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OVEREENKOMST TUSSEN DE VLAAMSE GEMEENSCHAP EN HET OVERLEGPLATFORM
GEESTELIJKE GEZONDHEIDSZORG [... regio] OVER DE UITVOERING VAN ARTIKEL
37 VAN HET DECREET VAN 15 JULI 2016 HOUDENDE DIVERSE BEPALINGEN
BETREFFENDE HET BELEIDSDOMEIN WELZIIN, VOLKSGEZONDHEID EN GEZIN

Tussen

enerzijds de Vlaamse gemeenschap, vertegenwoordigd door de Vlaamse Regering, in
de persoon van de minister van Welzijn, Volksgezondheid en Gezin, Jo Vandeurzen,
hierna te noemen de Vlaamse Gemeenschap

en anderzijds het Overlegplatform Geestelijke Gezondheidszorg [Regio], hierna te
noemen het OP

WORDT HET VOLGENDE OVEREENGEKOMEN:

HOOFDSTUK 1. Definities
Artikel 1. Voor de toepassing van deze overeenkomst wordt verstaan onder:

1° OP: Overlegplatform Geestelijke Gezondheidszorg [regio], Annuntiatenstraat 92,
8000 Brugge

2° Vlaamse minister: de Vlaamse minister, bevoegd voor het gezondheidsbeleid;

3° agentschap: het Agentschap Zorg en Gezondheid; opgericht bij het besluit van
de Vlaamse Regering van 7 mei 2004 tot oprichting van het intern verzelfstandigd
agentschap ‘Zorg en Gezondheid’;

4° decreet: decreet van 15 juli 2016 houdende diverse bepalingen betreffende het
beleidsdomein Welzijn, Volksgezondheid en Gezin

5° overeenkomst: een meerjarige overeenkomst tussen de Vlaamse Gemeenschap
en een organisatie, die bepaalt voor welke opdrachten en onder welke
voorwaarden een subsidie wordt toegekend. Een overeenkomst bestaat uit twee
delen: een financieel deel en een inhoudelijk deel, het jaarverslag;

6° jaarverslag: een document waarin het OP de activiteiten aangeeft waaraan ze
gedurende de looptijd van de overeenkomst gewerkt heeft;
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HOOFDSTUK II. Algemene bepalingen
OVERLEGPLATFORM GEESTELIJKE GEZONDHEID

Art. 2. Deze overeenkomst geeft, ten gevolge van de zesde staatshervorming,
uitvoering aan artikel 37 van het decreet van 15 juli 2016 houdende diverse
bepalingen betreffende het beleidsdomein Welzijn, Volksgezondheid en Gezin’ en aan
het “koninklijk besluit van 10 juli 1990 houdende vaststelling van de normen voor de
erkenning van samenwerkingsverbanden van psychiatrische instellingen en diensten”
in afwachting van een nieuw decreet geestelijke gezondheid.

Art. 3. Het OP moet erkend zijn en moet voldoen aan alle voorwaarden, en oefent
alle taken uit als vermeld in het koninklijk besluit van 10 juli 1990 houdende
vaststelling van de normen voor de erkenning van samenwerkingsverbanden van
psychiatrische instellingen en diensten.

Art. 4. De volgende erkende of gesubsidieerde voorzieningen en netwerken maken
deel uit van het OP:
1° Algemene ziekenhuizen die over een erkende psychiatrische ziekenhuisdienst
beschikken (PAAZ);
2° Psychiatrische ziekenhuizen (PZ);
3° Psychiatrische verzorgingstehuizen (PVT);
4° Centra voor geestelijke gezondheidzorg (CGG);
5° Initiatieven Beschut Wonen (IBW);
6° Voorzieningen met een RIZIV-conventie die tot opdracht hebben een specifiek
aanbod binnen de geestelijke gezondheid te organiseren;
7° Netwerken kinderen en jongeren, volwassenen en geinterneerden,
vertrekkend vanuit het specifieke aanbod geestelijke gezondheid van deze
netwerken.

De volgende erkende of gesubsidieerde voorzieningen en hun gezamenlijke
operationele aanbod zijn betrokken bij het OP:
1° voorzieningen van ziektepreventie en gezondheidsbevordering geestelijke
gezondheid;
2° voorzieningen uit de eerstelijn, met in het bijzonder de Centra Algemeen
Welzijnswerk (CAW), Samenwerkingsinitiatieven Eerste Lijn (SEL/GDT),
huisartsen, OCMW, netwerken geintegreerde zorg, ...;
3° voorzieningen uit belendende sectoren met linken naar geestelijke gezondheid,
zoals Algemene Ziekenhuizen zonder een erkende psychiatrische
ziekenhuisdienst, voorzieningen VAPH, voorzieningen ouderenzorg, ....

Het OP integreert ervaringsdeskundigheid (patiént, omgeving, ...) in zijn werking.

Art. 5. De Vlaamse Gemeenschap wenst een toereikend en kwaliteitsvol aanbod van
geestelijke gezondheid uit te werken, gericht op preventie (waaronder promotie,
vroegdetectie en -interventie), generalistische basiszorg tot en met de
gespecialiseerde geestelijke gezondheidszorg, inclusief de nazorg. De noden en de
behoeften van de bevolking, de cliént en zijn/haar context vormen het uitgangspunt.

Het OP heeft de volgende opdrachten:

1. Het OP codrdineert samenwerking.

Het OP brengt op provinciaal niveau alle relevante partners op het terrein samen
(intersectoraal) en zet aan tot actieve participatie aan projecten en netwerken,
rekening houdend met de kerntaken van de respectievelijke partners.
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Het OP biedt een forum om nieuwe methodologie (goede praktijken,..) en
samenwerking in de praktijk te brengen zodat het aanbod op elkaar afgestemd wordt
met als uitgangspunt de cliént en zijn/haar context. De leeftijdsdoelgroepen zijn
kinderen en jongeren, volwassenen en ouderen.

Gedurende de loop van de overeenkomst heeft het OP volgende taken:

* ERVARINGSDESKUNDIGHEID:

versterken van de inzet van ervaringsdeskundigen binnen voorzieningen,

netwerken, het OP, ... . Die ervaringsdeskundigen worden zowel beleidsmatig als

voor het geven van opleiding, supervisie, ... ingezet;

* EXPERTISE VERSTERKEN M.B.T. COORDINATIE VAN SAMENWERKING:
coodrdineren van samenwerking tussen netwerkcodrdinatoren, medewerkers OP
en medewerkers uit andere voorzieningen met codrdinatieopdrachten rond
samenwerking binnen de gezondheids- en welzijnssector (cfr. 3. Logo’s,
GDT/SEL, ...);

NETWERK KINDEREN EN JONGEREN:

- stimuleren en ondersteunen van de samenwerking en de ontwikkeling en
implementering van specifieke acties met betrekking tot ziektepreventie,
gezondheidsbevordering en beeldvorming, in nauw overleg en in afstemming met
de betrokken partnerorganisaties en kaderend binnen het respectievelijke Vlaams
beleid;

- actieve en financiéle inbreng met betrekking tot codrdinatorfunctie in het netwerk
kinderen en jongeren, onder meer wat betreft expertiseoverdracht met
betrekking tot de uitwerking zorgstrategische planning;

* NETWERKEN EN ZORGCIRCUITS VOLWASSENEN:

- stimuleren en ondersteunen van de samenwerking en de ontwikkeling en
implementatie van specifieke acties met betrekking tot ziektepreventie,
gezondheidsbevordering en beeldvorming, in nauw overleg en in afstemming met
de betrokken partnerorganisaties en kaderend binnen het respectievelijke
Vlaamse beleid;

- coodrdinatie van samenwerking tot opmaak van een zorgstrategische planning op
provinciaal niveau in samenwerking met de netwerkcoérdinatoren volwassenen
en geinterneerden, gebaseerd op gedragenheid binnen de netwerken;

- coordineren van samenwerking ter bevordering van de samenwerking tussen de
netwerken volwassenen over functies of thema’s die vanuit het
subsidiariteitsprincipe t.a.v. het regionaal of lokaal niveau overleg vereisen (o.a.
m.b.t. gespecialiseerde zorg binnen functie 4), evenals samenwerking met de
netwerken chronische zorg, geinterneerden, .. en de ontwikkeling van het
zorgcircuit dubbeldiagnose (verstandelijke beperking en psychische problemen),
forensische psychiatrie, ...:

- coo6rdineren van samenwerking m.b.t. de transitieleeftijd;

OUDEREN:

advies verlenen aan de overheid rond mogelijke nieuwe netwerken geestelijke
gezondheid in opstart zoals netwerk ouderen met betrekking tot partners,
problematiek op terrein, koppeling met beleid.

*

*

Er wordt jaarlijks een actieplan uitgewerkt met een concretisering van de
samenwerking met de netwerkcodrdinatoren en eventueel met de medewerkers uit
andere sectoren met codrdinatieopdrachten rond samenwerking binnen de
gezondheids- en welzijnssector. De linken OP en netwerken worden verduidelijkt. Dit
actieplan beschrijft de wijze waarop complementariteit wordt gerealiseerd en geeft
onder meer een overzicht van de geplande bijeenkomsten.

De concrete afstemming met de netwerkcodrdinatoren en medewerkers uit andere
voorzieningen met codrdinatieopdrachten rond samenwerking binnen de
gezondheids- en welzijnssector, alsook de methodieken met betrekking tot
zorgstrategische planning, wordt in nauw overleg met de federale overheid en de
gemeenschappen en gewesten bepaald.
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2. Het OP bouwt een externe ombudsfunctie uit.

Het OP organiseert een externe ombudsfunctie als vermeld in de wet van de
patiéntenrechten voor de voorzieningen aangesloten bij het samenwerkingsverband
(artikel 1 tot en met 7 - artikel 4).

Gedurende de loop van de overeenkomt heeft het OP als taak de ombudsfunctie
verder structureel uit te werken en te versterken:1° rapporteren aan de overheid op
welke wijze de ombudsfunctie nog verbeterd zou kunnen worden;

2° uitwerken van een Vlaamse overkoepelende interviserende werking over alle OP
heen, met een complementaire visie en werking van de externe ombudsfunctie als
doelstelling (cfr. afspraken rond permanentie, indien nodig)

3. Het OP past zijn organisatie (structuur) aan aan het nieuw landschap geestelijke
gezondheid.

- De OP bouwen gedurende de loop van de overeenkomst hun Vlaams platform
verder uit waarin men elkaar versterkt. Er wordt al geanticipeerd op een
mogelijke integratie van dit Vlaams platform binnen een toekomstig Vlaams
Steunpunt Geestelijke Gezondheid.

- De OP concretiseren een groeipad naar aanpassing van de samenstelling van hun
raad van bestuur en algemene vergadering, rekening houdend met het nieuwe
geintegreerd beleid.

- De OP starten een groeipad naar samenwerking en maximale stroomlijning met
de Logo’s, Geintegreerde Diensten Thuiszorg/Samenwerkingsinitiatieven
Eerstelijnsgezondheidszorg, Palliatieve Netwerken, Expertisecentra Dementie, ...
om te komen tot een geintegreerd en globaal kader en beleid geestelijke
gezondheid. De resultaten van de eerstelijnsconferentie, die plaatsvindt op 16
februari 2017, worden gevalideerd.

HOOFDSTUK III. Nadere regels met betrekking tot de financiering

Art. 6. §1. De Vlaamse Gemeenschap betaalt aan het OP, op basis van een
ministerieel besluit, een jaarlijkse subsidie waarvan het bedrag voor het jaar 2017
vastgesteld wordt in 2017.

§2. Het subsidiéringsbedrag wordt jaarlijks aangepast aan de gezondheidsindex en
dit binnen de budgettaire grenzen van het begrotingskrediet beschikbaar op
begrotingsartikel GEO/1GD-D-2-AC/WT - beleid over ziekenhuizen en geestelijke
gezondheidszorg. De indexatieformule wordt toegepast op ten hoogste 75% van het
subsidiéringsbedrag.

Volgende formule wordt gebruikt

Gezondheidsindex januari jaar X+1
basisjaar 2013
Subsidiejaar X+1 = basisbedrag 2016 X = --------=----mmmmmmmmm
Gezondheidsindex januari 2016
basisjaar 2013

§3. Het subsidiéringsbedrag wordt bepaald op basis van een forfaitair bedrag
(110.000 euro) en een variabel bedrag dat jaarlijks aangepast wordt op basis van
het aantal inwoners dat door het samenwerkingsverband wordt bediend en dit op
basis van de laatst gekende bevolkingscijfers. Dit gebeurt binnen de budgettaire
grenzen van het begrotingskrediet beschikbaar op begrotingsartikel GEO/1GD-D-2-
AC/WT - beleid over ziekenhuizen en geestelijke gezondheid.
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Art. 7. §1. De jaarlijkse subsidie-enveloppe wordt aan het OP uitbetaald in vijf
schijven, die samen 100% vormen van het jaarbedrag.

§2. 80% van de enveloppe wordt betaald in vier schijven van telkens 20% per
kwartaal. De eerste schijf wordt uitbetaald na ondertekening van het subsidiebesluit.
De drie volgende schijven worden uitbetaald in de laatste maand van het voorgaande
kwartaal.

§3. De resterende 20% wordt uitbetaald na goedkeuring door het agentschap van
het ingediende financieel verslag en jaarverslag van het voorgaande werkjaar (die
financiéle stukken betreffen een overzicht van de personeelsleden die tewerkgesteld
zijn binnen het subsidiekader, hun functie en tewerkstellingstijd en met vermelding
van het barema dat wordt toegepast en dit opgesplitst voor de basiswerking en voor
de ombudsfunctie).

84. De subsidie, vermeld in het ministerieel besluit, wordt gestort op het
rekeningnummer van het OP.

Art. 8. Maximaal 20% van de jaarlijkse subsidie-enveloppe mag als reserve
overgedragen worden naar het volgende jaar. De gecumuleerde reserve,
gegenereerd uit de jaarlijkse Vlaamse subsidie-enveloppe voor de werking van de
Overlegplatforms, mag niet meer bedragen dan 20% van de jaarlijkse subsidie-
enveloppe. De startdatum is 1 januari 2015.

HOOFDSTUK 1IV: Communicatie

Art. 9. De steun van de Vlaamse overheid moet vermeld worden bij publicaties,
presentaties en andere communicaties die betrekking hebben op de opdrachten,
vermeld in de overeenkomst. Deze vermelding gebeurt door het aanbrengen van het
logo van de Zorg en Gezondheid.

HOOFDSTUK V: Opvolging, bijsturing en eventuele wijzingen van de
overeenkomst

Art. 10. Het OP treft de nodige maatregelen om een permanente
voortgangsbewaking van deze overeenkomst te verzekeren en alle wettelijke taken
te ondersteunen.

Art. 11. Tijdens de looptijd van deze overeenkomst kunnen er, na onderling overleg,
wijzigingen aangebracht worden aan de inhoud van deze overeenkomst en dit in
functie van de evaluatie van de toepassing van deze overeenkomst en een
geactualiseerde visie op de kernopdrachten van het OP.

Art. 12, Voor deze overeenkomst worden volgende contactpersonen aangeduid
voor het OP:

E-mail:

Tel.

Rekeningnummer:

voor de Vlaamse Gemeenschap: dr. Dirk Dewolf
Administrateur-generaal
Agentschap Zorg en Gezondheid
Koning Albert II-Laan, 35 bus 33
1030 Brussel
tel. 02 553 35 00

Art. 13. §1. Het agentschap evalueert jaarlijks de uitvoering van de opdrachten.
Telkens het agentschap dit nodig acht, kunnen overlegmomenten georganiseerd
worden.
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§2. Daartoe bezorgt het OP een jaarverslag voor 1 juni van het volgende werkjaar.

HOOFDSTUK VI: Inwerkingtreding van de overeenkomst

Art. 14. Deze overeenkomst treedt in werking op 1 januari 2017 en eindigt op 31
december 2018.

Opgemaakt te Brussel op ... in 2 originele exemplaren. Elke partij verklaart een
ondertekend exemplaar te hebben ontvangen.

Voor de Vlaamse Gemeenschap

De Vlaamse minister van Welzijn, Volksgezondheid en Gezin,

Jo Vandeurzen

Voor het OP

De voorzitter van de Raad van Bestuur,
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