Aan de raad van de gemeente
LEIDSCHENDAM-VOORBURG

Datum 13 maart 2007
Onderwerp Regionale ontwikkelingen in de Integrale Jeugdgezondheidszorg
Categorie B

DIS Nummer 2007/8319
Portefeuillehouder Mevrouw Zwartepoorte
Commissie maatschappelijke activiteiten
Behandeld door mevrouw de Koning-Harteveld 0703009696
Samenvatting De ontwikkeling van de Integrale Jeugdgezondheidszorg in de regio is weer een stap verder. De
gemeenten werken nauw samen met de GGD Zuid-Holland West en de thuiszorgorganisaties om
de IJGZ voor wat betreft organisatie en inhoud verder vorm te geven.

1. Inleiding

In de regio Zuid-Holland West wordt gewerkt aan de realisatie van Integrale Jeugdgezondheidszorg
(IJGZ) voor kinderen van 0 tot 19 jaar. Belangrijk onderdeel hiervan is de herinrichting van de
organisatie. De 8 gemeenten werken nauw samen met elkaar, de GGD Zuid-Holland West en de 4
thuiszorgorganisaties. De coodrdinatie over de uitvoering van de integrale Jeugdgezondheidszorg 0-
19 jaar in de gehele regio wordt neergelegd bij de GGD. Hierbij wordt de subsidieverlening voor de
jeugdgezondheidszorg 0-4 jaar door de gemeenten gemandateerd aan de GGD, waarbij de GGD
gehouden is de thuiszorg in te schakelen. In 2006 zijn de randvoorwaarden ontwikkeld en
uitgewerkt, die noodzakelijk zijn om dit besluit te kunnen implementeren.

2. Wettelijk kader
Op basis van de Wet collectieve preventie zijn gemeenten verantwoordelijk voor regie en
financiering van de jeugdgezondheidszorg voor 0 tot 19 jarigen.

3. Stand van zaken

In februari 2006 is ten aanzien van de organisatie van de IJGZ besloten:

- de codrdinatie voor de uitvoering van de 0 tot 19 jarigenzorg aan de GGD op te dragen per 01-
01-2007 (overgangsjaar), onder de voorwaarde dat de GGD de thuiszorg inschakelt bij de
uitvoering, en
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- de middelen voor de uitvoering van de IJGZ per 01-01-2008 aan de GGD over te dragen,
waarbij de GGD de thuiszorg vergoedt.

Nadat de thuiszorg haar ongenoegen ter zake kenbaar had gemaakt, hebben wij in mei 2006

besloten de thuiszorg tegemoet te komen door een aantal taken aan de GGD op te dragen via een

mandaatconstructie en te kiezen voor een tweehoofdige sectorleiding.

De financiéle uitwerking vindt in Leidschendam-Voorburg één jaar later plaats dan in de overige

gemeenten, namelijk per 2008. Hier is voor gekozen om de GGD en Florence de tijd te geven om

zich voor te bereiden op de nieuwe werkwijze. In de praktijk is 2007 een overgangsjaar voor alle

gemeenten, de GGD en de thuiszorginstellingen.

Wij hebben het Regionaal Beleids- en Implementatiekader Integrale Jeugdgezondheidszorg 2007
vastgesteld. Hiermee geven de gemeenten gezamenlijk sturing aan de regionale inzet van de JGZ.
Samenwerking en afstemming op regionaal niveau is nodig om lokaal een slagvaardig jeugdbeleid
te kunnen neerzetten. Grotendeels is immers sprake van dezelfde problematiek, zodat in
gezamenlijkheid gewerkt kan worden aan een effectieve aanpak. Het beleids- en
implementatiekader voor 2007 heeft met name tot doel de besluiten ten aanzien van het
organisatiemodel te borgen en het geeft een eerste aanzet tot regionale sturing op de inhoud. Bij het
uitwerken van een gezamenlijke visie ten aanzien van de |[JGZ voor de periode 2008-2009 zullen de
raden van de 8 gemeenten in een vroeg stadium via de commissies betrokken worden.

Daarnaast hebben wij het mandaatbesluit, inclusief de uitvoeringsregeling, vastgesteld. In het
mandaatbesluit Jeugdgezondheidszorg staat de overdracht van bevoegdheden, waaronder de
subsidietoekenning inzake de uitvoering van de JGZ 0-4 jaar, nader uitgewerkt. Het mandaatbesluit
is in onze gemeente voor het eerst van toepassing op subsidieverzoeken die in het jaar 2007
worden ingediend voor het jaar 2008.

Aan het mandaatbesluit hangt een uitvoeringsregeling JGZ. De uitvoeringsregeling beschrijft op
welke wijze de financiéle relatie tussen de gemeente en de GGD wordt onderhouden vanwege de
JGZ 0-4 jaar.

4. Communicatie

De gemeenten voeren regelmatig overleg met elkaar, de GGD en thuiszorginstellingen. Het
mandaatbesluit wordt schriftelijk medegedeeld aan de GGD en Florence. Reeds in een eerder
stadium heeft de directeur van de GGD laten weten het mandaat te aanvaarden. De colleges van de
overige gemeenten hebben inmiddels ingestemd met de voorstellen ten aanzien van de Integrale
Jeugdgezondheidszorg.
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5. Financiéle consequenties

Gezien de regionale ontwikkelingen zijn twee posten opgenomen in het beleidskader.

Door de GGD, de thuiszorginstellingen en de gemeenten is een ‘Plan van aanpak |JGZ’ uitgewerkt.
Dit behelst een projectmatige aanpak rondom thema’s om het organisatiemodel te implementeren.
De thema'’s zijn: huisvesting, organisatie, dienstverlening en elektronisch kinddossier. Regionale
werkgroepen zullen starten om deze onderwerpen gefaseerd uit te werken. De GGD en de
thuiszorginstellingen nemen gezamenlijk verantwoordelijkheid voor de aansturing van het project en
de bemensing van de werkgroepen. Vanwege het deelprojectleiderschap van 2 werkgroepen is in
2007 voor de thuiszorg eenmalig aanvullende financiering nodig ten bedrage van € 50.000. Voor
externe ondersteuning bij het opstellen van een regionaal beleidskader 2008-2009 is € 20.000

nodig.

Activiteit Kosten
Deelprojectleiderschap plan van aanpak € 50.000
Externe ondersteuning regionaal beleidskader € 20.000
2008-2009

Totaal € 70.000

Het Leidschendam-Voorburgse deel van deze incidentele kosten bedraagt € 10.150. Deze kosten
worden gedekt uit de rijksbijdrage Tijdelijke regeling specifieke uitkering jeugdgezondheidszorg
(Rsu-jgz).

Het college van Leidschendam-Voorburg,

A. Thijssen mr. drs. B.J. Bruins
secretaris waarnemend burgemeester
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Bijlage(n)

nr. datum onderwerp

1 05-12-2006 Regionaal Beleids- en Implementatiekader Integrale
Jeugdgezondheidszorg 2007




