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1 Uitgangspunten van de verslaggeving 
 
Inleiding 
Op grond van de wet WTZi en artikel 9 van de Regeling Verslaglegging Zorg wordt met 
ingang van het verslaggevingsjaar 2007 gerapporteerd volgens het stramien 
Jaarverantwoording zorginstellingen. De informatie in de jaarverantwoording heeft betrekking 
op GGZ Noord- en Midden Limburg (GGZ NML). De verslagperiode betreft het jaar 2007. 
 
Een belangrijke leidraad voor het vaststellen, uitvoeren, evalueren en verantwoording 
afleggen over het gevoerde beleid is de beleidscyclus van GGZ NML.  
De beleidscyclus start met het opstellen van een kadernota. In de kadernota wordt het 
strategisch meerjarenbeleid vertaald naar tactisch niveau in de vorm van speerpunten en 
richtlijnen voor de aandachtsgebieden Zorg, Organisatie en Personeel. Aan de hand van de 
kadernota formuleren managers beleid op tactisch en operationeel niveau voor de divisies in 
de vorm van jaar(activiteiten)plannen inclusief begroting. In kwartaalgesprekken met de 
managers volgt en evalueert de raad van bestuur de uitvoering van de jaarplannen en de 
exploitatie. In de jaarverantwoording wordt verantwoording afgelegd over het gevoerde en 
gerealiseerde beleid. De jaarverantwoording vormt het sluitstuk van de beleidscyclus.  
 
Reikwijdte van de jaarverantwoording 
In dit document wordt verantwoording afgelegd over het concern GGZ NML inclusief het 
psychogeriatrisch verpleeghuis St. Vincentiushuis.  
 
In de jaarrekening van GGZ NML zijn de cijfers van de maatschap Regionaal Centrum 
Geestelijke Gezondheidszorg Weert (RCG Weert) geconsolideerd. De maatschap RCG 
Weert is een samenwerkingsverband tussen RIAGG Zuid, het St. Jans Gasthuis en GGZ 
Noord- en Midden-Limburg. GGZ NML nam in 2007 voor 34.4 % deel in de exploitatie. In het 
jaardocument is een aparte paragraaf gewijd aan de maatschap RCG Weert. In DIGIMV zijn 
de gevraagde cijfers uit de jaarrekening opgenomen in een apart segment.  
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2 Profiel van de organisatie 
 

2.1 Algemene gegevens 
 
Naam verslagleggende rechtspersoon GGZ Noord- en Midden-Limburg 
Adres Stationsweg 46 
Postcode 5803 AC 
Plaats Venray 
Telefoonnummer 0478527527 
Identificatienummer Kamer van Koophandel  12051606 
E-mailadres raadvanbestuur@ggznml.nl 
Internetpagina www.ggznml.nl 
 

2.2 Structuur van het concern 
 
Juridische structuur 
 
GGZ NML is een stichting die geïntegreerde geestelijke gezondheidszorg biedt. Het doel van 
de stichting is het bevorderen van de geestelijke en maatschappelijke gezondheidszorg door 
een goed gespreid en geïntegreerd stelsel van ambulante, semimurale en intramurale 
geestelijke en maatschappelijke gezondheidszorg voor volwassenen en ouderen te 
realiseren, dat is afgestemd op de behoeften van de bevolking in Noord- en Midden-Limburg 
en voorts al hetgeen met een en ander rechtstreeks of zijdelings verband houdt of daartoe 
bevorderlijk kan zijn.  
 
GGZ NML bestuurt de stichtingen Vincent van Gogh Instituut en de Stichting Geestelijke 
Gezondheidszorg Noord-Limburg. De stichting Vincent van Gogh Instituut bestuurt de 
stichtingen Stichting Psychiatrisch Centrum St. Servatius en Stichting Psychiatrisch Centrum 
St. Anna.  
 
 
 

 
 
Medezeggenschapsstructuur 
 
De medezeggenschapsstructuur van de cliënten is zowel centraal als decentraal 
georganiseerd. De zorgdivisies hebben een cliëntenraad. Op concernniveau is er een 

Stichting 
Psychiatrisch 

Centrum St. Anna 

Stichting 
GGZ Noord-Limburg 

Stichting 
Vincent van Gogh Instituut 

Stichting  
GGZ Noord- en Midden-Limburg 

Stichting 
Psychiatrisch 

Centrum St. Servaas 
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collectieve cliëntenraad. De relatie tussen de collectieve cliëntenraad, cliëntenraden van de 
divisies en de raad van bestuur is geregeld in een samenwerkingsovereenkomst.  
 
GGZ NML heeft een ondernemingsraad ingesteld. De ondernemingsraad werkt met 
deelplancommissies voor de verschillende organisatie-onderdelen. In 2007 zijn aan de 
ondernemingsraad conform de Wet op de ondernemingsraden advies- en instemmingsver-
zoeken voorgelegd. In 2007 werd samen met de ondernemingsraad een project gestart om 
te komen tot een meer effectieve medezeggenschap van de medewerkers. In 2008 word dit 
project afgerond.  
 
De ondernemingsraad verleende in 2007 instemming aan de volgende 
instemmingsverzoeken: 
- gewijzigde NFP Fietsplan; 
- plan van aanpak uitvoering RI&E's; 
- IBC-reglement; 
- gedragscode communicatiemiddelen; 
- exitonderzoek; 
- geweldsincidenten en schokkende gebeurtenissen; 
- zwangerschap en werk; 
- levensloopregeling; 
- contributie Beroepsorganisaties ; 
- regeling herplaatsing; 
- overeenkomst Arbo-dienstverlening Achmea ARBO; 
- regeling arbeidsverzuim en arbeidsverzuimbegeleiding; 
- reglement klachtencommissie cliënten. 
 
Over de reiskostenregeling ambulante medewerkers werd in 2007 geen overeenstemming 
bereikt.  
 
De ondernemingsraad adviseerde positief over: 
- Oprichting private verslavingskliniek Rodersana; 
- Weekendsluiting Mutsaersoord; 
- Divisievorming LCZ; 
- Meer ambulant, minder klinisch (deeladvies); 
- Samenwerkingsovereenkomst Virenze. 
 
De ondenemingsraad bracht één ongevraagd advies uit ten aanzien van de 
doelmatigheidsonderzoeken.  
  
Organisatiestructuur 
 
De organisatorische ordening binnen GGZ NML is gebaseerd op circuitvorming. De circuits 
zijn leeftijd gerelateerd en/of probleem gerelateerd. Leeftijd gerelateerd houdt in: circuits voor 
volwassenen en ouderen met een onderscheid tussen kortdurende behandeling en 
langdurende zorg. Probleem gerelateerde circuits zijn er bijvoorbeeld voor verslaafden, 
forensische psychiatrie, autisten en mensen met angststoornissen, of ADHD, of 
posttraumatische stressstoornissen. 
 
Voor de ondersteuning van de zorg zijn organisatorische eenheden in de vorm van diensten 
gecreëerd. De verschillende ondersteunende diensten leveren dienstverlening aan de 
zorgeenheden. De specificatie van die levering wordt zoveel mogelijk vastgelegd in 
dienstverleningsafspraken, waarbij de jaarlijkse activiteitenplannen worden beschouwd als 
jaarcontracten. De organisatiestructuur in 2007 wordt weergegeven in het organogram. 
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Organogram 
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Divisie Langdurig Complexe Zorg 
De divisie Langdurig Complexe Zorg (LCZ) biedt een totaal en integraal zorgaanbod voor de 
doelgroep van cliënten met een vraag naar langdurige en complexe zorg. Er wordt een 
indeling gemaakt op basis van accentverschillen en niet op basis van diagnose of leeftijd.  
 
Het aanbod van de divisie langdurig complexe zorg is te onderscheiden in drie leefgebieden: 
wonen, zorg en dagbesteding. Hoe groter de beperkingen van de cliënt, des te intensiever 
de geboden ondersteuning en des te sterker de woonsituatie, de dagelijkse zorg en de 
daginvulling met elkaar verweven dienen te zijn om de cliënt datgene te bieden wat hij nodig 
heeft.  
 
Een belangrijke ontwikkeling binnen de divisie LCZ is de vermaatschappelijking. Dit betekent 
dat er de komende jaren (2008 en 2009) ongeveer 30 cliënten over zullen gaan van klinische 
naar ambulante behandeling. Deze ontwikkeling wil de divisie LCZ vormgeven door cliënten 
zelf woningen te laten huren van de woningbouwvereniging en deze cliënten enkel nog 
ambulante behandeling aan te bieden.  
 
Onderdeel van de divisie LCZ is het Vincentiushuis. Het Vincentiushuis is een 
psychogeriatrisch verpleeghuis. Het Vincentiushuis heeft 90 klinische cliënten in 
behandeling. 
 
De Forensisch Psychiatrische Afdeling (FPA) behoort in 2007 tot de divisie LCZ. Begin 2008 
wordt de FPA ondergebracht bij de divisie Specialistische Functies 
 
Divisie Specialistische Functies 
Tot de Specialistische Functies worden die functies gerekend, die niet tot het basispakket 
van de ambulante en klinische geestelijke gezondheidszorg horen. Het gaat bij GGZ NML 
om de volgende onderdelen: 

- Kliniek voor Neuropsychiatrie 
- Kliniek voor Gedragstherapie 
- Adolescentenkliniek 
- Mutsaersoord, herstellingsoord 
- Circuit voor volwassenen met autisme spectrum stoornis en/of AD(H)D.  

 
Het woord kliniek moet niet te letterlijk worden opgevat. Het gaat hierbij om zowel de 
klinische als de poliklinische functie, dus om het hele spectrum van bedden en behandeling, 
woon- en leefomgeving en ambulante zorg. Kenmerkend voor de Specialistische Functies is 
de benodigde specifieke deskundigheid op het gebied van diagnostiek en behandeling, 
evenals de zelfstandige organisatievorm en huisvesting. Het bereik van de voorziening is 
bovenregionaal, soms zelfs landelijk. 
 
Divisie PIAA 
PIAA staat voor Preventie en Informatie, Activiteitencentra en Arbeidsrehabilitatie. 
 
De afdeling Preventie en Informatie bestaat uit drie eenheden: 
 
- Informatiecentrum Geestelijke Gezondheid 

Het Informatiecentrum Geestelijke Gezondheidszorg (IGG) is er voor iedereen die vragen 
heeft of informatie wil over geestelijke gezondheid(szorg). Denk aan vragen over 
bijvoorbeeld ziektebeelden, hulpverlenings- en behandelmogelijkheden, wetgeving, 
cliënten- en /of lotgenotencontact. Tevens organiseert het IGG informatie- en 
voorlichtingsbijeenkomsten.  
 

- GGZ Preventie 
Preventie in de geestelijke gezondheidszorg is het gericht voorkomen van ernstige 
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psychische of persoonlijke problematiek. Het achterliggende doel is dat door middel van 
preventieve interventies mensen meer ‘handvatten’ krijgen om gezond te blijven en een 
kwaliteit van leven te behouden zonder afhankelijk te worden van professionele 
hulpverlening. Preventie heeft een educatief en ondersteunend karakter en wordt 
meestal groepsgewijs aangeboden maar kan ook verbijzonderd worden naar het individu. 

 
- Verslavingspreventie 

Doel van verslavingspreventie is voorkomen dat mensen (met name jongeren) in 
problemen komen door het gebruik van genotmiddelen en gokken en tijdig signaleren 
van problemen en deze verwijzen naar passende zorg. 

 
De afdeling Activiteitencentra en Arbeidsrehabilitatie bestaat eveneens uit drie eenheden: 
 
- de Activiteitencentra 

Deze centra zijn er voor mensen met psychosociale problematiek en/of psychiatrische 
achtergrond met als doel het bieden van een zinvolle dagbesteding door middel van 
activiteiten/bezigheden, waarbij de betrokkene zelf medeverantwoordelijkheid draagt en 
aangesproken wordt op zijn mogelijkheden. 
 

- het Intern Activiteiten Centrum 
Het Intern Activiteiten Centrum (IAC) biedt een scala aan dagbestedingsactiviteiten ten 
behoeve van cliënten van de Langdurig Complexe Zorg, variërend van arbeidsmatige 
dagbesteding, creatieve dagbesteding, bewegingsagogie, vrijetijdsbesteding, educatie, 
inloop en activiteiten in de vorm van cursussen en verenigingen. Hierbij wordt uitgegaan 
van vraaggestuurd werken in teamverband en individueel. 

  
- Arbeidsrehabilitatie 

Kernactiviteit van deze afdeling is het bieden van ondersteuning bij arbeidsgerelateerde 
vragen door middel van de methodiek van Individuele Trajectbenadering (ITB) en 
jobcoaching.  

 
Divisie Verslavingszorg 
Het verslavingszorgcircuit biedt behandeling en begeleiding aan mensen met 
verslavingsproblemen. Het aanbod is zowel ambulant, in deeltijd als ook (poli-)klinisch. 
 
De divisie Verslavingszorg bestaat uit drie clusters: 
- Behandeling en begeleiding 

 
o Ambulant 

De ambulante verslavingszorg verzorgt de indicatiestelling en zorgtoewijzing voor het 
verslavingszorgcircuit. Verder is het programma gericht op individuele en 
groepsgewijze behandeling en begeleiding. Doelstelling is het bereiken van een 
middelenvrij bestaan of verbetering van de levenskwaliteit en gezondheid. 
 

o Paschalis 
Verslavingskliniek Paschalis in Oostrum heeft de volgende functies: de afdeling 
detox/diagnostiek met als doel detoxificatie en verdere diagnostiek, voortgezette 
klinische behandelingen, deeltijdbehandeling en polikliniek. De afdelingen hebben als 
doel het ondersteunen bij het opbouwen van een middelenvrij bestaan. 
 

o Korsakovkliniek 
In de Korsakovkliniek worden cliënten opgenomen van wie de problematiek 
gekenmerkt wordt door de combinatie van verslaving en hersenbeschadiging. Ook 
cliënten bij wie het vermoeden bestaat dat er sprake is van deze combinatie, kunnen 
in de Korsakov opgenomen worden. De Korsakovkliniek richt zich binnen het 
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opnameprogramma op observatie en diagnostiek. In het programma voortgezette 
behandeling/resocialisatie wordt geprobeerd het functioneren van de cliënt te 
optimaliseren, de zelfstandigheid te vergroten en toe te werken naar een terugkeer in 
de maatschappij. Voor de cliënten die permanent aangewezen blijven op zorg of 
begeleiding is er de afdeling Korsakov Woonbegeleiding. Daarnaast biedt de 
Korsakovkliniek deeltijdbehandeling aan. 

 
- Sociale verslavingszorg 

 
De sociale verslavingszorg omvat de volgende programma’s: 
o Bemoeizorg richt zich met outreachende aanpak op zorgwekkende Zorgmijders; 
o De opstapwoningen, de ambulante woonbegeleiding, het Huis Op Proef, sociale 

dienstverlening en arbeidstoeleiding leveren activiteiten in het kader van 
maatschappelijke integratie. Tevens worden postadressen beheerd en worden 
trainingen budgetbeheersing geboden; 

o De medische zorg en methadonbegeleiding richten zich op de medicamenteuze 
behandeling en begeleiding van heroïne-, cocaïne- en alcoholverslaving.  

 
- Justitiële verslavingszorg 

De verslavingsreclassering richt zich op mensen die direct of indirect door problematisch 
middelengebruik met justitie in aanraking komen. Zij heeft als doel het beperken van de 
individuele en maatschappelijke schade veroorzaakt door delicten die gepleegd worden 
onder invloed van middelengebruik of verslavingsproblematiek.  

 
Regionale Centra voor Geestelijke Gezondheidszorg 
De ambulante en kortdurende klinische zorg wordt binnen GGZ NML verleend in Regionale 
Centra voor GGZ. Hierin zijn, veelal in samenwerking met de plaatselijke ziekenhuizen en de 
voormalige RIAGG’s, de geestelijke gezondheidszorg voor volwassenen en ouderen 
ondergebracht. Op deze manier kan de zorg laagdrempelig en dicht bij de woonomgeving 
van de cliënt worden aangeboden. Kenmerkend is dat de zorg geïntegreerd is, dat wil 
zeggen dat de verschillende zorgvormen nauw op elkaar aansluiten.  
Uitgangspunt is dat de zorg zoveel mogelijk vanuit de woon- en leefomgeving van cliënten 
wordt aangeboden. Zij komen voor consult naar de polikliniek of de sociaalpsychiatrisch 
verpleegkundigen bieden zorg aan huis, zodat de zorg zo min mogelijk belastend of 
ingrijpend is. Indien nodig kan naar intensievere zorg worden omgeschakeld, zoals een 
opname in de kliniek van het RCG. 
 
Binnen GGZ NML zijn er drie RCG’s: RCG Venlo, RCG Venray en GGZ Centrum Roermond.  
 
Divisie Ondersteunende Diensten 
De divisie Ondersteunende Diensten bestaat uit vier diensten: 
 
- Economische en Administratieve Dienst 

EAD beheert de financiën, verzorgt en coördineert diverse administraties, geeft financieel 
advies en verstrekt managementinformatie. 
 

- Personeel & Organisatie 
P&O is verantwoordelijk voor het ontwikkelen en invoeren van de noodzakelijke 
instrumenten en procedures behorende bij het HRM-beleid. 
 

- Facilitair Bedrijf 
Het Facilitair Bedrijf biedt ondersteuning die GGZ NML nodig heeft om het primaire 
bedrijfsproces, de (geestelijke) zorgverlening, zo goed mogelijk uit te voeren. Het 
Facilitair Bedrijf biedt hiertoe een breed scala aan producten en diensten aan, afgestemd 
op de wensen van de cliënt en de organisatie. Producten en diensten als 
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maaltijdvoorziening, schoonmaak, huisvesting en (bouw)technisch onderhoud, veiligheid 
en vervoer vormen een greep uit het totale aanbod van het Facilitair Bedrijf. 
 

- Dienst ICT 
De dienst ICT is verantwoordelijk voor de telefonie, Personen Beveiliging Systeem, 
Personen Zoek Installatie, Verpleeg Oproep Systeem, Brandmeldinstallatie, Callmaxers 
en de automatisering van de totale GGZ NML.  

 
Ondersteuning raad van bestuur 
De raad van bestuur wordt ondersteund door een secretaris raad van bestuur, een 
concerncontroller, bouwcoördinator en een stafbureau. In het stafbureau zijn enerzijds de 
functies ondergebracht die de raad van bestuur ondersteunen in hun strategische en 
statutaire verantwoordelijkheid en anderzijds de functies die, gegeven de ontwikkelingen, 
gedurende een bepaalde periode extra aandacht vragen.  
 
Besturingsstructuur 
 
De besturingsstructuur van GGZ NML is sterk bepaald door het centraal stellen van zorg-, 
hulp- en dienstverlening. De kernfuncties daarbinnen zijn: diagnostiek, indicatiestelling, 
zorgtoewijzing, behandeling in engere zin, begeleiding, verzorging en het bieden van verblijf.  
 
In de verticale ordening is er sprake van drie echelons: de raad van bestuur, de managers en 
de leidinggevende laag daaronder. De besturingsstructuur is gebaseerd op centrale sturing 
en decentrale uitvoering. De raad van bestuur bestrijkt de strategische en tactische niveaus 
en de managers de tactische en operationele niveaus. 
 
Toelatingen 
 
GGZ Noord- en Midden-Limburg heeft de volgende toelatingen: 
 
Vincent Van Gogh Instituut (instellingsnummer 669)  
 
Aandoening(en):  
Psychiatrische aandoening (44 plaatsen Verslaafden)  
Psychiatrische aandoening (39 plaatsen Herstellingsoord)  
Psychiatrische aandoening (77 plaatsen Georganiseerde en gewaarborgde verpleging in 
gezinnen)  
Psychiatrische aandoening (10 plaatsen Forensisch psychiatrische cliënten)  
Psychiatrische aandoening (728 plaatsen Psychiatrische aandoeningen algemeen) 
   
Functies:  
Persoonlijke verzorging, Verpleging, Ondersteunende begeleiding, Activerende begeleiding  
Behandeling, Verblijf  
 
St. Vincentiushuis (instellingsnummer 311)  
 
Aandoening:  
Psychogeriatrische aandoening of beperking (90 plaatsen Psychogeriatrisch algemeen)  
 
Functies:  
Huishoudelijke verzorging, Persoonlijke verzorging, Verpleging, Ondersteunende 
begeleiding, Activerende begeleiding, Behandeling, Verblijf  
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2.3 Kerngegevens 
 

2.3.1 Kernactiviteiten en nadere typering 
 
De kerntaken van GGZ NML liggen op de terreinen zorg, opleiding, onderzoek en preventie. 
GGZ NML is allereerst een zorginstelling, die actief is in de geestelijke gezondheidszorg voor 
(jong)volwassenen en ouderen. GGZ NML biedt een breed scala aan zorgdiensten en aan 
preventie- en voorlichtingsactiviteiten. De zorg omvat onder meer medisch-specialistische 
behandeling, verpleging, verzorging, begeleiding, ondersteuning en activering. De zorg wordt 
geleverd op een van de vele locaties van GGZ NML, of – op indicatie – bij de cliënt thuis. De 
zorg kan desgewenst in combinatie met een vorm van wonen worden aangeboden, 
bijvoorbeeld in een psychiatrisch ziekenhuis of verpleeghuis.  
 
GGZ NML beschikt over opleidingsplaatsen voor artsen die zich willen specialiseren tot 
psychiater en voor psychologen die de postdoctorale opleiding tot 
gezondheidszorgpsycholoog en klinisch psycholoog willen volgen. Ook verzorgt GGZ NML 
het praktijkgedeelte van de opleidingen van verpleegkundigen en verzorgenden en bieden 
wij stageplaatsen voor tal van studierichtingen.  
 
Om de kwaliteit van de zorgverlening duurzaam te verhogen besteden wij veel aandacht aan 
wetenschappelijk onderzoek. Daarvoor werken wij samen met universiteiten in Maastricht, 
Nijmegen, Utrecht en Rotterdam. 
 

2.3.2 Cliënten, capaciteit, productie, personeel en  opbrengsten 
 
Kerngegeven Aantal/bedrag 
Cliënten  Aantal 
Aantal cliënten in zorg/behandeling per einde verslagjaar  9080 
Capaciteit Aantal 
Aantal beschikbare bedden/plaatsen per einde verslagjaar, inclusief kleinschalig 
wonen (voorheen beschermd wonen), inclusief deeltijdplaatsen en inclusief BOPZ-
aanmerking  914 
Waarvan deeltijdplaatsen 116 
Waarvan kleinschalig wonen  
Productie Aantal 
Aantal in verslagjaar geopende DBC’s (ontleend aan het 
instellingsinformatiesysteem, niet uit DIS) 

- 

Aantal in verslagjaar gesloten DBC’s (ontleend aan het 
instellingsinformatiesysteem, niet uit DIS) 

- 

Aantal verzorgingsdagen, inclusief kleinschalig wonen, inclusief BOPZ in verslagjaar 285839 
Waarvan verzorgingsdagen kleinschalig wonen  
Aantal deeltijdbehandelingen in verslagjaar 29210 
Aantal ambulante contacten in verslagjaar 124319 
Aantal dagen dagactiviteiten in verslagjaar 62572 
Personeel Aantal 

Aantal personeelsleden in loondienst per einde verslagjaar  1564 
Aantal FTE personeelsleden in loondienst per einde verslagjaar  1190 
Bedrijfsopbrengsten Bedrag in euro’s 
Totaal bedrijfsopbrengsten (in euro’s) in verslagjaar 96.149.871 
Waarvan wettelijk budget voor aanvaardbare kosten 87.432.578 
Waarvan overige bedrijfsopbrengsten 8.717.293 
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2.3.3 Werkgebieden  
 
Het werkgebied van GGZ NML is Noord- en Midden-Limburg. AWBZ-zorg wordt in de 
zorgkantoorregio Noord-Limburg geboden. Een aantal voorzieningen kent daarnaast een 
bovenregionale functie. Zo werken de Kliniek voor Gedragstherapie en het herstellingsoord 
Mutsaersoord bovenregionaal.  
 

2.4 Belanghebbenden 
 
GGZ NML kent een groot aantal belanghebbenden. Belanghebbenden van GGZ NML zijn: 
- cliënten; 
- familie van cliënten; 
- cliëntenorganisaties; 
- medewerkers; 
- rijksoverheid; 
- provincie Limburg; 
- gemeenten; 
- justitie en politie; 
- zorgverzekeraars; 
- zorgkantoor; 
- huisartsen; 
- CIZ Centrum voor indicatiestelling; 
- woningcorporaties; 
- reclassering; 
- maatschappelijk werk; 
- maatschappelijke opvang; 
- forensische en penitentiaire instellingen; 
- wetenschappelijke instituten en universiteiten. 
 
Met een aantal belanghebbenden is de samenwerking geformaliseerd in een overeenkomst. 
Genoemd kunnen worden: 
 
Regionaal Centrum Geestelijke Gezondheidszorg Weert 
Met RIAGG Zuid te Roermond en het St. Jans Gasthuis te Weert is een 
maatschapsovereenkomst aangegaan. Het doel van de maatschap is het bieden van 
integrale geestelijke gezondheidszorg in de regio Weert. 
 
Virenze 
Ketenzorg psychische en psychiatrische zorg. In het kader van ketenzorg werken Virenze en 
GGZ NML samen op basis van het stepped care model. Verder wordt er kennis uitgewisseld 
op het gebied van elkaars specifieke deskundigheidsgebieden. 
 
Forensisch Psychiatrisch Instituut De Rooyse Wissel 
Met het Forensisch Psychiatrisch Instituut de Rooyse Wissel is een 
samenwerkingsovereenkomst gesloten voor het garanderen van psychiatrische zorg in het 
forensisch psychiatrisch instituut. 
 
Mondriaan Zorggroep 
Gemeenschappelijke aansturing en uitvoering van de justitiële verslavingszorg en de 
uitvoering van de educatieve maatregel alcohol en verkeer (EMA) in de provincie Limburg. 
 
Consortium Verslavingszorginstellingen en het Academisch Centrum Sociale 
Wetenschappen inzake Nijmegen Institute for Scientist_Practioners in Addiction (NISPA) 
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In een convenant wordt samenwerking overeengekomen om een kenniscentrum NISPA 
(verslavingszorg) op te richten. Partijen in het convenant zijn het Academisch Centrum 
Sociale Wetenschappen Nijmegen en Novadic, Stichting de Grift en Tactus. 
 
Samenwerkingsovereenkomst RIAGG Zuid en GGZ NML 
Onder gemeenschappelijke verantwoordelijkheid wordt vorm gegeven aan het 
bemoeizorgaanbod voor GGZ en verslavingsproblematiek in Midden-Limburg 
 
Samenwerkingsovereenkomst leernetwerk verslavingszorg regio 
De onderstaande instellingen zijn overeengekomen een leernetwerk op te richten en in stand 
te houden. Deze instellingen zijn: 
Tactus, Instelling voor verslavingszorg 
Meerkanten GGZ 
Zwolse Poort 
CAD, Ambulante verslavingszorg Flevoland, Noordwest Veluwe en Zwolle e.o. 
De Grift, Gelders Centrum voor Verslavingszorg 
Novadic, Netwerk voor Verslavingszorg Oost-Brabant 
GGZ NML 
Mondriaan Zorggroep 
 
Samenwerkingsovereenkomst GGZ NML en Forensisch Psychiatrische Dienst ’s 
Hertogenbosch 
Met de Forensisch Psychiatrische Dienst ’s Hertogenbosch is een 
samenwerkingsovereenkomst gesloten om optimaal invulling te geven aan de opleiding tot 
psychiater 
 
Samenwerkingsovereenkomst Stichting Zorggroep Noord-Limburg 
Met de Stichting Zorggroep Noord-Limburg is overeengekomen visies op het gebied van 
wonen, zorg en welzijn af te stemmen.  
 
Intentieverklaring (ver)huren ruimte Land van Gelre en Gulick 
Met het Land van Gelre en Gulick is overeengekomen om in de nieuwbouw van Sint 
Camillus 16 intramurale plaatsen en 10 deeltijdplaatsen voor psychiatrische cliënten te 
huisvesten.  
 
Regionaal Instituut voor Nascholing en Opleiding Geestelijke Gezondheidszorg in Zuid-
Nederland (RINO)) 
RINO is een samenwerkingsverband van instellingen voor opleidingen voor beroepen in de 
individuele gezondheidszorg. GGZ NML is bij dit samenwerkingsverband aangesloten. 
 
Samenwerkingsovereenkomst opleiding AIOS psychiatrie met Ziekenhuis Rijnstate Arnhem 
Met het ziekenhuis Rijnstate te Arnhem is een samenwerkingsverband aangegaan voor de 
opleiding tot psychiater 
 
Multilaterale samenwerkingsovereenkomst opleiding klinische geriatrie 
Samenwerkingsverband voor de opleiding tot geriater. In het samenwerkingsverband werken 
samen: UMC St. Radboud; De Gelderse Roos; GGZ Oost Brabant, regio Oss; GGZ 
Nijmegen, locatie Maria Mackenzie; Alysis Zorggroep, locatie Rijnstate Ziekenhuis; 
Twee-Steden Ziekenhuis. 
 
Affiliatieovereenkomst UMC St. Radboud 
Met het Universitair Medisch Centrum Stichting Sint Radboud zijn afspraken gemaakt over 
het leveren van een bijdrage aan de verzorging van co-assistentschappen. 
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Convenant instellingen voor de geestelijke gezondheidszorg en politie regio Limburg Noord 
District Venray 
Met de politie regio Limburg Noord District Venray is een convenant gesloten. In het 
convenant worden afspraken gemaakt over de aangifte van strafbare feiten; het horen en/of 
aanhouden van personen; de inname van goederen door personeel van de instelling; het 
verstrekken van medische informatie; het handelen bij niet natuurlijke dood en het medisch/ 
sporenonderzoek bij seksueel geweld. 
 
Samenwerkingsovereenkomst met betrekking tot de Psychosociale Hulpverlening bij 
Ongevallen en Rampen (PSHOR) 
De samenwerkingsovereenkomst heeft tot doel het realiseren van een adequate regeling 
voor psychosociale hulpverlening bij grootschalige incidenten. Partijen bij de 
samenwerkingsovereenkomst zijn: 
Sector Veiligheid Noord- en Midden-Limburg  
RIAGG Zuid 
RCG Weert 
Mutsaersstichting 
Stichting Wel.kom 
Stichting Vorkmeer 
Stichting Algemeen Maatschappelijk Werk Midden-Limburg 
Synthese 
Slachtofferhulp Nederland, regio Noord- en Midden / Zuid-Limburg  
GGZ Noord- en Midden-Limburg 
 
 
Convenant Venrays museum 
Het Vincent van Gogh Instituut en de Stichting Beheer Geschied en Oudheidkundig Museum 
’t Freulekeshuus zijn overeengekomen om één Venrays museum op Servaashof te vestigen.  
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3 Bestuur, toezicht en bedrijfsvoering 
 

3.1 Bestuur en toezicht 
 

3.1.1 Zorgbrede Governance Code 
 
GGZ NML hanteert als besturingsmodel het raad van toezichtmodel. De raad van bestuur is 
verantwoordelijk voor en belast met het besturen van de organisatie. Dit betekent dat de 
raad van bestuur onder meer verantwoordelijk is voor het opstellen en de realisatie van de 
strategische doelstellingen, het beleid en de daaruit voortvloeiende resultaten. De raad van 
bestuur legt hierover verantwoording af aan de raad van toezicht.  
 
De raad van toezicht heeft tot taak toezicht houden op het besturen door de raad van 
bestuur en op de algemene gang van zaken in de organisatie.  
 
GGZ NML hanteert bij het besturen en toezicht houden op het besturen de Zorgbrede 
Governance Code. Zowel de raad van toezicht als de raad van bestuur baseren zich bij hun 
werk op de statuten en op respectievelijk het reglement raad van toezicht en het reglement 
raad van bestuur. Beide reglementen zijn in 2007 geactualiseerd en door de raad van 
toezicht vastgesteld.  
 
In navolging van de commissie Health Care Governance en de Zorgbrede Governance code 
gaat GGZ NML uit van de volgende drie uitgangspunten:  
- goede zorg vereist goed bestuur; 
- goed bestuur verdient goed toezicht;  
- goede zorg is verantwoorde zorg.  
 
Wat betreft het eerste uitgangpunt: hoewel goed bestuur en ‘good governance’ veel meer 
omvatten, is in ieder geval één van de minimale vereisten dat de werkzaamheden en de 
onderlinge verhoudingen in de bestuurlijke top goed geregeld zijn en adequaat zijn 
vastgelegd.  
 
Met goed intern toezicht wordt de kwaliteit van het functioneren van de raad van bestuur 
verhoogd. Intern toezicht dat adequaat wordt uitgeoefend draagt er toe bij dat politiek en 
maatschappelijk vertrouwen in de (besturing van de) gezondheidszorg wordt verworven. Een 
transparante vorm van zelfregulering bevordert het noodzakelijke vertrouwen van 
samenleving, politiek en financiers 
 
Wat betreft het derde uitgangspunt: de zorg dient niet alleen professioneel inhoudelijk 
verantwoord te zijn, deze dient ook aan direct belanghebbenden verantwoord te kunnen 
worden. Deze eisen mogen ook aan bestuur en toezicht van zorgorganisaties gesteld 
worden. Raad van bestuur en raad van toezicht hebben zich naar elkaar en extern te 
verantwoorden. Het begrip ‘verantwoording’ dient hier ruim te worden uitgelegd. Het hoeft 
niet altijd te gaan om een formele (juridische) verantwoording, het kan ook gaan om 
informatieverstrekking (transparantie). 
 
GGZ NML heeft in 2007 in de statuten het recht van enquête namens de cliënten toegekend 
aan de collectieve cliëntenraad van GGZ NML.  
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Reglementen raad van toezicht en raad van bestuur 
 
In 2007 werden het reglement van de raad van toezicht en het reglement van de raad van 
bestuur geactualiseerd.  
 
In het reglement raad van toezicht worden de volgende onderwerpen nader uitgewerkt: 

- positionering raad van toezicht; 
- bevoegdheden en verantwoordelijkheden van de raad van toezicht; 
- informatievoorziening; 
- samenstelling raad van toezicht; 
- intern en extern overleg raad van toezicht; 
- benoeming en einde lidmaatschap raad van toezicht; 
- werkwijze van de raad van toezicht; 
- evaluatie van het functioneren van raad van toezicht en raad van bestuur; 
- honorering raad van toezicht; 
- conflictregeling tussen raad van toezicht en raad van bestuur. 

 
In het reglement van de raad van bestuur worden de volgende onderwerpen nader 
uitgewerkt: 

- positionering van de raad van bestuur; 
- taken van de raad van bestuur; 
- taakverdeling binnen de raad van bestuur; 
- vergaderingen en besluitvorming door de raad van bestuur; 
- relaties met cliëntenraad, ondernemingsraad en management; 
- continuïteit en deskundigheid van de raad van bestuur; 
- belangenverstrengeling. 

 

3.1.2 Raad van bestuur 
 
De taken, verantwoordelijkheden, bevoegdheden en werkzaamheden van de raad van 
bestuur zijn statutair en in het reglement van de raad van bestuur vastgelegd. Het reglement 
van de raad van bestuur is vastgesteld door de raad van toezicht.  
 
GGZ NML wordt geleid door een tweehoofdige, collegiale raad van bestuur. Er is een 
verdeling van taken gemaakt. Met de verdeling van taken is er duidelijkheid wie welke 
hiërarchische functies vervult als ook bij wie de aandachtsvelden belegd zijn.  
 
De volgende verdeling van aandachtsvelden is gemaakt: 
 
A.L.M. van der Sanden, voorzitter raad van bestuur 
 
Verantwoordelijk voor de aandachtsvelden: 

- algemene bestuurlijke en organisatorische zaken; 
- communicatie en public relations; 
- financiën; 
- vastgoed en nieuwbouw; 
- regionale centra; 
- specialistische functies: KGT, neuropsychiatrie, Mutsaersoord; 
- opleidingen en wetenschappelijk onderzoek; 
- medezeggenschap medewerkers (ondernemingsraad). 
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G.Th.J.M. Derks, lid raad van bestuur 
 
Verantwoordelijk voor de aandachtsgebieden: 

- algemene zorginhoudelijk zaken; 
- verslavingszorg; 
- langdurig complexe zorg (inclusief Vincentiushuis en forensische psychiatrie); 
- specialistische functies: adolescentenkliniek, kliniek voor ADHD en ASS; 
- geestelijke verzorging; 
- personeel en organisatie; 
- medezeggenschap cliënten (collectieve cliëntenraad). 

 
Gemeenschappelijke aandachtsgebieden 
 
De leden van de raad van bestuur hebben de volgende gezamenlijke aandachtsgebieden: 

- strategisch beleid, visie en missie; 
- strategische samenwerking; 
- ICT; 
- facilitair bedrijf. 

 
De raad van bestuur geeft leiding aan de managers van de divisies, het hoofd stafbureau, de 
concerncontroller, het bouwbureau, geestelijke verzorging en de secretaris raad van bestuur. 
De managers zijn verantwoordelijk voor het behalen van de doelen van hun divisie zoals 
overeengekomen in een managementcontract met de raad van bestuur. De raad van bestuur 
ontvangt maandelijks een rapportage over de realisatie van de financiële, personele, en 
productiedoelstellingen. De raad van bestuur voert elk kwartaal een gesprek met de 
managers over de realisatie van de financiële, personele, en productiedoelstellingen. 
 
Samenstelling raad van bestuur en nevenfuncties  
 
Naam Bestuursfunctie Nevenfuncties 
Dr. A.L.M. van der Sanden voorzitter voorzitter raad van 

commissarissen Rodersana 
 
voorzitter raad van toezicht 
Thuiszorgcentrale IVT te ‘s 
Hertogenbosch 
 
lid raad van advies CAREAS 
 
lid adviescommissie 
Zorgmarkten Care van de 
Nederlandse Zorgautoriteit 
 
voorzitter stichting Bedrijf & 
Cultuur Venray e.o. 
 
lid commissie financiering en 
bekostiging van GGZ 
Nederland 
 

Drs. G.Th.J.M. Derks lid voorzitter raad van toezicht 
Van Neynselgroep te ’s 
Hertogenbosch 
 
voorzitter bestuur Nederlandse 
Vereniging voor 
Slechthorenden te Amsterdam 
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voorzitter bestuur Stichting 
Zorg en Welzijn te Bavel 
 
lid commissie zorgvisie en 
normering van GGZ Nederland 
 

 
Bezoldiging bestuurders 
 
GGZ NML volgt voor de bezoldiging van de bestuurders de nieuwe adviesregeling van de 
NVZD. In 2007 heeft bezoldiging ook conform deze adviesregeling plaatsgevonden. De 
bezoldiging van de bestuurders is opgenomen in de jaarrekening. 
Met de bestuurders zijn geen van te voren overeengekomen bonussen of 
ontslagvergoedingen overeengekomen.  
De bezoldigingen van de bestuurders worden in het kader van de WOPT gemeld.  
 

3.1.3 Raad van toezicht 
 
De raad van toezicht heeft zeven leden. De leden van de raad van toezicht zijn onafhankelijk 
(zie tabel hoofd- en nevenfuncties). De heer drs. M.F.M. Gitmans is benoemd op voordracht 
van de collectieve cliëntenraad. Uit het overzicht van hoofd- en nevenfuncties van de raad 
van toezicht blijkt dat leden kennis hebben van financiën en zorg. De raad van toezicht 
voldoet qua deskundigheid in totaliteit aan het profiel zoals opgesteld door de raad van 
toezicht.  
 
In 2007 heeft er geen wijziging plaatsgevonden in de samenstelling van de raad van toezicht. 
 
De taken en bevoegdheden van de raad van toezicht zijn in de statuten en het reglement van 
de raad van toezicht vastgelegd. De raad van toezicht beschikt over een actueel profiel van 
de raad van toezicht en een rooster van aftreden.  
 
Positionering raad van toezicht 
 
De statuten van de GGZ NML voorzien in de raad van toezichtstructuur. De raad van bestuur 
bestuurt de GGZ NML en de raad van toezicht houdt integraal toezicht op het beleid van de 
raad van bestuur en op de algemene gang van zaken binnen de organisatie. De raad van 
toezicht staat de raad van bestuur met advies terzijde. 

 
Bevoegdheden en verantwoordelijkheden raad van toez icht 
 
De raad van toezicht toetst of de raad van bestuur bij zijn beleidsvorming en de uitvoering 
van zijn bestuurstaken oog houdt op het belang van de organisatie van de GGZ NML in 
relatie tot de maatschappelijke functie van de GGZ NML en een zorgvuldige en evenwichtige 
afweging heeft gemaakt van de belangen van allen die bij de GGZ NML betrokken zijn.  

 
De raad van toezicht rekent de volgende taken en bevoegdheden in ieder geval tot zijn 
verantwoordelijkheid: 
- het zorgdragen voor een goed functionerende raad van bestuur (door benoeming, 

beoordeling en ontslag van (leden van) de raad van bestuur); 
- het zorgdragen voor een goed functionerend intern toezicht (door benoeming, 

beoordeling en ontslag van (leden van) de raad van toezicht); 
- het functioneren als adviseur en klankbord voor de raad van bestuur; 
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- het houden van integraal toezicht op het beleid van de raad van bestuur en de algemene 
gang van zaken in de instelling; 

- het goedkeuring verlenen aan strategische beslissingen van de raad van bestuur; 
- het op voordracht van de raad van bestuur benoemen van de registeraccountant. 
 
De raad van toezicht ziet er in het bijzonder op toe dat de uitvoering van het bestuursbeleid 
strookt met de vastgestelde en goedgekeurde beleidsplannen en beleidsuitgangspunten. De 
raad van toezicht en raad van bestuur maken daarbij afspraken over de ijkpunten die door de 
raad van toezicht gehanteerd worden. 

 
De feitelijke uitvoerende en beleidsbepalende taak, waaronder de ontwikkeling van het 
strategisch beleid, ligt bij de raad van bestuur. De raad van toezicht neemt kennis van en 
spreekt haar oordeel uit over de verantwoording op hoofdlijnen door de raad van bestuur. Dit 
betreft met name:  
·  beleidsplannen; 
·  begrotingen;  
·  jaarrekeningen, inclusief accountantsverklaringen en managementletters. 
 
Evaluatie van het functioneren van de raad van best uur 
 
De voorzitter en de vicevoorzitter voeren jaarlijks een functioneringsgesprek met de leden 
van de raad van bestuur, aan de hand van een vastgestelde procedure ‘Evaluatie 
functioneren raad van bestuur’ en betrekken daarin tevens de uit de evaluatie van de raad 
van toezicht voortgekomen aandachtspunten. 

 
In 2007 hebben zich geen wijzigingen in de samenstelling van de raad van bestuur 
voorgedaan. De functioneringsgesprekken met de leden van de raad van bestuur en met de 
raad van bestuur als geheel zijn in de raad van toezicht besproken en vervolgens 
teruggekoppeld naar de raad van bestuur.  
 
Werkgeverschap en bezoldiging van het bestuur 
 
De raad van toezicht benoemt, schorst, ontslaat de (leden van) de raad van bestuur. De 
arbeidsvoorwaarden van de leden van de raad van bestuur worden bepaald en vastgesteld 
door de raad van toezicht, waarbij de nieuwe adviesregeling van de NVZD uitgangspunt is. 
 
Werkzaamheden van de raad van toezicht 
 
De vergaderingen van de raad van toezicht worden gezamenlijk voorbereid door de 
voorzitter en vicevoorzitter van de raad van toezicht en de raad van bestuur. De raad van 
toezicht vergaderde zeven keer en in een themabijeenkomst werd aandacht besteed aan de 
marktwerking in de gezondheidszorg. 

 
Tijdens de vergaderingen in 2007 presenteerden managers hun bedrijfsonderdelen. De raad 
van toezicht vergaderde in januari in het GGZ Centrum Roermond. 

 Met de cliëntenraad vergaderde de raad van toezicht één keer. Met de ondernemingsraad 
werd twee keer vergaderd.  
 
De leden van de raad van toezicht bezoeken bijeenkomsten die de GGZ Noord- en Midden-
Limburg organiseert voor personeel en cliënten. De leden van de raad van toezicht zijn lid 
van de NVTZ (Nederlandse Vereniging van Toezichthouders in de Zorg) en nemen deel aan 
cursussen en bijeenkomsten van deze organisatie.  
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De raad van toezicht verleende in 2007 goedkeuring aan: 
- begroting 2008; 
- jaarplan 2008 raad van bestuur; 
- jaarverslag en jaarrekening 2006; 
- de aankoop van een pand aan de Bredeweg 67 te Roermond; 
- de aankoop van drie woningen aan de Annie Romijnstraat te Venray; 
- statutenwijzigingen van de stichtingen GGZ Noord- en Midden-Limburg, Vincent van 

Gogh Instituut en Geestelijke Gezondheidszorg Noord-Limburg. 
 
De raad van toezicht nam kennis van de accountantsverklaring over het jaarverslag en de 
jaarrekening 2006. De managementletter naar aanleiding van het jaarverslag en de 
jaarrekening 2006 werden met de raad van bestuur en de accountant besproken. 

 
De raad van toezicht nam de volgende besluiten: 
- vaststelling rooster van aftreden; 
- vaststelling reglement raad van toezicht; 
- vaststelling reglement raad van bestuur; 
- vaststelling vergaderrooster 2008; 
- honorering raad van toezicht. 
 
Evaluatie van het functioneren van de raad van toez icht 
 

 De raad van toezicht evalueert eenmaal per jaar expliciet het eigen functioneren. Dit gebeurt 
buiten aanwezigheid van de raad van bestuur. Ieders individuele rol en functioneren is 
besproken en ook de rol en functioneren van de raad van toezicht als collectief. Tijdens deze 
vergadering is ook teruggeblikt op de functioneringsgesprekken met de leden van de raad 
van bestuur. Tenslotte is met de raad van bestuur overlegd over de bevindingen en heeft de 
raad van bestuur anderzijds haar ervaring opgedaan met de raad van toezicht gedeeld met 
de raad van toezicht. Een en ander gebeurt volgens een van te voren afgesproken 
procedure en voor zover nodig met ondersteuning van daartoe geschikte 
evaluatieformulieren. 
 
Naam Aandachtsgebied Nevenfuncties 
J.S. Huys politiek lid raad van toezicht Dichterbij 
A.H.M.J. Tans algemeen 

bestuurlijk 
 

drs. M.F.M. Gitmans  algemeen 
maatschappelijk 

geen 

B.A.M. Oolthuis financieel - 
economisch 

geen 

T.G.M.J. van Waaijenburg AA financieel - 
economisch 

geen 

Drs. A.M.E. Theunissen, arts MG gezondheidszorg lid raad van toezicht Stichting 
Pedagogisch Sociaal Werk 
Midden-Limburg 

Mr. H.A.M.J. van den Dungen – 
Schröder 

recht geen 
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Commissies van de raad van toezicht 
 
Auditcommissie 
De raad van toezicht heeft een auditcommissie ingesteld. De auditcommissie startte zijn 
werkzaamheden in 2006. De doelstelling van de auditcommissie is het ondersteunen van de 
raad van toezicht in zijn toezichthoudende taken en verantwoordelijkheden op het gebied 
van: 
- externe financiële rapportage; 
- accountantscontrole; 
- het toepassen van de richtlijnen voor de jaarverslaggeving; 
- benoeming en functioneren van de externe accountant; 
- prestatiesturing en risicobeheersing. 
 
De commissie bereidt de bespreking van de agendapunten die gerelateerd zijn aan de 
hierboven genoemde onderwerpen voor. De leden van de auditcommissie worden door de 
raad van toezicht benoemd. De auditcommissie bestaat uit twee leden van de raad van 
toezicht (B. Oolthuis en T. van Waayenburg). 
 
In 2007 heeft de auditcommissie gefunctioneerd in overeenstemming met de hierboven 
beschreven uitgangspunten. 
 
Overige commissies 
De raad van toezicht heeft geen beloningscommissie ingesteld. Voor onderwerpen met 
betrekking tot beloning vindt overleg tussen de leden van de raad van bestuur en de 
voorzitter en vicevoorzitter van de raad van toezicht plaats.  
 
Rooster van aftreden en herbenoeming. 
 
Naam Benoeming /  

herbenoeming 
(h) 

Aftreden / herbenoemen  

J.S. Huys 2004 (h) 2008 
A.H.M.J. Tans 2004  2008 
drs. M.F.M. Gitmans  2004 2008  
B.A.M. Oolthuis 2006 (h) 2010 
T.G.M.J. van Waaijenburg AA 2004 (h) 2008 
Drs. A.M.E. Theunissen, arts MG 2005 (h) 2009 
Mr. H.A.M.J. van den Dungen – 
Schröder 

2005 2009 

 
Honorering raad van toezicht 
 
De raad van toezicht volgt voor de honorering het advies van de NVTZ. In 2007 heeft 
conform het advies van de NVTZ een aanpassing van de honorering, met ingang van 2008, 
voor de leden van de raad van toezicht plaatsgevonden. De honorering van de leden van de 
raad van toezicht is opgenomen in de jaarrekening. 
 
Overleg met de accountant 
 
De raad van toezicht bespreekt de jaarrekening jaarlijks met de accountant. Ook in 2007 
heeft het overleg met de accountant over de jaarrekening plaatsgevonden.  
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3.2 Bedrijfsvoering 
 
GGZ NML hanteert als belangrijk sturingsinstrument de beleidscyclus waarvan een planning- 
en controlecyclus met maand en kwartaalrapportages deel uitmaakt. Binnen dit systeem ligt 
de nadruk vooralsnog op de beheersing van de financiën, zorgproductie, personele formatie 
en ziekteverzuim. 
 
Om te voldoen aan de Regeling AO/IC AWBZ-zorgaanbieders wordt een intern controleplan 
gehanteerd waarmee getoetst wordt op juistheid, tijdigheid en volledigheid van de 
productieregistratie. De dossiercontroles die hiervoor worden uitgevoerd bewaken deels ook 
de kwaliteit van de geleverde zorg. Monitoren van de kwaliteit van de zorg vindt eveneens 
plaats door cliënttevredenheidsonderzoek, prestatie-indicatoren en interne audits in het 
kader van kwaliteitscertificering (HKZ). Via de invoering van HKZ wordt binnen diverse 
organisatieprocessen een lerende cyclus ingebouwd.  
 
De belangrijkste risico’s en onzekerheden waarmee het concern wordt geconfronteerd zijn: 
- onzekerheid over het instellingsbudget door de overgang naar de DBC- en ZZP- 

productstructuur;  
- onzekerheid over het voldoende ter beschikking hebben van liquide middelen; 
- onzekerheden over toekomstige zorginkoop door het toenemen van concurrentie binnen 

de zorg; 
- kosten herontwikkeling Servaasterrein en de opbrengsten bij verkoop van het St. 

Annaterrein; 
- invoering integrale prijzen (inclusief de kapitaallasten); 
- het kunnen blijven aantrekken van voldoende, goed opgeleid en gemotiveerd personeel. 
 
ICT 
De inspanningen van GGZ NML zijn erop gericht om te komen tot adequate 
geautomatiseerde ondersteuning van het primaire proces. Het informatiebeleid is er vooral 
op gericht het primaire proces te voorzien van geautomatiseerde ondersteuning zoals EPD, 
de elektronische agenda voor zorgcontacten, geautomatiseerde dienstroosterplanning en 
intranet.  
 
Bij de nieuwbouw is er ruim aandacht voor vernieuwing van ICT voorzieningen 
(telecommunicatie, personenzoeksystemen, personenbeveiligingssysteem en 
brandveiligheid) voor alle medewerkers. Ook is binnen dit project veel aandacht voor ICT 
voor onze cliënten (telefonie, internet, zorgondersteunende ICT-voorzieningen). Binnen dit 
project wordt daar waar mogelijk technologisch geïnnoveerd.  
 
GGZ NML streeft ook naar een goede digitale uitwisseling binnen het zorgnetwerk: lokaal en 
regionaal. De komende jaren zal de ontwikkeling van kennissystemen, in samenwerking met 
diverse netwerkpartners, steeds prominenter naar voren komen.  
 
Tussen 2004 en 2007 is het informatiebeleid vooral gericht op het primaire proces. De 
inmiddels gerealiseerde registratieve systemen vallen onder de verantwoordelijkheid van de 
ondersteunende afdelingen en worden daar verder ontwikkeld. De afstemming tussen 
zorgprocessen en registratieve processen binnen de eigen dienst of divisie zal de komende 
jaren steeds belangrijker worden. Vanaf 2007 tot 2009 zal vooral de zorgketen centraal 
staan. Aansluiting op het landelijk EPD is daarbij één van de speerpunten.  
 
De dienst ICT zal de komende jaren werken aan verbetering van de klachtgerichtheid, klant-/ 
leverancierrelaties met managers, accountmanagers en resultaatgerichtheid. Daarbij wordt 
gestreefd naar certificering conform NEN / ISO 9001, HKZ. Met de invoering van de NEN 
7510 norm (informatiebeveiliging) is in 2007 gestart.  
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DBC 
Voor het registeren van DBC-productie zijn in 2007 updates van het programma Psygis 
uitgevoerd. Voor het volgen van de DBC-productie is in 2007 het programma Casemix 
geïmplementeerd. 
 
Regeling Administratieve Organisatie en Interne Controle AWBZ-zorgaanbieders (AO/ IC) 
De accountant heeft voor het ‘Verantwoordingsdocument totaalbedrag productie 2007’ van 
GGZ NML een verklaring afgegeven. De accountant kwam tot een oordeel met beperking. In 
de accountantsverklaring wordt het oordeel met beperking nader onderbouwd.  
 

3.3 Cliëntenraad 
 
Bij het ontstaan van GGZ NML functioneerden er op het niveau van de divisies en 
organisatie-ondelen meerdere cliëntenraden. De cliëntenraden hadden de volledige 
bevoegdheden die verbonden zijn aan de Wet Medezeggenschap Cliënten Zorginstellingen 
(WMCZ).  
Om tot een betere medezeggenschap van de cliënten te komen hebben de cliëntenraden 
besloten een collectieve cliëntenraad in te stellen. De taken en bevoegdheden van de 
collectieve cliëntenraad zijn vastgelegd in een samenwerkingsovereenkomst tussen de 
cliëntenraden en de raad van bestuur van GGZ NML. De collectieve cliëntenraad 
functioneert op concernniveau. 
 
Collectieve cliëntenraad 
 
Het doel van de collectieve cliëntenraad is het, binnen het kader van de doelstellingen van 
GGZ NML, behartigen van een aantal gemeenschappelijke belangen van de cliënten 
waarvoor de in de collectieve cliëntenraad vertegenwoordigde cliëntenraden zijn ingesteld. 
Onder gemeenschappelijke belangen wordt verstaan eenheidsoverstijgende belangen 
waarbij tenminste twee cliëntenraden zijn betrokken. Van de (verplicht) aangesloten 
cliëntenraden hebben minimaal één afgevaardigde en maximaal twee afgevaardigden zitting 
in de collectieve cliëntenraad. De leden van de collectieve cliëntenraad worden benoemd 
voor een periode van drie jaar.  
 
De collectieve cliëntenraad is aangesloten bij de Stichting Landelijke Patiënten- en 
Bewonersraden in de geestelijke gezondheidszorg (LPR). 
 
De collectieve cliëntenraad bevordert naar vermogen de participatie, medezeggenschap en 
belangenbehartiging als vertegenwoordiger van de cliënten, dit in samenhang en in 
overeenstemming met de gang van zaken bij de aangesloten cliëntenraden, die werkzaam 
zijn in de eigen leef- en behandel- / begeleidingsomgeving, op de verschillende niveaus 
binnen de instelling. 
 
De collectieve cliëntenraad krijgt de gelegenheid advies uit te brengen over elk voorgenomen 
besluit betreffende de in de WMCZ genoemde onderwerpen indien en voor zover het 
voorgenomen besluit tenminste twee cliëntenraden betreft. Twee cliëntenraden kunnen de 
collectieve cliëntenraad verzoeken voor afhandeling van een adviesvraag zorg te dragen. 
 
De collectieve cliëntenraad is bevoegd de zorgaanbieder ongevraagd een, bij voorkeur 
schriftelijk advies te geven betreffende de in de WMCZ genoemde advies onderwerpen en 
andere onderwerpen die voor alle cliënten van de onder de zorgaanbieder ressorterende 
instelling van belang zijn. 
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Geschillen 
GGZ NML is aangesloten bij de Landelijke Commissie voor Vertrouwenslieden. Over 
onderwerpen met verzwaard adviesrecht kan GGZ NML geen van een door de collectieve 
cliëntenraad uitgebracht schriftelijk advies afwijkend besluit nemen, tenzij de Landelijke 
Commissie van Vertrouwenslieden heeft vastgesteld dat GGZ NML bij afweging van de 
betrokken belangen in redelijkheid tot zijn voornemen is gekomen. 
 
Cliëntenraden op divisieniveau 
Elke divisie heeft één of meerdere cliëntenraden. Behoudends de aan de collectieve 
cliëntenraden overgedragen bevoegdheden hebben de cliëntenraden op divisieniveau alle 
bevoegdheden die behoren bij de WMCZ. De cliëntenraden op divisieniveau overleggen met 
de divisiemanagers. 
 
Ondersteuning collectieve cliëntenraad en cliëntenraden 
Alle raden beschikken over een professionele ondersteuner. Het aantal uren ondersteuning 
is in overleg met de raden vastgesteld. Daarnaast is er een budget beschikbaar voor elke 
raad. Jaarlijks worden door de raden begrotingen opgesteld die door de raad van bestuur en 
de divisiemanagers worden goedgekeurd. De collectieve cliëntenraad en de cliëntenraden 
kunnen gebruik maken van de faciliteiten van GGZ NML.  
 
De ondersteuners zijn in dienst bij het Cliëntenadviesbureau Noord- en Midden-Limburg 
(CAB). Het Cliëntenadviesbureau Noord- en Midden-Limburg is een vereniging voor 
zorgvragers in de geestelijke gezondheidszorg en hun naasten. Het CAB is een zelfstandige 
organisatie waarin een aantal professionele medewerkers samenwerken met 
ervaringsdeskundigen. Doel van de activiteiten van het CAB is het verwerven van een sterke 
positie van de cliënt van de GGZ en zijn naasten, opdat de mensen met een GGZ-
achtergrond als volwaardig burger kunnen functioneren in de samenleving. 
 
Adviezen collectieve cliëntenraad 
In 2007 bracht de collectieve cliëntenraad meerdere gevraagde en ongevraagde adviezen 
uit. In onderstaande tabel worden de adviezen genoemd.  
 
Onderwerp Resultaat 
advies notitie en aanbevelingen veronderstelde toename wettelijke 
vormen van vertegenwoordiging 

positief 

advies aanstelling manager LCZ positief 
advies aanstelling manager SF – na positief advies in 2006 negatief 
advies inzake bijdrage congres “Naar een krachtige en dynamische 
cliëntenraad” 
 

positief 

advies inzake procedure terrein- en/of pandverbod negatief 
advies inzake klachtenreglement positief 
ongevraagd advies inhoudelijke bijdrage aan beleidscyclus 2008 GGZ 
NML 

overgenomen 

ongevraagd advies ter verbetering EPD overgenomen 
advies besluit samenwerking Virenze positief 
advies tav 6 bouwplannen tbv divisie Spec.functies positief 
advies gewijzigde statuten stichting VvGI en GGZ NL positief 
advies gewijzigde statuten GGZ NML positief 
ongevraagd advies mbt ontwikkelen beleid niet door BOPZ-
gelegitimeerde separaties 

overgenomen 

verzoek beëindigen vacaturestop niet overgenomen 
verzoek initiëren inventariserend marktonderzoek naar de bestaande 
maatschappelijke steunsystemen 

overgenomen 
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Beleidsthema’s 
Met de collectieve cliëntenraad werden in 2007 de volgende beleidsthema’s besproken: 
- professionele kwaliteit 
- functionele kwaliteit 
- relationele kwaliteit 
- doelmatigheid 
- productontwikkeling 
- ketenzorg 
- informatievoorziening  
Uitspraak Landelijke Commissie van Vertrouwenslieden inzake Mutsaersoord 
 
De uitspraak heeft betrekking op het Mutsaersoord. Cliënten verblijven doordeweeks in het 
Mutsaersoord en gaan, indien mogelijk, in het weekeinde naar huis. Het Mutsaersoord wil 
cliënten in het vervolg de mogelijkheid om in het weekeinde in het Mutsaersoord te blijven, 
niet meer bieden. De cliëntenraad brengt een negatief advies uit over dat voornemen. De 
cliëntenraad meent dat het een verzwaard advies betreft. De raad van bestuur vindt echter 
dat niet het geval is en besluit, ondanks het negatieve advies van de cliëntenraad, om de 
instelling in het weekeinde te sluiten. De cliëntenraad roept vervolgens de nietigheid van dit 
besluit in.  
 
De Landelijke Commissie van Vertrouwenslieden oordeelt dat het besluit een wijziging van 
een voor cliënten geldende regeling inhoudt en dus onder het verzwaard adviesrecht van de 
cliëntenraad valt. De WMCZ bepaalt dat een zorgaanbieder een dergelijk besluit alleen mag 
nemen nadat het door de commissie van vertrouwenslieden getoetst is. Doet de 
zorgaanbieder dit niet, dan kan de cliëntenraad op grond van de WMCZ de nietigheid van 
het besluit inroepen. Dat een besluit nietig is, houdt in dat het in juridische zin niet bestaat.  
De Landelijke Commissie van Vertrouwenslieden concludeert dat de cliëntenraad terecht en 
op tijd de nietigheid van het besluit heeft ingeroepen en dat het besluit daarom nietig is.  
 
Naar aanleiding van de conclusie van de Landelijke Commissie van Vertrouwenslieden is 
besloten cliënten weer de mogelijkheid te bieden om in het weekeinde te blijven.  
 
Familieraad 
Binnen GGZ NML is een familieraad actief. Met de familieraad is een 
samenwerkingsovereenkomst afgesloten en de regeling ‘Relatie GGZ NML- 
Naastbetrokkenen’ is van kracht. Het doel van deze regeling is het geven van richtlijnen voor 
de omgang en communicatie met naastbetrokkenen door hulpverleners van GGZ NML. De 
regeling is gebaseerd op de modelregeling ‘Relatie GGZ-instelling – Naastbetrokkenen’ en 
beschrijft het beleid voor omgang en communicatie in het hele proces van intake tot ontslag 
en nazorg. Aan de familieraad wordt jaarlijks een budget toegekend. 
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4 Beleid, inspanningen en prestaties 
 

4.1 Meerjarenbeleid 
 
GGZ NML is een instelling voor geestelijke gezondheidszorg met onder andere als doel het 
realiseren van een geïntegreerd netwerk voor geestelijke gezondheidszorg (GGZ-netwerk) in 
Noord- en Midden-Limburg. Daarnaast worden bovenregionale- en nationale functies 
vervuld. 
 
De koers van GGZ Noord- en Midden-Limburg voor de komende jaren zal gericht zijn op 
aanzienlijke en blijvende verbetering van de vraaggerichtheid, de kwaliteit van zorg, de 
positie van de zorgvrager, de vermaatschappelijking en de samenhang tussen de 
verschillende zorgvormen in de regio. Deze ontwikkelingen hebben gevolgen voor de 
organisatie en zijn in het meerjaren strategisch beleidsplan nader uitgewerkt. 
 
Mensvisie 
Ieder mens is een waardevol en uniek wezen. Zijn eigenheid en gedrag worden bepaald 
door biologische, psychologische, sociale en economische factoren. De medewerkers van de 
GGZ NML gaan uit van de autonomie van het individu. Dit betekent dat de medewerkers van 
de GGZ NML de opvattingen, levenswensen, waarden en eigenheid van cliënten / patiënten 
respecteren. 
 
Zorgvisie 
De GGZ NML is er voor mensen die door hun psychische en/of psychiatrische stoornis 
belemmerd worden in hun individueel en maatschappelijk functioneren. De GGZ NML is een 
medisch specialistisch bedrijf en biedt professionele psychische en psychiatrische hulp zodat 
mensen zich staande kunnen houden in hun maatschappelijke context. 
 
Toekomstvisie 
In 2004 is de toekomstvisie vastgelegd in het Strategisch Beleidsplan 2005-2008 “Koersen 
op Kansen”. De hierboven omschreven ambitie van de GGZ NML moet de komende jaren 
zichtbaar en merkbaar worden in de kwaliteit van de zorg, de kwaliteit van besturen en 
modern werkgever- en werknemerschap. 
 
Binnen GGZ NML worden de volgende beleidsgebieden onderscheiden: 
• Regionale Centra voor Geestelijke Gezondheidszorg (RCG’s); 
• Langdurig complexe zorg; 
• Verslavingszorg; 
• Specialistische functies; 
• Openbare Geestelijke Gezondheidszorg; 
• Ondersteunende diensten. 
 
Samenvatting Strategisch Beleidsplan Koersen op Kansen 2005-2008 
 
De ontwikkeling van Regionale Centra (RCG’s) 
Het is onze ambitie om binnen vijf jaar vier RCG’s operationeel te hebben die kwalitatief 
hoogwaardige zorg leveren en die daarnaast een centrale regiefunctie vervullen in de zorg 
voor cliënten van volwassen of oudere leeftijd met psychiatrische ziekten. Behalve de cure-
functie voor cliënten met kortdurende psychiatrische problematiek, zal er plaats zijn voor 
‘cure for the care’. Hiermee wordt de psychiatrische basiszorg voor de chronisch 
psychiatrische zorgvrager bedoeld.  
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Complexe, intensieve en langdurig intensieve zorg zullen we buiten het RCG organiseren. 
Deels door GGZ NML, deels - zoals op het gebied van wonen en welzijn - door anderen. 
 
Langdurig complexe zorg 
De behoefte aan ondersteuning van langdurig zorgafhankelijke cliënten is verschillend in 
aard en frequentie en kan geleverd worden door meerdere maatschappelijke sectoren. Als 
uitgangspunt geldt dat waar mogelijk gebruik wordt gemaakt van het reguliere aanbod, zoals 
onderwijs- of sportvoorzieningen, ziekenhuis of ouderenzorg, maatschappelijke opvang, 
reclassering of sociale dienst. Indien nodig ondersteunen wij de cliënt om zijn weg te vinden 
richting dit aanbod en hiervan gebruik te maken. Samenwerking met deze sectoren is dan 
nodig om de continuïteit en de integrale benadering te garanderen. 
 
Uiteraard geldt dat hoe groter de beperkingen van de cliënt zijn, des te intensiever de 
geboden ondersteuning moet zijn en des te sterker de woonsituatie, de dagelijkse zorg en de 
daginvulling met elkaar verweven dienen te zijn om de cliënt datgene te bieden wat hij nodig 
heeft. 
 
Sociale beperkingen van de cliënten vragen om een sterk individuele benadering. 
Om te garanderen dat onze antwoorden op de zorgvragen steeds goed zijn, is het van 
belang om maatschappelijke veranderingen en nieuwe doelgroepen te herkennen. Zo 
kunnen we snel passende zorg ontwikkelen. 
 
Verslavingszorg 
De ontwikkeling is gericht op het bieden van goede, hoogwaardige gepaste zorg. Dit 
betekent dat de zorg vraaggericht is, specialistisch en van hoge kwaliteit. De komende jaren 
willen wij vooral de hulpverlening aan cliënten met de ziekte van Korsakov en cliënten met 
dubbele problematiek (verslaving en psychiatrie) aanzienlijk en blijvend verbeteren. De 
basiszorg bestaat uit maatschappelijke dag- en nachtopvang voor dak- en thuisloze 
verslaafden. Van de doelgroep heeft een groot deel een dubbele diagnose en is een aantal 
tevens bekend bij justitie als (zeer actieve) veelpleger. 
 
Korsakovkliniek 
De Korsakovkliniek in Venray, waarin verslaafden met een hersenbeschadiging worden 
behandelend, is een belangrijke schakel van het verslavingszorgcircuit Noord- en Midden-
Limburg. Wij willen nadrukkelijker onze diagnostische kennis en expertise met anderen 
delen.  
 
Jongeren met verslavingsproblematiek 
Het aantal jongeren met middelenproblematiek neemt toe. Er zijn in onze regio nauwelijks 
voorzieningen voor jeugd en jongeren met verslavingsproblematiek. Bij reguliere 
zorginstellingen en zorgvoorzieningen voor jeugdigen is verslaving vaak een contra-indicatie 
voor hulp. Zo kunnen groepen jongeren tussen wal en schip vallen. Voor een aantal 
kwetsbare groepen worden verbeteringen ingezet en zo nodig bestuurlijke afspraken 
gemaakt met andere instellingen. 
 
Forensische Verslavingsafdeling 
In onze regio ontbreekt ook een voorziening die zich specifiek richt op het bieden van (poli-) 
klinische behandeling aan justitiabelen met als primaire stoornis verslaving. GGZ NML gaat 
in nauwe samenwerking met justitiële voorzieningen een Forensische Verslavingsafdeling 
(FVA) oprichten. 
 
Specialistische functies 
Tot onze specialistische functies rekent GGZ NML die functies, die niet tot het basispakket 
van de ambulante en klinische GGZ horen. Het gaat om de volgende onderdelen: 
- Kliniek voor gedragstherapie 
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- Adolescentenkliniek 
- Kliniek voor neuropsychiatrie 
- Kliniek voor kortdurende psychische hulpverlening, Mutsaersoord. 
 
Het woord ‘kliniek’ moet niet te letterlijk worden opgevat. Het gaat hierbij om zowel de 
klinische als de poliklinische functie, dus om het hele spectrum van bedden en behandeling, 
woon- en leefomgeving en ambulante zorg. 
 
Kenmerkend voor de specialistische functies is de benodigde specifieke deskundigheid op 
het gebied van diagnostiek en behandeling, evenals de zelfstandige organisatievorm en 
huisvesting. Het bereik van de voorziening is bovenregionaal, soms zelfs landelijk.  
 
Openbare geestelijke gezondheidszorg 
Als GGZ-organisatie heeft GGZ NML een verantwoordelijkheid ten aanzien van de kwaliteit 
van onze (geestelijke) gezondheidszorg en het beïnvloeden van het gedrag van mensen 
(preventie en psychohygiëne, maatschappelijke opvang). 
 
In dit brede veld (netwerk) wil GGZ NML de rol spelen van een betrouwbare 
samenwerkingspartner. GGZ NML heeft overigens ook een zorginhoudelijke 
verantwoordelijkheid op de terreinen van de openbare geestelijke gezondheidszorg, 
maatschappelijke opvang, (gezondheids-) voorlichting, preventie en dienstverlening.  
 
GGZ NML neemt initiatieven om samen met anderen daaraan een bijdrage te leveren. De 
vraag is steeds weer welke bijdrage wij willen en kunnen leveren aan de bevordering van 
een goede openbare geestelijke gezondheidszorg 
 
Organisatie 
Voor de ontwikkeling en besturing van GGZ NML worden de volgende aspecten 
onderscheiden: de bedrijfssysteemlaag, de kennislaag en de projectteamlaag. 
 
De bedrijfssysteemlaag is primair ingericht op het afsluiten en realiseren van 
hulpverleningsovereenkomsten op een kwalitatief verantwoorde en zo efficiënt mogelijke 
wijze. De bedrijfssysteemlaag is dus ingericht op het efficiënt uitvoeren van de dagelijkse 
gang van zaken. De gezagsstructuur en de verdeling van taken, verantwoordelijkheden en 
bevoegdheden zijn eenduidig. 
De kennislaag is gericht op het ontwikkelen van kennis en leren en op de behoefte aan die 
kennis (zoals productinnovatie of inhoudelijke beleidsontwikkeling). 
In de projectteamlaag worden medewerkers tijdelijk met elkaar verbonden in het kader van 
projecten die tot doel hebben bij te dragen aan de ontwikkeling van GGZ NML. 
 
In toenemende mate geldt bij GGZ NML dat de bedrijfssysteemlaag niet per definitie de 
meest geschikte is voor innovatie en (beleids-)ontwikkeling. Dat geldt zeker voor ons als 
kennisintensieve organisatie met complexe uitvoeringsprocessen.  
GGZ NML wil daarom in toenemende mate participeren in landelijke projecten zoals 
bijvoorbeeld het landelijk doorbraakproject schizofrenie en de landelijke referentiegroep bij 
de invoering van de diagnose behandelcombinaties (DBC). 
 
Personeel 
Om de strategische doelen te kunnen realiseren is GGZ NML afhankelijk van de kwaliteiten 
en motivatie van onze medewerkers. Het ontwikkelen, bevorderen en benutten van deze 
kwaliteiten zijn belangrijke middelen om de organisatiedoelen te bereiken. GGZ NML voert 
dan ook een sociaal beleid dat een goede inzet van deze middelen garandeert.  
 
Van de medewerkers verwacht GGZ NML dat zij vanuit een bepaalde mens- en zorgvisie 
zorg verlenen. Wanneer dit van medewerkers wordt gevraagd mogen zij ook het nodige van 
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de raad van bestuur verwachten, zoals autonomie in hun werk, ondersteuning in het 
versterken van de benodigde competenties, zinvol werk en een beleving dat zij een bijdrage 
leveren aan het grotere geheel.  
 
Huisvesting 
De komende jaren zullen er veel huisvestingsvraagstukken ontstaan. De nieuwbouw van het 
ziekenhuis op het St. Servatiusterrein (de Servaashof) en de bijkomende verhuisbewegingen 
zal van de hele organisatie veel aandacht en energie vragen.  
 

4.2 Algemeen beleid  
 
Bij dit onderdeel wordt onderscheid gemaakt tussen het algemene beleid van GGZ NML en 
het algemene beleid van de maatschap RCG Weert. 
 

4.2.1 Algemeen beleid GGZ NML 
 
Het algemene beleid van GGZ NML in 2007 is geformuleerd in de Kadernota 2007 en de in 
het meerjaren strategisch beleidsplan geschetste ontwikkelingen. De in de Kadernota 2007 
genoemde voorgenomen activiteiten worden in het jaarplan van de raad van bestuur vertaald 
naar concrete activiteiten.  
Het algemene beleid van GGZ NML in 2007 bestaat uit:  
- activiteiten die de gehele beleidsperiode 2005 – 2008 aandacht vergen; 
- activiteiten die in 2006 nog niet geheel gerealiseerd zijn; 
- activiteiten die voortvloeien uit de kadernota 2007. 
 
In de kadernota 2007 zijn de volgende jaarprioriteiten opgenomen: 
 
I. Extramuralisering klinische plaatsen 
GGZ NML gaat in de jaren 2007-2008-2009 minimaal 150 klinische behandelplaatsen in de 
care-sector omzetten in extramurale behandelplaatsen. Tevens gaat GGZ NML de 
trendmatig (te) hoog blijvende klinische bezetting in de cure en care sector omlaag brengen. 
Een en ander ingebed in het al ingezette traject van vermaatschappelijking. 
 
II. Vormgeven en positioneren van de hoog complexe zorg (specialistische functies) 
Een van de in Koersen op Kansen genoemde organisatiedoelstellingen is het ontwikkelen 
van onze specialistische functies naar (supra) specialistische en kennisintensieve functies 
waarna deze ook meer in de markt te zetten. Dit voornemen krijgt gestalte in concrete 
plannen voor 2007. 
 
III. Ontwikkelen marktgerichtheid en bijbehorend leider-/ondernemerschap 
GGZ NML gaat zich in toenemende mate extern oriënteren, wat onder meer inhoudt dat wij 
zorgaanbod een meer flexibel en innovatief karakter zullen meegeven. Daar waar de vraag 
of kans zich voordoet zullen wij vooral ons ambulante marktaandeel trachten uit te breiden 
door (nieuw) ‘aanbod op maat’ te leveren. GGZ gaat zich bekwamen in het werken met 
ondernemingsplannen. 
 
IV. Verhogen doelmatigheid in samenhang met kostenreductie 
Wij zullen onze bedrijfsprocessen doorlichten op effectiviteit en efficiency met het oog op het 
verbeteren van de doelmatigheid in combinatie met een vermindering van de personele en 
materiële kosten. Meer doen met minder middelen is het doel. 
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V. Ontwikkeling van kennismanagement 
Op basis van een in het najaar 2006 vast te stellen notitie over de opzet van 
kennismanagement, worden in 2007 meerdere instrumenten ingezet die leiden tot een 
bredere en meer doelmatige inzet van de kennis in de organisatie.  
 
VI. Vervolg geven aan de ingezette cultuurverandering 
Op meerdere manieren wordt gewerkt aan een traject van cultuurverandering dat is ingezet. 
Eén van de instrumenten daartoe is competentiemanagement.  
 
VII. Verbeteren van het imago, intern en extern 
Het recent uitgevoerde imago-onderzoek geeft concreet aan op welke doelgroepen (intern 
en extern) wij ons moeten richten en welke activiteiten wij moeten veranderen, om 
verbetering van het imago te bewerkstelligen. 
 
In onderstaande tabel is het concrete algemene beleid in 2007 opgenomen. In de tweede 
kolom is de mate van realisatie beschreven. Daarbij is onderscheid gemaakt in de domeinen 
zorg, organisatie (waaronder ook middelen en huisvesting) en personeel. 
 

Zorg  Realisatie in 2007 

1. Jaarprioriteit 1  

Extramuralisering klinische plaatsen 

De extramuralisering van klinische plaatsen is 

volgens plan van aanpak gerealiseerd. 

2. Jaarprioriteit 2  

Vormgeven en positioneren van de 

specialistische functies 

De divisie specialistische functies is 

gerealiseerd. De ondernemingsplannen zijn 

opgesteld. Het besluit is genomen om in 2008 

de Forensisch Psychiatrische Afdeling van de 

divisie Langdurig Complexe Zorg aan de 

divisie specialistische functies toe te voegen. 

3. Doorbraakprojecten, multidisciplinaire 

richtlijnen 

Deelname aan landelijke 

doorbraakprojecten en implementatie van 

multidisciplinaire richtlijnen 

Bij RCG Venlo zijn de multidisciplinaire 

richtlijnen angststoornissen en schizofrenie 

ingevoerd. Met de invoering van de 

multidisciplinaire richtlijn depressie is RCG 

Venray gestart. 

4. Certificatie en uitkomstenmanagement  

Certificatie GGZ NML, ·uitrol 

uitkomstenmanagement 

In december zijn volgens plan van aanpak 

onderdelen van de organisatie gecertificeerd. 

De gecertificeerde onderdelen worden 

genoemd in het hoofdstuk kwaliteitsbeleid. 

 
 
 
 
 
. 
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Organisatie Realisatie in 2007 

1. Jaarprioriteit 3   

Ontwikkelen marktgerichtheid en 

bijbehorend leider- / ondernemerschap. 

In de bedrijfconferenties is met het 

management afgesproken dat de raad van 

bestuur expliciet aandacht besteedt aan de 

coaching van het management. Twee 

managers nemen deel aan de Stoltecursus. 

2. Jaarprioriteit 4  

Verhogen doelmatigheid in samenhang 

met kostenreductie. 

Bij RCG Venlo verkeren de 

doelmatigheidsonderzoeken in de 

implementatie fase. Bij RCG Venray, GGZ 

Centrum Roermond en de divisie 

verslavingszorg is gestart met de 

doelmatigheidsonderzoeken.  

3. Jaarprioriteit 7 

Verbeteren van het imago, intern en 

extern 

De adviezen van het imago-onderzoek zijn 

gebruikt bij het opstellen van de 

ondernemingsplannen door de divisies. 

4. Evaluatie samenwerkingsrelaties   

Meerwaarde samenwerkingsrelaties wordt 

in kaart gebracht. 

In 2007 zijn door de raad van bestuur 

meerdere gesprekken gevoerd met 

bestuurders van zorginstellingen over de 

huidige en toekomstige samenwerking. De 

gesprekken hebben in 2008 geleid tot 

samenwerkings-afspraken met de 

Mondriaan Zorggroep. 

5. Regionalisatie GGZ NML  

Onderzoek naar de meerwaarde 

regionale organisatie GGZ NML 

In de bedrijfsconferenties van mei en 

september is verder gewerkt aan de 

ontwikkeling van een vraaggerichte 

organisatie. In het bijzonder heeft de dis-

cussie zich gericht op gewijzigde invulling van 

leiding geven (van positioneel naar rollen, ook 

wel transactioneel genoemd) en de invoering 

van zorglijnen. Door de raad van bestuur is 

met instemming van het management 

besloten tot invoering van zorglijnen. Bij de 

daadwerkelijke invoering van zorglijnen wordt 

beoordeeld in hoeverre besluitvorming over 

een regionale organisatie noodzakelijk is. 
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Personeel Realisatie 2007 

1. Jaarprioriteit 5  

Ontwikkeling van kennismanagement 

Er zijn notities over de invoering van 

kennismanagement geschreven. Een visie 

over kennismanagement is hierin nog 

onvoldoende uitgekristalliseerd. Wel wordt 

op intranet kennis geëxpliciteerd en gedeeld. 

2. Jaarprioriteit 6  

Vervolg geven aan de ingezette 

cultuurverandering 

Het besluit om de organisatie verder te 

ontwikkelen naar een vraaggerichte 

organisatie (via een transactionele 

leiderschapstijl) heeft ook gevolgen voor de 

competenties van leidinggevenden. Het 

hoofd P&O bereidt hierover een notitie voor 

die in 2008 verder wordt uitgewerkt.  

 

4.2.2 Algemeen beleid maatschap RCG Weert 
 
Het Regionaal Centrum GGZ Weert is een joint venture van het Sint Jans Gasthuis, 
RiaggZuid en GGZ Noord- en Midden-Limburg. De organisatie is qua rechtsvorm een 
maatschap, waarbinnen de partijen onder gemeenschappelijke naam en 
verantwoordelijkheid een centrum voor geestelijke gezondheidszorg in de regio Weert in 
stand houden. Het bestuur van de maatschap wordt gevormd door de bestuurders van de 
drie deelnemende organisaties. 
 
De drie maten zijn gezamenlijk verantwoordelijk voor de exploitatie van het RC GGZ Weert, 
dat één geïntegreerd stelsel van basisvoorzieningen voor geestelijke gezondheidszorg biedt. 
De financiële jaarcijfers van het RC worden geconsolideerd in de jaarrekening van de GGZ 
Noord- en Midden-Limburg, als maat met de grootste financiële inbreng. 
 
In 2007 zijn veel activiteiten ondernomen in het kader van de HKZ-certificering. Het Intranet, 
met daarin een documentbeheerssysteem, speelde een centrale rol. In oktober heeft de 
certificeringsaudit plaatsgevonden, met een positief resultaat, het HKZ-certificaat is inmiddels 
verstrekt.  
 
De implementatie van het EPD heeft plaatsgevonden. 
 
Het RC heeft veel energie gestoken in de overgang van de AWBZ naar de ZVW. De 
productieregistratie in DBC-termen is op orde en de geleverde zorg is beschreven in 
zorgprogramma’s en modules, die herleidbaar zijn naar DBC-productgroepen. 
 
Verbetering en uitbreiding van het zorgaanbod kregen ruim aandacht. Ook werd er 
geparticipeerd in enkele landelijke projecten. Zo werd vanuit de ouderenzorg deelgenomen 
aan Doorbraak Depressie en werd een metabole screeningspoli opgezet in samenwerking 
met het Trimbos-instituut. 
 
In 2007 had RC GGZ Weert 39 bedden. De toelating was 40 bedden. In aantallen heeft RC 
GGZ Weert in de ambulante contacten een overproductie van 102% gerealiseerd. Uitgedrukt 
in euro’s is dit echter een onderproductie van € 113.360. 
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De exploitatie van 2007 laat een negatief resultaat zien van € 120.247. 
 
De productiewaarde van in totaal € 6.596.395 is als volgt over de rekenstaten van de maten 
verdeeld: 
 

productie GGZ NML RiaggZuid St Jans 
Gasthuis 

totaal 
RC GGz Weert 

 (€) (€) (€) (€) 

Klinisch 1.434.006 0 1.579.009 3.013.015 

Deeltijd 266.967 0 56.918 323.885 

Eerste opname 124.123 0 78.020 202.143 

Ambulant 438.292 2.166.648 452.412 3.057.352 

Totaal  2.263.388 2.166.648 2.166.359 6.596.395 

 

4.3 Algemeen kwaliteitsbeleid 

 
Het kwaliteitsbeleid heeft een sterke impuls gekregen door de voorbereidingen voor de HKZ-
certificering. Doelstelling voor 2007 was om een aantal afdelingen en klinieken te 
certificeren. Het traject naar certificatie kon hier in relatief korte tijd worden doorlopen omdat 
de zorgprocessen al langere tijd grotendeels voldeden aan de HKZ-kwaliteitscriteria. Op een 
aantal fronten heeft de certificering tot verbetering in de organisatie en uitvoering van de zorg 
geleid. Resultaat van de certificering is o.a. dat voor alle cliënten van de betreffende 
afdelingen het werken met vastgelegde behandelplannen gemeengoed is, dat 
werkprocessen vastgelegd zijn in een handboek kwaliteit en dat cliënten in de eerste 
contacten met GGZ NML op een vaste wijze en met nieuwe cliëntbrochures geïnformeerd 
worden over de zorgverlening van GGZ Noord- en Midden-Limburg. 
 
Eind 2007 behaalden de volgende organisatie-onderdelen het HKZ-certificaat: RCG Venlo, 
Centrum voor Psychotherapie Venlo, het Specialistisch Centrum voor Angst- en 
Dwangstoornissen, Preventie en Informatie en de Raad van Bestuur. Voor de overige 
afdelingen en klinieken is de voorbereiding in gang gezet. Naar verwachting is medio 2008 
GGZ Noord- en Midden-Limburg volledig HKZ gecertificeerd. 
 
Continue werken aan kwaliteitsverbetering vraagt om specifieke vaardigheden en een 
verbetercultuur. Met Uitkomstenmanagement als instrument om met teams concrete 
resultaten te boeken in verbetering van de zorg is al enkele jaren op kleine schaal ervaring 
opgedaan. De principes van Uitkomstenmanagement zijn in 2007 omgezet in de werkwijze 
Cyclisch Verbeteren. Het werken met SMART-doelen en gebruik van de PDCA-cyclus kan 
hiermee intern op bredere schaal ingezet worden en is onderdeel geworden van de 
jaarplannen voor 2008. 
 
Al meerdere jaren functioneren er diverse kwaliteitscommissies. In 2007 hebben deze hun 
werkzaamheden gecontinueerd. Klachten en meldingen over afwijkingen in de zorgverlening 
zijn regelmatig aanleiding voor kwaliteitsverbetering. Zowel de weg van cliënt naar 
hulpverlener als de weg met tussenkomst van een commissie wordt hiervoor bewandeld. 
 
MIP-commissie  
Een van de kwaliteitscommissies is de Meldingscommissie Incidenten Patiëntenzorg (MIP). 
De MIP-commissie is een interne commissie. De leden van de commissie worden benoemd 
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door de raad van bestuur. De doelstelling van de MIP-commissie is het bewaken en 
bevorderen van de kwaliteit van de patiëntenzorg in materiële en immateriële zin.  
De MIP-commissie vergadert maandelijks. De MIP-commissie rapporteert over zijn 
werkzaamheden in een jaarverslag. In 2007 was er een vermindering ten opzichte van 2006 
van het aantal meldingen (van 638 naar 588). 
38 van deze meldingen werden doorgestuurd naar de Commissie Geweldsincidenten en 
Schokkende Gebeurtenissen omdat het medewerkers als slachtoffer betrof. Eenmaal is de 
melding doorgestuurd naar de Commissie Middelen of Maatregelen en eenmaal is een 
melding doorgestuurd naar de Commissie Hygiëne.  
 
Medisch-ethische commissie 
GGZ NML is aangesloten bij de METIGG. De METIGG is een erkende medisch-ethische 
toetsingscommissie (METC). De METIGG beoordeelt medisch wetenschappelijk onderzoek 
voor een groot aantal van de Nederlandse GGZ instellingen. De METIGG geeft daarmee 
uitvoering aan de sinds 1999 ingevoerde wet ‘Wet Medisch-wetenschappelijk onderzoek met 
mensen’. De METIGG werkt met twee kamers, de kamer Noord en de kamer Zuid. De 
METIGG valt onder verantwoordelijkheid van de gelijknamige stichting. Deze is gevestigd in 
Utrecht.   
 
In onderstaande tabel is de stand van zaken ten aanzien van de kwaliteitscertificaten 
opgenomen.  

Certificaat, label of accreditatie behaald voor de volgende 
organisatie-onderdelen: 

- Raad van Bestuur,  
- het Specialistisch Centrum voor Angst- en 

Dwangstoornissen,  
- Preventie en Informatie,  
- het Centrum voor Psychotherapie Venlo,  
- GGZ centrum Roermond (m.u.v. de kliniek),  
- RCG Venlo en  
- de divisie Verslavingszorg (m.u.v. de Justitiële en 

Sociale Verslavingszorg). 

Ja 

 
Naam behaalde certificaat, label of accreditatie HKZ GGZ Certificaat 
Datum van uitreiking certificaat, label of accreditatie 1 januari 2008 
Datum van expiratie geldigheid 31 december 2010 
Naam toetsende instantie KEMA Quality B.V. 
 

Niet gecertificeerde organisatie-onderdelen: 

Er is een traject gestart om een kwaliteitscertificaat, -label of accreditatie te 
verkrijgen voor de nog niet gecertificeerde organisatie-onderdelen 

Ja 

 
Lopende trajecten 
Naam beoogde certificaat, label of accreditatie HKZ GGZ   
Verwachte maand en jaar van uitreiking certificaat, label of accreditatie September 2008 
Naam toetsende instantie KEMA Quality 

B.V. 
 

4.4 Kwaliteitsbeleid ten aanzien van cliënten 
 
De GGZ-thermometer wordt voor bijna alle vormen van zorgverlening gebruikt als instrument 
om de waardering van cliënten te meten. Voor geheel GGZ NML beoordelen de ruim 1200 
respondenten de behandeling of begeleiding met een rapportcijfer 7,8 (landelijk in 2006 
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volgens een rapportage van Stratus/GGZ Nederland: 7,3). Die hogere waardering is ook 
terug te zien op alle deelterreinen. Het grootste verschil is te constateren op waardering 
informatie en waardering resultaat. De resultaten van de GGZ-thermometer staan 
gepubliceerd op www.ggznml.nl. Intern verschijnen deelrapporten die met 
cliëntvertegenwoordigingen en met zorgverleners binnen afdelingen en klinieken worden 
besproken. 
 
Vernieuwing van zorgaanbod en zorgmethodieken is een continu proces dat zowel op grote 
als kleinere schaal plaatsvindt. De hieronder beschreven initiatieven geven inzicht in een 
aantal ontwikkelingen, maar zijn niet uitputtend.  
 
Eén van de centrale uitgangspunten van ons beleidsdocument Koersen op Kansen is het 
zoveel mogelijk baseren van de zorg op wetenschappelijke inzichten: Evidence Based 
Mental Health. De implementatie hiervan vindt op veel fronten plaats. Grotere projecten 
waarin dit gestalte krijgt zijn de zorglijn schizofrenie en behandeling van depressie. 
Begin 2007 is in de regio Venlo het doorbraakproject schizofrenie afgerond. Als vervolg 
hierop zijn FACT-teams gestart. In RCG Venlo worden hier 200 cliënten een totaalpakket 
aan hulp geboden (ambulant, deeltijd en klinisch) waarbij de cliënt de juiste hulp op het juiste 
moment en op de juiste plaats kan ontvangen. In 2008 zullen de FACT-teams in geheel GGZ 
NML ingezet worden. 
 
Bij de invoering van de Multidisciplinaire Richtlijn Depressie heeft o.a. binnen RCG Venray 
aanpassing plaatsgevonden in de behandelwijze en doorstroming van cliënten. Het resultaat 
is dat er nauwelijks sprake is van wachtlijsten en dat er aansluiting is van de behandelwijze 
en doorverwijzingen tussen eerste en tweede lijn. Samenwerking met de huisartsenpraktijk is 
hierbij een succesfactor. 
 
In Venray vinden op het terrein Servaashof voortdurend bouwactiviteiten plaats. Hier verrijst 
een nieuwe wijk waar wonen en psychiatrisch zorg dicht bij elkaar gebracht worden. In 2007 
zijn drie nieuwe complexen in gebruik genomen: Kliniek Begeleiding en Verzorging, 
Korsakov Wonen en de Forensisch Psychiatrische Afdeling. De nieuwbouw valt samen met 
afbouw van klinische bedden en herijking van de zorgprincipes: meer extramuralisering en 
maatschappelijke integratie van cliënten van de divisie Langdurig Complexe Zorg.  
 
Herstellingsoord Mutsaersoord is jarenlang een begrip geweest in Venlo. In 2007 zijn de 
voorbereidingen getroffen om Mutsaersoord over te laten gaan in een Centrum voor 
Psychotherapie. Het aantal klinische cliënten zal licht dalen; behandeling in deeltijd en 
poliklinisch stijgt. Begin 2008 zal een nieuwe start gemaakt worden op een locatie in het 
centrum van Venlo. 
 
GGZ Noord- en Midden-Limburg neemt deel aan het landelijke SMAKK-project: Separeren, 
Minder, Anders, Korter en Kundiger. In de omgang met separaties is geïnvesteerd in training 
van verpleegkundigen en gebruik van ondersteunende instrumenten en alternatieve 
instrumenten. De resultaten over drie jaren (2005-2007) zijn als volgt: het aantal 
separeersituaties neemt af, het totaal aantal separatie-uren is na een daling gestabiliseerd 
en het aantal betrokken cliënten is gestegen. Het project vindt ook in 2008 voortgang, 
waarbij met een nieuwe registratiewijze (Argus) mogelijk nog verdere vernieuwing van de 
aanpak plaats kan vinden. 
 
Binnen de verslavingsbehandeling is de geprotocolleerde behandeling van ADHD en 
verslaving geïmplementeerd. De therapietrouw is door het inzetten van de geprotocolleerde 
behandeling toegenomen, wat weer een duidelijk effect heeft op de terugvalrecidive. 
Een verdere professionalisering van de verslavingszorg vindt plaats door het starten van de 
Master in Addiction voor artsen in september 2007. Ook de divisie Verslavingszorg is 
aangewezen als opleidingsplaats voor deze opleiding.  
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De Korsakovkliniek heeft in 2007 haar wetenschappelijk onderzoek voortgezet. Dit heeft 
geleid tot een drietal wetenschappelijke artikelen o.a. in samenwerking met de Universiteit 
van Utrecht. 
 
Verder zijn de volgende initiatieven vermeldenswaardig:  
o Binnen afdelingen van de divisie Langdurig Structurele Zorg zijn cliënten gestimuleerd 

om meer activiteiten te ondernemen. Het resultaat is dat zij niet meer de dag op bed 
doorbrengen, maar een zinvolle dagbesteding hebben.  

 
o Binnen het GGZ-Centrum Roermond is een polikliniek gestart voor cliënten die 

ongecontroleerd kopen. Naast de effecten van training en behandeling voor individuele 
cliënten is er meer erkenning van deze vorm van verslaving gegenereerd. Dit heeft ook 
voor de nodige media-aandacht gezorgd. 

 
o In Noord- en Midden-Limburg zijn op een drietal plaatsen Veiligheidshuizen opgericht. Dit 

zijn samenwerkingsverbanden met verschillende ketenpartners waarin speciale 
bemoeienis is met veelplegers, huiselijk geweld en jeugd. De afdeling Justitiële 
Verslavingszorg is een van de ketenpartners in het Veiligheidshuis. Door de gerichte 
benadering van de doelgroep veelplegers is er minder overlast in de verschillende 
stedelijke kernen. 

 

4.4.1 Kwaliteit van zorg: prestatie-indicatoren 
 
GGZ NML verantwoordt de kwaliteit van zorg via de prestatie-indicatoren in DigiMV. 
Dit overeenkomstig de richtlijnen Jaarverantwoording Zorginstellingen 2007. 
 

4.4.2 Klachten 
 
In 2007 is het klachtenreglement naar aanleiding van gewijzigde wetgeving geactualiseerd. 
Na positief advies van zowel de ondernemingsraad als de collectieve cliëntenraad is het 
geactualiseerde klachtenreglement begin 2008 vastgesteld door de raad van bestuur.  
 
Het klachtenreglement heeft als doel:  
·  het bieden van een procedure voor behandeling van klachten en zo mogelijk bemiddeling 

bij potentiële klachten van cliënten;  
·  het leveren van een bijdrage aan de kwaliteit van de zorg binnen de geestelijke 

gezondheidszorg, waaronder het signaleren van eventuele structurele tekortkomingen in 
zorg- en dienstverlening op grond van ingediende klachten.  

   
De volgende uitgangspunten worden in het klachtenreglement gehanteerd:  
·  het op verantwoorde wijze uitvoering geven aan de behandeling van klachten in 

overeenstemming met de Wet Klachtrecht Cliënten Zorgsector en de Wet Bijzondere 
Opnemingen Psychiatrische Ziekenhuizen;  

·  zorgvuldigheid en vertrouwelijkheid bij afhandeling van klachten. De privacyregeling van 
GGZ NML is van toepassing op deze regeling, met dien verstande dat alle relevante 
stukken onder de verantwoordelijkheid vallen van de secretariaatsmedewerker van de 
klachtencommissie in opdracht van de voorzitter of de plaatsvervangend voorzitter van 
de klachtencommissie.  

·  een onafhankelijke klachtenbehandeling ondermeer tot uitdrukking komend in de 
samenstelling van de commissie.  

·  bij signalering van een potentiële klacht wordt getracht tot bemiddeling te komen tot 
genoegdoening van de klager. 
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De onafhankelijk van de klachtencommissie wordt gewaarborgd door de samenstelling van 
de klachtencommissie. De klachtencommissie bestaat uit meerdere leden, waaronder 
minimaal: 
·  een jurist, niet werkzaam voor de GGZ-instelling, tevens zijnde voorzitter; 
·  een jurist, niet werkzaam voor de EG-instelling tevens zijnde plaatsvervangend voorzitter; 
·  twaalf inhoudelijk deskundigen, waaronder tenminste drie psychiaters, die een goede 

afspiegeling vormen van de binnen de geestelijke gezondheidszorg werkzame 
disciplines.  

 
Tenminste de helft van het aantal leden is nog praktiserend werkzaam in de geestelijke 
gezondheidszorg. In de subcommissie die wordt samengesteld voor een klachtbehandeling 
is tenminste één lid nog praktiserend werkzaam in de geestelijke gezondheidszorg. 
 
De commissie wordt ondersteund door een secretariaatsmedewerker. 
 
In 2007 was mevrouw mr. N. Roelofs – de Bruin voorzitter en de heer mr. H. Peters 
plaatsvervangend voorzitter van de klachtencommissie.  
 
De mogelijkheid om in klacht in te dienen is opgenomen in de cliëntenfolder die cliënten 
ontvangen bij aanmelding. Ook op de website van GGZ NML wordt verwezen naar de 
mogelijkheid om een klacht in te dienen. Daarnaast zijn in de aanmeldingsprocedure 
standaard twee momenten ingebouwd waarin informatie over de klachtmogelijkheden wordt 
uitgereikt en waar aan de cliënt wordt gevraagd of de informatie over de klachtmogelijkheden 
is begrepen. Uit het aantal klachten dat de klachtencommissie ontvangt blijkt dat cliënten de 
weg naar de klachtencommissie weten te vinden. Daarnaast verwijzen de 
patiëntenvertrouwenspersonen cliënten regelmatig naar de klachtencommissie en 
ondersteunen hen bij de klachtbehandeling.  
 
Cliënten dienen een klacht in door het invullen van een formulier. Via het formulier geven 
cliënten toestemming voor inzage in het medisch dossier. Na ontvankelijkverklaring van de 
klacht door de klachtencommissie wordt een hoorzitting gehouden door drie 
commissieleden. De hoorzitting is niet openbaar. Tijdens de hoorzitting kunnen klager en 
verweerder hun visie op de klacht geven. Na de hoorzitting komt de klachtencommissie tot 
een uitspraak. In de uitspraak zijn ook overwegingen en een beoordeling op basis waarvan 
de klacht gegrond of ongegrond wordt bevonden. Op basis van de uitspraak kan de 
klachtencommissie aanbevelingen doen aan de raad van bestuur van GGZ NML.  
 
Klachtopvolging 
Na ontvangst van een uitspraak en aanbevelingen van de klachtencommissie wordt de 
divisiemanager een reactie op de uitspraak van de klachtencommissie gevraagd en welke 
maatregelen worden genomen. De raad van bestuur deelt de klager, de verweerder en 
klachtencommissie binnen 1 maand na ontvangst van de uitspraak en de aanbevelingen van 
de klachtencommissie op basis van de schriftelijke reactie van de divisiemanager schriftelijk 
mee of naar aanleiding hiervan aanvullende maatregelen worden genomen en zo ja, welke.  



Jaardocument GGZ NML 

 
Jaardocument GGZ NML versie 3.0 40/84 

Aantal klachten 
 
 GGZ NML RCG Weert 
Aantal klachten ingediend bij de klachtencommissie 60 6 
Aantal door de klachtencommissie in behandeling genomen 
klachten 

56  

Aantal klachten waarover de klachtencommissie advies heeft 
uitgebracht 

35 4 

Aantal klachten dat gegrond is verklaard 19 1 
 
Naar aanleiding van de uitspraak van de klachtencommissie werden bij 19 klachten / 
klachtonderdelen maatregelen genomen. Twee uitspraken van de klachtencommissie waren 
aanleiding op de klacht te bespreken in het overleg tussen raad van bestuur en managers. 
 

4.5 Kwaliteit ten aanzien van de medewerkers 
 

4.5.1 Personeelsbeleid 
 
De doelstellingen van het personeelsbeleid kunnen ten aanzien van verloop, verzuim en 
opleidingsplaatsen als volgt worden omschreven: 
1. verloop:  

o Instroom: er is in 2007 geen norm vastgesteld; 
o Uitstroom: er is in 2007 geen norm vastgesteld.  

De mogelijkheden van de OBU’ers worden maximaal benut. 
2. verzuim: de verzuimnorm is 5% en het terugdringen van het langdurend verzuim; 
3. voor het aantal opleidingsplaatsen is nog geen norm of streefpercentage vastgesteld.  
 
Voor het personeelsbeleid is in 2007 een eerste set van stuur- en kengetallen beschikbaar. 
De verdere ontwikkeling van de kengetallen wordt integraal opgepakt in het project 
Ontwikkeling managementinformatie. Naar verwachting wordt dit project in het derde 
kwartaal van 2008 afgerond. Vanaf kalenderjaar 2009 wordt een selectie van deze stuur- en 
kengetallen dan ook daadwerkelijk geregistreerd en gebruikt als onderbouwing voor 
beleidsontwikkeling. Vanaf 2010 worden de overige kengetallen geïmplementeerd. 
 
Realisatie van het personeelsbeleid 
1. Verloop 

Binnen GGZ NML wordt nog niet actief gestuurd op het verloop van medewerkers. Er 
zijn wel ken- en stuurgetallen over het verloop van medewerkers in ontwikkeling. 
 

o Instroom 
Het aantal vacatures bedroeg in het verslagjaar 203.  Dankzij een selectieve 
vacaturestop, ingesteld door de raad van bestuur, is de interne doorstroom van 
kandidaten tussen divisies bevorderd. 
 
Door P&O is geconstateerd dat bepaalde vacatures en opleidingsplaatsen, zoals de 
MBO en HBO-V plaatsen moeilijk te vervullen zijn. GGZ NML heeft meegewerkt aan 
het rapport Regiomarge waarin de arbeidsmarkt van Limburg binnen de 
gezondheidszorg in kaart is gebracht. Met dit rapport is inzicht verkregen in de te 
verwachten uitstroom van opleidingen en de instroom van nieuwe medewerkers 
binnen de GGZ-sector. Op basis van dit rapport is een beleidsplan opgesteld met 
verbeterpunten voor het opleidingsklimaat en de begeleiding van leerlingen en 
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stagiaires. Over het beleidsplan vindt in het tweede kwartaal van 2008 besluitvorming 
plaats.  

o Uitstroom 
Op basis van een gedifferentieerde aanpak per divisie zijn maatregelen genomen om 
de gemiddelde leeftijd van 43 jaar terug te brengen. Met name het het gebruik van de 
OBU-regeling voor medewerkers is bevorderd. Dat heeft geleid tot een uitstroom van 
27 OBU’ers in 2007.  

 
2. Verzuim 

Het verzuim in 2007 bedraagt 4,87% excl. zwangerschapsverlof. De verzuimnorm in 
2007 was 5%. Inclusief zwangerschapsverlof bedraagt het verzuim 5,71%.  
In het verslagjaar 2007 heeft het accent gelegen op het verkrijgen van een kwalitatief 
inzicht over de omvang en de reden van het kortdurend verzuim. Verder is dankzij de 
pilot ‘telefonisch consult op de eerste ziektedag’ inzicht ontstaan in de reden van het 
frequent verzuim. De meldingsfrequentie van verzuim is ten opzichte van 2006 iets 
gestegen: van 1,20 naar 1,24.  
 
Een van de doelstellingen in 2007 was om het langdurend verzuim terug te dringen. 
De grootste oorzaak voor langdurend verzuim is gelegen in psychische klachten. De 
inzet is er op gericht om medewerkers met behulp van gerichte programma’s weer 
beter inzetbaar te maken. Dit heeft geresulteerd in een lager langdurend verzuim 
(2006 3,3% 2007 2,9%). Opvallend hierbij is dat bij de verzuimoorzaken het aandeel 
psychische klachten is teruggelopen van 36% in 2006 naar 31% in 2007 (n= 81). 
Daartegenover staat dat het aandeel klachten in het houding- en bewegingsapparaat 
is toegenomen van 29% in 2006 naar 36% in 2007 (n=76). 
 

3. In 2007 had GGZ NML de volgende opleidingsplaatsen: 
a. 26 leerlingen waarvan er in het verslagjaar tien zijn ingestroomd met een 

leerarbeidsovereenkomst; 
b. 27 artsen in opleiding; 
c. 3 psychotherapeuten in opleiding. 
 
Binnen de divisie specialistische functies is in het verslagjaar gewerkt aan het 
uitbreiden van het aantal opleidingsplaatsen hetgeen resulteert in de volgende 
opleidingsmogelijkheden:  
- advanced Nursing Practise; 
- Gz psycholoog; 
- psychiater A-opleiding 

 

4.5.2 Kwaliteit van het werk 
 
Waardering van het werk door medewerkers 
Voor de waardering van het werk door medewerkers is geen concrete norm vastgesteld. 
Uitgangspunt is wel dat de medewerkerstevredenheid vergelijkbaar is met die van de 
branchegenoten. In 2005-2006 is een medewerkerstevredenheidsonderzoek uitgevoerd. 
Hieruit bleek dat de medewerkerstevredenheid op hetzelfde niveau ligt als in overige GGZ-
instellingen. Van de 25 items die gemeten zijn blijkt dat 17 ervan (=68%) op of boven het 
gemiddelde scoren. Op 8 items (=32%) scoort GGZ Noord- en Midden-Limburg minder goed. 
Meest in het oog springende score hierin is toekomstonzekerheid.  
 
In de exitinterviews is de tevredenheid van medewerkers beoordeeld met het rapportcijfer 
7,1. Deze beoordeling ligt iets hoger dan de beoordeling van de medewerkers uit de 
referentiegroep waar een 7,0 wordt gescoord. De arbeidsbeleving wordt door 66% van de 
vertrekkende medewerkers positief beoordeeld tegenover 60% van de medewerkers uit de 



Jaardocument GGZ NML 

 
Jaardocument GGZ NML versie 3.0 42/84 

referentiegroep. Meest opvallende positieve oordeel: “Ik stap gemakkelijk naar afdeling 
P&O”. Meest opvallende negatieve oordeel t.o.v. de referentiegroep: “Ik ben tevreden met de 
zorg die wordt geboden.”  
 

4.6 Samenleving 
 
Openbare geestelijke gezondheidszorg 
Bij de beschrijving van het strategisch beleid is reeds de verantwoordelijkheid benoemd die 
GGZ NML heeft als GGZ-organisatie ten aanzien van de kwaliteit van onze (geestelijke) 
gezondheidszorg en het beïnvloeden van het gedrag van mensen (preventie en 
psychohygiëne, maatschappelijke opvang). 
 
In dit brede veld (netwerk) wil GGZ NML de rol spelen van samenwerkingspartner. GGZ 
NML heeft overigens ook een zorginhoudelijke verantwoordelijkheid op de terreinen van de 
openbare geestelijke gezondheidszorg, maatschappelijke opvang, (gezondheids-) 
voorlichting, preventie en dienstverlening.  
 
Sinds 1995 is GGZ NML betrokken bij het project Bemoeizorg Zorgwekkende Zorgmijders 
(BZZ). In 2001 is het project omgezet in een regulier aanbod. Bemoeizorg Zorgwekkende 
Zorgmijders bestaat uit outreachende activiteiten op het terrein van openbare 
maatschappelijke zorg met gebruikmaking van de kennis en vaardigheden uit de geestelijke 
gezondheidszorg en de verslavingszorg. Bemoeizorg betekent contact zoeken met mensen 
die problemen hebben, daarbij soms voor anderen overlast veroorzaken, maar die zelf geen 
hulp vragen en reguliere hulp zelfs vaak afgewezen hebben.  
 
In 2007 is vanuit BZZ onder meer aansturing en ondersteuning gegeven aan een Centraal 
Loket, werd een SOA-poli ingericht en was BZZ betrokken bij de opzet van FACT Venlo. 
FACT staat voor Functie Assertive Community Treatment en is een methode, afkomstig uit 
de Verenigde Staten, die gericht is op het organiseren van de ambulante zorg voor patiënten 
met langdurige psychiatrische problemen waarbij zowel praktische hulp, ondersteuning bij 
ziekte, als aandacht voor rehabilitatie en herstel wordt geboden.  
 
Servaashof, wonen en zorg in een park 
 
De zorg voor de psychiatrische patiënt verandert. Het gaat er tegenwoordig om de patiënt 
zoveel mogelijk zelfstandig te laten wonen in gewone woonwijken en deel te laten nemen 
aan de samenleving. Er zullen altijd cliënten zijn die niet zelfstandig kunnen functioneren in 
de maatschappij. Zij hebben langdurige zorg nodig in een beschermde omgeving. GGZ NML 
heeft daartoe een nieuwe vorm bedacht. Zij haalt de samenleving naar zich toe. GGZ NML 
stelt daartoe haar terrein open om er te komen wonen en recreëren. Servaashof wordt een 
wijk met een binnenhof en een buitenhof. Wonen en zorg samen in een park. 
 
Zorg in de binnenhof 
Voor de opvang van volwassen cliënten bouwt GGZ NML in de binnenhof een nieuw 
psychiatrisch centrum. Acht nieuwe gebouwen afgestemd op de wensen van cliënten en 
medewerkers. Cliënten krijgen ieder een eigen kamer met sanitaire voorzieningen. In de 
nieuwe gebouwen met (besloten) tuinen kunnen de cliënten onder begeleiding zoveel 
mogelijk zelfstandig en individueel wonen.  
 
Wonen en recreëren in de buitenhof 
Rond de binnenhof ligt de buitenhof. Daarin is plaats voor de bouw van circa 330 
koopwoningen en circa 100 zorgwoningen. Het totale park Servaashof wordt ingrijpend 
vernieuwd. De bestaande monumentale bomen blijven staan. In het park komen ook een 
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museum, kinderboerderij, wijkcentrum, speelplaats, trapveld, sporthal en amfitheater. Het 
amfitheater nodigt cliënten en bewoners uit om elkaar te ontmoeten.  
 

4.7 Financieel beleid 
 
Het resultaat van GGZ Noord en Midden-Limburg over 2007 komt uit op € 410.290,-. Over 
2006 is een resultaat gerealiseerd van € 257.441,-. Diverse ontwikkelingen hebben bij het 
realiseren van dit resultaat een rol gespeeld. Op de belangrijkste oorzaken wordt hieronder 
kort nader ingegaan. 
 
Wettelijk budget  
Het beschikbare productiebudget is in 2007 met € 118.979,- overschreden.  
 
‘Overige’ zorg 
De omvang de ‘overige’ zorg is met ruim € 1 miljoen toegenomen.  
Het betreft hoofdzakelijk de gemeentelijke en provinciale opbrengsten en opbrengsten in 
verband met justitiële verslavingszorg. 
 
Overige opbrengsten 
De overige bedrijfsopbrengsten bestaan onder andere uit de boekwinst van de verkochte 
panden en opbrengsten die te maken hebben met de externe dienstverlening van enkele 
ondersteunende organisatie-onderdelen. Daarnaast is het gelukt om een substantieel bedrag 
in de vorm van ESF-subsidie binnen te halen.   
 
Personeelskosten 
De kosten van personeel in loondienst zijn ondanks de stijging van het wettelijk budget en de 
‘overige’ zorg slechts licht gestegen. Hier tegenover staat een toename van de kosten van 
personeel niet in loondienst. Deze kostenstijging wordt met name veroorzaakt doordat meer 
gebruik is gemaakt van uitzendkrachten en enkele managementfuncties zijn ingevuld op 
interim-basis. 

 
Afschrijvingskosten 
Bij de afschrijvingskosten is een stijging te zien ten opzichte van 2006. Dit wordt veroorzaakt 
door activering van de bouwkosten van drie in 2007 in gebruik genomen gebouwen. Naast 
de investeringen in nieuwbouw vond er ook een inhaalslag van investeringen van inventaris 
plaats. Hierdoor wordt de stijging van de afschrijvingslast versterkt. 
 
De toename van geactiveerde instandhoudingsinvesteringen is niet zichtbaar in de 
exploitatie, aangezien zowel de kosten als opbrengsten lopen via een egalisatiefonds. Het 
verschil tussen de werkelijke afschrijvingen van instandhoudingsinvesteringen en de 
vergoeding hiervoor wordt verwerkt via het egalisatiefonds afschrijvingen 
meldingsinvesteringen.  

 
Overige bedrijfskosten 
De kosten van voedingsmiddelen en hotelmatige kosten zijn met name toegenomen op het 
gebied van schoonmaak, vervoer en beveiliging en bewaking. 
Door de toename van het aantal socio-woningen nemen de patiënt- en bewonergebonden 
kosten toe.  
Ook de onderhouds- en energiekosten zijn gestegen. De stijging van energiekosten wordt 
veroorzaakt door hogere prijzen van gas en electra. 
 
De huurkosten zijn toegenomen ten opzichte van vorig jaar. De stijging wordt veroorzaakt 
doordat de huurkosten van RCG Venlo van 2006 (een half jaar) en 2007 in de jaarrekening 
zijn opgenomen. 
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Financiële baten en lasten 
De toename van de financiële lasten in 2007 ten opzichte van 2006 wordt veroorzaakt door 
extra rentekosten. Deze extra rentekosten hebben te maken met de financiering van de 
nieuwbouw Servaashof.  

 
Balans. 
In 2007 heeft een verdere verlenging van de balans plaats gevonden. Dit wordt veroorzaakt 
door de investeringen in nieuwbouw en de toename van het gebruik van kredietfaciliteiten. 
 
Kengetallen 
GGZ NML streeft naar een gezonde financiële basis. Onderstaande financiële 
ontwikkelingen sluiten hierop aan. De solvabiliteit is toegenomen, terwijl de liquiditeit is 
afgenomen. Beide ontwikkelingen worden veroorzaakt door de voorfinanciering van de 
nieuwbouw met kortlopende geldmiddelen. In 2008 zal een eerste gedeelte van deze 
kortlopende financiering worden geconsolideerd naar langlopende financiering. 
GGZ NML voldoet aan de eisen van het waarborgfonds voor de zorgsector.  
 
      2007  2006  2005 
Groepsvermogen (x € mln)   € 14,0  € 13,6  €13,4 
Als percentage van de totale opbrengsten 14,6%  14,7%  14,8% 
Weerstandsvermogen (x € mln)  € 14,6  € 14,2  € 14,0 
Als percentage van de totale opbrengsten 15,2%  15,4%  15,5% 
Solvabiliteit     4,29  3,92  3,00 
(EV + voorziening/lang vreemd vermogen) 
 
Treasury beleid 
Eén van de speerpunten in het treasurystatuut deelname aan het Waarborgfonds voor de 
Zorgsector. In 2005 is de GGZ NML toegetreden tot het waarborgfonds voor de zorgsector. 
Aan de hand van de jaarlijkse financiële resultaten beoordeelt het waarborgfonds of GGZ 
NML nog voldoet aan de eisen van het waarborgfonds. In 2007 heeft een positieve 
herbeoordeling plaats gevonden.  
 
Er is gebruik gemaakt van geborgde kasgeldfaciliteiten ter financiering van de nieuwbouw. In 
2008 zullen de bestaande langlopende leningen worden vervangen door nieuwe langlopende 
leningen onder borgstelling van het Waarborgfonds voor de Zorgsector.  
 
Daarnaast zullen de opbrengsten voortvloeiende uit de Zorgverzekeringswet over 2008 voor 
een belangrijk deel door GGZ NML voorgefinancierd moeten worden aangezien de 
belangrijkste zorgverzekeraar UVIT afziet van bevoorschotting.  
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Financieel jaarverslag 2007
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5 Jaarrekening 
 

5.1 Geconsolideerde balans per 31 december 2007 

 

2007 2006

ACTIVA

Vaste activa
Materiële vaste activa 56.043.926 41.465.923
Financiële vaste activa 1.469.235 775.824

57.513.161 42.241.747

Vlottende activa
Voorraden 162.449 181.504
Vorderingen 10.358.490 8.933.034
Nog in tarieven te verrekenen -151.726 573.840
Liquide middelen 1.188.165 928.623

11.557.378 10.617.001

TOTAAL 69.070.539 52.858.748  
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2007 2006

PASSIVA
 

Groepsvermogen
Kapitaal 68.378 68.378
Collectief gefinancierd 
gebonden vermogen 8.721.299 9.834.297
Niet-collectief gefinancierd 
vrij vermogen 5.234.087 3.710.799

14.023.764 13.613.474

Belang derden 70.066 146.490

Egalisatierekeningen 7.727.044 8.056.153

Voorzieningen 608.667 629.751

Langlopende schulden 5.210.915 5.694.962

Kredietinstellingen 22.490.606 6.967.051

Kortlopende schulden 18.939.477 17.750.867

TOTAAL 69.070.539 52.858.748  
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5.2 Geconsolideerde resultatenrekening over 2007 

 
2007 2006

Bedragen

Wettelijk budget voor aanvaardbare 
kosten en/of subsidie 87.432.578 85.541.940
Niet gebudgetteerde zorgprestaties 4.164.400 2.983.973
Overige bedrijfsopbrengsten 4.552.893 3.970.796

Som der bedrijfsopbrengsten 96.149.871 92.496.709

Personeelskosten 68.598.716 67.446.924

Afschrijvingen op materiële vaste 
activa 3.497.674 3.194.620
Overige bedrijfskosten 22.756.294 21.064.654

Som der bedrijfslasten 94.852.684 91.706.198

Saldo bedrijfsopbrengsten/-lasten 1.297.187 790.511
Financiële baten en lasten -963.321 -443.993

Resultaat vóór aandeel derden 333.866 346.518

Aandeel derden in het resultaat 76.424 -89.077

Resultaat 410.290 257.441  
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5.3 Geconsolideerd kasstroomoverzicht over 2007 

 
(x 1.000 €) 

2007 2006

KASSTROOM UIT OPERATIONELE ACTIVITEITEN

Exploitatieresultaat 410 257
Aanpassingen voor:
-afschrijvingen 3.807 3.043
-mutaties egalisatiereserves -329 -33
-mutaties voorzieningen -21 28
-mutaties belang derden -76 89

3.381 3.127

Veranderingen in werkkapitaal:
-voorraden 19 -33
-vorderingen -1.426 -1.599
-nog in tarieven te verrekenen 726 -1.056
-kortlopende schulden kredietinstellingen 15.524 6.967
-kortlopende schulden 1.189 2.380

16.032 6.659
Kasstroom uit operationele activiteiten 19.823 10.043

KASSTROOM UIT INVESTERINGSACTIVITEITEN

Investeringen materiële vaste activa -34.178 -14.578
Desinvesteringen materiële vaste activa 1.405 439
Gereedgekomen projecten 14.044 337
Investeringen deelnemingen -175 0
Mutaties leningen u/g -175 0
Kasstroom uit investeringsactiviteiten -19.079 -13.802

KASSTROOM UIT FINANCIERINGSACTIVITEITEN

Aflossing langlopende schulden -1.664 -860
Mutatie aflossingsverplichting kortlopend 1.180 -797
Kasstroom uit financieringsactiviteiten -484 -1.657

Mutatie geldmiddelen 260 -5.416  



Jaardocument GGZ NML 

 
Jaardocument GGZ NML versie 3.0 50/84 

5.4 Algemene toelichting 

 

5.4.1 Toelichting op de geconsolideerde jaarrekenin g 
 
In de geconsolideerde jaarrekening worden, overeenkomstig uniforme grondslagen volgens 
de integrale methode, de cijfers van de Stichting GGZ Noord- en Midden-Limburg en de 
maatschap Regionaal Centrum GGZ Weert opgenomen.     
 
De maatschap Regionaal Centrum GGZ Weert is een samenwerkingsverband tussen 
het Riagg Midden-Limburg, het Sint Jans Gasthuis en GGZ Noord- en Midden-Limburg. 
GGZ Noord- en Midden-Limburg nam in 2007 voor 34,40% deel in de exploitatie.  
De voorzitter van de Raad van Bestuur van GGZ Noord- en Midden-Limburg is tevens 
voorzitter van het bestuur van de maatschap RC GGZ Weert.  
 

5.4.2 Grondslagen van waardering en bepaling van he t resultaat. 
 
Activa en passiva      
Voorzover niet anders vermeld, worden activa en passiva gewaardeerd tegen nominale 
waarde.       
 
Vaste activa      
De materiële en financiële vaste activa worden gewaardeerd tegen verkrijgings- of  
vervaardigingsprijs onder aftrek van jaarlijkse afschrijvingen, met dien verstande dat WTZi-
vergunningsplichtige vaste activa worden gewaardeerd tegen de laagste van de verkrijgings- 
of vervaardigingsprijs en het goedgekeurde investeringsbedrag. Het meerdere boven het 
goedgekeurde investeringsbedrag wordt ten laste van de resultatenrekening gebracht. 
      
 
Voor WTZi-vergunnings- en meldingsplichtige vaste activa en WTG-gefinancierde vaste 
activa waarvoor in de bekostigingssystematiek geen substitutievrijheid bestaat binnen het 
verkregen budget, is de afschrijvingsperiode gelijk aan de in de bekostigingssystematiek 
voorgeschreven afschrijvingstermijnen.  
      
Voor de vaste activa waarvoor binnen de bekostigingssystematiek of de verkregen subsidie 
substitutievrijheid bestaat, zijn de afschrijvingstermijnen gebaseerd op de economische  
levensduur.  
 
Voorraden 
Voorraden worden gewaardeerd tegen historische inkoopprijzen onder aftrek van een 
voorziening voor incourante voorraden, voorzover daartoe aanleiding bestaat.  
 
Vorderingen 
Vorderingen en overlopende activa worden gewaardeerd tegen nominale waarde, rekening 
houdend met een voorziening wegens oninbaarheid.  
 
Egalisatierekening afschrijvingen 
De toevoegingen en onttrekkingen aan de egalisatierekeningen afschrijving instandhouding 
en arbeidstherapie zijn gebaseerd op de geldende richtlijnen van de NZa. 
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Voorzieningen        
GGZ-NML heeft voor haar werknemers een toegezegd-pensioenregeling, die is 
ondergebracht bij het bedrijfstakpensioenfonds PGGM. Hiervoor in aanmerking komende 
werknemers hebben op de pensioengerechtigde leeftijd recht op een pensioen welke 
afhankelijk is van leeftijd, salaris en dienstjaren.       
   
GGZ-NML heeft geen verplichting tot het voldoen van aanvullende bedragen in geval van 
een tekort bij PGGM, anders dan het effect van hogere toekomstige premies. GGZ-NML 
heeft daarom de pensioenregeling verwerkt als een toegezegde bijdrageregeling en heeft 
alleen de verschuldigde premies tot en met het einde van het boekjaar in de jaarrekening 
verantwoord.  
        
De voorziening voor jubileumuitkeringen is gevormd voor uitkeringen in verband met het 
12,5-, 25- en 40-jarig dienstjubileum én voor uitkeringen bij het bereiken van de 
pensioengerechtigde leeftijd. Hierbij is uitgegaan van het huidige personeelsbestand, 
rekening houdend met blijfkansen die afhankelijk zijn van leeftijd en aantal dienstjaren. De 
voorziening is contant gemaakt, waarbij gerekend is met een rekenrente van 4%.  
 

5.4.3 Resultaatbepaling 
 
Het resultaat wordt bepaald als het verschil tussen de baten en de lasten over het 
verslagjaar, met inachtneming van de hiervoor reeds vermelde waarderingsgrondslagen. De 
baten en lasten worden toegerekend aan de periode waarop deze betrekking hebben, 
uitgaande van historische kosten. Verliezen worden verantwoord als deze voorzienbaar zijn; 
baten worden verantwoord als deze gerealiseerd zijn. 
 

5.4.4 Wijziging bekostiging kapitaallasten en aanpa ssing Regeling Verslaggeving 
WTZi en Richtlijn 655 Zorginstellingen.  
 
Met de brieven van de Minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS) van  
13 juni 2007 (kenmerk CZ/TSZ/2771129) en 9 juli 2007 (kenmerk MC-U-2783995) en de 
wijziging van het Uitvoeringsbesluit WTZi van 13 december 2007 zijn belangrijke wijzigingen 
in de regelgeving rondom zorgvastgoed en de bekostiging van vaste activa aangekondigd. 
Per 1 januari 2009 wordt het bouwregime voor de AWBZ afgeschaft. Voor de extramurale 
zorg en kleinschalig wonen geldt momenteel al geen bouwregime.  
Door het afschaffen van het bouwregime is sprake van meer vrijheid in bouwen. Daar 
tegenover staat in de komende jaren de garantie voor de dekking van de kapitaallasten op 
enig moment zal gaan vervallen. Het risico van de dekking van kapitaallasten van het 
vastgoed komt dan geheel bij de zorginstellingen. Nog niet duidelijk is wanneer dit zal zijn. 
 
Richtlijn 655 Zorginstellingen is begin 2008 en met ingang van boekjaar 2007 aangepast aan 
het vervallen van het bouwregime en de voorgenomen wijzigingen in de bekostiging van de 
kapitaallasten van het vastgoed. 
 
Door de wijziging van de bekostigingssystematiek komt een einde aan verwerking en 
waardering van vaste activa (met name vastgoed) op grond van de bekostigings-
voorschriften. De verwerking en waardering van vaste activa zal in de toekomst volledig 
volgens de algemene verslaggevingsregels van Titel 9 Boek 2 BW en de Richtlijnen voor de 
jaarverslaggeving plaatsvinden. Voor de jaarrekening 2007 zijn voor de immateriële en 
materiële vaste activa in alinea 309 tot en met 315 van RJ 655 de effecten opgenomen. 
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Materiële vaste activa 
Het in de toekomst vervallen van het stelsel van bekostiging waarbij een integrale vergoe-
ding voor de werkelijke afschrijvingskosten van vaste activa was opgenomen, kan ook 
gevolgen hebben voor de waardering van de materiële vaste activa.  
Het vervallen van het stelsel van bekostiging kan worden aangemerkt als een aanwijzing 
voor de aanwezigheid van een bijzondere waardevermindering. Als geen integrale 
vergoeding meer plaatsvindt van de afschrijvingslasten, is het mogelijk dat sprake is van 
bijzondere waarde-verminderingen zoals beschreven in RL121 Bijzondere waardever-
minderingen van vaste activa. Door de onzekerheid over de toekomstige bekostigingssys-
tematiek is het nog niet mogelijk om vast te stellen of ultimo 2007 sprake is van een 
bijzondere waardevermindering. 
 
Voor GGZ Noord- en Midden-Limburg betekent het voorgaande dat in de jaarrekening 2007 
immateriële vaste activa uit 2006 met een boekwaarde per 31 december 2007 van in totaal  
€ 234.821 zijn gepresenteerd onder de materiële vaste activa (aanloopkosten).    
 
Vanwege de landelijke onzekerheden over de hoogte van de toekomstige opbrengsten en 
het ontbreken van een uniform kader van ervaringsnormen voor bijvoorbeeld een 
bedrijfswaardeberekening is, overeenkomstig RL 655 Zorginstellingen, de boekwaarde van 
de materiële vaste activa ad € 56.043.926 per 31 december 2007 ongewijzigd. De werkelijke 
waarde is echter niet eenduidig te bepalen en kan van de boekwaarde afwijken. In samen-
hang met het niet aanpassen van de boekwaarde van de (instandhoudings)investeringen, is 
ook de waardering van het egalisatiefonds afschrijving instandhouding met een saldo ad 
€ 7.216.729 per 31 december 2007 niet aangepast.     
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5.5 Toelichting op de geconsolideerde balans 2007. 

 

5.5.1 Materiële vaste activa. 
 
De immateriële vaste activa uit voorgaande jaren zijn aanloopkosten die gekoppeld kunnen 
worden aan de materiële vaste activa. Als gevolg van de wijzigingen in de RJ 655 zijn de 
immateriële vaste activa overgeheveld naar de materiële vaste activa. Dit is ook in de 
vergelijkende cijfers per ultimo 2006 verwerkt.       

2007 2006
€ €

Terreinen 576.716 645.544
Voorzieningen aan terreinen 246.870 142.499
Gebouwen 18.818.208 11.692.984
Verbouwingen 1.904.825 1.344.571
Aanloopkosten 234.821 268.593
Bouwrente 150.195 154.997
Installaties 9.589.969 5.747.666
Inventarissen en automatisering 5.833.506 4.786.193
Vervoermiddelen 143.127 122.796
Onderhanden werken 18.545.689 16.560.080

56.043.926 41.465.923

Het verloop van de materiële vaste activa is als volgt:

Boekwaarde per 1 januari 2007 41.465.923

Bij: investeringen 33.776.924
Af: buiten gebruik gestelde activa* -1.405.272
Af: gereedgekomen projecten -14.043.760
Af: afschrijvingen -3.749.889

Boekwaarde per 31 december 2007 56.043.926

*Buiten gebruik gestelde activa:
De WTZi-vergunningsplichtige buiten gebruik gestelde activa zijn overgeheveld naar de financiële vaste activa 400.693
De buiten gebruik gestelde instandhoudingsinvesteringen zijn ten laste van de egalisatierekening gebracht 19.611
De boekwaarde van de verkochte activa zijn ten laste van de boekwinst gebracht. 984.968

1.405.272  
 
 
Voor een gedetailleerd verloopoverzicht van de projecten in uitvoering wordt verwezen naar 
bijlage 4.1.     
Voor een gedetailleerd verloopoverzicht van de materiële vaste activa wordt verwezen naar 
bijlage 4.2.          
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5.5.2 Financiële vaste activa 

 

2007 2006
€ €

Deelneming Rodersana 175.000 0
Achtergestelde lening aan Rodersana 175.000 0
Langlopende vordering NZa inz. buiten gebruik gestelde activa 1.119.235 775.824

1.469.235 775.824

Het verloop van de financiële vaste activa is als volgt:

Boekwaarde per 1 januari 2007 775.824

Bij: kapitaalstorting 175.000
Bij: verstrekte lening 175.000
Bij: buiten gebruik gestelde materiële vaste activa 400.693
Af: afschrijvingen buiten gebruik gestelde materiële vaste activa -57.282

Boekwaarde per 31 december 2007 1.469.235  
 
In 2007 is de private verslavingskliniek Rodersana opgericht. GGZ-NML participeert hierin 
door middel van € 175.000 aandelenkapitaal en een achtergestelde lening van eveneens 
€ 175.000. De achtergestelde lening is een aflossingsvrije lening met een looptijd van 25 jaar 
en een rente van 6%. De eerstvolgende renteherziening is op 01-01-2008 en de lening 
vervalt op 01-01-2032. 
In het jaar 2007 zijn de immateriële vaste activa overgeheveld naar de materiële vaste 
activa, als gevolg van de wijziging in de richtlijn 655 Zorginstellingen. Het betreft aanloop-
kosten, gewaardeerd tegen historische kostprijs verminderd met de afschrijvingen die per 
jaar 2,5% van de historische kostprijs bedragen.       

5.5.3 Voorraden 

 
2007 2006

€ €
Voorgeschreven kleding 7.108 10.492
Ten behoeve van hotelfunctie 52.925 60.804
Kantoorbenodigdheden en drukwerk 13.322 17.287
Benodigdheden voor verpleging en verzorging 10.074 6.563
Onderhoud terreinen, gebouwen en installaties 53.000 57.000
Overige voorraden 26.020 29.358

162.449 181.504  
 

5.5.4 Vorderingen 

 
2007 2006

€ €
Vorderingen op debiteuren 468.013 631.183
Sociale kosten UWV 5.654 8.309
Rekening courantverhoudingen 296.282 152.661
Afwikkeling herontwikkeling terreinen 8.835.510 7.362.410
Overige vorderingen en overlopende activa 753.031 778.471

10.358.490 8.933.034  
 
De vordering afwikkeling herontwikkeling terreinen betreft een claim van de GGZ-NML, die in 
mindering zal worden gebracht op de verkoopopbrengst van het terrein aan de Noordsingel. 
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Het betreft de kosten die zijn gemaakt ten behoeve van het realiseren van de herontwikke-
ling van het terrein aan de Stationsweg (Servatius-terrein) en de kosten die samenhangen 
met de beoogde verkoop van het terrein aan de Noordsingel (Annaterrein). 
 

5.5.5 Nog in tarieven te verrekenen. 

 
2007 2006

€ €
Nog in tarieven te verrekenen GGZ-NML 193.857 729.193
Nog in tarieven te verrekenen Vincentiushuis -345.583 -155.353
Nog in tarieven te verrekenen totaal -151.726 573.840  
 
Hieronder volgt een specificatie van het saldo nog in tarieven te verrekenen naar het jaar van 
ontstaan.       
 
GGZ-NML 

2004 2005 2006 2007 Totaal

Wettelijk budget aanvaardb. kst. 69.409.828 73.100.392 76.763.692 76.935.926 296.209.838
Correctie i.v.m. nacalculatie -11.633 -191.155 -202.788
Verrekend in tarieven 2004 -69.484.970 -69.484.970
Verrekend in tarieven 2005 11.278 -72.732.011 -72.720.733
Verrekend in tarieven 2006 188.094 161.576 -75.876.270 -75.526.600
Verrekend in tarieven 2007 -335.152 -1.217.848 -76.527.890 -78.080.890

Resteert te verrekenen 112.597 3.650 -330.426 408.036 193.857

Stadium van vaststelling definitieve vast- interne interne interne 
stelling NZa berekening berekening berekening

St. Vincentiushuis:

Met betrekking tot het boekjaar:

2004 2005 2006 2007 Totaal

Wettelijk budget aanvaardb. kst. 4.775.821 4.852.916 5.062.637 5.184.115 19.875.489
Correctie i.v.m. nacalculatie 2.637 2.637
Verrekend in tarieven 2004 -4.925.433 -4.925.433
Verrekend in tarieven 2005 146.975 -5.018.703 -4.871.728
Verrekend in tarieven 2006 158.551 -5.210.754 -5.052.203
Verrekend in tarieven 2007 12.613 -5.386.958 -5.374.345

Resteert te verrekenen -                   -7.236 -135.504 -202.843 -345.583

Stadium van vaststelling definitieve vast- definitieve vast- interne interne 
stelling NZa stelling NZa berekening berekening  

 

5.5.6 Liquide middelen 

 
2007 2006

€ €
Spaarrekening 796.914 611.159
Bank 325.977 287.367
Giro 53.519 11.455
Kas 11.755 18.642

1.188.165 928.623  
 
Het saldo van de spaarrekening is afkomstig uit de consolidatie van RCG Weert. 
      
Naast de liquide middelen die op de balans zijn opgenomen is bij GGZ-NML per ultimo 
boekjaar € 78.784 in omloop door middel van de bankrekeningen die afdelingen van het 
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instituut hebben inzake het decentraal middelenmanagement. Ultimo 2006 was dit een 
bedrag van € 77.646.       
       
Tevens zijn er bankrekeningen van socio-woningen. Deze zijn ook niet opgenomen onder de 
liquide middelen.       
Het saldo van de bankrekeningen van de socio-woningen bedraagt € 71.427 per ultimo 
boekjaar. Ultimo 2006 was dit € 62.568.       
 

5.5.7 Groepsvermogen 

 
Stand Resultaat- Stand
1 januari bestemming 31 december
GGZ-NML  GGZ-NML

€ € €
a. Kapitaal 68.378 68.378

Collectief gefinancierd gebonden vermogen
b. Reserve aanvaardbare kosten (RAK) 3.018.976 -906.609 2.112.367
c. Reserve zorgvernieuwing 880.040 352.561 1.232.601
d. Bestemmingsreserve afschrijving inventarissen 4.381.976 -171.959 4.210.017
e. Bestemmingsreserve nieuwbouw RC Venlo 1.197.007 -30.693 1.166.314
f.  Bestemmingsreserve innovatiegelden 2007 356.298 -356.298 0
Totaal collectief gefinancierd gebonden vermogen 9.834.297 -1.112.998 8.721.299

Niet-collectief gefinancierd vrij vermogen
g. Algemene reserve 3.710.799 1.523.288 5.234.087

Totaal eigen vermogen 13.613.474 410.290 14.023.764  
 
a. Kapitaal
Het Stichtingskapitaal is voortgekomen uit de volgende (voormalige) organisatie-onderdelen: 
Vincent van Gogh Instituut 135
Vincentiushuis 68.185
Stichting GGZ Noord-Limburg 45
CAD Limburg 13

68.378  
b. Reserve aanvaardbare kosten

Stand Mutatie Stand
1 januari 2007 31 december

€ € €
GGZ-NML 508.882 -700.922 -192.040
Vincentiushuis 2.393.122 -153.934 2.239.188
RCG Weert 116.972 -51.753 65.219
Totaal 3.018.976 -906.609 2.112.367  
 
c. Reserve zorgvernieuwing

Stand Mutatie Stand
1 januari 2007 31 december

€ € €
GGZ-NML 880.040 352.561 1.232.601  
 
Onder de kortlopende schulden per ultimo 2006 stond nog een bedrag ad € 352.561 als 
reservering voor zorgvernieuwingsuitgaven. Per ultimo 2007 is deze reservering via de 
resultaatverdeling overgeheveld naar de reserve zorgvernieuwing.    
    
In 2007 zijn met het Zorgkantoor afspraken gemaakt omtrent ontwikkelkosten extramura-
lisering voor een bedrag van € 671.137 voor de periode 2008 2009. Dit bedrag zal in 2008 
en 2009 aan de reserve zorgvernieuwing worden onttrokken.    
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d. Bestemmingsreserve afschrijving inventarissen 

Stand Mutatie Stand
1 januari 2007 31 december

€ € €
GGZ-NML 4.026.213 -194.093 3.832.120
Vincentiushuis 355.763 22.134 377.897
Totaal 4.381.976 -171.959 4.210.017  
 
Aan deze bestemmingsreserve wordt het verschil tussen de rekenstaat van NZa en de 
werkelijke afschrijvingskosten van inventarissen gedoteerd danwel onttrokken.  
     
e. Bestemmingsreserve nieuwbouw RC Venlo

Stand Mutatie Stand
1 januari 2007 31 december

€ € €
GGZ-NML 1.197.007 -30.693 1.166.314  
 
De bestemmingsreserve nieuwbouw RC Venlo is gevormd ter financiering van de additionele 
bouwkosten van de centrale hal van het RC Venlo. De bestemmingsreserve valt vrij in 40 
gelijke termijnen.       
 
f. Bestemmingsreserve innovatiegelden 2007

Stand Mutatie Stand
1 januari 2007 31 december

€ € €
GGZ-NML 356.298 -356.298 0  
 
In overleg met het Zorgkantoor is in 2006 50% van de vergoede overproductie gereserveerd  
ten behoeve van innovatieprojecten 2007.     
 
g. Algemene reserve

Stand Mutatie Stand
1 januari 2007 31 december

€ € €
GGZ-NML 3.685.784 1.523.288 5.209.072
Vincentiushuis 25.015 0 25.015

3.710.799 1.523.288       5.234.087  
 
Het saldo van de algemene reserve per 1 januari 2007 is in het verleden ontstaan uit de 
verkoopopbrengsten van onroerend goed.       
In 2007 zijn twee niet-WTZi - vergunningsplichtige panden verkocht. Het verkoopresultaat 
hiervan is gedoteerd aan de algemene reserve.  
 

5.5.8 Egalisatierekeningen 

 
31-12-2007 31-12-2006

€ €
a. egalisatiefonds afschrijving instandhouding 7.216.729 7.500.422
b. egalisatiefonds afschrijving arbeidstherapie 510.315 555.731

7.727.044 8.056.153  
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a. egalisatiefonds afschrijving instandhouding

GGZ-NML Vincentiushuis Totaal
€ € €

stand per 1 januari 2007 7.090.942 409.480 7.500.422
toevoeging 2007 997.441 90.367 1.087.808
onttrekking 2007 -1.286.174 -85.327 -1.371.501
stand per 31 december 2007 6.802.209 414.520 7.216.729  
 
De in het budget voor aanvaardbare kosten opgenomen vergoeding voor afschrijvingskosten 
wordt toegevoegd aan het egalisatiefonds afschrijving instandhouding, de werkelijke afschrij-
vingskosten worden daaraan onttrokken.  
      
b. egalisatiefonds afschrijving arbeidstherapie

31-12-2007 31-12-2006
€ €

stand per 1 januari 555.731 601.147
onttrekking -45.416 -45.416
stand per 31 december 510.315 555.731  
 
Voor de nieuwbouw van de arbeidstherapie, die is gefinancierd uit de ontvangen verzeke- 
ringsuitkering is € 987.920 besteed. Jaarlijks valt een bedrag hiervan vrij, gelijk aan de 
afschrijvingen over de nieuwbouw Arbeidstherapie.  
 

 Voorzieningen 

 
31-12-2007 31-12-2006

€ €
a. voorziening jubileumuitkeringen 498.919 496.246
b. onderhoudsvoorziening RC GGZ Weert 109.748 133.505
totaal voorzieningen 608.667 629.751  
 
a. voorziening jubileumuitkeringen

31-12-2007 31-12-2006
€ €

stand per 1 januari 496.246 518.000
bij: dotatie 82.978 79.910
af: onttrekking -80.305 -101.664
stand per 31 december 498.919 496.246  
 
b. onderhoudsvoorziening RC GGZ Weert

31-12-2007 31-12-2006
€ €

stand per 1 januari 133.505 84.175
bij: dotatie 25.000 60.849
af: onttrekking -48.757 -11.519
stand per 31 december 109.748 133.505  
 

5.5.10 Langlopende schulden 

 
31-12-2007 31-12-2006

€ €
a. Leningen 3.024.854 3.508.901
b. BRR-regeling 2.186.061 2.186.061

5.210.915 5.694.962  
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a. Leningen 2007 2006
€ €

Stand per 1 januari 5.173.381 6.033.025
Af: aflossingen -1.664.480 -859.644
Stand per 31 december 3.508.901 5.173.381

Af: aflossingsverplichting komend boekjaar -484.047 -1.664.480

Stand langlopende leningen per 31 december 3.024.854 3.508.901  
 
Voor een specificatie van de langlopende leningen zie bijlage 4.3. 
 
b. BRR-regeling       
Het Vincentiushuis heeft met het Zorgkantoor een Basis Risico Reserve-regeling afgesloten. 
Deze regeling houdt in dat, onder bepaalde voorwaarden, een deel van de Basis Risico 
Reserve beschikbaar wordt gesteld voor verpleegkundige zorg in de regio Noord-Limburg. 
Vanaf 2002 vinden geen dotaties meer plaats aan de BRR-regeling. Door GGZ NML wordt 
met het Zorgkantoor overlegd hoe de BRR-gelden zullen worden besteed. 
 
5.5.11 Kredietinstellingen 
 

2007 2006
€ €

Rekening courant 5.490.606 3.967.051
Kasgeldleningen 17.000.000 3.000.000

22.490.606 6.967.051  
 
GGZ-NML beschikt per ultimo boekjaar over de volgende rekening-courant faciliteiten:
Ten behoeve van exploitatie: 5.000.000
Ten behoeve van investeringen: 34.000.000
Totaal rekening-courant faciliteit: 39.000.000  
 
Als zekerheid zijn een positieve/negatieve hypotheekverklaring en een pari passu verklaring 
verstrekt. 
Het Waarborgfonds voor de Zorgsector heeft een borgtocht ad € 28.000.000 afgegeven met 
betrekking tot kasgeldleningen. 

5.5.12 Kortlopende schulden 

 
2007 2006

€ €
Rekening courant Zorgkantoor -201.548 1.586.437
Crediteuren 6.096.126 4.115.794
Nog te betalen salarissen en sociale lasten 6.870.639 6.403.201
Aflossingsverplichtingen leningen 484.047 1.664.479
Overige schulden 5.469.960 3.751.616
Nog te betalen rente 220.253 229.340

18.939.477 17.750.867  
 

5.5.13 Niet uit de balans blijkende verplichtingen 

 
De aangegane verplichtingen inzake nieuwbouw en herontwikkeling terreinen bedragen per 
ultimo boekjaar € 10.230.000.     
    
Lopende huurovereenkomsten bedragen per ultimo boekjaar ± € 2.500.000 per jaar.  
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5.6 Toelichting op de geconsolideerde resultatenrek ening 2007 

 

5.6.1 Wettelijk budget aanvaardbare kosten 

 
Wettelijk budget voor aanvaardbare kosten 2006,
exclusief bijdragen derden RCG Weert 81.826.329

Indexatie
Loonkosten 562.404
Materiële kosten 267.904
Overig 1.424.850

2.255.158
Productiewijzigingen
Lagere werkelijke productie incl. erkenning -938.792
Mutatie Zorgvernieuwing 15.295
Mutatie vergoeding overproductie -712.596
Mutatie niet gehonoreerde productie 709.433

-926.660
Overige vergoedingen
Mutatie afschrijvingen 208.432
Mutatie rente 459.109
Mutatie kassiersfunctie (PVP) -18.012
Mutatie huur en erfpacht 248.452
Mutatie kapitaalslasten RIAGG -395.224
Mutatie kapitaalslasten Kleinschalig Wonen 50.708
Mutatie herallocatiekosten socio-woningen -1.489.577
Overige mutaties -98.674

-1.034.786

Wettelijk budget voor aanvaardbare kosten 2007
GGZ-Noord- en Midden-Limburg 82.120.041

Budget Strafrechtelijke Forensische Zorg 1.324.330

Sub-totaal 83.444.371

Inbreng derden in Regionaal Centrum GGZ Weert:
Bijdrage/produktieinbreng RIAGG Midden-Limburg en
Sint Jans Gasthuis 3.988.207

Totaal wettelijk budget voor aanvaardbare kosten 2007 87.432.578  
 
Als bijlage 4.4 en 4.5 zijn opgenomen de opbouw van het budget aanvaardbare kosten van 
GGZ-NML respectievelijk Vincentiushuis.    
 

5.6.2 Niet gebudgetteerde zorgprestaties 

 
2007 2006

€ €
Niet gebudgetteerde zorgprestaties 4.164.400 2.983.973  
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5.6.3 Overige bedrijfsopbrengsten 

 
2007 2006

€ €
Overige subsidies 1.038.794 179.274
Overige opbrengsten 3.514.099 3.791.522

4.552.893 3.970.796  
 
De ESF-subsidie van € 673.517 over de periode 2005-2006 is in het resultaat van 2007 
verwerkt.    
 

5.6.4 Personeelskosten 

 
2007 2006

€ €
Lonen en salarissen 53.478.798 52.900.053
Sociale lasten 6.235.487 6.523.510
Pensioenpremie 3.992.553 4.000.578
Andere personeelskosten 2.580.915 2.555.803

66.287.753 65.979.944
Personeel niet in loondienst 2.310.963 1.466.980

68.598.716 67.446.924  
 
Het gemiddelde aantal personeelsleden over het boekjaar wordt als volgt gespecificeerd: 
 

2007 2006
fte fte

GGZ-Noord- en Midden-Limburg 1.183 1.216
RC GGZ Weert 91 87

1.274 1.303  
 

5.6.5 Afschrijvingen op materiële vaste activa 

 
2007 2006

€ €
Nacalculeerbare afschrijvingen 1.144.553 963.220
Instandhoudingsinvesteringen 1.078.838 1.097.793
Overige afschrijvingen materiële vaste activa 1.274.283 1.133.607

3.497.674 3.194.620  
 

5.6.6 Overige bedrijfskosten 

 
2007 2006

€ €
Voedingsmiddelen en hotelmatige kosten 5.436.660 5.115.196
Algemene kosten 7.235.605 7.445.051
Patient- en bewonergebonden kosten 3.868.930 3.487.149
Onderhoud- en energiekosten 3.346.049 2.770.869
Huur en leasing 2.869.050 2.246.389

22.756.294 21.064.654  
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5.6.7 Financiële baten en lasten 

 
2007 2006

€ €
Rentebaten 25.567 15.630
Rentelasten -988.888 -459.623

-963.321 -443.993  
 

5.6.8 Splitsing geconsolideerde resultatenrekening naar bedrijfssegmenten 

 
De aansluiting van de resultatenrekening per bedrijfssegment op het geconsolideerd 
resultaat is als volgt: 
 

2007 2006
€ €

GGZ-Noord- en Midden-Limburg 604.300 292.263
Vincentiushuis -153.934 -113.403
Regionaal Centrum GGZ Weert -116.500 167.658
Aandeel resultaat derden RC GGZ Weert 76.424 -89.077

410.290 257.441  
 

5.6.9. Bezoldiging bestuurders (excl. RCG Weert) 

 
2007 2006

€ €
Bezoldiging bestuurders en gewezen bestuurders 431.546 604.195
Bezoldiging toezichthouders en gewezen toezichthouders 29.750 29.750

461.296 633.945  
 
Op de volgende pagina staat een toelichting conform vereisten RJZ. 
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Toelichting bezoldiging bestuurders en gewezen best uurders 2007 
 
Naam A.L.M. van der Sanden G.Th.J.M. Derks W.J. De Cloe Totaal

2007 2006 2007 2006 2007 2006 2007 2006
Aard bestuurder (S=Statutair, 
G=Gewezen, I=Interim) S S S S n.v.t. S n.v.t. n.v.t.

Periode in dienst geheel 2007 geheel 2006 geheel 2007 geheel 2006 n.v.t.
1-1-2006     
30-11-2006 n.v.t. n.v.t.

Voorzitter (J=ja, N=nee) J J N N n.v.t. N n.v.t. n.v.t.

Periode in dienst als voorzitter geheel 2007 geheel 2006 n.v.t. n.v.t. n.v.t. n.v.t. n.v.t. n.v.t.

Afspraken werktijden (J-ja, N=nee) N N N N n.v.t. N n.v.t. n.v.t.
Beëindiging dienstverband ultimo 
verslagjaar (J=ja, N=nee) N N N N n.v.t. N n.v.t. n.v.t.

Deeltijdfactor (percentage) 100% 100% 100% 100% n.v.t. 100% n.v.t. n.v.t.

Bruto-salaris 182.432 179.736 163.948 161.525 0 148.064 346.380 489.325

Bruto-onkostenvergoeding 3.000 3.000 3.000 3.000 0 2.750 6.000 8.750

Vaste autokostenvergoeding 0 15.000 0 0 0 13.750 0 28.750

Autokosten 21.388 0 16.118 18.107 0 0 37.506 18.107

Werkgeversbijdrage sociale lasten 4.191 4.151 4.027 4.000 0 3.805 8.218 11.956

Werkgeversbijdrage pensioen 17.668 17.446 15.774 15.580 0 14.281 33.442 47.307

Ontslagvergoeding 0 0 0 0 0 0 0 0

Bonussen 0 0 0 0 0 0 0 0

Totaal bruto-inkomen 228.679 219.333 202.867 202.212 0 182.650 431.546 604.195  
 
Toelichting bezoldiging toezichthouders en gewezen toezichthouders 2007 
 
Naam J.S. Huys, A.H.M.J. T.G.J.M. van M.F.M. B.A.M. A.M.E. H.M.A.J. Totaal

Tans Waaijenburg Gitmans Oolthuis Theunissen Vd Dungen-
Schröder

voorzitter vice-voorz.

Bezoldiging 2007 7.000 5.250 3.500 3.500 3.500 3.500 3.500 29.750

Bezoldiging 2006 7.000 5.250 3.500 3.500 3.500 3.500 3.500 29.750

Er zijn geen gewezen toezichthouders opgenomen in bovenstaande tabel.  
 

           



Jaardocument GGZ NML 

 
Jaardocument GGZ NML versie 3.0 64/84 

6 Enkelvoudige jaarrekening 

 

6.1 Balans per 31 december 2007 

 
2007 2006

ACTIVA

Vaste activa
Materiële vaste activa 55.924.377 41.333.764
Financiële vaste activa 1.469.235 775.824

57.393.612 42.109.588

Vlottende activa
Voorraden 162.449 181.504
Vorderingen 10.457.304 8.843.409
Nog in tarieven te verrekenen -151.726 573.840
Liquide middelen 101.386 74.309

10.569.413 9.673.062

TOTAAL 67.963.025 51.782.650  
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2007 2006

PASSIVA

Groepsvermogen
Kapitaal 68.378 68.378
Collectief gefinancierd 
gebonden vermogen 8.644.402 9.717.323
Niet-collectief gefinancierd 
vrij vermogen 5.234.087 3.710.799

13.946.867 13.496.500

Egalisatierekeningen 7.727.044 8.056.153

Voorzieningen 433.119 436.320

Langlopende schulden 5.210.915 5.694.962

Kredietinstellingen 22.490.606 6.967.051

Kortlopende schulden 18.154.474 17.131.664

TOTAAL 67.963.025 51.782.650  



Jaardocument GGZ NML 

 
Jaardocument GGZ NML versie 3.0 66/84 

6.2 Resultatenrekeningen 

 

6.2.1 Resultatenrekening GGZ NML over 2007  
 

2007 2006

Wettelijk budget voor aanvaardbare 
kosten en/of subsidie 78.260.256 76.572.537
Niet gebudgetteerde zorgprestaties 4.164.400 2.316.973
Overige bedrijfsopbrengsten 4.065.684 4.220.169

Som der bedrijfsopbrengsten 86.490.340 83.109.679

Personeelskosten 59.281.449 58.489.772
Afschrijvingen op materiële vaste 
activa 3.255.915 2.933.292
Overige bedrijfskosten 22.359.791 20.934.747

Som der bedrijfslasten 84.897.155 82.357.811

Saldo bedrijfsopbrengsten/-lasten 1.593.185 751.868
Financiële baten en lasten -988.885 -459.605

Resultaat 604.300 292.263  
 

6.2.2 Resultatenrekening Vincentiushuis over 2007 

 
2007 2006

Wettelijk budget voor aanvaardbare 
kosten en/of subsidie 5.184.115 5.062.637
Niet gebudgetteerde zorgprestaties 0
Overige bedrijfsopbrengsten 11.556 8.124

Som der bedrijfsopbrengsten 5.195.671 5.070.761

Personeelskosten 3.933.300 3.871.499
Afschrijvingen op materiële vaste 
activa

221.492 220.929
Overige bedrijfskosten 1.194.813 1.091.736

Som der bedrijfslasten 5.349.605 5.184.164

Saldo bedrijfsopbrengsten/-lasten -153.934 -113.403
Financiële baten en lasten -                        -

Resultaat -153.934 -113.403
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6.2.3 Resultatenrekening RCG Weert over 2007 

 
2007 2006

Wettelijk budget voor aanvaardbare 
kosten en/of subsidie 6.389.407 6.348.080
Overige bedrijfsopbrengsten 1.171.525 1.183.880

Som der bedrijfsopbrengsten 7.560.932 7.531.960

Personeelskosten 5.421.146 5.142.036
Afschrijvingen op materiële vaste 
activa 20.268 40.399
Overige bedrijfskosten 2.261.582 2.148.838

Som der bedrijfslasten 7.702.996 7.331.273

Saldo bedrijfsopbrengsten/-lasten -142.064 200.687
Financiële baten en lasten 25.564 15.613

Resultaat -116.500 216.300  
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6.3 Algemene toelichting 

 

6.3.1 Toelichting op de enkelvoudige jaarrekening      

 
In de enkelvoudige balans zijn de cijfers van de GGZ-Noord- en Midden-Limburg, 
inclusief St. Vincentiushuis opgenomen.  
      
De resultatenrekening wordt ten behoeve van de nacalculatie uitgesplitst in een 
resultatenrekening van Noord- en Midden-Limburg en St. Vincentiushuis.  
St. Vincentiushuis is geen separate entiteit, maar heeft wel een separate erkenning.  

6.3.2 Grondslagen van waardering en van bepaling va n het resultaat   

 
De grondslagen van de enkelvoudige balans en resultatenrekening zijn conform die 
van de geconsolideerde balans en resultatenrekening.     
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7 Overige gegevens 

 

7.1 Accountantsverklaring 

 

De accountantsverklaring is opgenomen op de pagina’s 70 en 71
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7.2 Resultaatbestemming 

 
Het resultaat 2007 van € 410.291 is als volgt toegevoegd aan respectievelijk in mindering 
gebracht op het eigen vermogen:  
 
Reserve aanvaardbare kosten -906.609
Reserve zorgvernieuwing 352.561
Bestemmingsreserve afschrijving inventarissen -171.959
Bestemmingsreserve nieuwbouw RC Venlo -30.693
Bestemmingsreserve innovatiegelden 2007 -356.298
Algemene reserve 1.523.288

410.290  

7.3 Gebeurtenissen na balansdatum 

 
Er is geen sprake van gebeurtenissen na balansdatum, zoals bedoeld in de Regeling 
Verslaggeving WTZi.  
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7.4 Vaststelling en goedkeuring van de Jaarverantwo ording 2007 

 
De Raad van Bestuur heeft de Jaarverantwoording 2007 vastgesteld in haar vergadering d.d. 
13 mei 2008.  
  
De Raad van Toezicht heeft deze Jaarverantwoording 2007 vervolgens goedgekeurd in haar 
vergadering d.d. 28 mei 2008.  
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8 Bijlagen 



Jaardocument GGZ NML 

 
Jaardocument GGZ NML versie 3.0 75/84 

8.1 Specificatie onderhanden werk 
WTZi - vergunningsplichtige initiatieven

omschrijving beschikking/ datum onderhanden uitgaven onderhanden restant budget
verklaring van behoefte t/m 2006 2007 t/m 2007 31-12-2007

Nieuwbouw algemeen Beschikking 26-9-2005 28.631.458        13.361.915       9.895.005         8.587.776          14.669.144       5.374.538              

Renovatie algemene voorzieningen Verklaring van behoefte 24-10-2001 8.205.824          164.192            164.192-            -                         -                        8.205.824              

Ondergrondse infra Beschikking 26-9-2006 3.059.743          96.061              1.542.555         -                         1.638.616         1.421.127              

Bovengrondse infra Beschikking 12-12-2007 1.500.000          24.755              48.950              -                         73.705              1.426.295              

Sloop Eindafrekeningen 828.079             1.542.529         470.431-            * 484.069             588.029            244.019-                 

Neuropsychiatrie Verklaring van behoefte 1-1-2002 884.115             -                        -                        -                         -                        884.115                 

Pakeergarage Beschikking 26-9-2005 1.452.426          142.437            129.005            -                         271.442            1.180.984              

RCG-Venray Verklaring van behoefte 29-4-2005 8.799.980          -                        -                        -                         -                        8.799.980              

74 appartementen Servatius Beschikking 27-2-2007 6.191.360          -                        540.955            -                         540.955            5.650.405              

59.552.985        15.331.889       11.521.847       9.071.845          17.781.891       32.699.249            

* In 2007 is € 526.762 t.l.v. de exploitatie gebracht.

WTZi - instandhoudings initiatieven

omschrijving projectnr. datum bedrag
gereed onderhanden gereed onderhanden

Instandhoudingsinitiatieven 2005 70947 25-7-2005 2.600.000          647.182            1.083.355         1.596.847          2.244.029         -                             

Instandhoudingsinitiatieven 2006 71759 30-1-2006 2.075.101          93.362              144.836            713.690             807.052            -                             

Instandhoudingsinitiatieven 2007 -                        -                        2.661.378          2.661.378         763.798                 

4.675.101          740.544            1.228.191         4.971.915          5.712.459         763.798                 

Projectgegevens

Projectgegevens

t/m 2007t/m 2006
Investeringen

budget incl. 
indexatie

gereed
2007

2007
gereed

Investeringen
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8.2 Overzicht materiële vaste activa per 31 decembe r 2007, inclusief RCG Weert 

 

Grond 100.68.90 
ha

Voorzieningen aan 
terreinen

Gebouwen Verbouwingen Installaties Bouwrente Aanloopkos ten Onderhanden 
Projecten

Afschrijvingspercentages 0% 5% 2% 5% 5% 2,5% 2,5% 0%

Stand 1 januari 2007
Aanschafwaarde 645.544                 494.620                   18.241.712             2.627.100                9.529.133                  192.100                     366.707                     15.331.889                
Cumulatieve afschrijvingen -                             386.538                   10.133.329             1.739.410                6.591.535                  37.103                       98.115                       -                                 
Boekwaarde 645.544                 108.082                   8.108.383               887.690                   2.937.598                  154.997                     268.592                     15.331.889                

Mutaties boekjaar
Investeringen -                             -                               6.240.920               828.079                   2.346.856                  -                                 -                                11.521.847                
Afschrijvingen -                             10.225                     453.544                  147.520                   508.659                     4.802                         7.937                         -                                 
Gereedgekomen onderh. Proj. -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                9.071.845                  

Geheel afgeschreven activa
Aanschafwaarde -                             214.488                   -                              36.400                     1.047.229                  -                                 -                                -                                 
Cumulatieve afschrijvingen -                             214.488                   -                              36.400                     1.047.229                  -                                 -                                -                                 

Buiten gebruik gestelde MVA
tlv financiële vaste activa
Aanschafwaarde -                             -                               744.445                  -                              -                                -                                 -                                -                                 
Afschrijvingen -                             -                               343.752                  -                              -                                -                                 -                                -                                 

Buiten gebruik gestelde MVA
tlv egalisatiefonds
Aanschafwaarde -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                -                                 
Afschrijvingen -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                -                                 

Verkoop MVA
Aanschafwaarde 68.828                   75.632                     -                              -                              -                                -                                 49.207                       -                                 
Afschrijvingen -                             66.995                     -                              -                              -                                -                                 23.373                       -                                 

Stand 31 december 2007
Aanschafwaarde 576.716                 204.500                   23.738.187             3.418.779                10.828.760                192.100                     317.500                     17.781.891                
Cumulatieve afschrijvingen -                             115.280                   10.243.121             1.850.530                6.052.965                  41.905                       82.679                       -                                 
Boekwaarde 576.716                 89.220                     13.495.066             1.568.249                4.775.795                  150.195                     234.821                     17.781.891                

WTZi - vergunningsplichtige materiële vaste activa

47.428.805                        
18.986.030                        

Sub-totaal        
vergunningen

28.442.775                        

20.937.702                        

744.445                             

1.132.687                          

1.298.117                          

9.071.845                          

1.298.117                          

343.752                             
400.693                             

-                                         
-                                         
-                                         

193.667                             
90.368                               

103.299                             

57.058.433                        
18.386.480                        
38.671.953                        
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Overzicht materiële vaste activa per 31 december 20 07, inclusief RCG Weert (vervolg) 
 

Instandhoud. 
investeringen 

Terreinen

Instandhoud. 
investeringen 

Gebouwen

Instandhoud. 
investeringen 

Installaties

Onderhanden 
Projecten

Sub-totaal 
instandhoudings 

activa

Medische 
inventarissen

Kantoor-
automatisering

Overige 
inventarissen

Vervoersmiddelen

Afschrijvingspercentages 10% 10% 10% 0% 10% 20% 10% / 20% 20%

Stand 1 januari 2007
Aanschafwaarde 109.670                 4.666.700                5.149.109               1.228.191                11.153.670                442.479                     2.902.722                  5.745.654                  265.159                   
Cumulatieve afschrijvingen 75.253                   2.071.511                2.386.816               -                              4.533.580                  229.822                     1.527.942                  2.546.897                  142.362                   
Boekwaarde 34.417                   2.595.189                2.762.293               1.228.191                6.620.090                  212.657                     1.374.780                  3.198.757                  122.797                   

Mutaties boekjaar
Investeringen 143.289                 2.077.164                2.751.335               4.507.522                9.479.310                  15.367                       397.750                     1.813.157                  65.930                     
Afschrijvingen 20.056                   612.845                   710.018                  -                              1.342.919                  38.750                       475.825                     603.331                     45.600                     
Gereedgekomen onderh. Proj. -                             -                               -                              4.971.915                4.971.915                  -                                 -                                -                                 -                               

Geheel afgeschreven activa
Aanschafwaarde 52.400                   392.500                   726.900                  -                              1.171.800                  61.400                       752.105                     549.403                     6.600                       
Cumulatieve afschrijvingen 52.400                   392.500                   726.900                  -                              1.171.800                  61.400                       752.105                     549.403                     6.600                       

Buiten gebruik gestelde MVA
tlv financiële vaste activa
Aanschafwaarde -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                -                                 -                               
Afschrijvingen -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                -                                 -                               

-                                
Buiten gebruik gestelde MVA
tlv egalisatiefonds
Aanschafwaarde -                             -                               22.848                    -                              22.848                       -                                 -                                -                                 -                               
Afschrijvingen -                             -                               3.237                      -                              3.237                         -                                 -                                -                                 -                               

19.611                       
Verkoop MVA
Aanschafwaarde -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                227.246                     -                               
Afschrijvingen -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                166.190                     -                               

-                                
Stand 31 december 2007
Aanschafwaarde 200.559                 6.351.364                7.150.696               763.798                   14.466.417                396.446                     2.548.367                  6.782.162                  324.489                   
Cumulatieve afschrijvingen 42.909                   2.291.856                2.366.697               -                              4.701.462                  207.172                     1.251.662                  2.434.635                  181.362                   
Boekwaarde 157.650                 4.059.508                4.783.999               763.798                   9.764.955                  189.274                     1.296.705                  4.347.527                  143.127                   

WMG gefinancierde materiële vaste activaWTZi - instandhoudings materiële vaste activa

Sub-totaal                    
WMG

9.356.014                         
4.447.023                         
4.908.991                         

2.292.204                         
1.163.506                         

-                                        

1.369.508                         
1.369.508                         

-                                        
-                                        
-                                        

-                                        
-                                        
-                                        

227.246                            
166.190                            

61.056                              

10.051.464                       
4.074.831                         
5.976.633                          
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Overzicht materiële vast activa per 31 december 200 7, inclusief RCG Weert (vervolg) 
 

Gebouwen Instandhoud. 
investeringen 

Gebouwen

Verbouwingen Installaties Sub-totaal     Niet 
WTZi / WMG

Gebouwen Verbouwingen Sub-totaal     
kleinschalige 
woonvoorz.

Afschrijvingspercentages 2% 10% 5% / 20% 5% 2% 10%

Stand 1 januari 2007
Aanschafwaarde 1.509.598              89.700                     983.147                  352.001                   2.934.446                  -                                 -                                -                                 70.872.935              
Cumulatieve afschrijvingen 562.976                 46.910                     526.267                  304.226                   1.440.379                  -                                 -                                -                                 29.407.012              
Boekwaarde 946.622                 42.790                     456.880                  47.775                     1.494.067                  -                                 -                                -                                 41.465.923              

Mutaties boekjaar
Investeringen -                             -                               -                              -                              -                                1.067.708                  -                                1.067.708                  33.776.924              
Afschrijvingen 6.798                     8.970                       71.798                    17.600                     105.166                     5.611                         -                                5.611                         3.749.889                
Gereedgekomen onderh. Proj. -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                -                                 14.043.760              

Geheel afgeschreven activa
Aanschafwaarde -                             -                               15.126                    -                              15.126                       -                                 -                                -                                 3.854.551                
Cumulatieve afschrijvingen -                             -                               15.126                    -                              15.126                       -                                 -                                -                                 3.854.551                

Buiten gebruik gestelde MVA
tlv financiële vaste activa
Aanschafwaarde -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                -                                 744.445                   
Afschrijvingen -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                -                                 343.752                   

-                                -                                 400.693                   
Buiten gebruik gestelde MVA
tlv egalisatiefonds
Aanschafwaarde -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                -                                 22.848                     
Afschrijvingen -                             -                               -                              -                              -                                -                                 -                                -                                 3.237                       

-                                -                                 19.611                     
Verkoop MVA
Aanschafwaarde 1.255.481              -                               158.260                  -                              1.413.741                  -                                 -                                -                                 1.834.654                
Afschrijvingen 483.374                 -                               109.754                  -                              593.128                     -                                 -                                -                                 849.686                   

820.613                     -                                 984.968                   
Stand 31 december 2007
Aanschafwaarde 254.117                 89.700                     809.761                  352.001                   1.505.579                  1.067.708                  -                                1.067.708                  84.149.601              
Cumulatieve afschrijvingen 86.400                   55.880                     473.185                  321.826                   937.291                     5.611                         -                                5.611                         28.105.675              
Boekwaarde 167.717                 33.820                     336.576                  30.175                     568.288                     1.062.097                  -                                1.062.097                  56.043.926              

Totaal 481 Afschrijvingen vaste activa 3.749.889                
Afschrijvingen materiële vaste activa buiten gebruik 57.282                     
Afschrijvingen nieuwbouw arbeidstherapie tlv egalisatierekening afschrijvingen 45.416-                     
Afschrijvingen tlv egalisatiefonds afschr. Instandhoudingsinvesteringen 264.081-                   

3.497.674                

Kleinschalige Woonvoorzieningen

Totaal materiële     
vaste activa

Niet WTZi / WMG gefinancierde materiële vaste activ a
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8.3 Overzicht langlopende leningen 

 

Leningnr. Omschrijving
Jaar van 
de lening

Hoofdsom
Totale 

looptijd 
in jaren

Werkelijke 
rente

Restschuld          
31 december 2006

Aflossing in 
2007

Restschuld           
31 december 2007

Resterende 
looptijd in jaren 

eind 2007

Af te lossen 
in 2008

Vervaldata

€ % €  €  €  €  
Leningen gegarandeerd door de Provincie Limburg:

8554 A.B.P. 1984 4.537.802             30 8,500 1.452.097                          181.512                  1.270.585                          7 181.512                 30-mrt 2)
120850 Bedrijfspensioenfonds Metaal 1984 4.537.802             30 8,750 1.452.097                          181.512                  1.270.585                          7 181.512                 16-jan 1)
9095 A.B.P. 1985 1.815.121             30 7,875 544.377                             60.512                    483.865                             8 60.511                   4-jul 3)
9095 A.B.P. 1985 1.815.121             30 7,875 544.377                             60.511                    483.866                             8 60.512                   4-jul 3)

12.705.846           3.992.948                          484.047                  3.508.901                          484.047                 

Leningen gegarandeerd door de Gemeente Venlo:
85.41.86.409 SNS-Bank 1987 1.701.676             50 5,080 1.063.547                          1.063.547               -                                         0 -                             31-mrt

1.701.676             1.063.547                          1.063.547               -                                         -                             

Hypothecaire leningen:
85.42.67.743 Roermond, Willem II singel 39 SNS-Bank 1986 114.353                1 4,100 64.895                               64.895                    -                                         0 -                             30-apr
96.42.53.852 Roermond, Willem II singel 39 SNS-Bank 1994 68.067                  30 3,850 51.991                               51.991                    -                                         0 -                             30-nov

182.420                116.886                             116.886                  -                                         -                             

Totaal     14.589.942                 5.173.381        1.664.480                 3.508.901           484.047 

1) Lening 120850 van het Bedrijfspensioenfonds Metaal wordt op 16-1-2008 volledig afgelost en vervangen door een nieuwe langlopende lening onder borgstelling B002316 van het Waarborgfonds voor de Zorgsector.
2) Lening 8554 van het A.B.P. wordt op 30-3-2008 volledig afgelost en vervangen door een nieuwe langlopende lening onder borgstelling B002318 van het Waarborgfonds voor de Zorgsector.
3) Lening 9095 van het A.B.P. wordt op 30-7-2008 volledig afgelost en vervangen door een nieuwe langlopende lening onder borgstelling B002321 van het Waarborgfonds voor de Zorgsector.  
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8.4 Opbouw budget aanvaardbare kosten 2007 GGZ NML  

 

10 Loonkosten productiecomponent

Produktie klinisch

A1.1 Alc.drugs VD 1/3/6, B2/3 55,26 365,00 8,50 171.513 8,40 165.465

A1.2 Alc.drugs VD 1/3/6, B4 69,97 365,00 8,94 228.323 9,22 230.033

A1.3 Alc.drugs VD 2/4, B2/3 0,00 365,00 0,00 0 0,00 0

A1.4 Alc.drugs VD 2/4, B4 103,64 365,00 18,76 709.718 20,61 761.252

A1.5 Alc.drugs VD 4/6, B5/6 143,28 365,00 5,79 303.027 5,92 302.162

A1.6 Alc.drugs VD 5, B4/5/6 198,27 365,00 1,38 99.931 0,92 65.240

V1.1 Kortd. zorg beperkt B2/B3 72,21 365,00 16,65 438.796 20,57 529.460

V1.2 Kortd. zorg volledig B4 103,32 365,00 82,04 3.093.956 83,36 3.069.476

V1.3 Kortd. zorg intensief B5/B6 166,26 365,00 118,02 7.161.912 110,84 6.567.060

V1.4 Herstellingsoord (mutsaersoord) 32,84 365,00 29,10 348.761 37,29 436.369

V2.1 Struktuurbied. + bep.begel 31,60 365,00 30,24 348.763 27,18 306.131

V2.2 Struktuurbied. + vol.begel 85,63 365,00 64,02 2.000.995 59,22 1.807.397

V2.3 Verand.gericht+bep.beg. 51,25 365,00 116,58 2.180.882 108,55 1.982.635

V2.4 Verand.gericht+vol.beg. 94,85 365,00 206,04 7.133.187 210,65 7.120.598

V2.5 Crisisbeh.+intens. Beg/besch. 137,97 365,00 53,80 2.709.317 81,68 4.015.946

V2.1 Verzorgingsdagen Beschermd Wonen (Oeldershof) 0,00 365,00 0,00 0 7,80 61.929

F1.1 Resocialisatie FPA 178,63 365,00 4,04 263.480 5,59 355.991

F1.2 Behandeling FPA 239,04 365,00 8,44 736.003 17,57 1.496.794

Totaal klinisch 772,35 27.928.566 815,39 29.273.938

Eerste opnamen

X2 Alcohol/drugs 314,53 216,00 67.938 194,00 59.577

X4 Volwassen/ouderen/deeltijd 886,59 1.003,00 889.250 996,00 862.177

FPA 1.239,84 7,00 8.679 23,00 27.842

Totaal eerste opnamen 1.226,00 965.867 1.213,00 949.597

15 Loonkosten overig

Erkenning / bedden

Alcohol/drugs 16.121,97 48,00 773.855 48,00 755.570

Volwassenen / ouderen 16.220,69 620,00 10.056.828 606,00 9.597.477

Forensisch FPA 21.185,63 11,00 233.042 24,00 496.441

Herstellingsoord (mutsaersoord) 15.333,95 40,00 613.360 40,00 598.867

Bezette plaatsen Kleinschalig Wonen 6.140,07 136,00 835.050 132,00 791.339

Herallocatie loon-en mat.kstn sociowoningen 0,00 0,00 0 0,00 1.474.475

Overige

Opleidingsplaatsen 5.468,53 33,00 180.461 43,00 102.522

A-opleiding psychiater 19.505,89 18,00 351.106 18,00 342.810

GZ-psycholoog / psychotherapeut 7.944,82 2,00 15.890 2,00 15.514

Klinisch psycholoog 10.593,07 2,00 21.186 2,00 20.686

Vergoeding scoren ZZP's 7,00 455,00 3.185 0,00 0

Dwang en drang 243.239,23 1,00 243.239 0,00 0

Totaal loonkosten overig 511,00 13.327.202 65,00 14.195.701

20 Materiele kosten productiecomponent

Verpleegdag volwassenen en ouderen 12,14 365,00 687,39 3.045.936 702,06 3.064.762

Verpleegdag cat.V1.4. (herstellingsoord) 6,57 365,00 29,10 69.749 37,29 88.063

Verpleegdag forensisch 13,24 365,00 12,48 60.281 23,16 110.156

Verpleegdag Alcohol/drugs 13,46 365,00 43,38 213.147 45,08 218.180

Totaal materiele kosten productiecomponent 772,35 3.389.113 807,59 3.481.161

Regel Omschrijving

Jaarrekening 2007 GGZ-NML (excl. 
VHS) Realisatie 

Geindexeerd 
bedrag 

rekenstaat 

Aantal 
(dagen) 

Aantal 
productie 

Opbrengst

Jaarrekening 2006 
GGZ-NML 

Aantal 
productie 

Opbrengst
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Jaarrekening 2007 GGZ-NML (excl. 
VHS) Realisatie 

Jaarrekening 2006 
GGZ-NML  

Regel Omschrijving
Geindexeerd 

bedrag 
rekenstaat 

Aantal 
(dagen) 

Aantal 
productie 

Opbrengst
Aantal 

productie 
Opbrengst

 
25 Materiele kosten overig

Erkenning / bedden

Bed  herstellingsoord 2.768,46 40,00 110.738 40,00 109.091

Bed foresnsische afdeling (open) 3.303,37 11,00 36.337 24,00 78.102

Bed overig volwassenen en ouderen 2.768,46 620,00 1.716.445 606,00 1.652.732

Bed Alcohol/drugs 4.304,21 48,00 206.602 48,00 203.529

Plaatsen individueel verblijf licht KW 3.440,96 22,00 75.701 22,00 74.575

Plaatsen groepsverblijf licht KW 2.814,77 110,00 309.625 110,00 305.019

Plaatsen groepsverblijf zwaar KW 3.059,21 4,00 12.237 0,00 0

Energie, ozb, milieu / norm.opp. 20,44 48.570,00 992.771 54.570,00 1.099.040

Energie, ozb, milieu / norm. M2 RIAGG 0,00 0,00 0 1.786,00 25.647

Energie, ozb, milieu/Plaatsen indi.verblijf 1.358,47 22,00 29.886 22,00 29.442

Energie, ozb, milieu/Plaatsen groepsverblijf 936,16 110,00 102.978 110,00 101.445

Energie, ozb, milieu/Plaatsen zwaar groepsverblijf 1.100,50 4,00 4.402 0,00 0

Totaal materiele kosten overig 3.597.722 57.338,00 3.678.621

30 Extramurale zorgprodukten

Produktie polikliniek

Volwassenen / ouderen/ versl.

F101 /131/141 P1 inschrijving 20,50 5.335,00 109.368 5.542,00 106.462

F102 P2 intake contact 197,10 9.789,00 1.929.412 13.175,00 2.313.267

F132/142 P2 intake contact 197,00 3.607,00 710.579 0,00 0

F103/133/143 P3 psychodiagn.neur.ond. 409,10 4.851,00 1.984.544 3.886,00 1.454.530

F104/134/144 P4 psych. < 2 psychotherapie 100,00 4.294,00 429.369 3.432,00 290.416

F105/F135/F145 P5 psych. > 2 groepscont.psych. 67,30 1.261,00 84.865 1.141,00 61.523

F106 6 beh.beg. < 2 behand./begeleid. 84,80 35.552,00 3.014.810 50.470,00 3.550.565

F136/146 6 beh.beg. < 2 behand./begeleid. 84,70 24.559,00 2.080.147 0,00 0

F107/137/147 P7 beh.beg. > 2 groepscont.beh./beg. 58,40 9.849,00 575.182 11.547,00 527.005

F108/138/148 P8 Crisiscontact binnen kantooruren 204,10 2.498,00 509.843 2.155,00 392.555

F109/F139/149 P9 Crisiscontact buiten kantooruren 763,20 978,00 746.410 885,00 625.058

F110/140/150 P10 contact buiten de instelling 31,10 11.269,00 350.466 10.935,00 312.085

F124 P11 uur dienstverlening 71,20 13.635,92 970.883 21.165,00 1.281.964

F124 Preventie 71,20 3.512,00 250.054 0,00 0

LZA Clienten zorgcoord.icm casemanagement 1.565,90 791,00 1.238.627 546,00 711.908

F22x Telefonische contacten 47,20 10.289,00 485.641 6.860,00 241.266

F123 Uren gespecialiseerd begeleiding 75,10 2.628,00 197.363 2.202,00 146.609

Kinderen/jeugd

F151 Q1 inschrijving 20,70 25,00 518 11,00 211

F152 Q2 intake contact 158,40 21,00 3.326 15,00 2.065

F153 Q5 psychodiagn.neur.ond. 432,80 59,00 25.535 4,00 1.567

F154 Q4 psych. < 2 psychotherapie 149,90 0,00 0 0,00 0

F156 Q6 beh.beg. < 2 behandel./begeleid. 90,30 40,00 3.612 31,00 2.313

F157 Q7 beh.beg. > 2 groepscont.beh./beg. 0,00 0,00 0 1,00 49

F158 Q8 Crisiscontact binnen kantooruren 0,00 0,00 0 7,00 1.275

F159 Q9 Crisiscontact buiten kantooruren 0,00 0,00 0 9,00 6.357

F Telefonische contacten jeugd 50,00 4,00 200 0,00 0

Forensisch

F 206 Behandeling/begeleidingscontact 0,00 27,00 0 0,00 0

F 207 Groepscontact beh./begeleiding 0,00 3,00 0 0,00 0

Totaal polikliniek 144.876,92 15.700.752 134.019,00 14.082.512

PIT/DAC

F125 DAC/uren inloop per week 3.023,70 82,00 247.943 80,00 174.432

F125 DAC/uren recr.-ecucatie-arb. Mat. Activ. 8,70 62.572,00 544.376 71.868,00 370.120

F120 PIT/F to F cont. Activerende psych. Thuiszorg 126,50 1.159,00 146.614 1.715,00 198.528

F121 PIT/F tot F cont. Pyschiatrische zorg thuis 126,60 10.614,00 1.343.732 9.330,00 1.080.041

F122 PIT/F to F cont. psych. Crisisinterv. Thuis 143,50 5,00 718 79,00 10.578

Totaal PIT/DAC 74.432,00 2.283.383 83.072,00 1.833.700
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Jaarrekening 2007 GGZ-NML (excl. 
VHS) Realisatie 

Jaarrekening 2006 
GGZ-NML  

Regel Omschrijving
Geindexeerd 

bedrag 
rekenstaat 

Aantal 
(dagen) 

Aantal 
productie 

Opbrengst
Aantal 

productie 
Opbrengst

 
Produktie deeltijd

V3.1 V3.1 (AD1/2 B0/1)Strukt.beh.voor V+O 133,10 365,00 0,41 20.098 0,79 19.687

V3.2 V3.2 (AD1/2 B2/3) Struktuur en bep.begel. 161,70 365,00 55,88 3.297.872 81,31 2.603.072

V3.3 V3.3 (AD3 B0/1) 0,00 365,00 0,00 0 0,00 0

V3.4 V3.4 (AD3 B2/3) Psychther.+bep.begel. 179,40 365,00 16,51 1.080.885 19,62 715.522

V4.1 V4.1 (LD1/2) 0,00 365,00 0,00 0 0,00 0

V4.2 V4.2 (LD3/4/5) Rehabilitatie 0,00 365,00 0,00 0 0,00 0

A2.1 Alc./drugs VD1/2/3/4, BO/1 132,30 365,00 1,12 53.978 1,21 29.399

A2.2 Alc./drugs VD1/2/3/4, B2/3 157,70 365,00 6,11 351.829 8,58 262.592

Totaal deeltijd 80,02 4.804.661 111,53 3.630.273

MET Deelnemers Methadon 1.034,20 1,00 265,00 274.063 244,00 183.049

Inhaal index 2007 extramurale GGZ 193.395

30 Totaal extramurale zorgprodukten 23.256.255 217.446,53 19.729.533

40 Kosten zorgvernieuwing 223.344 218.364

Totaal zorgvernieuwing 223.344 218.364

50 Kassiersfunctie

Kassiersfunctie PVP 158,00 158,00 120.396 139.216

Consultatiegelden Huisartsen 95.704,00 97.886,05 97.886 95.705

Totaal kassiersfunctie 218.282 234.921

55 Corr. Kapitaalslasten extramurale zorg -1.515.608 0

60 Kapitaalslasten Kleinschalig Wonen

Kap.lstn KW/ Plaatsen individueel verblijf licht 8.686,72 191.108 22,00 186.780

Kap.lstn KW/ Plaatsen groepsverblijf licht KW 5.943,62 653.798 110,00 638.990

Kap.lstn KW/ Plaatsen groepsverblijf zwaar KW 0,00 33.624 4,00 2.052

Toeslag KW/Toeslag categorie 2 KW 513,00 0 0,00 0

Totaal Kapitaalslasten Kleinschalig Wonen 15.143,34 878.530 136,00 827.822

61 Kapitaalslasten RIAGG

Afschrijvingskosten inventaris/norm. Aantal m2 RIAGG 16,54 0,00 0 1.786,00 29.540

Afschrijvingskosten autom./norm. Aantal m2 RIAGG 10,40 0,00 0 1.786,00 18.574

Kapitaalslasten overig / normatief aantal m2 RIAGG 194,35 0,00 0 1.786,00 347.109

Totaal Kapitaalslasten RIAGG 0 395.224

62 Afschrijvingskosten inventaris

Afschrijvingskosten / inventaris 1997 / opp. Inventaris 0,00 0,00 0 113.598

Afschrijvingskosten / inventaris 1998 / opp. Inventaris 0,92 120.469,00 110.350 110.350

Afschrijvingskosten / inventaris 1999 / opp. Inventaris 0,93 120.469,00 112.398 112.398

Afschrijvingskosten / inventaris 2000 / norm.opp. Totaal 1,30 66.190,00 85.848 85.848

Afschrijvingskosten / inventaris 2001 / norm.opp. Totaal 1,35 66.190,00 89.621 89.621

Afschrijvingskosten / inventaris 2002 / norm.opp.Totaal 1,40 60.805,00 84.884 84.884

Afschrijvingskosten / inventaris 2003 / norm.opp.Totaal 1,44 60.805,00 87.255 87.255

Afschrijvingskosten / inventaris 2004 / norm.opp.Totaal 1,45 60.805,00 87.985 87.985

Afschrijvingskosten / inventaris 2005 / norm.opp.Totaal 1,47 60.805,00 89.201 89.201

Afschrijvingskosten / inventaris 2006 / norm.opp.Totaal 1,50 51.985,00 78.133 78.133

Afschrijvingskosten / inventaris 2007 / norm.opp.Totaal 1,53 46.380,00 70.776 0

Afschrijvingskosten inventaris 1995 0,00 1,00 0 2.037

Afschrijvingskosten inventaris 1997 0,00 1,00 0 2.740

Afschrijvingskosten inventaris 1999 2.740,00 1,00 2.740 0

Totaal 40 899.191 944.050  
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63 Afschrijvingskosten instandhouding

Afschr.instandhouding 1997 / normatief oppervlak totaal 0,00 0,00 0 83.639

Afschr.instandhouding 1998 / normatief oppervlak totaal 1,15 65.940,00 75.501 75.501

Afschr.instandhouding 1999 / normatief oppervlak totaal 1,19 65.940,00 78.139 78.139

Afschr.instandhouding 2000 / normatief oppervlak totaal 1,25 66.190,00 82.605 82.605

Afschr.instandhouding 2001 / normatief oppervlak totaal 1,30 66.190,00 86.113 86.113

Afschr.instandhouding 2002 / normatief oppervlak totaal 1,42 60.805,00 86.465 86.465

Afschr.instandhouding 2003 / normatief oppervlak totaal 1,47 60.805,00 89.505 89.505

Afschr.instandhouding 2004 / normatief oppervlak totaal 1,41 60.805,00 85.674 85.674

Afschr.instandhouding 2005 / normatief oppervlak totaal 1,42 60.805,00 86.465 86.465

Afschr.instandhouding 2006 / normatief oppervlak totaal 1,46 51.985,00 76.002 76.002

Afschr.instandhouding 2007 / normatief oppervlak totaal 1,50 46.380,00 69.477

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 1996 0,00 0,00 0 6.000

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 1997 8.946,00 1,00 8.946 8.946

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 1998 19.209,00 1,00 19.209 19.209

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 1999 30.497,00 1,00 30.497 30.497

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 2000 27.033,00 1,00 27.033 27.033

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 2001 62.111,00 1,00 62.111 62.111

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 2002 28.978,00 1,00 28.978 28.978

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 2003 -37.875,00 1,00 -37.875 -37.875

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 2004 8.068,00 1,00 8.068 8.068

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 2005 17.487,00 1,00 17.487 26.939

Afschr.jaarl.instandh.index saldo 2006 17.041,00 1,00 17.041 0

Totaal 63 997.441 1.010.014

70 Overige afschrijvingskosten 1.067.150 879.692

Totaal 70 1.067.150 879.692

71 Rentekosten

Inflatievergoeding EV / rente lang / normrente-rentekorting 1.136.359 623.830

Toaal 71 1.136.359 623.830

72 Kosten huur en erfpacht 423.266

Kosten huur en erfpacht geïndexeerd 71.045

Kosten huur en erfpacht niet geïndexeerd 412.512

Kapitaalslasten PAAZ 188.161

Totaal 72 671.718 423.266

Totaal 77.041.131 76.865.733

Korting ivm budgetplafond -105.205 -814.638

Vergoeding overproductie 0 712.596

76.935.926 76.763.692  
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8.5 Opbouw budget aanvaardbare kosten 2007 Vincenti ushuis 
 

502 Intramurale zorgproducten

Prijs aanv.dgn.inst. met verblijf/ tot.aanv.dgn.inst. met verblijf 39,20 3.998,00 156.722 0

Totaal 156.722 0

602 Genormeerde loonkosten

Loonkosten normatief / te bezetten bedden som + pgp 26.832,15 90,00 2.414.894 90,00 2.357.834

Loonkosten normatief / totaal verpleegdagen excl. voorz. Centr. 48,85 33.079,00 1.616.053 31.738,00 1.513.818

Regiotoeslag 210,39 90,00 18.935 90,00 18.488

Scholingsmiddelen/ aantal leerlingen per 1 oktober jaar t-1 808,12 3,00 2.424 2,00 1.578

Totaal 4.052.306 3.891.718

612 Genormeerde  materiële kosten

Materiele kosten / te bezetten bedden som + pgp 3.902,46 90,00 351.221 90,00 345.997

Materiele kosten / totaal verpleegdagen excl. voorz. Centr. 10,73 33.079,00 354.925 31.738,00 335.301

Energiekosten 99.718,35 99.718 98.235

Onroerendzaakbelasting 7.682,28 7.682 7.568

Totaal 813.547 787.101

622 Nacalc. Loon & materiële kosten 

Toeslag tbv dagen geronto-psychiatrie / tot. Toeslag dagen geronto. 0,00 0 3.718,00 146.407

Totaal 0 146.407

642 Genormeerde kap. Lasten : afschrijvingskosten in ventaris

Afbouw afsch. Kst. Inventaris (2000) 19.966 26.372

Afschrijvingskosten 2001 / normatief oppervlak totaal 6.967 6.967

Afschrijvingskosten 2002 / normatief oppervlak totaal 7.184 7.184

Afschrijvingskosten 2003 / normatief oppervlak totaal 7.386 7.386

Afschrijvingskosten 2004 / normatief oppervlak totaal 7.445 7.445

Afschrijvingskosten 2005 / normatief oppervlak totaal 7.551 7.551

Afschrijvingskosten 2006 / normatief oppervlak totaal 7.737 7.737

Afschrijvingskosten 2007 / normatief oppervlak totaal 7.853 0

Totaal 72.089 70.642

642 Genormeerde kap. Lasten: afschr. kosten instandh ouding

Afschrijvingskosten instandhouding 1997 / norm. opp. Totaal 0 5.974

Afschrijvingskosten instandhouding 1998 / norm. opp. Totaal 6.075 6.075

Afschrijvingskosten instandhouding 1999 / norm. opp. Totaal 6.287 6.287

Afschrijvingskosten instandhouding 2000 / norm. opp. Totaal 6.622 6.622

Afschrijvingskosten instandhouding 2001 / norm. opp. Totaal 6.908 6.908

Afschrijvingskosten instandhouding 2002 / norm. opp. Totaal 7.779 7.779

Afschrijvingskosten instandhouding 2003 / norm. opp. Totaal 8.055 8.055

Afschrijvingskosten instandhouding 2004 / norm. opp. Totaal 7.641 7.641

Afschrijvingskosten instandhouding 2005 / norm. opp. Totaal 7.710 7.710

Afschrijvingskosten instandhouding 2006 / norm. opp. Totaal 7.928 7.928

Afschrijvingskosten instandhouding 2007 / norm. opp. Totaal 8.124 0

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 1996 0 212

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 1997 466 466

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 1998 1.189 1.189

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 1999 2.193 2.193

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 2000 2.147 2.147

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 2001 7.493 7.493

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 2002 2.641 2.641

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 2003 -79 -79

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 2004 85 85

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 2005 473 473

Afschrijving jaarl. Instand. Index saldo 2006 630 0

Totaal 90.367 87.799

739 Overige componenten

Vergoeding scoren ZZP's / cliënten gescoord nov.2006 - jan. 2007 7,00 83,00 581 0

Totaal 581 0

749 Nacalculeerbare kapitaalslasten

Overige afschrijvingskosten 77.405 78.515

Huur onroerend goed en erfpacht 0 0

Totaal 77.405 78.515

749 Nacalculeerbare kapitaalslasten

Rentekosten -65.128 -11.708

Totaal -65.128 -11.708

Totaal 5.197.889 5.050.474

Correctie ivm onderproductie 0 12.163

Overproductie -13.774 0

Saldo 5.184.115 5.062.637

 Totaal 

Jaarrekening 2007 Jaarrekening 2006

Bedrag Aantal  Totaal AantalRegel Omschrijving

 


