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Jaarverslag 14

VOORWOORD

CGG Kempen heeft alweer een werkingsjaar afgesloten. 2014 – het Chinees jaar van 
het paard – behoort alweer tot het verleden. Een terugblik is dan zeker op zijn plaats.

In de Chinese dierenriem staat een paard voor vrolijkheid, talent, charme en intelli-
gentie – toevallig zijn dit ook de kwaliteiten die onze medewerkers uitstralen! Paarden 
zijn harde werkers & willen al hun ideeën direct testen.

Voor de Vlaamse overheid was 2014  een overgangsjaar – verkiezingsjaar. Ondanks 
de grote inspanningen en uitdagingen voelen we de budgettaire krapte. Met inzet 
van al onze PK’s samen ben ik ervan overtuigd dat we verder op het pad van 2014 
kunnen ingaan & onze kwalitatieve dienstverlening minstens op hetzelfde peil houden.

Samen met onze collega’s van De Pont uit Mechelen zijn we op 18 december 2014 naar 
minister Vandeurzen getrokken om onze troeven en ideeën toe te lichten. Hopelijk 
krijgen we binnenkort zicht op een groeipad in onze sector, plannen om onze cliënten 
zorginhoudelijk nog beter te kunnen dienen zijn er alvast zeker.

Dankzij de intelligentie en het aanpassingsvermogen van jullie allemaal – ook weer 
2 eigenschappen van het paard – ben ik ervan overtuigd dat de positieve dienstver-
leningscijfers & drive van 2014 de volgende jaren geëvenaard of zelfs nog verbeterd 
gaan worden.

En nu hup met de geit … onderweg naar het volgende Chinese jaar …

Wim Caeyers 
Voorzitter
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ALGEMENE INFORMATIE

HET BELANG VAN MULTIDISCIPLINARITEIT IN CGG KEMPEN
De geïntegreerde multidisciplinaire teamwerking vormt al sinds 
1975 de kern van het concept ‘CGG’. In het multidisciplinair 
werken worden cliënten benaderd vanuit psychiatrische, 
psychologische, agogische en sociale disciplines. In dit concept 
primeert de rol van elke discipline afzonderlijk en heeft elke 
functie een essentieel aandeel in de werking van een CGG. De 
complementaire samenwerking van de verschillende disciplines 
in teamverband staan hierbij voorop waardoor de nodige 
deskundigheid gewaarborgd wordt om tegemoet te komen aan 
vaak complexe hulpvragen van cliënten.

Ook als CGG Kempen vinden we het belangrijk om onze team-
werking samen te stellen vanuit bovenstaande gedachte. En meer 
nog, om regelmatig stil te staan en na te denken over de rol van 

verschillende disciplines in onze teamwerkingen.

“COMPLEMENTAIRE 
SAMENWERKING 
VAN VERSCHILLENDE 
DISCIPLINES IN 
TEAMVERBAND“

INLEIDING
Als CGG Kempen staan we bekend om  onze multidisciplinaire teamwerking. Hiervoor doen we jaarlijks beroep op onze mede-
werkers en teams die samengesteld zijn uit verschillende disciplines. We denken hierbij aan onze psychologen, maatschappelijk 
werkers, bachelors  in de toegepaste psychologie, criminologe,… CGG Kempen kan echter ook al enkele jaren rekenen op de 
medewerking van een aantal psychiaters die mee instaan voor de inhoudelijk ondersteuning van de teams en de professionele 
begeleiding van onze cliënten.

We vinden het als CGG Kempen belangrijk om onze medewerkers te betrekken in de uitwerking van verscheidene  thema’s die we 
belangrijk vinden om onze dienstverlening zo optimaal mogelijk uit te werken en de kwaliteit van onze zorg steeds bij te sturen in 
het belang van onze cliënten. In dit jaarverslag willen we voornamelijk in gaan op de functie van ‘diagnostiek’ in onze hulpverlening 
enerzijds en het belang van ‘systematische cliënten feedback’ anderzijds.

Een belangrijk nieuw project binnen CGG Kempen in 2014 was de start van het Brug- team. Het Brug- team staat in voor de 
ondersteuning van geïnterneerden in de gevangenissen van Turnhout en Merksplas, en tracht om de overgang van binnen de 
gevangenis naar zorgvoorzieningen buiten detentiecontext zo optimaal mogelijk te laten verlopen.

Zoals steeds in het jaarverslag van CGG Kempen geven we ook dit jaar een overzicht van onze verschillende werkingen en doel-
groepen, ondersteund door de nodige cijfergegevens. Hier zal u zicht krijgen op de aanmeldingen, de verwijzingen, het geslacht 
en de hoofddiagnose van de cliënten van CGG Kempen.  Achteraan in het jaarverslag krijgt u een aantal gegevens die betrekking 
hebben op onze gehele werking.

Veel leesplezier!
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DIAGNOSTIEK IN CGG KEMPEN
CGG Kempen heeft de opdracht om in de uitvoering van het 
kwaliteitsdecreet haar verleende zorg zichtbaar te maken.  
Diagnostiek plaatsen we dan ook in dit kader.

“DIAGNOSTIEK: 
DIAGNOSTISCH PROCES  
EN TESTDIAGNOSTIEK“

‘Diagnostiek’ is een ruim begrip waaronder we 2 termen 
plaatsen, zijnde het diagnostisch proces en testdiagnostiek. De 
zorg in CGG Kempen wordt aangeboden binnen een multidisci-
plinaire werking en een multimethodisch samengesteld team. 
Het diagnostisch proces kadert binnen deze achtergrond. Het 
diagnostisch proces is interactioneel (cliënt – cliëntsysteem 
en hulpverlener kennen hierin een plaats) en is dynamisch. 
Hypothesen kunnen met andere woorden bijgesteld, getoetst 
en/of verworpen worden.

 

Doelstellingen binnen het diagnostisch proces zijn:
•	 Zicht krijgen op de hulpvraag van de cliënt
•	 Zicht krijgen op (dis)functioneren van de cliënt
•	 Zicht krijgen op huidige en vroegere hulpverlening
•	 Formuleren, verfijnen,… van hypothesen

Het diagnostisch proces speelt dus vanaf de indicatiestelling, 
doorheen de begeleiding/ behandeling tot de afronding van de 
begeleiding/ behandeling.

Bij testdiagnostiek vinden we het belangrijk dat dit een weloverwogen 
beslissing is die plaatsvindt op een welbepaald moment in de 
hulpverlening. Bij voorkeur na een multidisciplinair overleg wordt 
de beslissing genomen om over te gaan tot testdiagnostiek. Deze 
beslissing kadert steeds binnen het behandelplan van onze cliënt 
en wordt uitgevoerd in samenspraak met de cliënt/ cliëntsysteem.

Naast de uitwerking van een eigen visie met betrekking tot diagnos-
tiek nemen we als CGG Kempen ook deel aan een werkgroep rond 
dit thema binnen de Federatie Diensten Geestelijke Gezondheids-
zorg (FDGG). Op deze manier trachten we binnen de sector een 
gezamenlijke manier van denken te ontwikkelen rond dit thema.

SYSTEMATISCHE CLIËNTENFEEDBACK
Daar waar we binnen het thema diagnostiek ons voornamelijk 
focussen op ‘zicht krijgen op de problematiek van de cliënt’, 
ligt binnen de systematische cliëntenfeedback de nadruk op de 
‘relatie tussen de cliënt en de hulpverlener’ met de bedoeling 
om het hulpverleningsproces nauwgezet op te volgen en steeds 
zicht te hebben op de ‘effecten van de hulpverlening’. In 2012 
hebben we reeds voorzichtige stappen gezet in het gebruiken 
van een aantal methodieken rond dit thema. In 2014 zijn we er in 
geslaagd om met behulp van een interne werkgroep een mooie 
visie uit te werken  voor CGG Kempen. 

De kwaliteit van het hulpverleningsproces en de hulpverleningsrelatie  
zijn van ontzettend belang in het slagen van een hulpverlening. Het 
voorkomt stagnatie binnen de hulpverlening en mogelijke drop out.

Binnen CGG Kempen kadert systematische cliëntfeedback binnen 
het bieden van zorg op maat aan cliënten. Hierbij respecteren we 
2 noodzakelijke polen, namelijk het verhogen van zelfreflectie bij 
de hulpverlener enerzijds en het verhogen van de inbreng van de 
cliënt anderzijds. We willen een feedbackcultuur installeren die 
in de schatkist van elke  hulpverlener ingebed geraakt. Een hulp-
verlener die bij zichzelf én het hulpverleningsproces van de cliënt 
kan stilstaan, is sensitiever voor de eigen en andermans noden.

‘Voor mij was het steeds zoeken hoe ik binnen een therapie oog 
kon hebben voor de afstemming tussen mezelf en de cliënt. 
Die afstemming – zowel inhoudelijk als relationeel – vind ik 
zeer belangrijk. Door te werken met “Qit Online”, kreeg ik een 
methodiek aangeboden die helpt om voortdurend een “vinger 
aan de pols” te houden. Het programma is eenvoudig en 
gebruiksvriendelijk en doordat de resultaten van de verstuurde 

vragenlijsten in je mailbox terecht komen, word je er vanzelf 
aan herinnerd. De resultaten zijn op velerlei manieren bruikbaar 
binnen de behandeling. 

Ikzelf was enthousiast over Qit Online, dus bereid mee te denken 
hoe deze ervaring naar de bredere organisatie toe vertaald kon 
worden. Daarom stelde ik me kandidaat voor deelname aan de 
werkgroep “Systematische Cliëntenfeedback”. De werkgroep 
startte van een reeds bestaande visietekst en aanwezige litera-
tuur, en leidde doorheen de bijeenkomsten tot een studiedag 
waarin ons voorbereidend werk zal gedeeld worden met de andere 
collega’s. Ervaringen zullen gedeeld worden en de te gebruiken 
instrumenten zullen voorgesteld worden. Deze zijn zeer divers 
dus het zou mooi zijn moest eenieder voor zichzelf een manier 
vinden om er in mindere of meerdere mate oog voor te hebben.’

Reflectie door Inge Goetstouwers, klinisch psycholoog en 
gedragstherapeut doelgroep alcohol en drugs

“SYSTEMATISCHE 
CLIËNTENFEEDBACK 
KADERT BINNEN HET 
BIEDEN VAN ZORG OP MAAT 
AAN ONZE CLIËNTEN.“
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BRUG-TEAM: INCLUSIE VAN GEÏNTERNEERDEN  
IN ZORGNETWERKEN VAN VOORZIENINGEN

Brug-team 
•	 is een verbeterproject van de FOD Volksgezondheid
•	 �werkt inhoudelijk aan het door CBM, PSD en schakelteam 

uitgestippelde zorgtraject voor geïnterneerden 
•	 verwezenlijkt de concrete brugfunctie tussen gevangenis  

en bestaande reguliere hulpverleningsdiensten
•	 zet in op een individuele voorbereiding zodoende het 

traject naar aansluitende extrapenitentiaire zorg werkelijk 
te realiseren

•	 werkt met cliënten rond: probleeminzicht, motivatie, 
vertrouwen, hulpvraag

‘Sinds  de opstart van het project in september 2014, kregen 
we 47 aanmeldingen, gingen we met 40 cliënten aan de slag, 
en werden 9 cliënten (voorlopig) succesvol gereïntegreerd in de 
maatschappij. Uiteraard is dat niet enkel onze verdienste, maar 
het resultaat van een mooi ontwikkelde samenwerking tussen 
verschillende partners. En daar mogen wij fier op zijn.

De kracht van het project lijkt niet te liggen in het aanbieden van 
de intra muros gesprekken. Deze informerende, motiverende 
en voorbereidende gesprekken op contacten en/of intakes met 
toekomstige voorzieningen zijn uiteraard zeer zinvol. Onze kracht 
ligt echter in het vormen van de brug. De brug tussen gevan-
genis en maatschappij, in de brede zin van het woord. De cliënt 
bijstaan tijdens de trajecten gevangenis-instelling-gevangenis. 
De cliënt begeleiden vóór – indien gewenst tijdens – en na het 
contact met de externe instantie. De cliënt ondersteunen in het 

zetten van de juiste stappen, en in het helpen ondervangen van 
de wereld die op hem afkomt. De cliënt aansporen om aan de 
lokroep van de maatschappij te weerstaan, en terug te keren 
naar de gevangenis wanneer dat wordt verwacht. Maar ook de 
cliënt aanmoedigen om de overweldiging van de maatschappij 
aan te durven, en de veiligheid van de gevangenis niet al te snel 
weer op te zoeken. 

De methodiek eigen aan het brug-team geeft de teamleden 
houvast, maar vereist tegelijkertijd een enorme flexibiliteit. Deze 
flexibiliteit vormt volgens mij  zonder meer een meerwaarde 
t.a.v. andere bestaande diensten, en daagt ons, de teamleden, 
uit om out-of-the-box te denken en nieuwe terreinen te gaan 
verkennen. Terreinen waarvan we vandaag mogen ontdekken 
dat ze nog braak liggen, en vaak grote valkuilen vertonen voor 
onze cliënten. Samen met de cliënt deze valkuilen trachten 
te vermijden geeft een bijzondere werkvoldoening, waaraan 
bureaugesprekken maar met moeite kunnen tippen.

Vanuit het brug-team worden we verplicht om náást onze cliënten 
te gaan staan, en de verwachting van de samenleving naar hen 
toe niet enkel in te zien, maar ook aan te voelen, aan den lijve 
te ondervinden. Dit is vaak frustrerend. Maar ook betekenisvol. 
Het houdt ons alert. 

Het stemt ons milder.’

Reflectie door Jill De Ridder, psychologe Brug-  team
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HULPVERLENING IN CIJFERS

DOELGROEP ALCOHOL EN DRUGS

DRUGPREVENTIE 

De gegevens voor drugpreventie zijn gebaseerd op de VAD- Ginger registratie die een overzicht geeft van alle output- gerichte 
preventie activiteiten. De gegevens in verband met CAO 100 (ondersteunen van bedrijven in de non- profit sector en de openbare 
besturen in het opstellen van een drugbeleid) werden niet mee opgenomen in deze registratie. Naast de gegevens is het belangrijk 
te vermelden dat het voorbereiden van preventie activiteiten niet verrekend werd in de registratie.

Relevant voor dit jaarverslag zijn de parameters ‘soort activiteit’ en met welke sector is gewerkt.  
Met andere woorden wat (1) hebben we gedaan met wie (2) en waar (3)?

Dit jaar werden in het Open Vormingsaanbod volgende vormingen georganiseerd:

24 april 2014	
‘Psychologische behoeftebevrediging als motor voor duurzame therapeutische verandering’ door Prof. Maarten Vansteenkiste, 
over de basisprincipes van de Zelf- Determinatie Theorie.

6 mei 2014	
‘Kinderen van ouders met een psychisch probleem en/of verslavingsprobleem (KOPP/KOAP)’ door Gilles Geeraerts (VAD) en 
Joke Vanhauwere (klinisch psychologe en systeemtherapeute). Tijdens deze vorming werden de factoren toegelicht die aan de 
basis liggen van de extra kwetsbaarheid van deze kinderen.

26 mei 2014	
‘Leren en het brein’ door Christophe Lafosse (doctor in de psychologie KUL met specialisatie klinische neuropsychologie 
– Revalidatie ziekenhuis RevArte). Sleutelvraag tijdens deze vorming: Hoe kan kennis optimaal doorgegeven worden om zo 
gedrag van mensen te beïnvloeden en mogelijks te veranderen.

Arbeid - 4%
Gezondheid - 17%
Onderwijs - 23%
Overheid - 17%
Politie en justitie - 6%
Vrijetijds- en cultuursector - 3%
Welzijn - 21%
Algemene bevolking - 9%

Vlaamse gemeenschap - 11%
Gemeente - 49%
Regionaal - 36%
Provincie - 4%

1. Soort activiteit 2.	Met welke sector heeft men 
gewerkt?  
Volgende grafiek geeft een beeld van 
hoeveel energie naar welke sector 
is gegaan. Het spreekt voor zich dat 
we ook hier niet kunnen werken met 
totalen, gezien één activiteit meerdere 
sectoren kan bedienen.

3. Locatie

Overleg - 41%
Consult/advies - 10%
Coaching - 10%
Vorming - 31%
Vroeginterventie - 1%
Campagnes - 1%
Andere - 6%
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ALCOHOLHULP.BE

Alcoholhulp 2013 2014

Bezoekers website 519.079 700.600 (+60,40%)

Aanmeldingen zelfhulp 1.303 1.304 (--)

Aanmeldingen begeleiding 786 908 (+15,37%)

Het online hulpverleningsprogramma alcoholhulp.be is opgestart in 2009  
en is een samenwerking tussen CGG Kempen en CAD Limburg.

DRUGHULPVERLENING 

Aanmelding door

Geslacht

Vanuit CGG doorverwezen naar

Hoofddiagnose na het 4de gesprek

Onderwijs - 1

Leeg - 12

Andere initiatieven - 2

Onbekend - 0

(Eindtotaal: 515)

*Dit zijn voornamelijk aanmeldingen uit het 
  Netwerk Geestelijke Gezondheidszorg Kempen

Justitie - 230

Gehandicaptenzorg - 0

Bijzondere Jeugdbijstand - 3

Welzijnszorg - 7

Gezondheidszorg* - 170

Initiatief vanuit de omgeving- 44

Eigen initatief - 46

Voorziening Kinderen en Jongeren - 0

0 100 200 300 400 500 600

Andere Initiatieven - 0

Onderwijs - 0

Justitie - 0

Niet doorverwezen - 17

Voorzieningen Kinderen en Jongeren - 0

Gehandicaptenzorg - 0

Bijzondere Jeugdbijstand - 0

Welzijnszorg - 1

Gezondheidszorg - 11

0 100 200 300 400 500 600

(Eindtotaal: 29)

 

Vrouwen - 33%

Mannen - 67%

Aan alcohol gebonden - 36%

Cannabis gebonden - 26%

Aan middel gebonden stoornis - 85%

Aan cocaïne gebonden - 3%

Hallucinogeen gebonden - 0%

Totaal - 571

Afh. van verschillende middelen - 3%

Afh. van opioïde - 1%

Sedativum, hypnoticum,… - 10%

Afh. van ander onbekend middel - 0%

Angststoornissen - 2,4%

Schizofrenie en andere psychotische stoornissen - 1%

Stemmingsstoornissen - 2,4%

Andere - 0%

Aanpassingsstoornis - 0,2%

Leeg - 4%

Stoornis op As 2 (persoonlijkheidsstoornissen) - 4%

Stoornis in de impulsbeheersing - 1%

Amfetamine gebonden - 21%

0 25 50 75 100

(Eindtotaal: 369=100%)
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DOELGROEP VOLWASSENEN

Aanmelding door

Geslacht

Vanuit CGG doorverwezen naar

Hoofddiagnose na het 4de gesprek

Onderwijs - 2

Leeg - 34

Andere initiatieven - 2

Onbekend - 1

(Eindtotaal: 479)

*Dit zijn voornamelijk aanmeldingen uit het 
  Netwerk Geestelijke Gezondheidszorg Kempen

Justitie - 14

Gehandicaptenzorg - 9

Bijzondere Jeugdbijstand - 5

Welzijnszorg - 69

Gezondheidszorg* - 281

Initiatief vanuit de omgeving - 13

Eigen initatief - 48

Voorziening Kinderen en Jongeren - 1

0 100 200 300 400 500 600

Andere Initiatieven - 0

Onderwijs - 0

Justitie - 1

Niet doorverwezen - 39

Voorzieningen Kinderen en Jongeren - 0

Gehandicaptenzorg - 0

Bijzondere Jeugdbijstand - 0

Welzijnszorg - 7

Gezondheidszorg - 21

0 100 200 300 400 500 600

(Eindtotaal: 68)

 

Vrouwen - 71%

Mannen - 29%

Totaal - 571

Stemmingsstoornissen - 26%

Stoornissen in de kindertijd - 4%

Schizofrenie en andere psychotische stoornissen - 2%

Angststoornissen - 16%

Stoornissen in de impulsbeheersing - 3%

Somatoformestoornissen - 2%

Eetstoornissen - 1%

Geen diagnose - 1%

Andere* - 20%

Leeg - 4%

Stoornis op As 2 (persoonlijkheidsstoornis) - 17%

Aanpassingsstoornissen - 4%

0 25 50 75 100

(Eindtotaal: 361=100%)

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

525016-CGG-Jaarverslag-2014-V2.indd   9 21/05/15   13:09



10

DOELGROEP OUDEREN

Aanmelding door

Geslacht

Vanuit CGG doorverwezen naar

Hoofddiagnose na het 4de gesprek

Onderwijs - 0

Leeg - 16

Andere initiatieven - 0

Onbekend - 0

(Eindtotaal: 151)

Justitie - 2

Gehandicaptenzorg - 1

Bijzondere Jeugdbijstand - 0

Welzijnszorg - 13

Gezondheidszorg - 72

Initiatief vanuit de omgeving- 24

Eigen initatief - 23

Voorziening Kinderen en Jongeren - 0

0 100 200 300 400 500 600

Andere Initiatieven - 0

Onderwijs - 0

Justitie - 0

Niet doorverwezen - 20

Voorzieningen Kinderen en Jongeren - 0

Gehandicaptenzorg - 0

Bijzondere Jeugdbijstand - 0

Welzijnszorg - 6

Gezondheidszorg - 6

0 100 200 300 400 500 600

(Eindtotaal: 32)

 

Vrouwen - 74%

Mannen - 26%

Totaal - 571

Schizofrenie en andere psychotische stoornis - 0%

Andere* - 6%

Aan middel gebonden stoornissen - 5%

Aanpassingsstoornissen - 13%

Angststoornissen - 10%

Leeg - 13%

Stoornis op As 2 (persoonlijkheidsstoornissen) - 11%

Stemmingsstoornissen - 42%

0 25 50 75 100

(Eindtotaal: 88=100%)

*Deze categorie omschrijft alle andere aandoeningen die een 
reden voor zorg kunnen zijn zoals relationele problemen, 
seksueel misbruik, anti sociaalgedrag, rouwreacties, 
identiteitsproblemen, levensfaseproblemen,…
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DOELGROEP KINDEREN EN JONGEREN

Aanmelding door

Geslacht

Vanuit CGG doorverwezen naar

Hoofddiagnose na het 4de gesprek

Onderwijs - 136

Leeg - 38

Andere initiatieven - 6

Onbekend - 5

(Eindtotaal: 602)

Justitie - 7

Gehandicaptenzorg - 11

Bijzondere Jeugdbijstand - 65

Welzijnszorg - 22

Gezondheidszorg - 202

Initiatief vanuit de omgeving - 48

Eigen initatief - 41

Voorziening Kinderen en Jongeren - 21

0 100 200 300 400 500 600

Andere Initiatieven - 1

Onderwijs - 2

Justitie - 0

Niet doorverwezen - 135

Voorzieningen Kinderen en Jongeren - 1

Gehandicaptenzorg - 3

Bijzondere Jeugdbijstand - 2

Welzijnszorg - 2

Gezondheidszorg - 13

0 100 200 300 400 500 600

(Eindtotaal: 159)

 

Vrouwen - 48%

Mannen - 52%

Stoornis in de motorische vaardigheden - 3%

Aandachtstekort en gedragsstoornis - 40%

Stoornissen in de kindertijd - 25%

Ticstoornis - 1%

Andere - 13%

Totaal - 571

Stemmingsstoornissen - 4%

Somatoforme stoornissen - 5%

Aanpassingsstoornissen - 3%

Leeg - 32%

Andere* - 26%

Angststoornissen - 5%

Communicatiestoornis - 43%

0 25 50 75 100

(Eindtotaal: 386=100%)

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

Aanmelding door

Geslacht

Vanuit CGG doorverwezen naar

Hoofddiagnose na het 4de gesprek

Onderwijs - 2

Leeg - 12

Andere initiatieven - 1

Onbekend - 1

(Eindtotaal: 363)

Justitie - 204

Gehandicaptenzorg - 3

Bijzondere Jeugdbijstand - 5

Welzijnszorg - 79

Gezondheidszorg - 22

Initiatief vanuit de omgeving- 8

Eigen initatief - 15

Voorziening Kinderen en Jongeren - 11

0 100 200 300 400 500 600

Andere Initiatieven - 0

Onderwijs - 0

Justitie - 0

Niet doorverwezen - 7

Voorzieningen Kinderen en Jongeren - 0

Gehandicaptenzorg - 0

Bijzondere Jeugdbijstand - 0

Welzijnszorg - 0

Gezondheidszorg - 0

0 100 200 300 400 500 600

(Eindtotaal: 7)

 

Vrouwen - 1%

Mannen - 99%

Totaal - 571

Stoornissen in de impulsbeheersing - 4%

Stemmingsstoornissen - 1%

Seksuele stoornissen en genderidentiteitsstoornissen - 22%

Diagnose op As 2 (persoonlijkheidsstoornissen) - 1%

Geen diagnose - 0%

Leeg - 11%

Zwakbegaafdheid op As 2 - 1%

Andere* - 36%

Aan middel gebonden stoornissen - 23%

Stoornissen  in de kindertijd - 1%

0 25 50 75 100

(Eindtotaal: 263=100%)

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

Dossiers Team voor 
verslavings-
problemen

Team voor 
volwassenen

Forensisch 
team

Team voor 
kinderen en 

jongeren
Team voor 
ouderen Eindtotaal

2013 2014 2013 2014 2013 2014 2013 2014 2013 2014 2013 2014

Nog lopend 264 264 229 320 201 213 277 289 38 50 1009 1136

Geopend 2014 245 251 202 159 195 150 348 313 97 101 1089 974

Totaal 509 515 431 479 396 363 625 602 135 151 2098 2110

Afgesloten dossiers in 2014 202 184 144 326 104 960

Totaal aantal zorgperiodes per team 2014

Activiteiten

Totaal aantal activiteiten: 24055

Er waren 5359 niet- plaatsgevonden 
activiteiten, dit kan gaan over  
eender welk moment tijdens het 
hulpverleningstraject.

 Indicatiestelling

 Begeleiding, behandeling, online

 Niet-plaatsgevonden activiteiten

5359

4358

14338

*Niet alle administratieve zorgperiodes zijn meegeteld in de totale berekening van de zorgperiodes wegens beperkingen 
in het genereren van cijfermateriaal in het registratiesysteem. Hierdoor zijn het aantal cliënten op de wachtlijst niet 
zichtbaar. Dit is het meest van toepassing in het team voor volwassenen en het team voor verslavingsproblemen.
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Woonplaats

Team voor 
verslavings-
problemen

Forensisch 
team

Team voor 
kinderen en 

jongeren
Team voor 

volwassenen
Team voor 
ouderen Eindtotaal

Onbepaald 1 3 2 0 0 21

Buiten arrondissement 9 98 31 13 2 153

Arendonk 18 9 16 7 4 54

Baarle-Hertog 2 2 5 0 0 9

Balen 15 4 18 25 1 63

Beerse 25 11 30 17 2 85

Dessel 13 1 8 9 1 32

Geel 23 9 39 49 19 139

Grobbendonk 11 7 10 3 2 33

Herentals 51 9 34 17 9 120

Herenthout 6 1 8 4 1 20

Herselt 8 5 10 11 1 35

Hoogstraten 20 25 40 14 3 102

Hulshout 5 4 8 5 0 22

Kasterlee 19 6 20 15 3 63

Laakdal 13 3 14 16 8 54

Lille 9 2 21 12 1 45

Meerhout 6 3 1 4 1 15

Merksplas 7 38 19 4 2 70

Mol 39 16 37 62 16 170

Olen 5 6 19 11 4 45

Oud-Turnhout 13 6 11 10 6 46

Ravels 15 3 34 14 5 71

Retie 6 3 8 6 8 31

Rijkevorsel 11 5 23 9 3 51

Turnhout 116 50 101 112 37 416

Vorselaar 17 4 1 4 1 27

Vosselaar 12 4 8 11 0 35

Westerlo 20 11 26 15 11 83

Eindtotaal 515 363 602 479 151 2110
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CGG Kempen is bestuursmatig samengesteld met afgevaardigden van Welzijnszorg Kempen, het Verbond van Christelijke  
Mutualiteiten van het arrondissement Turnhout en de VoorZorg.

Volgende personen zetelden op 31 december 2014 in de VZW:

ALGEMENE VERGADERING
Bastiaenssen Vicky, Slachthuislaan 68, 2300 Turnhout
Boydens Joël, Schoonzichtlaan 25, 3020 Herent
Caeyers Wim, Bruggeske 56, 2400 Mol
Ceulemans Susy, Kuiperstraat 12, 2290 Vorselaar
Cleenders Wies, Feynend 123, 2400 Mol
De Wijze Leen, Veldstraat 26, 2200 Herentals
Goossens Maria, Wampenberg 101, 2370 Arendonk
Helsen Guido, Neerstraat 20, 2230 Herselt
Huybrechts Linda, Pulsebaan 78, 2275 Lille
Joris Marleen, Burg. Van Loonstraat 10, 2360 Oud-Turnhout
Knockaert Jowan, Beukenlaan 26, 2275 Lille
Kwanten Pascal, Abdijstraat 5, 2260 Westerlo
Smaers Griet, Antwerpseweg 116i, 2440 Geel
Steeman Tonnie, Kapelweg 205, 2300 Turnhout
Swolfs Ken, Rode-Leeuwstraat 23, 2200 Herentals
Versmissen Erik, Boerenkrijglaan 11, 2350 Vosselaar
Voet Stefaan, Zandstraat 6F, 2323 Wortel
Wouters Wim, Smalvoortstraat 2, 2300 Turnhout

RAAD VAN BESTUUR
Boydens Joël, Schoonzichtlaan 25, 3020 Herent
Caeyers Wim, Bruggeske 56, 2400 Mol
Cleenders Wies, Feynend 123, 2400 Mol
Huybrechts Linda, Pulsebaan 78, 2275 Lille
Meynen Eefje, Heerle 66, 2275 Lille
Michielsen Bart, A. Van Dyckstraat 20, 2300 Turnhout
Smaers Griet, Antwerpseweg 116i, 2440 Geel
Voet Stefaan, Zandstraat 6F, 2323 Wortel
Wouters Wim, Smalvoortstraat 2, 2300 Turnhout

DAGELIJKS BESTUUR:
Caeyers Wim, Bruggeske 56, 2400 Mol
Huybrechts Linda, Pulsebaan 78, 2275 Lille
Swolfs Ken, Rode-Leeuwstraat 23, 2200 Herentals
Voet Stefaan, Zandstraat 6F, 2323 Wortel
Wouters Wim Smalvoortstraat 2 2300 Turnhout

Samenstelling van de vzw

Algemene Vergadering 
Raad van Bestuur

Directeur 
Wim Wouters

Adjunct Directeur 
An Boschmans

Adjunct Directeur 
An Laureyn

Adjunct Directeur 
Katleen Bosman

Organisatiestructuur

CGG Turnhout 
Volwassenen / kinderen en 
jongeren / buddywerking / 

suïcidewerking

Antennewerking Hoogstraten

Forensisch team 
Forensisch volwassenen team / 

Forensisch jongeren team / 
Strategisch Plan / Brug-team

De Meander 
CGG / AGM / online / 

drugpreventie / CAO 100

Antennewerking Herentals

Coördinator 
Aanmeldingsteam netwerk  

GGZ Kempen

Kwaliteitscoördinator

CGG Geel 
Volwassenen / kinderen en  

jongeren / ouderen
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VESTIGINGEN
Geel	 Vestiging Geel (A) - Technische Schoolstraat 66
	 Maatschappelijke zetel (G) - Antwerpseweg 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

(D)

(C)

(B)

(F)

(E)

(A)
(G)

(H)

Grafisch ontwerp Brandle, Beerse
www.brandle.be

VESTIGINGEN
Vestiging Geel (A)
Technische Schoolstraat 66		
2440 Geel					   
014/58.75.81				 
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 /47.12.20
met	 secretariaat
	 algemeen alcohol- en drugteam	
	 AGM				  
	 arbeidstrajectbegeleiding
	 online-hulpverlening
	 CRA-cht project
	 drugpreventie
	 Druglink
	 CAO-100

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

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

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

Secretariaat (H)		
Antwerpseweg 1
2450 Geel

38STE 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
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