Bijlage 2. Productbeschrijvingen Verblijf middel, Verblijf middelzwaar, Verblijf zwaar, Verblijf extra
zwaar en Verblijf Spoedhulp

Verblijf is er op gericht behandeling te bieden waar uithuisplaatsing tijdelijk noodzakelijk is. Verblijf
kan eveneens een orthopedagogische setting betreffen die langdurig noodzakelijk is, waarbij het om
inhoudelijke redenen niet mogelijk is gebruik te maken van een pleeggezin of gezinshuis. Dit verblijf
is altijd gericht op het waarborgen van de veiligheid van de jeugdige en dit van diens omgeving
anderzijds.

Verblijf wordt alleen ingezet als de zorgvraag niet te hanteren is met ambulante jeugdhulp. Voor
jeugdigen is verblijf altijd inclusief behandeling (met uitzondering van gezinshuis, logeren en
begeleiding naar zelfstandig wonen). De inzet van elke begeleiding en behandeling zou er op gericht
moeten zijn te onderzoeken of terugkeer naar huis haalbaar is en hoe het netwerk maximaal kan
worden toegerust om de jeugdige te ondersteunen.

Criteria Omschrijving
Omschrijving

Verblijf (middel)

Productcode
Doelgroep Jeugd 0-18 jaar, zoals gespecifieerd in de Jeugdwet.
Specifieke eisen Postmaster SKJ-eisen voor regiebehandelaar

Beschikking hebben over een multidisciplinair team, bestaande
uit SKJ-geregistreerde HBO/Universitair/Post-master
geschoolde professionals, waaronder tenminste o.a.:

In geval van GGZ:
In dienst hebben van: psychiater Kind en Jeugd, klinisch
psycholoog en verpleegkundig specialist.

Overige zorgaanbieders:

Beschikt minimaal over de volgende functiemix:
gedragswetenschapper (orthopedagoog en/of psycholoog),
systeemtherapeut, GZ-psycholoog en/of orthopedagoog
generalist (postmaster).

Er is 24/7 beschikbaarheid en bereikbaarheid van personeel.

Problematiek Er is sprake van zware meervoudige klachten op meerdere
leefgebieden ten gevolge van psychische problematiek of
psychische stoornis en/of ontwikkelingsachterstand en/of een
(verstandelijke) beperking en/of gedragsproblematiek en/of
hechtingsproblematiek. De problematiek van de jeugdige zijn
jeugdige-eigen en/of systeemfactoren, waardoor de jeugdige
binnen de thuissituatie vastloopt.

Klachten uiten zich in ernstige internaliserende en/of
externaliserende gedragsproblemen. De relatie tussen jeugdige
en ouders is grotendeels verstoord en/of de ouder is




overbelast.

Veiligheid/mate van toezicht
e Af entoe 24-uurs toezicht, sturing en nabijheid nodig.

Perspectief op terugkeer naar thuissituatie
e Eris weinig tot geen perspectief op terugkeer naar de
thuissituatie
e Het netwerk is toegerust voor ondersteuning om de
jeugdige te bieden wat noodzakelijk is.

Kenmerken
behandeling

Tijdens het verblijf vindt intensieve behandeling plaats.
Behandeling kan mogelijk in combinatie met ambulante
ondersteuning thuis worden uitgevoerd, is altijd
multidisciplinair ingebed en is gericht op herstel, een
gedragsverandering teweegbrengen, voorkomen van
verergering van de problematiek, organiseren van perspectief,
waar mogelijk versterken van opvoedvaardigheden van het
systeem en netwerk en leren omgaan met het gedrag van de
jeugdige, toezicht houden hierop en sturing geven, organiseren
van terugvalpreventie.

Er is een positief pedagogisch en veilig behandelklimaat nodig
met waar nodig begrenzing (structurerende en ondersteunende
aanpak). De leefomgeving van de jeugdige is bevorderlijk voor
het bereiken van de doelen van de jeugdige met betrekking tot
de thuisplaatsing. Het pedagogisch personeel heeft een rol als
(mede)opvoeder. Contact tussen groepswerkers en cliént is een
belangrijk middel om tot verandering te komen.

De jeugdige volgt passend onderwijs en mocht dat niet mogelijk
zijn dan wordt ervoor gezorgd dat de jeugdige een
dagbesteding heeft.

Wettelijke criteria

Jeugdwet

Kwaliteitseisen

Conform SKJ/BIG-eisen en norm verantwoorde werktoedeling
zoals geformuleerd in het Kwaliteitskader Jeugd.

+ aanbieder is in bezit van vigerend branche-specifiek
kwaliteitscertificaat (bijv. HKZ/ISO)




Criteria Omschrijving

Omschrijving
Verblijf (middelzwaar)

Productcode
Doelgroep Jeugd 0-18 jaar, zoals gespecifieerd in de Jeugdwet.
Specifieke eisen Postmaster SKJ-eisen voor regiebehandelaar

Beschikking hebben over een multidisciplinair team, bestaande
uit SKJ-geregistreerde HBO/Universitair/Post-master
geschoolde professionals, waaronder tenminste o.a.:

In geval van GGZ:
In dienst hebben van: psychiater Kind en Jeugd, klinisch
psycholoog en verpleegkundig specialist.

Overige zorgaanbieders:

Beschikt minimaal over de volgende functiemix:
gedragswetenschapper (orthopedagoog en/of psycholoog),
systeemtherapeut, GZ-psycholoog en/of orthopedagoog
generalist (postmaster).

Er is 24/7 beschikbaarheid en bereikbaarheid van personeel.
Problematiek Er is sprake van zware meervoudige klachten op meerdere
leefgebieden ten gevolge van psychische problematiek of een
psychische stoornis en/of ontwikkelingsachterstand en/of een
(verstandelijke) beperking en/of gedragsproblematiek en/of
hechtingsproblematiek.

Klachten uiten zich in ernstige internaliserende en/of
externaliserende gedragsproblemen. De relatie tussen jeugdige
en ouders is grotendeels verstoord en/of de ouder is
overbelast.

Veiligheid/mate van toezicht
e  Vaak 24-uurs toezicht, sturing en nabijheid nodig.

Perspectief op terugkeer naar thuissituatie

* Het netwerk is onvoldoende toegerust voor
ondersteuning om de jeugdige te bieden wat
noodzakelijk is. In het netwerk is daarom intensieve
ondersteuning nodig om ervoor te zorgen dat de
jeugdige weer terug kan naar de thuissituatie.

e Redenen voor intensieve ondersteuning kunnen zijn:
het netwerk heeft onvoldoende vertrouwen in de
hulpverlening en/of is beperkt leerbaar en/of is
overbelast en/of moet specifieke
opvoedingsvaardigheden aanleren en hierin moet
geinvesteerd worden.

Kenmerken Tijdens het verblijf vindt intensieve behandeling plaats.
behandeling Behandeling is altijd multidisciplinair ingebed en is gericht op:
herstel, een gedragsverandering teweegbrengen, voorkomen




van verergering, organiseren van perspectief, waar mogelijk
versterken van opvoedvaardigheden van het systeem en
netwerk en leren omgaan met het gedrag van de jeugdige,
toezicht houden hierop en sturing geven, organiseren van
terugvalpreventie.

De behandeling gaat gepaard met intensieve ondersteuning aan
de thuissituatie gericht op terugkeer van de jeugdige naar de
ouders dan wel netwerk.

Er is een positief pedagogisch en veilig behandelklimaat nodig
met waar nodig begrenzing (een structurerende/
ondersteunende aanpak). Het pedagogisch personeel heeft een
rol als (mede)opvoeder. Contact tussen groepswerkers en cliént
is een belangrijk middel om tot verandering te komen.

De jeugdige volgt passend onderwijs en mocht dat niet mogelijk
zijn dan wordt ervoor gezorgd dat de jeugdige een
dagbesteding heeft.

Voorbeeld:
e Behandelgroepen in de wijk en op locatie, zoals de
Locht in Veldhoven van de Combinatie Jeugdzorg

Wettelijke criteria

Jeugdwet

Kwaliteitseisen

Conform SKJ/BIG-eisen en norm verantwoorde werktoedeling
zoals geformuleerd in het Kwaliteitskader Jeugd.

+ aanbieder is in bezit van vigerend branche-specifiek
kwaliteitscertificaat (bijv. HKZ/ISO)




Criteria Omschrijving

Omschrijving
Verblijf (zwaar)

Productcode
Doelgroep Jeugd 0-18 jaar, zoals gespecifieerd in de Jeugdwet.
Specifieke eisen Postmaster SKJ-eisen voor regiebehandelaar

Beschikking hebben over een multidisciplinair team, bestaande
uit SKJ-geregistreerde HBO/Universitair/Post-master
geschoolde professionals, waaronder tenminste o.a.:

In geval van GGZ:
In dienst hebben van: psychiater Kind en Jeugd, klinisch
psycholoog en verpleegkundig specialist.

Overige zorgaanbieders:

Beschikt minimaal over de volgende functiemix:
gedragswetenschapper (master SKJ), systeemtherapeut, GZ-
psycholoog of orthopedagoog generalist (postmaster).

Er is 24/7 aanwezigheid en bereikbaarheid van personeel.

Er wordt een driemilieuvoorziening geboden: er is integrale
afstemming en behandeling op drie verschillende leefgebieden,
namelijk verblijf, scholing/werken en vrijetijdsbesteding. De
jeugdige krijgt vanwege de problematiek een samenhangende
behandeling in de drie leefgebieden bij in beginsel een open
setting.

Problematiek Er is sprake van een aaneenschakeling van zware meervoudige
klachten op meerdere leefgebieden ten gevolge van
psychiatrische problematiek of een psychiatrische stoornis
en/of ontwikkelingsachterstand en/of een (verstandelijke)
beperking en/of gedragsproblematiek en/of
hechtingsproblematiek in combinatie met de behoefte aan
ondersteuning vanuit de ouders ten gevolge van opgroei- en
opvoednood. De jeugdige loopt door deze problematiek vast op
alle leefgebieden en kan daarom niet aan reguliere onderwijs of
reguliere vrijetijdsbesteding deelnemen.

Er is een gemiddeld risico op zelfbeschadigend gedrag en/of
suicidaliteit.

Klachten uiten zich in ernstige internaliserende en/of
externaliserende gedragsproblemen. De relatie tussen jeugdige
en ouders is verstoord.

Veiligheid/mate van toezicht
e Continu 24-uurs toezicht, sturing en nabijheid nodig,
vanwege de crisis gevoeligheid en complexiteit.
e Soms is overname nodig, inzet van middelen &
maatregelen en/of domotica (deuralarm/afsluiten




elektronica/water etc. indien noodzakelijk).

Perspectief op terugkeer
e Het netwerk staat open voor ondersteuning, maar is in
sommige gevallen beperkt in de mogelijkheden.

Kenmerken
behandeling

Tijdens het verblijf vindt zeer intensieve behandeling plaats.
Behandeling is altijd multidisciplinair en is gericht op het
voorkomen van een crisis en voorkomen van verergering,
vervolgens herstel, een gedragsverandering teweegbrengen,
organiseren van perspectief, versterken van
opvoedvaardigheden van het netwerk en leren omgaan met
gedrag van de jeugdige, toezicht houden hierop en sturing
geven en organiseren van terugvalpreventie.

Behandeling is altijd gericht op drie leefgebieden: zowel ten
aanzien van wonen, onderwijs als vrijetijdsbesteding. Dit kan
zowel in een open als een besloten setting. Er worden op deze
drie leefgebieden heldere perspectieven geformuleerd en
gerealiseerd.

Binnen de behandeling wordt ervoor gezorgd dat de jeugdige
passend onderwijs kan volgen. Mocht passend onderwijs niet
mogelijk zijn dan wordt ervoor gezorgd dat de jeugdige
dagbesteding heeft.

Er is een positief pedagogisch en veilig behandelklimaat nodig
met duidelijke begrenzing (normerende aanpak) waar de
jeugdige aan zijn doelen met betrekking tot zijn perspectieven
op alle leefgebieden kan werken. De vrijheden van de jeugdige
zijn minder groot. Het pedagogisch personeel is (mede-
Jopvoeder. Contact tussen groepswerkers en cliént is een
belangrijk middel om tot verandering te komen.

Voorbeeld:

e Project Ervarend Leren (PEL): behandeling in een
driemilieuvoorziening.

e Locatie met behandelgroepen in een
driemilieuvoorziening voor jeugdigen met
meervoudige gedragsproblemen en/of hechtings- en/of
traumaproblematiek, zoals de Widdonck in Leudal van
de Combinatie Jeugdzorg.

Wettelijke criteria

Jeugdwet

Kwaliteitseisen

Conform SKJ/BIG-eisen en norm verantwoorde werktoedeling
zoals geformuleerd in het Kwaliteitskader Jeugd.

+ aanbieder is in bezit van vigerend branche-specifiek
kwaliteitscertificaat (bijv. HKZ/ISO)




Criteria Omschrijving

Omschrijving
Verblijf (extra zwaar)

Productcode
Doelgroep Jeugd 0-18 jaar, zoals gespecifieerd in de Jeugdwet.
Specifieke eisen Postmaster SKJ-eisen voor regiebehandelaar

Beschikking hebben over een multidisciplinair team, bestaande
uit SKJ-geregistreerde HBO/Universitair/Post-master
geschoolde professionals, waaronder tenminste o.a.:

In geval van GGZ:
In dienst hebben van: psychiater Kind en Jeugd, klinisch
psycholoog en verpleegkundig specialist.

Overige zorgaanbieders:

Beschikt minimaal over de volgende functiemix:
gedragswetenschapper (master SKJ), systeemtherapeut, GZ-
psycholoog of orthopedagoog generalist (postmaster).

Er is 24/7 aanwezigheid en bereikbaarheid van personeel.

Er wordt een driemilieuvoorziening geboden: er is integrale
afstemming en behandeling op drie verschillende leefgebieden,
namelijk verblijf, scholing/werken en vrijetijdsbesteding. De
jeugdige krijgt vanwege de problematiek een samenhangende
behandeling in de drie leefgebieden.

Problematiek Er is sprake van een aaneenschakeling van zware meervoudige
klachten op meerdere leefgebieden ten gevolge van
psychiatrische problematiek of een psychiatrische stoornis
en/of ontwikkelingsachterstand en/of een (verstandelijke)
beperking en/of gedragsproblematiek en/of
hechtingsproblematiek in combinatie met de behoefte aan
ondersteuning vanuit de ouders ten gevolge van opgroei- en
opvoednood. De jeugdige loopt door deze problematiek vast op
alle leefgebieden. De jeugdige kan niet naar de gewone school,
naar een reguliere vrijetijdsbesteding.

Er is sprake van een gemiddeld tot hoog risico op
zelfbeschadigend gedrag en/of suicidaliteit. Tevens kan de
jeugdige een gevaar voor zijn/haar omgeving zijn.

Klachten uiten zich in ernstige internaliserende en/of
externaliserende gedragsproblemen en vragen vanuit
veiligheidsrisico’s een besloten behandelsetting. De relatie
tussen jeugdige en ouders is verstoord

Veiligheid/mate van toezicht
e Continu 24-uurs toezicht, sturing en nabijheid nodig,
vanwege de hoge crisisgevoeligheid en hoge
complexiteit.




e Soms is er overname nodig, inzet van middelen &
maatregelen en/of domotica (deuralarm / afsluiten
elektronica/water etc. indien noodzakelijk).

Perspectief op terugkeer naar thuissituatie

e Het netwerk is beperkt in hun mogelijkheden en er is
intensieve ondersteuning nodig om ervoor te zorgen
dat de jeugdige weer terug kan naar de thuissituatie.

e Redenen voor intensieve ondersteuning kunnen zijn:
het netwerk heeft onvoldoende vertrouwen in de
hulpverlening en/of is beperkt leerbaar en/of is
overbelast en/of moet specifieke
opvoedingsvaardigheden aanleren en hierin moet
geinvesteerd worden

Kenmerken
behandeling

Tijdens het verblijf vindt zeer intensieve behandeling plaats.
Behandeling is altijd multidisciplinair en is gericht op het
voorkomen van een crisis en voorkomen van verergering,
vervolgens herstel, een gedragsverandering teweegbrengen,
organiseren van perspectief, versterken van
opvoedvaardigheden van het netwerk en leren omgaan met
gedrag van de jeugdige, toezicht houden hierop en sturing
geven, organiseren van terugvalpreventie.

Behandeling is altijd gericht op de drie leefgebieden: zowel ten
aanzien van wonen, onderwijs als vrijetijdsbesteding en een
combinatie hiervan. Er worden op deze drie leefgebieden
heldere perspectieven geformuleerd en gerealiseerd. Indien
nodig wordt het netwerk van de jeugdige extra toegerust om
met de veiligheidsaspecten om te gaan. Daarnaast is intensieve
begeleiding in de thuissituatie aan de orde.

Binnen de behandeling wordt ervoor gezorgd dat de jeugdige
passend onderwijs kan volgen. Mocht passend onderwijs niet
mogelijk zijn dan wordt ervoor gezorgd dat de jeugdige
dagbesteding heeft.

Er is een positief pedagogisch en veilig behandelklimaat nodig
met duidelijke begrenzing (normerende aanpak). Het
pedagogisch personeel is (mede-)opvoeder. Contact tussen
groepswerkers en cliént is een belangrijk middel om tot
verandering te komen.

Voorbeeld:

e Locatie met behandelgroepen in een
driemilieuvoorziening voor jeugdigen met meervoudige
gedragsproblemen en/of hechtings- en/of
traumaproblematiek met een verhoogd
veiligheidsrisico, zoals de Widdonck in Leudal van de
Combinatie Jeugdzorg.

Wettelijke criteria

Jeugdwet

Kwaliteitseisen

Conform SKJ/BIG-eisen en norm verantwoorde werktoedeling




zoals geformuleerd in het Kwaliteitskader Jeugd.

+ aanbieder is in bezit van vigerend branche-specifiek
kwaliteitscertificaat (bijv. HKZ/ISO)




Criteria Omschrijving

Omschrijving
Verblijf spoedhulp

Productcode 43)40
Doelgroep Jeugd 0-18 jaar, zoals gespecifieerd in de Jeugdwet.
Specifieke eisen Aanbieders die dit product leveren zijn aangesloten bij

Spoedvoorleugd. Dit product kan alleen worden ingezet na
interventie door SpoedvoorJeugd, m.u.v. situaties waarin
sprake is van een psychiatrische crisis. Hiervoor kan ook
rechtstreeks de crisisdienst van de GGZ worden benaderd.

Verblijf spoedhulp is binnen 24 uur inzetbaar en de maximale
duur van de interventie door Spoedvoorleugd is 4 weken. Op
de eerste werkdag na inzet SpoedvoorJeugd wordt
samenwerking met het lokale veld georganiseerd.

Spoedvoorleugd biedt een multidisciplinair team, bestaande uit
SKJ-geregistreerde HBO/Universitair/Post-master geschoolde
professionals, waarbij tenminste beschikking is over een
gedragswetenschapper (Postmaster SKJ) en GZ-psycholoog.

Een GGZ-zorgaanbieder moet de volgende professionals in
dienst hebben: psychiater Kind en Jeugd, klinisch psycholoog en
verpleegkundig specialist.

De overige zorgaanbieders moeten de volgende professionals in
dienst hebben: gedragswetenschapper (Postmaster SKJ),
systeemtherapeut, GZ-psycholoog.

Problematiek Er is sprake van een crisissituatie waarbij de consequentie van
uitblijvende 24-uurs zorg binnen 24 tot 48 uur zal leiden tot
onaanvaardbare gezondheids- of veiligheidsrisico’s.

Klachten uiten zich in ernstige internaliserende en/of
externaliserende gedragsproblemen en een onveilige situatie
voor het kind en/of de omgeving. De relatie tussen kind en
ouders is verstoord.

Kenmerken Zeer intensieve behandeling, altijd multidisciplinair ingebed, die

behandeling gericht is op het beslechten van de crisis en de inzet van juiste
vervolgondersteuning.

Wettelijke criteria Jeugdwet

Kwaliteitseisen Conform SKJ/BIG-eisen en norm verantwoorde werktoedeling

zoals geformuleerd in het Kwaliteitskader Jeugd.

Conform kwaliteitseisen Spoedvoorjeugd.




