
In week 42 (16,17 en 18 oktober) behandelt u de 
Begroting Volksgezondheid Welzijn en Sport 
(35000 XVI). De VNG vraagt uw aandacht voor drie 
onderwerpen:
1.	Financiën Sociaal Domein: het Rijk dient 

gemeenten meer tijd en de daarvoor noodzake-
lijke middelen te bieden om tot nieuwe vormen 
van zorg op maat te komen;

2.	Wmo – Abonnementstarief: voer dit systeem, 
dat tegen de decentralisatiegedachte in gaat, 
niet in;

3.	GGZ-akkoord, ondertekening door VNG hangt 
af van:
a.	 het bereiken van een oplossing over de 

financiële knelpunten in het sociaal domein;
b.	de erkenning door het Rijk dat het budget de 

zorg moet volgen. Dat betekent dat als 
(onderdelen van) de GGZ overgedragen 
wordt naar gemeenten, waardoor minder 
zware behandelingen nodig zijn, ook extra 
budget voor gemeenten noodzakelijk is. 

Financiën Sociaal Domein
In het belang van onze inwoners vragen wij u de minis-
ter op te roepen gemeenten meer tijd en de daarvoor 
noodzakelijke middelen te bieden om tot nieuwe 
vormen van zorg op maat te komen:

1.	 Door een voorziening in te richten voor gemeenten 
met tekorten tot de herziening van het verdeelmo-
del van kracht is;

2.	 Doe in samenwerking met gemeenten onderzoek 
naar de uitgaven aan Jeugdhulp;

3.	 Neem de adviezen van de ROB inzake BUIG over;
4.	 Kom in 2021 tot een toereikend macrobudget, 

gebruik makend van de uitkomsten van het onder-
zoek naar de uitgaven aan Jeugdhulp, de evaluatie 
van de verdeelmodellen sociaal domein en de 
ervaringen met het Fonds Tekortgemeenten.

Een grote meerderheid van onze Algemene 
Ledenvergadering in juni jl. stelde dat de gemeenten 
samen met het kabinet aan de IBP-opgaven willen 
werken, maar dat de tekorten in het sociaal domein 
het voor veel gemeenten onmogelijk maken te inves-
teren in nieuwe taken. Om die reden zal de VNG voor-
alsnog geen verdere samenwerkingsakkoorden teke-
nen met financiële consequenties voor gemeenten.  

We constateren dat de vanaf 2015 doorgevoerde 
besparingen bij de uitvoering van de decentralisaties 
het hoofdmotief, nieuwe vormen van zorg op maat en 
dichtbij mensen, steeds meer dwars zit. Nu is het één 
ding dat gemeenten last hebben van knellende bud-
getten. Het is van een geheel andere orde als 
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bewoners om financiële redenen straks niet meer 
(tijdig) de zorg dreigen te krijgen die zij nodig hebben 
of dat de noodzakelijke vernieuwing in het sociaal 
domein onder druk komt te staan.

Wmo – Abonnementstarief
Vanuit het oogpunt van inwoners is introductie van 
een abonnementstarief in de Wmo een begrijpelijk 
initiatief. Toch zijn gemeenten, verantwoordelijk voor 
de zorg aan hun inwoners, er niet voor, om de vol-
gende redenen:
•	 Het gaat in tegen de decentralisatiegedachte, 

waarbij gemeenten geacht worden maatwerk te 
leveren. Nu wordt daar een uniforme mal overheen 
gelegd;

•	 Introductie van het abonnementstarief legt de 
risico’s eenzijdig bij gemeenten neer. Het is een 
open einde regeling, een type regeling waar u zelf 
altijd zo kritisch op bent. Het kabinet compenseert 
weliswaar gemeenten voor 145 miljoen, maar uit 
tot nu toe gemaakte berekeningen blijkt dat het te 
verwachten gebruik veel hoger zal zijn dan dat 
bedrag. Wat er meer wordt gebruikt, komt voor 
rekening van gemeenten;

•	 Dat betekent, het komt immers uit de lengte of uit 
de breedte, dat er elders gesnoeid zal worden in te 
verlenen zorg. In het hele sociaal domein knellen 
de budgetten inmiddels. In aanloop naar het debat 
over de financiën sociaal domein op 3 oktober 
zullen we u daarover nader informeren;

•	 Introductie van het abonnementstarief leidt tot 
knelpunten in de raakvlakken tussen Wmo en Wlz. 
Waar mensen, gezien de zorg die ze nodig hebben, 
eigenlijk in de Wlz thuis horen, is het denkbaar dat 
zij daarvan af zien vanwege de fors hogere, inko-
mensgerelateerde eigen bijdrage in de Wlz. Het 

verschil met de Wmo is zo groot dat mensen van-
wege hun portemonnee ervoor dreigen te kiezen in 
de Wmo te blijven. Dat is de verkeerde motivatie!

GGZ-akkoord
In juli hebben het ministerie van VWS en een groot 
aantal partijen een (onderhandelaars)akkoord geslo-
ten over de GGZ. De VNG is vanaf het begin betrok-
ken bij de totstandkoming van het akkoord en onder-
schrijft de doelen, maar heeft nog niet getekend. Dit 
akkoord is een voorbeeld van de algemene lijn zoals 
die in de laatste alinea in de paragraaf over financiën 
sociaal domein is beschreven. 
In het akkoord staan afspraken om de kwaliteit en de 
toegankelijkheid van de GGZ verder te verbeteren. 
Het toekomstig ideaalbeeld waar partijen aan werken, 
is dat er goed naar mensen wordt geluisterd, zij de 
hulp krijgen die nodig is, dat die is afgestemd op hun 
behoeften, en dat deze snel wordt geleverd. De VNG 
onderschrijft de doelen van het akkoord, waarin een 
belangrijke rol is weggelegd voor gemeenten. We 
hebben bij de onderhandelingen over de zorgakkoor-
den ingezet op versterking van de verbinding tussen 
zorg en sociaal domein. Het is belangrijk dat GGZ in 
de wijk aanwezig is en dat er mogelijkheden zijn voor 
consultatie en overleg. Het akkoord bevat daarover 
goede afspraken. Het is daarbij wel van belang dat 
het budget de zorg volgt. Als gemeenten een belang-
rijke rol krijgen, (schuldhulpverlening, werk/participa-
tie/opzetten algemene voorzieningen) waardoor 
minder zware behandeling nodig is en zorg goedko-
per wordt, impliceert dat ook dat er extra geld hier-
voor naar de gemeenten moet. 
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