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1. In totaal werd sinds 2013 een budget besteed van 134.000 euro aan dit proefproject. Dit budget omvat:
· de ontwikkeling van een prototype van de Kinderopvangzoeker;
· de technische uitwerking van een tweede meer uitgebreide versie van de Kinderopvangzoeker;
· de materiële ondersteuning van de actoren in de proeftuin;
· de organisatie van informatiemomenten voor de lokale besturen en de opvangvoorzieningen in de zorgregio;
· de technische bijsturingen van de Kinderopvangzoeker op basis van de eerste ervaringen in de proeftuin.

1. Om de proeftuin zinvol te laten verlopen, was een realistische context van zoekgedrag van ouders naar kinderopvang vereist. Dit betekende dat meerdere gemeenten betrokken moesten worden, zodat de interactie tussen de verschillende gemeenten in het behandelen van aanvragen ook bekeken kon worden. Daarom werd voor de proeftuin gezocht naar een zorgregio niveau kleine stad en niet naar één stad of gemeente. Omdat de tijd waarbinnen de proeftuin van start moest kunnen gaan beperkt was, werd geopteerd om niet met een oproep te werken. De weinig beschikbare tijd liet een gezamenlijke kandidaatstelling door verschillende gemeenten niet toe. Daarom werd geopteerd voor een gesloten en interne selectie van een proeftuinregio op basis van objectieve elementen: o.a. voldoende grote zorgregio (aan de hand van het aantal geboorten per jaar), beheersbaarheid, voldoende diversiteit aan gemeenten, geen grensregio, aantal en diversiteit in aanwezige voorzieningentypes, voldoende evenwicht tussen vraag en aanbod (verhouding capaciteit - geboorten) en het aantal kinderen dat uit andere zorgregio’s wordt opgevangen.
Alle zorgregio’s werden op deze criteria gescreend. Op basis van deze geobjectiveerde vergelijking bleek zorgregio Hasselt over de beste troefkaarten te beschikken:
· het aantal geboortes en dus mogelijke kinderopvangvragen is er voldoende groot, maar niet te groot zodat bijsturingen haalbaar zijn;
· de zorgregio bevat zowel kleine, middelgrote als grote gemeenten maar toch heeft de zorg-regio een beheersbaar aantal gemeenten;
· in de zorgregio zijn er geen grensgemeenten. Buitenlandse aanvragen zouden immers in deze fase de complexiteit onnodig verhogen. 
Parallel scoorde de zorgregio Hasselt goed op het vlak van diversiteit en het aantal kinderopvang-voorzieningen, het aantal opgevangen kinderen uit andere regio’s en het evenwicht tussen vraag en aanbod. Tot slot is er bijkomend nog de aanwezigheid van het Centrum voor kinderopvang in Ham. Deze bestaande samenwerking zou voor een positieve dynamiek rond de behandeling van aanvragen en het toegankelijk maken van de kinderopvang zorgen. Dit brengt met zich mee dat afspraken in het gebruik sneller zullen worden gevonden en bijsturingen sneller worden gedetec-teerd. 


1. 
	Som van AANTAL OPVANGVRAGEN
	
	
	
	

	MAAND
	HAM
	HEUSDEN-ZOLDER
	TESSENDERLO
	Eindtotaal

	2013-02
	
	1
	
	1

	2013-03
	
	52
	
	52

	2013-04
	
	32
	
	32

	2013-05
	
	31
	
	31

	2013-06
	
	34
	
	34

	2013-07
	
	28
	
	28

	2013-08
	
	28
	
	28

	2013-09
	
	28
	
	28

	2013-10
	29
	37
	37
	103

	2013-11
	27
	54
	31
	112

	2013-12
	24
	33
	21
	78

	2014-01
	25
	44
	43
	112

	2014-02
	18
	26
	18
	62

	2014-03
	4
	28
	11
	43

	2014-04
	7
	15
	8
	30

	Eindtotaal
	134
	471
	169
	774



Merk op dat er vragen voor meerdere gemeentes tegelijk gesteld kunnen worden, waardoor de som dus kleiner is dan de optelling van het aantal vragen per gemeente. 

1. Alle vragen werden volgens afspraak behandeld, maar niet alle vragen zijn geresulteerd in een on-dertekende overeenkomst. Van de 709 gestelde vragen zijn er 260 waarvoor reeds een ondertekende overeenkomst aangegeven werd (37%). De andere vragen werden geannuleerd, zijn vervallen of staan nog open. Voor 161 vragen werd niet tijdig opvang gevonden (23%).

5.
	Gemeente
	Aantal dagen gemiddeld tot ondertekende overeenkomst:

	Ham
	13

	Heusden-Zolder
	20

	Tessenderlo
	11



1. Sinds de start wordt de proeftuin systematisch en structureel opgevolgd door een stuurgroep en een werkgroep, zowel binnen Kind en Gezin als in de proeftuin zelf. De proeftuin zal in zijn totaliteit geëvalueerd worden tegen december 2014, dit nadat de proeftuin werd uitgerold in alle gemeenten van de zorgregio Hasselt (voorzien in september 2014). De evaluatie zal worden verrijkt met de resultaten van het tussentijds ad hoc onderzoek. Deze zullen beschikbaar zijn in de zomer van 2014.

1. Het ad hoc onderzoek dat wordt uitgevoerd door het Onderzoeksinstituut voor Arbeid en Samenleving – KU Leuven (HIVA), in kader van het Steunpunt Welzijn, Volksgezondheid en Ge-zin en met de medewerking van Kind en Gezin, loopt momenteel nog. 

1. De verdere uitrol van de proeftuin loopt nog tot 15 september 2014. Tegen die datum zullen niet alleen alle gemeenten (14 in totaal) van de zorgregio Hasselt werken met de Kinderopvangzoeker, op die dag zal ook Hasselt als laatste gemeente in de zorgregio starten met het gebruik van de Kinderopvangzoeker. De proeftuin zal in zijn totaliteit geëvalueerd worden tegen december 2014. Vanaf 2015 zal dan stapsgewijs gestart worden met de verdere uitrol van de Kinderopvangzoeker in heel Vlaanderen en Brussel. Deze algemene implementatie wordt momenteel nog voorbereid.

1. Kind en Gezin werkt sinds de start van de proeftuin samen met de verschillende betrokken ICT-partners, met als doel de uitwisseling tussen de Kinderopvangzoeker en de IT-programma’s die nu reeds in de kinderopvangsector voor baby’s en peuters in Vlaanderen en Brussel gebruikt worden, mogelijk te maken.

1. [bookmark: _GoBack]Of, in welke mate en op welke wijze de ervaringen met de Kinderopvangzoeker zullen kunnen worden aangewend om een gelijkaardig systeem uit te bouwen voor andere sectoren van het do-mein Welzijn, is een beslissing die pas in de volgende legislatuur zal kunnen worden genomen. Het is immers van belang eerst een volledig zicht te krijgen op alle verdiensten, valkuilen en oppor-tuniteiten van de Kinderopvangzoeker, alvorens te kunnen uitmaken of dit systeem een precedent kan zijn voor andere sectoren van Welzijn.
