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Onderwerp Afschalen lichtere zorg GGZ 

 

De GGZ kampt landelijk met lange wachtlijsten vooral voor mensen met complexe geestelijke 

problemen. Bij cliënten die lang moeten wachten verergert de problematiek. De GGZ wil in 

sommige plaatsen, om mensen met zware problematieken sneller te helpen, de lichtere 

enkelvoudige problemen afschalen naar de eerstelijns hulp/gemeentelijke sociale teams. 

Daar moet dan voldoende expertise aanwezig zijn om enkelvoudige problemen zoals ADHD 

of een angststoornis te begeleiden. 

Vraag 1 

Is het bekend of er bij de GGZ in de regio Rivierenland ook sprake is van lange wachtlijsten? 

 

Antwoord 

We gaan bij de beantwoording van deze vraag in op de bredere context van de wachtlijsten in 

de GGZ. Deze wachtlijsten zien we niet alleen in regio Rivierenland maar is een landelijke 

tendens. Om landelijk de druk op de wachtlijsten in GGZ te verminderen wordt vanaf 2025 het 

‘verkennend gesprek’ vergoed uit het basispakket van de zorgverzekering. Bij twijfel over de 

aanpak van psychische klachten, kan de huisarts met een verkennend gesprek vroegtijdig de 

hulp inroepen van experts uit de ggz, het sociaal domein en ervaringsdeskundigen. De 

verwachting is dat inwoners zo eerder op de juiste plek geholpen worden.  

 

Regionaal, Regio Rivierenland 

Als gemeente hebben we alleen zicht op eventuele wachtlijsten bij aanbieders die door ons 

zijn gecontracteerd voor het leveren van ondersteuning op grond van de Wmo en de 

Jeugdwet. Deze wachttijd is te raadplegen op 

https://www.sociaaldomeinrivierenland.nl/beschikbaarheids-wijzer. Dit wordt gevuld door de 

gecontracteerde aanbieders en we zijn dan ook afhankelijk van de manier waarop zij dit 

bijhouden en interpreteren.  

 

Lokaal (Team sociaal)  

Het regionale beeld van de wachtlijsten sluit aan bij de ervaring van de jeugdconsulenten 

Team sociaal. De gecontracteerde zorgaanbieders geven aan dat de wachtlijsten met name 

te wijten zijn aan personeelstekort en het inwerken van minder ervaren medewerkers.  

Dit betekent voor de jeugdconsulenten dat ze gedurende de wachttijd in contact blijven met 

de betreffende inwoner.  

 

Binnen de Wmo kennen we geen behandeling ggz. Is behandeling aan de orde dan valt dit 

onder de zorgverzekering. Vanuit de Wmo zetten we de noodzakelijke begeleiding in en 

werken we toe naar behandeling. Begeleiding wordt niet ingezet ter overbrugging. Bij 

overbrugging verwijzen we naar de praktijkondersteuner huisarts GGZ of naar de 

zorgverzekering die verplicht is overbruggingszorg te leveren. Ook wijzen we de inwoners op 

de rol van het team WijkGGZ (herstelondersteuning) en de inloopvoorziening van Ixta Noa 

(laagdrempelige ontmoeting).  

https://www.sociaaldomeinrivierenland.nl/beschikbaarheids-wijzer


Vragen van de raad West Betuwe 

Pagina 2 van 2 

Vraag 2 

Zo ja, gaat men in de regio Rivierenland er ook op aansturen dat enkelvoudige 

problematieken meer worden afgeschaald? 

 

Antwoord 

Regio Rivierenland heeft geen rol bij het op-/afschalen van ondersteuning. Zij zijn 

verantwoordelijk voor het regionale contractmanagement. De indicatiestelling, en de op-

/afschaling van ingezette ondersteuning is de verantwoordelijkheid van ons lokale Team 

sociaal.  

Vraag 3 

Hoe denkt de gemeente de toename van cliënten op te vangen zonder dat er nieuwe 

wachtlijsten ontstaan? 

 

Antwoord 

We zien de afgelopen jaren geen expliciete toename in het aantal unieke cliënten.  

De consulenten van Team sociaal kunnen, ook als er geen sprake is van wachtlijsten, gebruik 

maken van onder andere: 

1. Team WijkGGZ West Betuwe 

2. De inloop- / ontmoetingsfunctie van Ixta Noa 

3. POH-GGZ  

4. POH GZG- jeugd  

5. Activiteiten van Welzijn West Betuwe 

Vraag 4 

Als er een toename is om lichtere problematieken te verwijzen naar het sociaal team dan zijn 

daar meer deskundigheden nodig. In de beeldvorming van 2 april over de ontwikkelingen van 

het sociaal domein is aangegeven dat op langere termijn andere deskundigheid aan het 

sociaal team moet worden toegevoegd.  

 

Antwoord 

Zie het antwoord op vraag 5.  

Vraag 5 

Zou die uitbreiding niet verder naar voren moeten worden gehaald i.v.m. het mogelijk 

afschalen van de lichtere zorg door de GGZ? 

 

Antwoord 

De deskundigheid van Team sociaal zetten we nu in om de vraag van de inwoner te 

verhelderen en, als dat nodig is, een indicatie te stellen. Naar aanleiding van de  

Hervormingsagenda Jeugd gaat dit veranderen. De Hervormingsagenda is een groot pakket 

afspraken om de jeugdzorg te verbeteren en ervoor te zorgen dat het financieel betaalbaar 

blijft. Omdat het om een groot pakket aan maatregelen gaat heeft de Hervormingsagenda 

een looptijd van 2023-2028. Een van de maatregelen in de Hervormingsagenda is ‘Stevige 

lokale teams en toegang’: teams met voldoende kennis en expertise en verbinding met 

specialistische hulp. Die niet alleen toegang verlenen, maar zelf lichte hulp verstrekken.  

Om te komen tot een werkwijze die passend is binnen de Hervormingsagenda gaan we als 

eerste stap ons aanmeldproces en daarmee de casuïstiekverdeling evalueren en herijken. 

Daarnaast zijn we gestart met de doorontwikkeling van ons sociaal domein.  
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