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Betreft: internetconsultatie Wet BIG II

Geachte heer Bruins,

Met veel belangstelling nam ik kennis van de internetconsultatie Wet BIG II. Deze beoogde 
wetswijziging regelt o.a. de opname van mijn beroep, orthopedagoog generalist, in de Wet BIG. 

Dit onderdeel van de wetswijziging is voor mij heel belangrijk en ondersteun ik daarom ten zeerste.  
Graag wil ik u laten weten wat het voor mij en mijn cliënten concreet betekent als de orthopedagoog 
generalist een artikel 3 beroep in de Wet BIG wordt. 

Als ik een BIG-geregistreerde orthopedagoog generalist ben, kan ik: 

- mijn cliënten, die binnenkort 18 jaar worden, als regiebehandelaar blijven doorbehandelen. De 
doelgroep waar ik mee werk, Licht verstandelijk beperkte kinderen, adolescenten en 
volwassen zijn erg gevoelig voor veranderingen. Voor de adolescenten is het daarnaast erg 
vervelend opnieuw aan iemand anders hun hele levensverhaal te vertellen. 

- Eindelijk ook de ouders  van mijn cliënten behandelen die net als hun kind getraumatiseerd is, 
zonder daarvoor een collega te vragen erbij betrokken te zijn als regiebehandelaar omdat ik 
niet BIG geregistreerd ben. Ik behandel namelijk al jaren deze ouders zelf, maar moet bij deze 
volwassen cliënten  dan apart een collega die wel BIG geregistreerd is vragen als 
regiebehandelaar. Soms heeft een BIG geregistreerde collega dezelfde vervolgopleidingen 
gedaan als ik (CGT en EMDR), maar soms ook niet. Hem of haar erbij vragen voelt heel 
vervelend, voor mezelf, maar nog meer voor de cliënt.  Weer een ‘vreemde’ waar hij/zij mee 
in gesprek moet die verder weinig inbreng heeft in het hele traject. 

- als regiebehandelaar alle betrokkenen bij de zorg van bepaalde gezinnen coördineren. Ik ben 
specifiek opgeleid om met meerdere disciplines samen te werken en samen één plan te 
ontwikkelen. Voor veel gezinnen en families zou dat betekenen dat ze in de toekomst vooral 
mij als aanspreekpunt hebben. Dat zou hen de rust en stabiliteit geven die ze nodig hebben.

- Solliciteren op andere functies. Als ik nu elders aan de slag wil, wordt een BIG geregistreerde 
collega eerder aangenomen dan ik, omdat ik niet BIG geregistreerd ben, terwijl ik als 
orthopedagoog generalist net zoals de BIG geregistreerde GZ psycholoog wel gekwalificeerd 
ben om de EMDR opleidingen van de VEN te mogen doen. Basis orthopedagogen en 
basispsychologen mogen dit niet, je wordt alleen toegelaten als je minimaal GZ of OG bent. 
Daarnaast ben ik als orthopedagoog generalist ook cognitief gedragstherapeut geworden en 
ben ik als NIBI (niet big geregistreerde) geregistreerd en werkzaam als echte Cognitief 
gedragstherapeut VGCT. Ook deze registratie is alleen voor GZ psychologen en 
orthopedagoog generalisten. Beide mogen dus deze vervolgopleidingen doen en zijn 
gekwalificeerd daarvoor, maar de ene is niet BIG geregistreerd terwijl ze dezelfde 
werkzaamheden, taken en verantwoordelijkheden hebben. In mijn werk heb ik echter wel 
telkens een regiebehandelaar nodig, in mijn geval een GZ psycholoog die lager is opgeleid dan 
ik (namelijk niet geregistreerd als CGT en EMDR) die regiebehandelaar is omdat ik niet BIG 
geregistreerd ben. Dus aan de ene kant ben je als OG’er in alles gelijk aan een GZ’ er, doe je 



dezelfde werkzaamheden, volg je dezelfde scholingen, maar ben je niet BIG geregistreerd 
terwijl je wel gekwalificeerd bent om de nascholingen te doen die alleen voor BIG 
geregistreerde GZ’ers zijn (denk aan EMDR, CGT en verkorte psychotherapie). Hoe 
frustrerend is dat en hoe verwarrend ook voor de clienten waar we mee werken. Telkens is er 
iemand die ze moeten ontmoeten en die mee kijkt. 

- meehelpen om de grote wachtlijst van mijn instelling te verkleinen. Momenteel is er een tekort 
aan regiebehandelaren, maar ik kan nu niet inspringen omdat het regiebehandelaarschap is 
beperkt tot BIG-geregistreerde professionals.     

- een contract afsluiten met mijn gemeente en zo zorgen voor continuïteit in de zorg. Hoewel 
jeugdhulp mag worden verzorgd door zowel BIG- als SKJ-geregistreerde professionals, sluit 
mijn gemeente vanaf januari 2018 alleen contracten af met BIG-geregistreerde professionals. 
De cliënten die ik tot nu toe tot volle tevredenheid behandelde moeten nu op zoek naar iemand 
anders en daar weer helemaal opnieuw hun verhaal vertellen.

- naast het verzorgen van de integrale en inhoudelijke afstemming van de begeleidings-, en 
behandelplannen deze ook zelf ondertekenen voor de cliënten die ik behandel of begeleid, 
en hiervoor niet meer langs mijn BIG-geregistreerde collega hoeven gaan.

- me door ontwikkelen in mijn vak en vanuit intrinsieke motivatie kiezen voor de opleiding tot 
orthopedagoog generalist, in plaats van te kiezen vanuit het oogpunt van een BIG-registratie 
voor een andere – minder bij mij passende – postmasteropleiding.

- me registreren als dat wat ik naar mijn idee echt ben: orthopedagoog. 

Ik hoop dat ik hiermee heb kunnen illustreren waarom het zo belangrijk is dat de orthopedagoog 
generalist in de Wet BIG wordt opgenomen!

Met zeer veel belangstelling zal ik het verdere traject van dit wetsvoorstel dan ook volgen.

Met vriendelijke groet, 
      
Gepke Bouma
orthopedagoog generalist NVO
Cognitief Gedragstherapeut VGCt
EMDR therapeut VEN


