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Rapport De Enghoeve

De hulpaanbieder aan het woord

Op deze punten Met deze punten
uit het rapport zijn uit het rapport
we trots: gaan we aan

de slag:

Conclusie van de inspectie

De inspectie acht De Enghoeve in staat om verantwoorde hulp
te bieden en heeft er vertrouwen in dat De Enghoeve de door
hen zelf aangegeven concrete verbetermaatregelen een positief
effect op de jeugdigen en ouders zullen hebben.

Wat gaan
jeugdigen en
ouders hiervan
merken?




In februari 2021 voerde de Inspectie Gezondheidszorg en Jeugd (hierna: Inspectie) toezicht uit bij
Stichting De Enghoeve.

Aanleiding

De aanleiding voor het toezicht was dat De Enghoeve op basis van gegevens uit het Jaardocument
Maatschappelijke Verantwoording 2018 naar voren kwam vanwege verhoogd risico op een aantal
punten en omdat De Enghoeve voor de Inspectie een onbekende aanbieder was. Doel van het

toezicht was om te bepalen of De Enghoeve verantwoorde hulp biedt.

Opzet van het onderzoek

Het onderzoek is uitgevoerd aan de hand van het toetsingskader Het JIJ-kader. Dit toetsingskader
bestaat uit drie thema'’s: ontwikkelingsgerichte hulp, de deskundige hulpverlener en goed bestuur.
Het toezicht is uitgevoerd met deze drie thema’s. Vanwege de hulpvorm is ervoor gekozen om
norm 1.4 over het in stand houden van het sociale netwerk niet te beoordelen.

Het volledige toetsingskader is te vinden op:
www.igj.nl/publicaties/toetsingskaders/2021/01/05/het-jij-kader.

Beschrijving De Enghoeve

Stichting De Enghoeve (hierna: De Enghoeve) is in 2006 opgericht en staat ingeschreven bij de
Kamer van Koophandel onder nummer 18083324. In 2015 werd De Enghoeve jeugdhulpaanbieder
volgens de nieuwe Jeugdwet. Sinds 2019 is De Enghoeve een Jeugd-ggz aanbieder. De Enghoeve
biedt ambulante en specialistische behandeling, begeleiding en diagnostiek aan jeugdigen.
Daarnaast bieden zij dagbesteding aan volwassenen. De Enghoeve is gevestigd in een landelijke
omgeving, op een boerderij in Uitwijk.

De Enghoeve is aangesloten bij Zorgcollectief Altena, een regionaal samenwerkingsverband tussen
zorginstellingen. De Enghoeve is in het bezit van het ISO 9001 keurmerk.

Vijf dagen per week biedt De Enghoeve behandeling, begeleiding en diagnostiek aan jeugdigen met
(kenmerken van) psychiatrische problematiek, waaronder autisme, ADHD en hechtingsstoornissen.
De Enghoeve biedt deze hulp vanuit de Jeugdwet. Ten tijde van het toezicht biedt De Enghoeve
jeugdhulp aan 60 jeugdigen. De intensiteit van het traject verschilt. Enkele jeugdigen hebben een
kortdurend diagnostiektraject. Jeugdigen die begeleiding of behandeling krijgen van De Enghoeve
hebben dit een of meerdere keren per week een uur of twee uur per dag, echter zijn er ook
trajecten die intensiever of minder intensief zijn. De begeleiding en behandeling gebeurt een op
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een. Ook indien jeugdigen in een groepje aan vergelijkbare doelen werken in de behandeling of
begeleiding, worden zij een op een begeleid.
Naast de jeugdhulp biedt De Enghoeve dagbesteding aan tien volwassenen met psychiatrische

problematiek.

De Enghoeve heeft met name medewerkers met een zorggerelateerde hbo- of wo-opleiding in
dienst. Acht medewerkers hebben een SKJ-registratie, vijf medewerkers een BIG-registratie en
twee medewerkers zijn, naast hun SKJ-registratie, ook geregistreerd als orthopedagoog bij het
NVO. Eén hoofdbehandelaar is GZ-psycholoog en de ander orthopedagoog-generalist. Daarnaast
beschikt De Enghoeve over een psychiater.

Twee medewerkers hebben een zorggerelateerde mbo-opleiding en zijn bezig met een EVC-traject,
zodat zij zich ook bij het SKJ kunnen registreren. De gemeenten waar De Enghoeve een contract
mee heeft, hebben als eis dat medewerkers van dit type behandeling en begeleiding SKJ of BIG
geregistreerd zijn.

De Enghoeve heeft twee vrijwilligers, één stagiaire, een administratief medewerker en een
locatiebeheerder.

In totaal heeft De Enghoeve 20 medewerkers in dienst, voor 9,06 FTE.
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In dit hoofdstuk geeft de inspectie haar conclusies weer. Daarnaast wordt in dit hoofdstuk

beschreven hoe het vervolg van het toezicht eruit zal zien.

Analyse

De inspectie constateerde op de volgende normen alleen positieve punten:

- 1.1: Wensen, behoeften, mogelijkheden van jeugdigen, ouders en netwerk zijn bekend bij
hulpverleners.

- 1.3: Jeugdigen en ouders worden met respect behandeld en ervaren begrip, vertrouwen en
veiligheid.

- 1.5: De hulp aan jeugdigen en ouders draagt bij aan een gezonde ontwikkeling in een zo thuis
mogelijke omgeving.

- 2.2: Hulpverleners bieden hulp die aansluit bij de problematiek, ontwikkelingsbehoefte en
mogelijkheden van jeugdigen en hun ouders.

- 2.4: Hulpverleners bieden samenhangende en waar nodig integrale hulp aan jeugdigen en hun
ouders.

- 2.5: Hulpverleners reflecteren op en verbeteren hun eigen handelen en het handelen van hun
collega’s.

- 3.1: De bestuurder stelt de maatschappelijke doelstelling en het belang van de jeugdigen
centraal.

- 3.2: De bestuurder richt de organisatie zodanig in dat deze redelijkerwijs leidt tot verantwoorde

hulp.

Verbetering is nodig op de volgende normen:
- 2.1: Hulpverleners maken professionele afwegingen over de veiligheid van jeugdigen.
- 3.4: De bestuurder biedt jeugdigen en hun ouders de mogelijkheid voor hun individuele

belangen op te komen.

De aanbieder heeft laten weten inmiddels verbetermaatregelen doorgevoerd te hebben. Zo heeft
De Enghoeve samenwerkingsafspraken gemaakt met het AKJ - Zorgbelang Brabant en is de
vertrouwenspersoon langs geweest bij De Enghoeve. Daarnaast is de Enghoeve bezig met
aanpassingen van de klachtenprocedure.

Verder heeft De Enghoeve inmiddels een risico-inventarisatie in gebruik genomen, waardoor de

risico’s vanaf de intake systematisch in kaart worden gebracht.

Vervolg

De inspectie acht de aanbieder in staat om verantwoorde hulp te bieden en vertrouwt erop dat De
Enghoeve concrete verbetermaatregelen doorvoert om aan alle normen te voldoen en blijft

ontwikkelingen volgen.
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In dit hoofdstuk worden de resultaten van het toezicht gepresenteerd, zoals de inspectie deze
aantrof op het moment van toezicht. De inspectie geeft per norm aan wat haar oordeel is.
De inspectie beoordeelt de nhormen op een vierpuntschaal:

. De aanbieder voldoet aan de norm. De inspectie constateert op deze norm alleen
positieve punten.
De aanbieder voldoet grotendeels aan de norm. De inspectie constateert op deze
norm veelal positieve punten, verbetering is op punten mogelijk.
De aanbieder voldoet grotendeels niet aan de norm. De inspectie constateert op
deze norm overwegend negatieve punten, verbetering is noodzakelijk.

. De aanbieder voldoet niet aan de norm. De inspectie constateert op deze norm

nauwelijks tot geen positieve punten, verbetering is zeer noodzakelijk.

De inspectie heeft deze norm niet beoordeeld.

Thema 1: Ontwikkelingsgerichte hulp

In dit thema kijkt de inspectie naar in hoeverre de hulp gericht is op de ontwikkeling van de
jeugdige en diens gezin.

In onderstaand figuur ziet u wat de oordelen zijn van de inspectie op de normen die vallen onder
dit thema.

N @& £ m o

Beeld Eigen regie Respect Sociaal Gezonde
netwerk ontwikkeling
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Hieronder leest u per norm een toelichting op het oordeel van de inspectie.

Norm 1.1 Oordeel

Wensen, behoeften, mogelijkheden van jeugdigen, ouders en

Q
“ netwerk zijn bekend bij hulpverleners. ‘

In het intakeverslag is te zien dat uitgebreid stil wordt gestaan bij de hulpvraag, het functioneren,
de thuissituatie en de ontwikkeling van de jeugdige. Op basis van het intakegesprek maakt De
Enghoeve een inschatting van de meest passende behandelaar en vorm van behandeling of
begeleiding bij de jeugdige. De professionals geven aan veel oog te hebben voor wensen en
behoeften van ouder en kind door te vragen en kijken naar wat een jeugdige nodig heeft en de

behandeling of begeleiding daarop af te stemmen.

Norm 1.2 Oordeel

Jeugdigen en ouders hebben, waar mogelijk, regie over hun leven
«@é en welbevinden.

De professionals van De Enghoeve geven aan dat ouders de regie hebben. Ouders bepalen en De
Enghoeve adviseert in principe, tenzij De Enghoeve de wensen van ouders niet verantwoord of

passend vindt. Niet in ieder dossier is zichtbaar wie de regie heeft.

Norm 1.3 Oordeel
ﬁ Jeugdigen en ouders worden met respect behandeld en ervaren
begrip, vertrouwen en veiligheid. .
= are g

Professionals geven aan dat jeugdigen een of meerdere vaste behandelaren hebben en 1-op-1
worden begeleid of behandeld. In de gesprekken met de jeugdigen werd dit beeld bevestigd.
Professionals geven aan dat zij de behandeling afstemmen op de behoefte van de jeugdige en de
grenzen van de jeugdigen te respecteren. Zo gebruikt De Enghoeve onder andere de emotiemeter,
om jeugdigen inzicht te geven in hun eigen emoties en te leren grenzen aan te voelen en aan te
geven. Een van de jeugdigen geeft aan dat de emotiemeter helpend is. Daarnaast geven jeugdigen

aan zich prettig te voelen op De Enghoeve.

7 | Inspectie Gezondheidszorg en Jeugd



“Als ik bij De Enghoeve
geweest ben, ben ik altijd

weer vrolijk.” jongere

Norm 1.5 Oordeel

De hulp aan jeugdigen en ouders draagt bij aan een gezonde
o ontwikkeling in een zo thuis mogelijke omgeving. .

Professionals geven aan dat De Enghoeve behandeling biedt, die zo dicht mogelijk aansluit bij het

dagelijks leven van de jeugdige. De Enghoeve werkt ervaringsgericht door buiten tijdens
activiteiten behandeling en begeleiding te bieden. Tijdens de rondleiding heeft de inspectie gezien
dat de Enghoeve is gevestigd op een boerderij, in een landelijke, groene omgeving. De Enghoeve
heeft onder andere paarden, kippen en een moestuin.

Jeugdigen geven aan dat er ‘bijna geen regels’ zijn bij De Enghoeve. In het lijstje met huisregels
dat de inspectie heeft ingezien, is te zien dat de huisregels positief geformuleerd zijn en
bijvoorbeeld gericht zijn op een veilige omgang met de paarden.

Thema 2: De kundige hulpverlener

In dit thema kijkt de inspectie naar in hoeverre de hulpverleners in staat zijn om met voldoende
actuele en passende kennis en kunde te handelen en in hoeverre hulpverleners met anderen

samenwerken waar dat nodig is.

In onderstaand figuur ziet u wat de oordelen zijn van de inspectie op de normen die vallen onder
dit thema.

Ny hj v ﬁ’ > 8
\ fo
Veiligheid Hulp die Methodisch Samenhangende Reflecteren
aansluit handelen hulp
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Hieronder leest u per norm een toelichting op het oordeel van de inspectie.

Norm 2.1 Oordeel

Hulpverleners maken professionele afwegingen over de veiligheid

W van jeugdigen.

Uit genoemde voorbeelden blijkt dat professionals weten hoe te handelen bij risico’s of signalen van

onveiligheid. Zo noemen de professionals voorbeelden waarin zij gehandeld hebben bij signalen
van kindermishandeling in de thuissituatie. De professionals van De Enghoeve geven aan dat alle
professionals zijn geschoold in de meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling. De bestuurder
geeft aan dat een van de professionals is aangesteld als functionaris van de meldcode. De
functionaris houdt ontwikkelingen bij en bespreekt deze intern.

De Enghoeve schat risico’s niet op systematische wijze in en maakt geen gebruik van een risico-
inventarisatie. Doordat de risico’s niet systematisch worden ingeschat, bestaat de kans dat de
instelling geen compleet beeld heeft van de risico’s en kunnen risico’s niet standaard worden
meegenomen in het hulpverleningsplan en tijdens de begeleiding of behandeling en kan de
instelling de geconstateerde risico’s niet opvolgen. De inspectie verwacht dat De Enghoeve risico’s

op een systematische wijze inschat.

Norm 2.2 Oordeel

u Hulpverleners bieden hulp die aansluit bij de problematiek,
- ontwikkelingsbehoefte en mogelijkheden van jeugdigen en hun ‘
ouders.

Uit het personeelsoverzicht blijkt dat De Enghoeve werkt met hoogopgeleide professionals. In de
gesprekken met professionals komt naar voren dat de professionals beschikken over diverse
specialismen. De Enghoeve beschikt onder andere over professionals die aanvullend opgeleid zijn in
oplossingsgericht werken, systemisch werken, cognitieve gedragstherapie en EMDR. Professionals
geven aan in overleg met de jeugdige en ouders te bepalen welke hulp of behandeling de jeugdige
nodig heeft. Indien De Enghoeve deze hulp niet kan bieden verwijzen zij door, bijvoorbeeld naar

MST of een andere hulpaanbieder in de regio.

Norm 2.3 Oordeel

a_ Hulpverleners handelen methodisch en ontwikkelingsgericht.

In de gesprekken met professionals komt naar voren dat De Enghoeve werkt met diverse

methodieken, waaronder de systeemgerichte benadering, lichaamsgerichte benadering en

oplossingsgericht werken. In de dossiers is te zien dat jeugdigen beschikken over een plan met
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heldere, haalbare doelen. Uit de gesprekken met professionals en uit de dossiers komt naar voren
dat De Enghoeve de plannen minimaal eens per half jaar evalueert. De Enghoeve werkt op dit
moment met een mappenstructuur voor dossiervoering van de jeugdigen en heeft de wens op
korte termijn over te gaan op een elektronisch cliéntendossier. Het viel de inspectie op dat de
huidige mappenstructuur minder overzichtelijk is dan een elektronisch cliéntendossier.

Norm 2.4 Oordeel

@ Hulpverleners bieden samenhangende en waar nodig integrale I

hulp aan jeugdigen en hun ouders.

De Enghoeve onderhoudt samenwerkingscontacten op casusniveau en op overstijgend niveau. In
de dossiers is terug te zien dat er een zorgvuldige informatie-uitwisseling plaatsvindt met overige
betrokken hulpverleners en het CJG. Daarnaast blijkt uit het gesprek met de bestuurder dat er
samenwerkingsafspraken met partijen in de regio zijn, zoals met het zorgcollectief Altena. De
Enghoeve zoekt met samenwerkingspartners naar een constructie om jeugdigen tussen 18 en 23
jaar hulp te kunnen bieden.

Norm 2.5 Oordeel

Hulpverleners reflecteren op en verbeteren hun eigen handelen
a en het handelen van hun collega’s. ‘

Professionals van De Enghoeve omschrijven de cultuur als open en toegankelijk. Professionals
geven aan dat de kleinschaligheid en het behandelen en begeleiden in de buitenlucht ervoor zorgen
dat je veel van elkaar ziet en ook regelmatig reflecteert op elkaars handelswijze. Professionals
verzorgen bijvoorbeeld samen met de jeugdigen de paarden.

Professionals geven aan intervisie en supervisie te krijgen.

10 | Inspectie Gezondheidszorg en Jeugd



Thema 3: Goed bestuur

In dit thema kijkt de inspectie naar in hoeverre de organisatie op een goede wijze wordt bestuurd

en een lerende organisatie is die zich voortdurend verbeterd.

In onderstaand figuur ziet u direct wat de oordelen zijn van de inspectie op de normen die vallen
onder dit thema.

et g 2

4
Maatschappelijke Organisatie Verbeteren Individuele
doelstelling van de hulp belangen

In onderstaande tabel leest u per norm een toelichting op het oordeel van de inspectie.

Norm 3.1 Oordeel

De bestuurder! stelt de maatschappelijke doelstelling en het
2 belang van de jeugdigen centraal. ‘

Op de website van De Enghoeve staat een duidelijke missie en visie, die gebaseerd is op de
uitgangspunten uit de Jeugdwet, waarin jeugdigen en ouders centraal staan. Zowel professionals
als de bestuurder van De Enghoeve geven aan achter de missie en visie van De Enghoeve te staan
en de speerpunten vanuit de missie en visie actief te gebruiken in het dagelijks werk. Een
voorbeeld hiervan is het behoud van eigen regie en het betrekken van het systeem. De inspectie
heeft dit ook in de dossiers teruggezien.

De bestuurder geeft aan zich optimaal in te spannen om bij te dragen aan de maatschappelijke
doelstellingen van De Enghoeve, namelijk het bieden van begeleiding en behandeling aan
jeugdigen. Verder geeft de bestuurder aan dat De Enghoeve een prettig werkklimaat hoog in het
vaandel heeft staan. In de gesprekken met professionals hoort de inspectie dat zij het werkklimaat

als prettig ervaren.

Norm 3.2 Oordeel

De bestuurder richt de organisatie zodanig in dat deze

“‘ redelijkerwijs leidt tot verantwoorde hulp. .

1 Onder bestuurder wordt verstaan degene die eindverantwoordelijk is voor de organisatie. Dit kan
bijvoorbeeld ook een gezinshuisouder zijn.
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De inspectie heeft in de personeelsdossiers gezien dat de Enghoeve beschikt over een VOG voor
alle professionals en vrijwilligers. Uit de gesprekken en personeelsdossiers blijkt dat de
meerderheid van de professionals van De Enghoeve SK1J is geregistreerd. De Enghoeve biedt
professionals de mogelijkheid opleidingen te volgen. De bestuurder geeft aan ernaar te streven

zoveel mogelijk te voldoen aan opleidingswensen van professionals.

Norm 3.3 Oordeel

r)l De bestuurder verbetert, in een lerend werkklimaat, continu zijn
&o' prestaties en de resultaten van de hulp.
\ _—d

De Enghoeve beschikt over een Raad van Toezicht. Daarnaast vinden audits plaats vanuit het ISO
9001 keurmerk waar De Enghoeve over beschikt. De bestuurder geeft aan dat binnen De Enghoeve
gewerkt wordt met de PDCA-cyclus om de kwaliteit van de zorg en bedrijfsvoering te bewaken en
borgen. Professionals geven aan dat incidenten gemeld worden. De inspectie heeft de
incidentenregistratie ingezien. De bestuurder geeft aan incidenten met het team te evalueren,
trends te analyseren en risico’s te bespreken. Dit kan bijvoorbeeld leiden tot aanpassing in het
beleid.

De Enghoeve heeft vanwege de kleinschaligheid geen OR, maar professionals geven aan dat er veel
inspraakmogelijkheid is vanwege de kleine organisatie en de open cultuur. Professionals geven aan
dat besluiten samen genomen worden in plaats van dat besluiten van bovenaf opgelegd worden.
De professionals geven aan dat voor volwassenen vier keer per jaar een koffietafelgesprek
gehouden wordt. De inspraak voor jeugdigen en ouders is nog niet structureel en herkenbaar als
inspraakmogelijkheid, geregeld.

Norm 3.4 Oordeel

De bestuurder biedt jeugdigen en hun ouders de mogelijkheid

nl voor hun individuele belangen op te komen.

De Enghoeve maakt gebruik van Klachtenportaal Zorg als onafhankelijke klachtencommissie. De
klachtenregeling is onder andere te vinden op de website van De Enghoeve. In de klachtenregeling
is echter niet duidelijk aangegeven dat jeugdigen en ouders, indien zij dit wensen, ook de
mogelijkheid hebben om direct naar de klachtencommissie te gaan, zonder de klacht te bespreken
met de zorgaanbieder. De inspectie verwacht dat De Enghoeve de klachtenregeling aanpast, zodat
duidelijk is dat jeugdigen en ouders ook directe toegang tot de klachtencommissie hebben. Directe
toegang tot de klachtencommissie is een vereiste vanuit de Jeugdwet.

De Enghoeve maakt daarnaast gebruik van een vertrouwenspersoon, dit is een oud vrijwilliger van
De Enghoeve en eveneens lid van het zorgcollectief Altena. Dit maakt deze vertrouwenspersoon
niet voldoende onafhankelijk. De inspectie heeft De Enghoeve gewezen op het bestaan van het AKJ
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en Zorgbelang. De inspectie verwacht dat een onafhankelijk vertrouwenspersoon beschikbaar is

voor jeugdigen en ouders die gebruik maken van de jeugdhulp van De Enghoeve.
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De inspectie voerde het toezicht bij De Enghoeve uit op 25 februari 2021. Om tot een gefundeerd
oordeel te komen, gebruikte de inspectie voor het toezicht verschillende informatiebronnen. De
informatie uit deze bronnen is met elkaar vergeleken en gewogen. Voor het toezicht zijn de

volgende bronnen betrokken:

e Een gesprek met twee jeugdigen.

e Een gesprek met één lid van het dagelijks bestuur van De Enghoeve

e Gestructureerde interviews met:

o twee senior behandelaars
o een behandelaar
o een hoofd behandelaar

e De check van tien dossiers op de aanwezigheid van de Verklaring Omtrent het Gedrag van
medewerkers, waarbij de inspectie op basis van een aantal criteria zelf de dossiers heeft
geselecteerd.

e De check van vier dossiers van jeugdigen, onder andere op de aanwezigheid van een plan en
risico-inschattingen en —-beoordelingen. Hierbij was een medewerker aanwezig. De inspecties
hebben zelf de dossiers geselecteerd.

e Observaties van de leef- en verblijfruimten.

e Analyse van de volgende documenten:

o het scholingsplan
o het kwaliteitshandboek
o de website

o de klachtenregeling
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Duidelijk. Onafhankelijk. Eerlijk.
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