Stukje historie: De aanpak komt voort uit het landelijk programma Geweld Hoort Nergens Thuis van VWS. In
Zeeland zijn in 2018 voorbereidingen getroffen om in januari 2019 te starten met een pilot voor het opdoen
van praktijkervaring. Begin 2020 is door de projectgroep (CZW Bureau, Veilig Thuis en Emergis) verder vorm en
inhoud gegeven aan de aanpak. Per september 2020 is in opdracht van deze projectgroep, de lijn voortgezet
voor doorontwikkeling en borging door projectleiders Marieke Kleinjan en Dryske Roovers. Het project bevindt
zich inmiddels in de derde en laatste fase; structurele borging. Borging van een multidisciplinaire aanpak als
deze, valt of staat met draagvlak van de keten. Alleen als alle benodigde schakels elkaar op de juiste wijze
vinden, kunnen gezinnen/huishoudens worden begeleid naar duurzame veiligheid.

MDA++ is een multidisciplinaire aanpak gericht op het doorbreken van een patroon van (zeer) ernstige en
complexe vormen van huiselijk geweld, kindermishandeling en seksueel geweld. In de aanpak worden
psychosociale, medische, forensische en justitiéle specialismen gebundeld. Om zo het geweld te stoppen, een
bijdrage te leveren aan het realiseren van duurzame veiligheid, het herstel van ontwikkelkansen en het
voorkomen van recidive. Hierin is de visie gefaseerd samenwerken voor veiligheid richtinggevend. (Naar
aanleiding van de inspiratiesessies van de Top3 — methodiek, wordt hier binnen de aanpak momenteel mee
geéxperimenteerd).

Voor wie?

Het gaat in de praktijk om een relatief kleine
doelgroep ( 1-4 % van de jaarlijkse meldingen van
Veilig Thuis), die daarentegen erg veel baat bij de
aanpak heeft. Het is voor gezinnen of huishoudens
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Mirjam Simons (casusregisseur), Anita Goossens (casusregisseur) en Gisela Buteijn (procesregisseur)

- Wat maakt je werk als MDA++ regisseur anders dan je werk als regisseur in je reguliere werk?



Mirjam Simons:

In de MDA++ aanpak trek ik standaard actief samen op met een procesregisseur van Veilig Thuis. Ik ben
aanwezig bij het triage overleg waarin wordt besloten of een casus al dan niet de MDA++ aanpak wordt
geboden. Dit maakt dat ik precies weet waarmee we aan de slag gaan. Gedurende de begeleiding van een
gezinssysteem dragen we de aanpak ook echt gezamenlijk. Dankzij het MDA++ expertiseoverleg kan er een
verdiepende analyse worden gemaakt. De deelnemers bekijken de casus overstijgend en adviseren vanuit hun
eigen perspectief. Dat is heel erg waardevol voor de aanpak waar de client van profiteert. Het maken en
uitvoeren van het handelingsplan, gebeurt altijd mét de cliént gezamenlijk.

Anita Goossens: Het is een andere doelgroep. Bij hoogrisico zaken dien ik binnen 24 uur te handelen. Dat geldt
voor MDA++ casuistiek niet. Dat zijn gezinnen waarbij het structureel onveilig is als gevolg van patronen die dat
in stand houden. Los van het feit dat er tijdens de aanpak natuurlijk incidenten/escalaties kunnen ontstaan, is
op het moment van aanmelding geen sprake van hoogrisico/crisis. Binnen MDA++ hebben we meer tijd en
ruimte om vast te houden. Dat is nodig om patronen te kunnen doorgronden en vervolgens met het gezin te
doorbreken. Daarnaast worden de veiligheidsafspraken nu ook in gezamenlijkheid met Veilig Thuis gemaakt.

Het intersectoraal bespreken van casuistiek is ontzettend fijn. Het helpt met ideeén en richten van hoe je een
gezinsaanbod gaat doen. Er is een vijver van expertise om te benutten. De samenwerking in deze aanpak
minimaliseert blinde vlekken in het hulpaanbod. Hypothesen worden gedurende de hele aanpak getoetst en er
is altijd ruimte om bij te sturen en aan te passen als dat nodig blijkt. Het is echt samen met de client out of the
box werken.

Gisela Buteijn: het is anders dan mijn reguliere betrokkenheid vanuit Veilig Thuis omdat ik intensiever
betrokken ben bij de aanvang (o.a. familienetwerkberaad, veiligheidsplan). De lijnen voelen binnen deze
aanpak korter aan. Zo blijf ik meer op de hoogte van inhoudelijke ontwikkelingen en is het prettig omdat je
kunt sparren en elkaar kunt scherpen op de focus van veiligheid. Het zijn toch de zaken waarin eigenlijk alles al
is geprobeerd en de praktijk is weerbarstig. Blijven proberen. Vasthouden. Gefaseerd werken aan veiligheid.

- Hoe wordt de aanpak ervaren door jouw cliénten? Hebben jullie good practices opgedaan?

We hebben zaken gehad waarbij gezinnen bij aanvang geen verwachtingen hadden van de aanpak ( wéér een
nieuwe hulpverlener ) maar toch merkten dat ze er baat bij hadden.

De aanpak opent deuren. Zo kon ik dankzij de aanpak een woning realiseren voor een gezinslid nadat duidelijk
was geworden dat hier een grote oorzaak lag van het geweldspatroon. Het heeft het systeem enorm goed
gedaan in het gezonder omgaan met elkaar (samen en op afstand). Daar zijn ze dankbaar voor ( Anita
Goossens). In een casus waarin echt in de reguliere keten alles was uitgeprobeerd, werd binnen MDA++ de
aanpak opnieuw bekeken. Met een frisse, overstijgende blik van professionals die er nog niet actief in waren
geweest. Vanuit die perspectieven probeerden we het anders dan anders. We zijn er nog niet maar daardoor
kwam er toch beweging in de zaak (Mirjam Simons).

- Lessons learned in de MDA++ samenwerking van het afgelopen half jaar?

We hebben het aanbod, de routes en hoe we samenwerken beter gestructureerd. Dat was nodig. Voor onszelf
en de cliéntrelatie. We merken dat de MDA++ aanpak daardoor steeds serieuzer wordt genomen in de keten.
Het feit dat er procesregie is vanuit VT helpt daar ook bij. Er zijn nu aansluitingen met o.a. Drakentemmers,
verslavingszorg. We leren gaandeweg steeds beter hoe de aanpak en de samenwerking het beste te benutten
voor onze cliénten.

- Wat is er volgens jou nodig om de aanpak goed te laten landen in de Zeeuwse keten?

Gisela Buiteijn: We zijn op de goede weg maar om de aanpak goed te borgen is er in de keten nog
doorontwikkeling nodig. Dat is een kwestie van zaken oppakken, evalueren en bijsturen (actie)leren. De
professionals moeten elkaar weten te vinden en er moet medewerking zijn van hun organisaties en
gemeenten.



Anita en Mirjam: Voor deze gezinnen is tijd nodig en out of the box denken. Die ruimte moeten de
samenwerkende partijen dan ook wel krijgen. Van de organisaties zelf en van de gemeenten.

Het project doorontwikkeling MDA++ loopt tot 1 augustus 2021. Heb je vragen, opmerkingen of wil je graag
meer weten over de MDA++ aanpak?

Mail de projectleiders even! Via: info@mariekekleinjan.nl of info@rooversadviesenprojecten.nl
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