VRAGEN

door de leden van de raad gesteld overeenkomstig artikel 38 van het Reglement van
Orde voor de vergaderingen van de raad van de gemeente Groningen.

2008 - Nr. 13.

VRAGEN van de SP van mevrouw R. Rademaker betreffende Zorggroep Noord en
woningen aan het Van Brakelplein en Heymanslaan.
(Binnengekomen: 4 februari 2008.)

In het Dagbad van Het Noorden van zaterdag 2 februari 2008 stond een artikel over de
Zorggroep Noord die zes woningen in de stad huurt, waarin ‘jongeren met een
beperking” worden opgevangen. Dit tot groot ongenoegen van de directe buren aan het
Van Brakelplein en de Heymanslaan die voornamelijk veel geluidsoverlast ervaren.
Twee overlast veroorzakende jongeren zijn inmiddels overgeplaatst.

In het artikel valt ook te lezen dat de jongeren die aan het Van Brakelplein wonen,
tussen de 2 en 5 uur woonbegeleiding per week krijgen, die ze via het
persoonsgebonden budget inkopen bij Zorggroep Noord.

De SP staat niet negatief tegenover het wonen van mensen met een beperking in de
wijk, draagvlak vanuit de buurt is daarbij echter onontbeerlijk. Bij andere soortgelijke
projecten gaat plaatsing via goed overleg met de instelling, de gemeente en de buurt.
Zorggroep Noord wekt niet de indruk het in de wijk laten wonen van de jongeren in
overleg met de buren te doen. Zelfs nu dat draagvlak er bij de directe buren niet is en
zelfs enkele bewoners hun huis vanwege de overlast hebben verkocht, gaat de
Zorggroep Noord door met het geschikt maken van woningen voor bewoning door
‘jongeren met een beperking’. De woningen worden opgekocht door Trespart CV, die
de woningen weer doorverhuurt aan Zorggroep Noord. Volgens een woordvoerder van
de gemeente is het toegestaan dat die jongeren er wonen, omdat de woningen een
woonbestemming hebben.

Dat een commerciéle zorginstelling dit kan doen, komt door de landelijke wetgeving die
het mogelijk maakt dat mensen met een indicatie voor zorg of begeleiding zelf kunnen
kiezen welke zorg of begeleiding ze willen inkopen. Commerciéle zorgverleners
schieten als paddestoelen uit de grond en proberen zo goedkoop mogelijk zorg en
begeleiding te bieden. In de praktijk betekent dat meestal dat degene die de zorg
aanvraagt, niet of onvoldoende de zorg krijgt die hij of zij nodig heeft. De SP is dan ook
fel gekant tegen deze vermarkting van zorg, omdat mensen niet de begeleiding en zorg
krijgen die noodzakelijk is.

Naar aanleiding van vorenstaande heb ik de volgende vragen aan u:



Is het college op de hoogte van de ontwikkelingen aan het Van Brakelplein en de
Heymanslaan? Zo ja, wat is uw mening over deze ontwikkelingen? Zo nee, wat gaat
u doen zich er wél van op de hoogte te stellen?

Is het college het met mij eens dat er voor het wonen in de wijk van mensen met een
beperking vooraf aan zoveel mogelijk draagvlak moet worden gewerkt? Zo ja,
welke maatregelen gaat u nemen om dit soort situaties in de toekomst te
voorkomen? Zo nee, waarom niet?

Is het college van mening dat aan het Van Brakelplein en de Heymanslaan vooraf
voldoende is gewerkt aan het verkrijgen van voldoende draagvlak? Zo ja, op welke
wijze is dat gebeurd en hoe verklaart u de nu ontstane onrust en onvrede van
bewoners? Zo nee, waarom niet?

Is het college het met mij eens dat het wonen onder begeleiding iets anders is dan
een reguliere woonbestemming en dat er sprake moet zijn van een goede
samenwerking tussen de instelling en de buurt? Zo ja, bent u bereid samenwerking
tussen de instelling en de buurt als criterium op te nemen? Zo nee, waarom niet?
Kunt u aangeven welke middelen u heeft om te voorkomen dat andere bewoners
vertrekken vanwege de overlast, om te voorkomen dat Trespart CV die betreftende
woningen opkoopt en onmiddellijk doorverhuurt aan Zorggroep Noord? Is het
bijvoorbeeld mogelijk om extra criteria te formuleren bij het verlenen van een
(woon)vergunning aan deze commerciéle instelling en vergelijkbare commerciéle
instellingen?

Kent het college de term ‘kwartiermaken’, die zich richt op een goede gezamenlijke
participatie van mensen met een beperking en andere bewoners? Zo ja, bent u bereid
dit mee te nemen in de criteria, zoals genoemd bij vraag 57

Het college beantwoordt de vragen als volgt:

1.

Groningen, 14 maart 2008.

Via het Meldpunt Overlast en Zorg is overlast gemeld vanuit panden waar cliénten
van Zorggroep Noord wonen. Dit heeft inmiddels tot een aantal acties geleid. Het
Meldpunt en de buurtagent hebben gesproken met Zorggroep Noord. Daarnaast
heeft een gesprek plaatsgevonden tussen de stadsdeelcoodrdinator Zuid samen met
klagers uit de buurt en Zorggroep Noord. Het Meldpunt heeft ook een brief gestuurd
aan Zorggroep Noord.

Op 22 februari vond een gesprek plaats tussen wethouder Visscher en de directeur
van Zorggroep Noord. De wethouder heeft namens het college geinformeerd naar de
plannen en ambities van Zorggroep Noord en haar zorgen uitgesproken over de
geconstateerde overlast. De directeur heeft toegelicht dat Zorggroep Noord zich
richt op de totale doelgroep van "mensen met een beperking” die tevens beschikken
over een zogeheten "persoonsgebonden budget" waarmee zij zelf zorg kunnen
inkopen. De activiteiten richten zich zowel op dagbesteding als op begeleid wonen.
Hij heeft toegegeven dat Zorggroep Noord tot op heden onvoldoende aandacht heeft
geschonken aan goed contact met omwonenden en toegezegd dit vanaf nu beter te
zullen doen. Hij verklaarde dit gebrek aan aandacht voor de omgeving uit de prille
fase waarin het jonge bedrijf zich op dit moment bevindt.

Ons standpunt is dat zoveel mogelijk mensen op een zo gewoon mogelijke manier
moeten kunnen participeren in de samenleving. We willen graag dat iedereen kan



wn

meedoen aan activiteiten, een goed sociaal netwerk om zich heen heeft en kan
wonen in de wijken van onze stad. Anders gezegd: wij streven ernaar zoveel
mogelijk een ongedeelde stad te zijn. Vanuit diverse beleidsvelden spannen we ons
stevig in om dat te realiseren. We hebben met de Groningse woningcorporaties en
de in onze stad werkende niet-commerciéle zorgaanbieders nauwe afspraken als het
gaat om de huisvesting van kwetsbare personen. Deze samenwerking verloopt goed.
Zorgvuldige inplaatsing in de buurt is daarbij van groot belang. Met alle betrokken
partijen hebben we daarom in de nota "Operatie Achtertuin" de belangrijkste
uitgangspunten hiervoor geformuleerd. Wij zien vooral voor de hulpverlenende
instanties een belangrijke rol om de inplaatsing in de buurt zo zorgvuldig mogelijk
te laten geschieden. Als gemeente spelen we hierin ook een actieve rol bijvoorbeeld
bij het organiseren van zogeheten "omgevingsoverleggen" tussen de
verantwoordelijke instanties en de omwonenden.

Er is de afgelopen jaren een grote toename te zien van cliénten die gebruikmaken
van een "persoonsgebonden budget" (PGB), gefinancierd vanuit de Algemene Wet
Bijzondere Ziektekosten (AWBZ). Het Rijk heeft tot deze constructie besloten, als
¢én van de uitwerkingen om meer marktwerking in de zorg te realiseren. Wij maken
ons zorgen over de uitwerking hiervan wanneer dit gepaard gaat met negatieve
gevolgen zoals bijvoorbeeld de vorenbeschreven overlast. Marktwerking in de zorg
dient met grote nauwkeurigheid te worden ingevoerd. Daarom hebben wij bij de
aanbesteding van bijvoorbeeld de Huishoudelijke Verzorging (onderdeel van de Wet
Maatschappelijke Ondersteuning) nadrukkelijk kwaliteit zwaarder laten wegen dan
prijs. Naar onze mening is dat één van de belangrijkste redenen waarom wij in de
stad, in tegenstelling tot veel andere plaatsen, geen problemen hebben met de
uitvoering van de huishoudelijke verzorging. Als lokale overheid hebben we echter
nauwelijks invloed op de PGB-constructie. Uitgangspunt van het PGB is
keuzevrijheid. Er zijn steeds meer particuliere, commerciéle instanties die hierop
inspelen. Zij regelen voor cliénten, met als financiering de PGB, zorg en alles wat
daarbij hoort. Zolang deze commerciéle instellingen formeel aan alle regelgeving en
vergunningen voldoen, hebben wij als gemeente op dit moment zeer beperkte
sturing op de ontwikkelingen. Mogelijke overlast of draagvlak in de buurt kan ook
samenhangen met de kwaliteit en intensiteit van de begeleiding, maar hierover heeft
de gemeente geen zeggenschap. Er zijn signalen dat de begeleiding van sommige
bemiddelingsbureaus die via genoemde PGB-constructie werken minder is dan via
de organisaties die mede onder onze verantwoordelijk-heid werken. Wij hebben
hierover ook met zorgverzekeraar Menzis gesproken, die voor de uitgifte van PGB’s
verantwoordelijk is. Hieruit blijkt dat alleen actie van de cliénten zelf, met klachten
over het zorgniveau, bij Menzis terecht kunnen. Wij hebben daar als gemeente
formeel dus geen invloed op. Op dit moment is de enige mogelijkheid om op
vrijwillige basis met deze organisaties afspraken te maken. Op 22 februari heeft
wethouder Visscher zoals gezegd een gesprek gehad met Zorggroep Noord.
Zorggroep Noord heeft aangegeven de komende tijd meer aandacht te willen
besteden aan de relatie met de buurt. Vanaf half maart gaan zij
omgevingsoverleggen organiseren. De wethouder heeft haar zorg uitgesproken over
de ontwikkelingen en ze heeft aangegeven dit de komende tijd nadrukkelijk te
blijven volgen.

Zie beantwoording vraag 3.

De ontwikkeling baart ons zorgen, zoals hiervoren ook al aangegeven. We gaan
daarom inventariseren welke mogelijkheden er zijn om hierop meer te kunnen
sturen. Of en op welke wijze dit kan, is nu nog niet te zeggen. We zullen ons ook



landelijk oriénteren om te bezien op welke wijze andere gemeenten hiermee
omgaan. Indien nodig zullen we ook het gesprek met het Rijk aangaan over deze
zorgwekkende ontwikkeling. We blijven de komende tijd nauwgezet werken aan
dossieropbouw. Momenteel kunnen wij op dit moment alleen sturen via ons
kamerverhuurbeleid. Indien er in een pand minimaal drie personen afzonderlijk
kunnen wonen (die geen duurzaam huishouden vormen) in een pand met minimaal
vier vertrekken, zijn er twee vergunningen nodig: een onttrekkings- en een
exploitatievergunning. Trespart CV voldoet op dit moment aan deze eisen. Een
dergelijke vergunning kan worden ingetrokken op basis van (langdurige) overlast.
Maar hiervoor is langdurige dossieropbouw nodig en moet objectief aangetoond zijn
dat er geruime tijd sprake is van overlast. Dit is juridisch een lastig traject. De
laatste jaren is op basis hiervan geen kamerverhuurvergunning ingetrokken. De
genoemde overlast met betrekking tot Zorggroep Noord lijkt hiervoor nog te
incidenteel.

Vorengenoemd kamerverhuurbeleid is in Groningen ingevoerd met het oog op
studentenbewoning. Dit beleid zijn we aan het herzien. Binnen het huidige beleid
hebben we geen specifiek beleid voor commerciéle instellingen die via PGB-
constructies woonruimten verhuren. Zoals gezegd gaan we onderzoeken in hoeverre
het haalbaar is om hiervoor expliciet beleid te formuleren.

Wanneer u onder "kwartiermaken" verstaat "ruimte maken voor mensen met een
psychiatrische achtergrond" dan begrijpen wij wat u bedoelt. Wij vatten dit begrip
echter ruimer op en kijken ook naar andere kwetsbare doelgroepen zoals
bijvoorbeeld (ex)verslaatden. We zijn van mening dat we op dit moment via de
genoemde "Operatie Achtertuin", maar ook via een aantal experimenten die lopen
op het gebied van buurtbemiddeling, zo zorgvuldig mogelijk proberen de buurt te
betrekken bij de nieuwe bewoners. Wanneer er mogelijkheden zijn om onze
werkmethodes verder te verbeteren dan zullen wij dit graag nader onderzoeken.



