Het grijze gebied tussen GGZ en JZ+

De verschillen, de overeenkomsten en dan...
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Inhoud

Doel Workshop & voorstellen.
Landelijke ontwikkelingen JeugdzorgPlus.

Het zorg en onderwijsaanbod op locatie
Harreveld.

Verschillen en overeenkomsten GGZ en
Jeugdzorg+.

Discussie: verschillen en overeenkomsten
GGIZ en JZ+ in de praktijk.

Discussie: Casuistiek.

Welke stappen zouden de GGIZ en JZPlus
moeten/kunnen nemen?
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' Jeugd-ggz en jeugdhulp nog te veel
gescheiden werelden

Vooroordelen over elkaar

Ihub.



D Doel workshop en even voorstellen

Doel workshop

« Elkaars werelden beter begrijpen?

« Zicht krijgen op de verschillen en overeenkomstene
* Mogelikheden in samenwerken verkennen?e
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Landelijke ontwikkelingen JeugdzorgPlus

« Nieuwe jeugdwet 1 januari 2024.

« 1 juni 2023 veldnormen toepassen veldnormen vrijheid beperkende
maatregelen.

« Toewerken naar zo regionaal en kleinschalig mogelijk.

« Om en -afbouw gesloten bedden, 2030 naar 0.

 Sluiten separeer, ombouw naar kindvriendelijke afzonderingsruimten
« Groepsverkleining.

« Hybride groepen.

« Vergroten relationele velligheid.

» Trajecten hebben altijd een verklarende analyse.
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D IHUB

Horizon

Opvoedpoli (Jeugd-GGZ)
Altra

Nieuwe kansen

Ihub.



. Het zorg en onderwijsaanbod op locatie
Harreveld

Gesloten groepen (JeugdzorgPlus)
« HFP; Hoog Forensisch Profiel
BZA: Bijzondere Zorg Afdeling
IBA: Intensieve Zorg Afdeling
ZIKOS: Zeer intensieve Klinische Observatie en Stabilisatie
SGG: Seksueel Grensoverschrijdend Gedrag

Open groepen ( Open 3 Milieu)

« ASS
« Sociaal emotioneel kwetsbare jongere
« Gemengd

Boerderij (Hybride)
« 6 jongeren schakelen naar open kaders

Gezinsbehandeling
« 12 appartementen binnen en buiten
«  Ambulante behandeling thuis

Diagnostiek en Behandeling (PMT, drama, EMDR, Exposure, CGT, Muziektherapie ' h u b.
Schematherapie, Paarden coaching, Behandelondersteuning, systemisch werken)



Van de jongeren op Harreveld heeft 30% al een eerdere plaatsing
in JeugdzorgPlus meegemaakt. Bij 407% was de vorige
verblijffsplaats een JeugdzorgPlus instelling

Ongeveer 65% van de jongeren heeft een verblijfsduur van
langer dan 6 maanden. Zo'n 50% van de jongeren die een
verblijfsduur van langer dan 6 maanden hebben, komt
vanuit een overplaatsing.
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. Verschillen en overeenkomsten GGZ en JI+

Verschillen

« J/+: Primair gericht op gedragsverandering (causaal)

« GGIZ: Primair gericht psychiatrische problemen (DSM-denken)
o J/+: Jeugdwet

« GG/: Jeugdwet en WVGGZ

Overeenkomsten

» Bij complexe problematiek vaak sprake van gedrag, psychiatrie,
systeemfactoren

Ihub.



Er zijn sterke aanwijzingen dat geintegreerde
modellen voor de jeugdhulp effectief zijn.
Effectonderzoek naar organisatorische
factoren is echter schaars.
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D Discussie: verschillen en overeenkomsten
GGZ en JZ+ in de praktijk

Waar zitten de echte verschillen in de praktijke

Waar overlapt de problematiek van de clienten beide
domeinene

Ihub.



D Discussie: Casuistiek

Casus J
Bespreekpunten

« Wat is erlastig in de samenwerking tussen JZ+ en
GGLe

 Hoe zouden we het graag willene

Ihub.
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