


Stramien voor het activiteitenverslag 2025 voor de projecten die zijn geselecteerd in het kader van in het kader van de verdere uitbouw van een gedeelte van het zorgtraject voor geïnterneerde personen 

Dit document dient ingevuld te worden voor elk pilootproject dat gefinancierd wordt in het kader van de meerjarenplannen of het masterplan internering. Indien éénzelfde instelling gefinancierd wordt voor verschillende opdrachten/doelgroepen, dient de template voor elk project afzonderlijk ingevuld te worden.
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[bookmark: _Toc527466573]1/ Administratieve gegevens

	Hof van Beroep:
	Hof van Beroep Brussel NL
	Naam van het project:
	Brussel: SPPiT - FORMAT
	Aantal bedden/plaatsen: 
	
10 mobiele begeleidingen (5 FORMAT, 5 FENIX) + 3 ambulante begeleidingen (FENIX+) van personen met een ander statuut dan internering
	Doelgroepen/opdrachten:
	Mobiele equipe internering: forensisch psychiatrische begeleiding/behandeling van niet gedetineerde justitiabelen (buiten internering) in de thuissituatie of thuisvervangende woonvorm en ambulante forensische behandeling: Format en Fenix/Fenix+
	Contactpersoon:
	Hendrik Van Malderen
	Adres:
	Maatschappelijke zetel: Zorggroep Sint-Kamillus, Krijkelberg 1, 3360 Bierbeek
Aanloopadres: 
PZ Sint-Alexius, Grimbergsesteenweg 40, 1850 Grimbergen (FORMAT)
VZW Walden, Vital decosterstraat 86, 3000 Leuven (Fenix & Fenix+)
	Tel:
	016/45/26.11
	E-mailadres:
	Hendrik.vanmalderen@kamillus.evara.be
	Datum van inwerkingtreding van het project:
	Klik of tik om een datum in te voeren.
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[bookmark: _Toc527466574]2/ Samenstelling van het team + aanwending van de financiële middelen

Samenstelling team hier invullen (ctrl + klikken voor koppeling)

Weergave van het gebruik van de toegekende middelen (o.a. het aantal uren psychiater, de kostprijs van de VTE’s en de werkingskosten) die voor het  functioneren van het project effectief worden aangewend.

	
	Effectief  aantal VTE/Uren
	Effectieve kostprijs
	Naam psychiater(s)

	Personeelsomkadering
	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	

	Psychiater
	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Werkingskosten
	
	Klik of tik om tekst in te voeren.	

	Totaal
	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	

	Verschil t.a.v. contractmiddelen
	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	


[bookmark: _Toc527466575]3/ Doelstellingen en methodologie 

Enkel indien wijzigingen t.o.v. het voorgaande werkingsjaar.

	
Fenix outreach en Fenix+ krijgen gedurende 2024 en 2025 meer aanmeldingen van kandidaten met een interneringstatuut dan de jaren ervoor. Gezien Fenix, volgens de afspraken met de FOD, voorrang geeft aan mensen met een interneringsstatuut kan het geen antwoord geven op de zorgvraag van mensen met een ander forensisch statuut binnen een redelijke termijn. Naar aanleiding van deze situatie heeft Fenix(+) een aanmeldingsstop ingelast tav deze populatie, het gehele jaar 2025. Ondanks de duidelijke communicatie van deze aanmeldingsstop krijgt Fenix(+) in 2025 toch nog 6 aanmeldingen. Dit duidt op de nood aan dergelijke zorgvorm voor mensen met een ander forensisch statuut en een psychiatrische pathologie die in relatie staat met recidivegevaarlijkheid. 






[bookmark: _Toc527466576]4/ Opvolgingscijfers en ondernomen acties 

[bookmark: _Hlk212216489]Opgelet: Bijkomende toelichting over de werking van het zorgaanbod dienen toegelicht in de laatste vraag van dit onderdeel.

A. Aanmelding-opname-ontslag

Items met een * dienen niet ingevuld te worden voor de pilootprojecten Crisis en Time-out

	Aantal aanmeldingen gedurende het jaar
(een aanmelding = elke aanmelding onafhankelijk van de verwijzer (inclusief eigen instelling)

	FORMAT: 8, Fenix(+): 6 (ondanks gecommuniceerde aanmeldingsstop; alle 6 aanmeldingen gebeurden zowel voor Fenix als Fenix+)
	Aantal aanmeldingen uit gevangenis, FPC, andere ...#
# Gelieve het aantal aanmeldingen per soort verblijfplaats te preciseren 
	
	[bookmark: _Hlk151021917]Verblijfplaats bij aanmelding
	Aatal

	Beschut wonen: Forensisch
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Beschut wonen: Regulier
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	EDS Paifve
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Forensisch Psychiatrisch Centrum (FPC)
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Gevangenis
	1 + 2
	Onthaalhuis
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch Ziekenhuis: Levanta / HPS Les Marroniers / Chêne aux Haies
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch Ziekenhuis: LFP UPC St-Kamillus Bierbeek / Long-stay Les Marronniers
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch ziekenhuis: Medium Security
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch ziekenhuis: Regulier
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch ziekenhuis: Regulier met subsidies internering
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch ziekenhuis: Seksueel delinquenten
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrische Afdeling Algemeen Ziekenhuis (PAAZ)
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	PVT: Forensisch
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	PVT: Regulier
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Therapeutische gemeenschap / ontwenning
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	VAPH: Internering (Itinera, Limes, Amanis)
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	VAPH/AVIQ/SAFAE/PHARE: regulier
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	WZC – RVT (Woonzorgcentrum – Rust- en Verzorgingstehuis)
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Zelfstandige woonst
	7 + 4
	Andere
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Onbekend
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	TOTAAL
	8 + 6



	
Aantal geweigerde aanmeldingen gedurende het jaar + motivering voor de weigering van de aanmeldingen
	
	Reden van niet-inclusie
	Aantal

	Aanvraag geannuleerd door geïnterneerde persoon
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Aanvraag geannuleerd door anderen
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Lost to follow-up
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	KBM/Justitie
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Opname in een andere setting
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Profiel niet passend
	3
	Buiten regio
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Geen crisis- of time-out bed beschikbaar
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Voorwaarde(n) voor inclusie (nog) niet ingevuld
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Andere
	0 + 6
	TOTAAL
	3 + 6



	Aantal geïncludeerde dossiers gedurende het jaar
	FORMAT: 2, Fenix(+): 0
	Aantal actieve opvolgingen opgestart gedurende het jaar (dus zonder wachtlijst)*
	FORMAT: 2, Fenix(+): 0
	
Aantal stopzettingen van opgevolgde dossiers gedurende het jaar
	
	Reden van aflsuiting
	Aantal

	Behandeling stopgezet op vraag van geïnterneerde persoon
	1
	Behandeling stopgezet op vraag van professioneel
	1
	Behandeling stopgezet op vraag van Justitie
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Ontvluchting
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Overlijden
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Definitieve invrijheidstelling
	2
	Behandeling succesvol afgerond
	3 + 1+1
	Einde proefopname
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Ander
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	TOTAAL
	7 + 1+1



	
Verblijfplaats van de geïnterneerde persoon na afsluiting dossier
# Gelieve het aantal aanmeldingen per soort verblijfplaats te preciseren





















	
	Verblijfplaats bij afsluiting
	Aantal

	Beschut wonen: Forensisch
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Beschut wonen: Regulier
	1
	EDS Paifve
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Forensisch Psychiatrisch Centrum (FPC)
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Gevangenis
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Onthaalhuis
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch Ziekenhuis: Levanta / HPS Les Marroniers / Chêne aux Haies
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch Ziekenhuis: LFP UPC St-Kamillus Bierbeek / Long-stay Les Marronniers
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch ziekenhuis: Medium Security
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch ziekenhuis: Regulier
	1
	Psychiatrisch ziekenhuis: Regulier met subsidies internering
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrisch ziekenhuis: Seksueel delinquenten
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Psychiatrische Afdeling Algemeen Ziekenhuis (PAAZ)
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	PVT: Forensisch
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	PVT: Regulier
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Therapeutische gemeenschap / ontwenning
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	VAPH: Internering (Itinera, Limes, Amanis)
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	VAPH/AVIQ/SAFAE/PHARE: regulier
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	WZC – RVT (Woonzorgcentrum – Rust- en Verzorgingstehuis)
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Zelfstandige woonst
	4 + 1+1
	Andere
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Onbekend
	1
	TOTAAL
	7 + 1



	Totale actieve caseload (dus aangevuld met de overgedragen caseload van vorig(e) ja(a)r(en))* 

	FORMAT: 10, Fenix: 5; Fenix+: 4
	Caseload op datum van 31 december van het huidige werkingsjaar*
 
	FORMAT: 3, Fenix: 4; Fenix+: 3
	Beschrijf ondernomen acties om knelpunten inzake aanmelding, opname, doorstroming bij te sturen.

	FORMAT: We zien het voorgaande jaar een stagnering van het aantal aanmeldingen van personen met andere statuten. Er werden 3 personen geweigerd, allen omwille van het niet passend profiel (fout statuut/therapeutische hulpvraag). We trachten bij niet-inclusie duidelijk de argumentatie mede te delen en trachten hierbij ook een advies tot doorverwijzing te formuleren. Er wordt het komende werkingsjaar verder ingezet op een goede communicatie hierrond.  
Bij de succesvolle stopzetting van begeleidingen trachten we ook te voorzien in een overgangsfase en ervoor te zorgen dat er voldoende partners betrokken blijven. De beëindiging gaat steeds gepaard met een overkoepelend zorgoverleg met alle betrokken partners zodat een goede zorgcontinuïteit kan gegarandeerd worden. 


Gezien een toename van aanmeldingen van kandidaten met een interneringsstatuut in 2024 en 2025 werd er een aanmeldingsstop tav mensen met een ander statuut ingelast. Ondanks de duidelijk gecommuniceerde aanmeldingsstop in het netwerkt werden er in 2025 toch nog zes kandidaten aangemeld voor Fenix(+).  


B. Minimale patiëntenbezetting

	Minimale patiëntenbezetting (aantal ligdagen)
Enkel voor (semi-)residentiële projecten (ziekenhuisbedden, plaatsen BW en PVT)

	Voor de residentiële/ziekenhuisbedden geldt dat er rekening houdende met de capaciteit van de herval- en crisisopvang, er minstens een bezettingsgraad van 85% moet worden gehaald (aantal bedden x 365 x 85% = aantal ligdagen)  

	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Voor de plaatsen in PVT en in geïntegreerd wonen moet een bezettingsgraad van 90% worden gehaald (Aantal plaatsen x 365x 90%= aantal ligdagen

	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Voor het zorgaanbod ‘crisisbedden’ en ‘time-out bedden’ is er geen bezettingsgraad vereist. De bedden moeten op elk moment beschikbaar zijn voor een partner.







C. [bookmark: _Hlk212215879]Contractueel bepaalde termijnen

	Contractueel bepaalde termijnen


	Duurtijd van aanmelding tot definitieve beslissing: 
“Over elke aanmelding moet binnen de drie maanden een definitieve beslissing genomen worden.”
→ Niet van toepassing voor crisis en time-out.


	Wat is de gemiddelde tijdsduur tussen de datum van aanmelding en de definitieve beslissing over inclusie/niet-inclusie voor alle aanmeldingen waarover een beslissing werd genomen in 2025?

	FORMAT: 58,3 dagen, Fenix(+): nvt
	Voor hoeveel van bovenstaande aanmeldingen werd de contractueel vastgelegde termijn van 3 maanden tussen aanmelding en definitieve beslissing overschreden?

	FORMAT: 2, Fenix(+): nvt
	Wat zijn de voornaamste redenen voor het overschrijden van de termijn?

	Bijkomende informatie ingewonnen, waarop diende gewacht te worden alvorens definitief te beslissen tot (niet)-inclusie. 
	Verblijfsduur: 
“De verblijfsduur kan variëren van enkele maanden tot een jaar (eenmaal verlengbaar voor complexe situaties).”
→ Niet van toepassing voor crisis en time-out, plaatsingsafdelingen, (forensisch) PVT en BW, mobiele en ambulante projecten.


	Hoeveel geïnterneerde personen verbleven langer dan 1 jaar (maar korter dan 2 jaar) op de afdeling? 

Geef een opsplitsing:
a. Voor de lopende dossiers op 31/12/2025.
b. Voor de afgesloten dossiers in 2025.
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Hoeveel geïnterneerde personen verbleven langer dan 2 jaar op de afdeling?
 
Geef een opsplitsing:
a. Voor de lopende dossiers op 31/12/2025.
b. Voor de afgesloten dossiers in 2025.
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Wat is de mediaan van de verblijfsduur van: 

a. Alle geïnterneerde personen die de maximale verblijfsduur van 2 jaar overschrijden?
b. Alle geïnterneerde personen die minder dan 2 jaar verbleven?
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Wat zijn de belangrijkste redenen waarom geïnterneerde personen langer dan 2 jaar verblijven? 

	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Verblijfsduur: Specifieke zorgopdrachten voor de upgrades ‘dubbeldiagnose’ binnen IBW en PVT voor geïnterneerde personen
“De geïnterneerden die deze IBW- of PVT-plaatsen meer dan vijf jaar bezetten, komen niet meer in aanmerking voor deze specifieke ondersteuning.”
→ Enkel van toepassing voor (forensisch) PVT en BW.


	Hoeveel geïnterneerde personen verbleven langer dan 5 jaar? 

Geef een opsplitsing:
a. Voor de lopende dossiers op 31/12/2025
b. Voor de afgesloten dossiers in 2025
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Wat is de mediaan van de verblijfsduur van: 

a. Alle geïnterneerde personen die de maximale verblijfsduur van 5 jaar overschrijden?
b. Alle geïnterneerde personen die minder dan 5 jaar verbleven?
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Wat zijn de belangrijkste redenen waarom geïnterneerde personen langer dan 5 jaar verblijven? 

	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Opvolging na definitieve invrijheidstelling: 
“Als in de loop van een opvolging na een beslissing van de SURB/KBM, een geïnterneerde patiënt definitief in vrijheid gesteld wordt, kan deze patiënt nog drie maanden opgevolgd worden (maximaal één keer verlengbaar met 3 maanden maar deze mogelijkheid moet een uitzonderlijk blijven).”
→ Niet van toepassing voor crisis en time-out.


	Hoeveel geïnterneerde personen zijn al langer dan 3 maanden (maar korter dan 6 maanden) definitief vrijgelaten?

Geef een opsplitsing: 
a. Voor de lopende dossiers op 31/12/2025
b. Voor de afgesloten dossiers in 2025

	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Hoeveel geïnterneerde personen zijn al langer dan 6 maanden definitief vrijgelaten?

Geef een opsplitsing: 
a. Voor de lopende dossiers op 31/12/2025
b. Voor de afgesloten dossiers in 2025

	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Wat is de mediaan van de tijdsduur dat personen nog verblijven na de definitieve vrijlating?

	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Wat zijn de belangrijkste redenen waarom personen nog langer dan 3 maanden opgevolgd worden na hun definitieve vrijlating? 

	Klik of tik om tekst in te voeren.










D. [bookmark: _Hlk212216236]Mobiele equipe internering

	Enkel voor de mobiele equipe internering

	Gemiddeld aantal geïnterneerde personen opgevolgd per VTE (= caseload jaarbasis/aantal VTE)
*De teamcoördinator wordt niet meegeteld voor de berekening
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Puntmetingen gemiddelde caseload (= aantal cases op datum/ aantal VTE schakelfunctie)
		31/03
	30/06
	30/09
	   31/12

	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.



	Puntmetingen gemiddelde caseload (= aantal cases op datum/ aantal VTE begeleidingsfunctie)
		31/03
	30/06
	30/09
	31/12

	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.



	Aantal verplaatsingen (huisbezoek, zorgoverleg,…) afgelegd door de psychiater voor de opvolging van de geïnterneerde personen

	De psychiater van Format is een superviserend psychiater. Hij is aanwezig bij de trajectbesprekingen, deze vinden plaats in St Alexius of in de thuissituatie. Indien aangewezen gaat hij met de begeleiding ook mee op huisbezoek om een risicoinschatting te maken. Voor behandeling worden de cliënten bij Format opgevolgd door een externe psychiater.

De psychiaters werkzaam binnen Fenix(+) zijn bijna steeds behandelende arts van de cliënten die worden opgevolgd binnen Fenix(+). De arts organiseert minimaal maandelijks een consultatie die doorgaat op kantoor van Fenix. Echter, indien nodig kan de behandelende arts van Fenix(+) deze contacten intensifiëren of in de thuissituatie een laagdrempelig en aanklamend behandelaanbod doen. 
	Aantal geïnterneerde personen die via individuele consultatie opgevolgd worden door de psychiater 

	0







E. [bookmark: _Hlk212216981]Bijkomende gegevens over de werking van het zorgaanbod

Werking van het zorgaanbod
De belangrijkste gegevens met betrekking tot het functioneren van het zorgaanbod moeten worden toegelicht (grafieken, tabellen,...) in dit deel van het rapport .

	Verwijzers:
5 aanmeldingen kwamen vanuit het justitiehuis, 1 iemand werd aangemeld vanuit het CGG, 1 iemand via zijn advocaat en nog 1 iemand vanuit een regulier mobiel team. 

Afsluitingen: 
De gemiddelende opvolgingsduur van de afgesloten dossiers in 2025 bedraagt 691 dagen. 
Verblijfplaats na afsluiting: 
1x beschut wonen regulier
1x psychiatrisch ziekenhuis met subsidies internering
4x zelfstandige woonst 
1x onbekend



[bookmark: _Toc527466578]5/ Partners en samenwerking
Niet van toepassing voor pilootprojecten Crisis en Time-out.

Met betrekking tot de integratie in de hervorming van de geestelijke gezondheidszorg dient het project het volgende te vermelden: 

	Beschrijf een concreet initiatief dat de bijdrage van het project inzake doorverwijzing naar de reguliere zorg of integratie van geïnterneerde personen in de maatschappij aantoont.
	FORMAT heeft als standplaats het PZ Sint-Alexius te Grimbergen waar ook het regulier mobiel team SPPiT gevestigd is. Op deze manier is een nauwe samenwerking, liaison, tussen de beide teams mogelijk. Er vindt expertisedeling op casusniveau plaats en FORMAT ondersteunt het reguliere mobiele team in de opvolging van de cliënt. Opschaling van zorg naar het forensisch mobiel team is steeds mogelijk. Daarnaast wordt nauw samengewerkt met eerstelijnspartners uit de reguliere zorg om personen met een forensisch statuut binnen de verschillende levensdomeinen zo goed mogelijk te omkaderen. Twee keer per jaar wordt er ook een overleg gepland met de zorgpartners  betreffende de samenwerking. 

Fenix(+) zal bij een doorverwijzing steeds instaan voor een warme zorgoverdracht waarvoor het in een beginfase bij doorverwijzing, tijdelijk, samen met de reguliere zorgpartner de begeleiding opneemt. Dit is in functie van de cliënt die hierdoor gedoseerd kan wennen aan een nieuwe zorgpartner, ifv de continuïteit van zorg, ifv een goede en volledige doorstroom van informatie en ifv het verhogen van de bereidheid van de reguliere zorgpartner om een persoon met interneringsstuut te includeren. 
	Beschrijving van de evolutie van samenwerking met de partners met wie het project en/of het team samenwerkt in het kader van het zorgtraject voor geïnterneerde personen aan de hand van zowel kwantitatieve als kwalitatieve informatie. 
	Bij Format wordt binnen het project samengewerkt met diverse eerstelijnspartners (CAW, CGG, OCMW, huisartsen, drughulpverlening, familiehulp ...) om de resocialisatie zo goed mogelijk te ondersteunen. In de vorm van zorgoverleg worden de doelstellingen van de verschillende partners op elkaar afgestemd.


Klik of tik om tekst in te voeren.  



* Indien er een samenwerkingsakkoord tussen projecten bestaat, dient dit als bijlage bij het verslag te worden toegevoegd. Indien er geen akkoord bestaat, kan er, desgevallend, samen met de ZTG-coördinator een akkoord worden opgemaakt.
[bookmark: _Toc527466579]6/ Knelpunten, aanbevelingen en conclusies

In deze rubriek is het de bedoeling een evaluatie te maken van de doelstellingen, de methodologie (functionering) en de kwantitatieve resultaten (caseload) van het project.
Vooruitgang en/of verbeteringen van het project dienen worden aangetoond. Daarnaast dienen moeilijkheden/knelpunten waarmee men werd geconfronteerd te worden beschreven met opname van mogelijke verbeteracties. 
In onderling overleg met de coördinator ZTG kunnen knelpunten ter bespreking worden voorgelegd op het strategisch comité. Finaliteit is het vinden van oplossingen voor de moeilijkheden, acties te concretiseren en de uitbouw van het (lokale) zorgtraject voor geïnterneerde personen te verbeteren.

	Het aantal aanmeldingen bij Format in 2025 is vergelijkbaar met het aantal aanmeldingen van jaar voordien. Een zeer goede indicatiestelling blijft zeer belangrijk bij deze groep. Format weerhoudt enkel de cliënten waarbij er nood is aan forensische zorg (cf. mogelijk verband tussen de psychiatrische kwetsbaarheid en de feiten, meer nood aan monitoring en controle, risicotaxatie en -management, intensievere samenwerking met justitie,...). Er wordt doorverwezen naar reguliere zorg waar mogelijk, vb. wanneer er wel nood is aan intensieve zorg maar er geen forensische zorgnood is. Ook wordt er doorverwezen naar een therapeutisch team wanneer de hulpvraag duidelijk therapeutisch van aard is.
Bij de profielen van de aanmeldingen merken we dat deze groep moeilijker de stap naar zorg zet (vooral bij middelenproblematieken) en er dus vaak een gebrek aan motivatie heerst. De reeds aanwezige partners doen vaak beroep op Format omdat wij aan huis gaan en dit laagdrempeliger is. Onze focus ligt hierbij dan vooral op motiverend (pretherapeutisch) werken. Uit de praktijk blijkt dat dit echter niet evident is en deze groep gemakkelijk afhaakt, waardoor aanklampend werken vaak de boodschap is. 


Het afgelopen jaar is Fenix outreach als deel van de Mobiele Equipe Internering bezig geweest met een uniformiseringsoefening over de Vlaamse MEI’s heen. Daarnaast heeft het Kabinet en de FOD Volksgezondheid een revisie gedaan van de opdracht van de MEI’s en in deze een nieuwe kadernota ontwikkeld. In het licht hiervan en op basis van een bevraging van de netwerkpartners, werden aanpassingen mbt het huidige functioneren van de MEI (Fenix outreach en aanmeldpunt) bedacht en besproken. Het zal vooral een werk zijn in 2026 om deze kadernota te implementeren op netwerkniveau rekening houdend met de lokale situatie en toch zo uniform mogelijk op Vlaams niveau. Binnen deze oefening zal het project andere statuten binnen de MEI mee in rekening worden gebracht.   

In het voorjaar van 2026 worden alvast twee trajecten van personen met een ander statuut afgerond waardoor er nog maar één cliënt met een ander statuut actief zal zijn binnen de caseload van Fenix+. Ook daar wordt afgebouwd en stopgezet indien aangewezen.
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