
 

 

Lokaal Addendum Meetjesland 
Regio-uitdagingen 
Lokaal werkingsgebied: De volgende 9 besturen hebben de intentie tot verdere samenwerking in het kader 
van Lokale Partnerschappen: Aalter, Assenede, Eeklo, Evergem, Kaprijke, Lievegem, Maldegem, Sint-
Laureins, Zelzate. 

In de regio Meetjesland zijn er heel wat volwassenen  in een kwetsbare situatie die eerder hun weg vonden 
naar de hulpverlening maar na herhaaldelijke teleurstelling de weg er naartoe terug verloren zijn. Dit zorgt 
ervoor dat er slechts beperkte participatie is in de samenleving op verschillende domeinen. 

Deze werkzoekenden en niet-beroepsactieven kenmerken zich vaak door een complexe problematiek met 
o.a.: 

- psychische- en/of verslavingsproblematiek 
- beperkte sociale vaardigheden 
- negatief zelfbeeld 
- lage scholingsgraad - geen of weinig aansluiting met de arbeidsmarkt 
- complexe familiale context 
- beperkte sociale participatie 
- beperkte digitale vaardigheden 
- aangeleerde hulpeloosheid 
- schuldenlast 
- instellingsverleden 
- detentieverleden 

Na het uitvoeren van een oefening met het kernteam herleidden we de 17 vooropgestelde persona’s tot 7 
persona’s, deze zijn later in het document terug te vinden.  

Op basis van onze diepgaande casuïstiek en reviews, de review met het kernteam vond plaats op 27 
november 2025, gingen we aan de slag met de ondersteuningsgroep op 10 maart 2026 om na te gaan welke 
expertise aanwezig is en welke nog tekortkomt. Op 2 april 2026 kwamen we tot de conclusie dat we nog een 
partner binnen de brede GGZ missen die ons kan ondersteunen bij psychische/psychiatrische problematiek 
en verslavingszorg. 

Met de partners die momenteel rond de tafel zitten, hebben we voldoende expertise in huis en kunnen we 
complexe problematieken aanpakken. 

Wanneer het gaat over psychische/psychiatrische problematiek en/of verslaving, zijn we nog op zoek naar 
versterking. 

Regio – uitdagingen 1: 



 

 

Regio – uitdaging 2: 

 

 

 

Psychische/psychiatrische problematiek 
 
Binnen de doelgroep merken we een sterke aanwezigheid van psychologische kwetsbaarheden, zoals 
stemmingsstoornissen (bv. bipolair), persoonlijkheidsstoornissen (bv. borderline), trauma, depressieve 
klachten, psychose en angststoornissen. Na een wijziging in ons aanmeldingsformulier kunnen toeleiders 
mentaal welzijn aanduiden als domein waarop er vragen of noden aanwezig zijn, van de 95 aanmeldingen 
werd dit 54 keer aangeduid. 
 
Sommige personen hebben een onrealistisch zelfbeeld en over- of onderschatten zichzelf, wat leidt tot 
teleurstellingen bij het zoeken naar werk of opleiding. Deze factoren maken het voor betrokkenen moeilijk 
om aansluiting te vinden bij reguliere trajecten rond werk, opleiding en vrije tijd. 
De drempels situeren zich onder meer in: 

• overprikkeling;  
• moeite met sociale interactie en het omgaan met emoties;  
• moeite met plannen en structuur;  
• angst om te falen of negatief beoordeeld te worden;  

• een gevoel van onbegrip binnen de hulpverlening en de samenleving.  
 

Deze barrières leiden tot uitsluiting en belemmeren sociale inclusie en activeringstrajecten. 
De benodigde expertise ligt in het correct inschatten van de problematiek en het voorzien van een gepaste 
doorverwijzing, indien nodig. Het gaat hierbij niet om het opstarten van therapeutische trajecten binnen 
het partnerschap. 
 

Verslavingsproblematiek 

Verslaving aan alcohol en drugs kan een belangrijke belemmering vormen binnen 

begeleidingstrajecten. Tegelijk stellen we vast dat de realiteit vaak genuanceerder is. Binnen onze 

doelgroep zien we personen die gemotiveerd zijn om te werken of stappen te zetten op andere 

levensdomeinen, maar waarbij verschillende factoren hun traject bemoeilijken. Middelengebruik kan 

daarbij een rol spelen en het dagelijks functioneren ondermijnen maar dat hoeft niet noodzakelijk in 

alle gevallen zo te zijn. 

Daarnaast begeleiden we ook personen die, ondanks hun gebruik, nog in zekere mate functioneren in 

het dagelijks leven. Voor sommigen vormt middelengebruik een manier om om te gaan met stress, 

onrust of een ‘vol hoofd’. Dit betekent niet dat het gebruik geen risico’s inhoudt, maar het vraagt wel 

om een genuanceerde benadering binnen het begeleidingstraject. 

We merken dat, zodra middelengebruik gekend is binnen het hulpverleningstraject (al dan niet met 

externe hulpverleners), de focus vaak automatisch verschuift naar het eerst aanpakken van dit gebruik. 

 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Dit leidt in de praktijk regelmatig tot drempels of stagnatie, omdat het niet altijd aansluit bij de noden, 

motivatie of mogelijkheden van de persoon op dat moment. 

Daarom is er nood aan bijkomende expertise rond verslavingsproblematiek, met aandacht voor 

assessment en juiste doorverwijzing indien nodig. Daarnaast hebben we nood aan handvatten om 

evenwichtig om te gaan met middelengebruik binnen een breder traject, zonder de complexiteit van de 

situatie uit het oog te verliezen. 
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Lokale timing 
 

Lancering CFI Maandag 4 mei  

Deadline kandidaturen Zondag 24 juni 23u59 

Beoordelen schriftelijke projectvoorstellen Nog te bepalen 

Pitches en jury Nog te bepalen 

Communicatie over beslissing Nog te bepalen 

Ontvangen en beoordelen van weerwoord einddatum + 14 dagen  

 


