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Jaarverslag 19

VOORWOORD

Beste lezer

Een nieuw jaar – een nieuw jaarverslag!

Voor u ligt het jaarverslag van CGG Kempen voor 2019. Ook in 2019 heeft CGG Kempen 
immers weer een heel aantal vermeldenswaardige zaken die we graag met u delen.

Net op de valreep van dit jaar mochten we een kleine uitbreiding van middelen 
ontvangen en konden we een extra antennewerking opzetten. De keuze viel daarbij 
op de gemeente Mol. Daarnaast werd het mogelijk om de locatie in Herentals uit 
te breiden.

Ook kende CGG Kempen weer een aantal mooie initiatieven. Met de start van de 
CONNECT werking kunnen we voortaan extra inzetten op de doelgroep jongvolwas-
senen met een vermoeden van een beginnende psychische problematiek.

We konden tevens starten met de inzet van een eerstelijnspsychologische functie 
voor de doelgroep ouderen in de eerstelijnszone Baldemore.

Binnen de verschillende eerstelijnszones en zorgraden in de Kempen is CGG Kempen 
nauw betrokken.

Medio 2019 nam CGG Kempen het initiatief, in een samenwerking met Logo Kempen, 
om een projectvoorstel uit te werken met betrekking tot de organisatie van een 
intergemeentelijke preventiewerking.

Binnen het luik preventie vindt u een aantal zaken terug met betrekking tot drug-
preventie en suïcidepreventie.

In dit jaarverslag geven we u opnieuw graag inzicht in een aantal cijfers voor de 
verschillende doelgroepen. Onder elke doelgroep geven we een inkijk in de cijfers voor 
de reguliere werkingen maar ook voor de teamwerkingen in netwerkverbanden en 
andere samenwerkingsverbanden. U vindt er steeds een overzicht van de verwijzers, 
de inschatting van het suïciderisico, het geslacht van de cliënten en de hoofddiagnose 
na het 4de gesprek. Voor de doelgroep verslaving kan u tevens een zicht krijgen op 
de producten die cliënten gebruiken.

Bij de algemene cijfers kan u zoals steeds een overzicht vinden van het totaal aantal 
actieve dossiers, de nieuwe zorgperiodes en de afgesloten zorgperiodes. Ook niet 
anders dan de voorbije jaren, krijgt u een overzicht van de woonplaats van de cliënten 
die in begeleiding zijn bij CGG Kempen.

Tot slot kunnen we alvast melden dat er in 2019 een nieuwe samenstelling was van 
de VZW.

Veel leesplezier!
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ALGEMENE INFORMATIE

NIEUWE INITIATIEVEN

Eind 2019 mocht CGG Kempen extra financiële middelen 
ontvangen van de Vlaamse overheid ter ondersteuning van de 
reguliere werkingen. Met de extra inzet van 2,5 VTE konden 
we een extra antennewerking starten in Mol en een extra 
uitbreiding voorzien voor onze locatie in Herentals. De extra 
antennewerking is gelegen op de welzijnssite Ten Hoven in de 
Jacob Smitslaan. 

Hierdoor kunnen we voortaan voor deze regio ook begeleiding 
en behandeling bieden dicht bij huis.

Voor de opstart van de werking was er een nauwe samenwerking 
met het gemeentebestuur van Mol.

CONNECT

VROEGDETECTIE EN INTERVENTIE BIJ 
JONGEREN EN JONGVOLWASSENEN (14 – 
23 JAAR) MET EEN VERMOEDEN VAN EEN 
BEGINNENDE PSYCHISCHE PROBLEMATIEK

In het samenwerkingsverband geestelijke gezondheid kinderen 
en jongeren in de Provincie Antwerpen – PANGG 0-18 – is in 
2019 het Connect team van start gegaan bij CGG Kempen.

Connect staat voor vroegdetectie en interventie bij jongeren 
en  jongvolwassenen (14 – 23 jaar) met een vermoeden van 
een beginnende psychiatrische problematiek
•  waarbij de focus ligt op aanwezige signalen van depressie-

suïcidaliteit en/of psychose en/of verslaving;
•  waarbij de situatie als zorgwekkend wordt beschouwd;
•  waarbij de jongere zorgmijdend gedrag stelt.

Dit hulpverleningsaanbod wil deze situaties tijdig detecteren 
en hierop interveniëren door in te zetten op:

• het verlenen van (telefonisch) advies en ondersteuning aan 
zorghulpverleners in de 0de en 1ste lijn en niet GGZ-actoren;
• vroegdetectie, onder meer d.m.v. vraagverheldering en 
assessment om 0de en 1ste lijnspartners te informeren en te 
coachen in het  detecteren van en het omgaan met signalen van 
psychosegevoeligheid en/of middelengebruik en/of depressie-
suïcidaliteit;
• vroeginterventie met als doel:
-  te stabiliseren of toe te leiden naar geschikte vervolghulp en/

of zorgtraject te ondersteunen;
-  laagdrempelig te zijn met aandacht en ondersteuning voor 

de context;
-  ambulante, aanklampende en outreachende zorg te bieden.

Het team werkt op vaste locaties in de Kempen maar kan 
eveneens mobiel werken wanneer dit meer aangewezen is. 

Verder in dit jaarverslag geven we u een eerste overzicht van 
cijfers met betrekking tot deze werking.

EERSTELIJNSPSYCHOLOGISCHE FUNCTIE VOOR OUDEREN

Begin januari werd een projectoproep rond eerstelijnspsycho-
logische functie voor ouderen (65+) gelanceerd.  Ondanks de 
nipte deadline hebben we ons geëngageerd en samen met de 
eerstelijnszone Baldemore zelf een projectaanvraag ingediend.

Over heel Vlaanderen werden er 6 projecten geselecteerd en 
onze projectoproep was er daar één van.

Dit project is voor de duurtijd van 3 jaar en heeft een dubbele 
doelstelling.
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Een eerste doelstelling is om een laagdrempelige eerstelijns-
psychologische hulpverlening te bieden aan ouderen met 
psychische problemen, dit zowel individueel als in groep. 
Laagdrempelig betekent onder andere fysiek bereikbaar, 
betaalbaar, geen lange wachtlijsten of complexe instapproce-
dures, flexibel in kunnen spelen op de vraag van de cliënt, …  
De tweede doelstelling is om de hulpverleners van de partners 
in de regio (o.a. WZC, LDC, thuiszorgdiensten, thuisverplegers, 
huisartsen, …) te versterken, coachen en ondersteunen in 
hun job bij het herkennen, omgaan met en ondersteunen van 
ouderen met psychische problemen door vorming, coaching 
en intervisie. Wij streven ernaar om iedereen in zijn kracht te 
zetten en om bruggen te bouwen in de samenleving. Dit doen 
wij onder andere door begrip te creëren voor verschillende 
ziens- en levenswijzen en door hulpbehoevende mensen te 
helpen participeren in de maatschappij. We werken vanuit 
een krachtgerichte benadering. We versterken zowel senioren 
met psychische problemen en hun context, alsook  hulpver-
leners in hun dagelijkse welbevinden door te informeren, te 
sensibiliseren, te ondersteunen en te begeleiden. We werken 
op een positieve en respectvolle manier samen aan een beter 
psychisch welbevinden. 

De missie van het project is om het psychisch welbevinden van 
de senioren en hun hulpverleners te bevorderen. 

“PSYCHISCH WELBEVINDEN 
VAN SENIOREN EN 
HUN HULPVERLENERS 
BEVORDEREN“

De eerstelijnspsychologische functie wordt minimaal uitgeoe-
fend in de OCMW-locaties en in de eigen woonomgeving (WZC, 
serviceflat, eigen woning) voor senioren waarbij verplaatsing 
niet mogelijk is. De OCMW’s kunnen met hun MMC en aange-
paste wagens (molmobiel, rolmobiel, handicar) de nodige 
ondersteuning bieden op vlak van mobiliteit. 

We geven er de voorkeur aan om zoveel mogelijk te proberen 
om senioren te mobiliseren zich te verplaatsen naar de OCMW’s. 
Op die manier kunnen we hen ook laten kennis maken met het 
andere aanbod binnen het OCMW en kunnen we vereenzaming 
tegengaan. 

 
INTERGEMEENTELIJKE PREVENTIE 

In april 2019 keurde de Vlaamse regering een besluit goed 
waardoor lokale besturen gebruik kunnen maken van een 
structurele subsidie om hun werking rond preventieve gezond-
heid verder uit te bouwen en te versterken. 

Naar aanleiding van een zeer geslaagd symposium rond de 
aanpak van alcohol- en drugproblemen in de Kempen werd na 
het initiatief van burgemeester Lieven Janssens uit Vorselaar 
een inspiratiegroep samengesteld om een krachtige visie uit 
te werken met betrekking tot een Kempens drugbeleid.

In de inspiratiegroep zetelt een vertegenwoordiging van verschil-
lende partners uit verschillende sectoren. 

“EEN KRACHTIGE 
VISIE UITWERKEN MET 
BETREKKING TOT EEN 
KEMPENS DRUGBELEID“

In navolging van de voorstelling van de ‘visietekst op een Kempens 
drugbeleid’ en de oproep van burgemeester Lieven Janssens om 
in te tekenen op de subsidies heeft CGG Kempen het initiatief 
genomen om samen met de collega’s van Logo Kempen een 
voorstel uit te werken rond de mogelijke samenwerking tussen 
CGG Kempen, Logo Kempen en de lokale besturen om een 
gezamenlijk intergemeentelijk preventie aanbod uit te werken.

CGG Kempen en Logo Kempen zijn beide organisaties die nu 
al ondersteuning bieden aan o.a. de  lokale besturen op het 
vlak van preventieve gezondheid hetzij met betrekking tot de 
preventie naar alcohol, drugs en tabak, hetzij met betrekking 
tot andere gezondheidsthema’s zoals bv. voeding, geestelijke 
gezondheid en bewegen. 

“BUNDELEN VAN 
KRACHTEN OM NOG BETER 
IN TE ZETTEN OP HET 
VLAK VAN PREVENTIEVE 
GEZONDHEID“

Vanuit CGG Kempen en Logo Kempen geloven we dat we door 
het bundelen van onze krachten nog beter kunnen inzetten 
op het vlak van preventieve gezondheid én de lokale besturen 
hierin nog beter kunnen ondersteunen.

Het strategisch plan van het Agentschap Zorg en Gezondheid 
‘De Vlaming leeft gezonder in 2025’ spoort ons daarnaast aan 
om thema’s op het vlak van preventie en gezondheid hoog op 
de agenda te zetten.

Met de start van een nieuwe beleidsperiode voor de lokale 
besturen en de aanloop naar de opmaak van de meerjaren-
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plannen, willen we de kans nemen om lokale besturen met dit 
voorstel te ondersteunen in het opstellen en het  uitvoeren  van 
een integraal preventief gezondheidsbeleid rond de Vlaamse 
gezondheidsdoelstellingen.

De kadermethodiek ‘Gezonde Gemeente’ staat hierin centraal. 

In 2019 werden de eerste stappen gezet met een startvergadering, 
gesprekken met verschillende lokale besturen rond samen-
werkingsmogelijkheden, het uitwerken van overeenkomsten 
en dergelijke meer. In 2020 hoort u hier ongetwijfeld meer over.

WIST JE DAT?

VERTEGENWOORDIGING IN DE 
EERSTELIJNSZONES EN DE ZORGRADEN

CGG Kempen is mee vertegenwoordigd in de eerstelijnszones 
(ELZ) en de zorgraden. Voor ELZ Baldemore en ELZ Zuiderkempen 
volgen we dit effectief zelf op met een vertegenwoordigings-
mandaat voor de partners binnen het netwerk GGZ Kempen 
en vertegenwoordigen we ook de psychologenkringen. In 
de  twee andere ELZ (Middenkempen en Noorderkempen) 
nemen de psychologenkringen het mandaat waar voor CGG 
Kempen. Aangezien de eerstelijnszones werden opgericht en 
het de verwachting is van de overheid om het werk van lokale 
overheden, zorg- en hulpverleningspartners beter op elkaar 
af te stemmen en hierin beter samen te werken, willen we 
als CGG Kempen ons steentje daar in bijdragen en mee de 
vooropgestelde doelstellingen hierin uitwerken en nastreven. 

“SAMENWERKING TUSSEN 
ZORG, WELZIJN EN LOKALE 
BESTUREN“

Binnen elke eerstelijnszone en de aansturende zorgraden werden 
strategische doelstellingen opgemaakt om een antwoord te 
bieden op de prioritair vooropgestelde taken: 

-  afstemming organiseren tussen de zorgaanbieders onderling, 
tussen de zorgaanbieders en andere organisaties, diensten 
en personen met een meer gespecialiseerd zorgaanbod, 
alsook tussen de zorgaanbieders en de personen met een 
zorg- en ondersteuningsnood, mantelzorgers en vrijwilligers;

-  het stimuleren van de interdisciplinaire samenwerking, 
waaronder ook gegevensdeling, tussen de zorgaanbieders 
binnen de eerstelijnszones;

-  kringwerking stimuleren: het ondersteunen van verenigingen 
die alle vrijwillig toegetreden zorgaanbieders groeperen die 
binnen een eerstelijnszone hun beroepsactiviteit uitoefenen;

-  het ondersteunen van de ontwikkeling van het geïntegreerd 
breed onthaal (GBO), voor wat betreft de afstemming en 
samenwerking met zorgaanbieders en het realiseren van 
een maximale rechtentoekenning en toegang tot diensten 
en voorzieningen;

- het aanleveren van gegevens voor de Sociale Kaart.

Eind 2018 vonden de eerste verkennende vergaderingen plaats 
met een effectieve opstart en goedkeuring van de ELZ en de 
zorgraden eind 2019.

START BEGELEIDINGEN VIA  
DEPRESSIEHULP.BE

In de vorige jaarverslagen werd reeds de start van www.depres-
siehulp.be aangekondigd. In 2019 werd het effectief mogelijk 
om ook begeleiding te starten via dit medium.

EPD 2.0

Voor het verwerken van cliëntgegevens werkt CGG Kempen met 
een elektronisch patiënten dossier (EPD). In 2019 werd EPD 2.0 
gelanceerd. Het oude EPD kreeg een flinke upgrade waardoor 
het voor de medewerkers nog makkelijker zou moeten zijn om 
de nodige gegevens van cliënten te verzamelen, bewaren en 
verwerken. CGG Kempen werkt voortaan ook met een geïnfor-
meerde toestemming voor de verwerking van persoonsgegevens 
aangezien artikel 6 en 9 van de AVG of Algemene Verordening 
Gegevensbescherming stelt dat iedere cliënt die in begeleiding 
komt daarvoor expliciet toestemming moet geven.
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PREVENTIE CGG KEMPEN

DRUGPREVENTIE 

Zoals elk  jaar werden vanuit de drugpreventie in het open 
vormingsaanbod een aantal activiteiten georganiseerd:

3 oktober 2019
Dimitri Das  
(hulpverlener en preventiewerker CAD Limburg)

HULPVERLENING AAN PROBLEMATISCHE GAMERS
Voor de grootste groep jongeren is gamen een aangename 
manier om hun vrije tijd in te vullen. Een andere groep van 
jongeren komen door (te) veel te gamen in de problemen. 
Het draaiboek ‘Hulpverlening aan problematische gamers’ 
geeft inzichten.

17 november 2019
Dr. Patrick Vloemans  
(huisarts en lid van vzw Verslavingskoepel Kempen)

ALCOHOLVERSLAVING AANPAKKEN ALS HUISARTS EN 
SAMENWERKEN MET NETWERKEN
Hoe kan je als huisarts een herstelprogramma samen met 
de patiënt en zijn familie begeleiden en welke tools kan je 
hiervoor gebruiken?

In de opdracht vanuit drugpreventie naar coaching, consult/
advies en vorming werden in 2019 in te totaal 3150 interme-
diairs1 bereikt.

1  intermediairs zijn geen unieke personen, de aanwezigen 
worden bij elke activiteit opnieuw geteld.

 
SUÏCIDEPREVENTIE

Jaarlijks worden vanuit suïcidepreventie een aantal 
vormingen aangeboden in een open vormingsaanbod voor 
de sector zorg en gezondheid:

Een driedaagse jongerenvorming ging door in de regio’s van 
de Provincie Antwerpen (Antwerpen, Mechelen en Kempen). 
De tweedaagse voor volwassenenbegeleiders werd 2 maal 
georganiseerd in de regio Antwerpen en 1 maal in de regio 
Kempen.
Er werd tevens een vormingsdag voor ouderenbegeleiders 
georganiseerd i.s.m. een hulpverlener uit het ouderenteam 
(2 maal voor de regio Antwerpen en Kempen).
Nieuw in het open vormingsaanbod zijn vormingen die 
specifiek gericht zijn op intermediairen uit de bijzondere 
jeugdzorg en een vormingsdag ‘praten over zelfmoord’ 
gericht op een brede groep aan intermediairen.

Jaarlijks worden er vanuit suïcidepreventie vormingen geor-
ganiseerd voor hulpverleners uit de Centra voor Geestelijke 
Gezondheidszorg:
-  tweedaagse vorming voor nieuwe medewerkers van de 

CGG
- tweedaagse vorming voor stagiairs van de CGG
- vorming ‘chronische suïcidaliteit’.

Binnen de sector zorg en gezondheid werden 252 interme-
diairs bereikt door vormingen in ziekenhuizen. Voor de regio 
Kempen o.a. in AZ Geel, OPZ Geel en AZ Turnhout. Naast 
het open aanbod en  activiteiten in het kader van ingebedde 
preventie worden er ook steeds vormingen op maat gereali-
seerd o.a. bij De Voorzorg, CAW Antwerpen en De Kempen, 
Fedasil, Tejo, LOK’s voor huisartsen, Trefplaats Jeugdhulp 
Kempen. Ook het uitwerken van beleidstrajecten behoort tot 
één van de opdrachten van suïcidepreventie.

Onderwijs – 17%
Arbeid – 4%
Lokale besturen – 15%
Vrije tijd – 11%
Welzijn – 15%
Gezondheid – 17%
Politie en justitie – 11%
Rechtstreeks naar de burger – 10%
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HULPVERLENING IN CIJFERS

DOELGROEP ALCOHOL EN DRUGS

DRUGHULPVERLENING

De doelgroep alcohol en drugs telde in 2019 zo’n 492 actieve 
zorgperiodes.

Voor deze doelgroep waren er 234 vrijwillige dossiers en 
werden 258 dossiers verwezen vanuit justitie (hetzij voor de 
opvolging van een alternatieve gerechtelijke maatregel nl. 
229, hetzij in de opvolging van een voorwaardelijke invrij-
heidstelling vanuit detentie nl. 29).

Naast een overzicht van de verwijzers is er ook een overzicht 
terug te vinden van de producten die cliënten gebruiken.  
Alcohol, cannabis en stimulantia (andere dan cocaïne) 
scoren het hoogste.

Aanmeldingen door

EIGEN INITIATIEF 4% 
 
INITIATIEF VANUIT OMGEVING 1% 
 
GEZONDHEIDSZORG* 39% 

GEZONDHEIDSZORG 0,5% 
GENEESHEER  2% 
PARAMEDICUS  0,5% 
CENTRUM VOOR GEESTELIJKE 
GEZONDHEIDSZORG 20% 
ALGEMEEN ZIEKENHUIS 2% 
PSYCHIATRISCH ZIEKENHUIS 10% 
SAMENWERKINGSVERBAND GGZ 53% 
DRUGHULPVERLENING 5% 
OVERIGE INITIATIEVEN IN GEZONDHEIDSZORG 7% 

WELZIJNSZORG 3% 
OCMW 6% 
CENTRUM ALGEMEEN WELZIJNSWERK 94%

JUSTITIE 53% 
JUSTITIE 2%
JUSTITIEHUIS 87% 
GEVANGENIS 11%

Totaal aantal: 492 =100%

*  CGG Kempen maakt deel uit  van het Netwerk GGZ Kempen.  Het aanmeldingsteam 
van het netwerk staat daarbij garant voor de screeningen van de volwassenendoel-
groepen van CGG Kempen.  Het zijn voornamelijk eerstelijnspartners die naar het AMT 
verwijzen (het grootste deel van de verwijzers zijn huisartsen).

Geslacht

Vrouwen - 31%

Mannen - 69%

 
 
 
 
 
 
 
 

Suïciderisico 

 Ja, ernstig (reeds afscheidsbrieven/testament) - 1%

 Ja, licht (sporadisch zelfmoordgedachten) - 13%

 Ja, matig (dikwijls zelfmoordgedachten) - 5%

 NEE - 45%

 Onbekend - 31%

 (leeg) - 5%

 
    
0 25 50 75 100

Eindtotaal 492=100%

 
Hoofddiagnose na het 4de gesprek:   

     
0 25 50 75 100

Totaal aantal hoofddiagnoses: 492

*  Deze categorie omschrijft alle andere aandoeningen die een reden voor zorg kunnen 
zijn zoals relationele problemen, seksueel misbruik, anti sociaal gedrag, rouwreacties, 
identiteitsproblemen, levensfaseproblemen,…

 Schizofreniespectrum- en andere psychotische stoornissen - 1%

 Depressieve stemmingsstoornissen - 2%

 Angststoornissen - 1%

 Trauma- en stressgerelateerde stoornissen - 1%

 Middelgerelateerde en verslavingsstoornissen - 41%

 Persoonlijkheidsstoornissen - 2%

 Andere problemen die een reden voor zorg kunnen zijn* - 2%

 DC:0-5 Kinder & jeugdstoornissen primaire diagnoses - 1%

 Geen diagnose - 1%

 (leeg) -48%
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DOELGROEP ALCOHOL EN DRUGS

Producten

     
0 25 50 75 100

Totaal aantal gescoorde producten/middelen: 800

 Opiaten - 2%

 Cocaïne - 7%

 Stimulantia (andere dan cocaïne) - 18%

 Hypnotica of sedativa - 10%

 Hallucinogenen - 2%

 Cannabis - 24%

 Alcohol - 31%

 Geneesmiddelen - 1%

 Overige verslavingen (geen middelen) -1%

 (leeg) - 4%

Frequentie van het middelengebruik

     
0 25 50 75 100

Eindtotaal: 841=100%

 2 tot 3 dagen in de week - 9%

 4 tot 6 dagen in de week - 6%

 Dagelijks - 19%

 Maximaal  1 maal per week - 6%

 Niet gebruikt in de voorbije maand - 38%

 Onbekend - 7%

 Onregelmatig - 11%

 (leeg) - 4%
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Voor de doelgroep volwassenen geven we u een overzicht van de cijfers van onze reguliere werking, de cijfers voor de outreach 
werking in de samenwerking met de OCMW’s en het activeringstraject TENDER.

REGULIERE VOLWASSENENWERKING 

Aanmeldingen door

EIGEN INITIATIEF 3%
 
INITIATIEF VANUIT OMGEVING 2%
 
GEZONDHEIDSZORG* 90%

GEZONDHEIDSZORG 1%
GENEESHEER  6%
PARAMEDICUS  1%
CENTRUM VOOR GEESTELIJKE 
GEZONDHEIDSZORG 4%
ALGEMEEN ZIEKENHUIS 2%
PSYCHIATRISCH ZIEKENHUIS 9%
SAMENWERKINGSVERBAND GGZ 76%
OVERIGE INITIATIEVEN IN GEZONDHEIDSZORG 1%

WELZIJNSZORG 2%
OCMW 57%
CENTRUM ALGEMEEN WELZIJNSWERK 43%

JONGERENWELZIJN 0,5%
 

GEHANDICAPTENZORG (VAPH) 1%

JUSTITIE 1%
Federale politie/lokale politie 17%
JUSTITIEHUIS 50%
GEVANGENIS 33%

2000 ONDERWIJS 0,5%

Totaal aantal: 430 = 100%

*CGG Kempen maakt deel uit van het Netwerk GGZ Kempen.  Het aanmeldingsteam van 
het netwerk staat daarbij garant voor de screeningen van de volwassenendoelgroepen 
van CGG Kempen.  Het zijn voornamelijk eerstelijnspartners die naar het AMT verwijzen 
(het grootste deel van de verwijzers zijn huisartsen).

Geslacht

Vrouwen - 75%

Mannen - 25%

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Suïciderisico

 Ja, acute dreiging uitgewerkt plan/acute dreiging) - 0,5%

 Ja, ernstig (reeds afscheidsbrieven/testament) - 2%

 Ja, licht (sporadisch zelfmoordgedachten) - 30,5%

 Ja, matig (dikwijls zelfmoordgedachten) - 15%

 NEE - 32%

 Onbekend - 13%

 (leeg) - 7%

     
0 25 50 75 100

Eindtotaal: 430 = 100%

 
Hoofddiagnose na het 4de gesprek 

     
0 25 50 75 100

Totaal aantal hoofddiagnoses: 430

*  Deze categorie omschrijft alle andere aandoeningen die een reden voor zorg kunnen 
zijn zoals relationele problemen, seksueel misbruik, anti sociaal gedrag, rouwreac-
ties, identiteitsproblemen, levensfaseproblemen,…

 Neurobiologische stoornissen - 2%

 Schizofreniespectrum- en andere psychotische stoornissen - 1%

 Bipolaire stemmingsstoornissen - 1%

 Depressieve stemmingsstoornissen - 13%

 Angststoornissen - 3%

 Obsessieve-compulsieve en verwante stoornissen - 1%

 Trauma- en stressgerelateerde stoornissen - 4%

 Somatisch-symptoom- en verwante stoornissen - 1%

 Persoonlijkheidsstoornissen - 10%

 Overige psychische stoornissen - 1%

 Andere problemen die een reden voor zorg kunnen zijn* - 2%

 DC:0-5 Kinder & jeugdstoornissen primaire diagnoses - 2%

 (leeg) - 59%

DOELGROEP VOLWASSENEN
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‘OUTREACH’ PSYCHOLOGISCHE FUNCTIE 
NAAR OCMW’S

Aanmelding door

EIGEN INITIATIEF 4%
 
INITIATIEF VANUIT OMGEVING 1%
 
GEZONDHEIDSZORG 0,5%

WELZIJNSZORG 93%
OCMW 99%
GEBRUIKERSVERENIGINGEN 1%

VOORZIENINGEN KINDEREN EN JONGEREN 0,5%

GEHANDICAPTENZORG (VAPH) 0,5%

OVERIGE INITIATIEVEN 0,5%

Totaal aantal: 405 = 100%

Geslacht

Vrouwen - 62%

Mannen - 38%

 
 
 
 
 
 
 
 

Suïciderisico

 Ja, ernstig (reeds afscheidsbrieven/testament) - 1%

 Ja, licht (sporadisch zelfmoordgedachten) - 20%

 Ja, matig (dikwijls zelfmoordgedachten) - 16%

 NEE - 52%

 Onbekend (niet bevraagd) - 11%

    
0 25 50 75 100

Eindtotaal 405 = 100%

 
Hoofddiagnose na het 4de gesprek

     
0 25 50 75 100

Totaal aantal hoofddiagnoses: 405

*   Deze categorie omschrijft alle andere aandoeningen die een reden voor zorg kunnen 
zijn zoals relationele problemen, seksueel misbruik, anti sociaal gedrag, rouwreac-
ties, identiteitsproblemen, levensfaseproblemen,…

 Neurobiologische stoornissen - 1%

 Schizofreniespectrum- en andere psychotische stoornissen - 1%

 Bipolaire stemmingsstoornissen - 0,5%

 Depressieve stemmingsstoornissen - 18%

 Angststoornissen - 3%

 Obsessieve-compulsieve en verwante stoornissen - 0,5%

 Trauma- en stressgerelateerde stoornissen - 13%

 Somatisch-symptoom- en verwante stoornissen - 1%

 Disruptieve, impulsbeheersings- en andere gedragsstoornissen - 1%

 Middelgerelateerde en verslavingsstoornissen - 7%

 Neurocognitieve stoornissen - 1%

 Persoonlijkheidsstoornissen - 6%

  Andere problemen die een reden voor zorg kunnen zijn* - 16%

 DC:0-5 Kinder & jeugdstoornissen primaire diagnoses - 2%

 Geen diagnose - 2%

 (leeg) - 27%

DOELGROEP VOLWASSENEN
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ACTIVERINGSTRAJECT TENDER

Aanmelding door

GEZONDHEIDSZORG 98%
GEZONDHEIDSZORG 26%
OVERIGE INITIATIEVEN IN GEZONDHEIDSZORG 74%

OVERIGE INITIATIEVEN 2%

Totaal aantal: 90=100%

Geslacht

Vrouwen - 58%

Mannen - 42%

 
 
 
 
 
 
 
 

Suïciderisico

 Ja, licht (sporadisch zelfmoordgedachten) - 12%

 Ja, matig (dikwijls zelfmoordgedachten) - 3%

 NEE - 10%

 Onbekend (niet bevraagd) - 75%

    
0 25 50 75 100

Eindtotaal 405 = 100%

 
Hoofddiagnose na het 4de gesprek

     
0 25 50 75 100

Eindtotaal aantal hoofddiagnoses: 90

*   Deze categorie omschrijft alle andere aandoeningen die een reden voor zorg kunnen 
zijn zoals relationele problemen, seksueel misbruik, anti sociaal gedrag, rouwreac-
ties, identiteitsproblemen, levensfaseproblemen,…

 Obsessieve-compulsieve en verwante stoornissen - 1%

  Andere problemen die een reden voor zorg kunnen 
zijn* - 64%

 Geen diagnose - 9%

 (leeg) - 26%

DOELGROEP VOLWASSENEN
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DOELGROEP JONGVOLWASSENEN – CONNECT

Aanmeldingen door

INITIATIEF VANUIT OMGEVING 8%
 

GEZONDHEIDSZORG 38%
GENEESHEER  20%
PARAMEDICUS  60%
CENTRUM VOOR GEESTELIJKE 
GEZONDHEIDSZORG 20%

WELZIJNSZORG 23%
WELZIJNSZORG 33%
CENTRUM ALGEMEEN WELZIJNSWERK 67%

JONGERENWELZIJN 15%
 

JUSTITIE 8%
Federale politie/lokale politie 100%

ONDERWIJS 8%

Totaal aantal : 13 = 100%

Geslacht

Vrouwen - 23%

Mannen - 77%

 
 
 
 
 
 
 
 

Suïciderisico

 Ja, acute dreiging uitgewerkt plan/acute dreiging) - 8%

 Ja, ernstig (reeds afscheidsbrieven/testament) - 8%

 Ja, licht (sporadisch zelfmoordgedachten) - 15%

 Ja, matig (dikwijls zelfmoordgedachten) - 15%

 NEE - 54%

    
0 25 50 75 100

Eindtotaal: 13 =100%

 
Hoofddiagnose na het 4de gesprek

 Schizofreniespectrum- en andere psychotische stoornissen - 23%

 Depressieve stemmingsstoornissen - 31%

 Middelgerelateerde en verslavingsstoornissen - 38%

 (leeg) - 8%

    
0 25 50 75 100

Eindtotaal aantal hoofddiagnoses: 13 = 100%



14

Binnen de doelgroep ouderen geven we u de cijfers van de 
reguliere ouderenwerking van CGG Kempen en de eerste 
cijfers van de eerstelijnspsychologische functie ouderen 
(ELZ ouderen).

Aanmeldingen door

EIGEN INITIATIEF 30

INITIATIEF VANUIT OMGEVING 13%

GEZONDHEIDSZORG 55%
GENEESHEER  45%
PARAMEDICUS  6%
CENTRUM VOOR GEESTELIJKE  
GEZONDHEIDSZORG 6%
ALGEMEEN ZIEKENHUIS 10%
PSYCHIATRISCH ZIEKENHUIS 10%
SAMENWERKINGSVERBAND GGZ 19%
OVERIGE INITIATIEVEN IN GEZONDHEIDSZORG 4%

WELZIJNSZORG 1%
CENTRUM ALGEMEEN WELZIJNSWERK 100%

OVERIGE INITIATIEVEN 1%

Totaal aantal: 90 = 100%

Geslacht

Vrouwen - 74%

Mannen - 26%

 
 
 
 
 
 
 
 

Suïciderisico

 Ja, acute dreiging uitgewerkt plan/acute dreiging) - 2%

 Ja, ernstig (reeds afscheidsbrieven/testament) - 1%

 Ja, licht (sporadisch zelfmoordgedachten) - 26%

 Ja, matig (dikwijls zelfmoordgedachten) - 12%

 NEE - 56%

 Onbekend (niet bevraagd) - 3%

    
0 25 50 75 100

Eindtotaal: 90 = 100%

 
Hoofddiagnose na het 4de gesprek 

     
0 25 50 75 100

Totaal aantal hoofddiagnoses: 90

*  Deze categorie omschrijft alle andere aandoeningen die een reden voor zorg kunnen 
zijn zoals relationele problemen, seksueel misbruik, anti sociaal gedrag,  
rouwreacties, identiteitsproblemen, levensfaseproblemen,…

 Schizofreniespectrum- en andere psychotische stoornissen - 2%

 Bipolaire stemmingsstoornissen - 1%

 Depressieve stemmingsstoornissen - 15%

 Angststoornissen - 1%

 Obsessieve-compulsieve en verwante stoornissen - 2%

 Trauma- en stressgerelateerde stoornissen - 2%

 Somatisch-symptoom- en verwante stoornissen - 1%

 Middelgerelateerde en verslavingsstoornissen - 2%

 Persoonlijkheidsstoornissen - 7%

 Andere problemen die een reden voor zorg kunnen zijn* - 6%

 DC:0-5 Kinder & jeugdstoornissen primaire diagnoses - 2%

 (leeg) - 59%

DOELGROEP OUDEREN
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ELP OUDEREN

Aanmeldingen door

GEZONDHEIDSZORG 65%
GENEESHEER  84%
CENTRUM VOOR GEESTELIJKE  
GEZONDHEIDSZORG 8%
SAMENWERKINGSVERBAND GGZ 8%

WELZIJNSZORG 35%
OCMW 100%

Totaal aantal: 20= 100%

Geslacht

Vrouwen - 90%

Mannen - 10%

 
 
 
 
 
 
 
 

Suïciderisico

 Ja, acute dreiging uitgewerkt plan/acute dreiging) - 5%

 Ja, licht (sporadisch zelfmoordgedachten) - 30%

 Ja, matig (dikwijls zelfmoordgedachten) - 5%

 NEE - 50%

 Onbekend (niet bevraagd) - 10%

    
0 25 50 75 100

Eindtotaal: 20 = 100%

 
Hoofddiagnose na het 4de gesprek 

     
0 25 50 75 100

Totaal aantal hoofddiagnoses: 20

*  Deze categorie omschrijft alle andere aandoeningen die een reden voor zorg kunnen 
zijn zoals relationele problemen, seksueel misbruik, anti sociaal gedrag,  
rouwreacties, identiteitsproblemen, levensfaseproblemen,…

 Schizofreniespectrum- en andere psychotische stoornissen - 10%

 Bipolaire stemmingsstoornissen - 5%

 Depressieve stemmingsstoornissen - 30%

 Trauma- en stressgerelateerde stoornissen - 10%

 Somatisch-symptoom- en verwante stoornissen - 5%

 Andere problemen die een reden voor zorg kunnen zijn* - 40%

DOELGROEP OUDEREN
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Voor de doelgroep kinderen en jongeren gaan we dieper in 
op de cijfers voor het samenwerkingsverband Trefplaats 
Jeugdhulp Kempen en de reguliere kinderen en jonge-
renwerking van CGG Kempen. Voor het Mobiel Crisisteam 
Kempen kunnen we helaas geen cijfers meegeven op het 
ogenblik dat het jaarverslag gedrukt wordt.

SAMENWERKINGSVERBAND TREFPLAATS 
JEUGDHULP KEMPEN

Aanmeldingen door

GEZONDHEIDSZORG 15%
GENEESHEER  33%
CENTRUM VOOR GEESTELIJKE  
GEZONDHEIDSZORG 33%
SAMENWERKINGSVERBAND GGZ 34%

JONGERENWELZIJN 30%

GEHANDICAPTENZORG (VAPH) 5%

JUSTITIE 5%
Federale politie/lokale politie 100%

ONDERWIJS 45%

Totaal aantal: 20 = 100%

Geslacht

Vrouwen - 65%

Mannen - 35%

 
 
 
 
 
 
 
 

Suïciderisico

 Ja, acute dreiging uitgewerkt plan/acute dreiging) - 15%

 Ja, licht (sporadisch zelfmoordgedachten) - 15%

 Ja, matig (dikwijls zelfmoordgedachten) - 20%

 NEE - 40%

 Onbekend (niet bevraagd) - 10%

    
0 25 50 75 100

Eindtotaal: 20 = 100%

 
Hoofddiagnose na het 4de gesprek 

     
0 25 50 75 100

Totaal aantal hoofddiagnoses: 20

*  Deze categorie omschrijft alle andere aandoeningen die een reden voor zorg kunnen 
zijn zoals relationele problemen, seksueel misbruik, anti sociaal gedrag,  
rouwreacties, identiteitsproblemen, levensfaseproblemen,…

 Neurobiologische stoornissen - 10%

 Depressieve stemmingsstoornissen - 20%

 Trauma- en stressgerelateerde stoornissen - 10%

 Disruptieve, impulsbeheersings- en andere gedragsstoornissen - 5%

 Overige psychische stoornissen - 5%

 Andere problemen die een reden voor zorg kunnen zijn* - 40%

 DC:0-5 Kinder & jeugdstoornissen primaire diagnoses - 5%

 Geen diagnose - 5%

DOELGROEP KINDEREN EN JONGEREN
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REGULIERE WERKING DOELGROEP 
KINDEREN EN JONGEREN

Aanmeldingen door

EIGEN INITIATIEF 14%

INITIATIEF VANUIT OMGEVING 5%

GEZONDHEIDSZORG 48%
GENEESHEER  57%
PARAMEDICUS  10%
CENTRUM VOOR GEESTELIJKE  
GEZONDHEIDSZORG 4%
ALGEMEEN ZIEKENHUIS 9%
PSYCHIATRISCH ZIEKENHUIS 14%
SAMENWERKINGSVERBAND GGZ 5%
OVERIGE INITIATIEVEN IN GEZONDHEIDSZORG 1%

WELZIJNSZORG 1%
WELZIJNSZORG 12,5%
OCMW 12,5%
CENTRUM ALGEMEEN WELZIJNSWERK 37,5%
OVERIGE INITIATIEVEN IN WELZIJNSZORG 37,5%

JONGERENWELZIJN 9%

VOORZIENINGEN KINDEREN EN JONGEREN 3%

GEHANDICAPTENZORG (VAPH) 2%

JUSTITIE 0,5%
RECHTBANK 100%

ONDERWIJS 17%

OVERIGE INITIATIEVEN 0,5%

Totaal aantal: 666 = 100%

Geslacht

Vrouwen - 48%

Mannen - 52%

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Suïciderisico

 Ja, acute dreiging uitgewerkt plan/acute dreiging) - 2%

 Ja, ernstig (reeds afscheidsbrieven/testament) - 1%

 Ja, licht (sporadisch zelfmoordgedachten) - 10%

 Ja, matig (dikwijls zelfmoordgedachten) - 8%

 NEE - 68%

 Onbekend (niet bevraagd) - 10%

 (leeg) - 1%

    
0 25 50 75 100

Totaal aantal: 666= 100%

 
Hoofddiagnose na het 4de gesprek 

     
0 25 50 75 100

Totaal aantal hoofddiagnoses: 666

*  Deze categorie omschrijft alle andere aandoeningen die een reden voor zorg kunnen 
zijn zoals relationele problemen, seksueel misbruik, anti sociaal gedrag,  
rouwreacties, identiteitsproblemen, levensfaseproblemen,…

 Neurobiologische stoornissen - 15%

 Depressieve stemmingsstoornissen - 6%

 Angststoornissen - 3%

 Trauma- en stressgerelateerde stoornissen - 11%

 Disruptieve, impulsbeheersings- en andere gedragsstoornissen - 2%

 Andere problemen die een reden voor zorg kunnen zijn* - 7%

 DC:0-5 Kinder & jeugdstoornissen primaire diagnoses - 6%

 (leeg) - 50%

DOELGROEP KINDEREN EN JONGEREN
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FORENSISCH TEAM

ALGEMENE FORENSISCHE WERKING 

Aanmeldingen door

EIGEN INITIATIEF 10%

INITIATIEF VANUIT OMGEVING 1%

GEZONDHEIDSZORG 7%
GENEESHEER  39%
PARAMEDICUS  6%
CENTRUM VOOR GEESTELIJKE  
GEZONDHEIDSZORG 32%
ALGEMEEN ZIEKENHUIS 3%
PSYCHIATRISCH ZIEKENHUIS 13%
SAMENWERKINGSVERBAND GGZ 7%

WELZIJNSZORG 18%
CENTRUM ALGEMEEN WELZIJNSWERK 100%

JONGERENWELZIJN 1%

VOORZIENINGEN KINDEREN EN JONGEREN 2%

GEHANDICAPTENZORG (VAPH) 1%

JUSTITIE 59%
JUSTITIE 5%
Federale politie/lokale politie 3%
JUSTITIEHUIS 24%
RECHTBANK 0,5%
GEVANGENIS 67%
JUSTITIE: andere 0,5%

ONDERWIJS 1%

Totaal aantal: 418 = 100%

Geslacht

Vrouwen - 5%

Mannen - 95%

 
 
 
 
 
 
 
 

Suïciderisico
 

 Ja, acute dreiging uitgewerkt plan/acute dreiging) - 1%

 Ja, ernstig (reeds afscheidsbrieven/testament) - 1%

 Ja, licht (sporadisch zelfmoordgedachten) - 12%

 Ja, matig (dikwijls zelfmoordgedachten) - 4%

 NEE  - 54%

 Onbekend (niet bevraagd) - 23%

    
0 25 50 75 100

Totaal aantal: 418 = 100%

 

 
Hoofddiagnose na het 4de gesprek
 

     
0 25 50 75 100

Totaal aantal hoofddiagnoses: 418

* Deze categorie omschrijft alle andere aandoeningen die een reden voor zorg kunnen 
zijn zoals relationele problemen, seksueel misbruik, anti sociaal gedrag,  
rouwreacties, identiteitsproblemen, levensfaseproblemen,…

 Neurobiologische stoornissen - 1%

 Depressieve stemmingsstoornissen - 1%

 Angststoornissen - 1,5%

 Trauma- en stressgerelateerde stoornissen - 1,5%

 Disruptieve, impulsbeheersings- en andere gedragsstoornissen - 1%

 Middelgerelateerde en verslavingsstoornissen - 15%

 Persoonlijkheidsstoornissen - 9%

 Parafiele stoornissen - 8%

 Andere problemen die een reden voor zorg kunnen zijn* - 20%

 Geen diagnose - 1%

 (leeg) - 41%
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Algemene cijfers

Dossiers Team voor 
verslavings-
problemen

Team voor 
volwassenen

Forensisch 
team

Team voor 
kinderen en 

jongeren
Team voor 
ouderen

Outreach 
OCMW Eindtotaal

2018 2019 2018 2019 2018 2019 2018 2019 2018 2019 2018 2019 2018 2019

Lopende dossiers 486 492 409 430 350 418 719 666 107 90 425 405 2496 2501

Nieuwe dossiers 224 260 174 194 161 244 328 295 68 40 293 312 1248 1345

Afgesloten dossiers 175 130 132 132 136 146 225 173 42 45 263 231 973 857

20

Er werden  in 2019 zo’n 26 878 directe hulpverleningsactiviteiten* genoteerd waarvan 19 206 plaatsgevonden activiteiten en   7672 
activiteiten die niet doorgegaan zijn of plaatsgevonden hebben. 
 
*  Directe hulpverleningsactiviteiten zijn activiteiten waarbij de cliënt rechtstreeks betrokken is zoals bijvoorbeeld  

indicatiestelling, begeleiding, behandeling, psychoeducatie,… 

TOTAAL AANTAL ZORGPERIODES PER TEAM 2019

ACTIVITEITEN
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HOOGSTRATEN
119

RAVELS
48

BAARLE- 
HERTOG 

7
BUITEN REGIO  188
BUITENLAND  /
LEEG  5

TOTAAL 2501

ARENDONK
50

RIJKEVORSEL
56

BEERSE
89

GROBBEN-
DONK

54

RETIE
42

DESSEL
42

BALEN
102

HULSHOUT
34

HERSELT
41

HERENTALS
152

MOL
171

LAAKDAL
68

GEEL
207

MEERHOUT
50

KASTERLEE
125

HERENT-
HOUT

44

OLEN
72

WESTERLO
105

LILLE
77

MERKSPLAS
78

OUD-
TURNHOUT

44

VOSSELAAR
47

VORSELAAR
44

TURNHOUT
340

WOONPLAATS
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CGG Kempen is bestuursmatig samengesteld met afgevaardigden van Welzijnszorg Kempen, het Verbond van Christelijke Mutu-
aliteiten van het arrondissement Turnhout en de VoorZorg.

Volgende personen zetelden op 31 december 2019 in de VZW:

ALGEMENE VERGADERING
 
Voor Welzijnszorg Kempen: 

ADRIAENSEN Sumati
BRIES  Griet
CAEYERS Wim (voorzitter)
DIERCKX Liesbet
SMAERS Griet
VAN IMPE Faye
DANCKERS Chiel

Voor het Verbond van Christelijke Mutualiteiten:
 
BOYDENS Joël
De Ceuster Lynn
GOOSSENS Maria
STEEMAN Tonnie
VAN HOOF Stef

Voor de VoorZorg:
 
BASTIAENSSEN Vicky
HUYBRECHTS Linda

WOUTERS Wim (directeur)

RAAD VAN BESTUUR
 
Voor Welzijnszorg Kempen:
 
BRIES  Griet
CAEYERS Wim (voorzitter)
DIERCKX Liesbet
SMAERS Griet
JANSSENS  Lieven

Voor het Verbond van Christelijke Mutualiteiten:
 
BOYDENS Joël
DE CEUSTER Lynn
STESSENS Vicky

Voor de VoorZorg:
 
HUYBRECHTS Linda

WOUTERS  Wim (directeur)

 

DAGELIJKS BESTUUR
 
CAEYERS Wim (voorzitter)
DE CEUSTER Lynn
HUYBRECHTS Linda

ESCH  Anke
WOUTERS Wim

Samenstelling van de vzw
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Organisatiestructuur

Algemene Vergadering 
Raad van Bestuur

Adjunct Directeur 
Sandrine 

Meynendonckx

Adjunct Directeur 
Katleen Bosman

coördinator: 
kwaliteit 

aanmeldingsteam netwerk 
GGZ

coördinator: 
mobiel crisiteam PANGG 0-18 

regio Kempen

coördinator: 
secretariaatsmedewerkers 

brugteam -  
zorg aan geïnterneerden 
project jongvolwassenen

verantwoordelijke 
vestiging Geel 

vestiging Herentals

verantwoordelijke 
vestiging Turnhout Smalvoort 

vestiging Hoogstraten

verantwoordelijke 
vestiging Turnhout Meander 
vestiging Turnhout Parklaan

doelgroepen: 
volwassenen 

ouderen 
outreach OCMW 
buddywerking 

tender ELP 
depressiehulp 
ELP ouderen

doelgroepen: 
kinderen en jongeren 

suïcidepreventie 
connect 

trefplaats

doelgroepen: 
De Meander - verslavingszorg 

forensische zorg 
online drughulpverlening

Adjunct Directeur 
An Boschmans

Directeur 
Wim Wouters



VESTIGINGEN
Geel Vestiging Geel (A) - Technische Schoolstraat 66
 Maatschappelijke zetel (G) - Antwerpseweg 1a bus 1
 Secretriaat VZW (H) - Antwerpseweg 1
Turnhout Smalvoort (B) - Smalvoortstraat 2
 Parklaan (C) - Parklaan 162
 Vestiging De Meander (D) - Parklaan 55 bus 17

ANTENNEPUNTEN
Herentals Antennepunt Herentals (E) - Hofkwartier 23
Hoogstraten  Antennepunt Hoogstraten (F) - Lindendreef 12
Mol Antennepunt Mol (G) - Jacob Smitslaan 22

(D)

(C)

(B)

(F)

(E)

(A)
(G)

(H)

Grafisch ontwerp Brandle, Beerse
www.brandle.be

VESTIGINGEN
Vestiging Geel (A)
Technische Schoolstraat 66  
2440 Geel     
014/41.09.67    
met  secretariaat
 volwassenenteam    
 kinderen- en jongerenteam   
 ouderenteam

Vestigingen Turnhout
Smalvoort (B)
Smalvoortstraat 2
2300 Turnhout    
014/41.09.67 
   

Parklaan (C)
Parklaan 162
2300 Turnhout
014/41.09.67
met secretariaat
 volwassenenteam
 kinderen- en jongerenteam
 forensisch team
 buddywerking Vlaanderen
 suïcidepreventie

Vestiging De Meander (D)
Parklaan 55 bus 17   
2300 Turnhout   
014/41.09.67
met secretariaat
 algemeen alcohol- en drugteam 
 AGM    
 arbeidstrajectbegeleiding
 online-hulpverlening
 drugpreventie
 

ANTENNEPUNTEN
Antennepunt Herentals (E)
Hofkwartier 23
2200 Herentals   
met  kinderen- en jongerenteam
 algemeen alcohol- en drugteam
 arbeidstrajectbegeleiding

Antennepunt Hoogstraten (F)
Lindendreef 12
2320 Hoogstraten
met  kinderen- en jongerenteam

Antennepunt Mol (G)
Jacob Smitslaan 22
2400 Mol
met kinderen- en jongerenteam
 volwassenenteam
 

ALGEMEEN
e-mail: info@ccgkempen.be
website: www.cggkempen.be

Maatschappelijke zetel (G)  
Antwerpseweg 1a bus 1    
2440 Geel    
014/56.42.64

Secretariaat VZW (H)  
Antwerpseweg 1a bus 1
2440 Geel

43STE DIENSTJAAR
Gesticht bij akte van 15 november 1976 Statuten verschenen in het Belgisch Staatsblad  
van 20 januari 1977 Statutenwijziging verschenen in het Belgisch Staatsblad van 16 juni 1988, 
15 maart 1995, 29 februari 1996, 30 december 1999, 12 januari 2005, 25 januari 2006, 
24 april 2007, 18 januari 2008

(G)



25

Antwerpseweg 1a bus 1   
2440 Geel    
014/56.42.64
info@ccgkempen.be
www.cggkempen.be
 

CGG Kempen 
Centrum voor Geestelijke 
Gezondheidszorg




