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1.  Inleiding
Bij de uitnodiging voor de eerste hoorzitting van de parlementaire werkgroep jeugdzorg is een korte startnotitie gevoegd. Vraag aan de genodigden is daarop te reageren. Van die gelegenheid maak ik graag gebruik. 


2.   Groei van de vraag
De eerste centrale vraag van de werkgroep bevat twee elementen: hoe moet de jeugdzorg worden (her-)ingericht en hoe beperken we de instroom in die sector? 
Het causale verband dat in de startnotitie tussen beide aspecten wordt gelegd is naar mijn oordeel kwestieus. Dat de jeugdzorg onnodige hulp biedt is onlogisch; waarom zouden ouders en kinderen zich toenemend vervoegen bij deze ‘gemankeerde’ sector? Daarnaast is het opmerkelijk dat de vraagtoename als probleem wordt gezien.
Wat betreft die kennelijk als problematisch ervaren groei wijs ik op een belangrijke inconsistentie in het Nederlandse jeugdzorgbeleid; we hebben één van de beste systemen van jeugdgezondheidszorg (consultatiebureaus/schoolartsendiensten) ter wereld, maar geen samenhangende visie op de zorg voor probleemkinderen. 
De JGZ kent een bereik van meer dan 98% van de jonge kinderen en vervult een belangrijke rol op het gebied van somatische preventie en vroegsignalering (in de volle breedte). In het Nederlandse volksgezondheidsbeleid is echter nooit geëxpliciteerd welke zorg we de groep kinderen met problemen op het gebied van opgroeien en psychische problematiek willen geven. De premisse van zowel de minister (toespraak VU 30/9 jl.) als de parlementaire werkgroep is blijkbaar dat het beroep op gespecialiseerde jeugdzorg moet worden teruggedrongen. Dat is bevreemdend als in aanmerking wordt genomen dat vroegtijdige, deskundige hulp veel vervolgschade kan voorkomen. 
In dat verband zouden we een voorbeeld kunnen nemen aan Noorwegen, waar de opdracht van de regering aan de jeugdzorg luidt om alle kinderen met problemen zo snel mogelijk te zien en te behandelen. Aan dat beleid liggen zowel overwegingen van volksgezondheid ten grondslag als sociaal-economische: kinderen met problemen en hun ouders dienen te worden geholpen om hen optimaal uit te rusten voor hun maatschappelijke rol. Anders gezegd: men ziet daar - in een samenleving met een slinkend aantal kinderen -  de gespecialiseerde jeugdzorg als investering in het ’mentaal kapitaal’ van de samenleving.
Voor de groeiende toeloop naar de jeugdzorg zijn de volgende oorzaken aan te wijzen: 
· toename van problematiek (zie o.m. het rapport van de Gezondheidsraad van juni 2009 over het thema ASS)
· betere kennis bij ouders (internet, TV-programma’s) 
· tekortschietende opvang in het onderwijs (o.m. oververtegenwoordiging vrouwelijke leerkrachten) 
· opvoedingsverlegenheid bij ouders (zie het recente rapport van Motivaction) 
· tanende sociaal-maatschappelijke inbedding (scheidingen, individualisering). 
Betere preventie (fraai doel, dat moeilijk blijkt te operationaliseren, ook in de CJG-ontwikkeling) zal niet veel afdoen aan deze factoren en in eerste instantie tot een grotere toeloop naar de tweedelijnszorg leiden. 
De pleidooien om de genoemde oorzaken van de groei te lijf te gaan zullen weinig vruchten afwerpen omdat het om autonome ontwikkelingen gaat, die ook in andere rijke landen aan de orde zijn. Er moet simpelweg rekening mee worden gehouden dat de vraag van ouders naar gespecialiseerde hulp eerder toe dan af zal nemen. 
Die groeiende toeloop is geenszins een probleem, op voorwaarde dat we een kosteneffectieve tweedelijns jeugdzorg hebben (quod non).
Advies aan de werkgroep: denk nog eens grondig na over het maatschappelijk belang van adequate (gespecialiseerde) jeugdzorg!

 
3.    Inrichting van het jeugdzorgstelsel
Wat betreft de tweede centrale vraag van de werkgroep en de daarop volgende subvragen, verwijs ik kortheidshalve naar mijn artikel ‘De Nederlandse jeugdzorg: zorgenkind op weg naar volwassenheid?’ (in augustus toegestuurd aan de meeste woordvoerders Jeugd van de TK, in oktober gepubliceerd in het Maandblad Geestelijke Volksgezondheid). In telegramstijl een paar daarop gebaseerde one liners:

· de Wet op de Jeugdzorg was het verkeerde antwoord op het onderliggende probleem: de ongekende versnippering van de sector. De oprichting van het Bureau Jeugdzorg als extra schakel heeft de problemen in de sector eerder vergroot dan verkleind.
· verlos de jeugdzorg van het ambtelijke en politieke maakbaarheidsdenken dat ten grondslag ligt aan de WJz en organiseer deze sector in vier robuuste professionele compartimenten, ingebed in gezondheidszorgkader (Wet Publieke Gezondheid, Zorgverzekeringswet).
· de Nederlandse jeugdzorg kent vanouds een dominante residentiële oriëntatie. Er zijn ruim 30.000 verblijfsplekken (incl. pleegzorg), waaraan ca. 60% van het jeugdzorgbudget wordt besteed, terwijl dit type zorg het minst evidence based is; weinig landen interneren zoveel kinderen als wij (terwijl niemand het daarover wil hebben).
· de zorgkosten per kind per jaar variëren van ca. 100.000 euro in de gesloten jeugdzorg, 25.000 euro in de jeugd-LVG, 11.000 euro in de provinciale jeugdzorg tot ruim 3.000 euro in de jeugd-GGZ. Op deze verschillen wordt beleidsmatig gelet noch gestuurd.
· haal de perverse prikkels uit het systeem (c.q. de premies op afwijkend gedrag: uitstoting naar het speciaal onderwijs en PGB AWBZ).
· aan indicatiestelling en beheer wordt op dit moment ca. 30% van het jeugdzorgbudget besteed (ca. 1 miljard van de 3 miljard die de tweedelijns jeugdzorg kost); niemand lijkt geïnteresseerd in deze onevenredig hoge overheadkosten (opmerkelijk is dat de jeugdzorg geen thema is in de 20%-werkgroepen van het Kabinet).
· voor hetzelfde geld dat nu aan de tweedelijns jeugdzorg wordt besteed kan een substantieel groter aantal kinderen worden geholpen indien de sector grondig wordt vereenvoudigd en op uitkomstmaten wordt gestuurd (effectieve zorgtrajecten tegen een redelijke prijs).

· de noodzakelijke herstructurering van de jeugdzorg vereist te veel politieke moed.
Tot zover mijn bijdrage ‘in eerste termijn’.

       Bijlage(n)      
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