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Samenvatting en conclusie

In de gemeente Amsterdam is een aantal jaren geleden, naast
reguliere kinderopvang (KOV) en voorscholen (voor- en
vroegschoolse educatie/vve) een extra aanbod in het leven
geroepen voor jonge kinderen (in de voorschoolse fase) die meer
hulp nodig hebben, en dus baat hebben bij kleinere groepen
(plusgroepen), en voor jonge kinderen met een specifieke
zorgbehoefte (plusplusgroepen). Het gaat om opvang die valt
onder de wet Kinderopvang, waarbij (ook) extra zorg en
ondersteuning wordt geboden aan kinderen, bijvoorbeeld vanwege
een verstandelijke of fysieke handicap, ontwikkelachterstand of
gedragsproblemen.

Binnen dit onderzoek richten we ons op plusvoorzieningen.
Hieronder verstaan we, naast de hierboven genoemde plusgroepen
en plusplusgroepen ook MOC/vve en hybride groepen.

Op de plusgroepen besteden pedagogisch medewerkers in
samenwerking met onder andere jeugdhulpprofessionals extra
aandacht aan de taal- en sociaal -emotionele ontwikkeling en
motoriek van deze kinderen, met als doel een betere basis voor
doorstroming naar het reguliere basisonderwijs. De
plusplusgroepen waren bedoeld als tijdelijk, voor kinderen die op
een wachtlijst staan voor specialistische jeugdhulp (SJH), zoals
medische kinderdagverblijven, kinderdagcentra of
kinderdienstencentra en dagbesteding. Daarnaast zijn er MOC/vve
groepen waar, binnen een kinderopvanggroep van een medisch



orthopedagogisch centrum, ook een voorschools aanbod is door
een samenwerking met een reguliere kinderopvangorganisatie.
Sinds december 2022 is het aanbod verder uitgebreid, met een
zogenoemde ‘hybride’ groep, voor kinderen in de kinderopvang
met een grotere ondersteuningsbehoefte. Aan deze groepen, met
kinderopvang als basis, wordt specialistische jeugdhulp
toegevoegd.

De laatste jaren is er sprake van een toename op de wachtlijsten
voor specialistische jeugdhulp voor jonge kinderen. Daarmee
neemt ook de druk op de plusvoorzieningen toe. De gemeente ziet
dit als zorgelijk en heeft gevraagd aan het Kohnstamm Instituut,
de afdeling Onderzoek en Statistiek (O&S) van de gemeente
Amsterdam en Stichting Alexander om onderzoek te doen naar de
Amsterdamse plusvoorzieningen. De volgende onderzoeksvragen
staan centraal:

1. In hoeverre functioneren de plusvoorzieningen als passende
voorziening voor kinderen met een grotere
ondersteuningsbehoefte?

2. Is het aantal zorgkinderen op de voorschool/kinderopvang
toegenomen, en hoe komt dit?

Om een antwoord te kunnen geven op de onderzoeksvragen is er
met dertien professionals gesproken die betrokken zijn bij
plusgroepen, plusplusgroepen en een MOC/vve groep. De hybride
groep is hierbij buiten beschouwing gelaten. Drie interviews waren
met pedagogisch medewerkers (pm’ers), vijf met
zorgcoordinatoren, één met twee pm’ers en een leidinggevende,
drie met medewerkers van de ouder- en kindteams (OKT) en één
met een logopedist. De interviews vonden plaats van februari tot
en met april 2024. In dezelfde periode zijn vier ouders gesproken
met een kind op een plusvoorziening: twee ouders met een kind op



de plusgroep, één ouder met een kind op een MOC/vve groep en
één ouder met een kind dat op een plusplusgroep zat.

Tijdens de uitvoering van dit onderzoek waren er 23 groepen in de
plusvoorziening: acht plusgroepen, elf plusplusgroepen, drie
MOC/vve groepen en één hybride groep. De groepen worden
aangeboden in de stadsdelen Noord, West, Zuidoost, Zuid, Oost en
Nieuw-West. Het aanbod wisselt per stadsdeel, zo heeft Nieuw -
West relatief veel plusplusgroepen en geen plusgroepen en is het
in West juist andersom.

plusgroep
plusplusgroep
@ hybride groep
) MOC/vve groep

x|

bron: OJZD, gemeente Amsterdam

Figuur S.1 Plusvoorzieningen per stadsdeel, februari 2024



In hoeverre functioneren de plusvoorzieningen als passende
voorziening voor kinderen met een grotere ondersteuningsbehoefte?
De vraag in hoeverre de plusvoorzieningen functioneren als
passende voorziening voor kinderen met een grotere
ondersteuningsbehoefte kan alleen per type plusvoorziening
worden beantwoord.

In de plusgroepen zitten kinderen die wel leervaardig zijn, met een
zorgbehoefte. De meeste kinderen hebben spraak-taalproblemen.
De plusgroepen functioneren volgens de geinterviewden als
geschikte voorziening voor deze kinderen die baat hebben bij een
kleinere groep (tien kinderen met twee pm’ers t.o.v. zestien
kinderen op een reguliere groep), waardoor ze gedurende de uren
dat ze aanwezig zijn veel meer aandacht krijgen.

Over het functioneren van de plusplusgroepen zijn de
geinterviewden minder enthousiast. Op deze groepen zitten
maximaal zes kinderen met twee pm’ers. Iedereen is het erover
eens dat de kinderen beter op een plusplusgroep kunnen zitten
dan thuis, maar een deel van de geinterviewden is van mening dat
de expertise van de pedagogisch medewerkers niet toereikend is
voor deze doelgroep. Van de kinderen op de plusplusgroepen
wordt in het algemeen gezegd dat kindfactoren zoals Attention
Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) of een stoornis in het
autismespectrum (ASS) een rol spelen, in combinatie met een
risicovolle thuissituatie. Vaak zijn deze kinderen nauwelijks
aanspreekbaar en ze vertonen vaak autistisch gedrag. Men is
enthousiast over de hybride groepen die momenteel worden
opgezet. De combinatie van een pedagogisch medewerker met een
specialist op de groep heeft volgens de gesproken professionals
mogelijk veel meerwaarde voor de ondersteuning van de kinderen.
Dit komt ook naar voren in het functioneren van de MOC/vve
groepen. Bij deze groepen zijn er maximaal acht kinderen met
twee hbo geschoolde pm’ers en één orthopedagogisch
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medewerker. Over dit type plusopvang wordt gezegd dat ze alle
kinderen goed kunnen helpen omdat ze over meerdere
specialismen binnen het team beschikken. Wel wordt hierbij
genoemd dat het feit dat de kinderen maximaal een half jaar op de
MOC/vve groep mogen blijven een belemmering vormt. Kinderen
die na dit halfjaar de leeftijd van vier jaar nog niet hebben bereikt
en nog geen plek hebben bij een kinderdagcentrum, komen
namelijk thuis te zitten.

Uit de gesprekken met de vier ouders blijkt dat de plusvoorziening
voor hun kind goed functioneert. Let wel, er is één ouder
gesproken met een kind op de plusplusgroep (waar de
professionals vooral kritisch over zijn), de overige ouders hebben
hun kind op een plusgroep of een MOC/vve groep. Informatie over
wat de voorziening precies doet en wat de vervolgmogelijkheden
zijn, zou beter kunnen.

Een bron van stress en onzekerheid voor de ouders is de overgang
naar het vervolg (basisonderwijs, s(b)o, gespecialiseerde opvang).
Door onduidelijkheid over de vervolgstappen (mede veroorzaakt
door wachtlijsten) weten ouders vaak niet waar ze aan toe zijn.
De uitstroom vanuit de plusvoorzieningen naar een vervolgplek is
derhalve een punt van zorg. Bij de plusgroep is het de bedoeling
dat kinderen doorstromen naar regulier basisonderwijs, maar veel
vaker stromen kinderen uit naar speciaal basisonderwijs of
speciaal onderwijs. De uitstroom uit de plusplusgroepen ziet er
anders uit. Een deel van de kinderen vindt een plek op de
specialistische kinderopvang, maar ook veel kinderen komen thuis
te zitten, al dan niet tijdelijk tot er een plek is op MOC 't

Kabouterhuis, Cordaan of Philadelphia.

Is het aantal zorgkinderen op de voorschool/kinderopvang
toegenomen, en hoe komt dit?

Op de vraag of de ondersteuningsbehoeften van de kinderen in de
loop van de tijd zijn veranderd antwoorden de geinterviewden



globaal genomen bevestigend. Er is sprake van een toename van
kinderen met een zwaardere zorgbehoefte. Naast
ontwikkelingsachterstand zou er ook toenemend sprake zijn van
gedragsproblemen. Volgens sommigen heeft deze toename van
kinderen met een zorgvraag te maken met de omstandigheden
tijdens corona, toen veel gezinnen geisoleerd waren en weinig
contact hadden met andere ouders en kinderen, en met onder -
steunende instanties zoals het consultatiebureau. In combinatie
met veel beeldschermgebruik heeft dit volgens sommigen gezorgd
voor een toename van de zorgvraag. Al met al nemen de meeste
geinterviewden waar dat het aantal kinderen met een zorgvraag in
de stad, maar vooral in Noord, Zuidoost en Nieuw-West toeneemt.

Voorafgaand aan de hierboven omschreven ontwikkeling in
verandering van de zorgvraag, zijn er ook systeemveranderingen
geweest die hier niet aan hebben bijgedragen en mogelijk een rol
hebben gespeeld in die ontwikkeling. Zo wordt genoemd dat de
situatie van voor de wet Harmonisatie kinderopvang en
peuterspeelzaalwerk uit 2018 beter werkte dan de situatie nu. Er
werd toen op veel vlakken goed ingezet op de ontwikkeling van het
jonge kind, met bijvoorbeeld kleinere voorschoolgroepen, meer
uren, meer taakvoorbereidingsuren en oudercontactmedewerkers.
De verlaging van de startleeftijd in de kinderopvang van
tweeénhalf naar twee jaar heeft volgens de professionals ook een
rol gespeeld, omdat de groepsgrootte en het aantal pm’ers gelijk
bleef terwijl de werkdruk door de verjonging van de doelgroep
toenam.

De MOC/vve groep heeft wel een oudercontactmedewerker, in de
functie van gezinsbegeleiding. Op meerdere thema’s kwam in de
gesprekken terug dat dit ook in de andere plusvoorzieningen een
nuttige toevoeging zou zijn. Dit is in lijn met opmerkingen van

ouders, dat zij meer informatie wensen over de plusopvang (wat



het inhoudt), om tijdig de juiste ondersteuning voor hun kind te
kunnen zoeken.

Bij veel gezinnen met een kind op de plusopvang speelt financiéle
problematiek en armoede, maar toeleiding naar de Buurtteams
gebeurt niet vanuit de plusvoorzieningen omdat er geen ruimte is
om dit op te pakken. Dit zou via de ouder- en kindadviseur (OKA)
opgepakt moeten worden maar omdat die geen tijd hebben om op
al de verschillende kinderopvanglocaties aanwezig te zijn, gebeurt
ook dit niet altijd. Meerdere professionals benoemen dat er meer
ingezet moet worden op de thuissituatie en de ondersteuning van
ouders. Daarnaast benoemen professionals dat het aanbod wat
betreft opvoedondersteuning over de jaren heen steeds minder is
geworden. Gezien de beperkte kennis van sommige OKA’s over het
jonge kind, door de overstap naar OKA’s als generalisten, is er
volgens deze professionals ook niet altijd kennis voorhanden welk
aanbod er wel beschikbaar is.

Verbetersuggesties van de professionals
Uit de gesprekken komen de volgende verbetersuggesties naar
voren:

o Verbetering van de ondersteuning van de ouders, bijvoorbeeld
via een gezinsbegeleider/ oudercoordinator, bij de acceptatie
van en kennisvergroting over de (zorg)behoeften van hun
kind;

o Opvoedingsondersteuning en begeleiding van ouders in de
thuissituatie;

o Met het oog op effectiviteit en continuiteit een herindeling
van de opvanguren van de plusplusopvang; bijvoorbeeld drie
ochtenden van drie uur in plaats van twee dagdelen van vijf
uur;

o Professionalisering van pedagogisch medewerkers in de
plusopvang door middel van specifieke scholing in aanvulling



op het algemene scholingsaanbod uit de reguliere
kinderopvang;

o Versterken van de samenwerking tussen de
plusvoorzieningen en - met name - het OKT, maar ook de
buurtteams;

o Begeleiding van ouders bij de overstap van de voorschool naar
het (speciaal) basisonderwijs, zodat een kind direct passend
onderwijs ontvangt;

o Opbouwen van instroomgroepen/startgroepen in de
stadsdelen waar deze nog niet beschikbaar zijn.

Verbetersuggesties van de ouders (stichting Alexander)
Uit de gesprekken met de vier geinterviewde ouders komen de
volgende verbetersuggesties naar voren:

o Ouders zouden graag vooraf meer informatie hebben over de
plusopvang, wat het inhoudt en waar het toe leidt
(uitstroommogelijkheden), zodat ze zich in een vroeg stadium
een beeld over de opvang kunnen vormen;

o Ouders zijn tevreden over de handvatten die ze krijgen over
hoe thuis met kind om te gaan, maar zouden graag meer
informatie willen krijgen over de doelen waar hun kind aan
werkt;

o Ouders willen graag meer begeleiding bij de overgang van hun
kind naar een vervolgplek, het onderwijs of medische
kinderdagopvang.



1 Plusvoorzieningen in de kinderopvang
(Kohnstamm Instituut en afdeling Onderzoek en
Statistiek (O&S) van de gemeente Amsterdam)

Dit eerste hoofdstuk vormt een inleiding in het onderwerp
plusvoorzieningen in de kinderopvang en is gebaseerd op
verschillende Amsterdamse en landelijke bronnen.

1.1 Amsterdamse plusvoorzieningen

In eerste instantie bestond het aanbod van plusgroepen/-
plusplusgroepen in Amsterdam uit plusgroepen.

Sinds 2021 zijn daar plusplusgroepen bij gekomen.

De plusplusgroepen hadden een tijdelijke opzet en zijn bedoeld
voor kinderen die in Amsterdam op een wachtlijst staan voor
specialistische jeugdhulp (SJH), zoals medische kinderdag-
verblijven, kinderdagcentra of kinderdienstencentra en
dagbesteding. Daarnaast zijn er MOC/vve groepen waar, binnen
een kinderopvanggroep van een medisch orthopedagogisch
centrum, ook een voorschools aanbod is door een samenwerking
met een reguliere kinderopvangorganisatie. Sinds december 2022
is het aanbod verder uitgebreid, met zogenoemde ‘hybride’
groepen, voor kinderen in de kinderopvang met een grotere
ondersteuningsbehoefte. Aan deze groepen, met kinderopvang als
basis, wordt specialistische jeugdhulp toegevoegd.



Op dit moment zijn er 23 groepen: acht plusgroepen, elf
plusplusgroepen, drie MOC/vve groepen en één hybride groep.
De groepen worden aangeboden in de stadsdelen Noord, West,
Zuidoost, Zuid, Oost en Nieuw-West. Het aanbod wisselt per
stadsdeel, zo heeft Nieuw-West relatief veel plusplusgroepen en
geen plusgroepen en is het in West juist andersom.

M plusgroep

@ plusplusgroep

@ hybride groep
MOC/vve groep

bron: 0JZD, gemeente Amsterdam

Figuur 1.1 Plusvoorzieningen per stadsdeel, februari 2024

De plusgroepen worden verzorgd door een aantal grote
kinderopvangorganisaties in Amsterdam, in samenwerking met
verschillende medische kinderdagcentra. De plusgroepen en
plusplusgroepen vinden hun basis in de wet Kinderopvang met een
gemeentelijke subsidie om de extra zorgbehoefte en lege plekken
te financieren. De plusgroepen zijn kleiner dan een reguliere

10



kinderopvanggroep, namelijk maximaal tien in plaats van zestien
kinderen met twee pedagogisch medewerkers, waardoor kinderen
meer aandacht en extra stimulering kunnen krijgen.

Er wordt verplicht gewerkt met een vve-programma. Bij de
plusplusgroepen is een vve-programma niet verplicht, omdat dit
voor deze kinderen niet haalbaar bleek. Op basis van elementen uit
de vve-programma’s wordt in de groepen een passend ontwikkel -
aanbod gerealiseerd. De plusplusgroepen zijn voor maximaal zes
zogenoemde ‘zorgkinderen’ waarvoor de kinderopvang een
verplichte zorgcoach en een zorgprotocol volgens de wet
Kinderopvang heeft. Er wordt coaching geboden vanuit de
specialistische jeugdhulp.

Ook landelijk zijn er kinderopvanglocaties waar plusopvang wordt
aangeboden. Uit een voorzichtige schatting in 2022 bleek dat er
ongeveer 175 kinderopvanglocaties zijn in Nederland waar
plusopvang wordt aangeboden (Kantar, 2022). Op een totaal van
17.000 locaties gaat het om ongeveer één procent van de locaties.
Er wordt echter verwacht dat er nog meer plekken zijn waar
kinderen worden opgevangen met een extra ondersteunings-
behoefte maar die zichzelf niet als plusvoorziening bestempelen.

1.2 Ondersteuningsbehoeften en wachtlijsten
jeugdhulp

Zowel landelijk als bij het Samenwerkingsverband PO
Amsterdam-Diemen zagen we in de leeftijdsgroep 0 t/m 3 jaar
tussen 2016 en 2020 een vrij stabiel percentage van kinderen met
geregistreerd gebruik van ondersteuning, dit lag in deze periode
rond de vijf procent (Berenschot 2023). Let wel, dit gaat dus om de
periode tot in het eerste jaar van de Covid-19 pandemie.
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Figuur 1.2 Kinderen 0 t/m 3 jaar met geregistreerd gebruik van ondersteuning, 2016-2020,
Samenwerkingsverband PO Amsterdam-Diemen en Nederland (procenten)

Landelijk is in 2023 op basis van een enquéte onder opvang- en
zorgorganisaties een schatting gemaakt van de wachtlijsten en
wachttijden per type organisaties (Berenschot 2023). De resultaten
zijn een indicatie want de respons was laag. Dit geldt ook voor
Amsterdam waar zeven vestigingen mee hebben gedaan aan het
onderzoek.

Het grootste aantal wachtenden zien we landelijk bij dagbesteding
0 t/m 3 jaar met gemiddeld 3,13 wachtenden per kindplaats,
gevolgd door dagbehandeling bij Kinderdagcentra (KDC’s) voor

0 t/m 3 jarigen met gemiddeld 0,53 wachtenden per kindplaats.
De meeste organisaties die hebben meegedaan aan het onderzoek
zien een toename van de wachttijd. Reguliere kinderdagverblijven
gaven in het onderzoek gemiddeld de langste wachttijd op.

Soms was er vijf jaar geleden nog helemaal geen wachttijd.
Kinderdagcentra geven aan dat de lange wachtlijsten zouden
kunnen leiden tot meer stress en druk op het gezin.
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bron: Berenschot 2023

Figuur 1.3 Gemiddeld aantal wachtende per kindplaats en gemiddelde wachttijd in weken per
organisatie, Nederland, enquéte afgenomen in 2023

Als we kijken naar de wachtlijsten in Amsterdam dan zien we dat
er in december 2023 ongeveer 270 kinderen op een wachtlijst
stonden voor jeugdzorg bij kinderdagcentra van MOC ‘t
Kabouterhuis (<6 jaar), Cordaan/Ons Tweede Huis (<4 jaar) en
Philadelphia (<4 jaar) samen. Eerder dat jaar, in maart en mei
2023, ging het om ongeveer 230 kinderen.

maart 2023
mei 2023

december 2023

aantal wachtenden
Amsterdam
100 150 200 250 300 350

o
(%3]
o

bron: OJZD, gemeente Amsterdam
Figuur 1.4 Aantal wachtenden jeugdzorg in Amsterdam bij MOC 't Kabouterhuis (<6 jaar),

Cordaan/Ons Tweede Huis (<4 jaar) en Philadelphia (<4 jaar), maart 2023-december 2023
(aantallen)
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2 Gesprekken met professionals
(Kohnstamm Instituut en afdeling Onderzoek en
Statistiek (O&S) van de gemeente Amsterdam)

In dit hoofdstuk bespreken we de resultaten van de interviews met
de professionals in de plusvoorzieningen. Er is met dertien
professionals gesproken die betrokken zijn bij plusgroepen,
plusplusgroepen en een MOC/vve groep. De hybride groep is
hierbij buiten beschouwing gelaten, en wordt daarom niet
behandeld in dit hoofdstuk.

Drie interviews waren met pedagogisch medewerkers (pm’ers),
vijf met zorgcodrdinatoren, één met twee pm’ers en een
leidinggevende, drie met medewerkers van de ouder- en
kindteams (OKT) en één met een logopediste. De interviews
vonden plaats van februari tot en met april 2024.

2.1 Organisatie

In deze paragraaf bespreken we de organisatie van de
plusvoorzieningen. We starten met de instroom van kinderen in de
plusvoorzieningen, de intake die plaatsvindt en in hoeverre er
sprake is van wachtlijsten. Vervolgens gaat het over de
medewerkers die werkzaam zijn bij de plusvoorzieningen.
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2.1.1 Instroom, intake en wachtlijst

In de reguliere opvang worden er maximaal zestien kinderen
opgevangen met twee pm’ers. In de plusgroepen worden er
maximaal tien kinderen opgevangen met twee pm’ers. In de
plusplusgroepen zitten maximaal zes kinderen met twee pm’ers.
Bij de MOC/vve groep zijn er maximaal acht kinderen met twee
hbo geschoolde pm’ers en één orthopedagogisch medewerker.

Soms loopt een aanmelding voor een plusvoorziening direct
vanuit het Ouder- en Kindcentrum, maar meestal gaat de
instroom bij de plusvoorzieningen via een reguliere
kinderopvanggroep.

Voor de plusplusgroepen geldt dat kinderen zowel vanuit de
reguliere opvang als vanuit de plusgroepen instromen. Uit de
gesprekken komen hiervoor verschillende redenen naar voren. Het
niet meekomen op de reguliere - of plusopvang is een reden voor
deze doorstroom. Soms ook start de opvang bij gebrek aan een
plusplusplek alvast op een plusgroep, zodat het kind -
bijvoorbeeld uit veiligheidsoogpunt - niet thuis zit. Een andere
reden kan zijn dat bij aanvang nog onvoldoende duidelijk is wat de
juiste plek voor het kind is. Andersom - starten op een
plusplusgroep en doorstromen naar een plusgroep - komt om
deze zelfde reden ook weleens voor.

Op de reguliere groep kan worden geconstateerd dat een kind meer
baat zou hebben bij een plusvoorziening, waarna de ouder- en
kindadviseur (OKA) wordt betrokken. De OKA is vervolgens
verantwoordelijk voor de verwijzing van de reguliere groep naar
de plusopvang. Hierbij werd echter in de gesprekken aangegeven
dat dit niet altijd gebeurt, en dat er vanwege drukte bij het OKT,
soms een andere route wordt genomen:

“Dan heeft het OKA het kindje niet op een voorschool gezien, want het
kindje is al uitgeschreven. Maar soms heb je dat er al een plekje is op
een plusplusgroep. Dan plaats je het kindje wel op de plusplus groep en
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dan sluit ook de OKA aan bij het intakegesprek. De OKA kent het kindje
dan eigenlijk helemaal niet.” (zorgcodrdinator)

De intake vindt vervolgens op de plusgroep plaats met de pm’er
van de groep en de ouder met het kind. Bij de plusplusgroep sluit
daarnaast ook de OKA aan. Vervolgens is er een wenperiode van
zes weken om te kijken of de groep de juiste plek is voor het kind.
Bij de MOC/vve groepen is de intake met de regiebehandelaar en
één van de orthopedagogische medewerkers.

“We gaan zes tot acht weken kijken wat we zien en waarnemen.

En dan hebben we een gesprek met de OKA en ouders om te bespreken
wat we hebben gezien en wat we willen inzetten, om te zorgen dat
taalontwikkeling kan verbreden, of de grenzen van andere kinderen
kan leren respecteren. Dan maken we een handelingsplan, met een
termijn, meestal van drie maanden. Dan kijken we of de doelen zijn
behaald en of het bijgesteld moet worden.” (pedagogisch
medewerker)

De plusvoorzieningen, deels in het leven geroepen vanwege
wachtlijsten op andere plekken, hebben ook te maken met meer
aanmeldingen dan dat er plek is. De grootte van de wachtlijst
wisselt per periode. Een deel van de stadsdelen had op het moment
van dit onderzoek een relatief lange wachtlijst, en andere
stadsdelen juist een korte.

2.2 Ondersteuningsbehoeften kinderen

In deze paragraaf geven we een typering van de kinderen die
deelnemen aan de plus- en plusplusgroepen. We gaan in op de
vraag of het aantal kinderen met een zorgvraag groeit en of er
veranderingen zijn in de ondersteuningsbehoeften van kinderen.
We beschrijven het aanbod en gaan in op de vraag in hoeverre dit
aan de ondersteuningsbehoeften tegemoet komt.
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2.2.1 Typering kinderen plusgroepen

In de plusgroepen zitten kinderen die wel leervaardig zijn, met een
zorgbehoefte. Ondanks hun taalachterstand zijn ze in staat om
taakjes uit te voeren. Qua ontwikkeling lopen de plusgroep-
kinderen soms wel gelijk op met leeftijdsgenoten in de reguliere
vve-groepen. Er is vaak niet heel veel aan de hand met de
ontwikkeling van het kind, maar door de thuissituatie ontwikkelt
een kind zodanige problemen dat het niet kan meekomen op de
reguliere voorschool. De meeste kinderen hebben spraak-
taalproblemen. Dat is soms in eerste instantie niet duidelijk,
bijvoorbeeld omdat het kind net in Nederland is en nog weinig
Nederlandse woorden kent, maar vaak blijkt er op de reguliere
voorschool meer aan de hand en kan het kind baat hebben bij de
extra ontwikkelingsstimulering en zorg die in de plusgroep
gegeven kan worden.

“De achterstand in vergelijking met reguliere vve-kinderen is niet heel
groot, maar het zijn kinderen die net een extra zetje nodig hebben om
richting het regulier onderwijs te gaan.“ (pedagogisch medewerker)

“De plusgroep zijn vooral kinderen waarbij nog gekeken kan worden:
wat is er nou echt aan de hand. Door een onrustige thuissituatie of als
het kind nog maar kort in Nederland is kan het een achterstand
hebben. Plusgroep zijn kinderen met een ontwikkelingsachterstand die
nog wel in te halen is met extra ondersteuning. Doorstroom naar
regulier of speciaal basisonderwijs zou nog wel mogelijk zijn.”
(zorgcoordinator)

“De pluskinderen gaan mee in het ritme. Ze begrijpen ‘Aan tafel. Kom,
we gaan de handen wassen.’ Ze begrijpen in elk geval de woorden.
Deze kinderen hebben wel wat extra’s nodig, maar ze functioneren
gewoon. Kunnen spelen met een ander kind, al is de taal standaard bij
al deze kinderen beperkt.” (OKT)
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Op de plusgroep zitten soms ook kinderen die gezien hun
ontwikkelingsproblematiek voor een plusplusgroep in aanmerking
zouden komen. Dat heeft er onder meer mee te maken dat
plusplusgroepen vol zitten en er geen doorstroming mogelijk is.

“De huidige doelgroep van de plusgroep is niet de doelgroep die in
eerste instantie bedoeld was. Maar alles zit op slot en ook op
plusplusgroepen is er vaak geen plek.” (zorgcoordinator)

2.2.2 Typering kinderen plusplusgroepen en MOC/vve

Van de kinderen op de plusplusgroepen wordt in het algemeen
gezegd dat kindfactoren zoals Attention Deficit Hyperactivity
Disorder ( ADHD) of een stoornis in het autismespectrum (ASS)
een rol spelen, in combinatie met een risicovolle thuissituatie.
Vaak zijn deze kinderen nauwelijks aanspreekbaar. Ze vertonen
vaak autistisch gedrag, maar sommige geinterviewden vragen zich
af of het autisme is.

“Kinderen die in zichzelf gekeerd zijn. Geen taal. Ze lijken op een heel
laag niveau te functioneren. Veel angst, onveiligheid. Contact
ontbreekt. “(OKT)

“De kinderen die nu op plusplusgroep zitten, zijn kinderen die in eigen
wereld zitten, gedragsproblemen hebben: bijten, slaan, niet praten,
moeilijk omgaan met prikkels. Niet zindelijk zijn. Ze kunnen eigenlijk
niet of maar heel beperkt meedoen aan een dagprogramma.” (OKT)

“Bij heel veel kinderen speelt emotieregulering. Veel ondersteuning
nodig op sociaal-emotioneel vlak. Dat hebben eigenlijk alle kinderen
die bij ons binnenkomen. En dan bedoel ik het samenspelen, het delen,
het kunnen verwerken als iets anders loopt. Gedragsproblemen,
uitbarstingen.” (pedagogisch medewerker)
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“Het is een grote mix van gedragsproblemen en sociaalemotionele
problemen. Kinderen met taalontwikkelingsstoornissen of
gedragsproblemen vragen om een verschillende behandeling.”
(zorgcosrdinator)

Samenvattend komt een veelheid aan omstandigheden naar voren
waardoor kinderen op een plus- of plusplusgroep terecht komen.
Bij de kinderen zelf is vaak sprake van (ernstige)
ontwikkelingsachterstand, gedragsproblematiek, psychische
problematiek. Vaak hebben de ouders een laag opleidingsniveau
(lage SES), zijn het nieuwkomers (vluchtelingen) en soms
eenoudergezinnen (tienermoeders). De gezinnen zijn vaak krap
behuisd en werkloos, waardoor veelal ook armoede een rol speelt.
Bij de ouders komen (dientengevolge) allerlei problemen voor,
zoals stress, trauma, geweld, depressie. Vaak is er sprake van een
opeenstapeling van problemen. Veel gezinnen leven geisoleerd en
vaak is er sprake van pedagogische onmacht.

2.2.3 Verandering in ondersteuningsbehoeften

Volgens sommigen is het aantal kinderen dat niet of nauwelijks
(Nederlands) spreekt de laatste jaren toegenomen. De beroeps-
krachten zien over de hele stad heen veel kinderen die met twee
jaar ‘geen woord zeggen’, geen Nederlands maar ook geen andere
taal. De meeste geinterviewden komen te spreken over de
onvoldoende stimulerende thuissituatie. Veel ouders missen
opvoedingsvaardigheden en lijken bijvoorbeeld niet te weten dat
ze al op heel jonge leeftijd met hun kind moeten praten, voorlezen,
spelletjes doen. In veel gezinnen overheerst het
beeldschermgebruik.

“Kinderen vanaf o of 1 jaar zitten uren op een beeldscherm. Waar
andere ouders gewend zijn om met kinderen te spelen en op pad te
gaan, zetten deze ouders hun kind achter de IPad. De televisie staat
standaard aan.” (OKT)
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“Ik heb ouders gesproken die het normaal vinden om een baby een
tablet of een telefoon aan te bieden om mee te spelen. Een baby van
zes maanden langdurig voor een scherm.” (zorgcodrdinator)

Dat geldt niet alleen voor de kinderen, maar gezinsbreed, ook voor
de ouders zelf. Dit belemmert het contact met het kind.

“Ouder en kind spelen en leren niet samen. De ouder is er gewoon
niet.” (OKT)

Sommigen wijzen op het verschijnsel ‘virtueel autisme’ als gevolg
van overdadig beeldschermgebruik. Voor kinderen die al moeite
hebben met prikkelverwerking komt dit er extra bij. Op de
peutergroepen uit zich dit in afwijkend gedrag: sommige kinderen
raken volledig teruggetrokken in zichzelf, andere kinderen zijn
enorm gefrustreerd dat ze zich niet met taal kunnen uitdrukken,
met gedragsproblematiek (bijten en slaan) als gevolg.

Daarnaast wordt er gewezen op de coronaperiode, waarin mensen
op zichzelf aangewezen waren en weinig sociale contacten
hadden. Door de coronaperiode heeft een deel van de ouders het
consultatiebezoek gemist, waardoor zij informatie over
ontwikkelingsstimulering in de vroege fase hebben gemist.

“Corona tijd deed een schepje bovenop de achterstand die er al was.”
(zorgcoordinator)

“Je ziet dat kinderen die periode weinig buiten hebben gespeeld,
weinig contact hebben gehad met andere kinderen.”(OKT)

Er zijn ook andere reden waarom kinderen niet praten:
traumatische ervaringen in het gezin, als gevolg van het vluchten.
Soms voelt het kind zich niet veilig, bijvoorbeeld door stress in het
gezin. “Dan gaat het kind het contact niet aan. Deze kinderen hebben
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eerst iets anders nodig voordat de taal komt”, aldus een medewerker
van een OKT.

Van de beroepskrachten op de locaties wordt verwacht dat ze op
deze omstandigheden inspelen, enerzijds door het bieden van veel
taalondersteuning, spelbegeleiding, sociale activiteiten en
structuur op de groepen, anderzijds door de aandacht van de
ouders te vestigen op de ondersteuningsbehoefte van het kind en
hen zo nodig door te verwijzen naar instanties die
opvoedingsondersteuning en ontwikkelingsstimulering bieden.

2.2.4 Toe- of afname zorgkinderen in de stad

Op de vraag of de ondersteuningsbehoeften van de kinderen in de
loop van de tijd zijn veranderd antwoorden de geinterviewden
globaal genomen bevestigend. Er is sprake van een toename van
kinderen met een zwaardere zorgbehoefte. Naast ontwikkelings-
achterstand zou er ook toenemend sprake zijn van
gedragsproblemen. Volgens sommigen heeft deze toename van
kinderen met een zorgvraag te maken met de omstandigheden
tijdens corona, toen veel gezinnen geisoleerd waren en weinig
contact hadden met andere ouders en kinderen, en met
ondersteunende instanties zoals het consultatiebureau. In
combinatie met veel beeldschermgebruik heeft dit volgens
sommigen gezorgd voor een toename van de zorgvraag.

“Er is een toename van zorgkinderen, kinderen die opvallend gedrag
lieten zien. We zien meer pluspluskinderen: zwaardere problematiek.
De vraag is wel, is het echt toegenomen of komt het doordat we nu het
plusplusaanbod hebben om door te verwijzen? Maar het is wel echt
veranderd. Ik werk hier al tien jaar en zie echt wel een verschil qua
zorg en qua opvallende kinderen.” (zorgcoordinator)

“Er komen steeds meer kinderen binnen die niet hebben geleerd om
dingen gewoon te vragen of te zeggen. Gedragsproblemen worden niet
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aangepakt door ouder, want ze zeggen: zo is hij nou eenmaal. Deze
kinderen gaan uitvallen als ze in een groep gaan functioneren, want in
een groep moet je wel regels hebben geleerd.” (pedagogisch
medewerker)

“Eerst ging het om ontwikkelingsachterstand, toen konden kinderen
met wat extra aandacht best flinke stappen zetten, waardoor ze naar
een gewone basisschool door konden stromen. Nu zien we meer
kinderen waar naast een achterstand ook sprake is van
gedragsproblemen.” (pedagogisch medewerker)

Volgens de logopediste is er sprake van een zorgtoename bij jonge
kinderen, die sinds corona een vlucht heeft genomen. Dat er bij
veel kinderen spraak-taal-problemen voorkomen ligt volgens
haar niet perse aan de kinderen, maar vooral aan de ouders en de
omgeving. In hun waarneming doen ouders minder zelf met hun
kinderen en weten ook niet wat ze moeten doen.

“Al die iPads en telefoons, ouders denken: dat is educatief. De normale
gang van zaken is dat je kind taal leert door veel met ze bezig zijn,
maar dat verdwijnt naar mijn idee.” (logopedist)

Een medewerker van een OKT formuleert:
“We zien echt heel veel kinderen met autisme. Van de jeugdartsen
begrijp ik dat ze daar een toename in zien.“ (OKT)

“Ik heb de indruk dat we meer van dit soort kinderen zien in de
praktijk. Ik heb hier geen cijfers over, maar de laatste jaren zie ik ze
veel vaker.“ (OKT)

Soms worden er wel cijfers bijgehouden:

“Door mij en een collega worden de zorgkinderen bijgehouden. Ieder
kwartaal bekijken wij deze cijfers. Te zien is dat het aantal
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zorgkinderen de afgelopen jaren is toegenomen. Ook horen wij het van
professionals en zien wij het zelf.” (zorgcoordinator)

De toename van het aantal kinderen op de plusopvang kan te
maken hebben met wachtlijsten in de keten. Dat zou bijvoorbeeld
gelden voor kinderen met een autismespectrumstoornis.

“Bij Raeger[autismecentrum] hebben ze een aanmeldstop. Dat is echt
een grote [instelling] waar we naartoe verwijzen. Je hebt nog wel een
centrum waar we naar verwijzen, maar dat is ook vol.” (OKT)

Al met al nemen de meeste geinterviewden waar dat het aantal
kinderen met een zorgvraag in de stad, maar vooral in bepaalde
stadsdelen toeneemt. In Zuidoost is vrij recent een plusgroep
omgezet naar een plusplusgroep, vanwege het groeiend aantal
kinderen met een behoefte aan plusplusopvang. Het meest
uitgesproken is de volgende zorgcoodrdinator:

“Als je hier in ons stadsdeel bij een requliere voorschool gaat kijken
dan schrik je. Wij zijn eraan gewend maar het is echt anders dan in
andere delen van de stad. Het niveau op de reguliere voorscholen hier
is laag. Er is grote achterstand in spraaktaalontwikkeling. Recent is de
noodklok geluid want het is schrikbarend. Dat wordt ook herkend in
andere delen van de stad, vooral Nieuw-West, Noord en Zuidoost. Er
zijn ook steeds meer kinderen die met vier nog niet zindelijk zijn, die
worden gebracht in de bugqy, kinderen die niet zelf kunnen eten en
drinken." (zorgcodrdinator)

2.2.5 Relatie met instroomleeftijd van tweeénhalf naar twee
jaar

Een aantal jaren geleden is in Amsterdam de instroomleeftijd in de

peutergroepen (vve) verlaagd van tweeénhalf naar twee jaar.

Sommige respondenten komen hierover te spreken als het gaat

om de vraag naar een eventuele toename van zorgkinderen

stadsbreed. Positief is volgens sommigen dat kinderen nu jonger
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in beeld zijn en kunnen profiteren van de voorschoolse educatie en
alle ondersteuningsmogelijkheden die daarbij horen. Er zit echter
ook een minder positieve kant aan. Twee jaar is nog erg vroeg voor
het stellen van de juiste diagnose als er sprake lijkt van zwaardere
problematiek. Dan komt een kind waar iets mee aan de hand lijkt
te zijn al heel snel ‘in de molen van de zorgondersteuning’, aldus
een medewerker van een OKT. Ook anderen wijzen op het risico dat
sommige kinderen daardoor mogelijk al eerder naar ander aanbod,
zoals een plusgroep, worden verwezen dan mogelijk nodig zou
zijn.

“Kinderen komen op de plusplusgroep omdat de pm’er zegt: dit kind
kunnen we niet hier op de requliere en de plusgroep niet hebben, dat
lukt niet. Kinderen gaan nu met twee jaar naar de voorschool en niet
meer met tweeénhalf jaar. Dat half jaar is een groot verschil. De
leidsters zijn zo overbelast, dus zullen ze niet meer zeggen ‘we gaan
het één of twee maanden proberen’. Dan zeggen ze meteen ‘het kan
hier niet’.” (OKT)

“Kinderen gaan nu met twee jaar naar de vve. Deze kinderen moeten
snel in het dagritme en de schoolse situatie meedraaien. Dat lukt deze
kinderen niet altijd, waardoor ze uitvallen. Sommige kinderen zijn er
echt te jong voor.” (jeugdpsycholoog OKT)

“We hebben wel eens gehad dat een kind pas twee jaar was en meteen
al op de plusgroep kwam. Dan denk ik: moet het niet eerst requlier
proberen?” (pedagogisch medewerker)

2.2.6 Plusopvanggroep biedt meer dan een reguliere groep.
Is dat nodig?

In de plusgroep wordt gewerkt met een vve - programma maar
dan laagdrempeliger. Dat betekent bijvoorbeeld dat, net zoals in de
reguliere vve-groepen, een thema wordt uitgevoerd maar dan
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verkort en met meer tutoring. Er vindt meer uitleg plaats met
behulp van bijvoorbeeld pictogrammen.

“Het dagprogramma is aangepast. Je probeert wel structuur in de
groep aan te brengen maar echt gericht op het niveau van deze
kinderen. Ze krijgen meer tijd, meer aandacht en de aanpak is gericht
op het creéren van veiligheid. Meer oog voor de kinderen en dat kan
omdat het kleine groepjes zijn. Je kunt meer aandacht geven aan de
kinderen en aan de zorgvraag.” (zorgcoordinator)

“Ik heb kinderen op reqguliere groepen meegemaakt die helemaal los
sloegen. Konden alleen maar schreeuwen of in een hoekje zitten. Zo’n
kindje domineert de hele groep. Die kinderen zie je in deze plusgroep
toch wel tot spel en/of ontwikkeling komen. Een kind waarbij dat in
een groep van zestien niet lukte, kon in deze kleinere groep wel leren
om op een stoel te zitten.“ (pedagogisch medewerker)

Globaal genomen zijn de geinterviewden van mening dat het voor
sommige kinderen in de plusgroep mogelijk zou zijn om met veel
OKIDO-ondersteuning het reguliere vve-programma te volgen.
OKIDO biedt, naast deskundigheidsbevordering aan pm'ers,
intensieve kindgerichte begeleiding op een kinderopvanggroep
door een extra reguliere pm’er . Maar voor de meesten geldt dit
niet. De kinderen hebben veel baat bij de kleinere groepen,
waardoor ze gedurende de uren dat ze aanwezig zijn veel meer
aandacht krijgen dan in een reguliere vve-groep van zestien
kinderen.

Voor de kinderen op een plusplusgroep is het niet mogelijk om in
een reguliere of een plusgroep te functioneren met extra
individuele begeleiding, bijvoorbeeld vanuit OKIDO. De
plusplusgroep is nog kleinschaliger, met maximaal zes kinderen
op twee pm’ers. De pm’ers op de plusplusgroepen krijgen
ondersteuning van een specialist (Cordaan, 't Kabouterhuis) die op
de groep komt observeren en de pm’ers voorziet van adviezen en
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tips. Behalve de groepsgrootte is het voor de kinderen in
plusplusgroep van belang dat de omgeving prikkelarm is. Dat
betekent dat de plusplusgroepen een speciale, aangepaste ruimte
nodig hebben en bijvoorbeeld geen gebruik kunnen maken van
lokalen van de reguliere vve-groep.

“Deze kinderen [plusplus] op een plusgroep met tien kinderen en
twee pm’ers? Nee, uitgesloten. Deze kinderen hebben intense
begeleiding nodig. Een enkeling daargelaten. De plusplusgroep heeft
ook een eigen, aangepaste ruimte nodig. De ruimte van de plusgroep
bijvoorbeeld, dat hebben we uitgeprobeerd, die geeft veel te veel
prikkels. Open kasten bijvoorbeeld, dat gaat niet met deze kinderen.
Dus dan komen ze thuis te zitten.” (pedagogisch medewerkers)

“De ervaring leert dat kinderen die hier zijn, daar is ook OKIDO echt
niet genoeg voor. OKIDO is eigenlijk een gewone pedagogisch
medewerker die dan extra twee uurtjes op bepaalde ochtenden met
een kind aan de slag gaat. Dat is echt niet genoeg voor de kinderen die
hier zitten. Daar is de problematiek echt te zwaar voor.” (pedagogisch
medewerkers)

“De kinderen die naar plusplusgroep gaan kunnen niet op de gewone
groep geplaatst worden met OKIDO of Alert4you. Dat stadium zijn ze
voorbij. OKIDO is maar paar uur per week. Deze kinderen kunnen niet
komen als deze extra medewerker die er speciaal voor hun is, niet
aanwezig is. Daarbij krijgen deze kinderen teveel prikkels op een groep
van zestien kinderen. Ze kunnen helemaal niet in een requliere groep
zijn. Kinderen van de plusplusgroep hebben een prikkelarme ruimte
nodig.” (zorgcoordinator)

“Kinderen die op de plus- en plusplusgroepen zitten, zouden daar

[OKIDO en Alert4you] niets aan hebben. Zij hebben iets anders nodig:
veel meer aandacht door de dag heen en voor veel kinderen is ook de
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kleine groep belangrijk, vanwege de prikkelgevoeligheid van de
kinderen.” (zorgcodrdinator)

Daarbij komt dat het vaak lang duurt voordat er OKIDO -
ondersteuning beschikbaar is. Dit moet vanuit de kinderopvang-
instellingen zelf geregeld worden en er is maar beperkte capaciteit
beschikbaar. Een periode van een aantal maanden wachten op
extra hulp is voor de meeste kinderen veel te lang.

Het komt er dus op neer dat het voor de meeste zorgkinderen niet
mogelijk is om zonder extra ondersteuning en aanpassingen van
bijvoorbeeld de ruimte, aan een reguliere vve-groep mee te doen.
Voor een enkel kind in de plusgroep zou het misschien kunnen, als
de ondersteuning vanuit OKIDO of Alert4you ook daadwerkelijk en
op het juiste moment beschikbaar zou zijn. Voor de kinderen van
plusplusgroepen geldt dit uitdrukkelijk niet. Zonder deze
voorziening zouden deze kinderen op de wachtlijst voor
gespecialiseerde opvang hebben gestaan en waarschijnlijk hebben
thuisgezeten.

“Dan zouden veel van deze kinderen op een wachtlijst staan voor MOC
't Kabouterhuis en tot die tijd thuis zitten.” (zorgcodrdinator)

“Dan zaten kinderen thuis, tenzij er een ander alternatief is. Je ziet nu
zoveel nieuwe initiatieven en pilots, ik zie door bomen het bos niet
meer. Maar ik denk dat de meeste van deze kinderen thuis zouden
zitten als de plusplusgroep er niet was geweest.” (OKT)

De professionals zijn het erover eens dat op een opvanggroep de
kinderen beter af zijn dan thuis.

“Ik denk wel dat we impact maken, ik hoop het. Ik zie wel veel
kinderen die blij zijn als ze eenmaal hun draai hebben gevonden. Ik
vind dat heel veel voldoening geven. Er is nog heel veel groei mogelijk
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in die eerste levensjaren. Bijvoorbeeld dat een kind dat eerst niet praat
toch gaat praten. Het is nooit een verloren zaak, je stopt er altijd wat
in. Dat hoeft niet altijd meteen zichtbaar te zijn maar kan ook
zichtbaar worden in groep 1 of 2.” (pedagogisch medewerker)

Wel komt naar voren dat de verdeling van het aantal uren
plusplusopvang over twee dagdelen niet optimaal is, waardoor
niet helemaal wordt bereikt wat zou kunnen. De uren zijn verdeeld
over twee dagdelen van vier of vijf uur. Dat is voor deze doelgroep
erg lang.

“Het zou mooi zijn als ze wat vaker komen, maar wel korter. Want
sommigen vallen nu eind van de ochtend in slaap. Misschien drie
ochtenden van drie uur in plaats van twee keer een lang dagdeel.”
(pedagogisch medewerker)

Dat zou ook helpen voor de continuiteit:

“De eerste dag gaat goed en dan de tweede dag komt de
informatieverwerking en dan wordt het chaotisch, rommelig. Mijn
voorkeur zou zijn nog een dagje erbij, dan heb je de derde dag, na de
verwerking op de tweede dag, om nog echt wat te doen.”
(pedagogisch medewerker)

2.2.7 Kan men de kinderen goed helpen?

Op de vraag of men de kinderen goed kan helpen antwoorden
vooral de medewerkers van het MOC positief. Zij zijn van mening
dat ze alle kinderen goed kunnen helpen omdat ze over meerdere
specialismen binnen het team beschikken: “Meestal komen we er
wel uit. Je kunt continu sparren met elkaar, ook met de aanwezige
orthopedagogen, dat is heel fijn.” Door de aanwezige specialismen is
het ook mogelijk om maatwerk te bieden.

Sommige medewerkers van andere groepen, met name va de
plusplus, zijn minder positief, maar er wordt wel opgemerkt dat
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het gezien de wachtlijsten in de jeugdhulp goed is dat er een plek is
waar de kinderen terecht kunnen zodat ze niet thuis zitten.

“De plusopvang biedt een beter aansluitend aanbod voor deze
kinderen die het wel echt nodig hebben, die op een reguliere
voorschool echt zouden verdrinken of er niet eens terecht zouden
kunnen. Dus ik denk dat voor die kinderen meerwaarde heeft, anders
zou het kindje thuis komen te zitten of bij een gastouder en niet het
aanbod kunnen krijgen die het eigenlijk zou moeten krijgen.”
(zorgcoodrdinator)

“Eris in ieder geval een plek. Anders vallen deze kinderen tussen wal
en schip. En fijn is toch het kleinschalige. En toch meer specialistische
kennis van pm‘ers. Er is langer tijd voor kinderen om te kijken waar
het kind echt passend terecht kan en wat er aan de hand is.” (OKT)

Een plusopvangvoorziening is voor kinderen ook beter dan
reguliere kinderopvang:

“Kinderen krijgen hier de ruimte om te groeien en te ontwikkelen. En
positieve ervaringen opdoen. Hier is alles een applaus en daar groeien
ze van. Gedrag dat niet gewenst is buigen we om naar een positieve
ingang. Als ze klimmen zeg je niet ‘niet klimmen’ maar dan zeg je;
‘kom laten we hier even gaan springen’. En dat geeft zelfvertrouwen,
dat geeft ruimte om te groeien. En dat wil niet zeggen dat dat niet
gebeurt op de reqguliere groepen maar hier wordt er net wat meer tijd
en aandacht aan besteed.” (pedagogisch medewerker)

De pm’ers die werkzaam zijn in de plusvoorzieningen zijn over het
algemeen mensen die al veel ervaring hebben in het werken in
verschillende vormen binnen de kinderopvang. Toch kunnen de
pm’ers de kinderen niet altijd bieden wat ze nodig hebben. Dat
heeft onder meer te maken met het gebrek aan specialismen op de

groep.
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De geinterviewden verschillen van mening of de werkervaring
genoeg is om dit werk goed te kunnen doen.

“Ik weet van de groepsleiding dat ze zeggen we hebben onvoldoende
expertise in huis. Ja, daar ben ik het niet mee eens. Ze onderschatten
zichzelf.” (OKT)

“Er zijn zeker specifieke competenties nodig om op deze groepen te
werken. Welke weet ik niet precies. Hbo denkniveau is wel echt heel
helpend merk ik. Er wordt heel veel van ze gevraagd, geduld, goed
kunnen schakelen en er is echt kennis nodig.” (zorgcodrdinator)

“Ik zie wel om mij heen dat collega’s het niet lang volhouden. Er zijn
veel wisselingen, voornamelijk bij de plusgroepen en plusplusgroep. Er
zijn hier in drie jaar tijd vijf wisselingen geweest, binnen het
personeelsbestand is het onrustig.” (pedagogisch medewerker)

En het heeft ook te maken met het aantal kinderen op de groep.
Het uitgangspunt van tien kinderen in een plusgroep met twee
pm’ers wordt door een deel van de professionals te hoog
bevonden. De groepsgrootte van de reguliere voorschool wordt
ook benoemd als zijnde te groot, met name omdat met de
aanpassing van de instroomleeftijd van tweeéneenhalf jaar naar
twee jaar de groepsgrootte gelijk is gebleven.

“Eigenlijk is tien kinderen in de plus teveel, acht zou beter zijn. Veel
kinderen hebben nabijheid nodig, want uit veiligheid kun je groeien.
Hierop moet je heel veel investeren maar met tien kinderen is dat
eigenlijk niet te doen met twee pm’ers. Daar lopen we dan vaak tegen
aan. We hebben ook gezien dat als we tijdelijk een kleinere groep
hadden van zeven d acht kinderen dan zagen we ook echt de effecten
ervan.” (pedagogisch medewerker)
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“Twee leidsters op de plusgroep is te weinig. Soms stonden we
namelijk met drie leidsters en dat was fijner.” (pedagogisch
medewerker)

Sommigen wijzen erop dat de mogelijkheden tekortschieten:

“Wij zijn gewoon kinderopvang, met pedagogisch medewerkers die
niet alle expertise hebben. Ze hebben wel genoeg expertise voor de
groepen en ze krijgen allerlei scholingen, maar het zijn geen
orthopedagogisch medewerkers.“ (zorgcodrdinator)

“Een heleboel kinderen kan ik niet goed begeleiden. Wij kunnen de
kinderen niet bieden wat ze nodig hebben. Ze horen echt op meer
specialistische groepen thuis, of wij horen die specialistische zorg op de
groep te hebben.” (pedagogisch medewerker)

Dat geldt vooral ten aanzien van de plusplusgroepen:

“We weten niet zo goed welke organisatie we deze kinderen moeten
bieden. Waar hebben de kinderen wat aan? De behoeften zijn zo
uiteenlopend, ze hebben allemaal wat anders nodig. Als je kijkt naar
KDC’s van Cordaan, daar zitten allemaal kinderen met soortgelijke
problematiek. Maar daar bieden ze gericht aan, maatwerk. Wij hebben
kinderen met gedragsproblematiek die prima mee kunnen komen,
kinderen die extra uitdaging nodig hebben tot aan kinderen die
helemaal niet mee kunnen komen en ook nooit gaan komen. De groep
is zo divers, dat we overall weinig kunnen doen om in de leerbehoeften
te voorzien. We hebben simpelweg de capaciteiten niet in huis om het
te goed te organiseren.” (zorgcodrdinator)

“Het is eigenlijk een niet reguliere doelgroep binnen de reguliere
setting. Dat zorgt er ook voor dat ze qua faciliteiten eigenlijk niet wat
extra dingen kunnen aanschaffen, bijvoorbeeld een schommelbank of
sensorisch materiaal.” (OKT)
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“De plusplusgroep vind ik een soort wachtkamer. Het is heel fijn dat
kinderen even uit huis zijn voor ouder en kind, maar ik zie niet zozeer
dat wij daar nou zo heel veel aan kunnen bijdragen dan zorgen voor
een fijne plek. Bij de plus kunnen we echt door ons vve-programma
gewoon nog heel veel bijdragen aan hun ontwikkeling.” (pedagogisch
medewerker)

Opgemerkt wordt verder dat men de kinderen niet kan helpen bij
specifieke problemen, bijvoorbeeld traumaverwerking. Pm’ers
zijn in staat om kinderen zich op de groep veilig en vertrouwd te
laten voelen, maar verdere hulp kunnen ze niet geven. Die hulp
kan geboden worden door/via de OKA. En als kinderen
doorstromen naar een KDC dan is de juiste hulp daar beschikbaar.
Ook heeft men weinig invloed op de thuissituatie, de ouders. Als
ouders weinig doen met adviezen en suggesties voor wat ze thuis
kunnen doen hebben de pm’ers daar verder geen invloed op.

Professionalisering

Een deel van de geinterviewden heeft behoefte aan meer scholing,
en dan met name specifiekere scholing als het gaat om de
doelgroep waarmee ze werken in plaats van het meer algemene
scholingsaanbod uit de reguliere kinderopvang. Daarnaast wordt
er op sommige plekken ondersteuning geboden aan de pm’ers
vanuit medisch orthopedagogische centra, zoals MOC ‘t
Kabouterhuis en Cordaan. Ook wordt genoemd dat bij een
organisatie alle zorggroepen onder één locatiemanager zijn
geplaatst, waardoor er meer eenheid kon worden gecreéerd in
werkwijze, wat goed lijkt uit te werken.

“Ik vind dat er goede begeleiding is vanuit Cordaan en het MOC. Het is
prettig dat er iemand meekijkt, tips geeft en observaties doet. Aan de
andere kant denk ik dat het beter zou zijn als de pm’er zelf deze kennis
heeft.” (zorgcodrdinator)
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“We vinden het scholingsaanbod ondermaats, erg kinderachtig.
We willen meer gerichte scholing voor opm [orthopedagogisch
medewerkers], laat ons die scholing doen. Dan blijf je ook
gemotiveerd en blijf je je realiseren waarom je het doet.”
(pedagogisch medewerker)

“Scholing voor de pm’ers is erg belangrijk. Meer specialistische
inzichten nodig bij pm’ers, qua gedrag maar ook hoe kinderen in
bedwang te houden op een veilige manier.” (pedagogisch
medewerker)

2.3 Ondersteuningsbehoeften ouders

In deze paragraaf bespreken we in hoeverre er bij ouders sprake is
van ondersteuningsbehoeften en de wijze waarop hieraan
tegemoet wordt gekomen.

2.3.1 Ondersteuningsbehoeften van ouders

De ouders waar men in de plusopvang mee te maken heeft zijn zelf
vaak weinig contactgericht, zijn onzeker en moeten in de
beginfase vaak ook nog verwerken dat hun kind het extra aanbod
nodig heeft. Daarom wordt er veel geinvesteerd in het opbouwen
van een goed contact.

“De eerste vorm van steun waar ouders vaak behoefte aan hebben is
steun bij de acceptatie. ‘Oh, mijn kind is anders’. Dat is een proces
waar ouders bij geholpen moeten worden.” (zorgcodrdinator)

Verschillende professionals geven aan dat ouders vaak moeite
hebben met de overstap van hun kind naar een plusplusgroep. Het
wordt wel aangeduid als een proces van rouw, waar sommige
ouders in terecht komen. Dit uit zich in verdriet, weerstand,
schaamte. Soms zijn ouders er nog niet aan toe om te erkennen dat
hun kind meer nodig heeft. Er is ook veel onwetendheid en
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achterdocht zodra hulpverlening in beeld komt. Het is belangrijk
om de ouders bij dit proces te helpen.

“Het is een graadje zwaarder en dat weten ouders. Ouders zien niet in
dat hun kind dat nodig heeft. Kind heeft veel meer begeleiding nodig,
willen ouders niet accepteren en is daarom ook moeilijk aan ouders
duidelijk te maken.” (pedagogisch medewerker)

“Ouders willen dat vaak niet, omdat ze dan plusplusgroep kinderen
zien en zeggen 'mijn kind hoort hier niet.” (zorgcodrdinator)

“Sowieso alles wat ouders horen van hulpverlening daar zit heel veel
argwaan bij. Ook als wij gewoon een gesprek willen voeren over de
ontwikkeling van het kind. Als we een intake hebben leggen we dat
meteen op tafel. Maar in de praktijk zien we ook dat ze het heel
spannend en eng vinden. De angst voor veroordeling is voelbaar.

En dat vraagt weer een stukje opbouwen van een relatie en band.”
(pedagogisch medewerker)

Het is aan de ouders om in te stemmen met een daadwerkelijke
overstap van hun kind. Regelmatig stromen kinderen hierdoor
niet door naar de benodigde plusplusgroep. Drie professionals
opperen om ouders meer te begeleiden in de overstap en mee te
nemen in de (zorg)behoeften van hun kind. Hierbij benoemt een
professional de pilot diagnostiek, die eerder in één van de
stadsdelen voor ouders van kinderen op de plusplusgroep heeft
gelopen. Door de inhoud van deze pilot werden ouders zich meer
bewust van de (zorg)behoeften van hun kind.

Er zijn ook nog andere, meer praktische redenen, waarom de
overstap naar een plusvoorziening lastig kan zijn voor ouders.
Bijvoorbeeld de over het algemeen grotere reisafstand dan voor
een reguliere voorschool en de daarbij behorende reiskosten. De
overstap van een plusgroep naar een plusplusgroep kan ook tot
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nog tot weerstand leiden bij ouders omdat de plusplusgroepen
minder opvangdagen bieden dan de plusgroepen.

In de tweede plaats hebben ouders behoefte aan informatie over
hoe het met hun kind gaat en wat de perspectieven zijn. Daarvoor
is het nodig om ‘de lijnen met de ouders kort te houden’, in
gesprek te blijven en de ouders serieus te nemen.

“Dat doen we door zoveel mogelijk open gesprekken, heel open zijn,
heel eerlijk bij overdracht. Maar wel meekijkend op het gevoel van de
ouders, wat zie je bij de ouders, hoe zit de ouder erbij? Soms helpt het
om gewoon te zeggen dat je het begrijpt en de ouder ziet. En dan
handvatten aan te bieden.” (pedagogisch medewerker)

Een concrete manier om met ouders over hun eigen kind te praten
zijn filmopnamen van het kind, waar op één van de locaties in een
plusplusgroep gebruik van wordt gemaakt.

“Het kind laat thuis vaak iets anders zien dan op de groep. En daar
komen de filmpjes goed van pas. Je maakt filmpjes en dat laten we zien
om het erover te hebben en het voor ouders inzichtelijk te maken. Als
een ouder bijvoorbeeld aangeeft ‘nee ik herken dit helemaal niet’ dan
helpt het om het aan de hand van een filmpje te bespreken. Dan wordt
het ook interactief.“ (pedagogisch medewerker)

Ten derde is er bij de ouders behoefte aan steun bij opvoeding en
ontwikkelingsstimulering, en aan handvatten hoe om te gaan met
hun kind. Een vorm is de spelinloop, ‘s ochtends bij het brengen.
Een pm’er van een plusgroep vertelt dat ze een programma
hebben ontwikkeld voor de dagopening, met algemene tips voor
spelen, gebruik van ontwikkelingsmateriaal en suggesties voor
thuis. Omdat de groep klein is, is er ook tijd voor individuele
aandacht voor het kind en de ouder. Dit lijkt een laagdrempelige
activiteit, maar lang niet alle ouders komen zonder meer af op een

35



inloop. Ouders weten vaak niet wat ze met hun kind en het
aanwezige materiaal kunnen doen. Sommige ouders voelen zich er
ongemakkelijk bij. Volgens enkele pm’ers zijn veel ouders onzeker
en vinden het waarschijnlijk moeilijk om in het bijzijn van en
onder het ‘toeziend’ oog van de pm’er met hun kind te spelen. Het
‘inloopkwartiertje’, zo gangbaar op reguliere vve-groepen is voor
ouders met kinderen op een plusopvang dus vaak minder
vanzelfsprekend.

“Ouderondersteuning is bij ons niet standaard, maar dat gaat nu wel
van start. Er zijn ouderbijeenkomsten gepland, zodat ouders elkaar
kunnen ontmoeten. De bedoeling is dat er een onderwerp aan
gekoppeld wordt, zoals logopedie. Belangrijk dat ouders met elkaar in
gesprek komen.” (zorgcoordinator)

Volgens een geinterviewde logopediste is er best veel
ondersteuning mogelijk. Voorbeelden zijn video-hometraining,
Hanen, Early Intervention. Een probleem is dat lang niet alle
ouders worden bereikt.

“Wij komen overal. Het is maatwerk leveren. Er wordt veel
aangeboden voor ouders, maar er worden ouders gemist door allerlei
omstandigheden.” (logopedist)

De MOC/vve groep heeft een gezinsbegeleider in het team, die er
specifiek is om de ouders te begeleiden en te helpen. De pm’ers
zijn heel tevreden over deze samenwerking:

“Zo fijn dat het iemand anders is. Zij is er echt voor de ouders. Wij
moeten ook een band hebben met de ouders, maar zij is er puur voor
de begeleiding van de ouders. Ouders voelen zich ook gehoord. Kijk, als
jij er voor het kind bent, moet jij ook weleens dingen vertellen die niet
zo heel erg leuk zijn. En gezinsbegeleider staat daar toch wat neutraler
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in. Ik denk dat dat voor ouders gewoon anders voelt.” (pedagogisch
medewerker)

Ondersteuningsaanbod en verwijzing naar andere organisaties

De pm’ers en zorgcodrdinatoren op de locaties doen wat binnen
hun bereik ligt om de ouders te ondersteunen en informeren, maar
zijn voor verdere hulp vooral afhankelijk van andere instellingen,
met name het OKT. Binnen het OKT is de OKA bevoegd om
adviezen te geven en ouders en kinderen door te verwijzen. De OKA
verwijst de ouders als dat nodig is door, bijvoorbeeld naar
programma als Hanen (een stap-voor-stapprogramma voor ouders
om de communicatie met en de taalontwikkeling van het kind te
verbeteren) of het Early Intervention programma (Taal-spraak). De
OKA kan ouders alleen verwijzen op basis van een hulpvraag.
Omdat ouders deze vaak niet uit zichzelf formuleren, terwijl
betrokken zoals de jeugdarts en het team van de plusopvang dit
wel zinvol vinden, proberen zij de ouder bij de hand te nemen en
naar een hulpvraag te begeleiden.

“Wij als kernteam jonge kind spelen een rol in ondersteunen van
ouders. Vaak is het acceptatieproces bij ouders lastig. Vaak hebben
ouders geen hulpvraag, maar de OKA’s werken alleen met een
hulpvraag. Dus de rol die ik vaak speel met mijn collega, een
jeugdpsycholoog, is dat we met de ouders blijven lopen, ernaast blijven
staan. Het is bij ons niet van oh de ouder heeft geen hulpvraag, dan
helpen we niet. Dat werkt niet, want ouders komen dan nergens. Wij
proberen actief ouders te blijven meenemen.” (OKT)

Verschillende geinterviewden brengen naar voren, dat waar zij
vanuit de kinderopvang vaak wel een hulpbehoefte bij de ouders
zien, de OKA deze niet oppakt. We hebben de indruk dat dit per
OKT verschilt. Sommige geinterviewden die met meerdere OKT’s
te maken hebben geven namelijk aan dat het soms moeilijk is om
met de OKA in contact te komen, terwijl dat bij andere OKT’s
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makkelijker gaat. Dat heeft allerlei oorzaken: de persoon en de
invulling van het werk, overbelasting en een tekort aan OKA’s. Er
wordt geprobeerd meer mensen aan te nemen maar dat kost tijd.
Vaak moeten OKA'’s bijgeschoold worden, omdat ze niet
gespecialiseerd zijn in het jonge kind. Zie ook paragraaf 2.3.2.

Naast dat de toeleiding en verwijzing niet helemaal loopt zoals het
zou moeten, is er ook niet overal passende hulp voor ouders
beschikbaar.

“Helpend zou zijn dat er goede opvoedingsondersteuning is en
huisbezoeken. Eigenlijk wat het consultatiebureau vroeger deed.”
(zorgcoodrdinator)

Een medewerker van een OKT in een ander stadsdeel merkt op dat
ze vanuit het OKT maar acht keer op huisbezoek (kunnen) gaan.
Zolang een gezin een hulpvraag heeft waar het OKT een
waardevolle bijdrage aan kan leveren kan er langdurig contact zijn
en veel contactmomenten Blijkbaar verschillen OKT’s in
mogelijkheden om bijvoorbeeld huisbezoeken af te leggen. Eén
van de geinterviewden merkt op dat de stadsdelen verschillen in
het aanbod voor ouders, bijvoorbeeld op het gebied van
opvoedingsondersteuning. In sommige stadsdelen kunnen ouders
gezinsondersteuning krijgen van Cordaan en 't Kabouterhuis maar
die hebben wachtlijsten. Kortom, er is veel behoefte aan
opvoedingsondersteuning voor en begeleiding van ouders, maar
het aanbod lijkt onvoldoende, of komt niet (op het juiste moment)
bij de ouders terecht.

2.3.2 Samenwerking tussen plusvoorzieningen en OKT

De plusvoorzieningen vragen een nauwe samenwerking tussen de
groepen en de OKT’s, met name bij de plusplusgroepen. Dat
begint, zoals eerder genoemd, bij de aanmelding van het kind waar
de OKA verantwoordelijk voor is. Maar ook het aanmelden van de
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kinderen van plusplusgroepen voor een vervolgplek is de
verantwoordelijkheid van de OKA. Als er aanvullende hulp nodig is
voor een kind op de groep wordt eveneens idealiter de OKA erbij
gevraagd. Er is vooral contact tussen de plusvoorzieningen en de
OKA, maar daarnaast is er ook contact tussen de plusvoor-
zieningen en de jeugdarts en de jeugdpsycholoog.

“Ik observeer de kinderen als de vervolgplek nog niet duidelijk is. Ik
kijk op de groep. Vanuit hier kan ik een advies geven aan ouders. Ik
denk bijvoorbeeld ook mee met eetproblemen van een kind. Ik geef ook
tips aan leidsters hoe omgaan met kind. Met ouders van een kind ben
ik bij het gesprek, samen met de pm‘er. Dat helpt wel heel erg. Pm‘er
kan heel goed benoemen wat ze zien bij kind en wat de zorg is. Dat heb
je echt nodig om ouders te overtuigen. Dus dat wil je samen doen.”
(OKT)

Vrijwel alle geinterviewden geven aan dat er nog stappen te maken
zijn om de samenwerking tussen de plusgroepen en de OKT’s te
verbeteren. Het gaat hierbij aan de ene kant om te veel drukte/een
te grote caseload van OKA'’s en aan de andere kant om een tekort
aan kennis over het jonge kind bij een deel van de OKA’s.

Te grote caseload met veel verschillende locaties

Wat duidelijk naar voren kwam in de interviews is het beeld vanuit
de plusvoorzieningen dat OKA’s een te grote caseload hebben.
Hierdoor lukt het niet altijd hen er op tijd bij te krijgen als dat
nodig is. De ervaring is dat de OKA’s, wanneer dat wel wenselijk is,
vaak niet de tijd vinden om een kind op de groep te observeren.
Een OKA is betrokken bij kinderen op verschillende opvanglocaties
(want waar het kind woont is leidend). Voor de aanwezigheid op de
locaties zou het volgens sommige geinterviewden mogelijk beter
werken om de caseload per opvanglocatie te verdelen. Dan is het
ook werkbaarder voor OKA’s om aanwezig te zijn bij structurele
overleggen op een locatie.
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“De OKA’s erbij krijgen is een punt, je moet echt achter ze aanzitten.
Sommigen doen mee en van sommigen krijg je weerstand. Je blijft e-
mailen en afspraken maken. Zij hebben het druk dus hebben geen tijd.
Dus wij zetten vaak zelf al middelen in.” (pedagogisch medewerker)

“Het is de bedoeling dat één keer per maand de OKA aansluit bij
kindbesprekingen, maar in praktijk sluiten ze nooit aan. Jeugdarts is
wel betrokken en registreert het, maar ze komen niet op de groepen. Ze
komen niet meekijken en samen denken/sparren met pm’er van hoe
gaan we ouders bereiken. Is in eerste instantie is dat wel de bedoeling
en zo opgezet, maar in de praktijk gebeurt het niet.”
(zorgcoordinator)

“Het zou fijn zijn als ik alle kinderen van één locatie heb bijvoorbeeld.
Nu moet ik naar verschillende plekken waar verschillende kinderen
zitten. Maar andersom is het nog ingewikkelder, omdat de groep nu
met heel veel verschillende OKA ‘s te maken heeft.” (OKT)

Aanvullend op de wens om de OKA’s vaker op de groep te zien om
kinderen te observeren, is genoemd dat het goed kan werken als de
OKA'’s ook voor de ouders meer zichtbaar zijn en bijvoorbeeld één
keer in de maand aanwezig zijn bij het inloopmoment van een

groep.

Tekort aan kennis jonge kind en veel wisselingen

Volgens de meeste geinterviewden is er een tekort aan OKA’s met
kennis van het jonge kind, waardoor zij niet altijd de zorgroutes
kennen die horen bij deze doelgroep. Dit zou te maken hebben met
de overstap naar OKA’s als generalisten, dus zij moeten kennis
hebben van kinderen van verschillende leeftijdsgroepen. Dit leidt
ertoe dat het vrij wisselend is in hoeverre men tevreden is over de
werkwijze van de OKA'’s. Er zijn namelijk OKA’s waar de
geinterviewden naar tevredenheid mee samenwerken, maar van
het tegenovergestelde is ook sprake.
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“Er zijn ouder- en kindadviseurs die dit [het jonge kind] leuk vinden,
maar er zijn er ook die zeggen nee, ik wil een tiener of ik zit op de
veiligheid. En die komen niet. Aan de andere kant is de wens van
ouder- en kindadviseurs om zo breed mogelijk inzetbaar te zijn. Als ik
bij zo een aanmeldoverleq zit is het wie tijd heeft, pakt casus op. Het
jonge kind specialisme ontbreekt nog een beetje.” (OKT)

“Er is niet meer één [OKT] team waar je je toe kan verhouden. Het is
nu heel erg versnipperd. We hebben nu te maken met het hele OKT,
niet meer één kernteam waar je mee te maken hebt. Je krijgt steeds
weer met een nieuw iemand te maken, de wisselingen zijn groot op het
OKT.” (zorgcoordinator)

“Elke OKA werkt op zijn eigen manier, het is heel persoonsafhankelijk.
Met de ene heb je een hele goede klik en weet je elkaar makkelijk te
vinden, maar niet altijd. Veel nieuwe OKA’s of OKA’s die weinig weten
over het jonge kind, maar meer over pubers of basisschool. Gaat vooral
over de OKA, niet per se over de jeugdpsychologen.”
(zorgcoordinator)

Het gebrek aan kennis over het jonge kind bij een deel van de
OKA'’s en wisselingen van personeel maken ook dat bij de OKT’s en
de JGZ niet altijd bekend is wat er mogelijk is aan ondersteuning
van gezinnen.

“Er zijn veel interventies, ook in de jeugdzorg. Maar er wordt niet
altijd goed samengewerkt. Naar mijn mening is daar in de afgelopen
twintig jaar weinig in veranderd. Bijvoorbeeld wat er beschikbaar is
aan autisme-interventies is lang niet altijd bekend bij het OKT en de
JGZ.” (logopedist)

2.3.3 Samenwerking tussen plusvoorzieningen en
Buurtteams
Bij de gezinnen met een kind op de plusopvang speelt proble-
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matiek die door de Buurtteams - of andere voorzieningen -
opgepakt zou kunnen worden, maar daar niet via de plusopvang
terecht komt. In vrijwel alle gesprekken komt naar voren dat bij de
plusopvang veel gezinnen te maken hebben met financiéle
problematiek en armoede, waardoor zij bijvoorbeeld al geen geld
hebben voor openbaar vervoer. Deze financiéle problematiek leidt
tot stress in de gezinssituatie. In één gesprek wordt benoemd dat
het belangrijk is om de opvang gratis te maken.

“Voor een kinderdagcentrum moet veel gereisd worden. Jonge
kinderen gaan vaak naar Noord, maar dat is voor de ouders ver weg en
die hebben de financién niet. Drie haltes met de tram is voor sommige
ouders al ver.” (OKT)

“Sommige ouders hebben helemaal geen keuze, het wordt gewoon
voor hun bepaald dat hun kind geplaatst moet worden. En dan krijgen
ze de rekening. Daar worden ze dan niet zo blij van, wat heel
begrijpelijk is. Ze betalen wel minder dan bij de reqguliere voorscholen.
Maar als jij al maar een weekbudget van € 50 hebt, dan is € 25 een
enorm bedrag. Dan [als het gratis is] voorkom je ook alle heen en
weer mailtjes met planning en plaatsing. En ouders die gestrest zijn of
die boos zijn.” (pedagogisch medewerker)

Er lijkt weinig direct contact te zijn tussen de kinderopvang-
instellingen en de Buurtteams. Op sommige locaties worden
ouders naar het Buurtteam doorverwezen, bijvoorbeeld als er een
vraag is ten aanzien van huisvesting of financién. Meestal verloopt
dit contact via de OKA, maar zoals in de vorige paragraaf
besproken is er bij de OKA’s sprake van een hoge werkdruk.
Hierdoor kunnen zij niet (vaak) aanwezig zijn op de opvang-
locaties en hebben zij dus ook niet contact met alle ouders. Op de
plusgroepen en plusplusgroepen is ook geen oudercodrdinator
aanwezig die dit kan begeleiden, zoals wel het geval is bij de
gezinsbegeleiding bij de MOC/vve groep (zie paragraaf 2.3.1). Ook
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de pedagogisch medewerkers hebben door tijdgebrek niet de
mogelijkheid om zich in de eventuele vragen van individuele
ouders te verdiepen en desnoods door te verwijzen. Daarbij hebben
ze het aanbod (de sociale kaart) in hun gebied ook niet altijd
scherp.

“We proberen dan de OKA erbij te krijgen want die is bevoegd om
adviezen te geven en door te verwijzen. We moeten ook wel die gren-
zen bewaken, want we zijn geen hulpverleners. Omdat niks vaststaat
dat wij dat mogen doen. Maar we mogen wel de OKA benaderen. En de
ouders moeten ook tekenen voor gegevens-uitwisseling, dus die
mogen we er dan bij halen ... We hebben signalerende functie en dan
naar OKA maar als die lastig te bereiken is dan schakelen we onze
zorgcodrdinator in.” (pedagogisch medewerker)

2.4 Door- en uitstroom kinderen

Deze paragraaf gaat in op de overstap van de plusvoorzieningen
naar een voor de kinderen passende vervolgplek. De uitstroom bij
de drie onderzochte typen plusvoorzieningen ziet er verschillend
uit. Daarom behandelen we dit onderwerp per type
plusvoorziening.

2.4.1 Uitstroom plusgroepen

Het aanbieden van het reguliere vve programma op de
plusgroepen heeft als doel om kinderen voor te bereiden op het
reguliere basisonderwijs. Deels stromen peuters vanuit een plus-
voorschool uit naar een reguliere basisschool. Grotendeels echter
stromen de peuters van de plusgroepen volgens de meeste
professionals uit naar het speciaal basisonderwijs. Volgens enkele
professionals zijn de kinderen van de plusgroepen daar ook meer
op hun plek. Een enkel kind stroomt vanuit de plusopvang door
naar het speciaal onderwijs.
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“Bij de plusgroep is het de bedoeling om door te stromen naar requlier
basisonderwijs, maar negen van de tien keer is de uitstroom naar het
speciaal basisonderwijs of speciaal onderwijs. Een enkele keer kan een
kind naar regulier.” (pedagogisch medewerker )

Ouders geven er soms de voorkeur aan om hun kind, tegen het
advies van de plusopvang in, te laten doorstromen naar het
reguliere basisonderwijs. Wanneer de ouders vervolgens geen
toestemming geven voor een zorgoverdracht, kan vanuit de
plusopvang geen verdere informatie worden gedeeld met de
basisschool. De school is dan bij aanmelding niet bekend met de
ondersteuningsbehoefte van het kind. Als na toelating blijkt dat
het kind niet kan meekomen, dan is het aan de school om het kind
te begeleiden naar passend onderwijs en eventueel een
toelaatbaarheidsverklaring aan te vragen. Verschillende
professionals geven aan dat het belangrijk is om ouders te
begeleiden in de overstap van de voorschool naar het (speciaal)
basisonderwijs, zodat een kind direct passend onderwijs ontvangt.

“Maar zonder toestemming van de ouders mogen wij geen informatie
geven. Daarom is het heel belangrijk om een overdracht te hebben
voor school vanuit ouders. Ouders moeten mee worden genomen in het
hele proces. Want de helft van de kinderen die toch starten op requlier
halen het niet en belanden op speciaal onderwijs.” (zorgcodrdinator)

2.4.2 Uitstroom MOC/vve

Vanuit de in het onderzoek meegenomen MOC/vve groep stromen
de kinderen overwegend door naar het speciaal basisonderwijs of
het speciaal onderwijs cluster-4. De verhouding hiertussen is
ongeveer 50/50. De kinderen stromen bijna nooit door naar het
reguliere basisonderwijs. Een enkele keer gebeurt dit wel, vaak
vanuit de wens van de ouders. Deelname aan het reguliere
basisonderwijs vindt dan meestal plaats met extra ondersteuning.
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De professionals geven aan dat deze kinderen uiteindelijk toch
regelmatig doorstromen naar het speciaal basisonderwijs.

“Ouders vinden het vaak moeilijk om te horen dat hun kind niet
passend is voor het reguliere onderwijs. En willen dan toch dat hun
kind daar start. En ja, het Is een advies.” (pedagogisch medewerker)

Het MOC/vve biedt opvang en begeleiding voor een halfjaar.
Kinderen die na dit halfjaar de leeftijd van vier jaar nog niet
hebben bereikt en nog geen plek hebben bij een kinderdag-
centrum, kunnen thuis komen te zitten. Terug naar de reguliere
kinderopvang is meestal geen optie. Wanneer het kind in
afwachting is van een plek op een specialistisch centrum - zoals
bijvoorbeeld het Autismecentrum Raeger - kan deze periode
bovendien verder oplopen; soms tot wel anderhalf jaar. Volgens de
professionals komen ongeveer vier peuters per jaar (langdurig)
thuis te zitten. Zij geven aan te pleiten voor een vorm van opvang
voor deze groep kinderen.

“Kun je voorstellen als een kindje daarna in zijn eentje anderhalf jaar
thuis zit, wat er dan die met zo'n kind gebeurt? En heel dat sociaal -
emotionele deel waar hier zo hard aan gewerkt wordt. Ja vervliegt dan
weer een beetje. Het is ontzettend zonde.” (pedagogisch
medewerker)

“Ik vind ‘t Kabouterhuis heel kort, dat half jaar. Kinderen hebben er
heel veel aan denk ik. Hierna komen ze ook vaak weer thuis te zitten.
Dat vind ik zorgelijk. Half jaar is denk ik omdat ze dan een beeld
hebben kunnen schetsen, diagnose kunnen stellen en dan is het idee
dat het kind kan doorstromen, maar het kind stroomt in de praktijk
niet door. Dan vraag ik me af, ja heeft dit dan zin als kind weer thuis
komt? ” (OKT)
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Om het thuiszitten te voorkomen dient een kind direct op een
wachtlijst te worden geplaatst zodra de gewenste vervolgplek
duidelijk is. ‘t Kabouterhuis heeft hier de regie in. Het acceptatie-
proces van ouders voor specialistische ondersteuning van hun
kind kan overigens vertragend werken in het tijdig op een
wachtlijst plaatsen.

2.4.3 Uitstroom plusplusgroepen

Voor de kinderen van een plusplusgroep is de gewenste
vervolgplek over het algemeen een kinderdagcentrum (KDC) van
Cordaan, Philadelphia of MOC ’t Kabouterhuis. Van daaruit
kunnen ze doorstromen naar het speciaal onderwijs - veelal
cluster-4 - of een zorgonderwijsgroep. De wachtlijsten voor de
kinderdagcentra zijn lang. Hierdoor bedraagt de wachttijd tussen
de één en twee jaar. Door de lange wachtlijsten stromen kinderen
van plusplusgroepen vaak niet direct door. Hierdoor kunnen zij
thuis komen te zitten. Mocht er zicht zijn op een vervolgplek bij
een KDC of het SO dan kan er, om dit te voorkomen, eventueel een
peuterverlenging van drie maanden worden aangevraagd. Niet
alleen het perspectief op een vervolgplek, maar ook de
thuissituatie van een kind kan een reden zijn voor de aanvraag van
een verlenging. Eén van de geinterviewden gaf aan dat de
gemeente momenteel kritischer kijkt naar deze aanvragen en voor
verlenging een daadwerkelijke startdatum op een vervolgplek
vereist.

“Als we weten dat er bijvoorbeeld over drie maanden een plek is voor
het kind [op de locatie waar kind naartoe doorstroomt] en we
hebben plek op de groep nog niet vergeven, dan kijken we of we in dat
geval peuterverlenging kunnen aanvragen.” (zorgcodrdinator)

Wanneer er niet op redelijke termijn uitzicht is op een vervolgplek,
dan heeft een peuterverlenging over het algemeen niet de
voorkeur. Het leeftijdsverschil tussen de kinderen op de groep
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wordt door de verlengingen groter; van twee jaar tot ouder dan
vier jaar. Bovendien heeft een plusplusgroep vaak zelf een
wachtlijst, waardoor ook deze kinderen niet kunnen doorstromen
naar de voor hun benodigde opvangplek.

“Dat kunnen we niet verkopen van blijf nog maar een half jaar langer,
want dat andere kind op de wachtlijst kan dan niet beginnen.”
(zorgcoodrdinator)

“Als een kind 4 wordt, ongeacht wat de zorg is, moet hij door. We
hebben niet de tools om het kind nog te prikkelen. Kind is klaar voor
een nieuwe prikkel, is heel voelbaar. Die kinderen worden vervelend. Je
hebt een jonge aanwas van twee en dat botst. We hebben een meisje
gehad met twee keer peuterverlenging, die ging zichzelf en anderen
pijn doen en dwarsliggen. Dus het klinkt heel mooi maar het heeft echt
niet onze voorkeur.” (pedagogisch medewerker)

Tijdens de gesprekken benoemen verschillende professionals hun
zorgen over de kinderen die thuis komen te zitten: “Wij werken
hier met de kinderen aan iets en dat wil je niet verloren zien gaan. En
als een kind thuis komt te zitten dan moet je weer opnieuw beginnen.”
(pedagogisch medewerker). Ook de gevolgen voor de ouders -
zoals het niet kunnen opladen, problemen met hun werk of het
noodgedwongen stoppen met werken - worden benoemd.

Hoewel het reguliere basisonderwijs veelal niet kan voorzien in
hun ondersteuningsbehoefte, stromen kinderen van
plusplusgroepen soms toch door naar het reguliere onderwijs. Dit
kan gebeuren doordat ouders hun kind simpelweg inschrijven op
een reguliere basisschool. Wanneer er vervolgens geen
zorgoverdracht plaatsvindt, bijvoorbeeld omdat ouders hiervoor
geen toestemming geven, kan het voorkomen dat het kind ook
daadwerkelijk start op een reguliere basisschool.
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“Bizar genoeg gaan sommige kinderen ook naar reqguliere
basisscholen, maar dat is eigenlijk omdat ze er tussendoor geglipt zijn.
Niet overal is iemand van het kernteam aan gekoppeld, waardoor het
soms een eigen leven gaat leiden en kinderen op een basisschool
komen.” (zorgcoordinator)

“Maar regulier onderwijs is eigenlijk helemaal niet aan de orde. Het
gebeurt soms wel, maar dat is dan eigenlijk een foutje. De school heeft
dan niet goed opgelet en ouder schrijft maar gewoon in.”
(zorgcoordinator)

2.4.4 De overstap naar een vorm van onderwijs

Vanuit een plusgroep worden kinderen over het algemeen warm
overgedragen naar het reguliere basisonderwijs of het speciaal
basisonderwijs. Ouders dienen hiervoor toestemming te geven.
Tussen de plusvoorzieningen en het basisonderwijs is verder geen
sprake van een nauwe samenwerking, met uitzondering van twee
plusplusgroepen in Zuidoost die in een school voor speciaal
basisonderwijs zijn gehuisvest.

Bij de uitstroom van een kind van een plusplusgroep is de ouder-
en kindadviseur verantwoordelijk voor het vervolg en de
overdracht. De uitstroom naar een kinderdagcentrum is, ondanks
deze tussenopvang, vaak niet direct mogelijk. Kinderen van
plusplusgroepen komen dan thuis te zitten. Er is vanaf dat
moment vanuit de plusplusgroep dan ook geen zicht meer op de
kinderen.

Enkele geinterviewden geven aan dat reguliere basisscholen
steeds vaker de deur dichthouden voor kinderen vanuit de
plusopvang. De reden hiervoor is niet zozeer de zorgplicht aan een
individueel kind, maar de opeenstapeling van meerdere
zorgkinderen. Het onderwijs kampt met tekorten en de klassen
zijn groot. Scholen geven daarom aan eerder zicht te willen op de
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zorgkinderen die zij kunnen verwachten. Waar het eerder
voldoende was om kinderen op drie jaar en acht of negen maanden
aan te melden, wenst een deel van de basisscholen momenteel een
overdracht bij drieénhalf jaar. Een dergelijke vroege overdracht
gaat echter voorbij aan de groei die een kind nog in enkele
maanden kan doormaken.

“De scholen willen nu eerder weten dat zorgkinderen binnenkomen
dus willen ze al een warme overdracht met drieénhalf jaar. Maar een
kind kan nog zoveel groei laten zien in die periode dus eigenlijk kan je
dan nog niet zeggen dat een kind niet naar requlier onderwijs kan. Dus
er komen vreemde kronkels.” (zorgcodrdinator)

De keuze voor regulier of speciaal basisonderwijs kan in de
stadsdelen Zuidoost en Nieuw-West momenteel via zogenaamde
startklassen, ook wel 0-groepen, worden ondersteund. In een
startklas wordt de onderwijsbehoefte van een pluskind bekeken.
Daarnaast kunnen de kinderen in kleine groepen rustig wennen
aan de basisschool. Deze startklassen bieden vijf dagen per week
onderwijs aan, voor de duur van maximaal één jaar. Ook kinderen
die nog in afwachting zijn van een plek in het speciaal
basisonderwijs kunnen eventueel tijdelijk onderwijs volgen in een
startklas. Op dit moment bevinden zich in Zuidoost drie
startklassen: op de Holendrechtschool, Crescendo en de Polsstok.
Volgens een professional zijn er in Nieuw-West en Bos en Lommer
momenteel acht 0-groepen. Ook in andere stadsdelen bestaat de
wens voor deze startklassen. In het verleden zijn deze klassen,
toen instroomgroepen genaamd, ondanks positieve ervaringen
wegens personeelstekort opgeheven. Ook nu verhindert het
lerarentekort het opnieuw opstarten van deze startklassen.

2.4.5 Uitstroom: een cijfermatig overzicht

Aanbieders in Zuidoost, Noord, Zuid en Oost beschikten over een
uitstroomoverzicht vanuit hun voorschool naar een eerste
vervolgplek. De overige aanbieders hadden deze uitstroomcijfers
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niet direct beschikbaar. De voorliggende cijfers geven dan ook
geen volledig beeld van de uitstroom maar zijn eerder een
indicatie. Deze cijfers onderschrijven overigens wel het beeld dat
in het voorgaande is geschetst door de professionals.

Uitstroom plusgroepen

Voor negen van de 29 kinderen die in de periode 2023-2024 vanuit
de plusopvang zijn uitgestroomd, was het speciaal basisonderwijs
de eerste vervolgplek. Acht kinderen stroomden door naar een
specialistische kinderopvang, zoals MOC ‘t Kabouterhuis of de Ster
(een behandelgroep voor peuters met een
taalontwikkelingsstoornis). Zes van de 29 kinderen stroomden uit
naar het reguliere onderwijs; hieraan namen vier kinderen
vervolgens deel met extra ondersteuning. Eén kind stroomde,
tegen het advies van de plusopvang in, door naar het reguliere
onderwijs. Voor twee van de 29 kinderen was het speciaal
onderwijs de eerste vervolgplek.

Tabel 2.1 Eerste vervolgplek na uitstroom plusopvang, 2023-2024

Uitstroom naar: Zuidoost Noord Zuid en Oost  Totaal
speciaal basisonderwijs 8 1 - 9
specialistische kinderopvang - 1 7 8
basisonderwijs - 2 4 6
speciaal onderwijs 2 2
reguliere voorschool 2 - 2
thuis 2 = = 2
Totaal 12 6 11 29

Uitstroom plusplusgroepen

Bijna de helft van de kinderen (14 van de 29) die in de periode
2023-2024 uitstroomden uit de plusplusopvang kwam thuis te
zitten. Van de 29 kinderen stroomden er tien direct door naar een
specialistische kinderopvang. Eén kind stroomde vanuit de
plusplusopvang door naar het speciaal onderwijs. In stadsdeel
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Noord kwam geen van de zes kinderen na uitstroom thuis te
zitten.

Tabel 2.2 Eerste vervolgplek na uitstroom plusplusopvang, 2023-2024

Zuidoost Noord Zuid en Oost Totaal
thuis 10 - 4 14
specialistische kinderopvang 2 5 3 10
plusgroep 2 - - 2
verhuisd 2 = = 2
speciaal onderwijs - 1 - 1
Totaal 16 6 7 29

2.5 Toekomstperspectief

In deze paragraaf bespreken we de toekomst van de plusvoor-
zieningen. Hoe denken de professionals over de effectiviteit van de
plusvoorzieningen? Zouden deze groepen nog nodig zijn als er
geen wachtlijsten zouden zijn in de jeugdhulp? Wat zou een
mogelijk alternatief zijn?

2.5.1 Pleisters op een vastzittend systeem

Door verschillende professionals wordt benoemd dat het
zorgsysteem voor het jonge kind momenteel vastzit, vanwege
personeelstekorten in de zorg en onderwijs. Dit leidt ertoe dat er
verschillende manieren worden verzonnen om hiermee om te
gaan, zogenoemde ‘pleisters die geplakt worden’. Hierover wordt
in de interviews aangegeven dat het voor de professionals moeilijk
is om het overzicht te houden van wat er allemaal aan
mogelijkheden beschikbaar is.

“Het systeem zit vast. Er zijn tekorten en er is sprake van verzwaring.
Omdat we allemaal met hetzelfde probleem zitten, zitten we elkaar
ook in de wielen te rijden. Maar als je een kind naar groep 1 probeert te
krijgen en de intern begeleider heeft de deur dicht dan voer je hele
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vervelende gesprekken. Het gaat dan niet om dat kind, het gaat erom
dat we met dezelfde problematiek te maken, namelijk veel zorg en dat
het niet meer lukt. [..] Waar het om gaat is dat overal de emmer
overloopt en daardoor vallen de kinderen tussen wal en schip en
komen ze thuis te zitten.” (zorgcodrdinator)

“Er wordt van alles verzonnen, spelinloop, hybride groepen,
startklassen ook weer. Maar het zijn allemaal druppels op een
gloeiende plaat. Het is wel dat ik denk wat zijn we met z’n allen aan
het doen? Het zijn allemaal goede initiatieven maar op een gegeven
moment weet je je weq er niet meer.” (pedagogisch medewerker)

“De keten zit een beetje verstopt. Kinderen van plusplusgroep werden
daarom weer opgevangen op de plusgroep. Dat zou wel kunnen, maar
dan moet er echt goede begeleiding en ondersteuning komen voor
medewerkers.” (pedagogisch medewerker)

In plaats van het plakken van pleisters is het volgens een
medewerker van een ouder- en kindteam belangrijk om te kijken
waar het probleem vooral zit en daarop in te zetten, namelijk door
meer in te zetten op de jeugdhulp zodat daar de wachtlijsten
verminderen:

“Het is belangrijk dat de kinderen niet telkens hoeven te hoppen, dat
gebeurt namelijk veel. Zitten kinderen een half jaar op de
plusplusgroep, zijn ze eindelijk aan beurt voor ‘t Kabouterhuis, mogen
ze daar ook maar een half jaar blijven en komen ze weer thuis te
zitten. Komt ook omdat overal lange wachtlijsten zijn, waardoor het
kind thuis zit. Meer geld naar de grote zorginstanties zeg ik, geen
pleisters plakken.” (OKT)

Daarnaast wordt benoemd dat het goed is om te kijken naar de
situatie van voor de wet Harmonisatie kinderopvang en
peuterspeelzaalwerk uit 2018. Er werd toen op veel vlakken goed
ingezet op de ontwikkeling van het jonge kind, met bijvoorbeeld
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kleinere groepen, meer uren, oudercontactmedewerkers, meer
taakvoorbereidingsuren:

“In Amsterdam waren we koplopers in achterstandenbeleid met
voorschoolmethodiek. Groepen waren kleiner en het was vanaf
tweeénhalf jaar en meer uren. Kinderen komen nu minder tijd in de
week dan vroeger. We hadden oudercontactmedewerkers, dit was ook
een link tussen voorschool en basisschool. Na de harmonisatie is dit
ook verdwenen. Medewerkers hebben nu minder taakuren, dus er was
meer tijd eerder voor methodiek. De kwaliteit van medewerkers is
daardoor na de harmonisatie ook anders geworden.”
(zorgcoordinator)

“Pedagogisch medewerkers zeggen: er is verschil in voorschool vroeger
en nu. Er zijn minder taakvoorbereidingen/taakuren beschikbaar,
weinig contact hulpverlening, we krijgen bijvoorbeeld moeilijk contact
met het OKT, minder tijd voor één-op-één aandacht met een kind,
weinig aandacht voor ouderbetrokkenheid, waardoor ouders niet
juiste de juiste steun bij de opvoedingsondersteuning krijgen.”
(zorgcoordinator)

Op de vraag of de plusplusgroepen nog nodig zouden zijn als er als
er geen wachtlijsten zouden zijn in de jeugdzorg, antwoorden de
meeste professionals ontkennend:

“Als er geen wachtlijsten zijn, dan zijn wij overbodig, dan kan je de
plusplusgroep opheffen. De plusplusgroep is een schakel tussen
voorschool en hulpverlening. Zo zagen we dat en zo hebben we het ook
opgezet.” (zorgcoordinator)

Maar door sommigen wordt toch benoemd dat er ook dan nog
sprake zou zijn van meerwaarde van de plusplusgroepen, als het
gaat om de reisafstand bijvoorbeeld of als een plek waar de
onderzoeken vanuit de kinderdagcentra zouden kunnen
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plaatsvinden voordat er bekend is welke ondersteuning een kind
nodig heeft:

“Als een kind meteen kan starten op het moment dat ouders zover zijn,
dan denk ik niet dat de plusplusgroep nodig is. Aan de andere kant zie
je dat voor kinderdagcentra veel gereisd moet worden. Dat is voor de
ouders ver weg en ze hebben de financién niet. Dus een aanbod van
kinderdagcentra dichterbij huis zou heel fijn zijn. De plusplusgroepen
zijn voor ouders namelijk vaak dichterbij. Ouders hebben geen geld
voor ov en moeten vaak ook meerdere kinderen tegelijk naar school
brengen.” (OKT)

“Ik denk dat Cordaan/Philadelphia/MOC het prettig vinden dat wij er
zijn. Ze komen ook observeren hier als ze een uitzoekmodule hebben.
Ik zie wel dat ze ons waarderen. De weg naar de KDC’s, daar zitten
vaak nog onderzoeken die gedaan moeten worden. Onderzoek kan zes
maanden tot een jaar duren. Dan denk ik dat deze plek nog wel nodig
is. Onderzoeken zijn voordat ze geplaatst worden, dat doen ze meestal
vanuit huis als de kinderen thuis zitten. Dus dan kunnen de kinderen
hier terecht, dat geeft ook rust voor de ouders.” (pedagogisch
medewerker)

Als het gaat om de plusgroepen dan zien alle professionals hier
ook in de toekomst meerwaarde van, omdat er altijd kinderen
zullen zijn die baat hebben bij een kleinere groep om hen net dat
extra zetje te kunnen geven om zich goed te kunnen ontwikkelen.
Dit heeft ook te maken met een, volgens verschillende
professionals, te grootte groepsgrootte in de reguliere
kinderopvang sinds de startleeftijd van kinderen is veranderd van
tweeénhalf jaar naar twee jaar.
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2.5.2 Hybride groepen als alternatief voor de
plusplusgroepen
Verschillende professionals zijn voorzichtig enthousiast over de
hybride groepen die momenteel worden opgestart, als alternatief
voor de huidige plusplusgroepen. Op de hybride groepen zal een
pedagogisch medewerker samen met hulpverlening op de groep
staan. Deze combinatie van een pedagogisch medewerker met een
specialist op de groep heeft volgens de gesproken professionals
mogelijk veel meerwaarde voor de ondersteuning van de kinderen.

“Er zijn nieuwe ideeén, zoals een hybride groep. Er staat dan echte
hulpverlening die geschoold is door Cordaan. Een pm’er samen met
hulpverlening. Wij willen in loop van jaar ook zoiets opzetten. Dat is
een mooi idee.” (zorgcoordinator)

“Verder zijn er initiatieven zoals de hybride groepen, daar wordt over
gesproken. Dat zijn denk ik wel mooie initiatieven.” (OKT)

“We kijken nu naar de hybride groepen, dat er in ieder geval één
specialist van Cordaan en één pm’er op de groep staat. We zien dit bij 't
Kabouterhuis, daar is de combinatie van vve en Kabouterhuis heel
mooi, die werken heel mooi samen. Je ziet daar veel interactie en
kennisoverdracht tussen de medewerkers. Ik denk dat dat een heel
mooie kracht is en goed werkt. Maar hoe wij het nu hebben op de
plusplusgroepen met coaches, daar zie ik toch dat kennis tekort schiet.
Jeugdhulpverlening van MOC of specialisme erbij is nodig, dat zou een
betere voorziening zijn.” (zorgco6rdinator)
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3 Gesprekken met ouders
(Stichting Alexander)

In dit hoofdstuk bespreken we het proces en de resultaten van de
interviews met ouders met een kind op de plusvoorziening.
We eindigen met een conclusie en portretten van ouders.

3.1 Proces

In deze paragraaf bespreken we het proces van de interviews met
ouders met een kind op de plusvoorziening en daarna het proces
van de werving van ouders.

Er is met 4 ouders gesproken die een kind op een van de
plusvoorzieningen hebben en hadden. Twee ouders met een kind
op de plusgroep, een ouder met één kind op MOC/vve groep en één
ouder met een kind dat op de plusplusgroep zat. De interviews
vonden plaats van februari tot en met april 2024.
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Verdeling diepte-interviews naar stadsdeel

Locatie Amsterdam Aanbieder Opmerking
Noord Combiwel MOC Moeder, kind 4 jaar zit nu op de MOC VVE
Kabouterhuis (telefonisch gesproken)
West Impuls Geen ouder heeft zich aangemeld
Zuidoost Swazoom Geen ouder heeft zich aangemeld
Zuid Dynamo Moeder, kind 3 jaar zit op de + groep
(op locatie gesproken)
Oost Dynamo Vader, kind 3 jaar zit op de + groep

(via teams gesproken)
Moeder, kind 5 jaar en zat op de ++ groep
(via teams gesproken)

Nieuw-West Impuls Geen ouder heeft zich aangemeld

Er zijn verschillende managers van plusvoorzieningen benaderd
voor de werving van ouders. Vervolgens hebben deze managers
hun pedagogisch medewerkers gevraagd ouders te werven om deel
te nemen aan een ouder interview.

Er is met vier ouders gesproken dit geeft kwalitatieve beelden,
maar geen verzadiging. Het is mogelijk dat nieuwe diepte-
interviews kan bijdragen aan nieuwe informatie en inzichten. De
uitkomsten van dit onderzoek geven een rijk beeld maar zijn niet
generaliseerbaar naar alle ouders met een kind op de
plusvoorziening.

3.2 Resultaten

In deze paragraaf bespreken we de resultaten van de interviews
met ouders met een kind op de plusvoorziening. We beschrijven de
instroom en de algemene ervaring van ouders en vervolgens de
ervaren ondersteuning, uitstroom en communicatie en
informatiebehoeften.
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3.2.1 Instroom en ondersteuningsbehoefte kinderen

Gedurende dit onderzoek gaan drie kinderen naar de plusgroepen
en gaan daar twee tot drie halve dagen per week naar toe.

Eén kind is inmiddels op 4-jarige leeftijd uitgestroomd van de
plusplusgroep. Voor al deze kinderen geldt dat ze een start hebben
gemaakt op de reguliere kinderopvang, maar vanwege een taal - of
ontwikkelingsachterstand, gedragsproblemen of fysieke handicap
daar niet konden blijven. Ouders geven aan dat hun kind op de
reguliere opvang gefrustreerd, vaak verdrietig, ongeduldig,
overprikkeld en soms chaotisch gedrag vertoonde.

Deze kinderen hadden extra zorg en ondersteuning nodig en de
reguliere opvang kon daar niet aan voldoen. Na meerdere
observaties door verschillende deskundigen zijn kinderen
overgeplaatst naar de plusvoorzieningen.

3.2.2 Ervaringen ouders

Ouders laten zich zeer positief uit over de plusgroepen. Ze zien
positieve veranderingen bij hun kind sinds ze naar de plusgroep
gaan. Ouders geven daar verschillende redenen voor. De
belangrijkste reden is de rol van de begeleiders, zij zijn heel
betrokken en hebben veel aandacht voor de kinderen. De
plusgroepen zijn kleiner dan de reguliere opvang, waardoor
begeleiders meer persoonlijke aandacht aan kinderen kunnen
geven die beter aansluit bij de individuele behoeften van deze
kinderen. Hierdoor kan het kind zich beter ontwikkelen dan bij de
reguliere opvang. Daarnaast zien ouders dat er op de plusgroepen
minder grote verschillen tussen de kinderen onderling zijn dan op
de reguliere opvang, dit wordt als zeer prettig ervaren.

Een andere reden die ouders geven voor de positieve verandering
bij het kind is dat de begeleiders de kinderen extra ondersteuning
geven, zo is er meer structuur en wordt er aan specifieke doelen
voor elk kind gewerkt.
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“Ik vind het superfijn dat het bestaat.”

Ouders geven aan dat hun kinderen op verschillende gebieden
vooruit zijn gegaan. De kinderen maken op cognitief vlak een
ontwikkeling door; hun woordenschat verbetert, ze worden
zelfstandiger en ze begrijpen beter hoe ze zich in een groep
moeten verhouden. Ook op sociaal en emotioneel vlak ervaren
ouders dat hun kinderen minder gefrustreerd, ongeduldig en
agressief zijn geworden. Daarnaast ervaren ouders dat hun
kinderen beter leren luisteren en vrolijker zijn.

“Als je hem brengt dan gaat hij gelijk zijn gang, hij vindt het leuk om
in de keuken te spelen, hij is in zijn element.”

“Je zag echt dat hij ging stralen als hij wist dat hij weer naar de
opvang mocht.”

Ouders zijn tevreden over het contact met de begeleiders. Ouders
worden regelmatig door de begeleiders geinformeerd over de
ontwikkelingen van hun kind en welke activiteiten er gepland
staan. Zo is er aan het eind van de dag vaak een terugkoppeling aan
ouders door middel van een berichtje, foto, nieuwsbrief of gesprek
bij het ophalen van het kind, ouders ervaren dit als heel prettig.

“Wanneer hij weer een stapje heeft gemaakt dan sturen ze me een foto
door.”

3.2.3 Ervaren steun en hulp

Sommige ouders geven aan adviezen en steun van de begeleiders
te krijgen of vinden begrip en steun bij andere ouders van wie het
kind ook naar de plusgroep gaat en in vergelijkbare situaties
zitten. Dit wordt als helpend en prettig ervaren. Ouders krijgen
naast de plusgroep ook ondersteuning van bijvoorbeeld een
logopedist of fysiotherapeut. Sommige ouders bezoeken
regelmatig het consultatiebureau, hebben een gezinsbegeleider of
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hebben meegedaan aan het HANEN ouderprogramma, een
programma gericht op kinderlogopedie in Amsterdam.

3.2.4 Uitstroom

De doorstroom naar de basisschool wordt door ouders
verschillend ervaren. Zo heeft de MOC/vve groep bijgedragen aan
het feit dat het kind naar het regulier basisonderwijs kan
uitstromen. Bij twee andere ouders is de zoektocht naar een
geschikte basisschool een grote zorg; zij weten nog niet of hun
kind naar een reguliere basisschool kan en moeten afwachten.
Deze periode levert ouders veel stress op. Ouders geven aan dat
meer informatie over welk beeld de plusgroep heeft over de
volgende plek zeer gewenst is.

De ouder waarbij het kind de plusplusgroep heeft moeten verlaten
omdat het kind vier jaar werd, is de doorstroom naar de
specialistische jeugdhulp niet goed verlopen. Vanwege de lange
wachttijden heeft het kind een jaar thuisgezeten. In dat jaar was
nauwelijks contact met andere kinderen en ouders ervaarden
hierdoor veel stress.

3.2.5 Communicatie- en informatiebehoeften

Sommige ouders ervaren dat de communicatie en terugkoppeling
beter kan en hebben een minder goed beeld van wat hun kind
precies leert op de plusgroep.

De communicatie en informatie voorafgaande aan de plusgroep
kan beter. De meeste ouders waren niet op de hoogte van het
bestaan van de plusgroepen en de verschillende mogelijkheden of
kregen maar beperkte informatie. Ouders geven aan meer
informatie te willen ontvangen van de gemeente en de GGD om
sneller de juiste hulp te vinden voor hun kind.
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“Na een aantal observaties is ons dus geadviseerd om hiernaartoe
geplaatst te worden. We hadden geen keus. Het is gewoon aan ons
medegedeeld door de begeleiders.”

Daarnaast geven ouders aan dat de informatie en de steun bij de
uitstroom van de plusgroep zou kunnen verbeteren. Ouders
ervaren veel stress en zijn ongerust over de mogelijkheden voor de
toekomst van hun kind en hebben weinig tot geen informatie
beschikbaar. Ouders hebben behoefte aan vroegtijdige interventies
en duidelijke, tijdige informatie over bijvoorbeeld autisme of
ontwikkelingsachterstanden.

Tot slot zijn de wachttijden voor gespecialiseerde opvang een
groot obstakel voor ouders en de zorg voor hun kind. Dit levert
ouders veel stress op en heeft negatieve invloed op de cognitieve,
sociale en emotionele ontwikkeling van het kind.

3.3 Conclusie

In deze paragraaf bespreken we de conclusie van de
oudergesprekken.

We hebben middels vier diepgaande gesprekken inzichten
verkregen in de ervaringen van ouders met een kind op een
plusvoorziening. Deze ouders zochten een passende opvang voor
hun kinderen die binnen de reguliere setting onvoldoende
ondersteuning kregen voor hun specifieke behoeften.

Door professionals zijn deze ouders doorverwezen naar
plusvoorzieningen.

De vraag van het onderzoek luidde: In hoeverre functioneren de
plusvoorzieningen als passende voorziening voor kinderen met
een grotere ondersteuningsbehoefte? Uit onze gesprekken blijkt
dat de plusgroepen functioneren bij de ondersteuning van de
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ontwikkeling van hun kinderen. Ouders zijn zeer positief over de
persoonlijke aandacht en de op maat gemaakte zorg die hun
kinderen ontvangen. Dit resulteert in zichtbare vooruitgang op
sociaal, cognitief en emotioneel gebied.

Belangrijke conclusies:

De plusgroepen bieden aanzienlijk meer begeleiding per kind
door kleinere groepen, wat bijdraagt aan een betere
ondersteuning en aandacht op individueel niveau. Ook de
handvatten die ouders zelf krijgen worden als positief ervaren.
Hoewel de interactie met begeleiders overwegend positief is,
ontbreekt het vaak aan duidelijke communicatie over wat de
plusgroepen precies inhoudt voor het kind en waar specifiek
aan gewerkt wordt. Ouders geven aan meer proactieve en
gedetailleerde informatie te wensen.

Het ontbreekt ouders aan voorlichting over de bestaande
plusvoorzieningen. Ouders zouden graag eerder en beter
geinformeerd worden om tijdig de juiste ondersteuning voor
hun kind te kunnen zoeken.

De overgang naar het reguliere onderwijs of naar
gespecialiseerde opvang nadat het kind vier jaar oud is
geworden, is voor veel ouders een bron van stress en
onzekerheid. Er ontstaan problemen door lange wachttijden
en onduidelijkheid over vervolgstappen.

3.4 Portretten

In deze paragraaf worden individuele portretten van de
geinterviewde ouders beschreven. De namen van ouders, kinderen
en plaatsen zijn gefingeerd.
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Portret 1 Moeder Mayssa en zoontje llja

We ontmoeten Mayssa, moeder van Ilja, een driejarig jongen die moeite heeft met
communicatie en sociale interactie.

"Hij zat vroeger op een normale voorschool en mij werd aangeraden om naar de
plusopvang te gaan," deelt Mayssa. In de reguliere opvang kon Ilja niet meekomen
met zijn leeftijdsgenoten, die al beter konden communiceren. "Hij praat bijna niet.
Zegt een paar woordjes. Dat was onze eerste aanwijzing dat hij misschien meer nodig
had dan een reguliere voorschool kon bieden." De reguliere opvang was daarnaast te
overweldigend voor Ilja en hij kreeg daar niet de aandacht die hij nodig had. Hij
huilde veel en wilde niet meedoen met groep. “Ik moest hem vaak ophalen van de
opvang.” De overgang naar een meer gespecialiseerde omgeving werd gefaciliteerd
door het Ouder- en Kindteams (OKT), na aanbevelingen van Ilja's vorige opvang.
Sinds Ilja enkele maanden geleden is gestart met de plusopvang, heeft Mayssa een
significante verandering waargenomen. "Het verschil is dag en nacht. Met acht
kinderen en twee begeleiders voelt Ilja zich gezien en gehoord, iets wat voor hem en ons
als familie cruciaal is." In deze nieuwe omgeving krijgt Ilja de specifieke
ondersteuning die hij nodig heeft, iets wat in de reguliere opvang vaak onmogelijk
was. Mayssa prijst de flexibele en begripvolle benadering van de plusopvang: "Er is
meer begrip, flexibiliteit en vooral: tijd voor elk kind."

De voordelen van deze overstap zijn onmiskenbaar. "Ik zie mijn zoon veranderen. Hij
probeert mee te doen, speelt, en imiteert zelfs liedjes die hij op de opvang heeft geleerd,"
vertelt Mayssa blij. Deze vooruitgang wordt ook gevoeld door ouders die ook
kinderen op de plusopvang hebben waar Mayssa veel steun, begrip en erkenning bij
vindt.

Toch staan Mayssa en Ilja voor nieuwe uitdagingen, vooral met de aanstaande
overstap naar het basisonderwijs. "We staan op een kruispunt. Ilja heeft speciale
aandacht nodig, en het vinden van de juiste basisschool is onze volgende grote
uitdaging," erkent Mayssa. Ze benadrukt het belang van vroegtijdige interventie en
duidelijke communicatie vanuit gezondheids- en onderwijsinstanties.
Reflecterend op de zoektocht naar geschikte opvang, herinnert Mayssa zich hoe
overweldigend alles aanvankelijk was. "Ik wist niets over de plusopvang. Alles was
nieuw en overweldigend. We hadden behoefte aan meer informatie, en eerder," zegt ze,
wijzend op de noodzaak om ouders beter te informeren over de beschikbare
zorgopties voor hun kinderen. Mayssa's ervaring benadrukt de cruciale rol van
toegankelijke informatie en ondersteuning voor gezinnen die zoeken naar of
tussen de verschillende mogelijkheden.
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Portret 2 Moeder Noura en zoontje Amir

We ontmoeten Noura, moeder van Amir, een vierjarige jongen die sinds november
deelneemt aan MOC VVE groep.

"Amir was vaak chaotisch en luisterde niet goed op de opvang," begint Noura haar
verhaal. De vorige opvang was niet voldoende voor Amir's behoeften. "Hij deed niet
mee met de dagelijkse activiteiten, wat me zorgen baarde. Ik moest hem vaak ophalen
van de opvang." Na een toevallig contact met een Okido-begeleider, werd haar het
MOC Kabouterhuis geadviseerd. Gelukkig was er snel een plek vrij. “Ik heb er zelf
bewust voor gekozen om hem daarin te schrijven, want ik merkte dat hij op de opvang
heel chaotisch was”.

Het programma in het Kabouterhuis is intensief en specifiek afgestemd op
kinderen zoals Amir. '"Ze werken aan de hand van doelen, en bieden individuele
begeleiding om te zien hoe hij zich ontwikkelt en om passend onderwijsadvies te kunnen
geven," vertelt Noura. Hoewel ze een informatief boekje ontving bij aanvang van
het traject, voelt Noura dat er ruimte is voor verbetering in de communicatie van de
begeleiders over wisselende werknemers en verschuivingen in de planning en
activiteiten.

Sinds de start in het Kabouterhuis heeft Noura aanzienlijke vooruitgang in Amir’s
ontwikkeling waargenomen. "Je krijgt ook allemaal extra handjes, hulpmiddelen mee
natuurlijk. Want MOC heeft een gezinsbegeleider, een logopedist, een
kinderfysiotherapeut in dienst. Dus het is ook heel fijn om gelijk ook in contact te komen
met al die andere externe medewerkers.”

De resultaten of de verbeteringen in zijn ontwikkeling zijn zo positief dat Amir nu
het advies heeft gekregen naar een reguliere basisschool te gaan. “In de eerste twee
maanden dacht ik al, waarom heb ik dit niet eerder gedaan? Maar ja, dat is omdat ik
geen informatie had gekregen van niemand hierover. Wat heel jammer was,”
reflecteert Noura.

Desondanks blijven er uitdagingen bestaan, zoals de beperkte duur van het traject
en de grote vraag naar dergelijke gespecialiseerde zorg. "Er is een enorme wachtlijst,
en ik had geluk dat Amir snel terecht kon," zegt Noura. Ze pleit voor meer van
dergelijke programma's: "Ik wou dat er meer van deze plekken waren, zodat meer
kinderen de hulp kunnen krijgen die ze nodig hebben."

Noura benadrukt ook het belang van betere informatieverstrekking aan ouders over
beschikbare gespecialiseerde zorgopties. "Veel ouders weten niet eens dat dit soort
hulp bestaat. Meer informatie en toegankelijkheid zou veel kinderen ten goede komen,"
concludeert ze.
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Portret 3 Vader Richard en zoontje Jelle

Vader Richard vertelt over zijn ervaringen met de gespecialiseerde plusopvang
waar zijn zoon Jelle sinds zeven maanden verblijft. Met zijn 3,5 jaar heeft Jelle te
kampen met een ontwikkelingsachterstand en specifieke behoeften.

"Het is ons eigenlijk geadviseerd. Na een aantal observaties is ons dus geadviseerd om
hem over te plaatsen naar de plusopvang," vertelt Richard. Jelle heeft een achterstand
in zijn woordschat waardoor hij nog niet goed praat en zich nog niet zo goed
verbaal kan uitdrukken. Daarnaast is hij overgevoelig en raakt hij snel gefrustreerd
vooral als hij te weinig aandacht krijgt. ""Vanaf afgelopen september zit mijn kind op
de plusopvang. Hij gaat daar 3 keer in de week, 3 halve dagen naar toe."

Richard vertelt dat de plusgroep wel verder weg is van hun huis en dat dat een
nadeel is. "Wij vinden het wel een goede beslissing. Ik zag ook wel dat hij meer
aandacht nodig had."

Het meest opvallende vinden de ouders van Jelle, dat Jelle zo’n positieve
verandering in zijn gedrag heeft. Sinds dat Jelle naar plusgroep gaat, zien ze een
groei in zijn persoonlijke ontwikkeling. Hij is zelfstandiger, op zijn gemak, vrolijk,
bewuster van zijn omgeving, en zijn woordenschat is groter geworden. De
plusgroep heeft Jelle niet alleen geholpen bij het vergroten van zijn zelfvertrouwen
en sociale vaardigheden maar heeft ook bijgedragen aan het beter begrip van zijn
omgeving en zijn eigen emoties. "Ja, mijn vrouw gaat mee naar de opvang... Maar ze
ziet weldegelijk een verschil, zegt ze. Oké, daar is hij wat vrolijker, op de plusgroep. Als je
hem brengt, dan gaat hij gelijk zijn gang, zeg maar."

Richard benadrukt het belang van de kleine groep en de persoonlijke aandacht die
Jelle krijgt: "Hij krijgt nu veel meer aandacht van de leidsters en dat is wat hij nodig
heeft. Hierdoor gaat hij ook in zijn ontwikkeling vooruit."

De vader van Jelle is heel bijzonder tevreden over de kwaliteit van zorg en aandacht
die Jelle ontvangt. "Ja persoonlijk vind ik het prima. Netjes. Ik vind de medewerkers
daar ook professioneel. Ze nemen de tijd om ons zeg maar een terugkoppeling te geven,"
legt Richard uit. De plusgroep biedt een gestructureerde aanpak met duidelijk
geplande thema’s en activiteiten, iets wat de ouders waarderen. "We hebben een
duidelijk overzicht van de feestjes en een duidelijk overzicht van de activiteiten die daar
worden gedaan met kinderen. Er is een nieuwsbrief en wij vinden de thema’s die met de
kinderen behandeld worden ook heel erg interessant,". Ook benadrukt de vader dat ze
geholpen zijn met de handvatten die ze, als ouders hebben gekregen van zowel de
begeleiders van de plusgroep als externe organisaties. “Wij krijgen wel af en toe
advies van de opvoedpoli die hebben hem ook geobserveerd. Hij gaat ook naar een
logopedist en we komen nog bij het consultatiebureau. Van de logopedist krijgen we
ondersteuning, die komt regelmatig bij ons thuis en die geeft ons handvatten. Ze
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observeert bepaalde situaties en dan geeft ze ons advies hoe we het beste kunnen
reageren.”

Kijkend naar de toekomst, bereiden Richard en zijn vrouw zich voor op Jelle’s
overgang naar de basisschool, met de hoop dat zijn vooruitgang in zijn taal en
gedrag hem zullen helpen zich aan te passen aan een nieuwe omgeving. "Wij hopen
verder dat hij wel naar de kleuterschool kan. Zijn woordenschat is groter geworden maar
we weten nog niet of het voldoende is," concludeert Richard.
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Portret 4 Moeder Eva en zoontje Max

Moeder Eva, deelt haar ervaringen en de uitdagingen waar ze voor stond bij het
vinden van geschikte opvang voor haar zoontje Max, die speciale zorgbehoeften
heeft.

"Ik zag al een tijdje dat mijn zoontje zich niet ontwikkelde zoals andere kinderen,"
vertelt Eva. Op de reguliere opvang raakte haar zoon snel overprikkeld, dit kwam
door de hoeveelheid kinderen maar ook door de fysieke ruimte. Hij was vaak heel
verdrietig en kreeg niet de aandacht die hij nodig had.

De overstap naar de plusplusopvang was heel prettig. "We merkten dat het echt goed
is geweest voor ons zoontje. Hij kwam minder vaak overprikkeld thuis en heeft het echt
naar zijn zin gehad." In de kleinere groep van de plusplusopvang, met zes in plaats
van zestien kinderen, kreeg Max meer persoonlijke aandacht, wat hem hielp in zijn
ontwikkeling. "Ze hebben veel gedaan aan zijn zelfredzaamheid. Dat ze hem echt
hebben geholpen om zelfstandig te worden, dat is zo belangrijk geweest."

De plusplusopvang bood een omgeving waar Max veel minder snel overprikkeld
raakte door de kleinere groep en minder drukke ruimtes. "Daar ging het heel goed
met hem. Hij ging met veel plezier, hij kreeg veel meer aandacht, ook de prikkels waren
minder," vertelt Eva. De begeleiders waren professioneel en betrokken, ze
ondersteunden Max op verschillende vlakken van het aanleren van zelfstandig zijn
jas aantrekken tot het uitspreken van nieuwe woordjes.

De communicatie vanuit de plusgroep was heel goed; Eva werd altijd geinformeerd
over de ontwikkeling van Max. Daarnaast stuurden de begeleiders foto's door als
Max weer iets nieuws deed en bij het ophalen namen ze de dag door. Na deze
positieve ervaring kwam er ook een uitdaging toen Max vier jaar werd en de
plusplusopvang moest verlaten. "Hij heeft een jaar op de wachtlijst gestaan en
thuisgezeten, voordat hij kon starten bij zijn nieuwe opvang.” deelt ze. "Het was een
zware tijd voor ons Hij heeft een jaar geen andere kinderen gezien maar stond ook even
stil in zijn ontwikkeling.”

Eva benadrukt het belang van toegankelijkheid en continuiteit in gespecialiseerde
zorg. "Ik vind dat je kinderen die op een wachtlijst staan niet thuis kan laten wachten,"
stelt ze. "De plusplusopvang moet dan ook een vorm van opvang zijn waar kinderen
naar toe kunnen blijven gaan totdat ze terecht kunnen waar ze op wachten."

Ze pleit vurig voor verbeteringen: "Er moet dus ook wat gedaan worden aan die lange
wachtlijsten. Ik vind het niet normaal dat ik een jaar heb moeten wachten voordat mijn
zoontje ergens geplaatst kon worden. Dit is echt niet goed geweest voor zijn
ontwikkeling."
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