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INTRODUCTIE

Dit is het arbobeleid voor BSO Willow. Het doel van dit beleid is het bieden van een veilige en gezonde
omgeving waarin kinderen en pedagogisch medewerkers leren omgaan met kleine risico’s, terwijl zij
tegelijkertijd beschermd worden tegen grote risico’s en ernstige gevolgen.

Dit beleidsplan is geactualiseerd in april 2026 en wordt jaarlijks geévalueerd. Wanneer de praktijk, de
locatie of de regelgeving daarom vraagt, worden aanpassingen gedaan om het beleid actueel en

passend te houden.

DE LOCATIE

BSO Willow opereert vanuit een tiny house op een privéterrein van ongeveer 1,8 hectare, gelegen in
de natuur met uitzicht over de lJssel en het natuurgebied De Koppenwaard. De Koppenwaard is een
uiterwaardengebied van ongeveer 133 hectare, ten zuiden van de rivier de lJssel en ten noorden van
het dorp Lathum (gemeente Zevenaar).

Zoals op de kaart te zien is, bevindt zich aan de noord- en oostzijde een voormalige steenfabriek,
vormt een oud wilgenbos de zuidgrens en loopt langs de noordwestzijde de rivier de lJssel. Willow is
bereikbaar via de Koppenwaardweg, die wordt beheerd door Natuurmonumenten.

Naast het tiny house maakt Willow gebruik van een grote buitentent (de Big Tent), waar creatieve
activiteiten, gezamenlijke momenten en beschutte buitenactiviteiten plaatsvinden.

De natuurlijke omgeving rondom Willow speelt een belangrijke rol in de dagelijkse activiteiten.
Kinderen krijgen de ruimte om de natuur te ontdekken en leren daarbij op een veilige manier
omgaan met de kenmerken van het landschap, zoals water, planten, dieren en wisselende

weersomstandigheden.

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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Kleinschalige Ontwikkelplek in de Natuur (BSO+)

DE LOCATIE
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. Willow - privé terrein ~ 1.8ha
D Oerbos - zuidgrens en zuidoostelijk grens
. Voormalige steenfabriek De Koppenwaard - noordoostelijke grens

D De Koppenwaard ~ 133ha
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MISSIE

Bij Willow streven we ernaar een gezond en veilige omgeving te bieden voor hoogbegaafde
kinderen. We nemen onze verantwoordelijkheid om hun veiligheid te waarborgen serieus en zullen

al het nodige doen om hen te beschermen.
GEZONDHEIDS- EN VEILIGHEIDSDOELEN

* Kinderen beschermen tegen aanzienlijke gezondheids- en veiligheidsrisico's;
* Kinderen leren omgaan met kleinere risico's;
*  EHBO-kwalificaties en -materialen up-to-date en direct beschikbaar

*  Werken met gediplomeerde en gemotiveerde pedagogisch medewerkers met een geldige

VOG

*  Bevorderen van communicatie en samenwerking met ouders om een open cultuur van

continue verbetering tot stand te brengen.
* Communiceren met externe instanties over veiligheidsbeleid.

*  Ervoor zorgen dat het gezondheids- en veiligheidsbeleid actueel, effectief en afgestemd blijft

op de zich ontwikkelende behoeften.

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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RISICO'S VOOR GEZONDHEID EN VEILIGHEID

VOORNAAMSTE RISICO'S MET GROTE GEVOLGEN VOOR DE VEILIGHEID VAN
KINDEREN

De grootste risico's voor de veiligheid van een kind zijn vallen, verstikking, verdrinking, verbranding
en vergiftiging. Om deze risico’s te beperken zijn er strenge protocollen opgesteld door de Wet
Innovatie en Kwaliteit Kinderopvang (IKK). Hierbij wordt strikte aandacht besteed aan Bouwbesluit
2012 - onderwijsfunctie), brandveiligheid en hygiéne. Specifiek voor de unieke uiterwaardenlocatie

van Willow is het risico op overstromingen.

De juiste protocollen voor fysieke en sociale veiligheid worden gevolgd om deze risico's te beperken

Zie:

Beleidspraktijken -pagina 6

e Risicomanagement -pagina 7

e Gedrag-pagina 11

e Bijlage | Pedagogische Medewerker Gedragscode -pagina 13

e Bijlage Il Maatregelen rondom Risico Vermissing en Achterwachtregeling — pagina 21
e Bijlage Ill Omgaan met Kleine Risico’s — pagina 23

e Bijlage XI Hoogwater Calamiteitenplan -pagina 52

VOORNAAMSTE RISICO'S MET GROTE GEVOLGEN VOOR DE GEZONDHEID VAN
KINDEREN

De risico’s betreffen overdracht van ziekten, allergieén en blootstelling aan gevaarlijke
omgevingsomstandigheden. De juiste protocollen voor hygiéne, voedselbehandeling en desinfectie
worden gevolgd om deze risico's te beperken.

Zie

Gezondheid en Hygiéne -pagina 9

e Bijlage Ill Omgaan met Kleine Risico’s — pagina 23
e Bijlage VIl Hitte protocol -pagina 40

e Bijlage VIl Teken Protocol -pagina 41

e Bijlage IX Normenlijst hygiénerichtlijn — pagina 42

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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e Bijlage X Hygiénecode voor kleine instellingen — pagina 48

RISICO OP ONGEPAST GEDRAG DOOR PROFESSIONALS, ANDERE VOLWASSENEN
EN KINDEREN

Willow streeft naar het creéren van een open cultuur, om kinderen te ontmoeten en te accepteren,
vooral met betrekking tot hun sociale en emotionele behoeften. De risico’s van mishandeling,
verwaarlozing en pesten verdienen aandacht. Om de veiligheid van kinderen te waarborgen, zullen
achtergrondcontroles uitgevoerd worden bij alle de pedagogisch medewerker (houder) en
vrijwilligers.

Zie

Gedrag - pagina 11
Bijlage 11l Meldcode Huiselijk Geweld en Kindermishandeling -pagina 17

Bijlage IV Signaallijst kindermishandeling 4-12 jaar — pagina 27

Bijlage V Observatie Lijst — pagina 34

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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BELEIDSPRAKTIJKEN

Bij Willow streven we naar een cultuur van continue verbetering door een effectieve werkwijze te
implementeren die ervoor zorgt dat het gezondheids- en veiligheidsbeleid altijd up-to-date en
effectief is en is afgestemd op de nieuwste ontwikkeling in het veld. Hier zijn enkele van de strategieén

die we gebruiken:
BELEIDSONTWIKKELING

We voeren een jaarlijkse evaluatie van ons gezondheids- en veiligheidsbeleid uit. We staan open voor

input van ouders.
RISICOBEOORDELING EN -BEPERKING

We beoordelen regelmatig potentiéle gevaren binnen de omgeving van Willow om risico's te

minimaliseren.
CONTINU PROCES VAN VORMEN, IMPLEMENTEREN, EVALUEREN EN ACTUALISEREN

Binnen Willow is het veiligheids- en gezondheidsbeleid een continu proces. De houder en betrokken
beroepskrachten bespreken regelmatig de praktijk, signaleren risico’s en bekijken of bestaande

afspraken nog passend zijn.

Nieuwe afspraken of aanpassingen in het beleid worden in de dagelijkse praktijk toegepast en waar
nodig toegelicht aan betrokkenen. Minimaal jaarlijks, en daarnaast wanneer de praktijk daarom
vraagt, wordt het veiligheids- en gezondheidsbeleid geévalueerd en indien nodig geactualiseerd.
Aanleidingen hiervoor kunnen zijn: veranderingen in de opvangsituatie, nieuwe inrichting van ruimtes

of terrein, incidenten, observaties uit de praktijk of signalen van ouders/verzorgers en betrokkenen.
TRAINING EN ONDERWLUS

We zorgen ervoor dat ons personeel op de hoogte is van de huidige praktijken en uitgerust is met de
nodige vaardigheden om te reageren op noodsituaties, eerste hulp te verlenen, kinderen te
beschermen en de hygiéne te handhaven. We stimuleren medewerkers om indien nodig

bijscholingscursussen te volgen.

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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COMMUNICATIE EN SAMENWERKING

Wij geloven in open communicatiekanalen tussen professionals en ouders om de veiligheid te
waarborgen. Ouders worden aangemoedigd om veiligheidsproblemen of incidenten onmiddellijk te

melden. We delen ook veiligheidsinformatie en beleidsupdates via een informatie panel.
CONTINUE MONITORING EN EVALUATIE
We monitoren en evalueren ons veiligheids- en gezondheidsbeleid regelmatig.

BELEIDSUPDATES EN BEOORDELING

We voeren beleidsevaluaties uit om ervoor te zorgen dat ons beleid de veranderende regelgeving,

praktijken en zorgen weerspiegelt.

RISICOMANAGEMENT

ALGEMENE REGEL

Kinderen staan onder toezicht van de pedagogisch medewerker.
De pedagogisch medewerker zorgt ervoor dat er voldoende ruimte is voor alle activiteiten en dat

fysieke veiligheid voorop staat.
FYSIEKE VEILIGHEID

e Om de fysieke veiligheid te handhaven, mogen kinderen zonder toestemming de bewaakte
ruimte niet verlaten, behalve wanneer ze naar het toilet gaan.

e Bij het verkennen van de omringende natuur wordt altijd een mobiele telefoon en een EHBO-
rugzak meegenomen.

e De kinderen leren op een veilige manier de omringende natuur te verkennen, inclusief het
herkennen van planten die kunnen steken of doornen hebben en het herkennen van hekken
met prikkeldraad. Ook leren ze veilig omgaan met speeltoestellen, zoals het beperken van het
aantal kinderen op de trampoline en zorgen voor een veilige afstand bij het spelen in de buurt

van het voetbaldoel, de schommel of de totemtennis paal.

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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Ongepast gedrag wordt gecorrigeerd en kinderen worden voorgelicht over de gevaren van
onveilig gedrag of het gebruik van speeltoestellen.
Alleen onder toezicht kunnen natuurlijke materialen rond het meer worden verzameld en

kunnen kinderen zich tot hun enkels in het water waden.

STIKKEN

Met de kinderen worden afspraken gemaakt over eten. We eten alleen aan tafel; de kinderen
moeten rustig zitten en niet met volle mond praten.

Verwijder lange koorden van speelgoed.

Lange koorden van zonwering/rolgordijnen zijn vastgebonden.

Lange koorden kleding zijn vastgebonden.

VERGIFTIGING

Schoonmaakmiddelen, afwasmiddel, handcrémes etc. worden buiten bereik van kinderen
bewaard.
Toiletblokken of chloor worden niet gebruikt in de toiletten tijdens de aanwezigheid van

kinderen.

BRANDWONDEN

Kinderen mogen de keuken alleen gebruiken onder toezicht van de pedagogisch medewerker.
Thee en koffie worden op het aanrecht bewaard totdat ze op drinktemperatuur zijn.

De pedagogisch medewerker loopt niet onnodig in de groep met koffie of thee

VERDRINKING

De toegang tot de rivier is geblokkeerd door een hek van prikkeldraad.

Spelen met water vindt alleen plaats onder direct toezicht van de pedagogisch medewerker.
Zwemmen is niet toegestaan, ook niet als het kind een zwemdiploma heeft.

Kinderen moeten onder toezicht blijven en mogen daarom niet zelfstandig het terrein

verlaten.

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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AANWEZIGHEID

e De aan- en afwezigheid van het kind wordt genoteerd op een aanwezigheidslijst.

e Er wordt regelmatig een kindertelling gehouden.
SOCIALE ZEKERHEID

De volgende maatregelen zijn genomen om het kind te beschermen:

Er zijn gedragsregels medewerkers opgesteld — zie bijlage IV.

Tijdens intakegesprekken en oudergesprekken wordt het gedrag van een kind besproken.

e Eris een meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling— zie bijlage VII.

Elke werknemer heeft een geldige VOG en Diploma voordat hij aan het werk gaat.
BRENGEN EN HALEN VAN KINDEREN

e Tijdens de intake geven ouders aan wie hun kind mag ophalen.
e Alsiemand die niet op de lijst staat het kind komt ophalen belt de pedagogisch medewerker

de ouders ter verificatie.

GEZONDHEID EN HYGIENE

BINNEN EN BUITENMILIEU

De richtlijnen voor binnen- en buitenomgevingen is gebaseerd op overheidsprotocollen*
Het binnenmilieu is gezond - schone lucht, een aangename temperatuur en een aangenaam
geluidsniveau.

e Roken mag niet in en rond het centrum.

e Luchten van de binnenruimte tijdens het schoonmaken

e Luchten van de binnenruimte na het gebruik van (waterbasis) verf of andere sterk ruikende

spullen.
e Luchten van de binnenruimte tijdens het spelen en beweegspelletjes.
e Eenschoonmaakschemais gemaakt en om stoffigheid en allergenen te minimaliseren (Bijlage

VI - Schoonmaakschema).

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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e Temperatuur in groepsruimten is ingesteld op minimaal 18°C tijdens koude perioden en
maximaal 25°C tijdens hitte (Bijlage VII -Hitte protocol).
De groepsruimte heeft
e Ramen kunnen openblijven om binnenruimten te ventileren bij hitte en kou.
e Aanwezigheid van Kooldioxideconcentratiedetector en thermometer zodat CO2-niveaus, en
temperatuur gemonitord kunnen worden.
Om een veilig buitenmilieu te garanderen, is het belangrijk dat zeer giftige planten of insecten zoals
berenklauw, ambrosia en eikenprocessierups worden verwijderd. Tussen maart en oktober is het
teken seizoen. Om het risico op tekenbeten en de ziekte van Lyme flink te verkleinen zie het Teken

Protocol (Bijlage VIII).
HYGIENE

De richtlijnen voor hygiéne is gebaseerd op overheidsprotocollen** (Bijlage IX Normenlijst
hygiénerichtlijn voor kinderdagverblijven, peuterspeelzalen en buitenschoolse opvang)

Wij werken volgens de “Hygiénecode voor Kleine Instellingen” (Bijlage X)
GENEESMIDDEL

e Toediening van medicijnen vindt alleen plaats met schriftelijke toestemming van ouder(s)
e Inclusief zonnecreme, anti-muggenspray, insectenbeetverzachtende gel, paracetamol,

antihistamine
ONGEVALLENREGISTRATIE

e Bij een ernstig ongeval, waarbij een bezoek aan huisarts, EHBO-post of ziekenhuis
noodzakelijk is, wordt binnen 24 uur na de gebeurtenis een ongevallenregistratieformulier

ingevuld (Zie Bijlage XIl Registratieformulier Ongevallen).
ETEN EN DRINKEN

e Geeft prioriteit aan gezond voedingsmiddelen (volkorenbrood, kaas, eieren, fruit en groenten)
met water en thee elke middag.

e Tenzij anders aangegeven op het inschrijfformulier gaan we ervan uit dat het kind kan
aangeven of het genoeg gegeten en gedronken heeft.

10
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e Eventuele dieetwensen of allergieén? Gelieve ons op de hoogte te houden.

*Nederland. Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport. Landelijk Centrum Hygiéne en Veiligheid (2016). Binnen en buitenmilieu

voor kinderdagverblijven, peuterspeelzalen en buitenschoolse opvang. Beschikbaar: https://www.rivm.nl/documenten/Ichv/binnen-

buitenmilieu-kdv-psz- (Toegankelijk: 22 Maart 2024).

**Nederland. Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport. Landelijk Centrum Hygiéne en Veiligheid (2019). Normenlijst
hygienerichtlijn voor kinderdagverblijven, peuterspeelzalen en buitenschoolse opvang. Beschikbaar:

https://www.rivm.nl/documenten/Ichv/normenlijst-kdv-psz-bso (Toegankelijk: 22 Maart 2024).

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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GEDRAG

Willow streeft naar het creéren van een open cultuur, om kinderen te ontmoeten en te accepteren,
vooral met betrekking tot hun sociale en emotionele behoeften.
Het creéren en behouden van een positieve groepsdynamiek is een integraal onderdeel van het
waarborgen van kwaliteitszorg. Het biedt niet alleen de basis voor sociale en emotionele veiligheid,
maar het stelt de kinderen ook in staat om een diversiteit aan persoonlijkheden en perspectieven te
ervaren. Paar-/groepswerk is cruciaal voor kinderen om een gevoel van veiligheid en verbondenheid
te ontwikkelen. Ze kunnen ook betere luisteraars worden, openstaan voor kritiek en meer bereid zijn
om feedback te accepteren.
Willow’s handelwijze voor het opbouwen van een positieve gedragsdynamiek is:
e Kleine groepsgroottes — maximaal 1:8
e Begeleide spelactiviteiten
o Zorgt voor nauw contact tussen de pedagogisch medewerker en de kinderen.
o Gebaseerd op een viloeiend en responsief ‘Flow Learning’-ontwerp.
o Breng geleidelijk groepscohesie tot stand, individueel beginnend en eindigend met
groepsoefeningen.
o Nadenken over ons dagelijkse individuele ervaringen vergroot het gevoel van
bekwaamheid, veiligheid en vertrouwen van de groep.
We hebben de volgende maatregelen genomen om ongewenst gedrag te voorkomen en wat te doen
als we dit opmerken:

* Tijdens de intake en reguliere oudergesprekken worden de sensitiviteit, drijfveren en
eigenaardigheden van hun kind geévalueerd en besproken.

* Eenkind krijgt na een proefperiode van 4 weken een vaste plek aangeboden bij Willow.
Gedurende deze tijd evalueren het kind, de ouders en de groepsdynamiek om te zien of er
een goede match is binnen de groep.

* Kinderen met ernstige agressieproblematiek kunnen wij helaas niet opvangen.

* Alle medewerkers beschikken over een verplicht en geldig Diploma, Verklaring Omtrent het
Gedrag (VOG-verklaring) en staan ingeschreven in het register kinderopvang.

* De Meldcode Huiselijk Geweld en Kindermishandeling wordt nageleefd en opgevolgd. — zie

Bijlage IlI

12
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COMMUNICATIE

We zorgen ervoor dat ons veiligheids- en gezondheidsbeleid voor iedereen transparant is. Tijdens het
intakegesprek informeren we ouders over onze activiteiten op het gebied van veiligheid en
gezondheid. Zo zijn ouders op de hoogte van onze visie op gezondheid en veiligheid. Daarnaast

worden ouders op de hoogte gehouden van actuele activiteiten.

KLACHTENPROCEDURE

Het is altijd mogelijk om klachten te bespreken met de pedagogisch medewerker die direct betrokken
is bij uw kind of de situatie waarop de klacht betrekking heeft.

Mocht bovenstaande niet voldoende of wenselijk zijn, dan kunt direct contact opnemen met de
interne of externe vertrouwenspersoon. Er is een klachtenloket kinderopvang via www.klachtenloket-
kinderopvang.nl of rechtstreeks via de Geschillencommissie. Deze is te bereiken via internet op
www.degeschillencommissie.nl

Zie

e Bijlage Il Klachtenbeleid.

GGD INSPECTIE

Bij alle BSO’s vinden reguliere controles door de GGD plaats.

Het doel van deze inspecties is om voor opening te controleren of de locatie voldoet aan de
voorschriften (pre-inspecties) en om gezamenlijk te kijken naar verbeterpunten binnen een
opvangorganisatie (3-maandelijkse inspecties).

Daarnaast worden er onverwachte inspectiebezoeken afgelegd om steekproefsgewijs het beleid, de

naleving van regels en de (pedagogische) kwaliteit te controleren.

13
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BIJLAGE | PEDAGOGISCHE MEDEWERKER GEDRAGSCODE

Alle medewerkers van Willow gaan akkoord met het volgende:

* Elk kind verzorgen, begeleiden en respecteren

* Een sfeer creéren waarin de kinderen zich thuis voelen.

* Kinderen begeleiden op met behulp van het pedagogisch beleid en hun expertise.

*  Het protocol Melding Huiselijk Geweld en Kindermishandeling volgen zoals wettelijk vereist
* Het pedagogisch-, gezondheids- en veiligheidsbeleid volgen

* In het bezit zijn van een geldige VOG en een geldig diploma

+  Openstaan voor feedback van zowel kinderen als ouders/verzorgers.

* Per kind worden relevante gegevens verzameld voor de praktijk van de pedagogisch

medewerker kinderopvang.

* Het delen van informatie over het kind aan derden is alleen toegestaan met schriftelijke

toestemming van de ouders/verzorgers (uitzondering — misbruik).
+ Jaarlijkse voortgangsafspraken verzorgen

* Kennis verbreden en verdiepen

14
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BIJLAGE Il KLACHTENBELEID

INVOERING

Willow heeft in het kader van de Wet Kinderopvang een interne klachtenregeling opgesteld. Deze
regeling beschrijft de werkwijze voor het behandelen en registreren van klachten van ouders over
¢ Een daad van de eigenaar of personen in dienst van de eigenaar jegens een ouder of kind.

¢ De overeenkomst tussen de eigenaar en de ouder.
Stap 1: Bespreek uw klacht met de directbetrokkene

Bij voorkeur bespreken ouders of verzorgers hun klachten met de directbetrokkene. Indien dit niet

tot een bevredigende oplossing leidt, kan een formele klacht worden ingediend.
Stap 2: Dien een formele klacht in bij Willow

Een formele klacht dient schriftelijk te worden ingediend bij de eigenaar van Willow, die per e-mail

te bereiken is op: annelies@willowbso.nl Krijgt u binnen zes weken geen reactie op uw klacht of

vindt u dat uw klacht niet serieus wordt genomen, dan kunt u zich wenden tot externe hulp bij het

Klachtenloket Kinderopvang.
Stap 3: Contacteer Klachtloket Kinderopvang

Stel dat de interne klachtafhandeling niet leidt tot een bevredigende oplossing voor ouders of
verzorgers. Ouders kunnen dan voor informatie, advies en bemiddeling terecht bij het Klachtloket

Kinderopvang in Den Haag. Meer informatie vindt u op https://www.klachtenloket-

kinderopvang.nl/contact/

Stap 4: Neem contact op met de Geschillencommissie

Mocht uw klacht dan nog niet zijn opgelost, dan kunt u het geschil voorleggen aan de
Geschillencommissie Kinderopvang. U betaalt hiervoor wel een beperkte vergoeding (klachttarief).
Hiervoor dient u eerst de interne klachtenprocedure van de kinderopvangorganisatie te hebben

doorlopen.https://www.degeschillencommissie.nl

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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KLACHTENVOORTRAJECT

Als een ouder een klacht heeft, gaat de organisatie ervan uit dat dit zo spoedig mogelijk met de
betrokkene wordt besproken. Het aanspreekpunt is dus in principe de medewerker in de groep. We
kunnen de klacht bespreken met de beheerder. Mocht er geen oplossing komen, dan kan een klacht

worden ingediend.

DIEN EEN FORMELE KLACHT IN

2.1. Een klacht dient schriftelijk te worden ingediend. De klacht dient binnen een redelijke termijn na
het ontstaan van de klacht te worden ingediend, waarbij twee maanden als goed wordt beschouwd.
De klacht wordt gedateerd, de naam en het adres van de klager, eventueel de naam van de
medewerker op wie de klacht betrekking heeft, de locatie en de groep, plus een omschrijving van de
klacht en de datum of data waarop de klacht zich voordeed.

2.2. Als de klacht een vermoeden van kindermishandeling betreft, wordt de meldcode huiselijk

geweld en kindermishandeling van kracht. Deze klachtenprocedure is op dit moment gesloten.

KLACHTAFHANDELING

3.1. De eigenaar, A. Deibert, is verantwoordelijk voor de inhoudelijke afhandeling en registratie van
de klacht.

3.2. De eigenaar, A. Deibert, bevestigt de ontvangst van de klacht schriftelijk.

3.3. De eigenaar, A. Deibert, zal de klager informeren over de voortgang van de afhandeling van de
klacht.

3.4. Afhankelijk van de aard en inhoud van de klacht wordt een onderzoek ingesteld.

3.5. Als de klacht betrekking heeft op het gedrag van een medewerker, kan de medewerker dit
mondeling of schriftelijk melden.

3.6. De eigenaar, A. Deibert, houdt toezicht op de procedure en voorwaarden van de schikking.
3.7. Tenzij omstandigheden dit verhinderen, wordt de klacht zo spoedig mogelijk in behandeling
genomen. In dat geval stelt de klachtenfunctionaris de klager hiervan onverwijld op de hoogte en
wordt de klacht in ieder geval binnen 6 weken afgehandeld.

3.8. De klager ontvangt een schriftelijk en met redenen omkleed advies over de klacht, inclusief

concrete modaliteiten voor de uitvoering van eventuele maatregelen.
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EXTERNE KLACHTAFHANDELING

4.1. Leidt de interne klachtbehandeling niet tot een bevredigende oplossing of uitkomst, dan kan de
ouder zich wenden tot het Klachtloket Kinderopvang of de Geschillencommissie.

4.2. De ouder kan zich rechtstreeks wenden tot de Geschillencommissie indien redelijkerwijs niet
van de ouder wordt verwacht dat hij onder de gegeven omstandigheden een klacht indient bij de
houder.

4.3. Ook als de klacht binnen zes weken nog niet tot een oplossing heeft geleid, kan de klacht
worden voorgelegd aan de Geschillencommissie.

4.4. De klacht dient binnen 12 maanden na indiening van de klacht bij de organisatie te worden

voorgelegd aan de Geschillencommissie.

17
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BIJLAGE Ill MAATREGELEN RONDOM RISICO VERMISSING EN
ACHTERWACHTREGELING

Bij buitenschoolse opvang is het essentieel om strikte maatregelen te hanteren om het risico op

vermissing van kinderen te minimaliseren en een adequaat systeem voor achterwacht te hebben.

Hieronder volgt een concrete beschrijving van deze maatregelen:

1. Risico Vermissing

Registratie en Toezicht: Bij aankomst op Willow moeten kinderen worden geregistreerd. Er
dient altijd nauwlettend toezicht te zijn op de kinderen tijdens hun verblijf, zowel binnen als
buiten.

Strikte in- en uitcheckprocedure: Stel een strikte procedure op voor het in- en uitchecken
van kinderen. Zorg ervoor dat alleen geautoriseerde volwassenen de kinderen kunnen
ophalen en dat er bij vertrek altijd wordt geverifieerd of de juiste persoon het kind
meeneemt.

Om de veiligheid van elk kind te waarborgen: zullen ouders worden geinformeerd in geval
van afwezigheid. Bijvoorbeeld, als een kind met de fiets wordt verwacht en meer dan 15
minuten te laat is, zullen de ouders op de hoogte worden gesteld. Daarnaast zullen de
ouders worden geinformeerd als een kind de groep heeft verlaten en niet kan worden

gevonden.

2. Achterwachtregeling

Achterwacht: Zorg ervoor dat er voldoende ondersteuningssysteem is om als achterwacht te
fungeren. Deze mensen moet beschikbaar zijn om direct in te grijpen in noodsituaties.
Communicatieprotocol: Implementeer een duidelijk communicatieprotocol voor
noodsituaties. Weten wie de achterwacht is en hoe ze deze kunnen bereiken in geval van
nood.
In noodsituaties: In geval van nood kunnen de volgende personen worden gecontacteerd
om hulp te bieden.

o MARNIX DEIBERT (ECHTGENOOQT), NICO AND LOU DEIBERT (ZONNEN)

o WALTER LEHR (BUURMAN)

o NOOR SCHEPSTRA (BUURVROUW)

18
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e Quders informeren: Informeer ouders over de achterwachtregeling en hoe zij in
noodgevallen kunnen worden gecontacteerd.
Door deze maatregelen zorgvuldig te implementeren en te handhaven, kan de buitenschoolse
opvang een veilige omgeving bieden waarin het risico op vermissing geminimaliseerd wordt en

waarin snel gereageerd kan worden in geval van onvoorziene omstandigheden.
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BIJLAGE IV OMGAAN MET KLEINE RISICO’S

Bij naschoolse opvang is het belangrijk om kinderen te leren hoe ze op een veilige en verantwoorde

manier met kleine risico's kunnen omgaan, zoals veiligheid, gezondheid en grensoverschrijdend

gedrag.

Hieronder volgt een concrete beschrijving van hoe dit kan worden aangepakt:

1. Veiligheid

Regels en Instructies: Basisveiligheidsregels voor kinderen die buiten in de natuur spelen, zijn onder

andere:

Kinderen moeten altijd binnen zicht- of gehoorafstand van de pedagogisch medewerker.
Ken de grenzen: Stel duidelijke grenzen vast waar kinderen mogen spelen en zorg ervoor dat
ze begrijpen dat ze deze niet mogen overschrijden (Bijvoorbeeld, kinderen mogen niet naar
de rivier gaan.

Draag geschikte kleding: Kleed kinderen in weersbestendige kleding en stevige schoenen
om hen te beschermen tegen de elementen en ruig terrein.

Gebruik zonnebrandcréme en insectenwerend middel: Breng zonnebrandcréme aan om te
beschermen tegen UV-stralen en gebruik insectenwerend middel om insecten en teken af te
weren.

Blijf gehydrateerd: Zorg ervoor dat kinderen voldoende water hebben om gehydrateerd te
blijven, vooral bij warm weer.

Vermijd onbekende planten en dieren: Leer kinderen geen onbekende planten of dieren
aan te raken, omdat deze schadelijk kunnen zijn of allergische reacties kunnen veroorzaken.
Berenklauw is verwijderd uit de reguliere buitenspeelruimtes. Echter, berenklauw is
aanwezig in de algemene omgeving. Het is belangrijk dat kinderen deze plant herkennen en
de risico's van aanraking kennen. Om te voorkomen dat hun nieuwsgierigheid wordt
geprikkeld om de plant aan te raken, wordt de kinderen een afbeelding getoond van de
soorten verwondingen die kunnen optreden als ze dat doen.

Controleer op gevaren: Inspecteer het speelgebied op mogelijke gevaren zoals scherpe
voorwerpen, gebroken glas of onstabiele structuren voordat kinderen gaan spelen.

Blijf op gemarkeerde paden: Moedig kinderen aan om op gemarkeerde paden of routes te
blijven om te voorkomen dat ze verdwalen en om het risico op gevaarlijke dieren te
minimaliseren.
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Buddy-systeem: Moedig kinderen aan om het buddy-systeem te gebruiken, waarbij ze in
paren of kleine groepen spelen om ervoor te zorgen dat niemand alleen is.

Simulaties en Rollenspellen: Organiseer simulaties en rollenspelactiviteiten waarin kinderen
situaties kunnen nabootsen zoals wat te doen als ze verdwalen of hoe te reageren bij een
kleine verwonding.

Toezicht en Monitoring: Zorg voor continu toezicht door goed opgeleid personeel en

benadruk het belang van het altijd informeren van een volwassene als er iets misgaat.

2. Gezondheid

Hygiénepraktijken: Leer kinderen het belang van handen wassen voor het eten, na gebruik
van het toilet en na buitenspelen. Moedig hen aan om zakdoekjes te gebruiken bij niezen en
hoesten.

Voedingsbewustzijn: Bespreek gezonde voedselkeuzes en allergieén. Zorg ervoor dat
personeel op de hoogte is van eventuele allergieén van kinderen en hoe te reageren bij een
allergische reactie.

EHBO-training: Bied basistraining in EHBO aan, zoals het aanleggen van een verband, om

kinderen basisvaardigheden bij te brengen voor het omgaan met kleine verwondingen.

3. Grensoverschrijdend Gedrag

Respect en Empathie: Leer kinderen om respectvol met anderen om te gaan en empathie te
tonen. Bespreek wat grensoverschrijdend gedrag is en moedig hen aan om altijd "nee" te
zeggen als iets hen ongemakkelijk maakt.

Communicatievaardigheden: Oefen hoe ze rustig en duidelijk hun gevoelens kunnen uiten
als ze zich ongemakkelijk voelen bij het gedrag van anderen.

Vertrouwde Volwassene: Zorg ervoor dat kinderen hun mentor kunnen benaderen als ze

zich onveilig voelen of problemen tegenkomen die ze niet zelf kunnen oplossen.

Door deze praktische benaderingen toe te passen, kunnen kinderen bij Willow leren om positief en
zelfverzekerd om te gaan met kleine risico's in de naschoolse opvang, wat bijdraagt aan hun algehele

welzijn en veiligheid.
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BIJLAGE V MELDCODE HUISELIJK GEWELD EN KINDERMISHANDELING

<4 Maatschappelijke
4 Kinderopvang

1>§< 4, Branchevereniging 0 m‘m‘k
¥ S

Belangenvereniging van Ouders in de Kinderopvang

Protocol ‘kindermishandeling
en grensoverschrijdend
gedrag’ voor de kinderopvang

De meldcode, de meld-, overleg-, en aangifteplicht en hoe om te gaan
met (seksueel) grensoverschrijdend gedrag tussen kinderen onderling

Opgesteld door BOinK in samenwerking met aandachtsfunctionarissen in de kinderopvang.
Voor vragen, neem contact op met BOinK: 030-2331400

Datum: Mei 2024
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Wanneer een kinderopvangorganisatie geconfronteerd wordt met signalen van kindermishandeling

in de thuissituatie, een geweld- of zedendelict door een medewerker van de kinderopvang of

seksueel grensoverschrijdend gedrag door kinderen op de opvang is het van belang dat hier op een
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professionele manier mee wordt omgegaan. Dit protocol is, met inachtneming van geldende
wetgeving, opgesteld om kinderopvangorganisaties handvatten te bieden in dit soort situaties.

Verantwoordelijkheden binnen kinderopvangorganisaties

Het is van belang dat verantwoordelijkheden van medewerkers van kinderopvangorganisaties, waar
het gaat om vermoedens van kindermishandeling en grensoverschrijdend gedrag, goed zijn
vastgelegd. De verantwoordelijkheden per functie? zijn:
= De beroepskracht/pedagogisch medewerker dient deskundig te zijn in het
herkennen en bespreken van signalen die kunnen wijzen op huiselijk geweld en
kindermishandeling. Onder signaleren wordt verstaan het waarnemen en
interpreteren van aanwijzingen in gedrag en lichamelijk welzijn van het kind, in
het gedrag van de ouders en in de gezinsomgeving die mogelijk wijzen op
huiselijk geweld of kindermishandeling. Deze signalen dienen zo snel mogelijk te
worden neergelegd bij de aandachtsfunctionaris. De beroepskracht dient ook
alert te zijn op signalen die wijzen op een geweld- of zedendelict gepleegd door
een collega of signalen die wijzen op seksueel grensoverschrijdend gedrag tussen
kinderen onderling. Er wordt geadviseerd om de deskundigheidsbevordering van
beroepskrachten op dit onderwerp een structurele plek te geven in het
scholingsplan.
= De aandachtsfunctionaris heeft een centrale en adviserende rol in de stappen
rond het signaleren en handelen bij vermoedens van huiselijk geweld en
kindermishandeling in huiselijke kring. Het advies is daarom om een
aandachtsfunctionaris aan te stellen. Deze beroepskracht is meestal een
leidinggevende of ervaren senior en dient het onderwerp huiselijk geweld en
kindermishandeling binnen de instelling te borgen. Hiertoe dient de
aandachtsfunctionaris deskundig te zijn in het signaleren, handelen en delen van
zorg en op de hoogte te zijn van de werkwijze van de meldcode en de afspraken
binnen de eigen organisatie. De aandachtsfunctionaris heeft tevens contact met
externe partijen als bijvoorbeeld Veilig Thuis. De scholing van de
aandachtsfunctionaris zou een structurele plek moeten krijgen in het
scholingsplan.
= De houder of directie draagt de eindverantwoordelijkheid voor de uitvoering van
dit protocol. De houder/directie is verantwoordelijk voor het opnemen van de
meldcode in het zorgbeleid en/of veiligheidsbeleid en dat deze aansluit op
werkprocessen binnen de organisatie.
De houder/directie draagt er zorg voor dat beroepskrachten binnen de
organisatie op de hoogte zijn van de meldcode en er naar kunnen handelen.
De houder/directie stelt een aandachtsfunctionaris aan en geeft deze mandaat en
de ruimte deze functie naar behoren uit te oefenen.
De houder/directie is bij het vermoeden van een geweld- of zedendelict door een
collega verplicht om in contact te treden met de vertrouwensinspecteur van de

1 De functies van medewerkers binnen dit protocol zijn zo generiek mogelijk beschreven. Er kan voor gekozen worden om functies te
wijzigen. Hierbij moet wel rekening worden gehouden met de scheiding van (eind)verantwoordelijkheden en functieniveaus binnen de
organisatie (zie ook bijlage 7).
25
GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026



wiLlOwW

Inspectie van het Onderwijs en ook tot het doen van aangifte als er sprake is van
een reéel vermoeden.

De directie vervult daarnaast een centrale rol in de route bij signalen van een
mogelijk geweld- of zedendelict door een collega en de route
grensoverschrijdend gedrag tussen kinderen onderling.

Verantwoordelijkheid en taken binnen een gastouderbureau

Binnen het werkproces van een gastouderbureau spelen meer partijen een rol, daarom is hiervoor
specifiek een toelichting opgenomen. De verschillende partijen zijn de gastouder met eventuele
eigen kinderen en andere volwassenen in diens huishouden (huisgenoten), de (vraag)ouder met
diens kind(eren) en de bemiddelingsmedewerker van het gastouderbureau. Zowel het kind dat
wordt opgevangen als het kind van de gastouder kan slachtoffer zijn van huiselijk geweld en
kindermishandeling en zowel dader als slachtoffer zijn van seksueel grensoverschrijdend gedrag.
Zowel de gastouder (en andere volwassenen in diens huishouden) als de (vraag)ouder als iemand
anders in de directe omgeving kan dader zijn van huiselijk geweld en kindermishandeling.

De gastouder dient te kunnen signaleren en deskundig te zijn in het herkennen en
bespreken van signalen die kunnen wijzen op huiselijk geweld en
kindermishandeling. De gastouder dient ook alert te zijn op signalen die wijzen op
seksueel grensoverschrijdend gedrag tussen kinderen onderling. Deze signalen
dienen zo snel mogelijk te worden neergelegd bij de bemiddelingsmedewerker. De
aandachtsfunctionaris dient met de gastouder te overleggen welke rol hij/zij heeft
in vervolgstappen (zoals observeren of een gesprek voeren met de vraagouder). De
gastouder is eindverantwoordelijk voor de beslissing voor het doen van een
melding. Deze beslissing wordt altijd in samenspraak met Veilig Thuis genomen. De
verantwoordelijkheid voor het volgen van de stappen ligt bij de
aandachtsfunctionaris, de directie van het gastouderbureau is
eindverantwoordelijk. Een gastouderbureau wordt geadviseerd om de
deskundigheidsbevordering van gastouders op dit onderwerp een structurele plek
te geven in het scholingsplan.

De aandachtsfunctionaris heeft een centrale en adviserende rol in de stappen rond
het signaleren en handelen bij vermoedens van huiselijk geweld en
kindermishandeling in huiselijke kring. Het advies is daarom om een
aandachtsfunctionaris in te stellen. Deze medewerker is alert op het onderwerp
huiselijk geweld en kindermishandeling en dient het onderwerp te bespreken bij
intakes met gastouder en vraagouder. Daarom lijkt de bemiddelingsmedewerker de
aangewezen persoon om op te treden als aandachtsfunctionaris. Hij/zij moet
deskundig zijn in het signaleren, handelen en delen van zorg en op de hoogte zijn
van de werkwijze van de meldcode en de afspraken binnen de eigen organisatie.
Het wordt sterk aanbevolen om de aandachtsfunctionarissen hierin te scholen.

De houder of directie van het gastouderbureau draagt de
eindverantwoordelijkheid voor de uitvoering van dit protocol. De houder/directie is
er verantwoordelijk voor dat de meldcode wordt opgenomen in het zorgbeleid
en/of veiligheidsbeleid en dat deze aansluit op werkprocessen binnen de
organisatie.

De houder/directie draagt er zorg voor dat de gastouders op de hoogte zijn van de
meldcode en er naar kunnen handelen.
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De houder/directie stelt een aandachtsfunctionaris aan en geeft deze mandaat en
de ruimte om deze functie naar behoren uit te oefenen.

De houder/directie is bij het vermoeden van een geweld- of zedendelict door een
collega verplicht om in contact te treden met de vertrouwensinspecteur van de
Inspectie van het Onderwijs en ook tot het doen van aangifte indien er sprake is van
een reéel vermoeden.

De houder/directie vervult daarnaast een centrale rol bij signalen van een mogelijk
geweld- of zedendelict door een collega en de route grensoverschrijdend gedrag
tussen kinderen onderling.

Gastouder en (vraag)ouder kunnen beide signalen van huiselijk geweld en kindermishandeling en
seksueel grensoverschrijdend gedrag tussen kinderen onderling neerleggen bij de
aandachtsfunctionaris. Deze zal in beperkte mate zelf signalen kunnen herkennen aangezien hij/zij
beperkt aanwezig is gedurende de opvang. In alle gevallen verzamelt de aandachtsfunctionaris
signalen en zet vervolgstappen.

De taken en verantwoordelijkheden van een aandachtsfunctionaris kunnen zowel worden
neergelegd bij een bemiddelingsmedewerker als bij een direct leidinggevende. Dit is afhankelijk van
de grootte van het gastouderbureau en de afspraken die hierover intern worden gemaakt. Het is aan
te bevelen om als gastouderbureau ten minste één aandachtsfunctionaris aan te stellen.

Indeling van dit protocol

Dit protocol bestaat uit de volgende drie delen:

1. Kinderopvangorganisaties zijn sinds 1 juli 2013 wettelijk verplicht een meldcode huiselijk
geweld en kindermishandeling te hebben, net als in de sectoren gezondheidszorg,
onderwijs, maatschappelijke ondersteuning, jeugdhulp en justitie. Vanaf 1 januari 2019 is
het daarnaast verplicht om binnen de meldcode te werken met een afwegingskader. Deze
verandering in wetgeving is de aanleiding voor het opstellen van dit protocol. In deel 1 is de
aangepaste meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling opgenomen.

2. Sinds 1 juli 2013 geldt er ook een meld-, overleg-, en aangifteplicht specifiek voor de
kinderopvang indien een medewerker wordt verdacht van een geweld- of zedendelict. Deze
meld-, overleg en aangifteplicht houdt in dat houders van kinderopvangorganisaties
verplicht zijn om te overleggen met de vertrouwensinspecteur van de Inspectie van het
Onderwijs bij aanwijzingen van een geweld- of zedendelict door een medewerker. Indien na
dit overleg het vermoeden blijft bestaan heeft de houder ook een aangifteplicht. Ook
medewerkers hebben een aangifteplicht indien het vermoeden de houder zelf betreft. Zij
hebben ook de mogelijkheid om contact op te nemen met de vertrouwensinspecteur van de
Inspectie van het Onderwijs. Deel 2 van dit protocol gaat uitgebreid in op de te nemen
stappen in het kader van de meldplicht.

3. Deel 3 gaatin op het stappenplan wanneer er een vermoeden bestaat van seksueel
grensoverschrijdend gedrag tussen kinderen onderling. Het is van belang op een zorgvuldige
manier om te gaan met vermoedens hieromtrent. Kinderen ontwikkelen zich ook op
seksueel gebied en bepaalde gedragingen horen bij deze ontwikkeling.
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Dit protocol is speciaal toegeschreven op de kinderopvangbranche en is bedoeld voor iedereen die
erin werkzaam is. leder deel in dit protocol is in beginsel van toepassing op verschillende situaties,
hoewel niet altijd direct duidelijk hoeft te zijn welk deel van dit protocol moet worden ingezet. Het
kan immers zijn dat er signalen bij een kind worden geconstateerd, maar niet duidelijk is of er thuis
iets aan de hand is of dat er juist op de opvang iets is gebeurd. Daarom is stap 1 altijd: in kaart
brengen van signalen. Door één protocol te hanteren wordt heel veel informatie op één plek
verzameld.

NB. In dit protocol wordt meermaals gesproken over ‘beroepskracht’. Hier kan pedagogisch

medewerker of gastouder gelezen worden tenzij expliciet anders vermeld staat.

Deel 1. Meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling in de thuissituatie

1. Inleiding

Dit deel van het protocol kindermishandeling gaat in op de meldcode huiselijk geweld en
kindermishandeling (in de thuissituatie).

1.1. Wijzigingen in de meldcode

De wetgeving waarin de meldcode is vastgelegd wijzigt per 2019. Vanaf dat moment is het verplicht
om met een afwegingskader te werken. Een afwegingskader beschrijft wanneer en op basis van
welke overwegingen, het melden van vermoedens van huiselijk geweld en/of kindermishandeling als
noodzakelijk wordt beschouwd. Het afwegingskader formuleert daarnaast wanneer hulpverlening
bieden of organiseren (ook) tot de mogelijkheden behoort. Het afwegingskader is opgenomen in
stap 4 van de meldcode. In stap 5 van de meldcode wordt vervolgens een beslissing genomen op
basis van de afweging die gemaakt is in stap 4. De stappen 1 tot en met 3 van de meldcode wijzigen
inhoudelijk niet.

1.2. Definitie Kindermishandeling en huiselijk geweld

Kindermishandeling is elke vorm van voor een minderjarige bedreigende of gewelddadige interactie
van fysieke, psychische of seksuele aard, die de ouders of andere personen ten opzichte van wie de
minderjarige in een relatie van afhankelijkheid of van onvrijheid staat, actief of passief opdringen,
waardoor ernstige schade wordt berokkend of dreigt te worden berokkend aan de minderjarige in
de vorm van fysiek of psychisch letsel. Kenmerken van kindermishandeling kunnen zijn: angst,
onmacht, isolement, eenzaamheid en loyaliteit.

Huiselijk geweld is geweld dat door iemand uit de huiselijke of familiekring van het slachtoffer wordt
gepleegd. Hieronder vallen lichamelijke en seksuele geweldpleging, belaging en bedreiging (al dan
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niet door middel van, of gepaard gaand met, beschadiging van goederen in en om het huis).

De combinatie van kinderen en huiselijk geweld betekent altijd kindermishandeling. De handelwijze
bij huiselijk geweld is hetzelfde als bij kindermishandeling of een vermoeden daarvan.

In bijlage 1 zijn de (definities van) verschillende vormen kindermishandeling opgenomen.

1.3. Leeswijzer

In het volgende hoofdstuk staat het stappenplan van de meldcode kindermishandeling mét
afwegingskader centraal. De hoofdstukken hierna bieden meer achtergrondinformatie voor wat
betreft het werken met de meldcode. Hoofdstuk drie gaat in op de wettelijke verplichtingen die
samenhangen met de meldcode. In hoofdstuk vier wordt ingegaan op wat er moet gebeuren na een
melding.

2. De meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling met afwegingskader

Onderstaande stappen worden in de volgende paragraaf toegelicht.

STAP 1 De beroepskracht:
In kaart brengen van signalen * Observeert het kind (kindcheck?)
= Brengt signalen bij het kind in kaart, zie
bijlage 3en 4

= Bespreekt de zorg met de
aandachtsfunctionaris

= Bespreekt de zorg met betrokkenen

=  Documenteert

¥

STAP 2 De beroepskracht:

Collegiale consultatie = Bespreekt signalen met
collega’s/bemiddelingsmedewerker

Bij twijfel: Veilig Thuis (anoniem) - Heeft overleg met de

Bij twijfel: letseldeskundige aandachtsfunctionaris voor advies
= Heeft contact met Veilig Thuis voor
advies

= Geeft (indien van toepassing) signaal in
verwijsindex
=  Documenteert

2De kindcheck is onderdeel van de meldcode, maar gericht op professionals die contacten hebben met volwassen cliénten en niet
met hun kinderen en daarom niet beschikken over kindsignalen. In de kinderopvang kunnen feitelijk op dagelijkse basis ‘kindchecks’

plaatsvinden.
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STAP 3 De beroepskracht:

Gesprek met de ouder (en indien mogelijk = Heeft gesprek met betrokkenen

het kind) =  Documenteert

4

e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e T
I I
| |
I STAP 4 De beroepskracht: I
I I
I | Wegen van het geweld aan de hand van = Beoordeelt de risicotaxatie I
I . = Heeft bij twijfel contact met Veilig I
1 | afwegingskader . I
1 Thuis 1
I Bij twijfel: altijd contact met Veilig Thuis = Weegt aan de hand van I
! afwegingskader !
: = Documenteert :
I I
I I
| |
I I
I » I
I I
I I
I I
I I
I I
| |
| b |
: STAP 5 De beroepskracht: :
I I
: Beslissen over het doen van een melding en = Beslist aan de hand van de I
I itk t het I
1 | het inzetten van noodzakelijke hulp u! oms en (van he 1
I afwegingskader) I
I =  Bespreekt een melding met de I
I betrokkenen I
! = Documenteert !
I I
I I
I I
I I
I I
L d

NB. Met Veilig Thuis kan op ieder moment contact opgenomen worden voor (anoniem) advies.

De meldcode in de praktijk: een voorbeeld van hoe een proces kan lopen

Stap 1

Je hebt als beroepskracht een onderbuikgevoel over een bepaald kind dat er iets niet pluis is.
Signalen kunnen heel concreet zijn, maar dit hoeft niet. Het kan zijn dat je door allerlei (kleine)
signalen bij elkaar opgeteld het idee hebt dat er iets mis is. Wanneer je met ouders spreekt over

bepaalde zorgen hebben zij steeds excuses, bagatelliseren de zorgen en/of komen niet voldoende in
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actie in jouw optiek. Je blijft je zorgen maken. Je houdt de dingen die je constateert goed bij, net als
de gespreksmomenten die je hebt (gehad) met ouders. Je bespreekt je zorg ook met de

aandachtsfunctionaris.

Stap 2

Vervolgens ga je in gesprek met collega’s. Hebben zij ook signalen geconstateerd? En wat vinden zij
van de signalen die jij hebt gezien? Of in het geval van gastouderopvang neem je contact op met de
bemiddelingsmedewerker. Je vraagt de aandachtsfunctionaris om advies en/of er wordt contact
opgenomen met Veilig Thuis om de situatie (anoniem) voor te leggen. Over wie contact opneemt
met Veilig Thuis zijn duidelijke afspraken gemaakt binnen de organisatie. Alle acties die ondernomen

worden, worden goed bijgehouden in het kinddossier.

Stap 3

Op basis van de kennis die je nu hebt opgedaan, ga je in gesprek met de ouders en in sommige
gevallen ook met het kind. Dit kan zo nodig met ondersteuning van de aandachtsfunctionaris, of
bijvoorbeeld de bemiddelingsmedewerker of een leidinggevende. Ook hier zijn duidelijke afspraken

over gemaakt binnen de organisatie. Van dit gesprek wordt een verslag gemaakt.

Stap 4

Je weegt de signalen op basis van het afwegingskader. Je beantwoordt de twee vragen: is melden
noodzakelijk? En vervolgens: is hulp bieden en/of organiseren voor de ouders en het kind/de
kinderen ook mogelijk? Deze hoofdvragen moeten worden beantwoord door een aantal vragen over
de situatie te beantwoorden (het afwegingskader staat in onderstaande paragraaf).

Het kan zijn dat je zorgen na het gesprek met ouders zijn verminderd of zijn weggenomen.
Bijvoorbeeld omdat ouders aangeven dat zij zelf hulp hebben gezocht vanwege problemen in de
opvoeding waar zij tegenaan lopen en het moeilijk vinden hiermee om te gaan. In zo’n geval kan
besloten worden de meldcode te stoppen. Houd goed vinger aan de pols en biedt ondersteuning aan
ouders door er te zijn voor de kinderen én met ouders mee te denken over de problemen in de
opvoeding die zij tegenkomen. Hiervoor kunnen ook samenwerkingspartners worden benaderd (zie

in bijlage 2 de sociale kaart. Deze dient te worden aangepast/ingevuld voor de eigen situatie).

Stap 5
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Je maakt de beslissing of melden bij Veilig Thuis noodzakelijk is en/of dat hulpverlening kan worden

georganiseerd. Deze beslissing leg je vast in het dossier van het kind/de kinderen.

2.1. De stappen van de meldcode en het afwegingskader

De stappen die worden beschreven zijn in een bepaalde volgorde gerangschikt, maar deze volgorde
staat niet vast en kan in de praktijk anders verlopen. Waar het om gaat, is dat de beroepskracht op
enig moment in het proces alle stappen heeft doorlopen, voordat hij/zij besluit om al dan niet een
melding te doen. Als er gedurende het doorlopen van de stappen in de meldcode geen zorgen meer
bestaan dan kan de meldcode worden afgesloten. Dit wordt dan gedocumenteerd.

Stap 1:In kaart brengen van signalen

De beroepskracht brengt de signalen die een vermoeden van huiselijk geweld of kindermishandeling
bevestigen of juist ontkrachten in kaart en legt deze vast. De beroepskracht legt ook alle contacten
over de signalen vast, evenals de stappen die worden gezet en de besluiten die worden genomen.

Bij vroeg signalering worden signalen gezien die duiden op een zorgelijke of mogelijk bedreigde
ontwikkeling. Zelden zullen deze signalen direct duidelijkheid geven over de oorzaak zoals huiselijk
geweld of kindermishandeling. Het is daarom belangrijk om uit te gaan van de signalen die de
beroepskracht bij het kind of in de interactie tussen ouder en kind waarneemt. Bij het signaleren van
huiselijk geweld of kindermishandeling kan gebruik worden gemaakt van de signalenlijsten (bijlage 3
en 4) en de observatielijst (bijlage 5).

Het is gebruikelijk om in deze stap in gesprek te gaan met de ouder tijdens haal- en
brengmomenten, tijdens een tien-minutengesprek of op een ander gepland moment. Hierbij gaat
het vooral om het benoemen van feitelijkheden en zaken die opvallen. Daarnaast kan het kind in de
groep geobserveerd worden alsook de ouder met het kind tijdens contactmomenten.

Alle signalen dienen te worden verzameld waardoor het duidelijker wordt welke zorgen er zijn en of
deze zorgen gegrond zijn. De beroepskracht vraagt de aandachtsfunctionaris om te helpen bij het
onderbouwen van de zorgen.
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Het is belangrijk dat de kinderopvangorganisatie alles goed registreert. Gastouders maken hierover
duidelijke afspraken met hun gastouderbureau. Alle gegevens die te maken hebben met het
signaleren en handelen dienen schriftelijk te worden vastgelegd. Gespreksverslagen kunnen door
betrokkenen worden ondertekend. Deze kunnen in het kinddossier worden bewaard, dat in een
gesloten kast (met slot) of digitaal (met wachtwoord) wordt bewaard. Dit vanwege de
privacygevoelige gegevens die worden verzameld. Bij het verwerken van deze gegevens wordt
rekening gehouden met de Algemene Verordening Gegevensbescherming.

Noodsituaties

Bij signalen die wijzen op acuut en zodanig ernstig geweld dat het kind of zijn gezinslid
daartegen onmiddellijk moet worden beschermd, kunt u meteen advies vragen aan Veilig Thuis.
Komt men daar, op basis van de signalen, tot het oordeel dat onmiddellijke actie is geboden,
dan kan zo nodig in hetzelfde gesprek een melding worden gedaan zodat op korte termijn de
noodzakelijke acties in gang kunnen worden gezet om de veiligheid van het kind zoveel mogelijk
te waarborgen. In noodsituaties kan overigens ook contact worden gezocht met de Raad voor
de Kinderbescherming en/of de politie om hulp worden gevraagd.

Stap 2: Collegiale consultatie en bij twijfel Veilig Thuis en/of een letseldeskundige

De beroepskracht bespreekt de signalen met de aandachtsfunctionaris. Dit is de medewerker
werkzaam binnen de kinderopvangorganisatie met specifieke deskundigheid op het terrein van
kindermishandeling en huiselijk geweld. Het wordt aanbevolen om bij twijfel advies te vragen aan
Veilig Thuis of een letseldeskundige. Dit is doorgaans een taak voor de aandachtsfunctionaris (of dit
wordt in overleg met de aandachtsfunctionaris opgepakt).

Overleg is - afhankelijk van de interne afspraken van de kinderopvangorganisatie - mogelijk met de
volgende interne collega’s: de leidinggevende, de bemiddelingsmedewerker (van het
gastouderbureau), de gedragswetenschapper, de aandachtsfunctionaris of een collega uit dezelfde
groep. Extern is consult mogelijk met de jeugdverpleegkundige of jeugdarts van het
consultatiebureau of de GGD. Indien de kinderopvangorganisatie deelneemt aan het zorgadviesteam
(ZAT) is het ook mogelijk om het kind binnen dit team te bespreken. Tevens kan worden
samengewerkt met het Centrum voor Jeugd en Gezin, het buurtteam, etc.

Consult bij Veilig Thuis of deskundige op het gebied van letselduiding

Indien de aandachtsfunctionaris ook maar enige twijfel heeft over de oorzaak van de situatie en/of
eventuele mogelijke onveiligheid bij het kind, kan advies worden gevraagd bij Veilig Thuis of een
deskundige op het gebied van letselduiding. Veilig Thuis kan een eerste weging maken of het terecht
is dat er zorgen zijn over deze situatie en of er mogelijk sprake kan zijn van huiselijk geweld of
kindermishandeling. Ook kan Veilig Thuis worden betrokken als er zorgen zijn over huiselijk geweld
waarbij ouders c.q. meerderjarige huisgenoten betrokken zijn. Een letseldeskundige kan worden
ingezet ter duiding van letsels waarbij een vermoeden van huiselijk geweld of kindermishandeling
speelt. Zorgvuldig handelen vereist dat de aandachtsfunctionaris bij elk vermoeden nagaat of advies
moet worden gevraagd bij Veilig Thuis of een letseldeskundige.
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Consult bij zorgadviesteam

Voor het bespreken in het zorgadviesteam wordt een intakegesprek met de ouders en/of
aandachtsfunctionaris gevoerd door het maatschappelijk werk of een ander lid van het
zorgadviesteam. Door de ouder continu te betrekken en mee in overleg te treden, is de kans groter
dat de ouder gemotiveerd is om de situatie te verbeteren en/of hulp te aanvaarden.

Om het kind ‘open’ (niet anoniem) te bespreken in het zorgadviesteam en met andere externe
deskundigen is schriftelijke toestemming van de ouder vereist. Indien de
beroepskracht/aandachtsfunctionaris in het contact transparant en integer is, is de kans groot dat
over deze zaken een open gesprek mogelijk is. In de meeste gevallen wordt toestemming door de
ouder gegeven. Gespreksvaardigheid om in gesprek te gaan over zorgen en het vragen om
toestemming van de ouder is een specifieke deskundigheid en kan door middel van scholing worden
aangeleerd. Ook kan de beroepskracht/aandachtsfunctionaris advies krijgen van Veilig Thuis of het
zorgadviesteam over het in gesprek gaan met de ouder. Indien de ouder weigert, kan dit een
zorgelijk signaal zijn en moet het worden meegenomen in de weging (stap 4). Het kind kan overigens
anoniem worden besproken wanneer de ouder geen toestemming heeft gegeven, maar dit verdient
niet de voorkeur vanwege de eventuele vervolgacties.

Vanaf stap 2 is het raadzaam registratie in de Verwijsindex Risicojongeren te overwegen indien de
kinderopvangorganisatie op dit systeem is aangesloten.

Het is belangrijk dat de kinderopvangorganisatie alles goed registreert. Alle gegevens die te maken
hebben met het signaleren en handelen dienen schriftelijk te worden vastgelegd.

Stap 3: Gesprek met de ouder (en indien mogelik met het kind)

De aandachtsfunctionaris bespreekt de signalen met de ouders, en indien mogelijk met het kind. De
kinderopvangorganisatie kan er echter ook voor kiezen dat het gesprek door de beroepskracht wordt
gevoerd, eventueel samen met aandachtsfunctionaris, bemiddelingsmedewerker of leidinggevende.
In die gevallen wordt het gesprek altijd voorbereid met de aandachtsfunctionaris. Ook kan tijdens de
voorbereiding ondersteuning worden gevraagd aan Veilig Thuis. In de voorbereiding is het van
belang rekening te houden met emoties van de ouder(s) en het kind, zoals boosheid, verdriet en
angst veroorzaakt door onmacht, loyaliteit, isolement en schaamte.

Voor het gesprek met de ouders (en eventueel het kind) kunnen de volgende stappen worden
gevolgd:

1. Legde ouders (en eventueel het kind) het doel uit van het gesprek;

2. Beschrijf de feiten die zijn vastgesteld en de waarnemingen die zijn gedaan, geef daarbij geen
waardeoordeel of eigen interpretatie;

3. Nodig de ouders uit om een reactie hierop te geven. Vraag hoe ouders dit ervaren. Ga respectvol
om met de emoties;

4. Kom pas na deze reactie zo nodig en zo mogelijk met een interpretatie van hetgeen er is gezien,
gehoord en/of waargenomen. Leg uit waarom je het gedrag zorgelijk vindt: wat zijn de effecten
voor het kind;

5. Leg het gesprek vast en laat het indien mogelijk ondertekenen door alle betrokkenen.
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In de meeste gevallen is het onduidelijk wat de oorzaken zijn van de signalen. Door ouders te
informeren en informatie uit te wisselen over de ontwikkeling van hun kind, kunnen zorgen
verduidelijkt, ontkracht of bekrachtigd worden. Nodig de ouders expliciet uit tot het geven van hun
mening en vraag door over kind gerelateerde onderwerpen in de thuissituatie. Herkent de ouder de
situatie? Hoe gedraagt het kind zich thuis? Hoe reageren de ouders daarop? Hoe gaat het opvoeden
thuis? Hoe reageert het kind hierop? Hoe is de ontwikkeling van het kind tot nu toe verlopen? Wat
vinden de ouders daarvan? Hoe ervaren de ouders de opvoeding en hun rol als ouders?

Indien de ouders de zorgen herkennen, kan een begin worden gemaakt met het onderzoeken van
kansen en oplossingen. Ouders moeten vaak eerst worden gemotiveerd zodat de zorgen over hun
kind kunnen worden gedeeld. Het helpt dan om ouders meer informatie te geven over de
ontwikkeling van het kind en de effecten voor het kind in de huidige situatie. Vraag naar wat het met
de ouders doet. Het benoemen van hun emoties kan de motivatie tot veranderen vergroten. Maak
steeds duidelijk dat jullie beiden hetzelfde doel hebben: het beste voor het kind. Als ouders niet te
motiveren zijn en de zorgen blijven ontkennen is het raadzaam Veilig Thuis om advies te vragen en
een melding te overwegen. Ook kan Veilig Thuis betrokken worden als er zorgen zijn over huiselijk
geweld waarbij ouders c.q. meerderjarige huisgenoten betrokken zijn.

Indien wordt besloten om ook met het kind zelf te spreken, is het van belang dat het kind zich veilig
genoeg voelt om het gesprek te voeren (bijlage 6). Maak hierbij de afweging of het in het belang van
het kind zelf is om dit gesprek te voeren. Hierover kan ook advies worden gevraagd aan Veilig Thuis.
Beloof tijdens een dergelijk gesprek nooit geheimhouding, maar geef wel aan dat de signalen serieus
zullen worden afgewogen. Belangrijk is ook dat het kind niet wordt ondervraagd, maar dat het kind
met name de ruimte wordt gegeven om zijn verhaal te vertellen. Zie voor tips ook de informatie op
de site van de Rijksoverheid: de handreiking participatie van kinderen 2018.

Stap 4: Wegen van het geweld en bij twijfel altijid raadplegen van Veilig Thuis
en

Stap 5: Beslissen aan de hand van afwegingskader

De beroepskracht weegt in samenwerking met de aandachtsfunctionaris op basis van de signalen,
van het (extern) ingewonnen advies en van het gesprek met de ouders het risico op huiselijk geweld
of kindermishandeling. Daarnaast wordt de aard en de ernst van het huiselijk geweld of de
kindermishandeling gewogen aan de hand van het afwegingskader en al dan niet in overleg met
Veilig Thuis.

Voor de weging is het van belang dat in het dossier de signalen, de gesprekken en de stappen
worden beschreven en vastgelegd die al zijn gezet. Bij twijfel over een vermoeden van huiselijk
geweld of kindermishandeling is het verplicht om Veilig Thuis te raadplegen.

Veilig Thuis kan helpen een risicotaxatie (inschatting van risicofactoren) uit te voeren en kan helpen
bepalen of het verstandig is zelf hulp te bieden of organiseren of een melding te doen.

Het is belangrijk dat de kinderopvangorganisatie alles goed registreert. Alle gegevens die te maken
hebben met het signaleren en handelen dienen schriftelijk te worden vastgelegd. Leidt weging tot de
conclusie dat er geen zorgen (meer) zijn, dan kan de Meldcode in stap 4 worden afgesloten.

35
GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026



wIiLlOwW

Kleinschalige Ontwikkelplek in de Natuur (BSO+)

Als de zorgen blijven bestaan dan wordt in stap 5 besloten, op basis van het afwegingskader, of
melden noodzakelijk is én of het mogelijk is om passende hulp te organiseren.

Het afwegingskader

Het is van belang dat beide afwegingen in deze volgorde worden genomen. Een

beroepskracht vraagt zich eerst af of melden noodzakelijk is, aan de hand het afwegingskader.
Vervolgens besluit de signalerende beroepskracht of het bieden van hulp tot de mogelijkheden van
zowel deze beroepskracht als de betrokkenen behoort. Wanneer melden volgens het
afwegingskader noodzakelijk is, zal de tweede beslissingsvraag over eventuele hulp en aan welke
voorwaarden deze moet voldoen, in overleg met Veilig Thuis worden beantwoord.

NB. Beroepskrachten in de kinderopvang hebben geen hulpverlenende rol. Zij kunnen echter wel
hulp organiseren rondom een gezin. Hiervoor kan een beroep gedaan worden op
samenwerkingspartners van de kinderopvangorganisatie. Beroepskrachten kunnen ouders
daarnaast ondersteunen door bijvoorbeeld extra opvang te bieden aan de kinderen en uiteraard
kunnen zij aan kinderen een veilige omgeving bieden. De kinderopvang kan van grote
toegevoegde waarde zijn aangezien zij goed vinger aan de pols kunnen houden. Zij zien kinderen
en ouders immers zeer regelmatig. Onderlinge samenwerking en afstemming tussen sectoren
(bijvoorbeeld met het onderwijs) is hierbij erg belangrijk.

Meldnormen: in welke situaties moeten beroepskrachten melden?
Beroepskrachten moeten een melding doen bij Veilig Thuis in de volgende situaties:

Het afwegingskader in beeld

Op de volgende pagina worden de stappen van het afwegingskader toegelicht.
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1. Heb ik een
vermoeden?

I—Iﬁ

Ja Nee
2. Actitelen/of Afsluiten en
structurele “astlergen
onveiligheid? vastleggen
|
| 1
Ja Nee
Melden bij Veilig 3. Hulp
Thuis mogelijk?
Ja Nee
1 1
4. Acceptatie Melden bij Veilig
van hulp? Thuis
Ja Nee

5.Gewenste Melden bij Veilig
resultaat? Thuis
Ja Nee

Melden bij Veilig

Hulp bieden Thuis

1. Heb ik op basis van de stappen 1 tot en met 4 van de meldcode een vermoeden van (dreiging van) huiselijk geweld en/of kindermishandeling?
Nee: Afsluiten en vastleggen in dossier

Ja: Ga verder met afweging 2

Als wordt ingeschat dat er géén zorgen zijn over (een dreiging van) huiselijk geweld of kindermishandeling, sluit de beroepskracht het doorlopen van de
meldcode af en vermeldt deze conclusie in het kinddossier. Een veelvoorkomende situatie is dat er wel zorgen zijn, maar dat deze zorgen geen (dreiging
van) huiselijk geweld of kindermishandeling betreffen. Bijvoorbeeld omdat er kindproblematiek is waargenomen in combinatie met pedagogische
onmacht van ouders, echter zonder dat dit de (emotionele) veiligheid van het kind bedreigt. Ook dan sluit de beroepskracht de meldcode af en noteert
deze conclusie in hetzelfde dossier. Hulp kan vervolgens worden georganiseerd, geboden en geévalueerd voor de gesignaleerde, niet tot onveiligheid
leidende, problemen.

Wanneer een beroepskracht op basis van de stappen 1 tot en met 4 van de meldcode een vermoeden heeft van (dreiging van) huiselijk geweld en/of
kindermishandeling volgt de tweede afwegingsvraag.
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Meldnorm

2. Schat ik op basis van de stappen 1 tot en met 4 van de meldcode in dat er sprake is van acute onveiligheid en/of structurele onveiligheid?
Nee: Ga verder met afweging 3

Ja: Melden bij Veilig Thuis. De afwegingen 3 tot en met 5 worden samen met Veilig Thuis doorlopen.

Ernstige onveilige en/of schadelijke situaties dienen dltijd gemeld te worden bij Veilig Thuis, ook wanneer een beroepskracht inschat dat hij en de
organisatie mogelijkheden hebben om hulp te bieden of te organiseren. Met deze melding kan Veilig Thuis vroegere, maar ook eventuele toekomstige
signalen van huiselijk geweld over de betrokkenen, combineren.

Meldnormen 2 en 3

3. Ben ik in staat effectieve hulp te bieden of organiseren om dreiging van (toekomstig) huiselijk geweld en/of kindermishandeling af te wenden?

Bij acute onveiligheid en/of structurele onveiligheid wordt deze afweging samen met Veilig Thuis doorlopen.
Nee: Melden bij Veilig Thuis

Ja: Ga verder met afweging 4

Bij effectieve hulp rondom huiselijk geweld en/of kindermishandeling is veiligheid het hoofddoel. Goede hulp bij huiselijk geweld en/of kindermishandeling
is gericht op alle leden in een (gezins)systeem: minderjarigen en volwassen, pleger(s) en slachtoffer(s). Er wordt met alle betrokkenen samengewerkt in
het maken, evalueren en uitvoeren van veiligheids- en hulpplannen.

4. Aanvaarden de betrokkenen hulp om dreiging van (toekomstig) huiselijk geweld en/of kindermishandeling af te wenden en zijn zij bereid zich

hiervoor in te zetten? Bij acute onveiligheid en/of structurele onveiligheid wordt deze afweging samen met Veilig Thuis doorlopen.
Nee: Melden bij Veilig Thuis

Ja: Hulp bieden of organiseren, ga verder met afweging 5.

In deze afwegingsvraag staan de mogelijkheden van de betrokkenen tot het aanvaarden van hulp bij (dreigend) huiselijk geweld en/of kindermishandeling
centraal. Het gaat erom dat de betrokkenen, alle leden van het (gezins)systeem, maar ook het (bredere) netwerk van (informele) steunfiguren bereid en in
staat zijn de voorgestelde hulp direct aan te gaan.

In het afwegingskader leidt de vierde afwegingsvraag tot een melding indien hulp wordt afgehouden. Vaak is bij aanvang niet helemaal helder hoezeer de
betrokkenen bereid en in staat zijn zich in te zetten. De redenen om de hulp te aanvaarden kunnen divers zijn. Hun motivatie kan vooral intrinsiek of
extrinsiek van aard zijn. Ook de mogelijkheden van de betrokkenen en hun netwerk verschillen. Door direct en in samenwerking met de betrokkenen en
ketenpartners veiligheidsafspraken en hulpverleningsafspraken te maken wordt vaak helder wat de bereidheid en de mogelijkheden van de betrokkenen
zijn.

5. Leidt de hulp binnen de gewenste termijn tot de noodzakelijke resultaten ten aanzien van de veiligheid en/of het welzijn (herstel) van alle

betrokkenen? Bij acute onveiligheid en/of structurele onveiligheid wordt deze afweging samen met Veilig Thuis doorlopen.
Nee: (Opnieuw) melden bij Veilig Thuis.
Ja: Hulp opstarten met afspraken over het volgen van toekomstige (on)veiligheid met betrokkenen en samenwerkingspartners.

De beantwoording van deze afwegingsvraag leidt tot een melding bij Veilig Thuis indien wordt vastgesteld dat hulp onvoldoende resultaat oplevert:
(het risico op) onveiligheid duurt voort, onveiligheid herhaalt zich of hulp stagneert.
. Het gaat dus om situaties waarin hulpverleners hulp bieden bij zorgen over onveiligheid én de hulp binnen de gewenste termijn niet leidt tot de
noodzakelijke resultaten ten aanzien van de veiligheid en het welzijn van de betrokkenen (en/of de ontwikkeling van minderjarigen)
. De problematiek ernstiger of groter blijkt dan verwacht
. De uitvoering van het veiligheid- en/of hulpverleningsplan is vastgelopen.

Om deze laatste afwegingsvraag zorgvuldig te beantwoorden is het nodig dat binnen de hulp die beroepskrachten bieden, duidelijk is afgesproken met
betrokkenen uit het (gezins)systeem en met andere hulpverleners met wie wordt samengewerkt, aan welke doelen en resultaten wordt gewerkt.

Hoe en door wie wordt vastgesteld of de veiligheid voldoende is bereikt? Hoe wordt de veiligheid gemonitord en gedurende welke periode? Wanneer
sprake is van een acuut onveilige situatie of structureel onveilige situatie is het van belang dat, na het doen van een melding bij Veilig Thuis, in de eerste
plaats met Veilig Thuis duidelijk is besproken en afgesproken wat de termijn is (in dagen, weken of maanden) waarbinnen specifiek genoemde resultaten
ten aanzien van de veiligheid behaald moeten zijn.

Uitwerking meldnormen in vijf afwegingsvragen in stap 4 van de meldcode
Het is van belang dat goed wordt gekeken wanneer de vragen samen met Veilig Thuis moeten
worden doorlopen. Als er sprake is van acute en/of structurele onveiligheid of disclosure, moet je
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melden bij Veilig Thuis en moeten de vragen drie tot en met vijf altijd met Veilig Thuis worden

doorlopen.

Indien er sprake is van ‘weet het niet’, ga je uit van ‘Nee’.

Definities en voorbeelden acute, structurele onveiligheid en disclosure
In samenspraak met Veilig Thuis zijn de volgende definities en voorbeelden opgesteld. Onder iedere
definitie staan een aantal praktijkvoorbeelden uit de kinderopvangsector.

Acute onveiligheid

Definitie Een persoon is in direct fysiek gevaar, diens veiligheid is de komende dagen

niet gegarandeerd en hij of zij heeft direct bescherming nodig.

Toelichting Bij het afwegen van signalen van huiselijk geweld en/of kindermishandeling

schat een beroepskracht allereerst en voortdurend in of een betrokkene acuut
(levens)gevaar loopt. Dit betreft de aanwezigheid van fysiek of seksueel geweld
(met of zonder letsel) of, in geval van zorgafhankelijke kinderen of (oudere)
volwassenen, de afwezigheid van de meest basale verzorging (waaronder eten,
drinken, kleding en onderdak) maar bijvoorbeeld ook het onnodig toedienen

van medicijnen of het verrichten van onnodige zorg.

Voorbeelden .

Door geweld toegebrachte verwonding die medische behandeling
behoeft

(Ernstig) letsel met een vermoeden dat dit is toegebracht, of een
poging daartoe

Poging tot verwurging

Wapengebruik

Geweld tijdens de zwangerschap

(Vermoeden van) seksueel misbruik of seksueel geweld of seksuele
exploitatie van kinderen jonger dan 18 jaar

Acute bedreiging om zichzelf of een naaste (waaronder (ex)-partner,
kinderen of familielid) te doden, ernstig letsel toe te brengen of hun
vrijheid te benemen (familiedrama, eerwraak, vrouwelijke genitale
verminking)

Onthouden van zorg die acuut de gezondheid bedreigt van -9
maanden tot + 100 jaar, waaronder het onthouden van voedsel

Als een ouder/verzorger (medische) klachten/aandoeningen bij een
kind verzint/aandikt, (medische) onderzoeksgegevens betreffende bij
het kind bestaande klachten en afwijkingen vervalst of in het kader
van een onderzoek selectief verstrek of (medische) klachten en
afwijkingen bij het kind daadwerkelijk veroorzaakt
Vrijheidsbeperkende maatregel voor pleger loopt af zonder dat er
afdoende veiligheidsmaatregelen genomen zijn

Acuut onveilige situatie bestaat of zorg dreigt weg te vallen vanwege
suicidepoging, automutilatie, acuut psychiatrisch beeld, intoxicatie
door alcohol of drugs

Noodgedwongen vlucht van huis door (dreiging van) huiselijk geweld
en/of kindermishandeling.
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Voorbeelden uit de praktijk van acute onveiligheid:

Van een kind op de buitenschoolse opvang is bekend dat de ouders in scheiding liggen en
dat deze scheiding moeizaam verloopt. Aan het kind is dit merkbaar in gedrag: stil,
terughoudend soms angstig. Dit gedrag is duidelijk veranderd. Op een dag zijn beide ouders
aanwezig op de opvang tijdens het brengen en de situatie escaleert. Vader en moeder
krijgen een woordenwisseling die leidt tot een fysieke confrontatie. Dit gebeurt voor de
ogen van hun eigen kind, maar ook van andere kinderen.

’s Morgens wordt een kind gebracht en je merkt dat hij erg stil is. Vader heeft geen tijd en
komt niet binnen maar loopt meteen terug naar zijn auto en vertrekt naar zijn werk. Het
kind begint te huilen en je merkt dat hij niet wil dat je hem optilt. Normaal wil hij altijd
opgetild worden dus dit valt je direct op. Als je vraagt waarom je hem niet op mag tillen zegt
hij ‘au’.

Je tilt zijn truitje op en ziet een gesp van een riem op zijn ruggetje staan.

De ouders van een kind zijn uit elkaar. Op de dag dat moeder en hun kind zullen verhuizen,
sluit vader moeder op terwijl haar baby op de opvang is. Moeder weet zich te bevrijden en
haalt haar baby op, maar wil toch gewoon terug naar huis omdat ze zich vreselijk schaamt.
We weten haar over te halen om eerst familie en vervolgens de politie te bellen zodat ze
veilig kan verhuizen.

Structurele onveiligheid

Definitie Er is sprake van herhaling of voortduren van onveilige situaties of van geweld.

Toelichting Een voorgeschiedenis van huiselijk geweld of kindermishandeling is de

belangrijkste voorspeller voor voortduren van onveiligheid (plegerschap en
slachtofferschap) in de toekomst. In de afweging of sprake is van structurele
onveiligheid is ten minste over de volgende factoren informatie nodig: herhaling
van geweld/onveiligheid, oudersignalen en eventuele kindsignalen/signalen van

slachtoffers.

Voorbeelden =  Minderjarigen die opgroeien bij ouders met zodanig ernstige

problematiek ten gevolge van verstandelijke beperking,
middelenverslaving, psychische problematiek dat de fysieke en
emotionele veiligheid van het kind bij herhaling en/of voortdurend wordt
bedreigd en de ontwikkelmogelijkheden van deze minderjarigen
structureel ingeperkt worden.

= Vergelijkbare situaties met kwetsbare ouderen en een mantelzorger.

= Escalerende vormen van stalking in partnerrelaties.
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Voorbeelden uit de praktijk van structurele onveiligheid:

Een ouder komt regelmatig haar kinderen halen van de opvang met een alcohollucht om
haar heen. Aan de kinderen is qua gedrag niets merkbaar, maar het is wel al opgevallen dat
ze er onverzorgd uitzien, te kleine schoenen dragen en ongezond eten en drinken. Bij
navraag blijkt dat er soms voor de kinderen helemaal geen eten in huis is.

Je merkt al langere tijd van een kind dat hij liever bij jou wil blijven en echt niet naar huis toe
wil. Als je vraagt waarom het hij niet naar huis wil geeft hij aan dat mama nooit tijd voor
hem heeft en altijd alleen moet eten. Moeder is alleenstaand en heeft het financieel niet
breed. Er zijn verschillende schulden en moeder moet alle dagen werken om rond te kunnen
komen. Het komt dan ook wel eens voor dat moeder op het laatste moment in moet
springen voor een collega en het opvangkind alleen moet eten en soms ook alleen naar bed
moet gaan. Het kind is echter nog niet op een leeftijd dat het goed voor zichzelf kan zorgen
en alleen thuis kan blijven. Moeder geeft aan dat het echt niet anders kan. Hoe kan zij
immers anders nieuwe kleren of speelgoed kopen. Je hebt het al regelmatig met moeder
besproken, maar ze neemt het in jouw ogen niet serieus.

Een kind in de peutergroep is met drie jaar en tien maanden nog niet zindelijk. Moeder heeft
op aandringen van de pedagogische medewerkers hierover al eerder contact opgenomen
met de ouder-kind adviseur, maar komt afspraken niet na omdat ze “druk is met een
verhuizing”. Het gezin staat op school bekend als problematisch, maar de school heeft hier
verder geen grip op, volgens de ib-er. Moeder maakt een chaotische indruk. De ib-er geeft
aan dat ze er bij moeder “niet doorheen komt”. De basisschool wil de peuter niet toelaten
als het kind met vier jaar niet zindelijk is. Het kind dreigt hierdoor tussen wal en schip te
vallen, wat gezien de thuissituatie niet wenselijk is. Er komt opnieuw een gesprek met
moeder en de ontwikkelingsconsulent van de kinderopvangorganisatie om te bespreken dat
moeder de zindelijkheidstraining met hulp van de ouder-kind adviseur moet gaan oppakken.
Als zij dit niet doet, wordt contact opgenomen met Veilig Thuis.

Op de voorschool is een kind met zeer lastig te hanteren en onveilig gedrag vertoont:
volwassenen en andere kinderen pijn doen zonder aanwijsbare reden, op banken klimmen
en er vanaf vallen, recht voor een kind in de zandbak gaan staan en zand in de ogen van het
andere kind strooien, etc. Als dit met moeder wordt besproken, zegt zij dat er niets aan de
hand is en dat het komt omdat de pedagogisch medewerkers niet streng genoeg zijn. Na
veel moeizame gesprekken gaat zij akkoord met externe ondersteuning op de groep, maar
ze wil beslist niet dat dit in het dossier wordt opgenomen, dan wel overgedragen aan de
basisschool als het kind vier jaar wordt. Ook wil zij geen hulpverlening inschakelen of het
kind verder laten onderzoeken.
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Disclosure
Definitie Slachtoffers die uit zichzelf een beroepskracht om hulp vragen of zich uiten bij
(mogelijk) huiselijk geweld en/of kindermishandeling
Toelichting Wanneer een slachtoffer, kind of volwassene, uit zichzelf een beroepskracht om

hulp vraagt bij mogelijk huiselijk geweld en/of kindermishandeling of zich hierover
uit zonder hulp te vragen, betekent dit veelal dat het (minderjarige) slachtoffer
een acute crisis ervaart en vreest voor de veiligheid en/of het welzijn van zichzelf
of gezinsleden. Het met onvoldoende voorbereiding met de ouders/pleger(s)
bespreken van de (door het slachtoffer) geuite zorgen kan leiden tot (verergering
van) situaties van acute of structurele onveiligheid. Dit geldt uitdrukkelijk ook voor
specifieke vormen van huiselijk geweld zoals (ex)partnerstalking, huwelijksdwang,
eergerelateerd geweld en ouderenmishandeling. Een professionele norm tot
melden betekent in dit geval zorgvuldige afstemming over de vervolgacties tussen

de beroepskracht, Veilig Thuis en het slachtoffer.
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Voorbeelden uit de praktijk van disclosure:

Je vangt als gastouder in het huis van de ouder op en speelt verstoppertje met de kinderen.
Op het moment dat jij je wil gaan verstoppen zegt een kind dat je niet in de voorraadkast
mag komen. Dit is namelijk voor stoute kindjes. Als je hem vraagt waarom het voor stoute
kindjes is zegt hij dat hij altijd in de kast moet als hij niet luistert. Zijn grote zus komt eraan
en zegt tegen het kind dat hij dat niet van papa en mama mocht zeggen en dat als hij het
weer zegt hij vanavond weer in de kast wordt opgesloten. Dan moet je maar luisteren zegt
zijn grote zus. Als je aan zijn zus vraagt of zij ook wel eens in de kast moet zegt ze dat ze nu
altijd luistert maar haar broertje er wel in moet zitten in het donker.

Een peuter vertelt een verhaal over een boos familielid en dat hij pijn had. Na doorvragen
blijkt dat hij aan zijn piemel had gezeten en volgens het familielid was dit heel erg stout. Het
familielid heeft er daarom als straf sambal op gesmeerd.

Moeder komt naar het kinderdagverblijf met een blauw oog. Ze heeft een vage verklaring
dat haar man haar per ongeluk geraakt heeft, omdat hij geschrokken was: moeder was per
ongeluk op de hond gaan staan. Hun peuter vertelt later die dag dat hij gezien heeft dat
vader een borstel naar moeder gegooid heeft. Dit wordt met moeder besproken. Moeder
gaat ermee akkoord dat er een gesprek komt met haar, met vader en met een pedagogisch
medewerker van de voorschool.

Wanneer is hulpverlening (ook) mogelijk?

Nadat is besloten of een melding noodzakelijk is zal ook worden besloten, bij voorkeur door de
aandachtsfunctionaris, of de beroepskracht hulp kan bieden/organiseren (zie ook de opmerking
hierover op pagina 13). Daarvoor gelden de volgende vereisten:

Vereisten voor het organiseren of bieden van goede hulp bij geweld:

Er is voldoende zicht op (on)veiligheid

Er is voldoende zicht op onveilige gebeurtenissen in het verleden (waaronder eerdere
meldingen)

Alle betrokken beroepskrachten hebben de focus op het stoppen van geweld en een (duurzaam)
herstel van de veiligheid. Er wordt gewerkt aan het herstel van directe veiligheid en het
wegnemen van de oorzaken van geweld

Hulp is gericht op het versterken van de veerkracht en het herstel van de schade die is
veroorzaakt door (de dreiging van) huiselijk geweld en/of kindermishandeling bij de
betrokkene(n)

Er is sprake van een gezamenlijke analyse en plan met doelen en evaluatiemomenten van de
beroepskrachten. Dit plan is op maat gemaakt met alle betrokkenen binnen het gezin of
huishouden, waarbij de doelen van begeleiding en/of hulpverlening helder zijn gesteld
Indien meerdere beroepskrachten betrokken zijn, zijn er afspraken over samenwerking en
casusregie op de veiligheid (en multidisciplinaire) hulpverlening.

Hulp bieden/organiseren is onvoldoende mogelijk indien de beroepskracht binnen de

(samenwerkings) mogelijkheden van diens organisatie:

Onvoldoende zicht heeft op (on)veiligheid in het heden
Onvoldoende zicht kan krijgen op onveilige gebeurtenissen in het verleden (waaronder eerdere
meldingen)
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Onvoldoende mogelijkheden heeft om passende en samenhangende hulp te bieden met
veiligheid als resultaat
Constateert dat onveiligheid niet stopt of zich herhaalt.
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3. Wettelijke verplichtingen
3.1. Beroepsgeheim en wettelijk meldrecht

Algemene zwijgplicht

ledere beroepskracht die individuele cliénten® (jeugd)hulp, zorg, steun of een andere vorm van
begeleiding biedt heeft een beroepsgeheim. Dit geldt ook voor beroepskrachten in de kinderopvang.
Deze zwijgplicht, zoals het beroepsgeheim ook wel wordt genoemd, verplicht de beroepskracht om,
kort gezegd, geen informatie over kinderen en ouders aan derden te verstrekken, tenzij daarvoor
toestemming bestaat. Voor de kinderopvang geldt dat hiervoor dus toestemming van ouders
noodzakelijk is. Doel van het beroepsgeheim is de drempel voor de toegang tot de hulpverlening zo
laag mogelijk te maken en de cliént het vertrouwen te geven dat hij vrijuit kan spreken. Het
beroepsgeheim of de zwijgplicht is een belangrijke voorwaarde voor effectieve hulpverlening. De
vertrouwensrelatie is van wezenlijk belang. Toch kunnen er situaties zijn waarin de problematiek zo
ernstig is dat het doorbreken van het beroepsgeheim noodzakelijk is. Dit is het geval bij ernstige
vormen van huiselijk geweld of kindermishandeling, waarbij de betrokkenen zelf niet of
onvoldoende mee kunnen of willen werken.

Wetftelijk meldrecht

ledere beroepskracht met een beroepsgeheim of een andere zwijgplicht heeft het wettelijk recht
om, zo nodig zonder toestemming van (de ouders van) hun cliént, vermoedens van
kindermishandeling of huiselijk geweld, bij Veilig Thuis te melden. Daarnaast omvat het meldrecht
het recht voor de beroepskracht om, zonder toestemming van de cliént, op verzoek van Veilig Thuis
informatie over betrokkene te verstrekken. De regels voor het verbreken van het beroepsgeheim
gelden voor alle situaties waarin een cliént zich in een ernstige situatie bevindt.

Voor een zorgvuldige besluitvorming is het noodzakelijk dat de beroepskracht de situatie, voordat hij
zijn besluit neemt, bespreekt met een deskundige collega en zo nodig ook (op basis van anonieme
cliéntgegevens) advies vraagt aan Veilig Thuis. Verder is het van belang dat de aanwezigheid van
voldoende relevante feiten of signalen en zorgvuldige verzameling van deze feiten en signalen
aantoonbaar is, en dat er een zorgvuldige en concrete afweging van belangen is geweest.

NB: Het wettelijk meldrecht geldt ook als er alleen meerderjarigen bij het huiselijk geweld zijn
betrokken.

3.2. Verantwoordelijkheid

In de meldcode dient de organisatie vast te leggen wie binnen de organisatie de stappen doorloopt.
In bijlage 7 is opgenomen wie welke verantwoordelijkheden heeft binnen een
kinderopvangorganisatie. Deze verantwoordelijkheden kunnen worden vertaald naar de eigen

3In dit hoofdstuk wordt gesproken over ‘cliént(en)’ omdat het algemene wetgeving betreft voor de
verschillende sectoren die werken met de meldcode. Voor de kinderopvang gaat het uiteraard om
kinderen en hun ouders.
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organisatie. Daarnaast moet de organisatie in de meldcode vastleggen wie eindverantwoordelijk is
voor de beslissing om wel of geen melding te doen.

Jaarlijks overleg

In de meldcode dient de organisatie vast te leggen dat een van de aandachtsfunctionarissen
minimaal eenmaal per jaar overleg voert met de directie of de bestuurder van de organisatie om, op
basis van een kort schriftelijk jaarverslag van de aandachtsfunctionaris, te bezien op welke wijze de
implementatie en de werking van de meldcode in het komend jaar kan worden bevorderd en welk
aandeel de directie/bestuurder en de aandachtsfunctionaris hierin zullen hebben.

Overleg over scholing van de medewerkers

In het jaarlijks overleg, zoals hierboven bedoeld, adviseert de aandachtsfunctionaris in ieder geval
ook over de wijze waarop de directie/bestuurder in het komend jaar vorm zou kunnen geven aan
zijn in de wet vastgelegde verantwoordelijkheid voor scholing van de medewerkers die met de
meldcode moeten werken.

3.3. Documentatie en vertrouwelijkheid binnen de meldcode

Het is belangrijk dat de kinderopvangorganisatie alle gegevens die te maken hebben met het
signaleren en handelen schriftelijk vast legt. Binnen kinderopvangorganisaties dienen er afspraken te
worden gemaakt wie hiervoor verantwoordelijk is. Dit geldt voor iedere stap bij het doorlopen van
de meldcode. Tevens is het van belang dat er met de gegevens vertrouwelijk wordt omgegaan.

In het geval van signalen die kunnen duiden op kindermishandeling wordt geadviseerd dit in het
kinddossier op te nemen (zie bijlage 8). Het kinddossier wordt bewaard in een gesloten kast of
digitaal achter een wachtwoord. Gespreksverslagen kunnen door betrokkenen worden ondertekend.

3.4. Deskundigheid eergerelateerd geweld/meisjesbesnijdenis

Er gelden specifieke aandachtspunten als er sprake is van (een vermoeden van) eergerelateerd
geweld. Zo dient men in deze zaken altijd een deskundige te raadplegen, omdat het collectieve
karakter van deze vorm van geweld specifieke expertise vraagt. U kunt een op het gebied van
eergerelateerd geweld deskundige raadplegen of Veilig Thuis.

Bij acute bedreiging van de veiligheid worden de stappen versneld, zo nodig binnen een uur. Denk
hierbij aan (vermoedens van) een gedwongen huwelijk, achterlating, eerwraak die op (zeer) korte
termijn dreigt plaats te vinden. Niet ingrijpen kan leiden tot moeilijk of niet omkeerbare situaties.
Neem in dergelijke gevallen direct contact op met een aandachtsfunctionaris eergerelateerd geweld
bij de politie of een andere in uw eigen meldcode vermelde deskundige op dit specifieke terrein.
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3.5. Verwijsindex risicojongeren

De verwijsindex heeft tot doel om beroepskrachten uit verschillende organisaties die met hetzelfde
kind te maken hebben met elkaar in contact te brengen als zij beiden risico’s signaleren met
betrekking tot, kort gezegd, een veilige ontwikkeling naar volwassenheid van het kind. Doel daarvan
is te komen tot een gezamenlijke aanpak van de problematiek van het kind en zijn gezin. De
organisatie moet zijn medewerkers op de hoogte stellen van de meldingsprocedure voor de
Verwijsindex Risicojongeren. Dit geldt alleen voor organisaties die bevoegd zijn een melding te doen
in dit systeem.

4. Na de melding

Een melding is geen eindpunt. Als de kinderopvangorganisatie een melding doet bespreekt de
beroepskracht/aandachtsfunctionaris in zijn contact met Veilig Thuis ook wat hij/zij zelf, na de
melding (binnen de grenzen van zijn gebruikelijke taakuitoefening) kan doen om het kind of de
gezinsleden te beschermen en te ondersteunen. De betrokkenheid van de beroepskracht bij het kind
en ouders en mogelijke gezinsleden houdt niet op na de melding. Er wordt verwacht dat de
beroepskracht, naar de mate van zijn mogelijkheden, het kind blijft ondersteunen en beschermen.
Uiteraard gebeurt dit in overleg met Veilig Thuis om zo tot een gemeenschappelijke aanpak te
komen.

Veilig Thuis houdt degene die de melding heeft gedaan op de hoogte van de uitkomsten van het
onderzoek en van de acties die in gang worden gezet.

Wanneer er sprake is van (een vermoeden van) kindermishandeling in de thuissituatie van één van
de kinderen van de kinderopvangorganisatie kan dit ook impact hebben op de (andere)
beroepskrachten en andere kinderen. Het is belangrijk dat de betreffende kinderopvangorganisatie
hier aandacht aan besteedt, bijvoorbeeld in teamoverleggen of tijdens intervisie.

4.1. Interne evaluatie

Het is belangrijk dat de toepassing van de meldcode systematisch wordt geévalueerd. Dit kan de
aandachtsfunctionaris, leidinggevende en/of directie op zich nemen. Aangeraden wordt dat de
uitvoering van de evaluatie door een ander wordt gedaan dan degene die zelf actief binnen het
proces is geweest. Zo nodig worden verbeteringen in afspraken en/of procedures aangebracht.

Geanonimiseerde gegevens met betrekking tot het vermoeden van kindermishandeling worden
geregistreerd. Deze gegevens worden door de directie op een centraal punt bewaard. De gegevens
worden geregistreerd en bewaard om bijvoorbeeld in kaart te kunnen brengen hoe vaak
vermoedens van kindermishandeling binnen de gehele kinderopvangorganisatie voorkomen en op
welke wijze daarmee wordt omgegaan.

Het is belangrijk dat de kinderopvangorganisatie alles goed registreert. Alle gegevens die te maken
hebben met het signaleren en handelen dienen schriftelijk te worden vastgelegd.
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Deel 2. Meld-, overleg- en aangifte plicht bij een vermoeden van een geweld- of
zedendelict

1. Inleiding

Sinds juli 2013 geldt er een meld-, overleg- en aangifte plicht in de kinderopvang wanneer er
aanwijzingen bestaan van een geweld- of zedendelict tegen een kind door een medewerker. Heeft
een houder aanwijzingen van seksueel of ander geweld tegen een kind door een werknemer of
gastouder? Dan moet de houder hierover in overleg gaan met de vertrouwensinspecteur van de
Inspectie van het Onderwijs. De vertrouwensinspecteur overlegt met de houder of aangifte bij de
politie nodig is. Zo ja, dan onderzoekt de politie of de werknemer of gastouder een misdrijf heeft
gepleegd.

Medewerkers moeten bij aanwijzingen van een geweld- of zedendelict tegen een kind door een
collega contact opnemen met hun werkgever. Vermoedt de medewerker dat de houder zich hier
schuldig aan maakt, dan moet de medewerker aangifte doen bij de politie (zie 1.1.). Ouders kunnen
met aanwijzingen van geweld tegen een kind ook contact opnemen met de vertrouwensinspecteur.
Het is aan de houder (= het bevoegd gezag binnen de kinderopvangorganisatie) om te regelen of de
houder zelf in contact treedt met de vertrouwensinspecteur of dat een leidinggevende (bijvoorbeeld
een locatiemanager of directeur) dat namens hem/haar doet. Daar waar ‘houder’ in het stappenplan
staat, kan daarom ook de gedelegeerde persoon worden gelezen.

1.1. Melding door een medewerker over de houder zelf

Indien de medewerker aanwijzingen heeft dat de houder zelf een geweld- of zedendelict begaat (of
heeft begaan) en een kind hiervan het slachtoffer is, dan is de medewerker verplicht tot het doen
van aangifte bij de politie.

Hij/zij kan hierover in overleg treden met de vertrouwensinspecteur. De vertrouwensinspecteur kan
de medewerker begeleiden bij het doen van aangifte.

1.2. Melding door een ouder over een medewerker of leidinggevende

Indien een ouder aanwijzingen heeft dat een medewerker of leidinggevende een geweld- of
zedendelict begaat (of heeft begaan) en een kind hiervan het slachtoffer is, dan kan de ouder
contact opnemen met de vertrouwensinspecteur. Daarnaast heeft de ouder de (reguliere)
rechtsplicht om bij een redelijk vermoeden van een strafbaar feit aangifte te doen bij de politie.

De vertrouwensinspecteur zal de ouder adviseren om contact op te nemen met een leidinggevende
van de kinderopvanginstelling. Betreft het de leidinggevende dan is het advies om contact op te
nemen met de houder. Zodra de kinderopvangorganisatie door de ouder is geinformeerd, ontstaat
voor hem/haar de meldplicht.
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1.3. Melding door een ouder over een gastouder/volwassen
huisgenoot

De situatie binnen de gastouderopvang wijkt af van de situatie in een kindercentrum. De gastouder
werkt alleen, er is in de meeste gevallen geen arbeidsrelatie met het gastouderbureau en vaak is er
regelmatig een volwassen huisgenoot aanwezig in de woning waar de kinderen worden opgevangen.
Hoewel de bemiddelingsmedewerker van het gastouderbureau de gastouder begeleidt, is de kans op
signalering door de bemiddelingsmedewerker zelf gering vanwege haar/zijn beperkte aanwezigheid
tijdens opvanguren. De melding van een vermoeden van een mogelijk geweld- of zedenmisdrijf zal
daarom in de praktijk vooral worden gedaan door de ouder. Zie hiervoor paragraaf 1.2.

1.4. Leeswijzer

Dit deel gaat eerst in op het stappenplan wanneer er een vermoeden bestaat dat een medewerker
een geweld- of zedendelict heeft gepleegd tegen een kind. Daarnaast komen er preventieve

maatregelen aan bod.
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2. Stappenplan bij een vermoeden van een geweld- of zedendelict door een medewerker

Onderstaande stappen worden in de volgende paragraaf toegelicht.

STAP 1A De beroepskracht:

In kaart brengen van signalen

)

STAP 1B
Direct melding doen van vermoeden bij

de houder

)

STAP 2
In overleg treden met

vertrouwensinspecteur

9

STAP 3

Aangifte doen

@

STAP 4

Handelen naar aanleiding van onderzoek

Observeert
Brengt signalen in kaart (zie bijlage 3, 4 en 9)
Documenteert

De beroepskracht:

Is verplicht het vermoeden van een geweld- of zedendelict door een
collega jegens een kind direct bij de houder te melden (tenzij het
vermoeden de houder betreft)

De houder:

Moet direct contact leggen met een vertrouwensinspecteur
(overlegplicht) indien hij/zij aanwijzingen heeft dat een collega een
geweld- of zedendelict begaat of heeft begaan jegens een kind
Krijgt advies van de vertrouwensinspecteur over al dan niet doen
van aangifte

Documenteert

De houder:

Is verplicht bij redelijk vermoeden aangifte te doen bij de politie
(aangifteplicht)

Stelt de beroepskracht in ieder geval voor de duur van het
onderzoek op non-actief

Legt een draaiboek aan

Raadpleegt de GGD

Regelt ondersteuning voor kind en ouders

Volgt het ingestelde onderzoek van de politie

Documenteert

De houder:

Rehabiliteert en/of
Geeft waarschuwing af en/of

politie =  Neemt arbeidsrechtelijke maatregelen
L Documenteert
STAP 5 De houder:
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Nazorg bieden en evalueren *  Biedt nazorg aan ouders en
kinderen
=  Biedt nazorg aan
beroepskrachten

Organiseert ouderavonden
Verwijst door naar externe hulp
Evalueert de procedures
Documenteert

2.1. Toelichting op het stappenplan

Stap 1A: Signaleren

De beroepskracht of bemiddelingsmedewerker heeft een vermoeden of een signaal opgevangen of
iemand laat doorschemeren dat er iets niet goed zit in de relatie tussen het kind en een collega
werkzaam binnen de kinderopvangorganisatie.

De signalerende beroepskracht zal eerder ongewenste omgangsvormen van een collega naar een
kind signaleren dan direct misbruik constateren. Niet in alle gevallen waarin beroepskrachten menen
dat er niet goed met kinderen wordt omgegaan door een collega, is er sprake van een mogelijk
geweld- of zedendelict. Desondanks mag niet aan deze signalen voorbij worden gegaan en zal
onderzocht moeten worden wat er bij het kind wordt gesignaleerd.

De beroepskracht of bemiddelingsmedewerker dient altijd direct de houder op de hoogte te stellen
van zijn/haar twijfels en niet zelf een afweging te maken.

Vermoedens zijn er in uiteenlopende gradaties. Als de beroepskracht of bemiddelingsmedewerker
zich met een vermoeden over een collega geconfronteerd ziet, moeten de volgende acties
ondernomen worden:

= Raadpleeg de signalenlijsten in bijlage 3, 4 en 9

=  Documenteer wat is waargenomen

= Leg het signaal direct bij de houder neer

Stap 1B: Direct melding doen van vermoeden van geweld- of zedendelict jegens

een kind bij houder

Wanneer een beroepskracht of bemiddelingsmedewerker vermoedt dat een collega binnen de
kinderopvangorganisatie zich schuldig maakt aan kindermishandeling moet de beroepskracht of
bemiddelingsmedewerker dit direct melden bij de houder. Deze stap wordt zorgvuldig
gedocumenteerd.
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In het stappenplan wordt er van uitgegaan dat een beroepskracht of een bemiddelingsmedewerker
een mogelijk vermoeden van kindermishandeling door een collega direct meldt bij de houder. In de
praktijk kunnen ook de volgende personen deze melding van vermoeden van kindermishandeling
door een medewerker doen:

a. Melding door het kind
Als de melding van een geweld- of zedendelict afkomstig is van een kind, is opvang en steun
voor het kind het eerste aandachtspunt. De beroepskracht bij wie het slachtoffer de klacht
meldst, is verplicht dit meteen te melden bij de houder. Deze laat weten discreet te zullen
handelen, maar belooft geen geheimhouding aan het kind. Naast Veilig Thuis worden zo nodig
anderen ingeschakeld voor hulp. De ouders van het betrokken kind worden geinformeerd. Aan
de ouders wordt eveneens opvang en steun geboden. Het waarborgen van het gevoel van
veiligheid van het kind is het uitgangspunt van dit handelen.

b. Melding door de ouder
Als de melding van de ouders komt, moet deze melding altijd serieus worden genomen. Feiten
en constateringen zullen bij ouders worden nagevraagd. De beroepskracht geeft de melding
direct door aan de houder. De ouder kan bij een redelijk vermoeden ook zelf contact opnemen
met een vertrouwensinspecteur van de Inspectie van het Onderwijs.

c. Melding door derden
Als de melding van derden komt, dient uitgezocht te worden over welke informatie deze
persoon/personen precies beschikt/beschikken en waarop deze informatie is gebaseerd. De
beroepskracht geeft de melding door aan de houder.

Melding over leidinggevende

Wanneer de melding van toepassing is op de leidinggevende dient door de constaterende
beroepskracht direct de houder te worden ingeschakeld.

Melding over de houder/directie

Een bijzondere situatie betreft het geval dat het vermoeden het gedrag van de houder/directie zelf
betreft. Het gaat hierbij immers om de situatie waarin het niet meer mogelijk is om intern hogerop
melding te doen. In dat geval is de constaterende beroepskracht verplicht om aangifte te doen bij de
politie. De beroepskracht kan hierover in overleg treden met de vertrouwensinspecteur van de
Inspectie van het Onderwijs. De vertrouwensinspecteur kan de beroepskracht begeleiden bij het
doen van aangifte.

Stap 2: In overleg treden met vertrouwensinspecteur

De houder is verplicht om direct in overleg te treden met een vertrouwensinspecteur van de Inspectie
van het Onderwijs.
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De vertrouwensinspecteur gaat samen met de houder na of er een redelijk vermoeden bestaat en
adviseert de houder over aangifte. Wanneer er geen sprake is van een redelijk vermoeden, is nader
onderzoek redelijkerwijs niet aan de orde. De houder zal in gesprek gaan met betrokkenen om de
mogelijk verstoorde werkhouding te herstellen. Indien de uitkomst is dat er een redelijk vermoeden
bestaat van een gewelds- of zedendelict dan heeft de houder een aangifteplicht.

De houder is verantwoordelijk voor de registratie in deze stap.

Aangifteplicht voor houder

Indien de houder aangifte doet, treedt de vertrouwensinspecteur terug. Indien de houder weigert
om aangifte te doen terwijl de vertrouwensinspecteur concludeert dat er een redelijk vermoeden
bestaat, geldt de volgende escalatieladder:
1. Coordinator vertrouwensinspecteurs van de Inspectie van het Onderwijs probeert de houder
te overreden
2. Hoofdinspecteur van de Inspectie van het Onderwijs probeert de houder te overreden
3. Hoofdinspecteur van de Inspectie van het Onderwijs legt contact met de burgemeester (het
college van B&W) van de betreffende gemeente
4. De burgemeester zal de (zeden)politie inschakelen dan wel andere activiteiten vanuit zijn
bevoegdheden initiéren.

NB. Het is aan de houder om te regelen of de houder zelf meteen in contact treedt met de
vertrouwensinspecteur of dat een leidinggevende of locatiemanager dat namens de houder doet.

Stap 3: Aangifte doen

Indien na het overleg met de vertrouwensinspecteur blijkt dat er een redelijk vermoeden bestaat van
een geweld- of zedendelict, dan heeft de houder een aangifteplicht.

Als deze stap wordt gezet, is er vanzelfsprekend nog steeds geen sprake van ‘schuld’ van de
beroepskracht over wie het vermoeden is geuit: ‘beschuldigd’ staat niet gelijk aan ‘schuldig’.

In geval van een reéel vermoeden neemt de houder, naast het doen van aangifte, de volgende
maatregelen:

a. Stelt de beroepskrachtin ieder geval voor de duur van het onderzoek op non-actief

b. Legteen draaiboek aan

c. Raadpleegt Veilig Thuis en/of lokale GGD

d. Regelt opvang van en/of ondersteuning voor kind(eren) en ouders

a. Stelt de beroepskracht in ieder geval voor de duur van het onderzoek op non-actief

In geval van een reéel vermoeden van een mogelijk geweld- of zedenmisdrijf, wordt de betreffende
betrokken persoon in ieder geval voor de duur van het onderzoek op non-actief gesteld.

Als het een gastouder betreft, is er meestal geen sprake van een arbeidsrelatie tussen gastouder en
gastouderbureau. De houder dient, omdat het een vermoeden betreft, maatregelen te treffen die er
voor zorgen dat de betreffende gastouder gedurende het onderzoek geen kinderen opvangt.
Daarnaast dienen de maatregelen zodanig te zijn dat een gastouder eveneens gerehabiliteerd kan
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worden indien uit het onderzoek van de politie blijkt dat de vermoedens niet juist zijn. Ook is het
van belang mee te nemen dat een gastouder bij meerdere gastouderbureaus kan zijn ingeschreven.
Bovenstaand geldt ook voor een vrijwilliger binnen de kinderopvangvoorziening.

b. Draaiboek aanleggen
De houder, of degene die in opdracht van de houder met deze taak belast is, draagt zorg voor een
zorgvuldige procedure en legt een draaiboek aan (zie bijlage 10).

c. Raadplegen Veilig Thuis en/of GGD
Veilig Thuis kan de kinderopvangorganisatie adviseren en ondersteuning bieden. Ook de GGD kan
worden geraadpleegd. Voor adressen van de lokale GGD zie de sociale kaart in bijlage 2.

d. Het regelen van opvang voor kind(eren) en ouders

= Voor de ondersteuning voor het kind en de ouders kan een beroep worden gedaan op een
instelling als de GGD of Veilig Thuis. (Het calamiteitenteam van) GGD is gespecialiseerd in
het begeleiden van organisaties bij calamiteiten. In overleg met ouders en GGD en/of Veilig
Thuis, wordt bezien of de opvang in de kinderopvangorganisatie kan worden gecontinueerd
dan wel dat er een andere oplossing moet worden geboden

= De kinderopvangorganisatie informeert de ouders van het betreffende kind over de
mogelijkheid aangifte te doen bij de politie

=  De houder of directie houdt contact, toont betrokkenheid en informeert de ouders
regelmatig over de voortgang van het onderzoek en andere zaken die voor de ouders van
belang zijn

= De ouders van de overige kinderen moeten worden geinformeerd. Er kan gekozen worden
om kinderen elders onder te brengen. Veilig Thuis kan worden ingeschakeld voor advies hoe
bijvoorbeeld te handelen met de eigen kinderen van de beroepskracht.

Na het doen van aangifte stelt de politie in de regel een onderzoek in. De politie voert gesprekken
met alle betrokkenen. Het initiatief voor het instellen van een onderzoek ligt bij de politie. De
houder en directie dienen het onderzoek van de politie te volgen en zelf geen stappen te
ondernemen die indruisen tegen de bewijslast van de politie.

Stap 4: Handelen naar aanleiding van het onderzoek van de politie

Het onderzoek van de politie kan leiden tot verschillende uitkomsten. Afhankelijk van deze
uitkomsten heeft de houder, directie of leidinggevende verschillende mogelijkheden om te handelen.

Rehabilitatie van de medewerker

De politie kan op grond van het verrichte onderzoek constateren dat er geen aanleiding is om aan te
nemen dat er sprake is van een geweld- of zedendelict. De betrokken beroepskracht, die voor de
duur van het onderzoek geschorst of op non-actief was gesteld, wordt door de houder of directie
van de organisatie in zijn functie in ere hersteld. In een dergelijke situatie moeten het belang van de
beroepskracht en het algemeen belang worden afgewogen en zou het bijvoorbeeld wenselijk
kunnen zijn de betreffende beroepskracht binnen de kinderopvangorganisatie over te plaatsen.
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Indien na het onderzoek van de politie blijkt dat er een klacht is ingediend op valse gronden, kan de
directie de betrokken beroepskracht een rehabilitatietraject aanbieden. De directie kan dan tevens
maatregelen nemen tegen degene die valselijk een beschuldiging heeft geuit. Dit kan variéren van
de eis dat excuses worden aangeboden, tot schorsing of tot verwijdering.

Waarschuwing afgeven

De houder of directie kan besluiten tot het geven van een schriftelijke waarschuwing, met de
mededeling dat herhaling van het ongewenste gedrag arbeidsrechtelijke gevolgen heeft. Die
waarschuwing kan dan worden opgenomen in het personeelsdossier.

Arbeidsrechtelijke maatregelen

Wanneer de houder of directie constateert dat er op grond van het verrichte onderzoek van de
politie aanleiding is om aan te nemen dat kindermishandeling heeft plaatsgevonden, neemt de
houder/directie maatregelen van arbeidsrechtelijke aard, zoals ontslag wegens een dringende reden
op grond van art. 677 en art. 678 boek 7 BW, of ontbinding van de arbeidsovereenkomst via de
kantonrechter (art. 685 boek 7 BW).

In het geval dat het een gastouder betreft, dient de overeenkomst tussen het gastouderbureau en
de gastouder per direct te worden beéindigd, evenals de overeenkomst tussen de gastouder en
ouder. In geval er een arbeidsovereenkomst bestaat tussen de gastouder en ouder, dan geldt
ontslag zoals boven beschreven.

In het geval dat het een vrijwilliger betreft, wordt de samenwerking per direct opgezegd.

Alle beslissingen worden zorgvuldig afgewogen en zorgvuldig geregistreerd door de houder of
directie.

Stap 5: Nazorg bieden en evalueren

Het is belangrijk dat de kinderopvangorganisatie nazorg biedt aan alle betrokkenen. Ook het
evalueren van de genomen stappen is belangrijk om in mogelijke toekomstige situaties adequaat te
kunnen handelen.

Nazorg

Nazorg aan betrokken ouders en hun kinderen kan worden geboden door middel van
ouderavonden, het uitnodigen van deskundigen daarbij of specifieke doorverwijzing. De
kinderopvangorganisatie kan zich hier in laten adviseren door de GGD. Voor de kinderen kan, als dit
nodig is of als de ouders van de kinderen dit nodig achten, extra hulp worden ingezet.

Het is belangrijk om bijzondere aandacht te hebben voor de psychische belasting van de overige
beroepskrachten naar aanleiding van bovenstaand traject. Wanneer er getuigen zijn onder de
beroepskrachten kan met hen apart worden besproken wat nodig is om het gebeurde te verwerken.
Bij hen kunnen gevoelens van boosheid, onmacht, verdriet, schaamte en schuldgevoel een rol
spelen. Andere beroepskrachten kunnen ook kampen met deze gevoelens. Hier kan aandacht aan
worden besteed in de teamoverleggen en daar waar nodig ook individueel.
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Als binnen een kinderopvangorganisatie een incident plaatsvindt, is de kans groot dat ook de media
hier van op de hoogte raken. Het is verstandig van tevoren zorgvuldig te overwegen hoe er wordt
omgegaan met de pers (zie bijlage 11).

Evalueren

Het is belangrijk het gehele proces en de verschillende stappen te evalueren. Dit is de
verantwoordelijkheid van houder of directie.

= De houder of directie evalueert met medewerkers dat wat er gebeurd is en de procedures
die zijn gevolgd

=  Zo nodig wordt de zaak doorgesproken met andere betrokkenen

= Zo nodig worden verbeteringen in afspraken en/of procedures aangebracht

= Geanonimiseerde gegevens met betrekking tot het vermoeden van kindermishandeling
worden gedocumenteerd. Deze gegevens worden door de directie op een centraal punt
bewaard

= Blijf alert op signalen. Mogelijk zijn er meer slachtoffers.

3. Preventieve maatregelen

Vanuit de Wet kinderopvang is het een vereiste voor dagopvang en bso dat het risico op
grensoverschrijdend gedrag door beroepskrachten, beroepskrachten in opleiding, stagiairs,
vrijwilligers en overige aanwezige volwassenen zoveel mogelijk wordt beperkt. De organisatie kan
verschillende preventieve maatregelen nemen die het risico op grensoverschrijdend gedrag van
een beroepskracht kunnen verminderen:

Scholing: ongewenste omgangsvormen en signalen van seksueel misbruik moeten worden
opgemerkt. Beroepskrachten kunnen hierop geschoold worden.

Screening personeel: de wervings- en selectieprocedure van beroepskrachten moet strikt worden
uitgevoerd. Screening van personeel door de werkgever moet beginnen bij de sollicitatieprocedure.
Heeft de werknemer gaten in zijn/haar cv? Heeft hij goede referenties? Waarom is hij/zij weggegaan
bij zijn vorige werkgever? Dit zijn allemaal vragen die beantwoord en beoordeeld moeten worden
wil een kandidaat verder gaan in een procedure.

Transparant werken: informeer ouders tijdens het intakegesprek dat er wordt gewerkt met de
meldcode. Benoem duidelijk dat er een meldplicht is voor wanneer er vermoedens zijn van een
mogelijk geweld- of zedendelict door een collega en dat er een stappenplan wordt gehanteerd
wanneer er een vermoeden is van seksueel grensoverschrijdend gedrag tussen kinderen onderling.
Informeer ouders bij wie zij binnen de organisatie terecht kunnen. Dit zou bijvoorbeeld de
aandachtsfunctionaris kunnen zijn.
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Open cultuur: het moet gewoon zijn elkaar aan te spreken of te bevragen en te overleggen met de
leidinggevenden over vermoedens. De kinderopvangorganisatie dient tijd in te plannen voor
regelmatig overleg, werkbegeleiding en intervisie.

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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Deel 3. Grensoverschrijdend gedrag tussen kinderen onderling

1. Inleiding

Seksualiteit is een wezenlijk onderdeel van de ontwikkeling van jeugdigen naar volwassenheid.
Binnen de kinderopvangorganisatie verdienen thema’s als intimiteit en seksualiteit professionele
aandacht. Door op een goede manier aandacht te besteden aan het onderwerp seksualiteit kan de
kinderopvangorganisatie niet alleen bijdragen aan de ontwikkeling van kinderen, maar ook bijdragen
aan het voorkdmen van grensoverschrijdende seksuele incidenten.

Kinderen die naar de kinderopvang gaan, moeten in de eerste plaats fysiek veilig zijn en zich ook zo
voelen, ook op het gebied van seksualiteit. Daarnaast hebben zij, afhankelijk van hun leeftijd en
situatie, ondersteuning nodig bij hun ontwikkeling op het gebied van intimiteit en seksualiteit. Wat
door kinderen én beroepskrachten ‘normaal’ wordt gevonden op het gebied van seksualiteit is
steeds aan verandering onderhevig. Veel meer dan vroeger speelt de beeldvorming in de media
daarbij een rol.

Binnen de kinderopvangorganisatie is het belangrijk dat beroepskrachten de kennis hebben en over
vaardigheden beschikken om kinderen in hun ontwikkeling te begeleiden en daarmee ook in hun
seksuele ontwikkeling.

Beroepskrachten vinden het vaak lastig jonge kinderen pedagogisch te begeleiden bij hun seksuele
ontwikkeling. Hoe maak je het thema bespreekbaar en hoe voorkom je seksueel
grensoverschrijdend gedrag? En, wat moeten beroepskrachten doen én laten bij vermoedens van
seksueel grensoverschrijdend gedrag op de groep? Als beroepskrachten weten welke factoren
binnen de groep seksueel grensoverschrijdend gedrag beinvlioeden, kunnen ze hierop inspelen om
ongewenst gedrag te voorkomen.

In dit deel komt aan de orde wat te doen wanneer er een vermoeden bestaat van seksueel
grensoverschrijdend gedrag tussen kinderen onderling. Er wordt aandacht besteed aan de seksuele
ontwikkeling van kinderen en wanneer gedrag daadwerkelijk grensoverschrijdend is. Ook worden
preventieve maatregelen beschreven.

59
GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026



wiLlOwW

2. Stappen bij signalen van seksueel grensoverschrijdend gedrag tussen kinderen

onderling

Onderstaande stappen worden in de volgende paragraaf toegelicht.

De beroepskracht:

= QObserveert

= Brengt signalen in kaart (zie bijlage 3 en 4)

= Bespreekt signalen met collega’s en de leidinggevende
"  Documenteert

In kaart brengen van signalen

)

De beroepskracht:

= Meldt het gedrag bij de leidinggevende
= Brengt de ouders van de betrokken kinderen op de hoogte

Melden van het gedrag bij

leidinggevende

)

De leidinggevende:

Beoordelen ernst van het gedrag *  Raadpleegt Veilig Thuis en/of GGD
=  Gaatin gesprek over het gedrag met ouders van zowel het kind dat

het gedrag vertoont als met de ouders van de kinderen die ermee
worden geconfronteerd
=  Weegt de ernst van het gedrag:
o licht seksueel grensoverschrijdend gedrag: bespreken in
het team, inschakelen externe hulp niet nodig;
o  matig seksueel grensoverschrijdend gedrag:
waarschuwing, inschakelen hulp;
o ernstig seksueel grensoverschrijdend gedrag: direct
ingrijpen vereist, maatregelen conform stap 4.
®  Documenteert (in het kinddossier)

9

De houder:

= Stelt eenintern onderzoek in

= Schakelt experts in zoals GGD en Veilig Thuis

= Organiseert zorg voor kinderen en ouders

= Gaatin gesprek met ouders van kind dat gedrag vertoont én met de
ouders van kinderen die geconfronteerd werden met het gedrag
over de te nemen maatregelen

. Documenteert

Maatregelen nemen

9

De houder:

= Beslist naar aanleiding van het onderzoek over de opvang van

Beslissen en handelen het kind dat het gedrag heeft vertoond
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@

De houder:

- Biedt nazorg voor ouders,
kinderen en beroepskrachten
Organiseert ouderavonden
Verwijst door naar externe hulp
Evalueert de procedures
Documenteert

Nazorg bieden en evalueren

Wanneer er signalen zijn dat een kind of meerdere kinderen seksueel grensoverschrijdend gedrag
hebben vertoond en dat een ander kind hier mee geconfronteerd is of slachtoffer van is geworden, is
het belangrijk dat deze signalen in kaart worden gebracht en goed worden geinterpreteerd. Soms zal
iets vrij duidelijk zijn aan te merken als ontoelaatbare handeling, maar vaker zal het gaan om minder
duidelijke signalen die niet direct te duiden zijn.

Het is belangrijk om deze signalen serieus te nemen. De beroepskrachten kunnen met elkaar
onderzoeken wat zij bij de kinderen merken. Door met collega’s of de bemiddelingsmedewerker te
overleggen en van gedachten te wisselen, kan een signaal beter worden beoordeeld. De volgende
acties kunnen helpen de signalen te onderbouwen:

= Raadpleeg de signalenlijst uit de handleiding (zie bijlage 3 en 4)

= Bespreek de signalen met collega’s of de bemiddelingswerker, aandachtsfunctionaris,
leidinggevende of gedragswetenschapper

= Vraag een gesprek aan met de leidinggevende

Leg de mogelijke signalen vast (in het kinddossier, zie bijlage 8). Als de beroepskracht vervolgens
twijfelt of concludeert dat er sprake is van seksueel grensoverschrijdend gedrag dan is het belangrijk
dit te melden bij de leidinggevende conform stap 2.

Wanneer de beroepskracht signalen heeft dat een kind of meerdere kinderen seksueel
grensoverschrijdend gedrag hebben vertoond en dat een ander kind hiermee geconfronteerd is of
slachtoffer van is geworden, dan is het belangrijk dit te melden bij de leidinggevende.

De ouders van de kinderen die het gedrag vertonen of ermee zijn geconfronteerd moeten op de
hoogte worden gebracht.
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Het is belangrijk dat de kinderopvangorganisatie alles goed registreert (in het kinddossier). Alle
gegevens die te maken hebben met het signaleren en handelen, dienen schriftelijk te worden
vastgelegd. Privacywetgeving dient hierbij in acht te worden genomen.

De leidinggevende is in overleg met de directie verantwoordelijk voor een eerste beoordeling van de
voorgelegde situatie. Daarbij zal in het algemeen de beroepskracht die het gedrag heeft gemeld en
eventueel collega’s, worden gehoord. Ook Veilig Thuis, CIG, ZAT of de GGD kan hiervoor worden
ingeschakeld. Hierbij wordt de ernst van het gedrag bepaald.

Wanneer wordt geconstateerd dat er geen sprake is van leeftijdsadequaat gezond gedrag, wordt
gecategoriseerd hoe ernstig het gedrag is. Bij alle vormen van seksueel grensoverschrijdend gedrag
dienen de ouders van zowel het kind dat het gedrag vertoont als het kind dat met het gedrag is
geconfronteerd te worden geinformeerd. Het is belangrijk om met ouders in gesprek te blijven
gedurende het proces. Daarnaast dient bij alle vormen gekeken te worden of het seksueel
overschrijdende gedrag een signaal is van onderliggende problematiek.

Er kunnen verschillende gradaties grensoverschrijdend gedrag worden onderscheiden:

a. Licht seksueel grensoverschrijdend gedrag kan worden gezien als een noodzakelijke stap om
normen en waarden te leren kennen en zal bij veel kinderen op bepaalde momenten in de
ontwikkeling voorkomen. Het is nodig dat de beroepskracht dit gedrag begrenst, hierop
reageert en hierover spreekt met ouders.

b. Matig seksueel grensoverschrijdend gedrag is ontoelaatbaar; het is belangrijk om een
duidelijk verbod in te stellen. Aan het kind moet worden uitgelegd dat dit gedrag niet mag
en er moet worden uitgelegd waarom dit niet mag. De betrokken kinderen kunnen in de
groep worden geobserveerd. Belangrijk is dat er met de kinderen wordt gecommuniceerd en
dat ouders actief betrokken worden. De leidinggevende overlegt met Veilig Thuis, een
gedragswetenschapper of externe hulpverlening of advies noodzakelijk is.

c. Ernstig seksueel grensoverschrijdend gedrag vereist dat er direct wordt ingegrepen. Er
moeten maatregelen worden genomen die kunnen garanderen dat het gedrag niet meer kan
voorvallen. De houder dient ingelicht te worden om verdere stappen te kunnen
ondernemen, ook omdat de houder eindverantwoordelijk is voor alle interne en externe
communicatie. Bij ernstig seksueel grensoverschrijdend gedrag dient stap 4 te worden
ingezet.

Ook voor deze stap geldt, dat alle signalen en stappen goed worden vastgelegd in het kinddossier.

De houder bepaalt welke maatregelen moeten worden genomen wanneer er sprake is van ernstig
seksueel grensoverschrijdend gedrag.

De volgende maatregelen kunnen worden genomen:
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Het instellen van een intern onderzoek. Het is belangrijk nauw samen te werken

met expertorganisaties zoals Veilig Thuis, het zorgadviesteam en de GGD. Bij ernstige zaken
is het aan te bevelen een onderzoeksteam te vormen waar vertegenwoordigers van de
kinderopvangorganisatie en externe deskundigen deel van kunnen uitmaken. Dit
onderzoeksteam kan het incident onderzoeken en de directie advies geven hoe te handelen.
Het aanleggen van een draaiboek kan structuur bieden bij de uitvoer van het onderzoek (zie
bijlage 10)

Het regelen van ondersteuning voor het kind en de ouders

Aanbieden van excuses voor falend toezicht/onveilige situatie vanuit de kinderopvang.
Hierbij wordt tevens benadrukt dat wordt onderzocht hoe verbeteringen binnen de
kinderopvangorganisatie kunnen worden doorgevoerd om mogelijke herhaling te
voorkomen

Aanbieden van opvang en professionele hulp voor alle kinderen en hun ouders die op welke
wijze dan ook betrokken zijn geweest bij het grensoverschrijdende seksuele gedrag.
Emotionele begeleiding van de direct betrokken ouders is noodzakelijk

Indien een kind seksueel grensoverschrijdende handelingen heeft uitgevoerd bij een ander
kind dan is het belangrijk gesprekken te voeren met beide partijen ouders en gezamenlijk te
komen tot oplossingen. Creéer van beide partijen ouders 'bezorgde ouders' en zoek naar
een gezamenlijk belang. De kinderopvangorganisatie vertegenwoordigt de belangen van alle
kinderen. Dat kan betekenen dat de kinderopvangorganisatie beslissingen neemt die één
van beide partijen niet zint. De kinderopvangorganisatie kan tegen het volgende dilemma
aanlopen: gaat een kind van de kinderopvang af of niet? En is dat op basis van een besluit
van de kinderopvangorganisatie of van de ouders (opzeggen plaatsingsovereenkomst)?
Belangrijk is de ouders altijd te informeren over de gemaakte keuze en deze te
beargumenteren

Afscherming van het kind dat het grensoverschrijdende gedrag heeft vertoond.

De leidinggevende en/of houder/directeur draagt zorg voor een zorgvuldige procedure en
registreert dit in het betreffende kinddossier.

De beoordeling van het incident en het advies uit het (eventuele) interne onderzoek kunnen leiden tot
verschillende uitkomsten. Afhankelijk van deze uitkomsten heeft de houder verschillende
mogelijkheden om te handelen richting het kind dat het seksueel grensoverschrijdende gedrag heeft
vertoond.

a.

Het kind blijft op de groep

Wanneer de houder/directie constateert dat er op grond van het verrichte onderzoek geen
aanleiding is aan te nemen dat het gedrag zich zal herhalen of dat de aanwezigheid van het
kind volgens betrokken partijen bedreigend is voor andere kinderen, kan in overleg met
betrokken ouders, worden besloten het kind op de betreffende groep van de
kinderopvangorganisatie te laten.

Het kind gaat naar een andere groep of kinderopvangorganisatie

De houder/directie kan besluiten dat het in het belang is van het kind en/of de kinderen die
met het gedrag geconfronteerd zijn, dat het kind naar een andere groep binnen de
betreffende kinderopvangorganisatie, naar een andere locatie of naar een geheel andere
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kinderopvangorganisatie gaat. De houder/directie kan hierin de ouders adviseren en
eventueel contact opnemen met een andere kinderopvangorganisatie. Ook kunnen ouders
zelf de conclusie trekken dat hun kind naar een andere locatie of kinderopvangorganisatie
gaat.

c. Hetinzetten van hulp
Met advies van Veilig Thuis en in overleg met de ouders kan hulpverlening voor het kind
worden ingezet.

d. Melding bij Veilig Thuis
De houder/directie doet een melding bij Veilig Thuis (conform de meldcode in deel 1). Het
gedrag van het kind kan namelijk ook op andere problematiek wijzen.

Aanbevolen wordt het personeel persoonlijk te informeren. Daarnaast kunnen alle betrokkenen zo
spoedig mogelijk over het seksueel overschrijdende gedrag op de hoogte worden gebracht middels
een brief of een gezamenlijke (ouder)bijeenkomst. De directie is verantwoordelijk voor de nazorg en
de evaluatie.

Er kan informatie worden gegeven over de concrete maatregelen die getroffen zijn ten aanzien
van het kind of de kinderen die met het gedrag geconfronteerd werden. Ook kan aangegeven
worden welke concrete maatregelen er ten aan zien van het kind dat het gedrag vertoonde
genomen zijn en het verdere verloop van het onderzoek.

Als bij een kinderopvangorganisatie een incident plaatsvindt, is er een kans dat ook de media
hiervan op de hoogte raken. Het is verstandig van tevoren zorgvuldig te overwegen hoe hiermee zal
worden omgegaan (zie bijlage 11).

Het is belangrijk het gehele proces en de verschillende stappen te evalueren:

= De houder evalueert met beroepskrachten en eventueel andere betrokkenen wat er is
gebeurd en de procedures die zijn gevolgd

= 7o nodig wordt de zaak ook doorgesproken met andere (externe) betrokkenen

= Zo nodig worden verbeteringen in afspraken en/of procedures aangebracht

=  Geanonimiseerde gegevens met betrekking tot het seksueel grensoverschrijdend gedrag
worden geregistreerd. Deze gegevens worden door de houder/directie op een centraal punt
bewaard conform geldende privacywetgeving.

3. Seksuele ontwikkeling van kinderen en grensoverschrijdend gedrag

leder kind maakt in zijn algemene ontwikkeling een seksuele ontwikkeling door. In zijn eigen tempo,
wanneer hij daar aan toe is, verkent hij zijn eigen lichaam en dat van anderen. Baby's hebben
intimiteit en liefdevolle aanraking nodig voor een gezonde ontwikkeling. Zij zijn heel zintuiglijk
ingesteld. Huidcontact is belangrijk. Zo ontdekken zij hun lichaam. Naarmate ze ouder worden
ontdekken ze verschillen tussen zichzelf en anderen en worden zij nieuwsgierig naar andere
kinderen. Bij het verkennen van hun lichaam kunnen ook lustgevoelens ontstaan. Dit is een normaal
onderdeel van de ontwikkeling. Peuters kunnen vanuit hun nieuwsgierigheid vragen stellen over
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thema's als waar baby's vandaan komen en doen onschuldige seksuele spelletjes zoals doktertje
spelen. Dit hoort allemaal bij de seksuele ontwikkeling. Vaak is het voor volwassenen een meer
beladen onderwerp dan voor kinderen. Het is dus van belang dat de opvoeder vanuit een 'kinderbril'
het gedrag van het kind bekijkt. Hoort het bij de ontwikkeling en leeftijdsfase of niet?

Als twee kinderen samen spelen, is het van belang te kijken of het spel met wederzijdse instemming
plaatsvindt. Ook is het belangrijk dat de kinderen in min of meer dezelfde fase zitten. Als er een
groot leeftijdsverschil is tussen kinderen, zitten ze in verschillende ontwikkelingsfases en hebben dus
ook andere behoeftes.

Als twee kinderen van vier jaar samen doktertje spelen, doen ze dat omdat ze alle twee in dezelfde
fase zitten: een fase waarin ze hun lichaam en gevoelens aan het ontdekken zijn. Een ouder kind,
bijvoorbeeld van tien jaar, dat met een kind van bijvoorbeeld vier jaar doktertje speelt scheelt in zijn
seksuele ontwikkeling te veel jaar van het kind van vier. Een kind van tien jaar is die fase van
ontdekking al lang voorbij. Hij is aan het begin van de puberteit en beleeft seksualiteit op een andere
manier. ‘Te ver gaan’ is in dat geval seksueel grensoverschrijdend gedrag waarbij de oudste door zijn
emotioneel en fysieke overwicht de ander tot handelingen aanzet die hij niet kan weigeren en/of
waar de ander niet aan toe is. Bovendien kan er bij zo’n leeftijdsverschil ook sprake zijn van
manipulatie waarbij de ander wordt gedwongen iets te doen wat hij niet wil.

Seksueel gedrag van kinderen wordt over het algemeen geaccepteerd binnen bepaalde grenzen.
Maar die grenzen kunnen voor een ieder anders liggen. Dat is afhankelijk van de eigen waarden en
normen van de beroepskracht, de waarden en normen van de kinderopvangorganisatie en/of de
waarden en normen van de ouders. Het is belangrijk dat de beroepskrachten binnen de
kinderopvangorganisatie hierover met elkaar in gesprek gaan en blijven.

Bij seksueel grensoverschrijdend gedrag gaat het om seksueel gerichte aandacht tot uiting komend
in non-verbaal, verbaal of fysiek gedrag, dat zowel opzettelijk als niet opzettelijk kan zijn. De
gedragingen worden door het kind dat ze ondergaat, als ongewenst ervaren. Meestal is er sprake
van machtsongelijkheid tussen de kinderen. Degene die het ondergaat bepaalt of het gedrag
ongewenst is. Dit kan van kind tot kind verschillend zijn. Bij seksuele intimidatie is er sprake van
gedrag dat gekenmerkt wordt door eenzijdigheid, ongewenstheid of dwang.

Bij het signaleren van grensoverschrijdend seksueel gedrag is het belangrijk dat de beroepskracht
vertrouwt op zijn intuitie, op zijn gevoel: wat is dit raar/wat is er met dit kind aan de hand? De
signalenlijsten (bijlage 3 en 4) en de observatielijst (bijlage 5) kunnen als hulpmiddel dienen om de
signalen in kaart te brengen. Het is belangrijk het kind zorgvuldig te observeren en na te gaan:
waarom vind ik dit, wat zie ik nog meer bij dit kind? Een volgende essentiéle stap is het bespreken
van deze signalen met een collega, leidinggevende of aandachtsfunctionaris.
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Ondanks het feit dat seksuele spelletjes of het verkennen van het lichaam door kinderen bij kinderen
bij de gewone seksuele ontwikkeling horen, zijn er ook grenzen bij (seksueel getinte) spelletjes
tussen kinderen onderling. Voor alle leeftijden geldt dat alle lichamelijke spelletjes waarbij kinderen
elkaar pijn doen, te ver gaan.

Er zijn meerdere criteria op basis waarvan je kan bepalen of seksueel gedrag grensoverschrijdend is.
Als aan één van deze criteria niet voldaan is, is er mogelijk sprake van seksueel grensoverschrijdend
gedrag. Deze criteria zijn:

1. Criterium 1 toestemming: om van een gezond seksueel contact te kunnen spreken, moeten
beide partijen daar toestemming voor hebben gegeven. Maar om toestemming te kiinnen
geven, moet men oud, wijs of geinformeerd genoeg zijn om in te kunnen schatten:

= Wat er precies gaat of kan gebeuren

=  Wat de consequenties kunnen zijn

= Of het gebruikelijk is binnen een bepaalde groep of in de gegeven situatie.
Toestemmen houdt bovendien meer in dan ja-knikken op een simpel verzoek en mag niet
verward worden met geen verzet plegen.

2. Criterium 2 vrijwilligheid: een gezond seksueel contact gebeurt altijd op vrijwillige basis. Er
mag geen sprake zijn van dwang, geweld, manipulatie, dreiging of groepsdruk.

3. Criterium 3 gelijkwaardigheid: om van een gezond seksueel contact te kunnen spreken,
moet er een gelijkwaardige relatie bestaan tussen de betrokkenen. Dit betekent dat er een
zeker evenwicht moet zijn tussen beide partijen op het gebied van onder meer leeftijd,
kennis, intelligentie, aanzien, macht, levenservaring, ontwikkelingsniveau en status.

Andere criteria: ontwikkeling, context en zelfrespect

Er zijn nog enkele andere criteria op basis waarvan je kan bepalen of seksueel (getint) gedrag
grensoverschrijdend is. Zo is er bijvoorbeeld sprake van seksueel grensoverschrijdend gedrag als het
seksueel gedrag niet aangepast is aan de context of als het gedrag van weinig zelfrespect getuigt.
Voorbeelden: een kind dat in het openbaar zijn penis toont of masturbeert.

Daarnaast is er de vraag of het gedrag aangepast is aan de leeftijd of de ontwikkelingsfase. Is dat
niet het geval, dan is er sprake van seksueel grensoverschrijdend gedrag. Voorbeelden:

= Een 8-jarige die naar porno zoekt op het internet

= Een 10-jarige die geslachtsgemeenschap heeft met een 12-jarige

4. Preventieve maatregelen

Vanuit de Wet kinderopvang is het een vereiste voor dagopvang en bso dat het risico op
grensoverschrijdend gedrag door kinderen zoveel mogelijk wordt beperkt. Kinderopvangorganisaties
en gastouderbureaus kunnen preventieve maatregelen nemen die seksueel overschrijdend gedrag
kunnen verminderen. Het is belangrijk een pedagogische visie op seksualiteit te ontwikkelen.
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Deskundigheid op het gebied van seksualiteit en de ontwikkeling van kinderen: het is belangrijk te
zorgen voor voldoende deskundigheid van de beroepskrachten op het vlak van normale seksuele
ontwikkeling van kinderen en seksueel grensoverschrijdend gedrag. Agendeer met enige regelmaat
het thema seksualiteit. Op deze manier wordt het belang hiervan aangegeven en wordt seksualiteit
als een normaal onderwerp gezien. Dit kan bijvoorbeeld in teamoverleg, werkoverleg, kind-

bespreking en intervisie.

Inzicht in de risicofactoren: organisaties kunnen een inventarisatie van risicofactoren maken: welke
factoren beinvloeden mogelijk het risico op seksueel grensoverschrijdend gedrag? De organisatie
kan maatregelen nemen om de geconstateerde risico’s op te heffen of te beperken en hierop beleid

en praktijk aan te passen.

Hanteren van gedragsregels: de kinderopvangorganisatie kan afspraken maken over hoe de
organisatie wil dat beroepskrachten en kinderen met elkaar omgaan. Dit geldt voor zowel kinderen
onderling, als voor het contact tussen beroepskrachten en kinderen. Het is belangrijk deze
gedragsregels te implementeren en actueel te houden. Belangrijk daarbij is dat bij de
totstandkoming van deze gedragsregels niet alleen beroepskrachten, maar ook de kinderen die hier
zelf over mee kunnen praten betrokken zijn. Regels zouden gevisualiseerd kunnen worden en op
verschillende plaatsen in de groep kunnen hangen. Ook kunnen de gedragsregels worden

opgenomen in de voorlichtingsbrochures van de kinderopvangorganisatie.

Aandacht voor communicatie van kinderen: onderstaand zijn een aantal voorbeelden opgenomen
van hoe met en door kinderen gecommuniceerd kan worden in relatie tot seksueel gedrag. Betrek
ouders bij de (gespreksvoering rondom) deze onderwerpen:

= Geef zelf het goede voorbeeld: stel eigen grenzen, respecteer die van anderen (ook die van
kinderen) en reageer als iemand een grens overschrijdt

= Zorg voor voldoende momenten waarin een open gesprek met kinderen mogelijk is en
kinderen zich vrij voelen iets aan de orde te stellen

= Leer kinderen de meest gangbare woorden voor de geslachtsdelen. Anders kunnen ze -
indien nodig - niet onder woorden brengen wat ze hebben meegemaakt. Maak hier binnen
het team afspraken over

= Leer kinderen dat er maar een paar mensen zijn die hen bloot mogen aanraken. En dat ze
het moeten vertellen als iemand anders dat doet

= Leer kinderen nee te zeggen en weg te gaan als iemand hen aanraakt op een manier die ze
niet prettig vinden. Dit filmpje kan hierbij ondersteunend zijn
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Help kinderen begrijpen/onderscheiden wie ze wel en niet kunnen vertrouwen. Praat hier
met ze over en luister naar hun input

Bespreek met kinderen het verschil tussen leuke en niet-leuke geheimen. Moedig kinderen
aan om geheimen die hem of haar slecht doen voelen, te delen met iemand die ze
vertrouwen. Laat kinderen weten dat je zelf altijd beschikbaar bent om te praten en te
luisteren

Maak gebruik van voor kinderen ontwikkelde boekjes of spelletjes om onderwerpen rond
seksualiteit bespreekbaar te maken, kijk op: www.seksualiteit.nl.

Afspraken over internetgebruik: steeds meer kinderen, zowel jong als ouder, maken gebruik van het

internet. De volgende mogelijkheden kunnen helpen bij het maken van afspraken rondom

internetgebruik:

Eigenlijk het belangrijkst: met de kinderen praten over internet en over datgene wat zij er
doen

Zorg voor eigen apparatuur van de kinderopvangorganisatie waar kinderen mee op internet
kunnen en laat kinderen geen gebruik maken van meegebrachte telefoons, iPads, etc.

Stel gedragsregels op voor internetgebruik

Houd toezicht bij het internetgebruik (zet de computer met het beeldscherm richting groep)
Installeer software die bepaalde sites kan blokkeren en waarmee gevolgd kan worden wat er
op de apparatuur gebeurt

Organiseer een ouderavond over dit onderwerp.

Geraadpleegde bronnen

Basisdocument het afwegingskader in de Meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling,
2017

Basismodel Meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling, versie 2016

Geldende wetgeving

Het Vlaggensysteem, Movisie en Sensoa 2010

Meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling voor de branche kinderopvang inclusief
bijbehorende handleiding, 2013

Voorbeeldprotocol van de Landelijke Vakgroep Aandachtsfunctionarissen (LVAK), 2018
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Bijlagen bij deel 1, 2 en 3

Bijlage 1. De verschillende vormen van kindermishandeling en huiselijk geweld

Kindermishandeling komt voor in alle lagen van de bevolking en in alle leeftijdscategorieén. Vaak
komen verschillende vormen tegelijkertijd voor. Bij iedere vorm van mishandeling is er ook sprake
van psychische mishandeling. Het kind niet beschermen tegen de mishandeling door de andere
ouder is ook mishandelen.

Zo veel mogelijk vormen van huiselijk geweld en kindermishandeling worden in deze bijlage nader
toegelicht, inclusief vormen van seksueel geweld, genitale verminking en eergerelateerd geweld.
Specifieke vormen van geweld vragen specifieke kennis en vaardigheden van beroepskrachten.
Ontbreekt deze specifieke deskundigheid, dan is het verstandig dat de aandachtsfunctionaris bij
signalen die mogelijkerwijs kunnen duiden op zo’'n specifieke vorm van geweld, meteen een beroep
doet op Veilig Thuis.

Hieronder staat een opsomming van vormen van kindermishandeling en huiselijk geweld.

Ouders verwonden het kind of staan toe dat het kind wordt verwond. (Anders dan ten gevolge van
een ongeluk.)
Voorbeelden van lichamelijke mishandeling:
= slaan, stompen, schoppen, opzettelijk laten vallen, verbranden, vergiftigen, verstikken
= meisjesbesnijdenis: een ingreep aan de uitwendige geslachtsdelen van een meisje (zie onder
een uitgebreide beschrijving)
= Shaken Baby Syndroom: verzameling van signalen en symptomen die het gevolg zijn van het
heftig door elkaar schudden van een baby

Het kind onthouden wat het voor zijn lichamelijke gezondheid en ontwikkeling nodig heeft.
Ouders zijn niet in staat of bereid tot het verschaffen van minimale zorg ten aanzien van de
lichamelijke behoeften.
Voorbeelden van lichamelijke verwaarlozing:
= niet zorgen voor voldoende of geschikt eten
= niet zorgen voor schone, aan de weersomstandigheden aangepaste, passende kleding
= niet zorgen voor geschikt onderdak
= niet zorgen voor geschikte medische, tandheelkundige en geestelijke gezondheidszorg
= niet zorgen voor voldoende hygiéne
= niet zorgen voor voldoende toezicht.

Het toebrengen van schade aan de emotionele en/of persoonlijkheidsontwikkeling van het kind.
Voorbeelden van psychische mishandeling zijn:
= het bedreigen of uitschelden van een kind als een systematisch patroon van kleineren en
denigreren
= het kind tot zondebok maken
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het belasten van een kind met een te grote verantwoordelijkheid

eisen stellen waaraan een kind niet kan voldoen

het blootstellen van een kind aan extreem, onberekenbaar of ongepast gedrag
het opsluiten of vastbinden van het kind als middel van straf of controle.

Het kind onthouden wat het voor zijn geestelijke gezondheid en ontwikkeling nodig heeft.
Voorbeelden van psychische verwaarlozing zijn:

niet zorgen voor voldoende aandacht, respect, genegenheid, liefde en contact
niet zorgen voor voldoende ruimte voor toenemende autonomie

niet zorgen voor regelmatige schoolgang, onthouden van onderwijs
blootstellen aan huiselijk geweld.

Seksueel contact met een kind hebben of pogen te hebben, ter bevrediging van de seksuele
gevoelens van de ouder/verzorger of anderen en/of uit geldelijk gewin.
Voorbeelden van seksueel misbruik zijn:

aanranding en uitbuiting of het toestaan hiervan waarbij geen genitaal contact plaatsvindt
(bijvoorbeeld ongepast kussen, strelen van borsten)

aanranding en uitbuiting of het toestaan hiervan waarbij genitaal contact plaatsvindt
penetratie door vingers, voorwerpen of penis

pornografisch materiaal laten zien of opnemen.

Vrouwelijke genitale verminking, ook wel meisjesbesnijdenis genoemd, is een ingreep aan de
uitwendige geslachtsorganen. De lichtste vorm is een sneetje in de voorhuid van de clitoris. De
meest verminkende vorm is de infibulatie of faraonische besnijdenis, waarbij de hele clitoris, de
kleine schaamlippen en een deel van de grote schaamlippen worden verwijderd. Na hechting van
wat over is van de grote schaamlippen, blijft alleen een kleine opening over voor menstruatiebloed
en urine.

Vrouwelijke genitale verminking is een traditioneel gebruik dat vooral voorkomt in een aantal
Afrikaanse landen. De traditie is daar soms verweven geraakt met het geloof, zowel islamitisch als
christelijk. De ingreep vindt meestal plaats bij jonge meisjes, de exacte leeftijd verschilt per land.

Alle vormen van vrouwelijke genitale verminking zijn in Nederland strafbaar. Ook inwoners van
Nederland die hun dochter in het buitenland laten besnijden plegen een strafbaar feit en kunnen in
Nederland worden vervolgd.

Belangrijk: bij een vermoeden van VGV dient door de aandachtsfunctionaris direct contact te
worden opgenomen met Veilig Thuis.
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Eergerelateerd geweld

Eergerelateerd geweld is geestelijk of lichamelijk geweld dat wordt gepleegd vanuit een collectieve
mentaliteit in reactie op een schending van de eer van een man, vrouw of familie.

Onder eergerelateerd geweld vallen bijvoorbeeld bedreiging met eermoord, aanzetten tot
zelfmoord, mishandeling of verminking, verstoting of bedreiging daarmee en uithuwelijking.
Eerwraak is de meest extreme vorm omdat het slachtoffer hierbij wordt vermoord.

Belangrijk: bij een vermoeden van eergerelateerd geweld dient door de aandachtsfunctionaris direct
contact te worden opgenomen met Veilig Thuis.
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Bijlage 2. Sociale kaart

Het is belangrijk om de sociale kaart zo volledig mogelijk aan te passen en in te vullen met de
organisaties en instanties van de regio waar uw kinderopvangorganisatie gevestigd is en dit op een
zichtbare plaats voor alle beroepskrachten beschikbaar te stellen.

Sociale kaart van [NEEIXOIF-EHIEF1E |

Organisatie : Politie alarmnummer (bij noodsituaties)
Telefoonnummer : 112

Organisatie : Crisisdienst Jeugd (bij noodsituaties)
Telefoonnummer :

Organisatie : Veilig Thuis (in regio)
Contactpersoon

Adres :

Telefoonnummer :

E-mailadres

Organisatie : Algemeen Maatschappelijk Werk (in regio)
Contactpersoon

Adres :

Telefoonnummer :

E-mailadres

Organisatie : Jeugdzorg (in regio)
Contactpersoon

Adres :

Telefoonnummer :

E-mailadres

Organisatie : GGD (in regio)
Contactpersoon

Adres :
Telefoonnummer :

E-mailadres

Organisatie : Jeugdgezondheidszorg (in regio)
Contactpersoon

Adres :

Telefoonnummer :

E-mailadres
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Bijlage 3. Signalenlijst kindermishandeling 4- tot 12-jarigen

Als kinderen mishandeld, verwaarloosd en/of misbruikt worden, kunnen er signalen zijn. Het gebruik
van een signalenlijst kan zinvol zijn, maar biedt ook een zekere mate van schijnzekerheid. De meeste
signalen zijn namelijk stressindicatoren die aangeven dat er iets met het kind aan de hand is. Dit kan
ook iets anders zijn dan kindermishandeling (echtscheiding, overlijden van een familielid,
enzovoort). Hoe meer signalen van deze lijst bij een kind te herkennen zijn, hoe groter de kans dat er
sprake kan zijn van kindermishandeling.

Het is niet de bedoeling om aan de hand van een signalenlijst het 'bewijs' te leveren van de
mishandeling. Het is wel mogelijk om een vermoeden van mishandeling meer te onderbouwen
naarmate er meer signalen uit deze lijst worden geconstateerd. Een goed beargumenteerd
vermoeden is voldoende om in actie te komen.

Deze lijst is niet uitputtend, er kunnen zich andere signalen voordoen die hier niet vermeld staan.
Ook kunnen signalen in deze lijst overlappen met signalen in de lijst van kinderen van 0 tot en met 4
jaar (zie bijlage 3).

De signalen die in deze lijst worden vermeld, hebben betrekking op alle vormen van mishandeling
Om een duidelijk beeld te krijgen van wat er aan de hand zou kunnen zijn, is het van belang de hele
context van het gezin erbij te betrekken. Daarom worden ook een aantal signalen van ouders en
gezin genoemd. In overleg met aandachtsfunctionaris kan er over zorgelijke signalen altijd worden
overlegd met Veilig Thuis.

= Achterblijven in taal-, spraak-, motorische, emotionele en/of cognitieve ontwikkeling
= Schijnbare achterstand in verstandelijke ontwikkeling

= Regressief gedrag (terugval in ontwikkeling)

= Niet zindelijk

Ten opzichte van de ouders:
= Totale onderwerping aan de wensen van de ouders
= Sterk afhankelijk gedrag ten opzichte van de ouders
= Onverschilligheid ten opzichte van de ouders
= Kind is bang voor ouders
= Kind vertoont heel ander gedrag als ouders in de buurt zijn

Ten opzichte van andere volwassenen
= Bevriezing bij lichamelijk contact
= Allemansvriend
= Lege blik in de ogen en vermijden van oogcontact
=  Waakzaam, wantrouwend

Ten opzichte van andere kinderen
= Speelt niet met andere kinderen
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= |s niet geliefd bij andere kinderen
=  Wantrouwend
= Terugtrekken in eigen fantasiewereld

Gedragsproblemen
= Plotselinge gedragsverandering
= Labiel, nerveus gespannen
=  Depressief
= Angstig
= Passief, in zichzelf gekeerd, meegaand, apathisch, lusteloos
= Agressief
= Hyperactief
= Destructief
= Geen of nauwelijks spontaan spel, geen interesse in spel
=  Vermoeidheid, lusteloosheid
= Nijet huilen, niet lachen
= Niet tonen van gevoelens, zelfs niet bij lichamelijke pijn
= Schuld- en schaamtegevoelens
= Zelf verwondend gedrag
= Eetproblemen
= Anorexia/boulimia
=  Slaapstoornissen
= Bedplassen/broekpoepen

2. Medische signalen

Lichamelijke kenmerken (specifiek voor lichamelijke mishandeling)
= Blauwe plekken/striemen
=  Krab-, bijt- of brandwonden
= Botbreuken
= Littekens

Verzorgingsproblemen (specifiek voor verwaarlozing)
= Slechte hygiéne
=  Onvoldoende kleding
= Onvoldoende geneeskundige en tandheelkundige zorg
= Veel ongevallen door onvoldoende toezicht
= Herhaalde ziekenhuisopnamen
= Recidiverende ziekten door onvoldoende zorg
= Traag herstel door onvoldoende zorg
Overige medische signalen
=  Ondervoeding
= Achterblijven in lengtegroei
= Psychosomatische klachten (buikpijn, misselijkheid, hoofdpijn, etc.)

3. Kenmerken ouders [/ gezin

Ouder-kind relatiestoornis
= Quder troost kind niet bij huilen
= Quder klaagt overmatig over het kind
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Ouder heeft irreéle verwachtingen ten aanzien van het kind
Ouder toont weinig belangstelling voor het kind

Signalen ouder

Geweld in eigen verleden

Apathisch en (schijnbaar) onverschillig

Onzeker, nerveus en gespannen

Onderkoeld brengen van eigen emoties

Negatief zelfbeeld

Steeds naar andere artsen/ziekenhuizen gaan ('shopping')
Afspraken niet nakomen

Kind opeens van kinderopvangorganisatie afhalen
Aangeven het bijna niet meer aan te kunnen
Psychiatrische problemen

Verslaafd

Gezinskenmerken

‘Multi-probleem’ gezin

Ouder die er alleen voorstaat

Regelmatig wisselende samenstelling van gezin

Isolement

Vaak verhuizen

Sociaaleconomische problemen: werkloosheid, slechte behuizing, migratie, etc.
Veel ziekte in het gezin

Draaglast gezin gaat draagkracht te boven

Geweld wordt gezien als middel om problemen op te lossen

4. Signalen specifiek voor seksueel misbruik

Lichamelijke kenmerken

Verwondingen aan genitalién
Vaginale infecties en afscheiding
Jeuk bij vagina en/of anus
Problemen bij het plassen
Recidiverende urineweginfecties
Pijn in de bovenbenen

Pijn bij lopen en/of zitten
Seksueel overdraagbare ziekten

Relationele problemen

Angst voor mannen of vrouwen in het algemeen of voor een man of vrouw in het bijzonder

Gedragsproblemen
Afwijkend seksueel gedrag:

Excessief en/of dwangmatig masturberen

Angst voor lichamelijk contact of juist zoeken van seksueel getint lichamelijk contact

Niet leeftijdsadequaat seksueel spel

Niet leeftijdsadequate kennis van seksualiteit

Angst om zich uit te kleden

Angst om op de rug te liggen

Negatief lichaamsbeeld: ontevredenheid over, boosheid op of schaamte voor eigen lichaam
75
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= Schrikken bij aangeraakt worden
= Houterige motoriek (onderlichaam 'op slot')
=  Geen plezier in bewegingsspel

5. Signalen die specifiek zijn voor kinderen die getuige zijn van huiselijk geweld

Gedragsproblemen
= Agressie: kopiéren van gewelddadig gedrag van vader of moeder (sommige kinderen, met
name jongens, kopiéren hun vaders gedrag door hun moeder of jongere broertjes/zusjes te

slaan)
=  Opstandigheid
= Angst

= Negatief zelfbeeld

= Passiviteit en teruggetrokkenheid
= Zichzelf beschuldigen

= Verlegenheid

Problemen in sociaal gedrag en competentie:
=  Wantrouwen ten aanzien van de omgeving
=  Gebrek aan sociale vaardigheden

6. Signalen die specifiek zijn voor Pediactric Condition Falsification (PCF) en
Factitious Disorder by Proxy (FDP)

Factitious Disorder by Proxy PCF (oude term: syndroom Miinchhausen by Proxy (MBPS)) is een
ernstige vorm van kindermishandeling. Degene met dit syndroom (vaak moeder), komt liefdevol en
bezorgd over, zoekt zeer regelmatig intensieve medische hulp voor een kind, maar is zelf degene die
het kind bewust ziek maakt. Dit door toediening van middelen, het toebrengen van verwondingen of
infecties. PCF kan zeer ingrijpende vormen aannemen: ca. 10% van de kinderen die aan PCF wordt
blootgesteld overlijdt aan de gevolgen van PCF.
Pediatric Condition Falsification (PCF) is het hoofddeel van de diagnose bij het kind. Factitious
Disorder by Proxy (FDP) is het andere deel dat betrekking heeft op het mishandelende gedrag en de
intenties van ouders. In principe is dit een bewust proces dat na verloop van tijd overgaat in minder
bewuste patronen. Het hoofdmotief is om aandacht en erkenning af te dwingen van artsen en
andere professionals. De ouder doet dit voor zichtzelf, in de rol van zeer goede ouder.
Hoe is PCF te herkennen:
= Onderzoeksgegevens kloppen niet met het ziektebeeld
= Medische gegevens over eerdere behandelingen zijn moeilijk te verkrijgen
=  Symptomen verdwijnen wanneer ouder en kind worden gescheiden
= Een broertje of zusje is overleden of eveneens vaak ziek
= De moeder schrikt niet terug voor ingrijpende onderzoeken of het onder narcose brengen
van het kind en daar zelfs op aandringt
= Voorvallen vinden in de avonden en weekenden plaats waarbij een beroep wordt gedaan op
andere artsen
= De volgende klachten worden gepresenteerd: bewusteloosheid, insulten, apneu, diarree,
overgeven, koorts, lethargie
= Het kind heeft een aanzienlijke ziektegeschiedenis met steeds andere klachten
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= De moeder is werkzaam in de gezondheidszorg of beschikt over een zeer grote medische
kennis

= Het verhaal van moeder bevat kleine tegenstrijdigheden

= Vaak van arts wisselen

Het onderscheid met postnatale depressie bij de moeder, wiegendood of kinderen die niet goed
groeien veroorzaakt door iets anders dan PCF, is dat in deze gevallen de moeders vaak dankbaar zijn
als ze ontlast worden van de zorg voor hun kind, terwijl PCF-moeders die zorg niet willen
uitbesteden.

7. Signalen van kinderen die geconfronteerd zijn met seksueel grensoverschrijdend
gedrag van een ander kind

Naast onderstaande signalen kunnen de specifieke signalen bij seksueel misbruik (zie 4) duiden op
seksueel overschrijdend gedrag van kinderen onderling.
= Het kind heeft angst voor een bepaald kind
= Het kind is consequent boos op een ander kind
= Het kind komt geschrokken, bang of verward terug nadat het met een ander kind of
kinderen alleen is geweest
= Het kind wil consequent niet spelen met een bepaald kind

8. Signalen van kinderen die seksueel grensoverschrijdend gedrag vertonen naar
andere kinderen

Naast onderstaande signalen kunnen de specifieke signalen bij seksueel misbruik (zie 4) duiden op
seksueel overschrijdend gedrag van kinderen onderling.
= Hetkind creéert een soort isolement rond het kind (apart nemen, zich afzonderen van de
groep)
= Het kind domineert of vertoont macht over een ander kind
= Veelvuldige seksistische uitingen

9. Kinderpornografie

Onder ‘productie van kinderpornografie’ wordt verstaan: het vervaardigen van een afbeelding en/of
het vastleggen op film, foto of iedere andere soort van informatiedrager, van kinderen beneden de
leeftijd van 18 jaar, die seksuele gedragingen moeten ondergaan, plegen en/of dulden.
Kinderen die gebruikt zijn voor het maken van kinderpornografie kunnen signalen afgeven die
duiden op seksueel misbruik. Daarnaast kan het kind de volgende signalen laten zien:

= Extreme angst voor het maken van foto's

= Angst voor opnamen met videoapparatuur

Bijlage 4. In gesprek met ouders en kinderen

Openheid is een belangrijke grondhouding in het contact met de ouders. Zoek daarom in de drie
routes zo snel mogelijk contact met de betreffende ouders om de signalen te bespreken. Soms zal,
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als sprake is van een vermoeden van huiselijk geweld of kindermishandeling, door het gesprek met
de ouders het vermoeden worden weggenomen. In dat geval zijn de volgende stappen in de route
niet nodig. Het is belangrijk hiervan wel een verslag te maken voor in het kinddossier. Worden de
zorgen door het gesprek niet weggenomen, dan worden ook de volgende stappen gezet.

Heeft een beroepskracht behoefte aan ondersteuning bij een gesprek, dan kan hij daarover ook
advies vragen aan een collega, de leidinggevende of aan de aandachtsfunctionaris. Ook kan er advies
worden gevraagd aan Veilig Thuis.

Ook als een kind nog jong is, is het van belang dat de beroepskracht het gesprek met het kind
aangaat, tenzij dat niet mogelijk is omdat het kind te jong is of het te belastend is. De beroepskracht
beoordeelt in overleg met de leidinggevende of een gesprek zinvol en mogelijk is. Al dan nietin
overleg met de aandachtsfunctionaris. Ook hierin kan Veilig Thuis om advies worden gevraagd.

In bepaalde situaties kan het van belang zijn om een kind even alleen te spreken over de signalen,
zonder dat de ouders daarbij aanwezig zijn. Als uitgangspunt geldt dat de ouders hierover vooraf
worden geinformeerd. In verband met de veiligheid van het kind, van de beroepskracht, of die van
anderen, kan worden besloten om toch een eerste gesprek met het kind te voeren zonder dat de
ouders hierover van te voren worden geinformeerd. De leidinggevende dient op de hoogte te zijn
dat een dergelijk gesprek plaatsvindt. Dit kan schriftelijk worden vastgelegd in het kinddossier.

= bepaal van tevoren het doel van het gesprek

= voer het gesprek met een open houding

= sluit aan bij waar het kind op dat moment mee bezig is, bijvoorbeeld spel, een tekening of
knutselen

= gaop dezelfde ooghoogte zitten als het kind en kies een rustig moment uit

= steun het kind en stel het op zijn gemak

= gebruik korte zinnen

= vraag belangstellend en betrokken, maar vul het verhaal niet in voor het kind

= begin met open vragen (Wat is er/is er iets gebeurd? Wanneer is dat gebeurd? Hoe komt
dat?) en wissel deze af met gesloten vragen (Ben je gevallen? Heb je pijn? Ging je huilen?
Vond je dat leuk of niet leuk?)

= vraag niet verder wanneer het kind niets wil of kan vertellen

= houd het tempo van het kind aan, niet alles hoeft in één gesprek

= |aat het kind niet merken dat je van het verhaal schrikt

= Val de ouders (of andere belangrijke personen voor het kind) niet af, in verband met
loyaliteitsgevoelens

= geef aan dat je niet geheim kunt houden wat het kind vertelt. Leg uit dat je met anderen
gaat kijken hoe je het beste kunt helpen. Leg het kind uit dat je het op de hoogte houdt van
elke stap die je neemt. Het kind moet nooit zelf de verantwoordelijkheid krijgen in de keuze
van de te nemen stappen

= vertel het kind dat het heel knap is dat hij/zij het allemaal zo goed kan vertellen

= |ettijdens het gesprek goed op de non-verbale signalen van het kind

= stel geen “waarom”-vragen

= stop het gesprek wanneer de aandacht bij het kind weg is.
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Het doel van een gesprek met een kind is het ondersteunen en het laten uiten van gevoelens en
gedachten van het kind. Het doel van een gesprek is niet om via het kind de situatie te onderzoeken.
Het kind is het slachtoffer en kan hierdoor in een onveilige situatie terecht komen of gaan worstelen
met loyaliteit ten opzichte van de ouder. Het is belangrijk dat de beroepskracht zich bewust is van de
sterke loyaliteitsgevoelens van een kind ten opzichte van zijn/haar ouders. De beroepskracht moet
in het gesprek met het kind nooit de ouders afvallen, al hebben ze nog zulke afschuwelijke dingen
gedaan. Het kind zal over het algemeen geen vertrouwen meer hebben in iemand die zijn ouders
veroordeelt. Wel kan het gevoel van het kind worden verwoord of bevestigd.

Wees bij een vermoeden van seksueel misbruik terughoudend in het gesprek met het kind in
verband met mogelijke toekomstige bewijslast. Wees met name voorzichtig met het stellen van
gesloten vragen. Hierdoor kan het namelijk gebeuren dat het kind woorden in de mond gelegd
wordt. Het gesprek heeft niet tot doel het bewijs van seksueel misbruik te leveren. Laat dat over aan
een deskundige op het gebied van letselduiding en vraag advies bij Veilig Thuis.

Indien er vermoedens zijn van een mogelijk geweld- of zedendelict door een collega is het belangrijk
dat een bevoegde deskundige het kind hoort. De kinderopvangorganisatie dient conform de stappen
uit route 2 ‘Route bij signalen mogelijk geweld- of zedendelict door een collega’ te handelen.

Het is belangrijk nooit op voorhand geheimhouding aan een kind te beloven. Veel kinderen willen in
eerste instantie alleen iets vertellen als wordt beloofd om het tegen niemand anders te zeggen. Als
deze belofte wordt gegeven, komt de beroepskracht voor een groot dilemma te staan als het kind
vertelt dat het mishandeld wordt: hij moet dan of het vertrouwen van het kind schaden of
medeplichtig worden aan het in stand houden van een schadelijke situatie. De beroepskracht die
een kind geheimhouding belooft uit angst dat het kind anders blijft zwijgen, moet zich bewust zijn
van de consequenties van deze belofte.

Als een beroepskracht geen geheimhouding wil toezeggen kan hij/zij het kind wel beloven dat hij/zij
geen stappen zal ondernemen zonder dit van tevoren aan het kind te vertellen.

Normaal gesproken zal een gesprek over de signalen worden gevoerd met de ouders. Dit is niet
alleen van belang als de ouders mogelijkerwijs betrokken zijn bij het huiselijk geweld of de
mishandeling, maar ook als dit niet aan de orde is. De ouders behoren te worden geinformeerd over
wat er bij hun kind speelt.

In het gesprek met de ouder gaat het er om dat de beroepskracht of de aandachtsfunctionaris:

= het doel van het gesprek uitlegt

= designalen, dit wil zeggen de feiten die hij/zij heeft vastgesteld en de waarnemingen die hij/zij
heeft gedaan, bespreekt

= de ouder uitnodigt om daarop te reageren

= de reactie van de ouder interpreteert en dit checkt bij de ouder.

Voorkomen moet worden dat de beroepskracht of aandachtsfunctionaris eigen meningen of
interpretaties van feiten ter sprake brengt.
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Een gesprek met (een van) de ouders kan achterwege blijven in verband met de veiligheid van het
kind of die van anderen. Bijvoorbeeld als de beroepskracht redenen heeft om aan te nemen dat
hij/zij het kind dan uit het oog zal verliezen omdat de ouders het kind bij de kinderopvangorganisatie
weg zullen halen of niet meer zullen brengen of dat het geweld zal escaleren. Overleg dit altijd met
de aandachtsfunctionaris en leidinggevende. Het is belangrijk ook dit vast te leggen in het
kinddossier.

Bijlage 5. Verantwoordelijkheden binnen de organisatie met betrekking tot de meldcode

Om het voor beroepskrachten / gastouders mogelijk te maken in een veilig werkklimaat huiselijk
geweld en kindermishandeling te signaleren en de stappen van de meldcode te kunnen zetten,

draagt [REEIEU e ELINENLeIf-LIIREIE| er zorg voor dat:

De houder of directie:

= neemt de meldcode op in het veiligheids- of gezondheidsbeleid van de
kinderopvangorganisatie

= stelt een aandachtsfunctionaris huiselijk geweld en kindermishandeling (mogelijk de direct
leidinggevende of bemiddelingsmedewerker) aan

= neemt de deskundigheidsbevordering op in het scholingsplan

= biedt regelmatig trainingen en andere vormen van deskundigheidsbevordering aan aan
beroepskrachten, zodat zij voldoende kennis en vaardigheden ontwikkelen en ook op peil
houden voor het signaleren van huiselijk geweld en kindermishandeling en voor het zetten
van de stappen van de meldcode

= |aat de meldcode en bijbehorende routes aansluiten op de werkprocessen binnen de
kinderopvangorganisatie

= zorgt ervoor dat er voldoende deskundigen intern en extern beschikbaar zijn om de
beroepskrachten te kunnen ondersteunen bij het signaleren en het zetten van de stappen
van de meldcode

= evalueert de werking van de meldcode regelmatig en zet zo nodig acties in gang om de
toepassing van de meldcode te optimaliseren

= geeft binnen de kinderopvangorganisatie en onder ouders bekendheid aan het doel en de
inhoud van de meldcode

* maakt afspraken over de wijze waarop haar
beroepskrachten zal ondersteunen als zij door ouders in of buiten rechte worden
aangesproken op de wijze waarop zij de meldcode toepassen

* maakt afspraken over de wijze waarop de
verantwoordelijkheid opschaalt indien de signalering en verwijzing voor een kind stagneert;

= draagt eindverantwoordelijkheid voor de uitvoering van de meldcode en het eventueel doen
van een melding

= investeertin de opleidingen voor aankomend beroepsbeoefenaren: zorgt voor kennis en
vaardigheden inzake het herkennen van en omgaan met een vermoeden van seksueel
misbruik, waarbij de ontwikkeling van de seksualiteit van kinderen en het bespreekbaar
maken van de eigen normen en waarden aan de orde komt

= investeertin nascholing van zittend personeel in de kinderopvangorganisatie
(staf/management en beroepskrachten): zorgt voor kennis en vaardigheden inzake het
herkennen van en omgaan met een vermoeden van seksueel misbruik, waarbij de

80
GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026



wiLlOwW

ontwikkeling van de seksualiteit van kinderen en het bespreekbaar maken van de eigen
normen en waarden aan de orde komt

investeert in een open aanspreekcultuur binnen kinderopvangorganisaties: zorgt voor een
open cultuur waarbinnen op professionele wijze reflectie op normen en waarden, werkwijze
en handelen plaatsvindt

investeert in een goede ‘zorgstructuur’ binnen kinderopvangorganisaties: zorgt voor
voldoende lucht in teams, vertrouwenspersonen, vertrouwenscommissie (als van
toepassing), structurele agendering, bij- en nascholing, etc.

De direct leidinggevende / bemiddelingswerker / senior pedagogisch medewerker die als
aandachtsfunctionaris huiselijk geweld en kindermishandeling is aangesteld:

functioneert als vraagbaak binnen de kinderopvangorganisatie voor algemene informatie
over (de meldcode) kindermishandeling en grensoverschrijdend gedrag

herkent signalen die kunnen wijzen op kindermishandeling of huiselijk geweld

heeft kennis van de stappen volgens de meldcode

stelt taken vast van een ieder (wie doet wat wanneer) en legt deze in de meldcode vast
vult de sociale kaart in de meldcode in

neemt deel aan het zorgadviesteam (indien dit beschikbaar is)

voert de aansluiting van de meldcode op de werkprocessen uit

voert de aansluiting van de meldcode op de zorgstructuur uit

legt samenwerkingsafspraken vast met ketenpartners

coordineert de uitvoering van de meldcode bij een vermoeden van huiselijk geweld en/of
kindermishandeling

waakt over de veiligheid van het kind bij het nemen van beslissingen

neemt zo nodig contact op met Veilig Thuis voor advies of melding

evalueert de genomen stappen met betrokkenen

ziet toe op zorgvuldige omgang met de privacy van het betreffende gezin

ziet toe op dossiervorming en verslaglegging.

De beroepskracht / gastouder:

herkent signalen die kunnen wijzen op kindermishandeling of huiselijk geweld

overlegt met de direct leidinggevende of bemiddelingsmedewerker bij zorg over een kind
aan de hand van waargenomen signalen die kunnen wijzen op kindermishandeling of
huiselijk geweld

voert afspraken uit die zijn voortgekomen uit het overleg met de direct leidinggevende of
bemiddelingsmedewerker, zoals observeren of een gesprek met de ouder bespreekt de
resultaten van deze ondernomen stappen met de direct leidinggevende of
bemiddelingsmedewerker.

is eindverantwoordelijk is voor de beslissing over het al dan niet doen van een melding.

De houder, directie, de leidinggevende, de beroepskrachten en gastouders zijn niet
verantwoordelijk voor:

het vaststellen of er al dan niet sprake is van kindermishandeling of huiselijk geweld
het verlenen van professionele hulp aan ouder of kind (begeleiding).
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Bijlage 6. Het kinddossier

In een kinddossier kunnen de volgende gegevens worden vastgelegd:

= datum, plaats, situatie en overige aanwezigen

= observaties van het kind

= signalen die duidelijk maken welke zorgen gezien en gehoord worden

= eventuele signalen die een vermoeden van seksueel grensoverschrijdend gedrag bevestigen
of ontkrachten

= contacten over de signalen

= gegevens die verstrekt zullen worden, aan wie en wat de reden daarvoor is

= stappen die worden gezet

= wat er ondernomen is om toestemming te krijgen, indien de ouder geen toestemming geeft
voor uitwisselen van gegevens

=  besluiten die worden genomen

= vervolgaantekeningen over het verloop.

Beschrijf de signalen zo feitelijk mogelijk:
= worden ook veronderstellingen vastgelegd, vermeld dan uitdrukkelijk dat het gaat om een
veronderstelling. Maak een vervolgaantekening als een hypothese of veronderstelling later
wordt bevestigd of ontkracht
= vermeld de bron als er informatie van derden wordt vastgelegd
= |eg diagnoses alleen vast als ze zijn gesteld door een beroepskracht die hierin geschoold is.

Bijlage 7. Signalen die kunnen duiden op mogelijk geweld- of zedendelict door een

collega

Wanneer een beroepskracht vermoedens heeft van een geweld- of zedendelict door een collega, is
de beroepskracht verplicht dit te melden bij de houder.

Deze bijlage bestaat uit 2 delen:

1. Ongewenste omgangsvormen

2. Signalen die kunnen duiden op kindermishandeling gepleegd door een beroepskracht.

Ongewenste omgangsvormen en deze signalen kunnen ook duiden op ander gedrag. Het is daarom
belangrijk om ook de signalenlijsten (bijlage 3 en 4) te raadplegen om tot heldere onderbouwing te
komen.

Een beroepskracht of bemiddelingsmedewerker kan een niet-pluis-gevoel hebben over het gedrag
van een andere collega of gastouder. Deze zullen vaak te maken hebben met ongewenste
omgangsvormen. Ongewenste omgangsvormen komen tot uiting in verbaal, fysiek of ander non-
verbaal gedrag. Dit gedrag kan zowel opzettelijk als onopzettelijk zijn, maar degene die hiermee
wordt geconfronteerd ervaart het als ongewenst en onaangenaam.
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Onder ongewenste omgangsvormen worden handelingen verstaan van alle vormen van
discriminatie, agressie, seksuele intimidatie, pesten en treiteren (hieronder beschreven). Ook gaat
het om combinaties van dit gedrag en andere vormen van ongewenst gedrag die in het verlengde
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liggen of overeenkomen met het hieronder beschreven gedrag.

Seksuele intimidatie

Onder seksuele intimidatie wordt verstaan: ongewenste seksuele toenadering, verzoeken om

seksuele gunsten of ander verbaal, non-verbaal of fysiek gedrag.

Voorbeelden van verbale seksuele intimidatie:

aanspreekvormen: bijvoorbeeld Alexia verbasteren tot Asexia
kinderen aanspreken met "Hé lekker ding!"

seksuele dubbelzinnigheden

uitnodigen tot seksueel contact

seksueel getinte grappen maken

stoere verhalen over seksuele prestaties vertellen

seksueel getinte opmerkingen maken over iemands uiterlijk

Voorbeelden van fysieke seksuele intimidatie:

handtastelijkheden

dwingen tot zoenen, knuffelen, strelen, geslachtsgemeenschap
geslachtsdelen (laten) strelen of betasten boven of onder de kleding
uitkleden

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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Voorbeelden van non-verbale seksuele intimidatie:
= staren, gluren, lonken
= jemand met de ogen uitkleden
= seksueel getinte cadeautjes geven
= confrontatie met kinderporno
= het kind (deels) ontbloot filmen of fotograferen
= het maken van obscene gebaren
= jemand seksueel geladen afbeeldingen/brieven/berichtjes sturen of geven.

Agressie en geweld
Er wordt gesproken van agressie en geweld als het kind psychisch en/of fysiek, verbaal of non-
verbaal wordt lastiggevallen, bedreigd of aangevallen. Er zijn vier vormen van agressie en geweld:

1. Verbaal: schelden, schreeuwen, treiteren en beledigen

2. Non-verbaal: tegeniemand aandrukken, vasthouden, expres naar je toetrekken

3. Psychisch: lastig vallen, onder druk zetten, bedreigen met fysiek geweld en irriteren
4. Fysiek: schoppen, slaan, bijten, vastgrijpen en klemzetten

Discriminatie

Onder discriminatie wordt verstaan: elke vorm van ongerechtvaardigd onderscheid, elke uitsluiting,
beperking of voorkeur die ten doel heeft of tot gevolg kan hebben dat de erkenning, het genot of de
uitoefening op voet van gelijkheid van de rechten van de mens in de werk- of studie-gerelateerde
situatie teniet wordt gedaan of aangetast alsmede iedere uiting in woord, gebaar of geschrift. Hierbij
is sprake van ontoelaatbare opvattingen over achterstelling van mensen, doelbewuste belediging of
van grievend handelen jegens anderen op grond van diens godsdienst, levensovertuiging, politieke
gezindheid, ras, geslacht, seksuele geaardheid of op enige andere grond.

Pesten en treiteren

Onder pesten en treiteren wordt verstaan: gedragingen waarbij sprake is van stelselmatig,
gedurende een langere periode, psychisch of fysiek vernederen, kwetsen of anderszins lastigvallen
van een persoon.

2. Signalen met betrekking tot seksueel misbruik door een beroepskracht of
gastouder

= sterke afhankelijkheid van een kind ten opzichte van een beroepskracht of gastouder

= beroepskracht of gastouder creéert een soort isolement rond het kind (bijvoorbeeld apart
nemen zonder dat daar een duidelijke aanleiding voor is of dat daar verslag van volgt)

= veelvuldige seksistische uitingen

= gespannen sfeer in de opvang

= kind is bang, gespannen, wanneer specifieke beroepskracht dienst heeft of telkens wanneer
het met de specifieke beroepskracht of gastouder te maken heeft

= extreem concurreren met kinderen/collega’s om de aandacht van de verdachte
beroepskracht of gastouder.
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Bijlage 8. Een draaiboek aanleggen

Er wordt geadviseerd dat de kinderopvangorganisatie een draaiboek opstelt als zich in de organisatie
incidenten voordoen waarbij er vermoedens bestaan van een mogelijk geweld- of zedendelict door
een collega. Dit geldt ook voor wanneer er sprake is van ernstig seksueel grensoverschrijdend gedrag
tussen kinderen onderling. In dit draaiboek wordt vanaf het eerste moment van melding
geregistreerd hoe men heeft gehandeld en wie men op welk tijdstip heeft geinformeerd en
waarover.

Een draaiboek bestaat uit een registratie van een aantal actiepunten:

omschrijving incident
omschrijving van de maatregelen richting betrokken beroepskracht (non-actiefstelling)
contact met politie
consultatie van deskundigen
de 'andere’ ouders informeren
activiteiten met kinderen
omgaan met de pers

nieuwe meldingen

afronding

nazorg

opheffen crisissituatie

Bijlage 9. Omgaan met de media

Als binnen een kinderopvangorganisatie een incident plaatsvindt, is de kans groot dat ook de media
hiervan op de hoogte raken. Het is verstandig van tevoren zorgvuldig te overwegen hoe omgegaan
zal worden met de pers. Naast onderstaande aandachtspunten kan ook de GGD hierbij
ondersteuning bieden.

Enkele aandachtspunten bij het omgaan met de pers:

denk na over de keuze van een passieve of actieve opstelling. Door zelf de pers te
informeren wordt wellicht erger voorkomen en wordt de regie min of meer in eigen handen
gehouden

wijs een vaste, liefst geoefende persoon aan die de contacten met de pers onderhoudt.
Overweeg daarbij of een persoon van buiten het team (bijv. een externe adviseur of een
bestuurslid) te verkiezen is omdat deze toch wat verder van de zaak afstaat

denk goed na over de boodschap: wat willen we wel/niet vertellen en hoe formuleren we
dat kort en concreet?

selecteer: wie staan we wel te woord en wie niet?

noteer voorwaarden: bijv. vragen vooraf op papier, afspraken over inzien en mogen
corrigeren van tekst voor publicatie

wanneer wordt de pers ingelicht? In ieder geval niet voordat personeel, ouders en kinderen
goed zijn ingelicht

wat is ons belang en van (direct) betrokkenen om in te gaan op vragen van de pers? Wat is
wenselijk, wat is nodig?

Betracht openheid binnen grenzen: vertel de waarheid, tot de feitelijke kern beperkt. Noem
geen namen, bewandel geen zijpaden
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zorg voor een adempauze: niet direct reageren in bijvoorbeeld een live uitzending, vragen
vooraf inzien, terug (laten) bellen, afspraak later op de dag
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BIJLAGE VI OBSERVATIE LIJST

This observation list can be an instrument to map out the signals better. The list is not exhaustive

and should be used as an aid.

Questions about the 'remarkable behavior of a child.'

Name child (possibly initials): Boy/girl . Age:

1. Since when has the child exhibited unusual behavior?
e Last weeks
e Last months
®  SINCE e -

2. The striking behavior consists of (more than one answer possible):

(Very) compliant behaviour lack of trust in others
Old-fashioned, caring behavior Resistance, passive
Resistance, active Aggressive

Anxious Pressure

Negative self-image Fear of physical contact
Sexually provocative behavior Tense

Fear of failure signals from the signal lists

3. How is the relationship between brothers and sisters? (more than one answer possible):

Pleasant No connection
Scared Teasing

Aggressive towards younger children Bossy

Being bullied Bullies brother/sister

Other, namely

4. How is the relationship with other children? (more than one answer possible):
Pleasant No connection

Scared Teasing
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Aggressive towards younger children Bossy
Being bullied Bullies other children

Other, namely

5. How is the child's external care, such as clothing and the like?
Generally groomed
Generally unkempt
Highly variable

Other, namely

6. How is the relationship with mother?

7. How is the relationship with father?

8. How is the relationship with the childcare teachers?

9. How is the contact between the parents and the childcare teachers?
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10. Are there any details about the family to report? If possible, also state the source.

11. Has the child's behavior or situation changed recently?

12. What do you know about possible brothers and sisters?

13. What do you think are the problems?
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Kleinschalige Ontwikkelplek in de Natuur (BSO+)

BIJLAGE VIl SCHOONMAAKSCHEMA

Algemeen

Onderdelen

Plafond

2 x per jaar machinaal

Zo nodig stofdraden
verwijderen

Radiatoren 4 X per jaar

stofzuigen

Ventilatieroosters

2 X per jaar
stofzuigen of klam
vochtige doek

Stofzuigen

Wanden boven
1,20 m

Zo nodig stofdraden
verwijderen

Groepsruimten

Onderdelen
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Kleinschalige Ontwikkelplek in de Natuur (BSO+)

Groepsruimten

Onderdelen ‘ 2. Product Y 2 Opmerkingen

Binnenkant open Allesreiniger 4 x per jaar
kasten

Speel-, werkvlakken
en meubilair

Thee-, hand- en Wasmiddel Ieder dagdeel
vaatdoeken vervangen

Keuken

- Opmerkingen

Allesreiniger Dagelijks afvalzak
vervangen

Onderdelen

Afvalbak
(buitenzijde)

Koelkast

Thee-, hand- en Wasmiddel Ieder dagdeel
vaatdoeken vervangen

Allesreiniger 1 x per 2 weken

Broodtrommel H
.
i
[ ]
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Kleinschalige Ontwikkelplek in de Natuur (BSO+)

Sanitair

Onderdelen ‘ - Y 2 - Opmerkingen

Douche/ bad u Allesreiniger Na gebruik
Toiletwanden u Allesreiniger
Toiletten u Na ieder dagdeel

Schoonmaakmaterialen

Onderdelen ‘ - Y 2 - Opmerkingen

Allesreiniger

Werkkast Allesreiniger Na ieder dagdeel
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BIJLAGE VIII HITTE PROTOCOL

Kinderen zijn kwetsbaar voor hitte omdat ze minder goed kunnen aangeven hoe het met ze

gaat. Daarom zijn maatregelen belangrijk als het binnen meer dan 25°C wordt.

e Zonwering is omlaag voordat de zon naar binnen schijnt.

e Zet zo min mogelijk lampen of apparaten aan.

e Zetramen en deuren wijder open wanneer dit verkoelend is. Doe ze echter nooit dicht bij
warmte, ventileren blijft noodzakelijk.

e Ventileer ‘s nachts zoveel mogelijk extra, zodra het buiten koeler is dan binnen

e laat de kinderen buiten blijven als het daar koeler is dan binnen (maar voorkom
blootstelling aan direct zonlicht tussen 12.00 en 15.00 uur).

e Zorg voor schaduw op de speelplaats.

e Doe geen spelletjes waarvan kinderen het te warm krijgen.

e laat kinderen voldoende drinken

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026
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BIJLAGE IX TEKEN PROTOCOL

Het tekenseizoen is van Maart tot Oktober, met een piek in Juni en Juli.
Ongeveer een op de vijf teken is besmet met een bacterie die de ziekte van Lyme kan veroorzaken.
Met de juiste voorlichting en beschermende maatregelen verklein wij het risico op tekenbeten en de
ziekte van Lyme flink.

e Advies - Draag gesloten en huidbedekkende kleding.

e Spuit sokken, schoenen en broek eventueel in met een insectenwerend middel.

e Smeer eventueel de onbedekte huid in met anti-insectenmiddel dat DEET bevat (met

toestemming van ouders).
VRAAG OUDERS

e Controleer op tekenbeten - Kijk vooral op warme plekken, zoals de oksels, liezen, bilnaad,

knieholten, achter de haargrens en de oren.
TEEK BEET. WAT NU?

e Pak de teek met een puntig pincet of een andere tekenverwijderaar zo dicht mogelijk op de
huid bij de kop vast en trek hem eruit. Ontsmet hierna het beetwondje.
e Noteer de naam, datum en de plek van de beet.

e Informeer de ouders.

ADVIES - OUDERS - GA NAAR DE HUISARTS BlJ EEN VAN DE VOLGENDE
KLACHTEN:

e Een verkleuring van je huid op de plek van de tekenbeet en als deze plek (ring) groter wordt.
Dit kan tot drie maanden na de beet verschijnen.
e Koorts en eventueel spier- en gewrichtspijn, in de eerste weken na een beet.

e Bij gewrichts-, huid-, zenuw- of hartklachten.
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BIJLAGE X NORMENLIJST HYGIENERICHTLIJN

HANDHYGIENE

0 Was handen voor:
e Het bereiden of aanraken van het eten en flesvoeding;
e Het eten of helpen bij het eten;
e Hetverzorgen van een wond;
e Het aanbrengen van créeme of zalf.

[0 Washanden na:

e Het bezoek aan het toilet;

e Het contact met lichaamsvocht zoals speeksel, braaksel, ontlasting,
wondvocht of bloed;

e Hetverzorgen van een wond;

e Bij zichtbaar of voelbaar vuile handen;

e Het hoesten, niezen of het snuiten van de neus (ook bij gebruik van
een zakdoek);

e Het buitenspelen;

e Het contact met vuil textiel, afval of de afvalbak;

e Het schoonmaken;

e Het uittrekken van handschoenen.

O Draag geen sieraden bij risicovolle handelingen zoals het verschonen van een
luier, wondverzorging, eten bereiden etc.

O Houd de nagels kort en schoon.

[0 Draag geen nagellak (schilfers) en/of kunstnagels.

HOESTEN EN NIEZEN

O Hoest of nies in een papieren zakdoek, of aan de binnenkant van de elleboog,
of anders in de mouwen.

O Gooi papieren zakdoeken na gebruik meteen weg. Pas een goede
handhygiéne toe

TOILETGEBRUIK

0 Houdtu zich aan de instructies voor het handen wassen;
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SCHOONMAKEN EN DESINFECTEREN
SCHOONMAKEN

Maak schoon van ‘schoon’ naar ‘vuil’ en van ‘hoog’ naar ‘laag’.

O

O

Meubels en voorwerpen maakt u schoon met een allesreiniger van een
huishoudelijk schoonmaakmiddel, of gebruik microvezeldoekjes.

Gebruik schoonmaakmiddelen volgens de instructie op de verpakking.
Ververs zichtbaar vies sop direct.

Maak schoonmaakmaterialen na gebruik schoon.

Maak de vloer schoon met een schone dweil of een mop.

Gebruik altijd schone doeken, wissers, en wegwerpsponzen.

Was doeken op 60°C en laat ze aan de lucht drogen.

o o o o o o oo

Meng water met allesreiniger in een fles of plantenspuit voor het
schoonmaken van een verschoonkussen. Zorg dat de plantenspuit niet op
vernevelstand staat en maak deze iedere dag leeg en schoon.

O

Vervang het filter van de stofzuiger volgens de fabrieksvoorschriften.
O Zuig de ruimtes als er geen kinderen zijn.

O Zetderamen open tijdens het stofzuigen.

DESINFECTEREN

DESINFECTIEMIDDELEN

O Desinfecteer alleen met middelen die zijn toegelaten door het Ctgb; deze zijn
opgenomen in de lijst ‘toegelaten middelen’ van het Ctgb.

O Gebruik desinfectiemiddelen alleen na overleg met de GGD als er een ziekte
heerst.
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DESINFECTIEMETHODE

Let op: desinfecteer alleen als er éérst is schoongemaakt. Desinfecterende
middelen werken onvoldoende als iets nog vuil is.

Desinfecteer een oppervlakte, zoals een verschoonkussen of voorwerpen,
met een middel toegelaten door het Ctgb als er bloed of een andere
lichaamsvloeistof met zichtbare bloedsporen op zit.

Volg de juiste gebruiksaanwijzing van het desinfectiemiddel op.
Laat wat gedesinfecteerd is goed drogen aan de lucht.

Draag bij het desinfecteren altijd handschoenen van nitril of latex die voldoen
aan de NEN-normen en was de handen na afloop met water en zeep.

AFVALVERWERKING

O

Leeg afvalemmers minstens één keer per dag. Sluit de zakken goed en
bewaar ze in gesloten rolcontainers. Stal deze containers niet in een ruimte
waar ook schone materialen staan opgeslagen.

Verzamel etensresten direct na het gebruik van maaltijden in afsluitbare
afvalbakken.

Houd de opslagplaats schoon, zodat er geen ratten of andere ongewenste
dieren op afkomen. Plaats geen afval naast afvalcontainers. Houd containers
gesloten en zorg dat het afval minimaal één keer per week en védrdat een
container vol is wordt opgehaald.

BOUW EN INRICHTING

ALGEMENE EISEN

O

O

O

Maak wanden en vloeren van een glad materiaal dat goed te reinigen is.
Zorg voor goede verlichting om bij schoon te maken.

Richt ruimtes zo in dat schoonmakers overal bij kunnen. Voorkom moeilijk
bereikbare hoeken en oppervlakken.
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O Zorgdater, indien nodig, op iedere plek waar handelingen met
injectienaalden (zoals insulinepen) of andere scherpe voorwerpen worden
verricht, naaldcontainers met een UN-keurmerk zijn.

TOILETTEN

O Zorgdatde vioeren en de wanden tot minimaal 1,50 meter hoogte geen
vocht kunnen opnemen en gemakkelijk schoon te maken zijn. Het materiaal
op de rest van de wanden en het plafond moet goed bestand zijn tegen water
en waterdamp.

O Zorgvoor een wastafel met stromend water, een zeepdispenser en bij
voorkeur papieren handdoeken of anders een stoffen handdoek en vervang
deze minimaal ieder dagdeel.

O Plaats toiletten en wasbakken op kind hoogte of plaats een
opstapmogelijkheid zoals een trapje en een wc-brilverkleiner.

O Zorgdatde deuren goed schoon te maken zijn.

0 Plaats speciale containers voor maandverband en tampons in de toiletten
voor de beroepskrachten.

O Vervang beschadigde toiletten direct.

OPSLAG SCHOONMAAKMATERIALEN

O

Maak een ophangsysteem zodat bezems, trekkers en andere materialen niet
op de grond staan.

Plaats een uitstortgootsteen waar vuil water wordt ververst en materialen
gemakkelijk kunnen worden schoongemaakt.

Plaats gevaarlijke schoonmaakmiddelen, zoals ammoniak, in lekbakken. Zorg
dat kinderen er niet bij kunnen.

Verwijder etiketten niet van de schoonmaakproducten.
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GENEESMIDDELENVERSTREKKING EN MEDISCH HANDELEN

GENEESMIDDELENVERSTREKKING OP VERZOEK

O Stel een ‘overeenkomst gebruik geneesmiddelen’ schriftelijk vast waarin met

de ouder(s) het volgende is afgesproken:

o o o o o o o od

Om welk medicijn het gaat;

Het gebruik en dosering van het medicijn;

Wanneer en hoe vaak het toegediend moet worden;

Hoe lang het medicijn bewaard kan worden en hoe (volgens
verpakking).

Neem alleen medicijnen aan in de originele verpakking.

Laat de ouders een nieuw medicijn altijd eerst thuis gebruiken.

Lees goed de bijsluiter zodat u weet wat de bijwerkingen kunnen zijn.
Noteer hoe en hoe vaak het medicijn moet worden gegeven.

Houd een aftekenlijst bij wanneer het kind het medicijn heeft gehad.
Controleer de houdbaarheidsdatum altijd van tevoren.

Bewaar het medicijn zoals beschreven op de verpakking.

Stel een calamiteitenplan op voor ongevallen met gezondheid en medicijnen.

THERMOMETER

O Gebruik thermometerhoesjes.

O Maak de thermometer na elk gebruik schoon met water en zeep.

O Desinfecteer de thermometer, na het schoonmaken, met een middel

toegelaten door het Ctgb.

HUID- EN WONDVERZORGING

O Wasde handen voor en na de wond- of huidverzorging.

O Gebruik een spatel als u creme uit een pot schept.
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Spoel het wondje schoon met water.
Dep pus of wondvocht met bijvoorbeeld een steriel gaasje.
Dek het wondje af met een pleister of verband.

Verwissel de pleister of verband om het wondje of huid schoon te houden.

RISICO VAN BLOED

O

O

O

Draag wegwerphandschoenen van latex of nitril die voldoen aan de NEN-
normen en voorzien zijn van het CE-logo bij het aanraken of opruimen van
bloed.

Gooi de wegwerphandschoenen direct na gebruik weg en was de handen
met water en zeep.

Was textiel met bloed op 60°C, of op een temperatuur van 40°C tot 60°C
én droog in de droogtrommel (minimale stand kast droog) of strijk
(minimale stand medium=2 stippen) het textiel.

Verwijder bloed met papier, schoon water en allesreiniger. Droog daarna
het oppervlak en desinfecteer met een middel toegelaten door het
Ctgb. Laat drogen aan de lucht.

(HUIS)DIEREN EN ONGEWENSTE DIEREN

WESPEN EN BIJEN

[0 Laatkinderen buiten geen voedsel eten of drinken wat wespen en/of bijen
aantrekt.

O Maak plakkerige handen en monden schoon voor het naar buiten gaan.

O Neem altijd een pincet en speciaal spuitje mee tegen steken. Als het kind
wordt gestoken verwijder de angel direct en zuig het gif weg met het speciale
spuitje.

TEKEN
O Draagin het bos of natuur altijd kleding met lange mouwen en

broekspijpen
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O Controleer kinderen op tekenbeten na een uitstapje.

O Verwijder met het tekenpincet de teek zo snel mogelijk en desinfecteer het
wondje na de beet. Noteer de datum en de plek van de beet.
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BIJLAGE XI HYGIENECODE VOOR KLEINE INSTELLINGEN

Processtap Risico’s Beheersing Tips Registratie
Inkopen en o kwaliteit verse « Controleer product en « Let op bij riskante producten als: Registreer
bestellen producten verkoopomgeving (kleur, geur) « worstenbroodjes afwijkende
« Dbeschadiging « Controleer beschadigingen, vuil « puddingbroodjes temperaturen,
verpakking e Controleer TGT /THT e voorgegaarde producten beschadigingen
¢ houdbaarheid e Houd transporttijd zo kort mogelijk | « Gekoelde en diepgevroren en andere
* temperatuur « Controleer bij aflevering producten als laatste aankopen afwijkingen

temperatuur steekproefsgewijs:

e gekoeld: max. 7 °C.

e diepgevroren: max. -18 °C.
Zend product retour of gooi weg bij
vastgestelde afwijkingen na
levering

* Gebruik koeltassen
« Oppassen bij warm weer

Bewaren en
opslaan

e temperatuur
+ houdbaarheid
e kruisbesmetting

Controleer temperatuur opslag
koeling/diepvries:

e temp. gekoeld: max. 7 °C

e temp. diepgevroren max. -18 °C
Controleer THT, TGT, IVD bij elk
gebruik: bij overschrijding
verwijderen

Controleer plaats in koeling en
controle op afdekking/verpakking
i.v.m. kruisbesmetting

« Rauwe producten nooit boven
bereide producten plaatsen

« Bederfelijke waren op de koudste
plaats (onderin koelkast)

« Koelkast en diepvriezer regelmatig
controleren met een geijkte
thermometer

« Deuren koelkast zo weinig en zo
kort mogelijk openen

e Advies bewaartemperatuur

fabrikant opvolgen

Koelkast niet te vol beladen

Pas FIFO toe

Producten steeds goed afsluiten

Geen warme producten in de

koelkast zetten

« Aangebroken verpakkingen eerst
gebruiken

Bij te hoge bewaartemperatuur:

e producten verwijderen

« Bereide producten voorzien van
IVD

e Temperatuur
koeling en
houdbaarheid
bij
afwijkingen
t.o.v. norm.

¢ Ondernomen
acties, b.v.
product
verwijderen,
retour
gegeven of
verwijderd.
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Bereiden: temperatuur ontdooien bij max. 7 °C in koeling ontdooi in dunne lagen Temp. koeling
ontdooien houdbaarheid ontdooide producten nooit meer als snel ontdooien gewenst is bij afwijking
kruisbesmetting invriezen magnetron gebruiken Overschrijden
controle temperatuur koeling koelkast regelmatig controleren van
ontdooide producten max. twee met geijkte thermometer houdbaarheid
dagen in koelkast (max. 7 °C, bij gebruik schoon gereedschap Ondernomen
voorkeur bij 3 °C) acties bij
ontdooide producten voorzien van afwijkingen
IVD
te ontdooien producten goed
afdekken /verpakken en onder in
koeling plaatsen (letten op
kruisbesmetting)
bij overschrijding IVD weggooien
Bereiden: temperatuur kern product dient minimaal 75 °C snel opwarmen/verhitten Gemeten
verhitten kruisbesmetting te zijn evt. steekproefsgewijs kerntempera-
eieren en eiproducten goed kerntemperatuur controleren tuur bij
verhitten (dooier moet gestold zijn) ontsmet voeler thermometer met afwijking
nooit rauwe eieren of rauwe ei- b.v. ontsmettingsdoekjes Ondernomen
bestanddelen verwerken in gerechten of resten nooit acties bij
producten die daarna niet meer tweemaal verhitten, maar afwijkingen
worden verhit. weggooien
Zorg dat producten altijd voldoende wees voorzichtig met onvolledig
worden verhit verhitte producten als tartaar,
bonen en peulvruchten en
spruitsoorten i.v.m. risico’s
(microbiologisch en chemisch)
Laat kinderen geen beslag eten
Bereiden: temperatuur regelmatige controle maximum Controleer temperatuur met een Afwijkende
frituren houdbaarheid temperatuur van 175 °C geschikte thermometer temperatuur
kruisbesmetting frituurvet regelmatig filteren en Gebruik speciale strips om de ondernomen
verversen (visuele controle op houdbaarheid te controleren acties
donkere kleur en zwarte, verkoolde Filter het vet regelmatig, bij Datum

productresten, walmen)
kerntemperatuur product min. 75
°C

voorkeur dagelijks

Vet mag niet walmen

Niet bij te lage temperatuur
frituren; het product neemt dan

verversen olie
/ vet
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te veel vet op.

Niet teveel producten tegelijk in
de frituur

Gebruik bij voorkeur vloeibare
frituurolie i.p.v. frituurvet i.v.m.
gezondheid.

Stel olién en vetten niet onnodig
bloot aan daglicht.

Uitgeven/uitserv | e Kkruisbesmetting Gekoelde producten alleen binnen Zorg voor schoon bestek en
eren e temperatuur het half uur weer terugplaatsen in schone borden
de koeling, anders binnen twee uur Laat cliénten eerst handen
opeten of weggooien wassen
zorg voor een goede persoonlijke Serveer met schoon materiaal
hygiéne Niet opgegeten restanten
zorg voor een goede bedrijfshygiéne weggooien (inclusief brood dat uit
temperatuur warme producten min. de verpakking is geweest)
60 °C Bewaar broodbeleg in de koelkast
bij bewaren in warmhoudkast de als dit op de verpakking staat.
temperatuur op minimaal 60 °C Bewaar vooraf klaargemaakt
zetten brood met hartig beleg in de
temperatuur koude snacks max. 7 koelkast
°C Serveer zuivelproducten in glazen
voorkomen besmetting door vuile en plaats de verpakking snel
gereedschappen, oppervlakken, terug in de koelkast; consumeer
bestek, vaatwerk inhoud geopende verpakking
Laat verhitte producten niet teveel binnen 24 uur.
afkoelen voor en tijdens het Klaargemaakte pannenkoeken
uitserveren niet langer dan 24 uur in
Dek producten tot aan gebruik af koelkast bewaren; de
overgebleven pannenkoeken die
op tafel hebben gestaan
weggooien
Reinigen e Kkruisbesmetting verwijder droog vuil; spoel met lauw Handel zoals de
e temperatuur water de losse resten weg; reinig gebruiksaanwijzing van het

met heet water en reinigingsmiddel;
spoel na met warm water; laat de
oppervlakken drogen

Reinig werkoppervlakken grondig

reinigingsproduct aangeeft
Vaatwasmachine niet te vol laden
Temperatuur waswater
regelmatig controleren
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na het verwerken van de vaat, zeker
als er risico bestaat op
kruisbesmetting door rauwe
producten (vlees, gevogelte, groente)
vuile en schone vaat strikt apart
houden

temperatuur naspoelwater
vaatwasser

vaat goed laten opdrogen

Schone vaat goed laten opdrogen
en opruimen

Vaatdoekjes, borstels en sponsen
dagelijks mee wassen in
vaatwasser

Reinigingsmiddelen gescheiden
bewaren van levensmiddelen,
buiten bereik kinderen of
handelingsonbekwamen

Houd het assortiment
reinigingsmiddelen beperkt

Afvoeren afval .

kruisbesmetting

etensresten en afval snel
verwijderen uit bereidingsruimtes
afvalcontainers buiten of in een
aparte geventileerde ruimte
plaatsen

afvalcontainers dienen afsluitbaar
en lekdicht te zijn

emballage goed spoelen

Afval opslaan buiten bereik
kinderen en buiten bereik
ongedierte en evt. huisdieren

Ongedierte .
bestrijding

Ongedierte
besmet
producten/grond
stoffen

inspecteer bereidingsruimtes
regelmatig op ongedierte

vul holle ruimtes en kieren

zorg voor voldoende oploopsnelheid
van producten/grondstoffen

reinig opslagruimte

zorg voor goede afvalbehandeling,
etensresten trekken ongedierte aan

plaats horren in ramen
pas FIFO toe

**Nederland. Ministerie va

n Volksgezondheid, Welzijn en Sport.

Landelijk Centrum Hygiéne en Veiligheid (2012). Hygiénecode voor kleine instellingen. Beschikbaar: https://www.maatschappelijkekinderopvang.nl/wp-content/uploads/2018/06/BMK-BK-Hygienecode-kleine-instellingen-

Kinderopvang-2012.pdf(Toegankelijk: 22 Maart 2024).

GEZONDHEIDS-en VELIHGEIDSBELEID 2026

105



wiLl 0w

BIJLAGE Xl HOOGWATER CALAMITEITENPLAN

Willow is gelegen in buitendijks gebied met een overstromingsrisico. Buitendijks gebied is vrij
overstroom baar en wordt niet beschermt door een dijk.

De mate waarin het plangebied onder water kan komen te staan is afhankelijk van de hoogwatergolf
uit bovenstroomgebied als gevolg van smeltwater of hevige regenval en daarmee de stijging van de
Neder-Rijn hier. Hoogwater kan er verder toe leiden dat de effectafstanden verder reiken dan
gebruikelijk.

Ten tijde van hoogwater kan een deel van het gebied overstromen. De mate waarin, en duur van de
overlast verschilt, maar het betreft jaarlijks een reéel risico (met name in de voorjaars en
winterperiode).

Hoewel de toegangsweg naar de locatie in 1994 voor het laatst onder water stond, blijft het een
punt van zorg. Namelijk als de toegangsweg wordt onbereikbaar is het dus een probleem voor
eventueel hulpdiensten. Dit wordt als een onaanvaardbaar risico beschouwd en de BSO zal niet
vanuit de locatie Koppenwaard kunnen opereren.

HOOGWATER CALAMITEITENPLAN

Tijdens seizoen van hoogwater
Houdt de eigenaar van Willow de actueel waterhoogte en de 4-daagse verwachting in Lobith in de
gaten. Via de website: https://www.rijkswaterstaat.nl/water/waterdata-en-

waterberichtgeving/waterdata/lobith-waterstanden-en-afvoeren

Als de 4-daags verwachting twijfel oproept dan neemt de eigenaar contact op met Gemeente
Zevenaar en Waterschap Rijn en lJssel om het risico in beeld te krijgen.

Als het een reel risico lijkt dan wordt contact met de ouders gemaakt en een alternatieve en
geschikte BSO-locatie wordt geboden.

Als een alternatieve locatie niet mogelijk is, kan Willow geen kinderopvang bieden totdat het risico
op overstromingen gestopt is.
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BIJLAGE Xl REGISTRATIEFORMULIER ONGEVALLEN

Datum ongeval: Ingevuld door:

1. Welk kind was bij het ongeval betrokken?

Naam: Leeftijd

. Waren er andere personen (kind/ouder/stagiaire) bij het ongeval betrokken?

o Ja, namelijk o Nee
. Waar vond het ongeval plaats?
o Tuin/ buiten o Werkkamer
o Entrée o Bijkeuken
o Keuken o Badkamer

Hoe ontstond het letsel?

o Ergens vanaf gevallen o Gesneden of geprikt

o Gestruikeld/uitgegleden/verstapt o Ergens aan gebrand

o Ergens tegenaan gestoten of gebotst o Vergiftiging

o Ergens door geraakt o (Bijna) verdrinking

o Onderling contact: stoeien, bijten, slaan, o Anders, namelijk

o Bekneld geraakt

Waar was het kind mee bezig?

Beschrijf het ongeval in eigen woorden

Wat voor letsel heeft het kind opgelopen?

o Botbreuk o Kneuzing/bloeduitstorting
o Open wond o Verstuiking/verzwikking/ontwrich
o Schaafwond ting

o Anders, namelijk

Wat is het lichaamsdeel waaraan het kind letsel heeft opgelopen?

o Hoofd o Romp (inclusief rug)
o Nek o Been (inclusief heup)
o Arm (inclusief schouders, sleutelbeen) o Anders, namelijk

Is het kind naar aanleiding van het ongeval behandeld?

o Nee o  Spoedeisende-Hulpafdeling
o Ja, door: van een ziekenhuis

o Pedagogische medewerker o Opgenomen in een

o Huisarts ziekenhuis

o  Anders, namelijk
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10. Hoe kan het ongeval in de toekomst worden voorkomen?

BIJLAGE XIV REGISTRATIEFORMULIER TEKENBEET

Name

Incident Details

e Date of Tick Bite:

e Time of Tick Bite:

e Location (Where It Happened):

e Who Discovered the Tick:

Tick Bite Location on Body
e Body Part Affected:

e Tick Size & Appearance:

Immediate Action Taken
e Was the tick removed? (Yes/No)

¢ Who removed the tick?

e Tick Removal Method: (Tweezers, tick removal tool, other)

e Was the tick saved for examination? (Yes/No)
Aftercare & Monitoring

e Was the bite area cleaned? (Yes/No)

e Was an antiseptic applied? (Yes/No)

e Was medical attention needed? (Yes/No, if yes, where and when)

e Any symptoms observed after removal? (Redness, swelling, rash, fever, other)

Parental Notification

e Date & Time Parents Notified:

e Method of Notification: (Phone, email, in person)

e Parent/Guardian Name Informed:
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e Parent Acknowledgment of Tick Bite: (Signature or written confirmation)

Follow-Up Plan

e Instructions Given to Parents: (Monitor for symptoms, seek medical advice if needed)

e Any Further Action Required: (e.g., check with a doctor, document any rash)

Staff Member Reporting the Incident

e Full Name:

e Signature:

e Date of Report Completion:
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