
Toelichting op het tijdelijk subsidiekader cliëntenondersteuning 
2015  
 
 
 
 
I Inleiding 

Met ingang van 2015 krijgen de gemeenten de verantwoordelijkheid over o.a. het 
ondersteunen van de zelfredzaamheid en participatie van mensen met een beperking, 
chronisch psychische of psychosociale problemen, welke erop gericht is dat mensen zo lang 
mogelijk in de eigen leefomgeving kunnen blijven. Voor de uitvoering van de nieuwe 
gemeentelijke taken geldt als uitgangspunt dat de uitvoering zo lokaal en zo dichtbij mogelijk 
plaatsvindt. Voor een aantal taken zijn er argumenten om deze op een hoger schaalniveau uit 
te voeren zoals een beperkt volume of het specialistische karakter van de zorgvorm. Dit 
subsidiekader richt zich op de in te kopen regionale zorgvormen. Naast continuïteit van zorg 
richten de samenwerkende gemeenten zich in 2015 sterk op transformatie van het bestaande 
zorgaanbod. 
 
De Gemeenten in regio Rivierenland hebben in 2013 een gezamenlijke visie op het sociale 
domein vastgesteld. In de nota Contouren voor een sociaal Rivierenland zijn hierover de 
volgende leidende principes opgenomen: 
- de burger, het huishouden staat centraal 
- eigen kracht en doeltreffend maatwerk 
- organiseer het eenvoudig en overzichtelijk 
- samenwerken op basis van vertrouwen 
- kwaliteit borgen in het sociale domein 

 
De visie en leidende principes zijn nader uitgewerkt en geconcretiseerd in een aantal nota’s: 
- de groeinota jeugdzorg in Rivierenland: onze zorg! 
- het beleidskader sturing, bekostiging en inkoop transities jeugdzorg en AWBZ/Wmo regio 

Rivierenland 
- de Nota beleidsprestaties transities Wmo en jeugd regio Rivierenland 
- de Nota van Inrichting transities Wmo en jeugd regio Rivierenland 
 
De visie en de nota’s zijn in te zien op de website van regio Rivierenland 
www.rivierenlandkanmeer.nl 

 
In het Regionaal Transitie Arrangement Cliëntondersteuning Rivierenland dat in 2014 is 
vastgesteld zijn afspraken gemaakt over de inzet van budgetten door de gemeenten in 
Rivierenland om de continuïteit van zorg te waarborgen. 
 
De daadwerkelijk inkoop via contractering of subsidiëring zal, wegens het ontbreken van een 
gemeenschappelijke regeling, op lokaal niveau plaatsvinden.  
Dit subsidiekader voorziet er in dat het proces van subsidieverstrekking voor alle 10 de 
gemeenten in regio Rivierenland in 2015 zoveel mogelijk uniform verloopt. Desondanks 
kunnen er verschillen optreden tussen gemeenten in verband met aanvullend lokaal 
maatwerk. 
 
 

II Doelstelling 
Overeenkomstig de landelijk gemaakte bestuurlijke afspraken maken de gemeenten van de 
regio Rivierenland en MEE Gelderse Poort afspraken over de cliëntondersteuning vanaf 2015. 
Het doel van de afspraken is de continuïteit van de cliëntondersteuning voor mensen met een 
beperking te waarborgen en eventuele frictiekosten bij MEE Gelderse Poort te vermijden. 

 
 
III Periode waarover het subsidiekader geldt 



Dit subsidiekader geldt voor de subsidiering van cliëntondersteuning voor de periode 1 januari 
2015 tot en met 31 december 2015. Hieronder een overzicht van de looptijd afspraken per 
gemeente (uit in het Regionaal Transitie Arrangement Cliëntondersteuning Rivierenland). 
 

Looptijd afspraken per gemeente 
looptijd één jaar 

2015 
looptijd twee jaar 

2015 en 2016 
Buren Geldermalsen 
Culemborg Lingewaal 
Maasdriel Neder-Betuwe 
Tiel Neerijnen 
West Maas en Waal  Zaltbommel 

 
De individuele gemeenten in regio Rivierenland bezien na deze datum op welke wijze zij 
cliëntondersteuning willen inkopen. 

 
IV Artikelsgewijze toelichting 
 

Artikel 2 Doel van de subsidie 
Het doel van de subsidie is het in het jaar 2015 continueren van ondersteuning bieden met 
informatie, advies en algemene ondersteuning die bijdraagt aan het versterken van de 
zelfredzaamheid en participatie en het verkrijgen van een zo integraal mogelijke 
dienstverlening op het gebied van maatschappelijke ondersteuning, preventieve zorg, zorg, 
jeugdhulp, onderwijs, welzijn, wonen, werk en inkomen. 

Subsidie kan worden verleend voor de volgende vormen van cliëntenondersteuning op 
individueel- en op groepsniveau waarvan de beschikbaarheid in 2015 wordt gecontinueerd en 
toegankelijk is voor alle burgers met beperkte regie en beperkte sociale zelfredzaamheid, en 
die problemen hebben met het zelfstandig participeren in de samenleving: 

a. Het geven van informatie en advies. De meest lichte en meest voorkomende vorm 
van ondersteuning waarvan een sterk preventieve functie uitgaat en daarom makkelijk 
toegankelijk dient te zijn voor de burger. Deze vorm van ondersteuning vindt op 
diverse manieren plaats: telefonisch, per email en face-to-face. 
 

b. Vraagverheldering. Het uitvoeren van een methodisch goede en vooral brede 
vraagverheldering die alle domeinen omvat om vast te stellen wat er wel en niet 
gedaan moet worden om een vraag op te lossen en door wie (burger zelf, dienst 
netwerk en/of professional. 
 

c. Toegang. Nadat is vastgesteld of en zo ja wat er door de burger of diens netwerk 
gedaan kan worden, kan blijken dat de inzet van professionele ondersteuning is 
vereist. Bepaald moet worden van welke aard deze moet zijn. Zo licht mogelijk daar 
waar dat kan en zwaarder (tweede lijn) daar waar dat echt noodzakelijk is. 

d. Korte ondersteuning. Lichte ondersteuning die kort is en een beperkte intensiteit 
kent. Voorbeelden zijn: vormen van praktische ondersteuning, sociaal emotionele 
ondersteuning en opvoed/gezinsondersteuning. 

e. Evaluatie zorg. Tussentijdse evaluatie om na te gaan of de burger datgene krijgt wat 
er met hem of haar is afgesproken, of resultaten worden gehaald en of bijsturing nodig 
is. 

f. Lokale netwerken. Deelname aan gemeentelijke overleggen, zoals Jeugd Preventie 
Netwerk, Zorg Advies Team, Centrum Jeugd en Gezien, Wmo loket. 

g. Casemanager meerdere partijen. Op verzoek van de cliënt organiseren en 
coördineren van de ondersteuning als er meerdere organisaties betrokken zijn. 



h. Casemanagement IVH. Uitvoeren van de samenwerking van verschillende 
deskundigen die zich richt op kinderen van 0 – 7 jaar met (vermoedens van) 
ontwikkelingsstoornissen. Integrale vroeghulp Mee bestaat uit casemanagement. 

i. Coördinatie IVH. Samenwerking van verschillende deskundigen die zich richt op 
kinderen van 0 – 7 jaar met (vermoedens van) ontwikkelingsstoornissen. Integrale 
vroeghulp MEE bestaat uit coördinatie. 

j. Ondersteuning bezwaar. Informeren, ondersteunen of verwijzen van de cliënt en zijn 
netwerk bij bezwaar, beroep en klachtenprocedures. 

k. Intelligentieonderzoek. Specialistisch onderzoek voor een goede 
hulpvraagverduidelijking in die gevallen waarbij er serieuze twijfels zijn over het niveau 
van functioneren van een burger. 

l. Specialistische expertise. Consultatie van MEE collega’s, ondersteuning bij 
arbeidsvraagstukken en het helpen van individuele cliënten vanuit specialistische 
expertise zoals Niet Aangeboren Hersenletsel en Autisme. 

m. Ondersteuning crisissituaties. In crisissituatie adequaat en handelend optreden 
zodat de cliënt weer zelfstandig verder kan en regelen van (tijdelijke) opvang daar 
waar nodig. 

n. Groepswerk. Groepsgewijze training van of instructie aan cliënten zoals een cursus 
omgaan met geld of een moedergroep van vrouwen die moeilijk lerend zijn. 

o. Langdurige trajecten. Soms kan het nodig zijn met een gezin/burger wat langduriger 
en intensiever aan de slag te gaan voordat deze weer zelfstandig verder kan. Langer 
is hier langer dan een half jaar. 

p. Regionale netwerken. Deelnemen aan bovenlokale overleggen: 
Samenwerkingsverband Autisme Gelderland, kwartaaloverleg Meldpunt Bijzondere 
Zorg, Regionaal Preventie Netwerk, Downspreekuur Ziekenhuis Rivierenland, 
netwerkoverleg Niet Aangeboren Hersenletsel Rivierenland, overleg schoolverlaters, 
OGGZ team (zorgmijders), Steunpunt Huiselijk Geweld, Veiligheidshuis Rivierenland, 
Platform Schuldhulpverlening, Zorg Adviesteam ROC Rivor. 

q. Consultatie ouders. Beantwoorden van vragen van ouders/verzorgers door de 
servicedesk. 

r. Deskundigheidsbevordering Deskundigheidsbevordering, intervisie en consultatie 
aan collega professionals of medewerkers van gemeenten op het terrein van 
beperking. 

s. Mediation/vertrouwenspersoon. Geboden door een gecertificeerde mediator, 
bijvoorbeeld om te komen tot een ouderschapsregeling bij een regeling. 

 
 
 Artikel 3 Doelgroep 

Subsidie kan worden aangevraagd door MEE Gelderse Poort die in 2014 subsidie heeft 
ontvangen van de provincie Gelderland. 

 
 Artikel 4 Subsidieplafond en subsidie hoogte 

In het subsidiekader is het subsidieplafond opgenomen. Dit is het maximale bedrag waarvoor 
MEE Gelderse Poort een aanvraag kan indienen. 

 
 Artikel 5 Subsidieaanvraag 

Omdat elke gemeente uiteindelijk zelf een subsidiebeschikking afgeef, dient een aanvraag bij 
elke gemeente te worden ingediend. Er is regionaal géén gestandaardiseerd formulier 
ontwikkeld. We maken gebruik van het formulier dat ook wordt gebruikt voor de andere 
subsidieaanvragen in het kader van maatschappelijke ondersteuning. 



Artikel 6 Subsidieverlening 
In de Bestuurlijke afspraken Transitie Cliëntondersteuning Regio Rivierenland is afgesproken 
dat MEE Gelderse Poort vóór 1 oktober 2014 een beschikking ontvangt over het toe te kennen 
subsidiebedrag, onder voorbehoud van begrotingsvaststelling door de gemeenteraad.  
 
Artikel 7 Beoordelingsprocedure 

De subsidieaanvraag wordt beoordeeld door het college van de gemeente waar de aanvraag 
is ingediend. 

Artikel 8 Beoordelingscriteria  

Criteria sluiten aan bij de afspraken uit  de Bestuurlijke afspraken Transitie 
Cliëntondersteuning Regio Rivierenland. 

 
Artikel 9 Verplichtingen van de subsidieontvanger 

Nadat de subsidie is verleend gelden deze verplichtingen voor MEE Gelderse Poort.  
 
Indien MEE Gelderse Poort de activiteiten waarvoor subsidie is verleend niet tijdig of niet 
geheel verricht of niet tijdig of niet geheel aan de subsidie verbonden verplichtingen nakomt, 
zal zo snel mogelijk het desbetreffende College van B&W daarvan schriftelijk op de hoogte 
moeten worden gesteld. 
 
Artikel 10 Subsidievaststelling 

Nadat het college een beschikking heeft afgegeven tot verlening van subsidie, wordt de 
subsidie in het daaropvolgende jaar vastgesteld op basis van daadwerkelijke activiteiten. 
Indien van toepassing kan de subsidie lager worden vastgesteld als aan bepaalde 
voorwaarden niet is voldaan. 
 

Artikel 11 Vermogensvorming en tekorten 

Het college toetst het vermogen op basis van deze criteria. 

 

Artikel 12 Betaling en bevoorschotting 

Bevoorschotting vindt plaats in vier gelijke termijnen: voor 1 februari, voor 1 april, voor 1 juli en 
voor 1 oktober. 
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