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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 II. Dit 
onderdeel van de wetswijziging is voor mij heel belangrijk en ondersteun ik van harte. 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. Het beroep orthopedagoog generalist kenmerkt zich door 
expertise op het gebied van het herstellen en benutten van opvoedingsrelaties om de gezondheid en 
kwaliteit van leven van personen in een pedagogische afhankelijkheidsrelatie te behouden en te 
bevorderen.  

Er is maar een zeer beperkt aantal Geestelijke gezondheid Zorg (GZ) Psychologen die over deze 
expertise beschikken. Veel zijn namelijk eerst opgeleid als Psycholoog in de Geestelijke gezondheid 
zorg voor volwassenen. Daarnaast is bij de vervolg opleiding voor GZPsycholoog, maar een beperkt 
aanbod met betrekking tot kinder- en Jeugdpsychologie opgenomen en praktisch geen onderdelen met 
betrekking tot het herstellen en benutten van de opvoedingsrelatie. 

Ik wil niets afdoen aan de kunde en vaardigheden van de GZ psycholoog, maar er is een grote kans dat 
een orthopedagoog  generalist als gespecialiseerde Kinder- en Jeugd behandelaar de goedkeuring voor 
diagnostiek en behandeling, nodig heeft van iemand die zelf niet over deze specialisatie  beschikt.



Ter vergelijking: Een Kinder- en Jeugdarts mag toch met betrekking tot zijn specialisme zelfstandig 
handelen zonder goedkeuring van een andere arts die niet over zijn specialisatie beschikt   

Als ik een BIG-geregistreerde orthopedagoog generalist ben, kan ik als vrijgevestigde jeugdhulp 
verlener, diagnosticus en behandelaar: 

- 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.

- zelfstandig diagnostisch onderzoek blijven uitvoeren en niet naar een BIG-geregistreerde 
collega hoef voor een handtekening wat dan weer het inzetten van de behandeling kan 
vertragen omdat men niet altijd direct tijd heeft om het verslag door te lezen.   

- mijn cliënten behandeling en hulp blijven bieden en zijn deze niet genoodzaakt straks naar een 
andere hulpverlener op zoek te gaan en weer hun hele verhaal te moeten vertellen . 

- mijn cliënten met een autisme spectrum stoornis of ADHD als deze 18 jaar worden, als 
regiebehandelaar blijven doorbehandelen; zij zijn erg gevoelig voor veranderingen, hebben 
een vertrouwensband met mij opgebouwd  en het is voor hen zeer moeilijk om naar iemand 
anders te gaan, die dan vreemd is en daar weer opnieuw hun hele hebben en houwen te 
vertellen en weer opnieuw een vertrouwensband op te moeten bouwen. Daarmee is er een 
breuk in de behandeling en dit kan schadelijk zijn voor jongeren met een autisme spectrum 
stoornis.

- ook de moeder/ vader van sommige cliënten behandelen; omdat namelijk regelmatig blijkt dat 
een van de ouders ook een specifieke vorm van autisme of ADHD heeft. Ouders hebben voor 
de opvoeding van hun kind met ontwikkelingsproblemen altijd specifieke aanwijzingen nodig 
voor de opvoeding. Echter, als een ouder ontdekt dat men zelf ook ‘speciaal’ is, heeft men een 
zeer speciale, individuele ondersteuning nodig die aansluit bij zowel de ouder als bij het kind. 
Groepstraining is dan niet mogelijk.  Zoals al eerder is gesteld, nemen wij als orthopedagoog 
generalist juist ook de  opvoedingssituatie mee in de behandeling. Als BIG geregistreerde 
orthopedagoog kan ik dan behandeling en opvoedingsondersteuning bij de ouder in elkaar 
vlechten. Denk hierbij ook aan de zorg slogan: Eén gezin één plan

- als regiebehandelaar alle betrokkenen bij de zorg van sommige families te coördineren. Ik ben 
specifiek opgeleid om met meerdere disciplines samen te werken en samen één plan te 
ontwikkelen. Voor de 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. 

- in zee gaan met sommige, in eerste instantie aangemelde cliënten  waarvan de ouders uiterst 
kritische zorgconsumenten zijn. Men heeft zich verdiept in kwaliteitsborging van zorg. Ze 
erkennen mijn specifieke kennis en expertise voor de doelgroep, maar willen de zorg voor hun 
kind alleen overlaten aan een BIG-geregistreerde professional vanwege het wettelijk geregelde 
tuchtrecht.

- naar huisartsen aantonen dat ik dan als professional onder het wettelijke geregelde tuchtrecht 
val en ouders die mij als diagnosticus en behandelaar wensen, geen problemen meer hebben 
bij hun verzoek om een verwijsbrief, omdat sommige huisartsen alleen maar naar een BIG-
geregistreerde behandelaar willen verwijzen.



(De kwaliteitswaarborg en het wettelijk tuchtrecht blijken voor veel verwijzers sterk samen te 
hangen met de BIG-registratie)

- meehelpen om de wachtlijst van bij de Jeugd-ggz en jeugdhulp te verkleinen. In mijn regio is 
een tekort aan regie-behandelaren, maar ik kan nu niet inspringen omdat het regie-
behandelaarschap is beperkt tot BIG-geregistreerde professionals. 

          
- een contract afsluiten met gemeenten waar mijn cliënten wonen en zo zorgen voor continuïteit 

in de zorg. Hoewel jeugdhulp mag worden verzorgd door zowel BIG- als SKJ-geregistreerde 
professionals, sluiten sommige gemeenten 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 
doorlopen.

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, 

          

Mevr. drs J. Bosman Besemer

Orthopedagoog Generalist

Onderwijskundige

Dyslexie/dyscalculie specialist

Autisme specialist

Supervisor Gedragswetenschappers


