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Waarom en hoe wij het verschil maken voor kinderen met
een beperking en kinderen met ouders met een beperking



INHOUD

« 1. Wat ons drijft
,ﬂ 2. Hoe we dat doen
3. Wat we doen

W

2 WILLIAM SCHRIKKER GEZINSVORMEN - ZORGSTATEMENT



Wat ons drijft

Alle kinderen in Nederland hebben het recht om

veilig, gezond en liefdevol op te groeien. Wanneer
zij of hun ouders een (verstandelijke) beperking of
chronische ziekte hebben kan dit extra uitdagend
zijn. Hierdoor hebben zij meestal langdurige
ondersteuning nodig.

Dit schuurt met het huidige beleid van herstel,
eigen regie en zelfredzaamheid. Dit maakt ons
strijdbaar. Wij zetten ons daarom overal in
Nederland in, juist voor deze kinderen.

Zodat zij de zorg krijgen die zij nodig hebben.

Onze doelgroep

Wij zijn er voor kinderen en jongeren van 0 tot 23
jaar waarvan de ouders tijdelijk of langdurig niet
(of onvoldoende) in staat zijn om hen zelfstandig
op te voeden. De (pleeg)gezinnen die wij
begeleiden, hebben te maken met (een
combinatie van) verstandelijke, psychische en
fysieke beperkingen en/of chronische ziekte bij de
kinderen, ouders of beide. De meeste kinderen
hebben hechtingsproblematiek, verlieservaringen
en traumatische gebeurtenissen meegemaakt
voordat zij aan onze zorg werden toevertrouwd.
Een aanzienlijk deel van onze cliénten heeft een
(licht) verstandelijke beperking (LVB).

Alle kinderen in Nederland
hebben het recht om
veilig, gezond en liefdevol
op te groeien.
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Hoe we dat doen

Een ongelijke start is soms een gegeven, maar
voor het vervolg willen wij het verschil maken.
Door te allen tijde ervoor te zorgen dat onze
doelgroep veilig en zo kansrijk mogelijk kan
opgroeien in een gezinsvorm. Het liefst bij hun
eigen ouders en als dat echt niet kan, in een
pleeggezin of gezinshuis.

Dit wensen wij te realiseren via drie pijlers.

1. Onze professionals blinken uit in
het aansluiten bij de mogelijk-
heden en leefwerelden van onze
cliénten en diens ouders

2. We investeren in ontwikkeling en
samenwerking in de regio

3. We werken overal in Nederland om
elk kind dat onze expertise nodig
heeft te kunnen bereiken

Bijzondere zorgvraag

# Kinderen, jongeren en ouders met een (licht)
verstandelijke beperking (LVB) hebben meer
tijd en herhaling nodig om nieuw gedrag te
leren dat in verschillende situaties beklijft.

¢ Zij leren makkelijker door te doen dan door te
praten, en zijn gebaat bij visuele ondersteuning
en eenvoudig taalgebruik.

¢ Eris grote behoefte aan duurzame onder-
steuning: langdurig, continu en samenhangend,
waarbij tijdig geanticipeerd wordt op mogelijke
verstoringen van het evenwicht in het gezin
of de ontwikkeling van het kind.
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PIJLER 1:

Onze professionals blinken uit

in het aansluiten bij de mogelijkheden
en leefwerelden van onze cliénten

en diens ouders

De zorgvraag van kinderen en jongeren (met
ouders) met een beperking is op een aantal
aspecten anders (zie kader ‘Bijzondere zorg-
vraag’). Dit als gevolg van een licht verstandelijke
beperking (LVB), een ernstige ziekte, trauma en
hechtinggerelateerde problematiek en/of
meervoudige beperking(en).

Zonder juiste ondersteuning dreigen onbegrip

en overvraging, en ook negatieve ervaringen en
verlies van vertrouwen in de hulpverlening.

Het vergt specifieke kennis, ervaring, houding en
vaardigheden. Daarom investeren wij in de des-
kundigheidsbevordering van onze medewerkers
zodat zij steeds volgens de laatste ‘state-of-the-
art’-methodieken werken. Onze professionals zijn
hierdoor bij uitstek bedreven in het omgaan met
de specifieke zorgbehoeften van onze doelgroep.

+ Het vraagt een continue balans tussen
normaliseren en beschermen: herstel van
het gewone leven en zelfredzaamheid versus
veiligheid en specialistische zorg.

+ Veel van onze cliénten hebben specialistische
hulp en een ondersteunende opvoedings-
omgeving nodig om te kunnen herstellen,
hechtingsrelaties op te bouwen en zich weer
gezond en veilig te ontwikkelen.

¢ Er dient aandacht te zijn voor verlies en rouw,
wanneer kinderen of jongeren niet meer bij hun
ouders kunnen opgroeien.

+ Als een kind of jongere elders opgroeit, dient
actief gewerkt te worden aan een band tussen
kind en ouders, familie, pleeggezin en gezinshuis.



Zij verstaan de kunst van het aansluiten,
Luisteren, begrip en heel veel geduld tonen.
Ze zien de mens achter de zorgvraag.

Waar de reguliere zorg vaak afhaakt, zetten onze
professionals een stap extra om te bereiken wat
het kind of de jongere nodig heeft. Onze profes-
sionals hebben namelijk bewust gekozen om te
werken voor en met onze bijzondere doelgroep.
Voor velen is dit werk hun passie. Hierdoor kent
onze organisatie weinig verloop en zijn onze
professionals vaak jarenlang betrokken bij
dezelfde kinderen en jongeren.

Onze kinderen, jongeren en hun ouders worden
optimaal geholpen, als onze professionals
optimaal kunnen werken. Daarom stellen wij in
onze bedrijfsvoering onze professionals centraal
en hebben wij aandacht voor de mens achter de
professional. We investeren continu in passende
processen, methodieken en actuele kennis. Daar
voegen wij onze jarenlange praktische ervaring
aan toe, opgebouwd door dag-in-dag-uit specifiek
bezig te zijn voor de LVB-doelgroep. Hierdoor
hebben wij zoveel beproefde inzichten opgedaan
dat wij expert zijn in het begeleiden van kinderen
en jongeren met een LVB.

PIJLER 2:

We blijven ontwikkelen en samen-
werken in de regio

We zijn gedreven om te doen wat het beste is
voor kind, jongere en het gezin. Als wij geen of
onvoldoende passende hulp kunnen bieden,
werken we samen met (in)formele partners.
Integrale hulp dichtbij kind of jongere en het
eigen gezin. Ook acteren we effectief op bewe-
gingen in de regio’s waar samenwerkings-
verbanden ontstaan tussen jeugdhulpaanbieders,
wijkteams en Gl’s.

Onze organisatie begon ooit met alleen pleeg-
zorg en bouwde haar aanbod tientallen jaren
later uit met gezinshuiszorg en meer recent
met ambulante (opvoed)ondersteuning.

Dit als antwoord op de toegenomen complexiteit
van de zorgvraag van kinderen en jongeren, en
het (veranderende) zorgbeleid. Wij blijven inves-
teren in het (door)ontwikkelen van onze dienst-
verlening (zie verderop).

PIJLER 3:

We werken overal in Nederland om elk
kind dat onze expertise nodig heeft
te kunnen bereiken

Alle kinderen in Nederland hebben recht op een
thuis, waar het veilig, gezond en liefdevol kan
opgroeien. Wij zien het als onze morele plicht om
er te zijn voor elk kind en jongere dat met onze
specialistische zorg geholpen kan worden. Ook als
dit betekent dat we maar voor een beperkt aantal
cliénten in een zorgregio contracten met
gemeenten en zorgkantoren moeten sluiten en
daarmee veel vragen van onze interne
bedrijfsvoering. Het is een bewuste keuze om
overal in Nederland onze specialistische
jeugdhulp aan te bieden.

We vinden het belangrijk om zo dicht mogelijk bij
de leefwereld van het kind/jongere en gezin aan
te sluiten om op maat zorg te bieden. Daarom
investeren we in regionale dekking. Zo kunnen we
de ambulante ondersteuning dichtbij huis bieden
en kunnen we kinderen en jongeren plaatsen in
een pleeggezin of gezinshuis in de regio van
herkomst. Waardoor het contact met het gezin en
netwerk kan worden behouden of hersteld, en het
kind/jongere één leefwereld (blijft) ervaren.
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3. Wat we doen

Kinderen, jongeren en ouders met een beperking
hebben zorg en hulp nodig die aansluit bij hun
vermogens en tempo, én bij de specifieke behoef-
ten die zij door hun beperking of bijkomende
problematiek hebben. In alle gevallen betekent
dat het leveren van maatwerk.

Aan onze ondersteuning en begeleiding gaat
daarom altijd een gedegen analyse vooraf.

Dit doen we samen met het (professionele)
netwerk. We brengen vanuit een systeemgerichte
en oplossingsgerichte blik de ondersteunings-
behoefte, problemen, risico’s, krachten en
beschermende factoren in het (gezin)systeem

en het sociale netwerk in kaart.

We benutten de eigen kracht, verantwoorde-
lijkheid en mogelijkheden van kinderen, ouders
en hun netwerk. Ook werken we samen met
vrijwilligersorganisaties (bijv. steunouders),
pleegouders, gezinshuisouders, zorginstellingen
(zoals jeugdzorg, volwassenzorg, VG-zorg, GGZ)
en andere professioneel betrokkenen rondom
het kind (zoals school, wijkteam, huisarts).

6  WILLIAM SCHRIKKER GEZINSVORMEN - ZORGSTATEMENT

We streven altijd naar het zo tijdig, licht en
kortdurend mogelijk inzetten van ondersteuning
en begeleiding in en rondom (pleeg)gezinnen en
gezinssystemen. Daarbij streven we altijd naar
afschalen waar mogelijk. De focus van onze zorg
is gericht op versterking van opvoedingsvaardig-
heden en de interactie en hechtingsrelatie van de
ouders of andere opvoeders met het kind en
jongere, zodat de ze thuis kunnen blijven wonen
of weer thuis kunnen gaan wonen.

Daarnaast geven we jongeren in de leeftijd van

16 tot 23 jaar gerichte begeleiding bij de over-
gang uit de jeugdzorg wanneer zij 18 jaar worden.
De focus is dan op de zogenaamde Big Five:
sociaal netwerk, wonen, school/werk, inkomen/
schulden en gezondheid/welzijn.

Bovenstaande aspecten passen wij toe
in de volgende zorgvarianten:

¢ Ambulante (opvoed)ondersteuning
¢ Pleegzorg
¢ Gezinshuiszorg




De beste plek om op te groeien is bij de ouders.
Hier kijken wij als eerste naar. Als er mogelijk-
heden zijn dan ondersteunen en bevorderen wij dit
met onze ambulante diensten. Wanneer kinderen
om wat voor reden dan ook, tijdelijk of langdurig,
niet thuis kunnen wonen, bieden wij een ‘zo thuis
mogelijk’ alternatief in een pleeggezin of een
gezinshuis, waarin we de ouders en het sociale
netwerk van het gezin, zoveel mogelijk betrekken.

Onze ambulante (opvoed)ondersteuning

omvat effectieve en direct inzetbare diensten
zoals onderzoek & begeleiding en ondersteunings-
interventies aan ouders, pleegouders of gezins-
huisouders om hen in staat te stellen tot het goed
en veilig opvoeden van hun kind, pleegkind of
gezinshuiskind. Hiermee streven we naar het
voorkomen van uithuisplaatsingen en crisis.

Ons aanbod bestaat uit 0.a. Houvast, Video
Interactie Begeleiding, Perspectiefonderzoek en
Begeleide bezoekregeling. Wij investeren steeds in
de ontwikkeling van nieuwe ambulante diensten.
Het actuele aanbod staat op onze website.

Wij bieden verschillende typen pleegzorg passend
bij wat nodig is. Zo kan crisis-, deeltijd-, of perspec-
tiefzoekende (kind/jongere keert mogelijk later
weer naar huis) of perspectiefbiedende (kind/

Wie zijn wij?

William Schrikker Gezinsvormen (WSGV) werkt
landelijk en biedt ambulante (opvoed)
ondersteuning, pleegzorg en gezinshuiszorg,
voornamelijk binnen het gedwongen kader.

Elke dag zetten wij ons in om onze missie waar
te maken: kinderen en jongeren veilig en

zo gezond en kansrijk mogelijk laten opgroeien
in een gezinsvorm. WSGV: altijd een thuis!

WSQGV is onderdeel van het samenwerkings-
verband Partners voor Jeugd. Hierin werken wij
samen met William Schrikker Jeugdbescherming
en Jeugdreclassering, De Jeugd en Gezins-
beschermers en Expect Jeugd.

jongere blijft in het pleeggezin) pleegzorg worden
benut. Wij werken aan nieuwe vormen van pleeg-
zorg, zoals forensische pleegzorg, als antwoord
op gerichte vragen vanuit de jeugdreclassering.
Pleegoudervoogdij met volledige en/of beperkte
begeleiding is eveneens onderdeel van ons
portfolio.

Wanneer de zorgbehoefte van het kind of de
jongere complexer is, kan pleegzorg niet toe-
reikend zijn. Dan beiden wij met onze gezinshuis-
zorg intensieve hulp en 24/7 professionele
opvoeding, ondersteuning en zorg.

Wij plaatsen ook kinderen in gezinshuizen met
extra ondersteuning, die anders op een leefgroep
geplaatst zouden worden. Zo werken wij mee om
residentiéle plaatsingen terug te dringen. In het
kader van innovatie werken wij samen met
moeder/ouder-kind huizen, waar ondersteuning
op maat wordt geboden. Met als doel de uithuis-
plaatsing te verkorten of te voorkomen, en ouders
een eerlijke kans bieden om voor hun kind/jongere
te kunnen zorgen. Ouders met een beperking
hebben namelijk een relatief langdurige en
intensieve ondersteuning nodig om zich nieuwe
vaardigheden eigen te maken. Op de website staat
ons actuele aanbod.

Waarom WSGV?

¢ Wij bieden hoogspecialistische jeugdhulp:
ambulante (opvoed)ondersteuning, pleegzorg
en gezinshuiszorg.

¢ In heel Nederland.

& Wij zijn gespecialiseerd in het helpen van
kinderen en jongeren met een beperking en
kinderen met ouders met een beperking.

¢ We geven niet op.

WSGV: altijd een thuis!
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Paasheuvelweg 9 Postbus 12685 T 088 -526 00 00 info@wsgv.nl
1105 BE Amsterdam 1100 AR Amsterdam F 088 - 526 00 01 www.wsgv.nl
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William Schrikker Gezinsvormen is onderdeel van Partners voor Jeugd. Partners voor Jeugd is een
samenwerkingsorganisatie van instellingen voor jeugdbescherming, jeugdreclassering en jeugdhulp
in de vorm van gezinsvormen en opvoedkundige hulp.




