
 

 

 

 

Gedeelte uit het beleidsdocument De Doetinchemse Keuze “Met elkaar 

voor elkaar” 

18. Ondersteuning buitenshuis 

Als de zorg of ondersteuning niet thuis kan plaatsvinden, bestaan er mogelijkheden voor 

ondersteuning buitenshuis. We bedoelen daarmee bijvoorbeeld beschermd wonen, 

maatschappelijke opvang, OGGz (Openbare Geestelijke Gezondheidszorg), pleegzorg en 

gesloten psychiatrische zorg. Ook verblijf 24-uur (jeugdzorg plus en gezinshuizen), crisis 24-

uurs / open residentieel verblijf en kortdurend verblijf (zie 6. Preventie) kunnen we hieronder 

verstaan. Echter, vanwege het spoedeisende of crisisgehalte komen deze voorzieningen aan de 

orde in de volgende paragraaf 19. Ondersteuning veiligheidsrisico’s en crisis.  

 

In de gemeente Doetinchem organiseren we de ondersteuning buitenshuis als volgt: 

 

Beschermd wonen – een nieuwe taak voor centrumgemeenten 

Vanaf 1 januari 2015 komt het beschermd wonen over naar gemeenten. Het gaat om 24-

uursverblijf en bijbehorende begeleiding. De verantwoordelijkheid komt te liggen bij de 

centrumgemeenten, dus ook bij Doetinchem. Ook de regie voor plaatsing van inwoners in 

deze voorziening ligt vanaf dan bij de centrumgemeenten. In de praktijk betekent dit dat 

Doetinchem afspraken maakt met de andere gemeenten in de regio Achterhoek. Maar ook 

met instellingen, cliënten en woningcorporaties.  

 

Bij beschermd wonen gaat het om het bieden van onderdak en begeleiding aan inwoners met 

psychische of psychosociale problemen. Deze groep is niet in staat om zich op eigen kracht te 

handhaven in de samenleving (huidige ZZP GGZ categorie C). Zij hebben op participatie 

gerichte ondersteuning nodig, en dat vanuit een beschermde woonomgeving. Volgens de 

nieuwe Wmo (de wet die op 1 januari 2015 ingaat) is de definitie van ‘beschermd wonen’: 

 Wonen in een accommodatie van een instelling; 

 Met het daarbij behorende toezicht en begeleiding; 

 Gericht op het bevorderen en herstel van zelfredzaamheid en participatie; 

 Gericht op het bevorderen van het psychische en psychosociale functioneren; 

 Gericht op stabilisatie van een psychiatrische ziektebeeld; 

 Gericht op het afwenden van gevaar voor de cliënt of anderen.  

 

De gemeente Doetinchem organiseert de toegang voor de nieuwe instroom.  

 

Overgangsregeling 

Voor inwoners die per 1 januari 2015 een indicatie hebben voor beschermd wonen, geldt een 

overgangsregeling. Zij kunnen gebruik blijven maken van beschermd wonen gedurende een 

bepaalde termijn. Deze termijn moet nog worden vastgesteld, maar is ten minste vijf jaar. Of 

als de lopende indicatie voor een kortere periode geldt, voor de nog resterende duur van die 

indicatie.  

 

De verdere uitwerking van het regionale OGGz-beleid wordt afgestemd met de 

regiogemeenten in de Achterhoek. Deze afspraken komen terug in de uitvoeringsplannen 

OGGz (incl. beschermd wonen). 



 

 

  



 

 

OGGz en maatschappelijke opvang 

Bij de OGGz gaat het om beleid en voorzieningen die gericht zijn op de groep kwetsbare 

inwoners met een opeenstapeling van problemen op meerdere leefgebieden. Het gaat vaak om 

combinaties van schulden, huiselijk geweld, verslaving, huisuitzetting, zelfverwaarlozing, 

vereenzaming, dakloosheid, woonoverlast of bijvoorbeeld opvoedingsproblematiek. 

 

De gemeente Doetinchem is voor de regio Achterhoek aangewezen als centrumgemeente 

voor de maatschappelijke opvang en verslavingszorg. Los van de regionaal geregelde zaken 

heeft elke gemeente in de Achterhoek ook lokaal OGGz-beleid. Dit is nodig om te voorkomen 

dat mensen afglijden. Het gaat dan vooral om preventie en vroeginterventie. En om goede 

nazorg om de situatie stabiel te houden en daarmee terugval te voorkomen. Duidelijk mag zijn, 

dat er veel verwevenheid en samenhang is tussen de lokale OGGz van de verschillende 

gemeenten (zelfs onderling) en de regionale OGGz vanuit de centrumgemeente.  

 

Voor de centrumtaak ontvangt Doetinchem jaarlijks een Rijksbijdrage. Deze bijdrage is 

bedoeld voor regionaal aanbod, voor inwoners in de Achterhoek. De kerntaken zijn: 

 Toeleiding naar zorg en afspraken hierover, zoals bevorderen van ketensamenwerking, 

afspraken over bemoeizorg, etc.; 

 Bieden van preventie en ambulante voorzieningen voor verslaafden; 

 Bieden van tijdelijke opvang aan feitelijk en residentiële daklozen. 

 Crisisopvang (bijv. bij IrisZorg of Stichting Jongerenopvang Doetinchem) 

 

De werkwijze voor OGGz-situaties sluit in de toekomst zoveel mogelijk aan op de 

transformatie van het sociaal domein. Dit betekent dat: 

 De werkwijze verandert. Ook bij de OGGz-doelgroep moet zoveel mogelijk worden 

uitgegaan van de maatwerkgedachte. De ondersteuning moet ertoe bijdragen dat de 

inwoner (cliënt) binnen de eigen mogelijkheden verantwoordelijkheid neemt voor zijn of 

haar eigen leven. 

 

 De gemeente bij de invulling van de (nieuwe) AWBZ-taak dagbesteding en 

begeleiding specifiek aandacht moet hebben voor deze doelgroep. Daginvulling 

en dagstructuur is voor mensen in complexe zorgsituaties namelijk essentieel. Ontbreekt 

dit, dan is de kans op terugval levensgroot. 

 

 Er meer aandacht moet komen voor preventie en het voorkomen van 

escalatie. Met behulp van de opgebouwde infrastructuur, voorzieningen en maatregelen is 

het mogelijk om aan de hand van signalen vroegtijdiger inzet te organiseren. Hierdoor kan 

worden voorkomen dat complexe zorgsituaties escaleren en helemaal vastlopen.  

 

 Er blijvend inzet nodig is op de realisatie van voldoende passende 

woonconcepten en beschermde woonvormen. Deze woonvormen bieden mensen 

met een opeenstapeling van problemen (zoals daklozen) de mogelijkheid om geleidelijke 

stapjes te zetten op de woonladder. Deze voorzieningen moeten er gespreid over de 

gemeente en regio zijn. Ook zijn goede, betaalbare woningen noodzakelijk. Hiervoor is het 

belangrijk om afspraken te maken met woningcorporaties. 

 

  



 

 

 


