
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
  

MEE NEDERLAND 
 
17 juni 2010  

 

Maatschappelijke Business Case (mBC)  

 

MEE als Publieke Waarde 



 

 



 

Alle rechten voorbehouden - Ernst & Young  1    

Voorwoord  

 

Yz ĉj¤~ªzy cvª~¥¤© Yzx¢v¨vª~¥¤ ¥¤ ª}z g~|}ª© ¥{ ez¨©¥¤© ­~ª} Y~©vw~¢~ª~z©Ċ =GEEL> 

vormt een internationaal erkend sociaal -politiek kader voor participatie en 

inclusie van mensen met beperkingen in elke samenleving. Het afkondigen, 

onderschrijven en ratificeren van verdragen of conventies leidt ook in dit geval 

niet vanzelf tot de beoogde doelen. Mensen met beperkingen en hun directe 

omgeving zijn ą mede door de complexiteit van problematiek en van regelingen ą 

aangewezen op praktische, persoonlijke en professionele ondersteuning om hun 

eigen situatie te onderkennen en te verbeteren. Instellingen en bedrijven in de 

samenleving hebben daarnaast ook behoefte aan informatie en ondersteuning 

om participatie van mensen met beperkin gen te faciliteren.  

 

Nederland kent met de MEE-¥¨|v¤~©vª~z© z¤ }«¤ ¬¥¥¨¢¥¦z¨©A yz ĉh¥x~vv¢ 

ezyv|¥|~©x}z Y~z¤©ªz¤ĊA zz¤ ¢v¤|z ª¨vy~ª~z ¬v¤ ¦¨¥{z©©~¥¤z¢z ¥¤yz¨©ªz«¤~¤| 

gericht op het bevorderen van de kwaliteit van leven van mensen met 

beperkingen. Participatie in de samenleving is daarvan een kerndoel. Het 

specifieke van MEE-organisaties is dat zij direct en persoonlijk in contact staan 

met de cliënten, deze helpen, voor hen bemiddelen en hen ondersteunen waarbij 

zoveel als mogelijk van algemene voorzieningen wordt gebruik gemaakt. De 

­z¨¡­~ °z ¬v¤ bZZ ¬¥¢|ª yvv¨£zz }zª ĉ¥¤yz¨©ªz«¤~¤|©£¥yz¢Ċ yvª ~¤ªz¨¤vª~¥¤vv¢ 

staat voor het meest recente en wetenschappelijk onderbouwde best -practices 

model1. MEE brengt ondersteuningsbehoeften op een professionele manier in 

kaart, signaleert problemen vroegtijdig en pakt ze aan in samenwerking met 

bijvoorbeeld algemene voorzieningen zoals scholen, eerstelijnsgezondheidszorg, 

gemeenten, buurtwerk, bedrijven. Waar nodig wordt gericht begeleid bij het 

kiezen en toeleiden naar een gespecialiseerde voorziening. Zoveel als mogelijk 

­¥¨yª |zw¨«~¡ |z£vv¡ª ¬v¤ ĉ¤vª««¨¢~ ¡zĊ }«¢¦w¨¥¤¤z¤ ~¤ yz ¥£|z¬~¤| ¬v¤ yz 

persoon. 

 

Dit onderzoek geeft een antwoord op de vraag in hoeverre MEE-organisaties bij 

het realiseren van deze missie eff ectief en efficiënt zijn. Eerst worden een aantal 

cases uit de praktijk gepresenteerd. Deze laten de effecten van de ondersteuning 

van MEE zien op individueel niveau. Vervolgens wordt de methodiek van de 

ĉbvvª©x}v¦¦z¢~ ¡z W«©~¤z©©xv©zĊ |zw¨«~¡ª ¥£ zz¤ ¡¥©ªenąbaten analyse te maken 

in termen van maatschappelijk en economisch nut van MEE-activiteiten. Daarmee 

­¥¨yª yz ĉ©¥x~v¢ ¨zª«¨¤ ¥¤ ~¤¬z©ª£z¤ªĊ °~x}ªwvv¨ |z£vv¡ª =ĉ­vª ¡¨~ |ª yz 

©v£z¤¢z¬~¤| ªz¨«| ¬¥¥¨ yz £~yyz¢z¤ y~z ­¥¨yz¤ |zË¤¬z©ªzz¨yTĊ> z¤ ­¥¨yª zz¤ 

bijd¨v|z |z¢z¬z¨y vv¤ ĉz¬~yz¤xz wv©zyĊ ­z¨¡z¤C  

 

                                                                 
1 Schalock, R.L., Borthwick -Duffy S.A., Bradley, V.J., Buntinx, W.H.E., Coulter, D.L., Craig, E.M., 

Gomez, S.C., Lachapelle, Y., Luckasson, R., Reeve, A., Shogren, K.A., Snell, M.E., Spreat, S.,Tassé, 

M.J., Thompson, J.R., Verdugo -Alonso, M.A., Wehmeyer, M.L., & Yeager, M.H. (2010) .Intellectual 

Disability: Definition, Classification, and Systems of Supports (Eleventh edition). Washington, D.C.: 

AAIDD. 

Voorwoord van  Dr. W.H.E. Buntinx   
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Met dit rapport wil het expertteam naar buiten inzicht bieden in de werkwijze van 

MEE-organisaties. Gelijktijdig wil het team informatie aandragen waarmee naar 

binnen, ontwikkelingslijnen voor de toekomst verhelderd kunnen worden. In het 

perspectief van de genoemde UN conventie spelen MEE-organisaties in 

Nederland immers een cruciale rol.  

 

Het expertteam wil graag alle MEE-organisaties bedanken die data hebben 

aangeleverd om deze maatschappelijke businesscase uit te werken. Het team 

dankt ook de klankbordgroep voor hun rol als kritische en creatieve 

sparringpartner tijdens het project.  

 

 

  Utrecht 2010,  

namens het expertteam : 

 

drs. L.P. van Felius  

dr. W.H.E. Buntinx  

drs. P.A.M. van den Broek 
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Management samenvatting  

k¥¥¨ « ¢~|ª yz ĉ£vvª©x}v¦¦z¢~ ¡z W«©~¤z©© Xv©zĊ ofwel mBC van de MEE-

dienstverlening. Hieraan ten grondslag ligt de vraagstelling van MEE om de 

waarde van de eigen dienstverlening te verduidelijken . Deze mBC beschrijft deze 

waarde vanuit zowel het oogpunt  van de cliënt als van de maatschappij . 

 

De aanpak verliep via vier bijeenkomsten met een expert team van externen en 

klankbordgroep  van MEE bestuurders en werknemers uit alle ¨z|~¥Ċ© z¤ 

disciplines. Vanuit de MEE organisaties zijn tientallen cliëntverhalen en 

kengetallen verzameld en geanalyseerd. Gezamenlijk is het stappenplan van de 

mBC gevolgd om de effecten van dienstverlening door MEE te verzamelen en te 

kwantificeren.  

 

Het resultaat is drieledig: de case van de cliënt, de case van de maatschappij en 

de case van MEE: 

 

Ʒ De case van de cliënt illustreert in ze ven verhalen dat de inzet van MEE 

inspeelt op de behoeften en wensen van de cliënt, met name daar waar 

het gaat om complexe problematiek, de vraag naar specifieke 

deskundigheid en een stelseloverstijgende , integrale aanpak.  Cliënten zijn 

aan het woord en laten zien dat MEE uniek is door er in kritieke situaties 

te zijn. De verhalen beschrijven de bijdrage aan het versterk en van de 

zelfredzaamheid , het sociale netwerk en het meedoen in de 

maatschappij . 

 

Ʒ De case van de maatschappij beschrijft de maatschappelijke effecten voor 

stakeholders als de zorgverzekeraar s, diverse ministeries en gemeenten. 

Een aantal effecten is gekwantificeerd: een lager beroep op  opvang en 

intensieve ondersteuning, het verminderen  van het beroep op 

gespecialiseerde kinderopvang  en speciaal onderwijs, het voorkomen van 

overlast, huisuitzetting, schulden en het doen van een beroep op de 

Wajong, Wsw of dagverblijf AWBZ. Het maatschappelijk rendement 

behaald met deze effec ten is geraamy ¥¦ ĐHNE £~¢ ¥z¤C 

 

Ʒ De case van MEE geeft een conclusie op basis van bovenstaande twee 

perspectieven. Hieruit blijkt dat MEE fungeert als de netwerkpartner in de 

keten voor mensen met een beperking. Laagdrempelig en 

oplossingsgericht zoals cliënten aantone n. MEE heeft specifieke kennis 

over de doelgroep wat resulteert in een betere aansluiting op de 

levensfase en potentie van de cliënt.  
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De maatschappelijke businesscase trekt ten slotte enkele conclusies. Kern 

daarvan is dat MEE in vele gevallen maatschappelijke kosten verlaagt, uitstelt of 

voorkomt. In de mBC is dit aangetoond voor  zz¤ ¬~ {ªv¢ ª}z£vĊ©O F> ye kost gaat 

voor de baat , 2) r egulier in plaats van speciaal, 3) meewerken & meedoen, 4) 

voorkomen is beter dan genezen  en 5) eigen huis en haard.  

 

Vanuit deze verhalen, effecten en themaĊs is aannemelijk gemaakt dat MEE elke 

geïnvesteerde euro minimaal vier keer terugverdient voor de maatschappij, 

maar vooral dat MEE een onmisbare schakel in de keten vormt , in een 

economisch en sociaal tijd sgewricht  waarin de zelfredzaamheid en 

maatschappelijke participatie van mensen met een beperking in het gedrang 

raakt.  

 

 

 

  



 

Alle rechten voorbehouden - Ernst & Young   

Inhoudsopgave  

VOORWOORD 1 

MANAGEMENTSAMENVATTING 3 

1.  INLEIDING 1 

1.1  Cliëntondersteuning MEE 1 

1.1.1  Visie op cliëntondersteuning  2 

1.1.2  Vraagprofielen en dienstenportfolio  2 

1.2  Maatschappelijke Business Case 3 

1.2.1  Wat is een mBC? 3 

1.2.2  De mBC als levend document 4 

1.3  Leeswijzer 5 

2.  HET PERSPECTIEF VAN DE CLIËNT 6 

2.1  Op momenten, dat het nodig is  6 

2.2  Verborgen kansen onthullen  9 

2.3  Weer op weg helpen 11  

2.4  Gewoon als het kan 12  

2.5  Grip krijgen op de situatie  13  

2.6  Aan het werk  14  

2.7  Soms zijn oplossingen zo eenvoudig 16  

2.8  Conclusie: MEE door de ogen van de cliënten 17  

3.  HET PERSPECTIEF VAN DE MAATSCHAPPIJ 18  

3.1  Van persoonlijke impact naar maatschappelijk effect  19  

3.2  Stakeholders 19  

3.3  Kwalitatieve effecten  20  

3.4  Kwantitatieve effecten  22  

3.4.1  De kost gaat voor de baat: geïndiceerde dagbesteding & 

ondersteuning  22  

3.4.2  Regulier in plaats van speciaal: opvang & onderwijs  23  

3.4.3  Meewerken & meedoen: arbeid 24  

3.4.4  Voorkomen is beter dan genezen: overlast & criminaliteit  24  

3.4.5  Eigen huis en haard: huisuitzetting & schulden  25  

3.5  Impactkaart  25  

3.6  Conclusie: maatschappelijke baten MEE 25  

  



Inhoudsopgave  

 

Alle rechten voorbehouden - Ernst & Young  ii  

4.  DE CASE VAN MEE 27  

4.1  De publieke waarde van MEE 27  

4.1.1  De Kost gaat voor de baat  27  

4.1.2  Regulier in plaats van speciaal 28  

4.1.3  Op weg naar arbeid 28  

4.1.4  Voorkomen is beter dan genezen  28  

4.1.5  Eigen huis en haard 29  

4.2  Het maatschappelijke effect van MEE 30  

4.3  Conclusie: MEEr waarde voor individu & maatschappij  31  

 

 

Bijlagen  

Ʒ Literatuurlijst  

Ʒ Samenstelling expertteam en klankbordgroep mBC 

Ʒ Lijst met afkortingen  

 

 

 



 

Alle rechten voorbehouden - Ernst & Young  1 

1.  Inleiding  

Dit document beschrijft een aantal onderdelen van yz ĉ£vvª©x}v¦¦z¢~ ¡z 

W«©~¤z©© Xv©zĊ ¬v¤ yz bZZ-y~z¤©ª¬z¨¢z¤~¤| =}~z¨¤v ªz ¤¥z£z¤ ĉ£WX bZZĊ>C ]zª 

heeft tot doel om gefaseerd v anuit verschillende perspectieven een totaalbeeld 

van de MEE-dienstverlening te beschrijven. MEE gebruikt dit om het eigen 

dienstverleningsconcept en de waarde die de MEE-dienstverlening heeft voor 

cliënt en maatschappij te verduidelijken.  

 

De waarde van de MEE-dienstverlening voor individuele cliënten en de 

samenleving is al langer bekend. De preventieve we rking als wezenskenmerk van 

de MEE-cliëntondersteuning is benoemd: door ondersteuning op maat wordt een 

(onnodig) beroep op andere, i.c. zwaardere  of duurdere voorzieningen en 

ondersteuning voorkomen, uitgesteld of verminderd. Eerder is onderzoek 

verricht naar de vraag hoe en waar deze preventieve werking tot stand komt. 2 

Dat onderzoek richtte zich vooral op de zorg. Duidelijk was dat er ook een 

preventie ve werking uitgaat van de MEE-cliëntondersteuning  op andere 

domeinen zoals de sociale zekerheid, het onderwijs en justitie . 

 

Met deze mBC gaan de MEE-organisaties een aantal stappen verder. Deze 

beoogt de maatschappelijke baten ook in kwantitatieve zin te benoemen. Juist in 

een tijd dat de nadruk steeds meer komt te liggen op kosten, bezuiniging en en 

herschikking van financiële middelen is inzicht in de baten van belang. Verder 

beperkt de mBC zich niet tot een maatschappelijk deelterrein, maar neemt deze 

het gehele bereik van de MEE-dienstverlening tot uitgangspunt.  Cliëntvragen en 

maatschappelijke problemen beperken zich namelijk niet tot strikt gescheiden 

gebieden. Juist de samenhang van problemen en de daarbij te kiezen 

oplossingen vragen om een integrale  en stelseloverstijgende benadering. Alleen 

dan zijn maatschappelijke baten te boeken  en meerkosten te voorkomen . Dat is 

de insteek van MEE. 

 

1.1  Cliëntondersteuning MEE  

Met haar dienstverlening bevordert MEE de integratie en participatie van 

mensen met een beperking. MEE draagt bij aan de kwaliteit van leven van 

mensen met een beperking. MEE heeft een visie ontwikkeld om deze unieke 

vorm van cliëntondersteuning ook in de toekomst te waarborgen.  
  

                                                                 
2 Onderzoek naar preventieve functie van MEE -cliëntondersteuning t.o.v. de zorg. Berenschot, 

Erasmus Universiteit Rotterdam, Universiteit van Tilburg, Utrecht, 31 oktober 2006.  
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1.1.1  Visie op cliëntondersteuning  

Een vroegtijdige signalering van be perkingen is van groot belang. Dit is een taak 

van instanties waarmee mensen met een beperking in aanraking komen 

waaronder huisartsen, consultatiebureaus, leerkrachten, Wmo -loketten en 

Centra voor Jeugd en Gezin. Waar nodig ondersteunt MEE hen daarbij. MEE 

biedt cliënten hulp bij het verkrijgen van een samenhangend 

ondersteuningsaanbod, het maken van keuzen en de evaluatie van de 

ondersteuning. Verder adviseert MEE algemene instellingen, overheden en 

werkgevers hoe zij hun activiteiten  zodanig kunnen inric hten dat ook mensen 

met een beperking er gebruik van kunnen maken , zodat specialistische hulp niet 

nodig is. 

 

De cliëntondersteuning van MEE heeft de volgende kenmerken:  

- versterken cliënt en sociaal netwerk;  

- stelseloverstijgend, integraal en in alle levensfasen; 

- vraaggericht en laagdrempelig;  

- professioneel en betrokken;  

- landelijke dekking en uniform;  

- signaleren, activeren en samenwerken.  

1.1.2  Vraagprofielen en dienstenportfolio  

Op basis van een analyse van de vragen die de afgelopen jaren zijn gesteld aan 

MEE en de maatschappelijke vraag, heeft MEE in overleg met de 

cliëntenorganisaties vier vraagprofielen geformuleerd:  

 

Ʒ ontwikkeling en opvoeding;  

Ʒ leren en werken;  

Ʒ samenleven en wonen; 

Ʒ geldzaken en regelgeving.  
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Samenleving

Sociaal Netwerk

Cliënt

Lokale omgeving

Samenleving

Sociaal Netwerk
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Sociaal Netwerk
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Binnen ieder vraagprofiel vloeien uit de individuele dienstverlening  

maatschappelijke taken  voort. Hier mee draagt MEE bij aan de bewustwording 

en aanpak van onbedoelde uitsluitingsmechanismen.  

 

In het model zijn tevens de vier schillen  van de integrale benaderin g zichtbaar:  

 

Schil 1   Versterken cliënt; door versterken van de eigen kracht  

   en zelfredzaamheid.  

Schil 2   Versterken van het sociale netwerk (familie, vrienden en  

   andere betrokkenen).  

Schil 3   Activeren en versterken van de lokale omgeving.  

Schil 4  Bijdragen aan bewustwording en aanpak van onbedoelde  

   uitsluitingsmechanismen in de samenleving.  

 

Vanuit dit model zijn alle individuele  vraagprofielen van cliënten samen te 

stellen. Het vormt de basis voor het dienstenportfolio van MEE. In nevenstaande 

figuur is een vereenvoudigde weergave te zien.  Deze dient om bij de casuïstiek 

het bijbehorend  vraagprofiel kleur te geven.  

 

1.2  Maatschappelijke Business Case  

1.2.1  Wat is een mBC? 

Een mBC is een gestructureerde kosten-baten afweging waarin het economische 

én het maatschappelijke nut samenkomen. Deze mBC kijkt naar de MEE-

dienstverlening. Deze dienstverlening is niet statisch maar continu in 

ontwikkeling. Deze dynamiek hangt samen met veranderingen in cliëntvragen en 

maatschappelijke opgaven. Vraaggerichtheid  en maatschappelijk relevantie zijn 

belangrijke uitgangspunten voor de dienstverlening van MEE. Dit heeft geleid tot 

door de MEE-organisaties opnieuw geformuleerde vraagprofielen en 

dienstenportfolio.  

 

De mBC zet voor een aantal typen dienstverlening haar  kosten af tegen de te 

verwachten maatschappelijke baten. Zo heeft de maatschappij bijvoorbeeld baat 

bij de substitutie van formele zorg door mantelzorg of het voorkomen van dure 

zorg en opnames door preventie. Deze baten zijn geschat en gekwantificeerd 

gebruikmakend van onderzoek en literatuur  en door te werken met 

geredeneerde aannames en expert opinion s. De mBC MEE is opgesteld door een 

expert team bestaande uit verschillende externe experts  en een klankbordgroep 

van inhoudelijke MEE deskundigen (zie bijlage). 

 

Er is op onderdelen gebruik gemaakt van een door Ernst & Young in andere 

£WXĊ© ª¥z|z¦v©ª £¥yz¢. Door een inzicht in de reële kosten van de MEE- 

diensten en hun potentiële waarde in maatschappelijke baten kan een 

vergelijking gemaakt worden . Op deze wijze krijgen stakeholders en (potentiële) 

financiers een zo concreet mogelijk inzicht in het functioneren van MEE en de 

maatschappelijke effecten die zij ressorte ert . 

Ontwikkeling en
opvoeding

Leren en 
werken

Geldzaken en
regelgeving

Samenleven
en wonen
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1.2.2  De mBC als levend document  

Aan deze mBC MEE ligt een zorgvuldig en intensief ontstaansproces ten 

grondslag. Daarin zijn noodzakelijkerwijs keuzen gemaakt met het oog op de 

beschikbare tijd, de beschikbare informatie en het overleg met relevante 

betrokkenen. Dit heeft geresulteerd in  een selectie van casuïstiek en 

maatschappelijke baten. Naast het zoveel mogelijk gebruik maken van feitelijke 

gegevens, literatuur en experts zijn ook  beredeneerde aannames en 

inschattingen gemaakt. Deze zijn weergegeven, of,  in het kader van beknoptheid 

en leesbaarheid, te allen tijde op te vragen bij MEE. 

 

Deze mBC vormt de basis voor een verdere articulatie van diensten en 

doelgroepen. Overleg met stakeholders, financiers en verder onderzoek kunnen 

daarbij voortschrijdend inzicht genereren in kosten en baten. MEE nodigt 

deskundigen en geïnteresseerden uit om mee te denken in dit 

waarderingsproces. Door dit te verwerken in deze levende mBC zijn aannames 

steeds scherper te maken  en effecten nader te kwantificeren.  
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1.3  Leeswijzer  

Een maatschappelijke Business Case (mBC) kent een logische opbouw waarin 

onderling verbonden perspectieven samenkomen tot één gedeelde kosten -baten 

afweging van de MEE-dienstverlening . Drie van de vijf 3 perspectieven komen in 

deze mBC aan bod: het cliëntperspectief, de maatschappelijke case en  de 

concluderende businesscase van MEE. Vanuit casuïstisch beschreven 

cliëntverhalen redeneren we door naar een aantal casussen die de kosten en 

maatschappelijke effecten van MEE beschrijven.  

 

Hoofdstuk twee begint met de MEE-dienstverlening  te beschrijven door  de ogen 

van de cliënt. De vraag die dit hoofdstuk beantwoordt is hoe de MEE-

dienstverlening  de ondersteunings behoeften van de cliënt beantwoordt  en hoe 

zij op het niveau van het individu en zijn/haar omgeving waarde creëert bij het 

verlenen van diensten.  

 

De Maatschappelijke Case weegt in hoofdstuk drie de MEE-dienstverlening  

vanuit het perspectief van de maatschappij. Middels een stakeholderanalyse en 

de impactkaart  is, deels kwalitatief en deels kwantitatief, inzi chtelijk gemaakt 

waar de maatschappelijke baten van de MEE-dienstverlening  te behalen zijn.  

 

Het afsluitende h oofdstuk vier brengt de onderscheiden perspectieven (cliënt en 

maatschappij) samen en plaatst deze in de context van de vraagprofielen en 

dienstenportfolio van MEE. De analyse over het dekken van kosten vanuit de 

maatschappelijke baten vindt hier plaats.  

 

Afsluitend trekt de maatschappelijke Business Case conclusies over de 

levensvatbaarheid van de MEE-dienstverlening , haar succesfactoren & risico Ċ© 

en geeft daarbij een aantal aanbevelingen.  

 

 

 

 

 

 
  

                                                                 
3 Het businessmodel en de organisatorische case uit de standaard mBC methode zij n zich nog aan het 

opbouwen rond een intern traject gericht op de vernieuwing van het dienstenportfolio, de 

governance-structuur, het kwaliteitsbeleid en de implementatie hiervan binnen de MEE organisaties.  
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2.  Het perspectief van de 
Cliënt  

Dit hoofdstuk beschrijft vanuit het perspectief van de cliënt in een aantal 

casussen de cliëntondersteuning van MEE. De casussen zijn aan de praktijk 

ontleend, waarbij omwille van de privacy van cliënten de namen zijn veranderd.  

 

De beschrijvingen zijn bedoeld ter illustratie  van de variatie van cliëntsituaties 

en vragen waar MEE zich in heeft gespecialiseerd . De afzonderlijke casuïstiek is 

dan ook afzonderlijk en waar gewenst in delen te lezen. Naast de beschrijvingen 

staan kaders met de vraagp rofielen die  aan de orde zijn. Een woordenwolk geeft 

de belangrijkste items van de casus aan. Afsluitend aan iedere casus zijn de 

baten op persoonlijk en maatschappelijk niveau nogmaals samengevat.  

  

2.1  Op momenten, dat het nodig is  

 

Laurens heeft niet aangeboren hersenletsel (NAH). Toen Laurens in 1999 

geschept werd door een auto was hij een gezonde jongen van 10 jaar. Hij is 

zwaar gewond. Nadat Laurens bijkomt uit zijn coma blijkt dat hij blijvend letsel 

houdt. Hij is halfzijdig verl amd, eenzijdig blind en heeft hersenletsel. De jaren die 

volgen zijn zwaar voor Laurens, het gezin en de omgeving. Een lange weg volgt 

om voor Laurens en zijn gezin de beste zorg en begeleiding te organiseren.  

 

Laurens moet alles opnieuw leren. Vanuit het  ziekenhuis kan Laurens niet naar 

huis. Hij gaat naar een kinderrevalidatiecentrum en bezoekt daarnaast  de 

Mytylschool  van het revalidatiecentrum . Laurens heeft het moeilijk in het 

kinderrevalidatiecentrum. Hij heeft heimwee naar huis. Zowel het 

kinderreva lidatiecentrum als de school typeert Laurens als een moeilijk en 

onhandelbaar kind. Zij adviseren Laurens op te laten nemen in de 

kinderpsychiatrie.  

 

Naar huis of niet?  

De ouders van Laurens willen dit niet en vinden dat hij weer thuis moet komen 

wonen. Zij melden zich aan bij MEE. De MEE-consulent staat naast de ouders en 

ondersteunt  hen in de gesprekken met de professionals van het 

kinderrevalidatiecentrum en de school . MEE ondersteunt de ouders bij het 

maken van keuzes, het in kaart brengen van de mogelijkheden van speltherapie 

en het aanvragen van de benodigde indicaties. Al snel b lijkt dat de 

indicatiecommissie er van uitgaat dat Laurens nu verstandelijk gehandicapt is . 

Ondersteuning MEE 
- Helpen bij het maken van keuzen en 

die verwezenlijken  
- Ondersteunen in woon- en 

begeleidingsmogelijkheden 
- Ondersteunen in aanvragen van 

juiste indicaties  

 

CLIËNTPROFIEL 
Laurens 21 jaar  
Niet Aangeboren Hersenletsel  

 

Ontwikkeling en
opvoeding

Leren en 
werken

Geldzaken en
regelgeving

Samenleven
en wonen
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Met ondersteuning van de MEE-consulent wordt na enige tijd een nieuwe 

indicatie op grond van zijn lichamelijke beperking afgegeven . Dit betekent dat in 

de thuissitu atie passende zorg gericht op hersenletsel ingezet kan worden.  

 

Na een jaar komt Laurens eindelijk weer thuis wonen. Het is duidelijk dat 

Laurens is veranderd. Hij kan niet tegen te veel prikkels en heeft veel structuur 

en begeleiding nodig. De stru ctuur van het gezin lijkt hier goed bij te passen. De 

MEE-consulent evalueert met Laurens en de ouders of de oplossing voldoet aan 

de ondersteuningsbehoefte, hoe de verleende MEE-dienstverlening is geweest 

en sluit af.  

 

Het leven weer oppakken  

Voor het on geluk van Laurens had ieder kind zijn eigen plek binnen het gezin. 

Sinds Laurens weer thuis is wordt duidelijk dat het oorspronkelijke evenwicht is 

verstoord. Laurens is erg veranderd en heeft een centrale plek in het gezin waar 

zijn twee broers en zus rek ening mee moeten houden. Dit veroorzaakt 

spanningen binnen het gezin.  

 

Moeder benadert MEE weer voor ondersteuning. De mogelijkheden binnen  het 

gezin en het sociaal netwerk worden bekeken. De MEE-consulent helpt bij het 

inzetten van het eigen netwerk. Opa en oma komen een dagdeel per week om 

een spelletje met Laurens te doen. Vanuit de kerkgemeenschap wordt een kring 

opgezet, zodat Laurens iedere zondagmiddag door een ander gezin wordt 

opgevangen. Laurens vindt dit erg leuk. Op deze manier krijgen de ouders m eer 

ruimte voor de andere kinderen.  

 

Bij de ouders van Laurens groeit langzaam het besef dat hun kind blijvend 

veranderd is en altijd afhankelijk zal zijn van zorg en begeleiding van buitenaf. 

Een moeilijk acceptatieproces. De MEE-consulent verleent psych osociale 

ondersteuning in de verwerking. Daarnaast worden ook praktische zaken 

besproken zoals de mogelijkheden van ondersteuning in de thuissituatie. De 

andere kinderen in het gezin en de mensen van de pool vanuit de kerk krijgen 

van de MEE-consulent voor lichting over wat hersenletsel betekent en wat van 

belang is in de omgang. 

 

Dit gaat een tijdje goed. Toch blijkt in de praktijk dat de begeleiding en de 

structuur die Laurens nodig heeft erg belastend is voor het gezin. Samen met de 

moeder worden de mogel ijkheden bekeken en volgt een indicatie -aanvraag voor 

begeleiding thuis en voor een logeerhuis voor één weekend per maand. De 

ouders kiezen voor een PGB zodat ze de zorg in kunnen kopen die zij voor 

Laurens willen. Laurens gaat naar kunstzinnige therapie e n leert om zijn 

frustraties en impulsen te uiten en te reguleren. Laurens gaat regelmatig 

logeren in het logeerhuis. Voor Laurens en zijn ouders keert de rust weer terug. 

De MEE-consulent evalueert en sluit het contact  weer af . 

 
  

Ondersteuning MEE 
- Plaatsing binnen algemene 

voorzieningen mogelijk maken  
- Structuur en dagritme aanbrengen in 

het gezin 
- Opvoedkundige begeleiding en 

ondersteuning Vergroten 
zelfstandigheid en zelfredzaamheid 
Laurens en zijn gezin  

 

Ondersteuning MEE 
- Versterken eigen kracht gezin en 

mobiliseren sociaal netwerk  
- Psychosociale hulp bij verwerking en 

acceptatie  
- Voorlichting over gevolgen van 

hersenletsel en tips voor de omgang 
- Inzetten vrijwilligers uit sociaal 

netwerk in de thuissituatie  
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De juiste schoolkeuze  

Laurens gaat al vanaf het moment dat hij thuis is vijf dagen in de week naar een 

kinderdagcentrum. Na enkele maanden blijkt dat hij meer druk en prikkels 

aankan. Besloten wordt dat Laurens in het nieuwe schooljaar naar de 

Mytylschool gaat. Na enige tijd gaat het mis. Laurens wordt overvraagd . Hij is 

weliswaar normaal begaafd, maar sociaal emotioneel loopt hij achter. Laurens 

gaat van de Mytylschool naar een school voor zeer moeilijk lerende kinderen 

(ZMOK). Ook daar gaat het mis. Er is te weinig structuur e n te weinig kennis van 

de gevolgen van hersenletsel. Laurens heeft driftbuien en loopt regelmatig weg. 

Moeder schakelt MEE weer in. Laurens wordt na enige tijd geschorst op school 

en gaat na bemiddeling van MEE tijdelijk terug naar het kinderdagcentrum . 

Laurens ervaart dit als een vernedering, maar de structuur en de begeleiding die 

hij daar wel krijgt doen hem goed. Laurens wordt weer rustiger. De MEE -

consulent gaat samen met de moeder van Laurens op zoek naar een andere 

school.  

 

Op zichzelf wonen 

Door de problemen op school wordt de begeleiding in de thuissituatie steeds 

zwaarder. Laurens vraagt veel zorg en aandacht van de ouders. De vaste 

struc tuur vraagt om aanpassing van iedereen. Vooral d e andere kinderen in het 

gezin hebben daar veel last van. Samen met de MEE-consulent gaat moeder op 

zoek naar een passende woonplek. Dit is een hele zoektocht die 2 jaar duurt. 

Laurens geeft aan dat hij heel graag op zichzelf wil gaan wonen. Uiteindelijk 

wordt door bemiddeling van MEE een plek voor Laurens gevonden in een 

v¤ª¨¥¦¥©¥{~©x}z ~¤©ªz¢¢~¤|C Yz ©ª¨«xª««¨A yz ¦¨¥|¨v££vĊ© z¤ yz ¡«¤©ª°~¤¤~|z 

therapie geven Laurens rust en duidelijkheid. Hij functioneert g oed en gaat 

daarnaast naar het praktijkonderwijs. De MEE -consulent evalueert en sluit het 

contact af.  

 

Na enige tijd vindt de instelling dat Laurens zover is dat hij op zichzelf kan gaan 

wonen in de wijk. Daar zijn echter te veel prikkels, is geen structuur en wordt 

teveel gevraagd van de eigen verantwoordelijkheid van Laurens. Het gaat slecht 

met Laurens. Hij verzorgt zichzelf niet meer, heeft regelmatig driftbuien en 

loopt dan weg. Op een gegeven moment komt een kennis van moeder Laurens 

tegen in de binnenstad van Zwolle. Laurens had de trein vanuit Zutphen 

genomen. 

 

Op zijn plaats 

De MEE-consulent wordt weer ingeschakeld en er begint opnieuw een zoektocht 

naar een passende woonplek. Die wordt gevonden in een specifieke instelling 

binnen de gehandicaptenzorg voor mensen met NAH. Laurens is nu 21 en gaat 5 

dagen per week naar de dagbesteding. Het gaat  nu goed met Laurens, hij is trots 

op zijn eigen kamer en op zijn werk. De MEE-consulent evalueert en sluit weer 

af.  

 
  

Ondersteuning MEE  
- Ondersteuning in vinden van juiste 

woonplek voor Laurens die ook past 
bij zijn levensfase 
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Persoonlijk e baten 

Voor Laurens en zijn familie is MEE een stabiele factor waarop een beroep 

gedaan kan worden als daar aanleiding toe i s. MEE biedt overzicht, duidelijkheid 

en ondersteunt bij het zelfstandig maken van keuzen. Het gezin is daardoor in 

staat zelf de regie te houden , de eigen kracht te benutten en het eigen netwerk  

in te zetten . De inzet van professionele hulp en voorziening en sluit beter aan en 

ervaren wordt dat de gezinssituatie zo gewoon mogelijk in stand gehouden kan 

worden.  

 

Maatschappelijk e baten 

Met behulp van MEE is voorkomen dat Laurens vroegtijdig opgenomen werd in 

de kinderpsychiatrie. In plaats daarvan werd het mogelijk met inzet van het 

gezin en het eigen netwerk om Laurens in de thuissituatie op te laten groeien. 

Ook de direct betrokkenen w orden voorgelicht over NAH. De begeleiding van 

MEE heeft overbelasting van het gezin zoveel mogelijk voorkomen. Een beroep 

op duurdere voorzieningen is verminderd en uitgesteld. De betrokkenheid van 

MEE heeft een aantal malen geleid tot de -escalatie van de problematiek en 

geresulteerd in een voor Laurens geschikte oplossing.  

 

2.2  Verborgen kansen onthullen  

 

Latifa is 14 wanneer ze, met toestemming van haar ouders, door de intern 

begeleidster van school  bij MEE wordt aangemeld. Latifa zit op het VMBO en 

verzuimt veel , is brutaal tegen leerkrachten, heeft veel ruzies en haar 

leerprestaties zijn slecht. Opvallend  aan Latifa is dat ze vaak optrekt met veel 

jongere kinderen en kinderlijk spel en gedrag verto ont , maar ook uitdagend 

gedrag naar jongens laat zien. Ze draagt uitdagende kleding, is zwaar 

opgemaakt. Vaak hangen oudere jongens om het schoolplein waarmee ze achter 

op de scooter wegrijdt. Latifa komt steeds vaker met sieraden en dure kleren op 

school en leerkrachten maken zich zorgen om mogelijke betrokkenheid in het  

circuit van loverboys . 

 

Latifa wordt als zorgleerling besproken in het zorgadviesteam (ZAT) waar een 

consulent van MEE ook aan deelneemt. Bij de MEE-consulent gaan belletjes 

rinkelen als ze hoort van de gedragsuitersten van Latifa. Ze informeert of haar 

niveau al eens getest is. Dat is niet het geval . De MEE-consulent  adviseert de 

schoolpsycholoog haar te testen. Uit de test blijkt dat Latifa een totaal IQ van 64  

}zz{ªC avª~{v ­z¡ª £zª ĉ}vv¨ ¬¢¥ªªz wvwwz¢Ċ ¬z¨­vx}ª~¤|z¤ y~z °z ¤~zª ¡v¤ 

waarmaken. Ze wordt overvraagd  door anderen, omdat zij haar inschatten  op 

een normale intelligentie. Dit leidt vaak tot b estraf fen en/of c orriger en. Dit 

maakt haar onzeker en gefrustreerd waardoor Latifa negat ief gedrag  ontwikkelt . 

Vanwege haar mooie verschijning krijgt ze positieve bevestiging van jonge ns, 

maar ze overziet de consequenties niet. Haar ontwikkelingsleeftijd ligt nu 

eenmaal een stuk lager dan haar kalenderleeftijd.  

 

CLIËNTPROFIEL 
Latifa  
14 jaar  
Verstandelijke beperking  

 

Ontwikkeling en
opvoeding

Leren en 
werken
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De ouders van Latifa worden samen met de MEE-consulent op school 

«~ª|z¤¥y~|y ¥£ yz ªz©ª¨z©«¢ªvªz¤ z¤ yz x¥¤©z§«z¤ª~z© ¬¥¥¨ avª~{vĊ© 

schoolniveau te bespreken. De ouders zijn geschokt en boos, maar herkennen 

het probleemgedrag ook in de thuissituatie.  Zij accepteren de uitkomst van he t 

psychologisch onderzoek  niet en verwijten school te weinig aandacht te hebben 

voor LatifaĊs leerprestaties . Ze eisen bijlessen van school. Van verder onderzoek 

naar onderwijs dat beter bij haar niveau aansluit willen ze niets weten.  De MEE-

consulent  stelt voor om bij de ouders thuis dieper in te gaan op de boodschap 

van school en met hen te praten over de zorgen ¨¥¤y avª~{vĊ© |zy¨v| y~z ­z¢ 

door ouders worden gedeeld. De ouders stemmen hiermee in . 

 

De consulent voert een aantal gesprekken met de ouders en investeert vooral in 

de uitleg over verschillende vormen van intelligentie . Er volgt uitleg over hoe het 

verschil tussen kalender - en ontwikkelingsleeftijd bij mensen met een 

verstandelijke beperking werkt. Ook wordt dieper ingegaan op het psychologisch 

onderzoek. 

 

Intussen gaat Latifa door en wordt ze op een dag door de politie thuisgebracht 

met de mededeling dat ze als minderjarige uit een groep jongeren is gepikt die 

verwikkeld was in een drugruzie. De ouders schrikken, maar zijn vooral geraakt 

door de naïviteit in LatifaĊs reactie. Het dringt langzaam tot de ouders door dat 

er een relatie is tussen haar gedrag en haar beperking. De ouders bellen MEE. 

Nu de ouders de diagnose herkennen en er achter kunnen staan kan een 

hulpaanbod worden opgesteld.  

 

Latifa wordt aangemeld bij het In ter Disciplinair Team . Dit team ondersteunt 

Latifa en haar ouders bij het verzamelen van de benodigde 

onderwijsrapportage s ten behoeve van een indicatie voor speciaal onderwijs. 

Uiteindelijk wordt gekozen voor het Praktijkonderwijs in een ander deel van de  

stad. Aanvankelijk is er veel weerstand bij Latifa, maar na enige tijd gaat ze zich 

prettig voelen . De andere benaderingswijze, met een ander soort lessen meer 

gericht op de praktijk , maakt dat Latifa vee ¢ wzªz¨ ĉ©x¥¥¨ªĊ. Voor het eerst gaat 

ze succeservaringen opdoen. Er ontstaat een concreet beroepsperspectief . Ze 

wil graag de verzorging in  wat ook haalbaar is binnen haar mogelijkheden . Ze 

weekt zich langzaam los van haar vorige vriendengroep, legt nieuwe contacten 

binnen school en gaat met vriendinnen s porten en bij een majoretteclub.  

 

De ouders van Latifa volgen een cursus opvoedingsondersteuning waarin 

handvatten geboden worden hoe om te gaan met een kind met een 

verstandelijke beperking. Hierin worden ze ondersteund door de MEE -consulent . 

In de thuissituatie o bserveert de consulente de omgang tussen Latifa en haar 

ouders en worden gedragsalternatieven doorgesproken die passen binnen de 

gezinscultuur. Hierdoor herstellen de gezagsverhoudingen zich weer binnen het 

gezin. 

 

 

 

Ondersteuning MEE 
- Signaleren van mogelijke (verbor gen) 

verstandelijke beperking  
- Begeleiden ouders bij herkenning en 

acceptatie  
- Consultatie onderwijs  
- Begeleiden naar passend onderwijs 
- Opvoedingsondersteuning  
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Persoonlijk e baten  

De ouders van Latifa zijn uiteindelijk blij dat de reden van haar moeilijke gedrag 

duidelijk is geworden. De ouders en Latifa hebben zich in het aanvankelijk 

slechte nieuws weten te voegen waardoor Latifa aan haar toekomst kan gaan 

bouwen op haar eigen niveau, binne n haar eigen mogelijkheden.  

 

Maatschappelijk e baten 

Voorkomen is dat Latifa in het loverboy circuit/criminaliteit terecht is gekomen. 

Dit had kunnen leiden tot het v oortijdig verlaten  van school. Zonder erkenning 

van haar beperking zou Latifa ook op de arbeidsmarkt een onzekere toekomst 

tegemoet zijn gegaan omdat ze voortdurend boven haar niveau was 

aangesproken. 

2.3  Weer op weg helpen  

 

Mevrouw Snel heeft een herseninfarct gehad. Vanuit een gemeentelijk project 

(pgb Welzijn) kunnen chronisch zieken in aanmerking komen voor een 

geldbedrag van maximaal Đ 450,  - voor vrijetijdsbesteding.  In dit kader b rengen 

MEE-consulenten huisbezoeken aan mensen die in aanmerking komen voor het 

project, zoals mevrouw Snel. Tijdens het eerste huisbezoek aan mevrouw Snel 

en haar man blijkt  dat de familie Snel helemaal is vastgelopen. De MEE-consulent 

treft een enorme puinhoop aan. Overal verspreid e papieren, etensresten  en 

rommel . De reguliere hulpverlening wil niet meer komen. Ook blijkt dat de 

familie Snel een enorme betalingsachterstand heeft bij verschillende 

organisaties.  

 

In een aantal huisbezoeken brengt de MEE-consulent in kaart  wat bij de familie 

Snel nodig is om uit deze negatieve situatie te komen . De problemen, wensen en 

mogelijke oplossingen worden door de MEE-consulent geïnventariseerd. 

Verschillende zaken worden in onderlinge samenhang bekeken, zoals het wonen, 

het huishouden, de financiën, de mobiliteit, de sociale relaties  en de 

vrijetijdsbesteding.  

 

MEE legt contact met een aantal instanties  waaronder de zorgorganisatie voor 

geestelijke gezondheidszorg waar mevrouw Snel eerder onder behandeling was 

vanwege haar herseninfarct. De MEE-consulent brengt de hulpverlening weer op 

gang en brengt de familie Snel in contact met organisaties  die ondersteunen bij 

het invullen van belastingformulieren. Al snel blijkt dat er veel fiscale voordelen 

voor chronisch zieken zijn waarvan  de familie Snel niet op de hoogte is. Het geld 

dat hierdoor beschikbaar komt, geeft de familie Snel ruimte om hun financiële 

problemen aan te pakken.  Samen met de familie Snel gaat de MEE-consulent aan 

de slag met diverse gemeentelijke regelingen waar voor  zij in aanmerking komen . 

Eén daarvan is het project pgb welzijn waardoor invulling gegeven kan worden 

aan de vrijetijdsbesteding. De MEE-consulent heeft vastgesteld dat de familie 

Snel ook na 2 jaar nog steeds tevreden is, zij hun leven weer op de rails h ebben 

en dat er een prima contact is met de reguliere hulpverlening .  
  

CLIËNTPROFIEL 
Familie Snel 
Mevrouw: 57, Meneer: 72  
Chronisch ziek/NAH 

 

Geldzaken en
regelgeving

Samenleven
en wonen

Ondersteuning MEE 
- Signaleren problematiek achter 

eenvoudige vraag 
- Structuur en dagritme aanbrengen in 

het gezin 
- Heractiveren betrokken 

hulpverlening  
- Isolement doorbreken door zinvolle 

vrijetijdsbesteding  
- Tips, adviezen en hulp bij financiële 

regelingen  
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Persoonlijk e baten  

De familie Snel is met hulp van MEE in staat geweest de negatieve situatie te 

doorbreken. De vastgelopen hulpverlening is weer op gang gebracht. Door de 

inzet van MEE is voorkomen dat de familie S nel nog dieper in de problemen 

raakt en is zij weer op weg geholpen.  

 

Maatschappelijk e baten 

De familie Snel is met de gerealiseerde onderst euning in staat maatschappelijk  

te participeren. Met de inzet van  MEE is voorkomen dat de situatie uit de hand  

loopt en dat er onoverkomelijke financiële problemen zijn ontstaan. Een 

eventueel beroep op meer ingrijpende zorg of maatschappelijke voorzieningen is 

daarmee voorkomen . 

 

2.4  Gewoon als het kan  

 

Elise is 2 jaar en heeft het Syndroom van Down. Omdat Elise extra zorg nodig 

heeft bij de voeding, hebben de ouders er voor gekozen dat Elise overdag altijd 

thuis is bij haar moeder . De voeding gaat nu een stuk beter en de ouders willen 

graag voor Elise een passende dagbesteding. De ouders zijn door de kinderarts 

naar MEE verwezen met het advies om Elise aan te melden voor een plaats op 

het Kinderdagcentrum voor kinderen met een beperking.  

 

Samen met de MEE-consulent wordt op een rijtje gezet welke aspecten voor de 

ouders van belang zijn in de opvoeding en voor de toekomst van hun kind . Hier 

komen twee belangrijke punten uit. Elise moet z oveel mogelijk in contact komen 

£zª yz ĉ|z­¥¤zĊ w«~ªz¤­z¨z¢y en haar zelfsta ndigheid moet zoveel mogelijk 

bevorderd worden.  Voor de ouders heeft h et eerste punt nu prioriteit omdat 

Elise al langer bij moeder thuis is geweest dan de ouders oorspronkelijk hadden 

gewenst. De MEE-consulent komt met het voorstel de mogelijkheden van de 

peuteropvang in hun eigen wijk  te onderzoeken.  

 

De MEE-consulent bereidt met de ouders de gesprekken met de peuteropvang 

voor. Er is geïnventariseerd welke zorg hun dochter nodi g heeft en wat de 

verwachtingen en wensen van de ouders zijn. De ouders willen graag beginnen 

met eerst een dag op de peuteropvang. Wanneer het goed gaat willen ze na 

enkele maanden dat Elise twee dagen naar de peuteropvang gaat. De ouders 

voeren twee gesprekken met de leiding van de peuter opvang. De opvang geeft 

aan dat het voor Elise van belang is dat de gewenningsperiode zo kort mogelijk 

gehouden wordt en dat ze daarom graag direct met twee dagen willen beginnen. 

Na een gesprek met de MEE-consulent komen de ouders en de opvang tot 

overeenstemming over een plaatsing die direct me t twee dagen start. De MEE-

consulent, de ouders en de opvang spreken af na 2 maanden de plaatsing te 

evalueren. Als dan blijkt dat het niet goed gaat met Elise op de peuteropvang 

kan alsnog een plaatsing op het Kinderdagcentrum  overwogen worden.  

 

CLIËNTPROFIEL 
Elise 
2 jaar 
Down-syndroom 

 

Ontwikkeling en
opvoeding

Leren en 
werken
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Na twee maanden blijkt  dat het met Elise heel goed gaat en zij kan in ieder geval 

tot haar vierde verjaardag op de peuteropvang opvang blijven . Ook blijkt dat een 

uitbreiding met een dag tot de mogelijkheden behoort . 

 

Persoonlijk e baten  

De ouders van Elise kunnen beter invulling geven aan hun opvoedingswens. Elise 

wordt op de reguliere wijze opgevangen en hoeft niet naar een dagcentrum voor 

kinderen met een beperking. Er zijn voorlopig voldoende mogelijkheden om haar 

ontwikkeling te stimuleren.  

 

Maatschappelijk e baten  

Door de ondersteuning van MEE is reguliere opvang gerealiseerd in plaats van 

de oorspronkelijk gevraagde  AWBZ-zorg (dagcentrum voor kinderen met een 

beperking). Uitgaande van een plaatsing van 2 dagen per week in eerste jaar en 

3 dagen in tweede jaar kan vastgesteld worden dat sprake is van een besparing 

van ruim Đ GJC000, - . De ĉ|z­¥¤zĊ ¦z«ªz¨opvang dichtbij huis bevordert 

participatie op de langere termijn.  De begeleiding van Elise is gedemedicaliseerd 

en het proces van problematiseren van de beperking is gestopt. De ouders leren 

om verder te kijken dan alleen het medische probleem van Elise. In plaats van 

steeds verder in het medische circuit en de gespecialiseerde zorg terecht te 

komen, worden de ouders in een ander spoor geleid . Zij kunnen zich meer 

richten op participatie  van hun dochter . Dit geeft op de lange termijn 

besparende effecten.  

 

2.5  Grip krijgen op de situatie  

 

Van een echtpaar hebben beide partners een licht verstandelijke beperking . Bij 

elk van hun vijf kinderen is een beperking of stoornis gediagnosticeerd (ADHD, 

autisme, spina bifida). Moeder meldt zich bij de huisarts omdat zij het niet meer 

ziet zitten . Ze heeft last van depressies en kan de thuissituatie niet meer aan. De 

huisarts verwijst moeder door naar MEE.   

 

De MEE-consulent gaat op huisbezoek. Het blijkt dat d e ouders niet meer weten 

hoe ze met alle problemen van hun kinderen om moeten gaan. Ook zijn er 

financiële pr oblemen. De MEE-consulent zet met de ouders alles op een rij. Ze 

brengt met hen de situatie in kaart: de problemen, de mogelijke oplossingen en 

de betrokken instanties. Ze bespreekt met hen wat een goede aanpak is  en 

stippelt met hen een traject uit om weer grip te krijgen op de situatie.  

De MEE-consulent helpt de ouders bij het krijgen van de benodigde zorg en 

ondersteuning. Er komt praktische thuishulp  en pedagogische 

gezinsbegeleiding. Verder ondersteunt de MEE-consulent de ouders bij de 

contacten met  de andere bij het gezin betrokken hulpverleners en instanties 

(artsen, psychologen, speciaal onderwijs).  Op verzoek van de ouders is de MEE-

consulent  de spin in het web die overzicht heeft over de gezinssituatie, de  

problematiek en de onderling afgestemde inzet van de hulpverleners.  

 

Ondersteuning MEE 
- Inzicht krijgen in wensen, hulpvraag 

en mogelijkheden 
- Helpen bij het maken van keuzes en 

die verwezenlijken  
- Voorbereiden gesprekken met 

professionals 
- Peuteropvang in de wijk bereid 

vinden een kind met een beperking 
op te nemen 

- Ondersteuning in de opvoedin g 

 

CLIËNTPROFIEL 
Gezin 
2 volwassenen, 5 kinderen  
LVG, ADHD, Autisme, LG 

 

Ontwikkeling en
opvoeding

Leren en 
werken

Geldzaken en
regelgeving
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Op advies van de MEE-consulent  volgen de ouders een cursus 'omgaan met 

schulden'. Hierdoor krijgen ze meer grip op hun financiële situatie.  

 

Na verloop van tijd besluiten de ouders te gaan scheiden. De vijf kinderen gaan 

bij de moeder wonen. De MEE-consulent ondersteunt het gezin tijdens de 

scheiding en geeft advies bij het opvoeden van de kinderen. Hierdoor wordt de 

leefsituatie overzichtelijk  voor moeder . De MEE-consulent is voor het gezin een 

stabiele factor waar  indien nodig op teruggevallen kan worden.   

 

Persoonlijk e baten   

De draagkracht van het gezin is vergroot. Het gezin krijgt m eer grip op de eigen 

©~ª«vª~zC \z¬¥z¢z¤© ¬v¤ ¥¤£vx}ª z¤ ĉ¬z¨y¨~¤¡z¤Ċ °~ ¤ ¬z¨£~¤yz¨yC k¨vv|©ª«¡¡z¤ 

zijn terug gebracht tot behapbare brokken. Het gezin is, weliswaar met 

ondersteuning, in staat stapsgewijs de situatie onder controle te brengen en te 

houden. 

 

Maatschappelijk e baten 

Zonder betrokkenheid van MEE was uithuisplaatsing van de kinderen een reële 

optie geweest. Deze waren dan terecht gekomen in verschillende pleegzinnen of 

instellingen  voor jeugdzorg of gehandicaptenzorg. Door het integraal aanpakk en 

van de problemen is een verergering van de psychische klachten van moeder 

voorkomen en daarmee psychiatri sche behandeling. 

 

2.6  Aan het werk  

 

Sabine is 27 jaar en zwakbegaafd. Ruim negen jaar geleden is zij, na de 

Praktijkschool , met een Wajong-uitkering thuis komen te zitten.  Sabine heeft 

veel schulden en heeft moeite om haar huishouden te voeren  waardoor zowel 

Sabine als het huis verwaarloz en. Sabine heeft last van depressieve klachten.  

 

Sabine komt via een vriendin in contact met MEE. De MEE-consulent maakt 

samen met Sabine een ondersteunings plan. Hierin staat  welke problemen Sabine 

heeft bij het inrichten van haar leven. In het ondersteunings plan wordt een route 

uit gestippeld waarlangs Sabine aan oplossingen kan werken. Het plan geeft aan 

wat zij zelf kan en moet doen en welke hulp zij daarbij van MEE en andere 

organisaties kan krijgen. Naast de aanpak van de schulden en het organiseren 

van het huishouden richt dit zich op het  vinden van een geschikte werkplek. Om 

te weten te komen wat Sabine voor werk  wil doen en waar haar mogelijkheden 

liggen, neemt de MEE-consulent een arbeidsint eresse- en capaciteitentest  af. 

Hieruit blijkt dat Sabine graag met mensen werkt en iets met dien stverlening 

doet.  

 

De MEE-consulent legt contact met een verzorgingshuis in de buurt en regelt dat 

Sabine aan de slag kan in de huishouding. Sabine krijgt een betaalde baan voor 6 

maanden. Om haar baan ook te kunnen behouden en om voortijdige uitval van 

Sabine te voorkomen , regelt de MEE-consulent  een jobcoach bij een re-

Ondersteuning MEE 
- Creëren van overzicht en in kaart 

brengen van problemen en 
mogelijke oplossingen 

- Coördineren van samenwerking 
tussen diverse betrokken instanties 
bij het gezin vanuit integrale 
aanpak 

- Opvoedkundige begeleiding en 
psychosociale ondersteuning om 
het gezin weer op de rails te krijgen  

- Financieel begeleiden en financiële 
zaken weer op orde brengen  

 

CLIËNTPROFIEL 
Sabine 
27 jaar  
Zwakbegaafd 

Leren en 
werken

Samenleven
en wonen
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integratiebedrijf . Deze begeleidt Sabine bij het leren van de benodigde 

vaardigheden en het wennen aan het werkritme. Problemen met het werk 

kunnen Sabine en haar werkgever met de jobcoach  bespreken, zodat tijdig naar 

oplossingen gezocht kan worden. MEE blijft betrokken vanwege het inzicht  in de 

totaalsituatie van Sabine. MEE heeft samen met Sabine de afspraak met het 

verzorgingshuis dat a ls dit half jaar goed gaat, de werkgever het contrac t 

verlengt. Na zes maanden is het contract van Sabine verlengd. Net als bij andere 

werknemers wordt met Sabine periodiek bekeken welke andere mogelijkheden 

zich binnen deze organisatie voordoen. Ervaring, kennis en vaardigheden 

kunnen tot nieuwe kansen lei den, ook eventueel bij een andere organisatie.  

 

Sabine heeft veel plezier in haar werk wat haar veel voldoening geeft. Het 

x¥¤ªvxª £zª x¥¢¢z|vĊ© z¤ wz­¥¤z¨© ¬~¤yª °~  {~ ¤C o~  ¬¥z¢ª °~x} |z­vv¨yzz¨y z¤ 

merkt dat zij minder vaak ongelukkig of neerslachtig is. Door de regelmaat die 

het werk haar biedt, merkt Sabine dat ze ook beter in staat is haar huishouden 

op orde te krijgen. Ze heeft meer energie en zin om boodschappen en 

huishoudelijke klusjes te doen. Samen met de MEE-consulent is ook een begin 

gemaakt met het aanpakken van haar schulden. De inkomsten en uitgaven zijn 

op een rijtje gezet. Het is de bedoeling dat Sabine iedere maand een beetje van 

haar schulden gaat afbetalen. Sabine heeft er vertrouwen in dat zij met een 

vaste baan haar fin anciële zaken blijvend op orde kan krijgen.  

 

Persoonlijk  baten  

Sabine is met de inzet van MEE er in geslaagd een positieve wending te geven 

aan haar leven. Ze heeft werk gevonden en krijgt haar huishouden en financiën 

op orde. Dit geeft haar een goed gevo el. 

 

Maatschappelijk e baten 

Sabine participeert mede dankzij MEE op de arbeidsmarkt en in de maatschappij. 

Met haar werk in het verzorgingshuis draagt zij haar steentje bij aan de 

verzorging van ouderen. Doorda t zij haar inkomen zelf verdient  doet zij geen 

beroep meer op een Wajong-uitkering. In de afgelopen jaren heeft UWV haar al 

£zz¨ yv¤ Đ FEECEEEA- uitgekeerd. De werkervaring geeft haar een goede opstap 

voor een eigen loopbaan. Hiermee is ook een mogelijke verslechtering van haar 

leefsituatie en persoon lijke gezondheid voorkomen. Een verdergaand beroep op 

andere collectieve voorzieningen is daardoor niet nodig.  

 

 

 
  

Ondersteuning MEE 
- Inzicht krijgen in problematiek  
- Structuur en dagritme aanbrengen  
- Helpen bij maken van keuzes en die 

verwezenlijken  
- Van Wajong naar betaalde baan 

begeleiden 
- Stimuleren van geloof in eigen 

kunnen 
- Financiële situatie in kaart en op 

orde brengen  

 


