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Geachte mevrouw, mijnheer, 

Per 1 januari 2015 verandert er veel in het zorglandschap. Huisartsen zullen de gevolgen in 
de praktijk terugzien; omdat patiënten langer thuis wonen zullen zij langer een beroep doen 
op de huisarts. 
Ook de samenwerkingsrelaties veranderen; gemeenten krijgen meer care-taken en zullen 
huisartsen vaker opzoeken. De huisarts is in veel gevallen het eerste aanspreekpunt voor 
kinderen én ouders bij zowel somatische als psychische klachten alsook gedragsproblemen 
en opvoedingsproblematiek. De huisarts is een constante factor in de zorg en heeft een 
belangrijke signalerende, behandelende en verwijzende functie. 
U bent als gemeente vanaf 1 januari 2015 verantwoordelijk voor de inhoud, financiering en 
uitvoering van dejeugdhulp. 

Vanaf oktober 2013 hebben er meerdere gesprekken plaats gevonden tussen de 
verantwoordelijke vertegenwoordigers van de verschillende gemeenten in West-Brabant en 
afgevaardigden van de huisartsenkring West-Brabant waarbij wij onze rol als huisarts 
hebben verduidelijkt en hebben aangegeven wat wij als verwijzers nodig achten "aan de 
poort". Daarnaast zijn er vier grotere informatiebijeenkomsten geweest waarbij huisartsen en 
vertegenwoordigers van gemeenten uitleg hebben gekregen en gegeven. Daarbij was een 
deel van u ook aanwezig. 

Als Kring zien we het belang van een goede afstemming tussen de individuele 
huisartsenpraktijk en gemeente bij aanmelding en triage van een jeugdige met een 
hulpvraag. 
Om die afstemming per 1 januari goed te laten verlopen is het van essentieel belang dat 
huisartsenpraktijken goed geïnformeerd zijn en de meerwaarde van de nieuwe werkwijze 
zien. 
Er komt erg veel op de huisartsenpraktijken af. De veranderingen vragen veel van de 
huisartsenpraktijk en naast de directe patiëntenzorg zijn er steeds meer bijkomende zaken. 
Wij zijn van mening dat de generalist in de jeugdzorg een professional op HBO niveau moet 
zijn gezien de complexiteit van de problematiek in de jeugdzorg. 
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In de samenwerking tussen huisartsen en jeugdgeneralisten zijn korte lijnen noodzakelijk en 
moet het aantal hulpverleners waarmee de huisarts contact heeft beperkt zijn. Daarnaast 
moet er een duidelijk begrippenkader zijn en een gezamenlijke sociale kaart. 

Vanuit uw beleidsplan is bekend dat er in alle gemeenten jeugdhulpconsulenten zullen zijn 
onder verschillende namen als JOOP, CJG coach of anders. 
Naar aanleiding van de recente informatiebijeenkomst waar u als gemeente 
vertegenwoordigd was maken wij ons zorgen of wij per 1 januari kunnen rekenen op een 
dergelijk concreet aanspreekpunt op praktijkniveau . Het risico bestaat dat als er geen 
jeugdhulpconsulent bekend is per praktijk, er ook geen afstemming is tussen huisarts en 
jeugdzorg. De huisartsen behouden de mogelijkheid om direct een patiënt naar de 
tweedelijnszorg te verwijzen. 
Daarom ons advies om op zeer korte termijn proactief de kennismaking tussen de individuele 
huisarts en jeugdprofessional te arrangeren. 

Een tweede belangrijk aandachtspunt is de omgang met patiëntgegevens. Vanzelfsprekend 
zal de huisarts zich houden aan de regelgeving m.b.t. privacy en geheimhouding. Om 
uitwisseling van relevante informatie mogelijk te maken dient een verzoek om informatie 
alleen kunnen op basis van een gerichte vraagstelling en met toestemming van de patiënt. 
Indien op 1 januari geen privacyreglement bekend is bij de huisartsen in uw gemeente zal dit 
de samenwerking ook ernstig belemmeren. 

Wij hopen over bovenstaande problemen met u in contact te treden en gaan ervan uit dat u 
het initiatief neemt om op deze brief te reageren. 

f 
e groet, 

y/otìw E.C.M. Moons, 
eer H.E.W. Stevens, sr 

Mejvriendelijke groet, namens Huisartsenkring West -Brabant, 

MfSatíwE.C.M. Moons, voorzitter 
l i ee r H.E.W. Stevens, sr. beleidsmedewerker 
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