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In de discussie over regie worden diverse termen en even zovele invullingen gegeven van het begrip 

regie. De terminologie en invullingen van het begrip regie achten we ondergeschikt aan het belang 

van een werkende praktijk waarin iemand de regie neemt als dat nodig is. Dat is de gedeelde ambitie 

in de hele regio. Het uitgangspunt is de regie bij vrijwillige hulp zo veel mogelijk bij het gezin zélf te 

houden of bij het netwerk van het gezin. Alleen als dit onvoldoende lukt of als het gezin er zelf om 

vraagt, kan een betrokken hulpverlener of andere professional de regie overnemen. 
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1. BEGRIPSAFBAKENING: REGIE EN ZORGCOÖRDINATIE  

In het kader van de inkoop 2019 zijn gesprekken gevoerd met de vertegenwoordigers van lokale 

toegangen en beleid (jeugd, WMO en MO/BW) over de invullingen van het product zorgcoördinatie. 

Resultaat is de volgende omschrijving van het product zorgcoördinatie. 

 

Integraal product zorgcoördinatie: 

Zodra sprake is van een gezinsplan of ondersteuningsplan waarbij twee of meer aanbieders een 

individuele of maatwerk voorziening jeugdhulp leveren, is van belang te weten wie regie houdt op de 

uitvoering van het plan en de ingezette zorg. Dit is ook van belang wanneer er naast een 

maatwerkvoorziening andere professionals of informele zorg betrokken zijn en coördinatie 

noodzakelijk is. Wanneer ouders dit zelf niet kunnen of graag willen dat een ander hiervoor zorgt, kan 

de gemeente besluiten om het product “zorgcoördinatie” in te zetten. In dat geval krijgt één aanbieder 

de opdracht om de ondersteuning aan de cliënt/ het gezin te coördineren. Dit product kan alleen 

worden toegekend aan een aanbieder die tegelijkertijd voor een ander product bij de betreffende cliënt 

wordt ingezet. 

 

Taken en verantwoordelijkheden zorgcoördinatie: 

1. Opstellen, monitoren en wanneer nodig bijstellen van een integraal uitvoeringsplan door de 

zorgcoördinator samen met de cliënt, betrokken professionals, informele zorg en de betrokken 

gemeentelijke toegang. 

2. Coördineren van het uitvoeringsplan. Indien nodig: plannen van een multidisciplinair overleg 

(MDO). Zorgen voor de beoogde uitvoering van het integrale uitvoeringsplan; 

verantwoordelijken daarop aanspreken. 

3. Aanspreekpunt zijn voor de cliënt/het gezin en alle relevante betrokkenen. 

4. Aanspreekpunt zijn voor gemeenten voor uitvoering van het integrale uitvoeringsplan. 

5. Tijdig contact leggen met de gemeentelijke toegang wanneer de zorgcoördinatie vastloopt, 

maar ook als het ingezette maatwerk meer of minder moet zijn dan nodig is in relatie tot de 

behoefte van de cliënt/het gezin.  
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2. WANNEER WORDT ZORGCOÖRDINATIE INGEZET?  

Met behulp van onderstaand beslismodel kan de lokale toegang beslissen óf zorgcoördinatie moet 

worden ingezet en wie het beste de regie kan nemen en zorgcoördinatie kan uitvoeren. 

 

 

Toegang checkt de criteria: 

1. Twee of meer aanbieders leveren een maatwerk- of individuele voorziening of er zijn naast deze 

voorzieningen ook andere professionals betrokken én 

2. Het is noodzakelijk dat de in te zetten ondersteuning gecoördineerd wordt. 

 Óf 

3. Er is sprake van een maatregel. 

 

Jeugdhulp en/of ondersteuning in vrijwillig kader of met maatregel? 

 

Vrijwillig* Sprake van maatregel 

Gemeentelijke toegang betrokken? 

(Hiermee wordt bedoeld het CJG, of wijkteam, 

dus niet de medisch specialist of huisarts)  

Gemeentelijke toegang betrokken? 

(Hiermee wordt bedoeld het CJG, of wijkteam, 

dus niet de medisch specialist of huisarts) 

JA NEE JA  

(CJG is altijd betrokken/c.q. geïnformeerd) 

CJG/wijkteam voert, in 

overleg met cliënt, de 

coördinatie van zorg 

uit.  

 

Of draagt deze over 

aan een andere 

betrokken 

hulpverleners of 

andere betrokken 

professional. 

CJG/wijkteam wijst, in 

overleg met cliënt, een 

betrokken 

jeugdhulpaanbieder of 

andere betrokken 

professional aan die 

de coördinatie van 

zorg uitvoert. 

 

Er is altijd zorgcoördinatie wanneer sprake is 

van een kinderbeschermingsmaatregel of 

jeugdreclassering. De regie over de jeugdige en 

het gezin ligt altijd bij de professional van de GI.   

 

Hierover zijn afspraken gemaakt in het 

zorgproductenboek, bekostiging is opgenomen 

in het tarief: 

www.zorgregiomijov.nl/images/Def.documenten

_inkoop2019/Annex_2_zorgproductenboek.pdf, 

zie ook bijlage 1. 

 

De GI stemt af met het lokale toegangsteam 

over het integrale ondersteuningsplan en de 

voortgang daarin. Mogelijke afschaling wordt 

samen met de toegang besproken. 

* Preventieve Jeugdbescherming door een GI valt onder het vrijwillig kader. 

 

3. BIJ STAGNATIE CONTACT OPNEMEN MET LOKALE TOEGANG 

Wanneer bij regievoering of zorgcoördinatie onoplosbare knelpunten ontstaan waardoor de voortgang 

dreigt te stageneren óf wanneer betrokkenen zien dat de regievoering/zorgcoördinatie onvoldoende 

tot stand komt, kan men contact opnemen met de CJG’s/wijkteams in betreffende gemeente. De 

contactpersonen daarvoor zijn: 

  

Ouders, netwerk of één van de betrokken professionals vraagt aan lokale toegang om 

zorgcoördinatie in te zetten en regie te voeren. Ook de lokale toegang (CJG/wijkteam) kan besluiten 

dat er zorgcoördinatie en regie nodig is en deze (laten) inzetten. 

http://www.zorgregiomijov.nl/images/Def.documenten_inkoop2019/Annex_2_zorgproductenboek.pdf
http://www.zorgregiomijov.nl/images/Def.documenten_inkoop2019/Annex_2_zorgproductenboek.pdf
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Apeldoorn Rachel Mulder r.mulder@cjgapeldoorn.nl 055 - 580 1297 

Brummen Brenda Parejo b.parejo@brummen.nl 06 - 51559381 

Epe Riecky Seine coordinator@cjgepe.nl 06 - 11905621 

Hattem Jiske Steenbeek jiskesteenbeek@hattem.nl  06 - 83246663 

Heerde Paul Harmsen p.harmsen@heerde.nl 06 - 12139442 

Lochem Willem van Veen w.vanveen@bakenlochem.nl 06 - 50080575 

Voorst Ariska Holland a.holland@voorst.nl 06 - 21810712 

Zutphen Christel Bouwman  c.bouwman@zutphen.nl 06 - 20902254 

 

4. WIJZE VAN BEKOSTIGEN VAN ZORGCOÖRDINATIE 

De zorgcoördinatie in het vrijwillig kader wordt bekostigd via de inzet van het product zorgcoördinatie 

uit het zorgproductenboek (product 45A75).  

Voor dit product kan, voor de looptijd van een jaar, maximaal 52 uur ingezet worden.  

Dit geeft aanbieders de ruimte om, waar nodig, tijdelijk meer uren zorgcoördinatie per week in te 

zetten zolang het maximum binnen de looptijd van de toewijzing wordt gerespecteerd.  

 

Wanneer de lokale toegang besluit zélf de regie te nemen en zorgcoördinatie uit te voeren is dit niet 

van toepassing. Wanneer er sprake is van een maatregel wordt eveneens geen apart product 

beschikt, de uitvoering ervan door de GI is opgenomen in de kostprijs van de betreffende producten. 

 

5. REGIE/ZORGCOÖRDINATIE EN DE VERWIJSINDEX       

In de Verwijsindex komen zorgsignalen samen van professionals die betrokken zijn bij kind en gezin. 

Bovenstaande beslismodel regie-zorgcoördinatie is ook het kader voor afspraken matchcoördinatie in 

de Verwijsindex.  

 

BIJLAGE 1 REGIE IN HET GEDWONGEN KADER  

(Uit: www.zorgregiomijov.nl/images/Def.documenten_inkoop2019/Annex_2_zorgproductenboek.pdf  

pag.45/46; annex 2 bij Raamovereenkomst 2019 - 2021) 

 

“Wanneer sprake is van een kinderbeschermingsmaatregel of jeugdreclassering dan ligt de 

regie over de jeugdige en het gezin bij de professional van de GI. Deze regie is 

systeemgericht. Dit houdt in dat de problematiek van het gezin in kaart wordt gebracht, een 

integrale probleemanalyse en een integraal plan voor het gezin wordt opgesteld, dit plan 

wordt uitgevoerd en ook geëvalueerd. De regisseur betrekt andere professionals die bij het 

gezin zijn betrokken. De regisseur heeft basiskennis over relevante leefgebieden zoals 

bijvoorbeeld werk, inkomen en financiën, maatschappelijke ondersteuning, wonen en 

onderwijs en signaleert eventuele problemen op dit terrein bij het wijkteam of gemeentelijke 

toegang. Het wijkteam of gemeentelijke toegang kan vervolgens extra aanvullende 

ondersteuning vanuit deze relevante leefgebieden inzetten”.  

 

http://www.zorgregiomijov.nl/images/Def.documenten_inkoop2019/Annex_2_zorgproductenboek.pdf

