
 

Advies ten aanzien van evaluatie Jeugdwet, van de Adviesraad Sociaal Domein De Bilt 

 

Wij vragen aandacht voor het volgende: 

- In de nu voorliggende (tussen)evaluatie van de Jeugdwet komt het woord ‘beperkingen’ 

nauwelijks voor. De evaluatie gaat vooral over opvoeding, preventie, jeugdreclassering en 

jeugdbescherming, maar niet of nauwelijks over de zorg en ondersteuning voor kinderen met 

een beperking en/of chronische aandoeningen of ontwikkelingsstoornissen. Na drie jaar 

‘transitie’ is de urgente vraag: waar is jeugd met een beperking en chronische aandoeningen 

gebleven? Wij missen de aandacht voor álle jeugd die blijvend ondersteuning nodig heeft, 

vanuit hun levenslange, levens brede aandoening. Deze jeugd is levenslang afhankelijk is van 

langdurige zorg en ondersteuning. Ook deze zorg is expliciet in de Jeugdwet opgenomen (Art. 

1.1, onder jeugdhulp 

 

het rondetafel-gesprek evaluatie Jeugdwet. Belangrijke doelen van de Jeugdwet zijn nog niet 

gerealiseerd. Daarbij gaat het vooral over de beloofde zorg dichtbij en op maat, continuïteit van de 

zorg en ondersteuning en preventie. Besluiten/indicaties worden vaak afgegeven met een korte 

geldigheidsduur. Daarnaast wordt door gemeente te weinig naar de samenhang in de totale 

hulpvraag gekeken. Het gaat niet alleen om zorg, onderwijs en werk, maar ook om vervoer, 

hulpmiddelen, mobiliteit en het invullen van vrijetijd.  

In de praktijk zie we veel discussies als het gaat om ‘gebruikelijke’ en ‘boven-gebruikelijke’ zorg. De 

inhoud van deze begrippen is in veel gemeenten niet duidelijk en de verschillen in toepassing zijn 

enorm. Een aantal gemeenten geeft geen indicatie af als ouders zelf de meer dan gebruikelijke zorg 

willen leveren aan hun kind. Als men voor dezelfde hulpvraag een professional wil inzetten, wordt de 

zorg en/of ondersteuning wel toegekend terwijl dit niet altijd ‘best passend’ is. Ouders moeten ook 

een indicatie kunnen krijgen als zij als informele zorgverlener met een pgb zelf de boven gebruikelijke 

zorg willen geven aan hun kind.  

Wachttijden 

Gezinnen worden geconfronteerd met te lange wachtlijsten en wachttijden voor hulp uit de 

Jeugdwet. Deels is dit terug te voeren op de ontoereikende financiering en inkoop van de 

noodzakelijke jeugdhulp door gemeenten. Aanbieders zeggen nog niet altijd de hulp te 

kunnenbieden die nodig is en professionals krijgen te weinig ruimte om te kunnen doen wat nodig is. 

Een loket:  Richt één toegang in voor de jeugdigen en hun ouders. Zo’n loket staat in direct contact 

met alle benodigde expertise. Dat loket is dan verantwoordelijk voor de integrale afhandeling van de 

aanvragen voor jeugdhulp, over de wetten heen zonder dat de kinderen, jongeren en hun ouders 



daar last van hebben. Idealiter is dat dan het eerste loket waar zij zich melden met hun zorg- of 

ondersteuningsvraag. Dit vraagt inzet en samenwerking van gemeenten, zorgverzekeraars, 

aanbieders en zorgkantoren. Verbeter de toegang en dan vooral de triage in de wijkteams. Deze laat 

soms zeer te wensen over. Om tot een deskundiger triage, betere afwegingen en een betere 

waarborging van de continuïteit van zorg en ondersteuning te komen zullen wijkteammedewerkers 

en professionals van  gespecialiseerde jeugdhulp instellingen meer met elkaar moeten 

samenwerken. Door regionaal de dialoog aan te gaan zijn zij samen beter in staat te doen wat nodig 

is 

18- en 18 plus Jongeren met beperkingen ondervinden in de overgangsfase naar volwassenheid 

grote problemen met het vinden van passend werk, voldoende inkomen en geschikte woonruimte. 

Rijken gemeenten kunnen hier meer werk van maken. Bereid ze tijdiger en beter voor en kom de 

afspraken na over werk en inkomen voor de jongeren in aanloop naar volwassenheid. Kort niet op 

hun uitkeringen. Werkgevers geven veelal korte contracten en maken op die wijze misbruik van de 

jeugd met een afstand tot de arbeidsmarkt. 

Er zit nog teveel jeugd met beperkingen zonder onderwijs thuis omdat zij de zorg op school niet rond 

krijgen. De minister schuift de verantwoordelijkheid hiervoor door naar het veld waar het vervolgens 

onvoldoende wordt opgepakt. Er worden nog teveel leerplichtontheffingen afgegeven omdat er 

alleen maar onderwijs en dagbesteding bestaat. Kinderen die moeizaam onderwijskunnen volgen 

maar wel kunnen ontwikkelen willen ook graag groeien. Ontneem ze deze uitdaging niet en biedt ze 

ontwikkeling aan. Zorg dat er bijvoorbeeld passende onderwijs-zorgarrangementen mogelijk 

gemaakt worden ook als een kind (tijdelijk) op een andere locatie dan school onderwijs zou moeten 

volgen. Dit is essentieel voor hun kwaliteit van leven. 

Zorg aan tafel/ Zorg inkoop   bij de zorginkoop zijn in de regio heuvelrug  Cliënten, aanbieders en 

beleidsambtenaren via de zorginkoop betrokken bij de zorginkoop.  Wij zijn daar toenemend 

tevreden over. Het accent verschuift van tarief gestuurde discussie naar de inhoud. We pleitten 

ervoor de cliënt organisaties een adviesfunctie in de zorg aan tafeloverleg te geven betreffende 

beleidsvoornemens 

Erken en zie dat de groep kinderen en jongeren met beperkingen en hun ouders een groep is die 

levenslange, langdurige zorg nodig heeft. Hier valt niet op te bezuinigen omdat zonder deze zorgen 

ondersteuning het grote doel van de Jeugdwet, meer meedoen in de samenleving, voor hen nooit zal 

worden bereikt. 


