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1. JONGEREN IN NEDERLAND EN DE VRAAG NAAR JEUGDZQR

De onderzoeksopdracht

Er is de laatste jaren veel te doen geweest ovgaudglzorg in Nederland. Ernstige incidenten met
(jonge) kinderen en de zich steeds weer vormendatiijaten voor de geindiceerde jeugdzorg hebben
de aandacht voor de sector versterkt. Een aantahrhabben de provincies, als belangrijke speters i
het stelsel van jeugdzorg, van het rijk extra gglkregen om de capaciteit van het jeugdzorgstiesel
vergroten en de wachtlijsten te verkleinen. Alafinier van de provinciale jeugdzorg wil VWS voor
de toekomst echter komen tot een transparantergelfing en verdeling van het benodigde budget
voor de jeugdzorg en het terugdringen van finaa@éhoc-maatregelen. De wens is geuit (1) om voor
de middellange termijn tot ramingen van de vraagde provinciale jeugdzorg te komen
(ramingsmodel) en (2) om objectieve maatstaveortadleren waarlangs het jeugdzorgbudget over
de vijftien jeugdzorgregio’s — twaalf provincies @ne grootstedelijke regio’s — verdeeld kan worden
(verdeelmodel). De ruime ervaring met vergelijkbengagstukken zijn voor VWS en IPO — de
opdrachtgevers van het ramings- en verdeelonderzaakleiding geweest om het SCP te vragen
deze modellen voor de jeugdzorg te ontwikkelenkdijnen als input dienen voor de Commissie
Financiering Jeugdzorg (CFJ). De CFJ zal mede s ban de uitkomsten van het ramingsmodel en
het verdeelmodel een onafhankelijk advies uitbrarmer de totale benodigde middelen en de
verdeling hiervan over de regio’s.

Centrale vraag van dit rapport: herijking verdeelmodel

In de SCP-notitie van april 2008 ging in op hetrgédbvan jeugdzorg op de middellange termijn.
Verschillende scenario’s zijn uitgewerkt, waaringatijke ontwikkelingen in het toekomstig gebruik
van jeugdzorg worden geschetst. Het onderhavigeoragaat in op de criteria voor de verdeling van
de gelden. Daartoe worden de bestaande uitgangspaphieuw op hun belang bezien. Momenteel
ontvangen de jeugdzorgregio’s hun gelden alleregrétasis van het aantal jeugdigen per regio.
Daarnaast krijgen ze een ‘opslag’ voor het aaratdmgi€le probleemjongeren in de regio; dat zijn
jongeren met een verhoogde kans op opvoed- enldlivigsproblemen die mogelijk een beroep op
provinciale jeugdzorg kunnen doen (vgl. Lijesealetl995: 20). Provincies met relatief veel
potentiéle probleemjongeren krijgen naar rato emyehbudget dan provincies met relatief weinig van
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deze jongeren. Een tweetal risicofactoren wordtibipepaling van de omvang van de groep
probleemjeugd als indicatief beschouwd: etnicieigezinsvorm. In dit rapport worden deze
risicofactoren opnieuw bezien op hun belang biyoerspelling van opvoed- en opgroeiproblemen en
het gebruik van jeugdzorg en worden zij afgezetneandere risicofactoren die in dit verband van
belang kunnen zijn. Centrale vraag daarbij is:

Welke risicofactoren (1) voorspellen de behoefteimdividuele jeugdigen en hun
ouders aan provinciale jeugdzorg en (2) vormenrs\een bestendige, op
regionaal niveau niet te beinvloeden verklaringrneerschillen in de aantallen
behoeftige jeugdigen tussen provincies en kunnarodaopgenomen worden in
de verdeelsleutel voor het jeugdzorgbudget ovgeugdzorgregio’s

Het uitgangspunt is dus dat de risicofactoren dieden opgenomen in de verdeelsleutel niet alleen
opvoed- en opgroeiproblemen goed moeten voorspetiaar ook ongevoelig dienen te zijn voor
verschillen in het gevoerde lokale jeugdbeleid enaanwezige jeugdzorgaanbod in de regio. Als de
risicofactoren van de verdeelsleutel hier wel gégomor zijn, kan dit ongewenste verdeeleffectain t
gevolg hebben. In zo’'n geval kan bijvoorbeeld eeedgregionaal beleid omtrent vroegsignalisering
en een snelle en effectieve toewijzing en afhandelan cliénten binnen de jeugdzorg worden
“afgestraft” door een vermindering van het budgeatdat in de betreffende regio minder jongeren
langdurig in de jeugdzorg terecht komen. Omgekeetdeen regio met een falend
vroegsignaleringsbeleid en met een weinig effeetidaorstroom naar jeugdzorg juist “beloond”
kunnen worden met meer geld, omdat jongeren hienen langer op wachtlijst staan en mogelijk
vaker gebruik maken van zwaardere vormen van jexrgd#aar ook het gewoonweg niet hebben van
bepaalde jeugdzorgvoorzieningen in een regio zourdéinanciéle zin “afgestraft” of “beloond”
kunnen worden. Regio’s die, bij gebrek aan zwaartietp, doorverwijzen naar lichtere hulp zouden
bijvoorbeeld minder geld kunnen krijgen, omdatr&jwelijks naar zware en dus duurdere hulp
verwijzen. Dit terwijl er misschien wel een duigledi behoefte aan deze vorm hulp is. Wellicht
stroomt een deel van deze jongeren op den duwveel terug in de jeugdzorg door een gebrek aan
toereikende (zwaardere) hulp. Om dergelijke ongeteeverdeeleffecten te voorkomen moeten de
risicofactoren, die worden opgenomen in de vertldlsl, op regionaal niveau niet beinvioed kunnen
worden door regionaal beleid.

Behoefte van jeugdigen en ouders aan provincialeygdzorg benaderd

Om te komen tot zo’'n verdeelsleutel is het vanioglaeer zicht te krijgen op (niet te beinvioeden)
factoren die de behoefte van gezinnen (jeugdigdmarouders) aan provinciale jeugdzorg bepalen.
Het is echter niet mogelijk om de behoefte van [@ainkinderen en —gezinnen aan professionele hulp
Zo te ontwarren, dat er een specifieke behoeftéakrvia Bureau Jeugdzorg te onderscheiden valt
(vgl. Lijesen c¢s.,1995: 15). Vragen naar de beleo&in probleemkinderen en -gezinnen aan
professionele hulp zijn in dit verband niet afdoenttlicatief. Behoeftige ouders en kinderen kunnen
immers ook bij andere hulpverlenende instantiegifgfevestigde professionals aankloppen, of geen
hulp vragen om wat voor reden dan ook. Ook hetlffie gebruik van provinciale jeugdzorg is niet
afdoende indicatief. Dit heeft te maken met de hikbaarheid van deze zorg. Wachtlijsten, maar ook
regionale verschillen in het aanbod van de viemer van provinciale jeugdzorg — sommige



provincies hebben meer ambulante hulp beschikbexavijl andere meer pleegzorg of een groter
residentieel aanbod hebben — bepalen de toegat@aemee de hulpvorm. Het mag duidelijk zijn dat
dit niet noodzakelijkerwijs aansluit bij de behegftvan de ouders en kinderen.

Om de specifieke behoefte van jeugdigen en ou@grpeovinciale jeugdzorg zo goed mogelijk te
benaderen, worden in dit rapport drie analysestagpenaakt, die respectievelijk betrekking hebben
op (1) de aanwezigheid van een opvoed- of opgroeipem, (2) de vraag naar professionele hulp, en
(3) de vraag naar jeugdzorg. Deze trits vormt eschter: de vraag naar jeugdzorg impliceert deg/raa
naar professionele hulp en de vraag naar professitwlp impliceert de aanwezigheid van een
opvoed- of opgroeiprobleem (zie figuur 1). Hier trieh overigens een belangrijk verschil voor met
de ramingen die zijn gemaakt voor het gebruik vaipedgdzorg op de middellange termijn. Deze
hadden voornamelijk betrekking op het uiteindelijjedruik.

Figuur 1: De jeugdzorg in een trechter
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Verleende zorg

Allereerst wordt gekeken welke risicofactoren deskap het krijgen van opvoed- en
opgroeiproblemen vergroten. Het gaat hier om factalie psychosociale problemen van kinderen in
combinatie met opvoedproblemen van ouders vooepdle aanwezigheid van deze risicofactoren
duidt op eerpotentiéle zorgbehoefte die kan resulteren in eaag/naar hulp. Dit kan zowel niet-
professionele als professionele hulp zijn, waarofelggdzorg. Eerst wordt daarbij gekeken naar een
brede set van uiteenlopende factoren die voorsgekannen zijn voor deze problemen. Daarna wordt
ingezoomd op die factoren die een (door de indefieluegio’s) niet te beinvioeden verklaring voor



verschillen in de aantallen behoeftige jeugdigessen provincies vormen. Deze stap geeft een zicht
op de bestaande behoefte.

De tweede stap betreft vervolgens de analyse \a@orén die de vraag naar professionele zorg
verklaren. Tot de professionele hulp zijn het ma@ppelijk werk van de school, een huisarts, het
consultatiebureau, de schoolarts, een opvoedwstkalipunt, het algemeen maatschappelijk werk, de
medisch specialist, de psycholoog, het bureau pargdde GGZ, een gezinscoach of een MEE-
organisatie gerekend. Deze stap leidt tot de viraagme zin.

In de derde stap wordt alleen de vraag naar pralegugdzorg geanalyseerd. Het betreft dan
gezinnen die bij de aanwezigheid van opvoed- of@ggrobleem contact hebben gezocht met de
jeugdzorg. De indicatiestelling en het uiteindetijgbruik worden niet in de analyse betrokken omdat
deze zaken sterk kunnen afhangen van het besciilbabod in de regio en daarmee dus niet
noodzakelijkerwijs iets zeggen over de behoefteawders en kinderen en hun vraag naar jeugdzorg.
De uiteindelijk gekozen risicofactoren en hun effecvorden vertaald in gewichten. De keuze van
deze gewichten is gebaseerd op de gemaakte anatysebattingen (welke factoren zijn

significant?), op inhoudelijke keuzes (de metinglimht mogelijk bij de hulpvraag) en op de
gedefinieerde criteria (meetbaarheid, niet-mangnila@arheid en betrouwbaarheid). Op deze manier
kan aan elke jeugdige met €één of meerdere risitmfac een gewicht worden toegekend. Door de
optelling van jeugdigen met risicofactoren wordit siotte een probleemscore per regio bepaald.

Indeling van het rapport

In hoofdstuk 2 wordt geinventariseerd welke kenmerkolgens de literatuur een effect kunnen
hebben op de ontwikkeling van jongeren en hun vreeg hulp bij Bureau Jeugdzorg. In hoofdstuk 3
wordt bezien welke databronnen ons ter beschikkiagn die informatie bevatten over de
risicokenmerken van een jeugdige en de relaticbelebefte en vraag naar hulp. Dit resulteert in een
shortlist met variabelen die als verklarende vaaiia voor de behoefte en de vraag kunnen dienen.
Vervolgens definiéren we in hoofdstuk 4 de voorwaarwaaraan potentiéle criteria moeten voldoen
willen ze uiteindelijk bruikbaar zijn in de verde®atstaf. Deze eisen zijn: meetbaarheid, niet-
manipuleerbaarheid en betrouwbaarheid van gegelreheofdstuk 5 worden in schattingen relaties
gelegd tussen de opvoed- en opgroeiproblemen vajeegdige enerzijds en de kenmerken van de
jeugdige, het gezin en de omgeving anderzijds.indidijk wordt de gekozen set van
probleemkenmerken gepresenteerd die kunnen digado@vstenen voor het verdeelmodel.
Hoofdstuk 6 geeft te zien hoe de schattingsresuita¢rtaald kunnen worden naar gewichten voor de
verdeelsleutel en hoe de gewichten zullen uitwedgeregioniveau. Per regio wordt een score
berekend die inzicht geeft in de regionale vraaay provinciale jeugdzorg. De uitkomsten van het
verdeelmodel uitgedrukt in het aantal gewogen jeyeydper regio wordt in hoofdstuk 7 afgezet tegen
de gewogen jeugdigen op basis van oude risicofetdrot slot geven we in hoofdstuk 8 een reflectie
op het gevonden model en bespreken we de mogelgkhen beperkingen.



2. RICHTSNOEREN BIJ DE SELECTIE VAN RISICOFACTOREN

Wat kenmerkt jeugdigen met een behoefte aan jeugday?

Niet elke jeugdige heeft dezelfde kans om in déleraen te komen en bij Bureau Jeugdzorg (BJZ)
terecht te komen. Sowieso gaat het om een mindkviaai de jeugd. Onderzoek laat steeds weer zien
dat het met de meeste kinderen en jongeren in Nediegoed gaat. Het gemiddelde Nederlandse kind
voelt zich gelukkig, is tevreden over zijn of h#aren, kan goed opschieten met de ouders, kan
(redelijk) goed mee komen op school, heeft een \eijgtijdsleven en is tevreden over het contadt da
hij of zij heeft met leeftijdgenoten (Rispens et &P96; Van Dorsselaer et al., 2007, Zeijl et2005).

De gemiddelde Nederlandse ouder heeft het gevoabaeeding goed aan te kunnen en tegen weinig
serieuze opvoedproblemen aan te lopen (Zeijl e2@05). De Nederlandse jeugd steekt, in
vergelijking met jeugdigen uit andere westerse digsirialiseerde landen, op diverse van deze punten
bovendien bijzonder gunstig af (Currie et al., 2008

Tegelijkertijd is het een bekend gegeven dat ongrel® procent van de jeugd in Nederland serieuze
problemen heeft en/of opgroeit in een risicovoilaatie. Het grootste deel daarvan heeft problemen
die weliswaar ernstig, maar ook redelijk goed dpé@s en daarmee tijdelijk van aard zijn (vgl.
Hermanns et al., 2005). Een klein deel, ongevgepéent, wordt langdurig en structureel in de
ontwikkeling bedreigd. Oplossingen zijn in dezea®n niet makkelijk gevonden. Het zijn vooral
deze groepen jeugd die bij de provinciale jeugdzergcht kunnen komen. Cruciale vraag bij het
uitwerken van een verdeelsleutel voor de verdelanggelden over de verschillende jeugdzorgregio’s
is: wat kenmerkt nu de jeugdigen met een specifietefte aan provinciale jeugdzorg en hoe zijn
deze jongeren over de provincies verdeeld?

Veel risicofactoren geven een verhoogde kans op arikkelings- en opvoedingsproblemen

In de literatuur zijn vele risicofactoren beschmedie een negatieve invioed kunnen hebben op de
ontwikkeling en opvoeding van jongeren. De aanwedig) van dergelijke factoren kan resulteren in
een behoefte aan ondersteuning en een vraag npdyijBureau Jeugdzorg. In grote lijnen hebben
risicofactoren betrekking op een drietal aspedgmands individuele karaktereigenschappen,
bepaalde gebeurtenissen en bepaalde leefomstaddighaarvan bekend is dat zij een verhoogde
kans op ontwikkelings- en opvoedingsproblemench ziragen (Aalbers et al., 2002: 42; Hermanns
1998: 15). Een verhoogde kans wil in dit verbargbes dat naar verhouding meer jeugdigen met
deze kenmerken of omstandigheden, maar zekerll@gpeoblemen krijgen en een vraag naar
jeugdzorg kunnen ontwikkelen (vgl. Ten Brink & Ve®m, 1998). Het feit dat in onderzoek vele
risicofactoren geidentificeerd zijn en volledigheja dit terrein daardoor niet haalbaar is, laateolet
dat er verschillende (per definitie onvolledigejantarisaties en indelingen van groepen risicofacto
voor psychosociale problemen bij kinderen en oppoaislemen bij ouders bestahm grote lijnen
worden bij deze overzichten onderscheiden gemaakeh kind-, ouder- en omgevingsfactoren (zie
0.a. Aalbers et al., 2002, Bakker, 1997; Bakkeal e2000; GGD-Rotterdam-Rijnmond, 2008;

! Daarnaast groeit de laatste jaren het aantabtisiatie-instrumenten met risicofactoren voor bifmgypen
probleemgedrag. Deze instrumenten worden hier biégschouwing gelaten, omdat wij ons richten opogig
en opvoedproblemen in de breedte.
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Hermanns, 1998; Hermanns et al., 2005; Kijlstral.e2001; Woldringh & Peeters, 1995). Bij de
omgevingsfactoren kan weer onderscheid gemaaktemdidssen factoren die de directe
gezinsomgeving aangaan en die de bredere sociglevimy om het kind en het gezin heen aangaan
(school, vrije tijd, sociaal netwerk). Het ondeg@nbelang van deze groepen risicofactoren is niet
altijd duidelijk. Daarnaast is er niet bij iedergicofactor sprake van een ‘eenheid van taal’ &ij d
definiéring en operationalisering daarvan. Dat ketie onder meer dat de relatie tussen zo’n vamabel
en het al dan niet hebben van problemen niet @é&jtuidig is. Anders gemeten of anders ingedeeld
zou immers tot een ander beeld kunnen leiden. Bbearrullen niet alle risicofactoren een even grote
impact hebben op de uiteindelijke vraag naar jeagylz

Risicofactoren voor opvoed- en opgroeiproblemen

Een recent voorbeeld van zo’'n overzicht van risicofactoren staat in het advies “ Helpen bij
opgroeien” van de Inventgroep uit 2005, dat ingaat op instrumenten en procedures om opvoed-
en opgroeiproblemen vroegtijdig te signaleren. In een bijlage van dit rapport presenteren de
wetenschappers een (niet compleet) lijstie met risicofactoren die een verhoogde kans geven op
respectievelijk emotionele en/of gedragsproblemen aan de kant van het kind en/of
opvoedproblemen aan de kant van de ouders (Hermanns cs.: 103).
Op kind-niveau gaat het om factoren als:

- zwangerschaps- en geboortecomplicaties; laag geboortegewicht

- mannelijk geslacht

- lage intelligentie

- moeilijk temperament
Op ouder-niveau gaat het om factoren als:

- alleenstaand ouderschap

- lage opleiding

- tienermoederschap

- depressie / psychopathologie moeder

- armoede

- niet Nederlands spreken

- anti-sociaal gedrag van ouders
Op omgevingsniveau gaat het bij het gezin om factoren als:

- tekorten in de communicatie van ouder en kind

- verwaarlozing van het kind

- huwelijksconflicten / geweld

- ingrijpende gebeurtenissen
In de bredere omgeving worden factoren onderscheiden als:

- slechte schoolprestaties

- wonen in kansarme buurt / achterstandswijk

- het hebben van delinquente vrienden

Of jongeren uiteindelijk problemen zullen krijgdmge deze problemen zich zullen openbaren en
welke zorgvraag daarmee gepaard gaat, hangt venvekf van vele zaken. Bijvoorbeeld van de
hoeveelheid risicofactoren die aanwezig zijn. Ondek laat steeds weer zien dat vooral een
opeenstapeling aan risicofactoren ervoor zorgedatjeugdige problemen ontwikkelt (Aalbers-Van
Leeuwen et al, 2002; Hermanns 1998, Hermanns2§i0d; Ten Brink & Veerman, 1998; Woldringh
& Peeters, 1995; Zeijl et al., 2005). Minder beldjikgs de aard van de risico’s. Verder is de
aanwezigheid van beschermende factoren van bdlangjjn individuele karaktereigenschappen,
gebeurtenissen of omstandigheden die een tegenkviohen vormen tegen de aanwezige



risicofactoren en de kans op het ontstaan van @nodnh en de vraag naar jeugdzorg navenant
verkleinen, zoals een veerkrachtig karakter, pmgitiaandacht en ondersteuning van volwassenen
binnen of buiten gezin, of positieve schoolervafiaglbers et al., 2002: 42; Hermanns, 1998). In de
literatuur wordt in dit verband vaak gesproken caem ‘balansmodel’ tussen draaglast (= risico) en
draagkracht (= bescherming) (Bakker, 1999; Bakkat.€2000; Kijlstra et al., 2001).

Tegelijkertijd moet geconstateerd worden dat riigtlaluidelijk is welke factoren nu risico’s vorme
en welke bescherming bieden. Met name het ondermakbeschermende factoren kent lacunes en
verschillende wijzen van aanpak en methddenhet onderhavige onderzoek schatten we de impac
van uiteenlopende factoren op het voérkomen vaoegven opgroeiproblemen en de vraag naar
jeugdzorg. De cumulatie van opvoed- en opgroeigrabh komt in het verdeelsleutel tot uitdrukking
door de optelling van de gewichten van de belakejsjrisicofactoren.

Weinig zicht op de kenmerken van de vragers naar mvinciale jeugdzorg

Een goed beeld van de kenmerken van gezinnen erf@em@n ouders — die vragen naar (verschillende
vormen van) hulp of gebruik maken van provincialegdzorg is er daarentegen nauwelijks. Met de
invoering van de Wet op de Jeugdzorg per 1 jar2@b is een landelijk registratiesysteem

ingevoerd. Dit Beleidsinformatiesysteem biedt wehzop een beperkt aantal kenmerken van vragers
en gebruikers, maar niet van in hoeverre deze kediemeafwijken van de kenmerken van niet-
gebruikers. Hetzelfde geldt voor de jeugdzorgregiie beschikking hebben over een databestand met
risicofactoren per vrager of gebruiker. Niet allé&etreft het hier geen landelijk dekkend systeeawk, o
weten we niet in hoeverre de gevonden kenmerkeikafwan de kenmerken van niet-gebruikers.
Alleen met behulp van landelijke bevolkingsondekayekan deze vraag beantwoord worden. De
landelijke bevolkingsonderzoeken met informatierale behoefte aan en de vraag naar jeugdzorg
bevatten echter vaak maar weinig jeugdzorggebrsiilkeat het moeilijk maakt een gedegen beeld te
schetsen van de kenmerken van de gebruikers vare(gehillende vormen van) provinciale

jeugdzorg ten opzichte van de niet-gebruikers. ¥ifieler bevolkingsonderzoeken die zich toespitsen
op specifieke onderdelen van de (provinciale) jeoggl, bijvoorbeeld de Jeugd-GGZ (vgl. Verhulst &
Van der Ende, 1997; Zwaanswijk, 2005). Maar eeseibteld ontbreekt.

2 Zo vatten sommige onderzoekers risico en beschgrop als twee kanten van dezelfde medaille. Dezfyheid van
risico wordt dan gezien als bescherming en ande(g@bijv. Van der Laan & Blom, 2005; overzicht vdeze discussie
Ten Brink & Veerman, 1998: 13). Toch lijken de défess van de begrippen risico- en beschermenderfaiit te gaan van
ongelijksoortige factoren met een andersoortigkinmgr De aanwezigheid van risicofactoren zou eeactlischadelijk effect
hebben op de ontwikkeling en opvoeding van jongérestatistische termen: een hoofdeffect). Besclkarda factoren
hebben pas in risicovolle situaties een functield@rein dat zij een buffer vormen tegen de aanveedfico’s. Er moet
volgens de definitie dus eerst sprake zijn varaisilvorens er sprake kan zijn van bescherminggblat om een interactie
met andere (risico) factoren en niet om een detfett (Ten Brink & Veerman, 1998: 14; Woldringh &&ters, 1995: 8
e.v.).



Raming- versus verdeelmodel: verschillende risicotdoren

Ook in het ramingsmodel is gewerkt met risicofagtomDe risicofactoren die in dat model zijn
gebruikt, zijn echter niet noodzakelijkerwijs ooksghikt voor het verdeelmodel. Om tot ramingen te
komen zijn bijvoorbeeld trendgegevens over eentgrantal jaren nodig. Deze gegevens zijn alleen
beschikbaar voor het gebruik van de vier vormenjegagdzorg en voor een beperkt aantal
risicofactoren, waaronder gezinsvorm, etniciteilersekse van de jeugdigen. Voor het verdeelmodel
zijn geen trendgegevens nodig. Een actueel begdkimderzoek op het niveau van jongeren en hun
ouders is afdoende. Dit maakt het mogelijk om visieofactoren op elkaar, op het vdérkomen van
problemen onder jongeren en op het gebruik vardporg te betrekken. Daarnaast kunnen bepaalde
factoren wel verklarend zijn in een verdeelmodelamiet in een ramingsmodel en andersom. Zo
hebben zich bijvoorbeeld op landelijk niveau desdgen jaren weinig grote veranderingen
voorgedaan in het opleidingsniveau van ouders, deaairer geen reden is om deze variabele op te
nemen in een ramingsmodel. Tussen regio’s kunnealeer wel substantiéle verschillen zijn in het
percentage ouders met een lage opleiding, waadiokenmerk wel van belang zou kunnen zijn voor
het verdeelmodel. Tot slot kunnen in ramingsmodelriabelen zoals de hoogte van de wachtlijsten
worden opgenomen. In een verdeelmodel lijkt dit nienselijk omdat wachtlijsten beinvloedbaar zijn
door het gevoerde regionale beleid en de omvaragrest van de probleemgroep kunnen bepalen.

3. BESCHIKBARE DATA EN SHORTLIST VAN RISICOFACTOR%E

Vier landelijke steekproeven nader bezien op bruikharheid

Gegeven het feit dat er geen landelijke regissdimschikbaar zijn van de behoefte aan of de vraag
naar jeugdzorg moeten we genoegen nemen met |jedsieekproeven die informatie bevatten over
problematisch gedrag en de risicofactoren die hietan grondslag liggen. Om de drie analysestappen
te kunnen maken, die zijn beschreven in de inlgidimoet een dergelijk steekproefonderzoek gedegen
informatie te bevatten over (1) de psychosociatevidkeling van jeugdigen (gemeten met behulp van
de internationaal geaccepteerde instrumenten des&DJ of CBCL?) en dient het inzicht te geven
in de beleving van de opvoeding door ouders erodgen die zij zich hierover maken
(zelfrapportage). Daarnaast dient het gegevensvatten over het gebruik van jeugdzorg, zowel (2)
in brede als (3) enge zin (hulp via Bureau Jeuggiz®anzelfsprekend dient het onderzoek ook de
nodige informatie te bevatten over diverse relex&irid-, ouder- en omgevingskenmerken die het
risico op opgroei- en opvoedproblemen en de vraag jeugdzorg kunnen vergroten. Op dit moment
komen slechts een beperkt aantal steekproefondezdeervoor in aanmerking:
* het Aanvullend voorzieningengebruik onderzoek van3CP/CBS uit 2007 (AVO)
» de Peiling Jeugd en Gezondheid van SCP/TNO uit 2B0&)
» het Nationale Scholierenonderzoek van het NIBU2QQ1 (NSO)
* het onderzoek Health Behaviour of School-aged @rildian het Trimbos instituut uit 2005

(HBSC)

3 Strenghts and Difficulties Questionnaire
* Child Behavior Check List



Het is van belang zich te realiseren dat deze estaget primair zijn opgezet om onze
onderzoeksvragen te beantwoorden. Ze hebben aleen algemeen karakter, in de zin dat ze tot
doel hebben een beeld te schetsen van de leeifsiumdof het voorzieningengebruik van jongeren (en
eventueel volwassenen) in de breedte. Dit heeftasdeel dat in deze sets over vele aspectenetan h
hier te ontwikkelen verdeelmodel informatie is opg@en. Het mag duidelijk zijn dat dit van
bijzonder belang is bij zo’'n heikele vraag als &etterhalen van de kenmerken van vragers naar
jeugdzorg en de voorspellende waarde van deze kkameoor de mogelijke toekomstige vraag naar
jeugdzorg. Aan de andere kant zijn we veroordeslde definities en operationalisaties van deze
onderzoeken. Op een aantal cruciale punten zijnveelenationale of internationale gehanteerde
standaarden opgenomen, in het bijzonder bij he¢medin de sociaaleconomische status van het gezin
en armoede en bij het emotionele welzijn en hetkaoen van psychosociale problemen van het
kind.

Het nader bezien van deze verschillende onderzogkgeschiktheid leert dat zij op enkele punten
duidelijke overeenkomsten vertonen, met name daar Wwet een aantal achtergrondvariabelen
aangaat die op dezelfde of vergelijkbare wijze afpgenomen in de datasets (zie Bijlage A).
Daarnaast doet zich een aantal belangrijke vetsohibor. Het gaat hier om de gedateerdheid van de
data, de onderzochte leeftijdsgroepen, de wijzeepagespondenten zijn geworven en enkele
belangrijke inhoudelijke verschillen in de uitgeidieid van de onderzoeken naar de
achtergrondkenmerken van de respondenten en hag mear jeugdzorg.

Op basis van de criteria ‘aanwezigheid doelpopeilain ouders met kinderen tussen de 0 en 17 jaar’,
‘beschikbaarheid van informatie over uiteenlopensieofactoren’ en ‘actualiteit van de data’ hebben
wij gekozen voor het Aanvullend Voorzieningengeki@nderzoek (AVO) als meest geschikte
gegevensbron (inventarisatie zie Bijlage®AJet AVO is van recente datum, te weten 2007. Dparb
beslaat de vragenlijst de range van 4-17 jarigek li@vat de AVO dataset een breed scala aan
variabelen — ook variabelen die de andere dataggtbevatten — zoals emotionele of fysieke
problemen van ouder(s) en een goede indicatie #@odiaal economische status van het gezin.

De drie anderéandelijk representatieve onderzoeken zijn respeetijk gericht op 0-12 jarigen (PJG
2002), op 11-16 jarigen (HBSC 2005) en 12-18 @rigNSO 2001). Het PJG en NSO dateren
bovendien nog van de periode voor invoering vaweleop de jeugdzorg, waarbij zich ingrijpende
veranderingen hebben voltrokken in de jeugdse2t@®] - 2002). Van deze twee onderzoeken lijkt
het PJG in eerste instantie meer geschikt dan €&, Mmdat het meer relevante kenmerken bevat en
een bredere leeftijdsrange (0-12 jarigen ipv 12atigen). Bovendien worden de behoefte aan en de
vraag naar zorg beter gemeten in de PJG dan iN$®©t Het HBSC onderzoek is van recentere datum
(2005) en bevat, net zoals het PJG, een gedegémgmran het véérkomen van psychosociale
problemen onder de jeugd. Metingen van de vraagmap of jeugdzorg of de ervaren
opvoedproblemen van ouders ontbreken echter. Véedrijkt het HBSC, net zoals het PJG en het
NSO, een beperkte leeftijdsgroep (11-16 jarigenmjniet de gehele leeftijdrange die bezien moet

® De groep van 0-3 jarigen is op dit punt niet ih A¥O opgenomen. Enerzijds is dat een gemis onmser in
het kader van het beleid van het Ministerie vargdean Gezin (vroegsignalering), dat een groep &vem we
verwachten dat die zal groeien in aandeel bij jeogglde komende jaren. Vooralsnog hebben we geen
aanknopingspunten om te veronderstellen dat derdietenten van 0-3 jarigen wezenlijk anders zullgm @an
die van de jeugdigen van 4 jaar en ouder.



worden in het kader van het te formuleren verdeddhdok ontbreken een aantal cruciale variabelen
die in het kader van de te ontwikkelen verdeelsletdan belang zijn om te bezien, in het bijzonder d
hoogte van het inkomen van de ouders.

Representativiteit van het AVO

In hoeverre schetst het AVO een representatiefibesl de behoefte aan en het gebruik van
jeugdzorg van ouders en kinderen? Het AVO heefekking op ouders en kinderen in de leeftijd van
4 tot en met 17 jaar. Een representatieve steekpaoet-17 jarigen vormt een afspiegeling van de
hele populatie 4-17 jarigen. Die afspiegeling hdadtat alle relevante kenmerken naar rato van hun
voorkomen in de populatie worden vertegenwoordigdd steekproef. Als dit het geval is, zijn de
resultaten van het steekproefonderzoek generdiisaenaar de totale populatie. Het belangrijkste
criterium voor representativiteit in dit onderzaskhet aandeel jeugdigen in de leeftijd van 4-Hrf ja
per regio, omdat het uiteindelijke verdeelmodelagserd zal zijn op deze regio’s. Indien het aantal
jeugdigen in bepaalde regio’s niet naar rato veregordigd is in de data, kunnen we er ook niet
zeker van zijn dat dit uiteindelijke model ook vatmze regio’s van toepassing is. Daarom checken we
eerst het aandeel jeugdigen tussen regio’s inadkgtoef met dat in de populatie (bevolkingscijfers
CBS, 2007). Als we deze cijfers naast elkaar legtgmblijkt het AVO een representatieve
weerspiegeling van het aandeel jeugdigen per réggozien de grootste oververtegenwoordiging van
jeugdigen uit Zeeland (een verschil van 0,5 prquamt) en de grootste ondervertegenwoordiging van
Rotterdamse jeugdigen (een verschil van -0,8 ptpcat). Deze verschillen zijn zodanig klein dat de
steekproef van jeugdigen voldoende representatiador de populatie jeugdigen zoals die verdeeld is
over de regio’s.

Terwijl de jeugdigen per provincie representatieftegenwoordigd worden in het gebruikte
onderzoek, is dit niet, of veel minder, het gevavandere variabelen zoals leeftijd, etniciteit en
gezinstype. Dat roept de vragen op of dit erg isfdmet de resultaten (nadelig) kan beinvlioeden. He
antwoord op die vragen luidt in het algemeen ‘nBe’ reden is dat vertekeningen in representativitei
van die specifieke kenmerken niet of nauwelijksrd@rken in desamenhangetussen deze

variabelen enerzijds en behoefte en gebruik arjderafoor deze variabelen is het veel minder van
belang dat ze naar rato gerepresenteerd wordedatome louter geinteresseerd zijn in hun corredatie
met de afhankelijke. Wel dient met betrekking toi@teit opgemerkt te worden dat alleen allochtone
gezinnen waarvan alle leden Nederlands sprakeazen Izijn opgenomen in het AVO. Er is in dit
onderzoek niet gewerkt met vertaalde vragenlijsteiolken. Dat betekent dat de gevonden
samenhangen met etniciteit alleen gelden voor diblaehtone groepen. De niet-Nederlands sprekende
allochtonen zijn wel goed vertegenwoordigd in héEPde schattingen voor het PJG (zie bijlage B)
geven voor niet-westers allochtonen ook een sigriificant effect, zij het dat de hoogte van dieet
iets lager uitvalt. Deze uitkomsten voor niet-westeallochtonen in tabel 1 paragraaf worden dobr he
PJG-uitkomsten ondersteund.

Shortlist van risicofactoren

De inventarisatie van relevante kind-, ouder- egevingskenmerken die zijn opgenomen in het AVO
en van belang kunnen zijn bij het voérkomen varblgnmen en de vraag naar hulp levert de volgende
shortlist op:
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Kindkenmerken
* Leeftijd
* Sekse
e Chronische aandoeningen / handicap
» Mate waarin kind pro-sociale attitude heeft
» Schoolniveau kind (schoolsoort speciaal/vmbo)

Ouderkenmerken (voor vaders en moeders apart)
» Leeftiid
* Chronische aandoening / handicap
* Mate waarin ouder angstig, bezorgd, somber of dspkis
* Gebruik GGZ / maatschappelijk werk door ouder
» Gebruik andere relevante voorzieningen door ouder
» Aanwezigheid verslavingsproblemen in het gezin

Kenmerken opvoeding
» Ingrijpende gebeurtenissen in het gezin (beperkt)

Kenmerken gezin
» Gezinsvorm (eenoudergezin)
» Gezinsgrootte (aantal kinderen 0-17 jaar)
» Sociale positie ouders (opleidingsniveau)
» Economische positie ouders (laag inkomen)
*  Woonbuurt (achterstandswijk)
» Etniciteit (niet-westers allochtoon)
» Sociale contacten ouders

Kenmerken die de vrijetijdsinteresses of vriendezks van de onderzochte kinderen aangaan zijn
vooralsnog buiten beschouwing gelaten. Hoofdzdkelijdat dergelijke interesses en keuzes sterk
kunnen variéren tussen de onderzochte leeftijdpgimeDe concrete omschrijving van variabelen die
in de analyse zijn opgenomen is weergegeven iadajD.

4. RANDVOORWAARDEN EN EISEN AAN DE RISICOKENMERKEN

De volgende stap in het onderzoek naar risicokekeneis het formuleren technische eisen waaraan
data moeten voldoen willen zij bruikbaar zijn invdedeelsleutel. De risicofactoren zullen moeten
voldoen aan de criteria van meetbaarheid, nietjpudeerbaarheid en betrouwbaarheid (vgl. Lijesen
et.al., 1995: 18).

Meetbaarheid
Voor de gekozen variabelen van een verdeelslautadtionontbeerlijk dat de gegevens ook worden
verzameld op het niveau van de jeugdzorgregiooftadat niveau kunnen worden samengenomen).
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Variabelen waarvan na analyse in een verklaringeiralgkt dat ze een hoge voorspellende waarde
hebben voor de behoefte en vraag moeten wel vodemazijn op het regionale niveau. De
onderzochte kenmerken moeten per jeugdige en gigr bbeschikbaar zijn. De keuze van deze
risicofactoren is gebaseerd op de schattingen énajhk significant), op inhoudelijke keuzes (de
meting zo dicht bij de hulpvraag) en op de gedeérde criteria (meetbaarheid, niet-
manipuleerbaarheid en betrouwbaarheid). Deze gegeweeten niet alleen beschikbaar zijn in het
analysebestand, voor de berekening van de gecoemdmeffect maar daarbij komt dat ze periodiek
verzameld moeten worden voor de jaarlijkse bereigewan de te verdelen budgetten.

Niet-manipuleerbaarheid

Het is van belang dat de variabelen niet beinviaadhijn op het niveau van een jeugdzorgregio. Zou
dit wel het geval zijn dan kunnen ongewenste effecptreden bij de verdeling van de rijksmiddelen.
Een voorbeeld van een indicator waar individuetga’s wel invioed op uit kunnen oefenen zijn de
wachtlijsten. Een lange wachtlijst voor het beropgeugdzorg kan het gevolg zijn van het
voorkomen van veel kinderen met risicofactoren ¢gexem) maar evenzo het gevolg zijn van
organisatorische problemen binnen een regio. Ifela¢ste geval zou een regio onterecht worden
gehonoreerd voor haar eigen beleidsmatige probleheckunnen leiden tot lange wachtlijsten.

Betrouwbaarheid

De variabelen die een verklaring geven voor hebbfth en vraag moeten eenduidig zijn vast te
stellen. De variabelen moeten niet te zeer gevaghgvoor verandering in definities. Zo kan de
variabele ‘opvoedproblemen ouders’ een prima vaalspde factor zijn voor het gebruik of de vraag
naar jeugdzorg. Maar tegelijkertijd kan men metaspa van deze variabele als factor zich afvragen of
deze niet teveel ruimte laat voor interpretatieegionaal niveau.

Onder betrouwbaarheid verstaan we ook dat de itutie@n juiste afspiegeling moet zijn van hetgeen
je wil meten. Een indicator voor problemen in @zigssituatie kan zijn het aantal aangiften van
kindermishandeling. Als er echter in veel gevalieen aangifte wordt gedaan meten we niet wat we
willen meten.

5. DE BEREKENING VAN DE PROBLEEMSCORES

De verdeling van financiéle middelen over jeugdreggp’s kan zowel worden gebaseerd op
verschillen in behoeften als verschillen in vraagn behoefte aan jeugdzorg ontstaat als er opwbed-
opgroeiproblemen in het gezin voorkomen die heingezlf niet (meer) kan oplossen. Een vraag naar
jeugdzorg ontstaat als deze problemen alleen dog@utdjdzorg kunnen worden opgelost. Het verschil
tussen behoefte en vraag bestaat dus uit de rdedieofessionele zorg speelt bij het oplossen van
opvoed- of opgroeiproblemen bij jeugdigen. Dadkbijinen we een ruime variant onderscheiden (alle
relevante professionele hulp) en een enge var@dieeq provinciale jeugdzorg).

Percentages behoeftigen en vragers

De behoefte aan jeugdzorg wordt in het AVO gemetehasis van SDQ-scores van het kind in
combinatie met de behoefte van de ouders aan judp bpvoeding. De SDQ is een vragenlijst
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waarin aan de ouders wordt gevraagd naar het geob)gedrag van hun kifidoor de vragen te
beantwoorden ontstaan vier scores op mogelijkel@eaigebieden, die samen een algemene
probleemscore geven die wordt opgedeeld in drienadgne groepen: een klinisch gebied, een
grensgebied en een normaal gebi®@nwege het te geringe aantal respondenten iAW@t zijn het
klinisch gebied en grensgebied samengenomen ormprebleemkind te definiéren. De behoefte van
ouders aan hulp is gemeten aan de hand van vragenl® ervaren opvoedbelasting (3 items: de
opvoeding niet goed aan te kunnen, ouderschap ijkeedlan gedacht, niet weten wat te doen) en de
vraag of ouders zich zorgen maken over (de opvgedin) hun kind. Uit de literatuur blijkt dat de
mate waarin ouders zich zorgen maken een belaagrjkrspeller is voor het signaleren van
problemen bij het kind door de ouders, maar ook dgomate waarin ouders vervolgens hulp zoeken
(Galscoe 2003; Ellingson et al. 2004). Op basisdakind- en ouderscores zijn in totaal 400 kindere
van de 2.620 kinderen van 4-17 jaar (15%) als peabkind aangemerkt.

Wanneer ouders een probleem ervaren is vervolgamaagd of ze daarvoor professionele hulp
hebben ingeroepen. Bij de 400 kinderen waar irAM& een probleem werd geconstateerd gaven
bijna 250 ouders aan (63%) dat zij dit ook als f@eim hebben ervaren en daarom professionele hulp
hebben ingeroepen. Dit betekent dat de vraag meuin uitkomt op ruim 9% van alle 4-17 jarige
kinderen. Vervolgens is gevraagd welke oudersuiiesid contact hebben gezocht met het bureau
jeugdzorg. Voor circa 80 kinderen (3% van de raiwgopulatie) bleken ouders contact te hebben
gezocht met het bureau jeugdzorg. Dit aantal waaingen is echter te beperkt om een verantwoord
verdeelmodel te ontwikkelen. Daarom wordt hier ge@amgmodel in enge zin ontwikkeld.

Schattingen van de behoefte aan en vraag naar jeugulg

We presenteren nu de schattingen op basis vanelmddellen (tabel 1). Daarbij zijn alle mogelijk
relevante kenmerken (zie hoofdstuk 3) in de andbgtkken. Het eerste model is gebaseerd op
behoefte aan jeugdzorg (15% van de 4-17 jarigext)tiweede model op de vraag in ruime zin naar
professionele hulp (9% van de 4-17 jarigen) erdbeede model op de vraag in enge zin naar
jeugdzorg (3% van de 4-17 jarigen). De uitkomstetmdffen uitsluitend de risicofactoren die relevant
zZijn, dat wil zeggen in tenminste één van de mededtatistisch significant zijn. De uitkomsten van
model 3, die betrekking hebben op de vraag in emgezijn, onder meer gegeven de geringe
aantallen, te onbetrouwbaar om als grondslag veownerdeelmodel te gebruiken. Daarom zijn alleen
de significantieniveaus weergegeven.

De coéfficiénten betreffen kansverhoudingen (odtis’s). Deze geven de proportionele kans aan op
behoefte aan of vraag naar jeugdzorg. Zo heefkieeuit een niet-westers gezin, ceteris paribas, e

® De in het AVO gebruikte oudervariant van de SD@ igrincipe bestemd voor ouders met kinderen tusise
4 en 16 jaar. Omdat het voor de verdeelsleutel degeugdzorg van belang is ook zicht te krijgerdep
psychosociale gezondheid van 17-jarigen, maaram §OQ versie voor deze leeftijdsgroep beschikizaés
uiteindelijk besloten de bestaande SDQ ook votedgen aan ouders met thuiswonende kinderen vgaat.7
Jongeren zelf aan het woord te laten over hun psgrtiale gezondheid vormde geen optie in dit vetbBe
afname van het AVO vindt namelijk plaats in hetshaiuden, waar de gezinsleden aan de hand vaniawsrv
en individuele vragenlijsten over diverse ondengarpiorden ondervraagd. Het is in deze construaieuit te
sluiten dat ouders de antwoorden van hun kinderaen of hen zelfs helpen bij de beantwoording dan
vragen. Dit kan tot onbetrouwbare metingen van gkge onderwerpen, zoals de individuele psychische
gezondheid van het kind, leiden.

" Bij gebrek aan Nederlandse afkappunten voor déjtange van 4-17-jarigen — de Nederlandse afisapgn
die er zijn hebben op dit moment uitsluitend bekneg op 7-12-jarigen — is gebruik gemaakt van de
Amerikaanse afkappunten.
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58% hogere kans op behoefte aan jeugdzorg danimérnadn niet-allochtone herkomst. De
coéfficiénten betreffen directe effecten. Er is dekening gehouden met (statistische) relatieetuss
risicofactoren.

Tabel 1 Coéfficiénten van het verdeelmodel voor de jeugdzorg (odds-ratio’s: kansverhoudingen)

behoefte  Sign vraaginruime zin ~ Sign vraaginenge zin  Sign
Model 1 Model 2 Model 3
Kind is een jongen 2,05 b 1,90 b . b
Kind is laag opgeleid 2,85 o 1,70 * . **
Gezin is niet-westers allochtoon 1,60 e 1,20 .
Gezin heeft één ouder 2,00 e 3,00 ek . bl
Gezin heeft een laag inkomen 1,80 ok 1,65 ok . ek
Aantal met een positieve score 400 246 78

Significantie: ***: 1%; **: 5%; *: 10%,; schatting op basis van een logitmodel (wel/geen probleemkind); coéfficiénten afgerond op 0,05.
Bron: SCP, AVO 2007 (n=2.622)

In alle modellen spelen nagenoeg dezelfde risitofan een rol. Wijkkenmerken (naar achterstand of
WOZ-waarde) bleken geen zelfstandige significaat¢er spelen. Het effect van achterstandswijk
komt tot uitdrukking in de kenmerken van de bewenaiet-westers allochtoon, laag opgeleid en met
een laag inkomen. Ook uitkeringsafhankelijkheidfbhgeen direct effect op jeugdzorgproblemen. Er
is weliswaar een positief verband, maar dat konitmaene tot uitdrukking in een laag inkomen van
het betrokken huishouden. De uitkomsten sporereglaimet andere schattingen, gebaseerd op het
PJG uit 2002 (0-12 jarigen) en het NSO uit 2002X&2arigen) (zie bijlage B). De uitkomsten sporen
ook goed met eerdere schattingsresultaten vanelijesal (1995), waarin ook jongens, kinderen van
allochtone herkomst, laag geschoolde kinderen maeken uit eenoudergezinnen een verhoogd risico
op probleemgedrag vertonén.

In de bovenstaande modellen zijn ook combinatiesrigicofactorehgetest: leiden combinaties van
risicofactoren tot een grotere vraag naar jeugdzbétet opnemen van de kruistermen in de schattingen
voegt geerextraeffect toe. Het voorkomen van meerdere risicofaetqrer kind leidt tot meer vraag
en een grotere behoefte maar het effect van detmréa tesamen is niet groter is dan optelsom ean d
effecten afzonderlijk. Een kind met meerdere riictoren telt wel zwaarder maar niet extra zwaar.

De omvang van de coéfficiénten wijkt wel af bijgkpresenteerde modellen. Zo is de kansverhouding
bij niet-westers allochtonen weliswaar hoger, nmaet-significant als het gaat om de vraag naar
jeugdzorg. Verder blijkt dat de kansverhoudingen da vraag bij laagopgeleide kinderen (uit het
speciaal of lager beroepsonderwijs) iets lageij idebvraag dan bij de behoefte aan jeugdzorg. Bij
kinderen uit eenoudergezinnen is het beeld omgdkedaar is de kansverhouding bij de vraag hoger
dan bij de behoefte. Anders uitgedrukt, lager ogigel kinderen en kinderen van niet-westerse
afkomst vragen iets minder jeugdzorg dan op grardhun behoefte verwacht wordt (maar nog altijd
meer dan gemiddeld) en kinderen uit eenouder gegimragen iets meer jeugdzorg dan op grond van

8 In het betreffende onderzoek speelden ook deijteeéin de kinderen en de adressendichtheid nog@pdeze effecten
werden in het hier uitgevoerde onderzoek niet gdean

® De kruisfactoren die we hebben getest zijn dearulg Eénoudergezin en niet westers allochtoon, ééngadieren
gezin met laag inkomen, sexe en niet-westers aboch niet-westers allochtoon en gezin met laagnmn, niet-westers
allochtoon en kind met lage(speciaal)opleidingarsiot de combinatie gezin met laag inkomen ed kiret
lage(speciaal)opleiding.
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hun al hogere behoefte verwacht wordt. Mogelijkbd@bouders uit lagere sociaal-economische
milieus en etnische minderheden een hogere dreonpéij jeugdzorgproblemen een beroep te doen
op professionele zorg.

Het verdeelmodel zal worden gebaseerd op het bielmoedel en niet op het vr,aagmodel in ruime zin.
Daarvoor zijn twee argumenten. In de eerste plasaft de vraag in ruime zin niet betrekking op de
vraag naar jeugdzorg maar de vraag naar professibolp. Omdat de gegevens het momenteel niet
toelaten om te bezien of de vraag naar jeugdzdsgalerdeel van de professionele zorg) door
dezelfde determinanten wordt bepaald als de vraagprofessionele zorg in ruime zin, is het riskant
om de uitkomsten voor het vraagmodel in ruime BWrbasis te gebruiken voor het verdeelmodel voor
de jeugdzorg. Het is goed mogelijk, en zelfs wddpslijk, dat de determinanten van de vraag naar
jeugdzorg anders zijn dan de determinanten vanmagwaar andere professionele zorg. Een tweede
reden betreft de betrouwbaarheid van het modelgé&zien het behoeftemodel gebaseerd is op circa
400 behoeftigen op een totaal van 2.620 kinderdmeemraagmodel in ruime zin op circa 250 vragers
op een totaal van 2.620 kinderen zijn de coéffi@@van het behoeftemodel betrouwbaarder dan de
coéfficiénten op basis van het vraagmodel in ruiing®

De keuze voor een behoeftemodel in plaats van e&gmodel voor de verdeling van middelen is niet
relevant wanneer behoeftes in alle provincies aeldide wijze leiden tot een vraag naar jeugdzorg
(Lijesen at al, 1995: 17). Anders gezegd: wanneerjeugdige met een bepaald probleem in provincie
A een beroep doet op de jeugdzorg, en een vergetikjeugdige dit ook doet in provincie B zal de
verdeling van middelen volgens het behoeftemodsitidk zijn aan de verdeling van middelen
volgens het vraagmodel. Het is op voorhand ni&t men waarom jeugdigen met vergelijkbare
problemen in de ene provincie meer vraag naar pargdzullen uitoefenen dan in de andere
provincie. Dit uiteraard met uitschakeling van degelijke invloed van zorgaanbodfactoren. Het gaat
hier immers uitsluitend om de direct door gezinni#geoefende vraag.

Het verdeelmodel op basis van de behoefte verkfdartan de verschillen in behoefte aan jeugdzorg.
Dit betekent dat 93% van de verdeling zal plaatismop basis van het aantal kinderen van 0-17 jaar.
Het grootste effect gaat uit van laag opgeleideédan. Deze hebben een bijna drie keer hogere kans
op een problematische opvoed- en opgroeisituatikoi@eren die niet aan de onderkant van de
opleidingsladder zijn gesitueerd. Jongens en kerdeit éénoudergezinnen hebben een twee keer zo
grote kans op een problematische score dan meisggsectievelijk kinderen uit een twee-oudergezin.
Kinderen uit een gezin met een laag inkomen helbbarB80% hogere kans op een problematische
score dan kinderen uit een beter gesitueerd gezkmeeren uit een gezin van niet-westerse herkomst
ten slotte hebben een 60% hogere kans op probleeendan kinderen uit een gezin van andere
herkomst.

19 Overigens blijkt later (zie bijlage C) dat een \a=finodel gebaseerd op behoefte nagenoeg gelijfk@msten geeft als een
verdeelmodel gebaseerd op de vraag in ruime zin.
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6. DE PROBLEEMSCORE PER REGIO

De huidige financiering met bijbehorende cliéntkenrarken

Tot de inwerkingtreding van de Wet op de jeugdaeegden de provincies gefinancierd op basis van
het aanwezige zorgaanbod in die provincie. Met @ 0 de jeugdzorg is een omslag gemaakt, in de
zin dat een jeugdige aanspraak heeft op zorg praéncie waarin hij woonachtig is. Vanuit dit
perspectief zou elke provincie per jeugdige evehwmeten ontvangen, ermee rekening houdend dat
bepaalde groepen vaker een beroep doen op jeugdibgeldt bijvoorbeeld voor kinderen uit één-
ouder gezinnen, die in de verdeling dus zwaardextemomeewegen. De objectieve maat voor de
verdeling is dan ook een bedrag per gewogen jeagdig

De extra middelen die vanaf 2004 voor de jeugdbesghikbaar zijn gekomen worden, met
instemming van het IPO, op basis van dit ‘gewogenta jeugdigen’ verdeeld. De huidige verdeling
van de jeugdzorggelden naar regio’s is gebaseereeophistorische component met als uitgangspunt
het aanwezige zorgaanbod (ongeveer 80%) en eer208¢] is aan de hand van een drietal
kindfactoren: het aantal jeugdigen, het aantaldegeyallochtonen en het aantal jeugdigen uit
éénoudergezinnen. Daarbij is uitgegaan van de mdiygewichten: een jeugdige weegt voor 1, een
allochtone jeugdige voor 2,395 en een jeugdigeetritéénoudergezin voor 2,69. Een optelling van
meerdere problemen bij één jeugdige leidt tot emyehgewicht en dit totaalgewicht kan worden
verkregen door de optelling van de afzonderlijkatdeen.

In het hier gepresenteerde verdeelmodel weegtieemasterse allochtone jeugdige voor 1,60 mee en
een jeugdige uit een éénoudergezin voor 2,00. Staat tegenover dat ook andere kenmerken een rol
spelen, die vaak samenhangen met de beide eermtmrgde kenmerken, zoals een lage opleiding en
een laag inkomen. Het hier gepresenteerde modildgsrdoor een zuiverder beeld van de
risicofactoren.

De nieuwe probleemscore

Met behulp van de gewichten per risicokenmerk (tapes het mogelijk om een gemiddelde
probleemscore per jeugdzorgregio bepalen. In plaats/ariabelen met een 0 en 1 die aangeven of
een jeugdige wel of niet die kenmerken heeft (sl@jpi microniveau) gebruiken we het percentage van
een variabele op regioniveau, bijvoorbeeld hetgraege kinderen uit een éénoudergezin in een
jeugdzorgregio. Deze gegevens over risicokenmezlerafkomstig van CBS registraties. Als dit
voor alle variabelen wordt gedaan, ontstaat eeridgiaitle probleemscore per kind per regio (kolom 7
in tabel 2) die vermenigvuldigd met het aantal fiiggn leidt tot een totale probleemscore voor die
regio. Deze totaalscore kan vervolgens worden hgewmaar het totaal aantal kinderen in Nederland
(door te delen door het gemiddeld gewicht per kindederland: 2,92), waardoor het gewogen aantal
jeugdigen per regio resulteert (kolom 8). Aldus kaen eenvoudig inzien of een jeugdzorgregio
relatief minder dan wel meer probleemkinderen he@ft gemiddeld. Op basis van het aandeel
probleemkinderen per provincie kan het budget d®provincie worden berekend. Deze berekening
kan als volgt worden geformaliseerd:

Het probleemgewicht per kind (Wk) kan per provinaig volgt worden bepaald:
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Wkprov = 1 + (b1*X1,prov + b2*X2,prov + ....... )

Waarbij b1 de kansverhouding is horend bij kenmé&tkenzovoort.

Het gewogen aantal probleemkinderen (Gk) kan pmripeie als volgt worden bepaald:

Gkprov = (Wkprov * Kprov) / Wkned

Waarbij K het aantal kinderen van 0-17 jaar is éknéd het probleemgewicht per kind in Nederland.
Het budget (Bud) kan per provincie als volgt wortéepaald:

Budprov = (Gkprov / Gkned) * Budned

Een voorbeeld kan de berekening verduidelijken.nRrenthe berekenen we de probleemscore door
de coéfficiénten van model 1 te vermenigvuldigen deebijhorende fracties in tabel 9.2 (dus 2,05 x
0,509 + 2,85 x 0,056, + etc) en deze scores te spam{resultaat: 1,67). Bij deze score tellen we 1
op voor het gemiddelde kind en dit vermenigvuldigenvervolgens met het feitelijk aantal jeugdigen
in kolom 1. Na deling met het gemiddeld gewichtkiad in Nederland (2,92) resulteert de
probleemscore voor Drenthe: het gewogen aantatlijgeg (95.498).

Tabel 2. Verdeelmodel op basis van probleemscores naar jeugdzorgregio, 2007

aantal % % kinderen % niet- % een- % kinderen uit Gewicht Gewogen  Relatief
jeugdigen jongens laag' westers ouder gezin met laag per aantal Gewicht
(0-17 jaar) opgeleid allochtoon gezin inkomen kind _ jeugdigen? (%)
(1) 2 (3) @ 6 ® ® ©
Drenthe 105.158 50,9% 5,6% 52%  10,8% 9,5% 2,67 95.498 91%
Flevoland 98.668 51,4% 6,5% 232%  153% 10,3% 3,10 104.006 105%
Friesland 142.485 51,2% 7.2% 54%  11,0% 10,2% 2,74 132.926 93%
Gelderland 437.026 51,1% 6,8% 94%  10,0% 8,5% 2,75 407.892 93%
Groningen 111.595 51,2% 7,5% 8,6%  14,3% 11,7% 2,90 109.976 99%
Limburg 217,678 51,1% 6,6% 89%  12,4% 10,1% 2,81 207.826 95%
Noord-Brabant 517.087 51,1% 6,5% 11,5%  10,8% 7,6% 2,77 487.013 94%
Overijssel 254.644 51,0% 7,5% 9,7% 9,5% 8,5% 2,76 238.828 94%
Utrecht 264.712 51,3% 6,2% 168%  11,4% 8,4% 2,88 258.796 98%
Zeeland 80.726 51,2% 5,9% 74%  10,9% 8,3% 2,70 74.189 92%
Zuid-Holland 298.131 49,5% 6,1% 12% 13,3% 7,3% 2,77 280.365 94%
Noord-Holland 238.721 50,1% 6,3% 10,4%  16,0% 7,7% 2,83 229.607 96%
Amsterdam 285.778 48,9% 6,8% 33,8% 25,6% 16,7% 3,55 344.951 121%
Rotterdam 243.303 51,3% 6,9% 355%  21,9% 15,1% 3,53 291.612 120%
Haaglanden 214.156 49,2% 6,5% 296%  22,3% 15,1% 3,38 246.384 115%
Nederland 3.509.868 51,2% 6,6% 15,7%  13,2% 9,2% 2,92 3.509.868 100%
Variatie coéfficiént 1,6% 8,5% 63,3%  36,8% 31,9% 9,9%

" volgt speciaal (basis of voortgezet) onderwijs of een vmbo opleiding
2 herwogen naar het totaal aantal jeugdigen in Nederland
Bron: SCP, gebaseerd op model 1 en CBS cijfers per jeugdzorgregio
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De verdeling van jongens en laag opgeleide kindeeeschilt weinig per jeugdzorgregio. De invioed
van deze kenmerken in het verdeelmodel is dushegearkt (zie variatie coéfficiént).11 Een groter
effect gaat uit van de verdeling van kinderen enaidergezinnen en uit lager inkomensgroepen op
het verdeelmodel. Vooral de stedelijke gebiedebdrgen veel eenoudergezinnen en lage
inkomensgroepen. Verreweg de grootste invioed giaaan de verdeling van allochtonen kinderen
van niet-westerse herkomst. Ook hier voeren deshjieel gebieden de ranglijst aan, op de voet
gevolgd door Flevoland (Almere). Betrekkelijk laggn de allochtone risicoscores in Drenthe en
Friesland. Bezien we het totaal van risicofactatan blijkt dat Amsterdam daar gemiddeld 21%
hoger op scoren (laatste kolom in tabel 2) en =886 lager. Hiermee zijn de hoogst en laagst
scorende jeugdzorgregio’s gemarkeerd. Deze verffiseien worden bepaald door de verdeling van
kinderen over de jeugdzorgregio’s, de invioed vamisicofactoren (odds-ratio) en de spreiding van
de risicofactoren over de zorgregio’s.

7 VERGELIJKING TUSSEN ‘OUDE GEWICHTEN' EN SCP-GEWHTEN

De probleemscores per regio kunnen worden gebouiktie financiéle middelen voor de provinciale
jeugdzorg te verdelen. Deze taak ligt in handendeannlangs opgerichte Commissie Financiering
Jeugdzorg (CFJ). De CFJ zal mede op basis vartldemsten van het door het SCP ontwikkelde
verdeelmodel een onafhankelijk advies uitbrengesr de verdeling van de rijksmiddelen voor het
jeugdzorgaanbod over de jeugdzorgregio’s.

In deze paragraaf leggen we het SCP-verdeelmodst da oude gewichten, die werden gebruikt om
de extra middelen vanaf 2004 te verdelen (zie @wkgraaf 6). Deze vergelijking maakt inzichtelijk
hoe de verdeling van de landelijke gewogen jeugdageit ziet op basis van de ‘oude’ gewichten en
de nieuwe gewichten volgens het SCP-verdeelmodidieBmodel op basis van de ‘oude’ gewichten
is uitgegaan van de volgende gewichten: een jeegdéggt voor 1, een allochtone jeugdige voor
2,395 en een jeugdige uit een éénoudergezin v66r By het SCP-verdeelmodel weegt een niet-
westerse allochtone jeugdige voor 1,60 mee enezgyujge uit een éénoudergezin voor 2,00. Daar
staat tegenover dat ook andere kenmerken eenal@rspoals een lage opleiding van de jeugdige en
een laag inkomen van de ouders.

Deze vergelijking is een voorbeeld en er mag geeclasie uit wordt getrokken over de verdeling
van de toekomstige middelen. Daar zijn, naastdietdat het CFJ hier een beslissing over neemt, een
aantal redenen voor:

» De stap van gewogen jeugdigen naar beschikbargeteial is niet zo maar gemaakt. De
huidige beschikbare middelen voor het zorgaanbsthba uit zowel incidentele als
structurele middelen en middelen voor de landeligkkende instellingen. De ‘oude’
gewichten die we gebruiken te bepaling van hetahaisicojeugdige hebben maar voor een
deel een rol gespeeld in de financiering tot nu toe

» Daarnaast bestaan de totale beschikbare middeterde jeugdzorg ook uit de middelen voor
het bureau jeugdzorg. Het is de vraag of deze reddmlgens dezelfde verdeelsleutel zullen
worden verdeeld als de middelen voor het zorgaarbate naaste toekomst komt er

" De variatiecoéfficiént is de standaardafwijking van een verdeling gedeeld door het gemiddelde.
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waarschijnlijk één bedrag beschikbaar voor de dégngan Bureau Jeugdzorg en het
Provinciale zorgaanbod.

Figuur 1: De verdeling van risicojeugdigen naar jeugdzorgregio’s, 2007

Hzaglanden
Rottercam
Amstercam
Noord-Holland
Zuid-kolland
Zeeland I ‘ ‘
Utrecht
Overijssel
Noord-Brahant
Limhurg
Groningen
Gelderland
Friesland
Flevoland

Drenthe

0,0% 2,0% 4,0% 6,0% 8,0% 10,0% 12,0% 14,0%

‘eugdigen aandeel... = SCPverdeelmodel Oude gewichter

Bron: SCP

Figuur 1 geeft de procentuele verdeling van de gewgeugdigen naar jeugdzorgregio (op basis van
de oude gewichten) en de verdelingen die zoudenteesn op basis van respectievelijk het aandeel
jeugdigen en de SCP probleemscores. Uit de figlijlst Bat vooral de grootstedelijke regio’s
Haaglanden, Rotterdam en Amsterdam en ook Nooid#tben Zuid-Holland (in mindere mate) een
groter aandeel risicojeugdigen hebben op basislgaoude gewichten dan op basis van het SCP-
verdeelmodel.

Op basis van de verdeling van probleemscores pgdporgregio’s zien we verschillen tussen
jeugdzorgregio’s. De uitkomst uit bovenstaandediguebben we nog een keer in een tabel
samengevat. Daarnaast zijn de afwijkingen tussite herdeelmaatstaven in zowel absolute als
relatieve zin weergegeven. Opvallend is dat deelgrgen van de risicojeugdigen niet heel ver
uiteenlopen; de procentuele afwijkingen (relatieflen uiteen van -10,6% tot 8,7%. Friesland,
Overijssel, Gelderland en Drenthe hebben relatedmisicojeugdigen op basis van het SCP-
verdeelmodel. De grootstedelijke regio’s hebbenrjeeydigen op basis van de ‘oude” gewichten.
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Tabel 3 Afwijking van het SCP verdeelmodel varhda&lige verdeling ten

opzichte verdeling op basis van oude gewichteny 200
Verdeling “oude”

gewichten SCP verdeelmodel absolute afwijking relatieve afwijking
Drenthe 2.6% 2.7% 0,2% 6,7%
Flevoland 3,0% 3,0% 0,1% -2,8%
Friesland 3,5% 3,8% 0,3% 8,7%
Gelderland 10,9% 11,6% 0,7% 6,7%
Groningen 3,0% 3,1% 0,1% 4,8%
Limburg 5,7% 5,9% 0,3% 47%
Noord-Brabant 13,4% 13,9% 0,5% 3,8%
Overijssel 6,3% 6,8% 0,5% 7,9%
Utrecht 7,3% 7.4% 0,1% 1,5%
Zeeland 2.0% 2,1% 0,1% 5,3%
Zuid-Holland 8,0% 8,0% 0,1% -0,7%
Noord-Holland 6,7% 6,5% 0,2% -2,3%
Amsterdam 11,0% 9,8% 1,2% -10,6%
Rotterdam 9,0% 8,3% 0,7% -7,9%
Haaglanden 7.7% 7,0% -0,7% -8,6%

Bron: SCP

Bovenstaande cijfers hebben uiteraard uitsluitendikustratieve betekenis.
De verdeling van de budgetten over de jeugdzorgi®d een uitdrukkelijke taak van de CFJ.

8 MOGELIJKHEDEN EN BEPERKINGEN VAN HET VERDEELMODE

In dit rapport zijn op basis van een landelijk representatief onderzoek onder kinderen en ouders
probleemscores berekend die een indicatie geven van opvoed- en opgroeiproblemen die zich in de
betreffende gezinnen voordoen. Deze probleemscores zijn gerelateerd aan risicofactoren, die
meetbaar zijn en op regionaal niveau worden geregistreerd. Er zijn vijf significante risicofactoren
voor een problematische jeugdsituatie onderscheiden, waarvan er twee op kindniveau liggen en drie
op gezinsniveau. Op kindniveau blijken vooral jongens en kinderen in de lagere echelons van het
onderwijs een grotere kans op probleemgedrag te vertonen. Op gezinsniveau blijkt dat vooral
kinderen uit eenoudergezinnen, uit gezinnen van niet-westerse herkomst en uit gezinnen met een
laag inkomen een grotere kans op probleemgedrag hebben. De risicofactoren verklaren circa 7% van
het probleemgedrag. De overige verschillen in probleemgedrag blijven onverklaard. Dit betekent dat
de verdeling van de probleemscores over jeugdzorgregio’s voor circa 7% afhangt van de verdeling
van risicofactoren over de regio’s en voor circa 93% van de verdelingen van jeugdigen over de
regio’s. In paragraaf 8 leggen we het SCP-verdeelmodel naast de oude gewichten, die werden
gebruikt om de extra middelen vanaf 2004 te verdelen. Deze vergelijking levert volgende uitkomsten:
de verdelingen van de risicojeugdigen lopen niet uiteen (van -10,6% tot 8,7%) en daarnaast hebben
Friesland, Overijssel, Gelderland en Drenthe relatief meer risicojeugdigen op basis van het SCP-
verdeelmodel en de grootstedelijke regio’s hebben meer jeugdigen op basis van de ‘oude”
gewichten. De uiteindelijke verantwoordelijkheid voor de omvang en de verdeling van het landelijk

budget voor de jeugdzorg ligt in handen van de Commissie Financiering Jeugdzorg (CFJ).
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Het verdeelmodel is gebaseeerd op een raming vamtdeemscores per regio. Het is wegens
beperkingen van de beschikbare data niet mogedijkedsen een verdeelmodel te ontwikkelen op basis
van de vraag naar jeugdzorg. Een opvoed- of opgraigieem hoeft immers niet vanzelf te leiden naar
een beroep op de jeugdzorg. Voor een verdeelmsdigtiook niet van belang, wanneer de factoren
die het probleemgedrag verklaren gelijk zijn aarfiedéoren die de vraag naar jeugdzorg verklaren.
Anders gezegd, wanneer er geen specifieke facjredie verklaren waarom een gezin met een
bepaalde jeugdproblematiek wel een beroep op dglzeug doet maar een gezin met een
vergelijkbare problematiek dit niet doet, geeft hetdeelmodel op basis van probleemscores
(behoeftemodel) dezelfde uitkomsten als het vendeg¢l op basis van vraagscores (vraagmodel). In
dit onderzoek zijn, voor zover de gegevens ditaieel, aanwijzingen dat gezinnen uit lagere sociaal-
economische milieu’s en gezinnen van niet-westeeskomst bij vergelijkbare probleemsituaties iets
minder geneigd zijn om een beroep te doen op siafesle hulp dan andere bevolkingsgroepen. De
verschillen zijn echter gering en de data zijngbrgkkig om hier stellige conclusies aan te venrbind
Dit brengt ons op een laatste punt, namelijk desk&elijk gebrekkige datavoorziening. Voor meer
inzicht in de jeugdproblematiek en de risicofactodee hieraan ten grondslag liggen is een meer
adequate datavoorziening op microniveau vereidtSdeiaal en Cultureel Planbureau zal in het
najaar een inventarisatie maken van de beschildrade benodigde data. Op basis daarvan zal een
voorstel worden ontwikkeld voor een adequate dateaiening voor de langere termijn.
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Bijlage A: De beschikbare variabelen in het AVO, BG en NSO

Tabel. status quo en verschillen en overeenkomsten tussen AVO, PJG en NSO

AVO PJG NSO
Afnameprocedure
- Laatste ronde in... 2007 - 2008 2001 - 2002 2001 -2002
- Eerdere waves / gepland Ja(om4jaar) / ja Nee / nee Ja (om 2 jaar) / nee
vervolgonderzoek
Werving respondenten
- leeftijd kinderen? 0-17 jaar 0-12 jaar 12-18 jaar
- hoe geworven? Via huishouden Via jgz Via regulier onderwijs
(regulier+ speciaal onderwijs) (regulier onderwijs)
- afname via... CAPI en vragenlijst Vragenlijst Vragenlijst
- informatiebronnen... Ouder en kind Ouder, kind en jgz- Kind
medewerker
Onafhankelijke variabelen
micro-systeem
Eerste pedagogische milieu
>> Info kenmerken kind
- leeftijd, sekse ja Ja Ja
- intelligentie/temperament nee Nee nee
- psychosoc problemen ja ja beperkt
(SDQ + zelfrapportage) (CBCL + zelfrapportage) (zelfrapportage)
- deviant gedrag ja ja beperkt
(onderdeel SDQ) (CBCL + zelfrapportage) (zelfrapportage)
- emotionele problemen Ja Ja beperkt
(SDQ + zelfrapportage) (CBCL + zelfrapportage) (zelfrapportage)
- chronische aandoening ja Ja, zeer beperkt Ja, zeer beperkt
(incl.voorzieningengebruik)
>> info kenmerken ouder
- leeftijd ja Ja nee
- emotionele problemen ja Nee nee
ouder (incl.voorzieningengebruik)
- chronische aandoening ja Nee nee
ouder (incl.voorzieningengebruik)
>> info opvoeding in gezin
- beleving opvoeding ja Ja nee
- zorgen over opvoeding ja Ja, enigszins beperkt nee
- ingrijpende gebeurtenissen Ja, zeer beperkt Ja nee
in gezin
- opvoedproblemen nee ja nee
(oordeel jgz)

22




AVO PJG NSO
Tweede pedagogische milieu
- gebruik kinderopvang (0-3) ja ja nvt
- schoolniveau ja Nvt ja
(incl.speciaal onderwijs) (excl.speciaal onderwijs) (excl.speciaal onderwijs)
- spijbelen nee Nee ja
- gebruik remedial teaching / jalja jalnee nee / nee
onderzoek leerproblemen
Derde pedagogische milieu
- relatie leeftijdgenoten/ ja Ja Ja
pesten (onderdeel SDQ) (zelfrapportage) (zelfrapportage)
- gebruik alcohol / drugs nee nee (n.v.t) ja
- lidmaats vrijetijdsvereniging ja Ja ja
- rondhangen beperkt Nee nee
Exo-systeem
- gezinsvorm / -grootte jalja jalja jalja
- SES ja ja ja
(gekoppeld aan info CBS) (veel missings info ouder) (veel missings info kind)
- werk(loosheid) ouders ja Ja nee
- sociaal contact ouders ja Nee nee
- woonbuurt op basis postcode ja Ja ja
- etniciteit ja Ja ja
Afhankelijke variabele
- hulp gezocht ja / nee ja Ja nee
- gebruik Bureau Jeugdzorg ja Ja ja
- gebruik andere voorzieningen ja Ja nee

jeugdzorg
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Bijlage B: Alternatieve schattingen van probleemsas

Tabel B1: Logistische regressie voor de behoefte aan jeugdzorg, 0-12 jarigen.

Variabele QOdds Ratio Significant
Geslacht (jongen) 1,29 b
Etniciteit (nw-allochtoon) 1,49 b
Etniciteit (westerse allochtoon) 1,44 b
Inkomenssituatie (uitkering) 1,28 **
Opleiding (vader/moeder lage opleiding) 1,54 i
Gezinssituatie (eenouder vs. twee-ouder) 1,56 b
Tienermoederschap 1,53

SES (laag vs rest) 1,35 **

n=3.446; pseudo R2=0,043. Significantie: ***: 1%; **: 5%; *: 10%.
Bron: PJG/SCP, 2002.

Tabel B2: Logistische regressie voor de behoefte aan jeugdzorg, 12-18 jarigen.

Variabele QOdds Ratio Significant
Geslacht (jongen) 0,79 b
Etniciteit (nw-allochtoon) 1,37 b
Etniciteit (westerse allochtoon) 1,47 i
Inkomenssituatie (uitkering) 1,30 i
Opleiding (jeugdige lage opleiding) 1,68 i
Opleiding (vader lage opleiding) 1,15 *
Gezinssituatie (eenouder vs. twee-ouder) 1,65 b

n=9.697; pseudo R2=0,029. Significantie: ***: 1%; **: 5%; *: 10%.
Bron: NSO/SCP, 2001.

Bijlage D: Definities variabelen in AVO 2007

ENDOGEEN

Vraag naar jeugdzorg:

Het antwoord op de vraag ‘heeft u in eerste ingdnilp gezocht bij een bureau jeugdzorg?’ indien
men bevestigend had geantwoord op de vraag ‘heeétietrekking tot deze zorgen hulp en/of
advies gezocht?’ (1: hulp bij BJZ gezocht; 0: eddmulp gezocht).

Deze surveyvraag meet de vraag in ruime zin, albbew niet letterlijk hebben gevraagd naar
aanmeldingerbij BJZ. De groep vragers die hieruit voortkomtan ook iets groter dan strikt
genomen de vraag in ruime zin.

Behoefte aan jeugdzorg:

(a) zorgen bij ouders:

Heeft u in de afgelopen 12 maanden zorgen gehaddevepvoeding, het gedrag of de ontwikkeling van
uw thuiswonende kind(eren) tot en met 17 jaar?

De vraag is echter of deze variabele datgene nmagevzou willen meten: de behoefte. Aan de ené ka
zou het kunnen zijn dat deze zorgenvraag een agdesep meet dan we beogen te meten: de
overbezorgde ouders bijvoorbeeld, terwijl je oudkeshun kinderen verwaarlozen, niet meeneemt. Het
zou zo kunnen zijn dat deze vraag meer over dersuzdgt dan over het kind.

(b) problemen bij kinderen:

Als alternatief voor deze vraag hebben we daaroon @en meer objectieve maat gekozen: de SDQ-
score. Antwoorden op de SDQ-vragenlijst (20 items)den gecodeerd en op geteld. Vervolgens
wordt er conform internationaal onderzoek met dabghorende afkappunten een klinische groep,
een groep zonder problemen en een ‘borderline’mreastgesteld. In onze analyses zetten wij de
klinische en borderline-groep enerzijds (1) af teger de groep zonder problemen (0).

EXOGEEN
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Etniciteit: niet-westerse allochtoon (volgens CBS definitig)ersus westerse allochtoon en
autochtoon (samen, 0). Gedefinieerd aan de afkeamstle biologische ouders, conform CBS.

InkomenssituatieVader en/of moeder ontvangt een uitkering. Dealsgie is zo geconstrueerd dat die
de waarde 0 aanneemt als vader en mageemuitkering ontvangen. Hij neemt waarde 1 aan als de
vader en/of de moeder een uitkering ontvangt.

Lage opleiding vadet:aag: lager onderwijs niet afgemaakt, lager ongspibo (1) versus midden en
hoog: rest (0). De opleiding van de moeder is mee¢genomen, omdat die variabele geen significant
effect heeft op behoefte/vraag/gebruik.

Opleiding jeugdigetage opleiding (vmbo kaderberoepsgericht, spetiasisonderwijs, speciaal
voortgezet onderwijs; 1) vs. rest (0).

Achterstandswijkde postcode van het gebied waar men woont wokdtpgeld aan de code van die
wijk (Knol 2005). Een achterstandswijk is een wijlet een score boven de 1,5.

Adressendichtheidie (log van de) adressendichtheid van de buuntimea jongere woont, bepaald
door de postcode van het woonadres (continue \sepb

GezinssituatieBeide ouders aanwezig in het gezin (0, twee-oudgus alle andere gezinsvormen
(1, éénouder).

Laag inkomenHet huishouden heeft een inkomen dat uitkomt odddage inkomensgrens van het
CBS.
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