. Dit overleg 
is bedoeld voor jongeren waarvoor weliswaar geen 
strafafdoening aan de orde is, maar waarover wei zorgen zijn. 
Vaak spelen bij deze jongeren ook problemen in het gezin. Het 
zorgoverleg 12+ is een multidisciplinair casusoverleg waar 
afhankelijk van de problematiek gezamenlijk zorgaanbod wordt 
ingezet voor de jongeren enlof het gezin. 



Nieuwe taken per 2015, huidige uifvoerders 

Domeinen / Inctellinglinctantie (huidig) I Activiteiten 
l I 

Jeugdzorg 
Tweedelijns jeugd- en opvoedhulp . . -  

(voorheen de 'provinciale jeugdzorg') 

MOC het Kabouterhuis 

Altra biedt hulp bij opvoedingsproblemen. De driehoek kind-ouder-school 
is de basis van praktisch alle programma's van Altra. Altra biedt hulp op 
drie vlakken. waaronder jeugdzorg (= tweedelijns jeugd- 
en opvoedhulp). Aanbod: 
o Jeugdhulp thuis (bijv Altra Thuis en Op School) 
o Jeugdhulp bij zorgaanbieder, individueel ( bijv Triple P) 
o Jeugdhulp bij zorgaanbieder, groepsgericht (bijv Altra 4-12, Altra 

12+) 
o Verblijf bij zorgaanbieder, deeltijd 
o Verblijf bij zorgaanbieder, 24-uurs 
o Observatiediagnostiek 
Spirit biedt die hulp en begeleiding aan kinderen en jongeren van O tot 23 
jaar en hun gezin: 
e Jeugdhulp thuis (Ambulante gezinsbegeleiding) 
r Jeugdhulp bij zorgaanbieder, individueel (Triple P) 
e Jeugdhulp bij zorgaanbieder, groepsgericht (Triple P) 
o Verblijf pleegouder 
e Verblijf bij zorgaanbieder, deeltijd (Beter met Thuis) 
o Verblijf bij zorgaanbieder, 24-uurs (centrumpand 16+, gezinshuis in 

voorbereiding) 
o Verblijf gesloten jeugdzorg ( de Koppeling) 

Het Kabouterhuis is een expertisecentrum voor het jonge kind van 0-8 
jaar, waarbij zorgen zijn over hun ontwikkeling of omdat er 
gedragsproblemen zijn. Als Medisch Orthopedagogisch Centrum (MOC) 
bieden ze observatie, diagnostiek en behandeling in combinatie met 
begeleiding van het gezin enlof advisering op school/kinderdagverblijf. 

Het MOC biedt zowel jeugdhulpverlening als GGZ-zorg. Binnen de 
jeugdhulpverlening bieden zij: 



Jeugd GGZ 

Leger des Heils Jeugdzorg 
en Reclassering 

Jeugdriagg NHZ 

Het Kabouterhuis (GGZ) 

e Jeugdhulp bij zorgaanbieder, individueel (uitzoekmodule) 
e Jeugdhulp bij zorgaanbieder, groepsgericht ( bijv cursus STOP) 
e Verblijf bij zorgaanbieder, deeltijd (dagbehandeling icm Bascule 

onderwijs) 
e Onderzoek en observatie 
Het Leger des Heils Jeugdzorg & Reclassering biedt al vele jaren 
professionele hulp aan jongeren, volwassenen en gezinnen die met 
justitie in aanraking zijn gekomen of dreigen te komen. Het professionele 
dienstenaanbod omvat: 
0 Multidimensional Treatment Foster Care (MTFC): een erkende 

gedragsinterventie voor jongeren van 12 - 18 jaar met forse 
gedragsproblemen, inclusief delinquent gedrag. 

e Gedragsinterventies 
e Pleegzorg 
Diagnostiek, psycho-educatie en behandeling bij kinderen en jongeren 
met psychische of psychiatrische problematiek (en hun ouders). Geven 
van voorlichting, consultatie en deskundigheidsbevordering op het gebied 
van de jeugd-GGZ: 
e Onderzoek en diagnostiek 
e Behandelingen 
e Internet-hulpverlening 
e Zelftesten 
e JeugdFactteam 

Crisishulp 

Het Kabouterhuis is een expertisecentrum voor het jonge kind van 0-8 
jaar, waarbij zorgen zijn over hun ontwikkeling of omdat er 
gedragsproblemen zijn. Als Medisch Orthopedagogisch Centrum (MOC) 
bieden ze observatie, diagnostiek en behandeling in combinatie met 
begeleiding van het gezin enlof advisering op school/ kinderdagverblijf. 

Het MOC biedt zowel jeugdhulpverlening als GGZ-zorg: Binnen de jeugd- 
GGZ bieden zij: 
e Onderzoek en observatie 
e Jeugd-GGZ ambulant 
e Jeugd-GGZ, deeltijdbehandeling 



De Bascule 

Triversum / Triversum biedt hulp aan kinderen en jongeren van O t/m 18 jaar met 

Particuliere aanbieders 
( le lijnszorg) 

MEE Amstel en Zaan 

psychiatrische problemen. Deze problemen komen vaak tot uiting in 
gedragsproblemen, wisselende stemmingen, eetproblemen of weinig 
zelfverirouwen. Zii biedt een combinatie van ambulant-klinisch met 
ambulant-logeerhbizen en ondersteuning van een ambulant 
behandelingstraject. 
e Onderzoek en observatie 
e Jeugd-GGZ ambulant 
e Jeugd-GGZ, deeltijdbehandeling 
r Dagbehandeling ism Bascule onderwijs 
De Bascule is een academisch centrum. Ze verlenen psychiatrische zorg 
aan kinderen, jongeren en gezinnen in Amsterdam en omstreken. De 
Bascule werkt nauw samen met de Universiteit van Amsterdam en met d 
Vrije Universiteit. Hierdoor is zij betrokken bij onderwijs, opleiding en 
onderzoek. 
r Jeugd-GGZ ambulant 
O Jeugd-GGZ, deeltijdbehandeling 
e Jeugd-GGZ, verblijf 24-uurs 
o Onderzoek en observatie 
e Onderzoek en diagnostiek 
e Ambulante hulpverlening 

MEE is er voor mensen met: 
e lichamelijke beperking 
e verstandelijke beperking 
e chronische ziekte 
e vorm van autisme 

moeilijk leren 
O niet-aangeboren hersenletsel hebben 
MEE ondersteunt en adviseert kinderen (en hun ouders), jongeren en 
volwassenen. Maar ook familieleden en betrokkenen. Tevens biedt zij 
diverse cursussen aan. - 



Diverse vormen van dienstverlening voor ouders en hun kind met een 
ontwikkelingsachterstand, verstandelijke of meervoudige handicap. 

Aanbod: 
Q Wonen voor kinderen 
Q Logeren 
Q Vakantieopvang 
Q Therapieën / behandeling 
Q Observatie / diagnostiek 
Q Advies en hulp 
Q Hulp bij opvoeding 
Q Vroeghulp 
Q Gezinsondersteuning 
Q Maatschappelijk werk 
Q Ondersteuning in de thuissituatie 
Q Samen naar school 
e Begeleiding van kinderen in reguliere opvang 
Q Kinderdagcentrum 
Q Buitenschoolse opvang / voor- en naschoolse opvang speciaal 

onderwijs 
De William Schrikker Groep is een landelijk werkende instelling voor 
jeugdbescherming, jeugdreclassering en pleegzorg. Zij richten zich op 
kinderen met een beperking of chronische ziekte, maar ook op kinderen 
van ouders met een beperking. Wanneer in de thuissituatie ernstige 
opvoedingsproblemen ontstaan bieden we hulp, advies en ondersteuning. 
De William Schrikker Groep bestaat uit de zelfstandig opererende 
onderdelen. Waaronder: 
Q Pleegzorg 
Q Expertisecentrum 
Q Gezinsvoogdij 
Q Jeugdreclassering 
Lijn5 brengt kinderen, jongeren en ~ongvolwassenen die hulp nodig 
hebben. ~ i n 5  biedt zoig &n behandeling bij gedragsproblemen of bij 
problemen in de sociale ontwikkeling. 



jeugdzorg') 
/ Jeugdzorg Plus (voorheen 'gesloten 

+ overige landelijke 
instellingen 

Spirit, De Koppeling 

Jeugdzorg toegangstaken 

Jeugdbescherming 

Jeugdreclassering 

Bureau Jeugdzorg (BJAA) 

Bureau Jeugdzorg 

William Schrikker Groep 
Leger des Heils Jeugdzorg & 
Reclasserina 
Bureau Jeugdzorg 

De Koppeling biedt behandeling voor jongeren met een 
ondertoezichtstelling (OTS), een voorlopige ondertoezichtstelling (V-OTS) 
of een voogdijmaatregel met een machtiging gesloten plaatsing. De 
jongeren hebben veelal ernstige gedragsproblemen en zijn vastgelopen 
op meerdere leefgebieden zoals school, thuis en het sociaal netwerk. De 
jongeren hebben extreme problemen en veroorzaken 
handelingsverlegenheid bij ouders/verzorgers en hulpverleners. Er is 
sprake van een vastgelopen hulpverleningssituatie en jongeren zijn in een 
-ekomen. 
In eerstelijns hulpverlening: voorlichtings- en aansluitingstaak richting 
voorliggend veld (CJG-partners, onderwijs, veiligheidshuis). 

Tevens geeft BJAA indicaties af voor: 
e Jeugd- en Opvoedhulp (provinciale jeugdzorg) 
e AWBZ-zorg 

Wanneer eerstelijns hulpverlening onvoldoende is enlof ouders zijn niet in 
staat om te zorgen voor een veilige ontwikkeling voor het kind, is de inzet 
van Bureau Jeugdzorg Agglomeratie Amsterdam (BJAA) nodig richting de 
tweedelijns. Eén van de taken hierin is: beschermingsmaatregel 

In gedwonqen kader, na een uitspraak van de kinderrechter, helpen en 
begeleiden medewerkers van de (gezins)voogdij in situaties waarin de 
opvoeding enlof veiligheid van het kind of de jongere in het gedrang is. 
Zie boven 
Zie boven 

Wanneer eerstelijns hulpverlening onvoldoende is enlof ouders zijn niet in 
staat om te zorgen voor een veilige ontwikkeling voor het kind, is de inzet 
van Bureau Jeugdzorg Agglomeratie Amsterdam (BJAA) nodig richting de 
tweedelijns. Eén van de taken hierin is de jeugdreclassering. De 
Jeugdreclassering heeft als taak, eveneens na een uitspraak van de 
kinderrechter herhaling te helpen voorkomen als jongeren een keer de 
fout in zijn gegaan. Jongeren met een criminele carrière wordt de 
mogelijkheid geboden weer in de maatschappij mee te draaien. 
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VISIE JEUGDHULP 
Her stelsel \,:in jci~gdI?i,lp i i  er~pgcric ti1 k t  ic-aer 6 ,nd ge;or,n fin Onaer jeugdhulp wo1 
veilig kiiri opgrorieri. kan proelen nöai ieifsrarid pheia en kan jeugdigen en hun ouc 

aecinerrien oön he: niaotsctioppe ijd'!erkeer, rei<en ng roi.derc! stabiliseren. belande 

met zijn onr,~likkel r?&ini .~eö~ Ouders ;i,r, hier ,?or eerst !cro?i- gevolgen van psychis 

woordelijk Als d I n e! varizelf gaöt, Aonir de oberrie o r i  bceld Don gedragsproblernen v, 
moet her jccigdcielcci s?e . gced eri 01: moot f81nc:ioreren Ceer 
kind buitenspel Omdat het huidigestelsel versch~llende tekortko- 
mingen laat zien, 15 een stelselwijzig~ng nodig die leidt tot 

een omslag(transformatie) naar meer preventie en eerdere 
ondersteuning 

- uitgaan van de eigen kracht van jeugdigen en hun ouders 

minder snel medicaliseren van problemen 
integrale aanpak met betere samenwerkmg rond gezinnen en 
(jeugd)hulpop maat 

De concept Jeugdwet regelt de overheveling van alle jeugdhulp 
naar gemeenten, waardoorzrj zowel bestuurlijk als financieel 
verantwoordelijk worden voor de uitvoering 





Kwaliteitswaarborgen en toezicht Toe-icht 
In het huidige stelsel is nog sprakevan verschillende 
Rijkstoezichthouders op het terrein van de jeugdhulp, jeugdbe- 

In de wet worden kwaliteitseisen geformuleerd voor jeugdhulpaan- scherming en jeugdreclassering. In de toekomst zal sprake zijn van 
bieders en eisen voor gemeenten geintegreerd toezicht voor zover het Rijkstoezicht betreft. Er wordt 

rijkstoezicht gehouden op de extra kwaliteitseisen die worden 
gesteld aan: 

gecertificeerde instellingen die jeugdbescherming, jeugdreclas- 
sering of  gesloten jeugdhulp aanbieden; 
jeugdhulpaanbieders die verblijf aanbieden; 
jeugdhulpaanbieders die intensieve ambulante jeugdhulp in het 
gedwongen kader aanbieden. 

De Rijkstoezichthouder neemt bij het toezicht op de gecertificeerde 
instellingen ook het toezicht op de algemene wettelijke kwaliteits- 
eisen mee die voor alle jeugdhulpaanbieders gelden. In alle overige 
gevallen ligt het toezicht bij de gemeenten zelf. 

Certificering 
Certificering van uitvoerders van kinderbeschermingsmaatregelen, 
jeugdreclassering en gesloten jeugdhulp in het kader van ernstige 
opgroei- en  opvoedingsproblemen is het verlenen van een 
certificaat aan instellingen dievoldoen aan een vastgelegd 
normenkader. Het certificaat wordt uitgereikt, geschorst en 
ingetrokken door een certificerende instelling. 
Vanwege de rijksverantwoordelijkheid is gekozen voor verplichte 
(wettelijke) certificatie en niet voor vrijwillige certificering door de 
sector zelf. Het hebben van een certificaat is in het voorstel voor de 
nieuwe jeugdwet voorwaardelijkvoor het aanbieden van een dienst. 
De partijen die betrokken zijn bij certificering hebben ieder hun 
eigen verantwoordelijltheid en taak. De rijksoverheid is verantwoor- 
delijkvoor de beleidsonwikkeling, het wettelijk kader, het 
overheidstoezicht en de handhaving van de wettelijke regels. 
Gemeenten, (voor jeugdbescherming en jeugdreclassering ook 
provincies tot het moment van overheveling van taken naar 
gemeenten), uirvoerdersvan kinderbeschermingsmaatregelen, 
jeugdreclassering en jeugdzorgplus en andere betrokkenen werken 
gezamenlijk, in overleg met het Rijk, normenkaders uit op basis van 
de wettelijke eisen en de specifieke eisen die noodzakelijkzijn voor 
de uitvoering van kinderbeschermingsmaatregelen, jeugdreclasse- 
ring en gesloten jeugdhulp. Daarbij wordt zoveel mogelijk 
aangesloten op bestaande certificeringschema's in de jeugdzorg en 
het kwaliteitskader jeugdzorgplus. 

Gegevensvewerking en beleidsinformatie 
Het wetsvoorstel bevat op een aantal punten bijzondere regels over 
de verwerking van persoonsgegevenswerking. Deze bijzondere 
regels betreffen: de verwijsindex, het gebruikvan het burgerservice- 
nummer en de regels rond het verzamelen en bewerken van 
gegevens voor beleidsinformatie. Ten aanzien van beleidsinforma- 
tie bepaalt hetwetsvoorstel dat persoonsgegevens kunnen worden 
verwerkt ten behoevevan de beoordeling van doelmatigheid 
(output) en  doeltreffendheid (outcome) van het beleid inzake 
jeugdhulp, jeugdreclassering en jeugdbescherming. 
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