
 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

Datum: 24 februari 2024 

Betreft:  VWS-Internetconsultatie Wet vereenvoudiging beroepenstructuur 
psychologische beroepen 

 

 

Geachte Minister voor Medische Zorg, geachte mevrouw Dijkstra, 

 

Graag reageert vLOGO op de voorgenomen wetswijziging zoals door u voorgelegd in de internet-
consultatie Wet vereenvoudiging beroepenstructuur psychologische beroepen. Deze reactie doet 
de vereniging u toekomen namens de leden, zijnde de door u erkende Opleidingsinstellingen voor 
de vigerende basisberoepen Wet BIG art3, alsmede de hoofdopleiders en coördinatoren/managers 
van de opleidingen tot Gezondheidszorgpsycholoog (GZ), tot Psychotherapeut (PT) en tot Klinisch 
Psycholoog (KP) vertegenwoordigd in de HCO’s Gz, PT en KP respectievelijk.  

In deze reactie wordt eerst ingegaan op de bezwaren over de voorliggende omschrijving van het 
deskundigheidsgebied voor het nieuwe basisberoep (Wet BIG art. 3) Gezondheidszorgpsycholoog-
Generalist. Het tweede deel van deze reactie richt zich op de samenhang van de wijziging van de 
wet BIG en de Algemene Maatregel(en) van Bestuur waarmee de basis- en specialistische 
psychologische beroepen worden ingesteld of opgeheven. En tot slot worden een aantal vragen en 
zorgen gedeeld in reactie op de Memorie van Toelichting, welke onderdeel uitmaakt van deze 
consultatie.  

 

Deskundigheidsgebied Gezondheidszorgpsycholoog-Generalist  

De Opleidingsinstellingen en de hoofdopleiders GZ zijn nauw en zeer actief betrokken geweest bij 
de ontwikkeling van de adviezen aan uw ministerie inzake de nieuwe beroepenstructuur psychologi-
sche beroepen, inclusief de formulering van het deskundigheidsgebied. Het programma Beroepen-
structuur heeft onzes inziens een passend én adaptief deskundigheidsgebied beschreven. Het 
deskundigheidsgebied zoals geadviseerd, maar helaas niet zoals nu voorgelegd, kadert het nieuwe 
basisberoep zodanig dat de zorgverlening nu én in de toekomst aansluit op maatschappelijke en 
individuele zorgvragen. Het is onnavolgbaar waarom in de stukken die worden aangeboden in de 
internetconsultatie wordt afgeweken van het advies inzake het deskundigheidsgebied, vooral omdat 
dit advies tot stand gekomen is op basis van consensus in het veld. Een toelichting zou hier ten 
minste op zijn plaats zijn.  
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Daarnaast bepleiten wij dat alsnog de volledige beschrijving van het deskundigheidsgebied van de 
Gezondheidszorgpsycholoog-generalist in de wet beslag zal krijgen aangezien de geadviseerde 
formulering in het veld op draagvlak kan rekenen, en omdat deze formulering goed aansluit op de 
aard van de zorgverlening en de ontwikkeling van de geestelijke gezondheidszorg en de maatschap-
pelijke zorgvraag. Concreet wordt de volgende formulering van het deskundigheidsgebied bedoeld:  

Tot het gebied van deskundigheid van de gezondheidszorgpsycholoog-generalist wordt 
gerekend de mentale gezondheid en de preventie, diagnostiek, indicatiestelling, begeleiding 
en behandeling van gedragsmatige en psychische problemen en stoornissen bij mensen, 
gedurende de hele levensloop in de context van relaties, leefomgeving en maatschappij 

Een belangrijke aanvullende reden om het advies inzake de omschrijving van het deskundigheids-
gebied ongewijzigd over te nemen is de verheldering, in het bijzonder voor cliënten en zorg-
professionals, van de verschillen, raakvlakken en complementariteit van de psychologische (basis 
en specialistische) beroepen onderling, en tevens van de Gezondheidszorgpsycholoog-Generalist 
en Orthopedagoog-Generalist ten opzichte van elkaar. 

 

Wet- versus Regelgeving 

Wijziging van juridische kaders is een langdurig en complex traject. Daarom is het cruciaal juist nu 
terug te blikken op eerdere aanpassingen en hieruit lering te trekken. Een van de knelpunten uit het 
verleden betreft de belemmerende werking van limitatieve opsommingen, bijvoorbeeld behandel-
methodieken, in wet- en regelgeving. Het vastleggen van limitatieve opsommingen begrenst de 
ontwikkeling van een beroep en daarmee onvermijdelijk de innovatie van de zorgverlening.  
Juíst het mogelijk maken van het meebewegen met ontwikkeling van gezondheidszorg, maatschap-
pij en zorgvraag was aanleiding om het programma Adaptieve Psychologische Vervolgopleidingen 
(APV), dat wordt gesteund door het ministerie van VWS, te initiëren. 
Juíst om die reden heeft het veld het programma Beroepenstructuur gesteund in en geadviseerd 
over de competenties welke nodig zijn voor een adaptieve beroepsuitoefening. Deze competenties 
zijn opgenomen in het advies aan de minister ten aanzien van de aan deze wetswijziging 
gerelateerde, nog in consultatie te brengen AMvB. Procesmatig zijn de wetswijziging en de AMvB 
echter door deze consultatie losgekoppeld. Inhoudelijk kunnen zij echter niet los van elkaar gezien 
worden, maar dit blijkt niet uit de stukken van deze internetconsultatie. Waar het doel van de 
beroepenstructuur een vereenvoudiging is, draagt het proces nu bij aan verdere verwarring.  

 

Memorie van Toelichting 

Wederom, nu de wetswijziging en de AMvB procesmatig gescheiden zijn, maar in de memorie van 
toelichting wel een en ander wordt benoemd ten aanzien van de overgang naar de nieuwe 
beroepenstructuur, ontstaat ongewenste onduidelijkheid over de samenhang van wet- en 
regelgeving aangaande de psychologische beroepen. Dit geldt zowel voor het nieuwe beroep van 
Gezondheidszorgpsycholoog-generalist, als voor dat van Klinisch Psycholoog-Psychotherapeut. 
Gevraagd wordt in de Memorie van Toelichting ter verheldering een duidelijke afbakening tussen de 
verschillende beroepen aan te geven. 
 
Een ander element in het advies over de AMvB, essentieel voor een zorgvuldige transitie naar de nieuwe 
beroepenstructuur, betreft de overgangsregelingen. Voor Psychotherapeuten, het basisberoep dat met het 
voorgenomen wijzigingsvoorstel van de wet BIG wordt opgeheven, wekt de Memorie van Toelichting de 
indruk dat het beroep uit de Wet BIG wordt geschrapt zonder een uitvoerbare overgangsregeling voor deze 
beroepsgroep, via het nieuwe basisberoep naar het nieuwe specialisme. Dit  
draagt in belangrijke mate bij aan de onrust welke met deze internetconsultatie is ontstaan onder 
professionals met een psychologisch beroep.  
 



 

 

Samengevat, de leden van vLOGO en de hoofdopleiders en coördinatoren/managers van de GZ-, 
PT en KP opleidingen vragen ten eerste de omschrijving van het deskundigheidsgebied voor het 
nieuwe basisberoep Gezondheidszorgpsycholoog-Generalist over te nemen, ten tweede de 
samenhang van de wijziging van de wet BIG en de Algemene Maatregel(en) van Bestuur waarmee 
de basis- en specialistische psychologische beroepen worden ingesteld in samenhang in proces te 
brengen, en ten derde de Memorie van Toelichting aan te passen.  
 

Met vriendelijke groet,  

 

 

  

Dr. J. Huisman  Prof. dr. A.L. van Baar   

vLOGO  HCO-GZ  

Voorzitter   Voorzitter   

 

 

Dr. S. Colijn   Prof. dr. J. Egger  

HCO-PT  HCO-KP 

Voorzitter   Voorzitter 

 


