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Onderwerp
Continuering subsidies in het kader van Kansrijke Start 2024 interventies Voorzorg, Nu Niet
Zwanger en prenatale zorg

Opsteller G. Meijer Behandeldatum 9januari 2024
Programma Welzijn, Wijkontwikkeling en Zorg Status Openbaar
Portefeuillehouder ~ C.M.H. Daemen Dossiernummer

Advies

1. Eensubsidie van € 73.736 te verlenen aan de GGD voor uitvoering van Nu Niet
Zwanger (interventie Kansrijke Start) in 2024.

2. Eensubsidie van € 91.581 te verlenen aan de GGD voor de uitvoering van
Voorzorg (interventie Kansrijke Start) in 2024.

3. Eensubsidie van € 73.145 te verlenen aan de Codperatieve Verloskundigen
Nijmegen voor prenatale zorg 2024.

4. De kosten van Nu Niet Zwanger van €73.736 ten laste te brengen van het
programma Welzijn, Wijkontwikkeling en Zorg, deelproduct Kansrijke Start
61419.54300.44015.

5. Dekosten van €91.581 voor de interventie Voorzorg ten laste te brengen van
het programma Welzijn, Wijkontwikkeling en Zorg;

- €51.581 uit deelproduct Kansrijke Start 61419.54300.44015.
- €20.000 uit Wmo 61296.53192.44015.
- €20.000uit Jeugd 61287 S3173 44015.

6. De kosten voor Prenatale zorg van € 73.145 ten laste brengen van Welzijn,

Wijkontwikkeling en zorg, deelproduct 61419.52691.44015.

Aanleiding
In september 2018 is het actieprogramma Kansrijke Start van de Rijksoverheid
gepresenteerd. Over de jaren 2019-2022 ontving de Gemeente Nijmegen € 57.647 per jaar
aan Gezond in de Stad (GIDS) middelen voor de uitvoering van ‘Kansrijke Start’. Met de
middelen beoogt het Rijk de vorming of doorontwikkeling van lokale coalities rondom de
eerste 1000 dagen van een kind. De gemeente werkt met een actieprogramma Kansrijke
Start Nijmegen waarmee we in een lokale coalitie met partijen die betrokken zijn bij ouders
en kind in de eerste 1000 dagen, de volgende doelen nastreven:
1. Meer kwetsbare ouders starten goed voorbereid met hun zwangerschap.
2. Minder ongeplande én onbedoelde zwangerschappen in kwetsbare gezinnen.
3. Beter problemen (ook niet-medische) signaleren bij (aanstaande) kwetsbare
gezinnen.
4. Meer aanstaande kwetsbare ouders krijgen eerder de juiste hulp.
5. Meer kwetsbare ouders zijn toegerust voor het ouderschap en de opvoeding.
Minder baby’s en jonge kinderen worden uit huis of onder toezicht geplaatst.

Vanaf 2023 is Kansrijke Start opgenomen in het Gezond en Actief Leven Akkoord (GALA) en

in het Integraal Zorgakkoord (IZA). Hiervoor heeft de gemeente via een specifieke uitkering
(SPUK) middelen gekregen. Naast de vorming en versterking van de lokale coalitie kunnen
de SPUK middelen Kansrijke Start ook ingezet worden voor interventies vanuit de
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landelijke menukaart Kansrijke Start. De gemeente Nijmegen financiert sinds 2020 de
interventies Voorzorg en Nu Niet Zwanger, hier waren geen structurele middelen voor.
Deze interventies willen we vanaf nu (deels) met de middelen Kansrijke Start bekostigen. In
het kader van een Kansrijke start geven de gemeenten in de regio Rijk van Nijmegen al
jaren een subsidie aan de Codperatieve Verloskundigen Nijmegen (CVN) voor voorlichting
en centering pregnancy/ Samen zwanger (voorlichting van de verloskundige in een vaste

groep).

Beoogde impact

De interventies Voorzorg en Nu niet Zwanger hebben als doel kinderen veilig te laten
opgroeien en mogelijkheden te geven zich te ontwikkelen om uiteindelijk
gezondheidsverschillen te verkleinen. Dit past onder het volgende doel van de begroting:
We realiseren een preventieve basisinfrastructuur ter bevordering van de volksgezondheid
via een integrale aanpak.

Daarnaast zijn VoorZorg en Nu Niet Zwanger preventieve interventies waarbij er zo vroeg
mogelijk hulp wordt ingezet om zwaardere hulp te voorkomen en mensen in hun eigen
kracht te zetten. Dit valt onder: We versterken het opvoedklimaat rond gezinnen, in wijken
en scholen in Nijmegen en versterken de eigen kracht en samenkracht van kinderen,
jongeren en ouders/verzorgers. De subsidie Prenatale zorg valt onder het doel: We
verkleinen de gezondheidsverschillen door inwoners met verhoogde gezondheidsrisico’s
extra te ondersteunen.

Argumenten
1.1 Betrouwbare prenatale voorlichting (CVN), VoorZorg en Nu Niet zwanger dragen bij
aan een kansrijke start van het kind en voorkomen zwaardere zorg.
De Gezondheidsraad stelt dat de eerste 1000 dagen cruciaal zijn voor de ontplooiing en
ontwikkeling van een kind. Een gezonde start bestaat uit een gezonde zwangerschap, zo
min mogelijk negatieve jeugdervaringen en dat ouders in staat zijn om sensitief te reageren
op het kind.

De regio Rijk van Nijmegen subsidieert CVN al meerdere jaren om te zorgen voor
betrouwbare en laagdrempelige voorlichting. Dit doen ze door middel van
zwangerschapscursussen, voorlichtingsbijeenkomsten, centering pregnancy en Samen
Zwanger. Dit zorgt ervoor dat meer (kwetsbare) ouders goed voorbereid met hun
zwangerschap/ouderschap starten.

VoorZorg is een programma voor jonge vrouwen die zwanger zijn van hun eerste kind en te
maken hebben met een opeenstapeling van problemen. Zij krijgen verpleegkundige
ondersteuning bij hun zwangerschap en bij de verzorging en opvoeding van hun kind,
totdat het kind 2 jaar oud is. De belangrijkste doelstellingen van VoorZorg zijn verbetering
van het zwangerschaps- en geboorteproces voor moeder en kind, verbetering van de
gezondheid en ontwikkeling van het kind, en verbetering van de persoonlijke ontwikkeling
van de moeder en haar mogelijkheden voor opleiding en werk, zodat zij meer kan

betekenen voor haar kind.
Het programma Nu Niet Zwanger ondersteunt mensen in kwetsbare omstandigheden om

regie te nemen over hun kinderwens. De werkwijze van Nu Niet Zwanger bestaat uit twee
onderdelen. Ten eerste is er een intensieve samenwerking met de ketenpartnersin de
sociaal-medische zorg, die de kwetsbare mensen in beeld hebben.
Aandachtsfunctionarissen bij de ketenpartners zoals zorgaanbieders, POP-poli en de
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abortuskliniek worden getraind om het gesprek te kunnen voeren over de kinderwens,
seksualiteit en anticonceptie. Ten tweede kunnen er zeer complexe casussen door de
ketenpartners opgeschaald worden naar de GGD.

1.2 Continuering van Voorzorg, prenatale zorg en Nu Niet Zwanger past binnen de
doelen van het GALA plan

Het beoogde doel in het GALA met betrekking tot Kansrijke start is de volgende: Elke

gemeente heef een lokale ketenaanpak kansrijke start, inclusief interventies, en maakt

samenwerkingsafspraken met partners rondom de eerste duizend dagen van een

kind. De SPUK middelen kan de gemeenten inzetten voor de vorming/versterking van

de lokale coalitie, voor de inzet van interventies Kansrijke Start en/of het maken van

regionale samenwerkingsafspraken rondom kansrijke start.

Kanttekeningen
Dit voorstel heeft geen kanttekeningen.

Financién

De beschikbare middelen voor Kansrijke Start 2024 vanuit het GALA (SPUK) zijn €155.325.
Nu niet Zwanger wordt volledig voor € 73.736 en Voorzorg wordt voor het grootste gedeelte
(€51.581) uit SPUK betaald. In totaal wordt € 125.317 ten laste gelegd van
61419.54300.44015.

De overige €40.000 van de subsidie Voorzorg wordt voor 20.000 uit Wmo
(61296.53192.44015) en € 20.000 uit Jeugd (61287 S3173 44015) betaald.

De regionale subsidie voor het verloskundig samenwerkingsverband betreft voor de
gemeente Nijmegen (aan de hand van inwonersaantallen) € 73.145 en komt ten laste van
61419.5269144015.

Vervolg

Bij akkoord van het college voor het verlenen van de subsidie zullen de partijen de
subsidiebeschikkingen ontvangen.

Ook voor 2024 is er een lokale projectleider van de GDD voor Kansrijke Start. De
projectleider heeft voor 2024 een plan Kansrijke Start opgesteld, de subsidie van de
projectleider valt niet onder dit collegevoorstel (< € 35.000 uit GALA middelen).

Bijlagen
1. Subsidieaanvraag Nu Niet Zwanger
2. Concept beschikking Nu Niet Zwanger
3. Subsidieaanvraag Voorzorg
4. Concept beschikking Voorzorg
5. Subsidieaanvraag VCN Prenatale Zorg
6. Concept beschikking VCN Prenatale Zorg



