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Adviesnota PHO (concept)
	Vergadering:
	Portefeuillehoudersoverleg Sociale Agenda 

	Datum:
	20 mei 2010 
13.30 – 16.30 uur

	Locatie:
	Gemeentehuis Lisse


	Agendapunt:
	07


Onderwerp:

Subsidiering preventieve geestelijke gezondheidszorg
Beslispunten:

1. De colleges van B&W van Holland Rijnland te adviseren om in te stemmen met bijgevoegde ontwerp gemeenschappelijke regeling preventieve geestelijke gezondheidszorg
2. De gemeente Leiden te adviseren om het accres voor 2011 voor de regelingen preventieve geestelijke gezondheidszorg te stellen op 0%.

Inleiding:

Met de invoering van de Wet Maatschappelijke Ondersteuning in 2007 zijn er een aantal regelingen op het terrein van de geestelijke gezondheidszorg overgeheveld van de AWBZ naar de gemeenten. De voorzieningen, die door deze regelingen werden gefinancierd passen binnen de prestatievelden van de WMO (met name de prestatievelden 3, 5 en 6). De gemeenten van Holland Rijnland (voorheen Holland Rijnland en Rijnstreekberaad) hebben, gezien het regionale karakter van deze voorzieningen, er voor gekozen om de voorzieningen regionaal in stand te houden. De gemeenten van Holland Rijnland hebben de gemeente Leiden gevraagd om namens de gemeenten van Holland Rijnland de subsidies te verlenen. Leiden onderhoudt de subsidierelatie met de zorgaanbieders en int op basis van een bijdrage per inwoner de kosten bij de deelnemende gemeenten. De regionale afstemming is vormgegeven door middel van een klankbordgroep, bestaande uit vertegenwoordigers uit de verschillende subregio’s. 
De gemeente Leiden wil de gemaakte afspraken graag vastleggen in de vorm van een gemeenschappelijke regeling. Een ontwerp regeling is bijgevoegd. Het voorstel is om de colleges van B&W te adviseren om met deze regeling in te stemmen. 

Over de regionale samenwerking ten aanzien van één van de voorzieningen, de vriendendienst, heeft tot nu toe geen duidelijke besluitvorming plaats gevonden. Op basis van een ambtelijke inventarisatie lijkt er vooralsnog voldoende draagvlak te zijn om deze voorziening regionaal in stand te houden. In artikel 1 lid 2 wordt geregeld welke gemeenten op basis van deze ambtelijke inventarisatie aan dit onderdeel deel willen nemen. 

De voorzieningen zijn tot en met 2010 op basis van een inflatiecorrectie in stand gehouden. Gezien de beperkte financiële mogelijkheden van de gemeenten wordt voorgesteld voor het jaar 2011 uit te gaan van een accres van 0 %. 

De rol van de Holland Rijnland hierbij is dat de gemeente Leiden gebruik maakt van de platformfunctie van Holland Rijnland.
Beoogd effect: Het beoogd effect is tweeledig: Het gaat om preventieactiviteiten gericht op bevolkingsgroepen of de gehele bevolking in de regio ZHN ter voorkoming van ernstiger psychische klachten. Daarnaast betreft het voorzieningen gericht op ondersteuning van mensen met langdurige psychiatrische problematiek gericht op deelname aan de maatschappij. Het gaat daarbij niet alleen om het voorkomen van erger maar ook om het participeren, activeren en -steunen van mensen met een chronische aandoening.

Argumenten: 
1. Om de bestuurlijke afspraken die zijn gemaakt afdoende te regelen is een gemeenschappelijke regeling het meest geëigend.
Afgesproken is om de voorzieningen regionaal in stand te houden en om Leiden te vragen dit namens de gemeenten in de regio uit te voeren. Deze afspraken moeten worden vastgelegd. De gemeenschappelijke regeling is hiervoor een geschikt instrument. 
2. Ook de genoemde voorzieningen ontkomen, gezien de recessie, niet aan een sobere uitvoering van hun taken 
Gezien de sombere financiële situatie waarin de gemeenten verkeren wordt voorgesteld de subsidiebedragen voor 2011 gelijk te houden aan de bedragen van 2010. 
Kanttekeningen/risico’s:
1. Een regionale besluitvorming beperkt gemeenten bij het maken van lokaal beleid.
Het gaat hier om voorzieningen die gezien hun karakter vragen om een regionale uitvoering. Om reden van doelmatigheid, maar juist ook om centrale sturing mogelijk te maken is een regionale besluitvorming wenselijk.
De regeling voorziet in een mogelijkheid tot uittreding, uiteraard wel onder de voorwaarde dat de frictiekosten komen voor rekening van de gemeente die uittreedt (art. 7). De afspraak is dat de gemeente Leiden in goed overleg met de regiogemeenten de regeling uitvoert op basis van een regionaal vastgesteld financieel kader (artikel 2 en 5). 
2. Het gaat voor een deel om kleinschalige en daarom kwetsbare voorzieningen waarvan de kosten voornamelijk bestaan uit personeelskosten.
Ook een relatief beperkte bezuiniging kan voor een kleinschalige voorziening lastig te realiseren zijn. In overleg met de organisaties zullen mogelijke problemen worden opgelost.

Financiën: 
Voor de uitvoering van deze regeling zijn er tot en met het jaar 2010 financiële middelen in de begrotingen van de deelnemende gemeenten gereserveerd. Deze middelen zijn met de invoering van de WMO toegevoegd aan het WMO budget van de gemeenten. Het is lastig, en dat geldt met name voor de vriendendienst, om precies per gemeente en per voorziening te achterhalen in hoeverre de huidige middelen ook daadwerkelijk vanaf 2007 en later vanuit de AWBZ zijn overgeheveld. Geconcludeerd kan worden dat het voorzieningenniveau tot nu toe door de gemeenten in stand is gehouden. Voorgesteld wordt om het huidige subsidieniveau als uitgangspunt te nemen voor de verdere discussie over de gewenste hoogte van het voorzieningenniveau voor deze doelgroep. 
Communicatie:

De betrokken instellingen worden op de hoogte gehouden van onderhavige besluitvorming.
Evaluatie:
In artikel 5 lid 3 voorziet in een 4-jaarlijkse evaluatie van de uitvoering van de regeling. 
Bijlagen:

1. De ontwerp gemeenschappelijke regeling preventieve geestelijke gezondheidszorg
2. Bijgevoegd is een overzicht van de onder deze regeling vallende voorzieningen.
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