Tweede Kamer Commissie 38V

DER STATEN-GENERAAL

Aan de minister van Justitie en Veiligheid en

De minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
Postbus 20301

2500 EH Den Haag

Plaats en datum: Den Haag, 3 juni 2024

Betreft:

Verzoek beantwoording vragen over verward /onbegrepen gedrag en veiligheid

Ons kenmerk: 2024708611/2024D21970

Geachte mevrouw Yesilgdz en mevrouw Helder,

Naar aanleiding van de technische briefing over verward/onbegrepen gedrag op 29 mei jl. hebben de
rapporteurs voor de parlementaire verkenning over dit onderwerp, de leden Michon-Derkzen (VVD) en
Mutluer (GroenLinks-PvdA), namens de vaste commissie voor Justitie en Veiligheid, een aantal vragen.

1.

AN

Zijn alle ministeries die te maken hebben met verward/onbegrepen gedrag betrokken bij de
Werkagenda die op dit moment wordt opgesteld? Welke wel, welke (nog) niet en hoe ziet de
betrokkenheid per ministerie eruit?

Welke concrete doelstellingen liggen ten grondslag aan de Werkagenda?

Welke maatregelen worden genomen om deze doelstellingen te bereiken?

Wie wordt eindverantwoordelijke voor de uitwerking en monitoring van de Werkagenda? Hoe
behelst deze eindverantwoordelijkheid dat de maatregelen binnen verschillende domeinen in
samenhang worden bezien opdat ze effectief zijn?

(Hoe) ziet deze eindverantwoordelijke toe op de integrale aanpak van het probleem, zodat de
aanpak van verward/onbegrepen gedrag en de hulpverlening daarbij minder versnipperd en
lokaal is? Op welke onderdelen is het mogelijk daartoe een landelijk gecodrdineerd beleid in te
voeren?

Op welke wijze worden ‘het veld’ en de Tweede Kamer betrokken bij de totstandkoming van de
Werkagenda?

Maakt een aanpak op het thema informatie-uitwisseling deel uit van de Werkagenda?

a) Zo ja, op welke wijze wordt dit thema aangepakt? Welke concrete maatregelen zijn
opgenomen? Is het bijvoorbeeld mogelijk de OGGZ weer een wettelijke grondslag te
geven, bijvoorbeeld binnen de wet publieke gezondheidszorg (WPG), en in hoeverre
draagt dit bij aan een betere informatie-uitwisseling?

b) Zo nee, waarom niet?

c) Hoe gaat de Werkagenda eraan bijdragen dat relevante partijen binnen zorg en
veiligheid elkaar kennen en bereid zijn tijdig informatie uit te wisselen, aangezien het
ministerie van VWS tijdens de technische briefing aangaf dat knelpunten in
informatiedeling met name uit ‘elkaar kennen en weten te vinden’ bestaan?

Organisaties constateren dat er meer mogelijk is dan nu vaak wordt aangenomen op gebied
van zorgmachtigingen verlenen, financiering en informatie-uitwisseling (er mag bijvoorbeeld
meer van de AVG dan vaak wordt aangenomen). Die kennis moet beter bekend zijn bij
hulpverleners. Is dit een van de doelstellingen van de Werkagenda en op welke wijze wordt dit
doel bereikt?

Welke mogelijkheden zijn er nu tot gedwongen zorg (drang en dwang), aangezien veel
personen met verward gedrag zorgmijdend zijn en wat is hierbij het wettelijk kader? Gaat het
hier om wetgeving op gebied van VWS of ook op gebied van JenV?
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a) Tijdens de technische briefing werden hiertoe aanpassingen van de Wzd, Wvggz en
de Wfz aangekondigd. Om welke precieze aanpassingen gaat het en in hoeverre
zorgen deze wetswijzigingen voor meer mogelijkheden om zorgmijders te helpen?

b) Tijdens het rondetafelgesprek werd de oproep gedaan tot meer drang en dwang
mogelijkheden, ook als er geen psychische diagnose of ernstig, acuut
veiligheidsrisico is (bijvoorbeeld inzet van gedragsaanwijzing). Gaat de Werkagenda
hierop in, en zo ja wat zijn mogelijkheden hiertoe?

Aangekondigd is dat in de Werkagenda een betaaltitel wordt opgenomen voor zorg rondom
aanpak verwarde personen die beveiligde zorg nodig hebben. Wat gaat die titel oplossen/voegt
die toe aan de titels die er nu al zijn?

In hoeverre spelen perverse prikkels of een verdienmodel in het systeem van regelgeving en
financiering (verantwoording) een rol in de aanpak van verward/onbegrepen gedrag? Zijn er
signalen dat men bij voorkeur niet inzet op het verlenen van langdurige zorg of preventie? En
in hoeverre wordt hieraan aandacht besteed in de Werkagenda?

Welke tijdens de technische briefing en het rondetafelgesprek genoemde best practices
verdienen wegens behaalde successen bredere (landelijke) uitrol? Wat kost dat (structureel) en
wie (welk ministerie) zou dat moeten betalen?

Wordt in de Werkagenda een voorstel opgenomen voor aanpassing van wet- en regelgeving,
opdat financiering minder projectmatig en structureel van aard is? Zo ja, om welke
aanpassingen gaat het en hoe dragen deze aanpassingen eraan bij dat gekeken wordt wat
nodig is voor de persoon in plaats van wat kan volgens de beschikbare financieringsstroom? Zo
nee, waarom niet?

Welke maatregelen worden binnen de politieorganisatie genomen, tijdens de opleiding en
daarna in het werkveld, om politieagenten beter te equiperen bij meldingen over personen met
verward/onbegrepen gedrag met een verhoogd veiligheidsrisico? Zijn daar protocollen voor?
Zijn de E33 meldingen onder te verdelen in categorieén? Het lijkt een vergaarbak, is het
mogelijk om scherper zicht te krijgen op deze meldingen?

Hoe wordt een potentiéle E33-melding door de centralist op de meldkamer
beoordeeld/geclassificeerd zodat er een reactie op maat kan worden voorbereid? Wat is ervoor
nodig om meldkamertriage (zoals genoemd door politie tijdens het rondetafelgesprek) in te
voeren? In hoeverre draagt dat bij aan het verminderen van de problematiek?

Hoe werkt het landelijke Meldpunt zorgwekkend gedrag samen met de politie? Is dit meldpunt
24/7 telefonisch bereikbaar? Is er daarnaast ook een 24/7 telefonische crisisdienst en zo ja,
hoe werkt de politie hiermee samen?

Wat waren de begrote en gerealiseerde uitgaven voor GGZ op de begroting van VWS de
afgelopen 5 jaar?

Hulpverlening aan mensen met verward/onbegrepen gedrag gaat over het algemeen goed bij
gevallen waar acute hulp/zorg nodig is. Maar dat geldt vaak niet voor de gevallen van niet-
acute zorg. Tijdens het rondetafelgesprek kwam naar voren dat een oorzaak hiervan is dat de
hulpverlenende instanties voor deze groep niet 24/7 bereikbaar zijn. Uiteindelijk wordt dan ook
de politie bij deze gevallen ingeroepen, terwijl de politie hiervoor niet bedoeld is en ook geen
geschikte hulp kan bieden. Wat zijn mogelijkheden om ervoor te zorgen dat hulpverlening in
deze gevallen door de instanties geschiedt die passende zorg kunnen bieden en de politie bij
deze meldingen minder wordt ingeroepen?

Hoeveel van de groep van 1500 personen met verward/onbegrepen gedrag met een verhoogd
veiligheidsrisico is tevens in aanraking geweest met het OM of de rechtspraak in het kader van
een strafzaak? Hebben deze personen in dat verband verplichte hulpverlening en/of zorg
opgelegd gekregen? Is deze groep (daarnaast) op een andere wijze bij de rechtbank in beeld
gekomen, bijvoorbeeld door een schuldsaneringstraject of een onderbewindstelling/ curatele/
ondertoezichtstelling of leerplichtzaak (van hun kinderen), dan wel een gedwongen Wvggz
zorgmachtiging?

Hoe kijkt de rechtspraak, op basis van de gegevens uit vraag 20, naar de ontwikkeling van een
meer persoonsgerichte aanpak waarbij de verschillende zaken rondom een persoon in onderling
verband en samenhang zouden worden behandeld? Zien zij daarvan de meerwaarde?

Graag ontvangen de rapporteurs de antwoorden op bovenstaande vragen uiterlijk 17 juni.

Hoogachtend,

de griffier van de vaste commissie voor Justitie en Veiligheid,

A.M. Brood
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