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Inleiding 
 
Hoewel de armoede in Nederland aan het afnemen is, leven er volgens de statistieken toch meer dan een 
miljoen mensen in armoede, waarvan tussen de 300 en 400 duizend kinderen. Ook is bekend dat mensen met 
een lage sociaaleconomische status (SES) gemiddeld een slechtere gezondheid hebben dan mensen met een 
hogere SES. Op verzoek van FNO – Gezonde Toekomst Dichterbij analyseert Van Oort & Van Oort in deze 
rapportage welke initiatieven er lopen op het grensvlak van armoedebestrijding en gezondheidsverbetering. 
Daartoe zet hoofdstuk 1 allereerst enkele recente cijfers over armoede en gezondheid op een rij. De 
hoofdstukken 2 t/m 6 bevatten vervolgens een selectie van beleidsinitiatieven van de Rijksoverheid, lokale 
overheden en andere organisaties gericht op: 

¶ Armoede en gezondheid (hoofdstuk 1) 

¶ Beleid gericht op gezondheidsbevordering en -achterstanden (hoofdstuk 2) 

¶ Overheidsbeleid gericht op armoedebestrijding (hoofdstuk 3) 

¶ Bestrijding van kinderarmoede (hoofdstuk 4) 

¶ Beleid gericht op grotere arbeidsparticipatie (hoofdstuk 5) 

¶ Integrale aanpak (hoofdstuk 6) 
 
Hoofdstuk 7 bevat een overzicht van relevante stakeholders. Op enkele uitzonderingen na is dit overzicht 
gebaseerd op de in de voorgaande hoofdstukken beschreven projecten en beleidsinitiatieven. 
 
Aangezien er zeer veel beleidsinitiatieven zijn van de diverse overheden, vaak in samenwerking met andere 
organisaties (die soms ook op eigen houtje initiatieven ontplooien) is het niet mogelijk een uitputtend beeld te 
schetsen van alle (versnipperde) projecten. Deze rapportage schetst daarom de meest in het oog springende, 
actuele initiatieven, en dat zijn er heel wat. 
 
Van belang is verder dat er tijdens het samenstellen van deze rapportage regeerakkoordonderhandelingen 
werden gevoerd tussen de Tweede Kamerfracties van VVD, CDA, D66 en de ChristenUnie. Dit heeft geleid tot 
een op 10 oktober 2017 gepresenteerd regeerakkoordi onder de titel ‘Vertrouwen in de toekomst’. Het 
regeerakkoord tussen de betrokken Tweede Kamerfracties zal dienen als inhoudelijke grondslag voor het beleid 
van het nieuwe kabinet. Aangezien het regeerakkoord op een aantal punten van belang is voor in deze 
inventarisatie geanalyseerde onderwerpen, is er op hoofdlijnen informatie toegevoegd over relevante 
regeerakkoordafspraken. 
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1 Armoede en gezondheid 
 
1.1 Inleiding 
Dit hoofdstuk schetst kort wat er op dit moment bekend is voor wat betreft armoedecijfers (H1.2) en 
kinderarmoede (H1.3), en wat het verband is tussen armoede-lage SES en gezondheid (H1.4). 
 
Verder heeft FNO-GTD naar aanleiding van een eerdere tussenrapportage gevraagd wat de impact is van 
armoede en gezondheidsproblematiek over generaties heen. Waarom wordt de problematiek van generatie op 
generatie voortgezet, zodat de vicieuze van armoede en ongezondheid niet wordt doorbroken? H1.5 vat 
daarom de bevindingen samen van CPB-onderzoek (mede gebaseerd op de internationale stand van de 
wetenschap op dit punt) uit 2013 en 2014. Vervolgens is in H1.6 een korte quick scan opgenomen van wat er 
verder bekend is over sociale en intergenerationele mobiliteit, los van de rechtstreekse koppeling aan 
gezondheid. Ten slotte gaat H1.7 in op het regeerakkoord. 
 
1.2 Armoede algemeen 
Uit cijfers van het SCP blijkt dat het armoedepercentage in Nederland naar verwachting daalt van 7,6% (1,2 
miljoen personen) in 2014 naar 6,9% (een kleine 1,1 miljoen personen) in 2016. Dit komt deels door de 
aantrekkende economie. De kans op het vinden van een (betere) baan is dan hoger. Daarnaast zijn er fiscale 
maatregelen getroffen die gunstig zijn voor de koopkracht van (vooral) werkenden. Zo hebben werkenden met 
een gering inkomen baat bij de verhoging van de maximale arbeidskorting in 2015 en 2016. Voor huishoudens 
met kinderen komt daar de stijging van de inkomensafhankelijke combinatiekorting en van de 
kinderopvangtoeslag bovenop. Voor 2017 wijzen de ramingen op een verdere afname van het aantal armen in 
de bevolking, tot 1,06 miljoen mensen. Het armoedepercentage zou dan op 6,7% uitkomen.ii  
 
Volgens het CBSiii moest bijna 9% procent van de huishoudens (626 duizend) in 2015 rondkomen van een 
inkomen onder de lage-inkomensgrens en liep daarmee risico op armoede. Dit is iets minder dan in 2013, maar 
wel meer dan in 2011. Bij jong en oud nam het armoederisico tussen 2013 en 2015 af, terwijl het bij 25- tot 65-
jarigen even hoog bleef. In 2015 had 3,3 procent van de huishoudens al ten minste vier jaar te maken met een 
laag inkomen. 
 
1.3 Kinderarmoede 
De armoede onder kinderen zal volgens het SCP vermoedelijk dalen naar 10,1% in 2017 (333.000 arme 
kinderen). iv De SER stelde bij de presentatie van het advies ‘Opgroeien zonder armoede’ (maart 2017) dat in 
2014 één op de negen kinderen in armoede leefde. In totaal ging het om 378 duizend kinderen. Kinderen uit 
eenoudergezinnen hebben meer kans op armoede dan kinderen die bij twee ouders wonen. Hoe meer 
kinderen er zijn, hoe meer kans op armoede.v 
 
De gevolgen van langdurige armoede voor kinderen zijn groot. Armoede kan volgens de SER heel direct leiden 
tot minder welbevinden en tot sociale uitsluiting. Ook kunnen kinderen door armoede slechter gaan presteren 
op school of probleemgedrag vertonen. Aangetoond is dat opgroeien in armoede ook tot negatieve gevolgen 
op de langere termijn leidt, zoals een verhoogde kans op armoede en sociale uitsluiting als ze volwassen zijn.vi 
 
Volgens de SER heeft 60% van de arme kinderen werkende ouders en is werk dus niet altijd een garantie tegen 
armoede1. De SER constateert ook dat de groep van werkende ouders niet voldoende wordt bereikt met 
(gemeentelijk) armoedebeleid. Lang niet iedereen die ervoor in aanmerking komt, doet een beroep op 
ondersteunende voorzieningen. Juist de mensen met de laagste inkomens blijken geen gebruik van deze 
voorzieningen te maken. Dat komt onder meer door onbekendheid en complexiteit van deze regelingen. Ook 
de zgn. armoedeval is een probleem: werken moet lonen, maar soms houden mensen die gaan werken hiervan 
netto nauwelijks iets over, doordat ze niet meer in aanmerking komen voor bepaalde inkomensafhankelijke 
toeslagen en (gemeentelijke) voorzieningen vii  
 

                                                           
1 Volgens de SER komt er weliswaar relatief weinig armoede voor onder kinderen met werkende ouders, maar 
gaat het bij deze groep desondanks om grote aantallen: 101 duizend arme kinderen groeien op in autochtone, 
werkende twee-oudergezinnen en 44.000 arme kinderen in niet-westerse, werkende twee-oudergezinnen. 
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1.4 Verband tussen armoede/lage SES en gezondheid 
Uit cijfers blijkt dat mensen met een lagere sociaaleconomische status (SES) in het algemeen een slechtere 
gezondheid hebben dan mensen met een hogere SES. Zo constateert het RIVM in het Trendscenarioviii voor de 
Volksgezondheid Toekomst Verkenning (VTV) 2018: 

¶ Het verschil in levensverwachting tussen mensen met lage en hoge SES bleef in 2004-2014 ongeveer 7 jaar; 
toekomstige ontwikkelingen zijn onzeker. 

¶ Het verschil in levensverwachting in goede ervaren gezondheid tussen mensen met lage en hoge SES bleef 
in 2004-2014 ongeveer 18 jaar; toekomstige ontwikkelingen zijn onzeker. 

¶ Het percentage mensen met lage SES dat zich gezond voelt, neemt af tot 2040, terwijl dit voor mensen met 
hoge SES niet verandert. 

 
Ook minister Schippers gaf in juli 2017, in antwoord op Kamervragen van de PVV, aan dat de gezondheid van 
mensen in lagere sociaaleconomische groepen over het algemeen slechter is dan die van mensen in hogere 
sociaaleconomische groepen. Dit vertaalt zich door in de hoogte van de zorgkosten. Zo laten de cijfers van het 
CBS zien dat er een duidelijke relatie is tussen het inkomensniveau en de Zvw-zorgkosten; mensen met een 
laag inkomen (het 2e inkomensdeciel) maken gemiddeld 45% meer Zvw-kosten dan mensen met een hoog 
inkomen (het 9e inkomensdeciel)). Daarnaast concludeert het CPB in zijn rapport ‘Gezondheid loont: tussen 
keuze en solidariteit’ dat mensen met alleen basisschool of met een vmbo-diploma en gemiddeld een laag 
inkomen, meer gebruik maken van de verzekerde gezondheidszorg dan mensen met een hogere opleiding.ix 
 
1.5 Ontwikkeling van gezondheid over de levensloop en over generaties 
In 2013 en 2014 heeft het Centraal Planbureau onderzocht wat er bekend is over de ontwikkeling van 
gezondheid over de levensloop en de persistentie van gezondheidsverschillen over generaties. Volgens het CPB 
zijn verschillen tussen mensen te herleiden tot drie hoofdfactorenx: 
1. de genetische bagage waarmee men geboren wordt. 
2. de omstandigheden waarmee men tijdens het leven wordt geconfronteerd. Bijvoorbeeld 

leefomstandigheden, maar ook geluk en pech. 
3. de keuzes die gedurende het leven worden gemaakt. 
 
Direct na de conceptie ontstaan al verschillen tussen mensen. Dit kan het gevolg zijn van de genen van de 
ouders, de leefstijl van de moeder (voeding en rust) die invloed heeft op de omgeving (baarmoeder) waarin het 
kind groeit en van de leefomgeving die normen en waarden en keuzes beïnvloedt. xi Ook fysieke 
leefomgevingsfactoren zoals de luchtkwaliteit spelen een rol.xii  
 
Cijfers over het jaar 2007 laten zien dat kinderen die zijn geboren in achterstandswijken gemiddeld een 
slechtere start hebben dan andere kinderen. Hun geboortegewicht is gemiddeld lager en het percentage 
problematische apgarscores2 hoger. Ook hebben deze kinderen gemiddeld vaker medische hulp, in de vorm 
van curatieve zorg, nodig in de eerste levensfase. xiii 
 
Omdat een goede gezondheid in eerdere fases van het leven bijdraagt aan de gezondheid in latere fases, heeft 
gezondheid kenmerken van persistentie.xiv Kinderen met een betere start (bijvoorbeeld gemeten als een hoger 
geboortegewicht) zijn ook op latere leeftijd gemiddeld gezonder. Dit betekent dat gezondheidsverschillen die 
bij de geboorte aanwezig zijn, blijven bestaan. Sterker nog, verschillen in gezondheid worden steeds groter. Een 
tweede factor van belang is dat gezonde mensen beter in staat zijn hun gezondheid op peil te houden of te 
verbeteren dan mensen in minder goede conditie. De derde factor in de ontwikkeling van gezondheid is kennis. 
De twee belangrijkste bouwstenen van menselijk kapitaal, gezondheid en scholing, vertonen sterke 
interacties.xv 
 
Een mindere gezondheid bij geboorte strekt zich ook uit naar een lager opleidingsniveau, inkomen en 
vermogen. Verder raakt het ook toekomstige generaties omdat de zwangerschap daarvan weer mede 
afhankelijk is van deze determinanten. Verschillen kunnen zich generaties lang manifesteren. 

                                                           
2 De apgarscore geeft een snelle indruk van de algemene toestand van een pasgeboren baby. De meeste 
baby‟s worden geboren met een score tussen 7 en de maximale 10 punten. Onder de 4 punten is onmiddellijk 
ondersteunende medische hulp vereist. 
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Box 1 Gerelateerde bevindingen uit de CPB-studie Toekomst voor de zorg (2013) en het bijbehorende 
achtergronddocument 

 

¶ Kinderen uit lagere inkomensgroepen komen relatief vaker op het vmbo (met name beroepsgericht) terecht in 
vergelijking met kinderen van rijke ouders. Onder kinderen van ouders met inkomens van ten minste vier keer het 
minimumloon komen relatief veel vwo’ers voor, terwijl de groep met minder dan twee keer het minimumloon 
oververtegenwoordigd is in het beroepsgerichte vmbo. Het CPB kan niet uit de cijfers opmaken of de verschillen 
veroorzaakt worden door verschillen in (erfelijk) startkapitaal, of door leefomstandigheden van de kinderen. 
Afgaand op de literatuur spelen beide factoren een rol.  

¶ Kinderen uit de hogere inkomensgroepen en tweeoudergezinnen halen relatief vaker een diploma boven hun 
oorspronkelijke Cito-advies, terwijl kinderen uit lagere inkomensgroepen en uit eenoudergezinnen 
oververtegenwoordigd zijn in de groep leerlingen die een niveau zakt. Ook het behalen van een startkwalificatie 
gaat samen met gezinskenmerken. 

¶ De verschillen in onderwijsniveau aan het eind van het voortgezet onderwijs vertalen zich in het vervolgonderwijs 
en worden tijdens het werkende leven uitvergroot door verschillen in inkomen, de opbouw van financieel 
vermogen, maar ook in gezondheid. 

¶ De gepercipieerde gezondheid is beter voor hoger- dan voor lageropgeleiden. Mensen met alleen een opleiding in 
het basisonderwijs vinden bijna drie keer zo vaak dat hun gezondheid minder dan goed is ten opzichte van 
mensen met een hbo- of wo-opleiding. De laatste groep beoordeelt hun gezondheid veel vaker als zeer goed dan 
andere groepen. 

¶ Meest waarschijnlijk voor wat betreft de causaliteit tussen gezondheid en kennis is dat er sprake is van 
wederzijdse beïnvloeding. Zo zullen verstandelijk gehandicapten (mindere gezondheid) doorgaans een lager 
opleidingsniveau bereiken. Tegelijkertijd zijn er meer mensen met lagere opleidingsniveaus in de zware beroepen 
(bijvoorbeeld de bouw) met grotere gezondheidsrisico’s. Investeringen in gezondheid en in kennis hebben 
daarmee een elkaar versterkend (complementair) karakter. 

¶ Er is een duidelijke correlatie tussen opleiding en gezondheid. Zo zijn hoger opgeleiden doorgaans gezonder dan 
lager opgeleiden. Niet in alle gevallen is duidelijk hoe de causale relaties tussen opleiding en gezondheid verlopen 
en wat de daarachter schuilende transmissiekanalen zijn. 

¶ Via fysieke en mentale inzetbaarheid is er een duidelijke causaliteit van gezondheid naar opleiding, aangezien een 
hoge inzetbaarheid van mensen mogelijkheden geeft voor het volgen van scholing. Gezondheid is daarmee 
complementair aan de vorming van kennis. 

¶ Empirisch onderzoek naar de causaliteit van kennis naar gezondheid resulteert vooralsnog in wisselende 
resultaten. Mogelijk ligt er een relatie via de leefstijl (gezonder gedrag) van hoger opgeleiden of via inkomen 
(gezonde voeding is duurder dan ongezonde voeding). Daarnaast verrichten hoger opleiden doorgaans fysiek 
minder belastende arbeid. 

¶ Met een directe positieve invloed van gezondheid op de kwantiteit en kwaliteit van leven en een indirecte invloed 
op de vorming van kennis en daarmee inkomen, loont het om te investeren in gezondheid. 

¶ Met name de kenmerken van persistentie en toenemende schaalopbrengsten van investeringen in kennis en 
gezondheid maken dat eenmaal opgelopen verschillen tussen mensen met betrekking tot kennis en gezondheid, 
in latere jaren toenemen. Er is dus sprake van een divergerende trend tussen mensen bij deze domeinen.  
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Voor investeringen in menselijk kapitaal zijn drie kernbegrippen van belangxvi: 
1. Gevoelige periodes. Dit zijn periodes waarin bepaalde vaardigheden het best kunnen worden ontwikkeld: 

o In de eerste 20 jaar van een mensenleven hebben ouders een grote invloed op de leefstijl van 
kinderen en dus op de preventieve investeringen in de (latere) gezondheid van hun kinderen. Later 
wordt leefstijl meer en meer een eigen keuze van het individu.  Daar komt bij dat een ongezonde 
leefstijl vaak al jong is aangeleerd. De eerste helft van het leven kan daarom als de ‘sensitive period’ 
worden beschouwd voor preventief gerichte investeringen. Een gezonde leefstijl in de vorm van goed 
eten, matig alcoholgebruik, niet roken en voldoende bewegen is volgens het CPB een voorbeeld van 
een preventieve investering. xvii 

o In de jongste levensjaren ontstane achterstanden in kennis kunnen nog maar moeilijk in latere 
levensfases worden ingelopen. Voor de vorming van kennis lijken de eerste tien levensjaren de 
‘sensitive period’. Omdat het uitbreiden van de kennisvoorraad met nieuwe investeringen in kennis 
eenvoudiger wordt naarmate de initiële kennisvoorraad groter is, zijn er toenemende 
schaalopbrengsten bij de investeringen in kennis.xviii 

2. Complementariteit. Van complementaire investeringen in menselijk kapitaal is sprake als investeringen in 
gezondheid (kennis) de opbrengsten van investeringen in kennis (gezondheid) verhogen. Investeringen zijn 
dan niet alleen nuttig voor een hoger gezondheidsniveau, maar ook voor het efficiënter aanleren van 
andere vaardigheden. Een voorbeeld hiervan is dat een gezonder mens door minder ziekteverzuim beter in 
staat is kennis te vergaren. Een ander voorbeeld is dat mensen met een hoger kennisniveau en het 
daaraan gepaard gaande hogere inkomensniveau doorgaans duurder en gezonder voedsel willen en 
kunnen kopen, of een minder fysiek belastende baan hebben. xix 

3. Zelfproductie. Dit betekent dat capaciteiten die vandaag zijn verworven, behulpzaam zijn bij het verwerven 
van capaciteiten morgen. Het idee is dat capaciteiten elkaar in de tijd versterken en dat de effecten van 
investeringen persistent zijn. xx 

 
Als gevolg van de gevoelige investeringsperiodes, complementariteit en zelfproductieve investeringen zijn 
investeringen in menselijk kapitaal vroeg in het leven het meest efficiënt, mits ze worden gecontinueerd in 
latere periodes. Het CPB noemt obesitas onder jonge kinderen hier als voorbeeld.xxi In de praktijk zijn de 
investeringen door de ouders dus cruciaal voor vroeg en later succes. Beperkingen die ouders ondervinden in 
de vroege periode van ontwikkeling, kunnen vergaande gevolgen hebben voor het kind. xxii Het CPB noemt het  
‘cruciaal’ dat investeringen op zeer jonge leeftijd beginnen en schrijft: “Een vroege start loont, omdat reparatie 
ŀŎƘǘŜǊŀŦ ŘǳǳǊ ƻŦ ǎƻƳǎ ȊŜƭŦǎ ƻƴƳƻƎŜƭƛƧƪ ƛǎέ.  
 
1.6 Sociale en intergenerationele mobiliteit 
Al met al suggereert het onderzoek dat gezondheidsverschillen kunnen worden doorgegeven van generatie op 
generatie, aangezien mensen die worden geboren met een slechtere gezondheid of in een sociaal-economisch 
zwakker milieu ook minder gunstige vooruitzichten hebben dan mensen die worden geboren met een betere 
gezondheid of in een meer welgestelde omgeving. De kinderen van de mensen met de mindere vooruitzichten 
lopen dus ook meer kans om ter wereld te komen onder minder kansrijke omstandigheden. Het is in dit 
verband interessant om te kijken wat er verder bekend is over sociale en intergenerationele mobiliteit. COPE 
(2017) xxiii publiceerde hier onlangs een Issue Note over, waarin de sociale mobiliteit in diverse landen werd 
vergeleken. De meeste mensen zijn in absolute zin beter af dan hun ouders, maar de relatieve sociale mobiliteit 
in veel landen is matig. In veel landen blijft de sociale achtergrond de kansen in het leven bepalen en de kansen 
om op te klimmen op de sociale ladder zijn afgenomen of gestagneerd voor mensen met ouder aan de 
onderkant van de inkomensverdeling. In OECD-landen is de intergenerationele persistentie van individuele 
inkomsten gemiddeld 38%. Dit betekent dat als een vader twee keer zoveel verdient als een andere vader, de 
zoon van de meer verdienende vader gemiddeld 38% meer verdient dan de zoon van de minder verdienende 
vader. In Nederland ligt dit percentage nog iets hoger, ca. 39 of 40%. Wel noemt de rapportage Nederland als 
een land waar de sociale mobiliteit is blijven toenemen. 
 
De bekende Harvard-econoom Alberto Alesina (2017)xxiv publiceerde onlangs, samen met Stefanie Stantcheva 
en Edoardo Teso, een paper over intergenerationele mobiliteit en voorkeuren voor herverdeling. De studie 
bevat ook cijfers over de intergenerationele mobiliteit in een aantal landen, gemeten als de kans dat een kind 
dat is geboren in het eerste inkomenskwintiel (Q1, dat wil zeggen de 20% van de mensen met de laagste 
inkomens) zelf blijft steken in het eerste kwintiel, dan wel zelf doorstroomt naar het tweede, derde, vierde of 
vijfde kwintiel (waarbij het vijfde kwintiel, Q5, de 20% met de hoogste inkomens zijn). Het paper bevat cijfers 
hierover voor de VS, het Verenigd Koninkrijk (VK), Frankrijk, Italië en Zweden. Helaas worden er geen cijfers 
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over Nederland vermeld, maar de range van de cijfers geeft wellicht toch een idee over de orde van grootte 
van intergenerationele mobiliteit die mogelijk in Nederland van toepassing is. Uit de cijfers blijkt: 

¶ De kans dat een kind uit Q1 (20% laagste inkomens) later zelf ook in Q1 terecht komt, varieert van 26,7% 
(Zweden) tot 33,1% (VS). 

¶ De kans dat een kind uit Q1 later zelf in Q2 (de 20% op één na laagste inkomens) terecht komt, varieert 
van 23,8% (Frankrijk en Zweden) tot 27,7% (VS). 

¶ De kans dat een kind uit Q1 later zelf in Q3 (de 20% middelste inkomens) terecht komt, varieert van 18,7% 
(VS) tot 23.0% (Frankrijk). 

¶ De kans dat een kind uit Q1 later zelf in Q4 (de 20% op één na hoogste inkomens) terecht komt, varieert 
van 12,7% (VS) tot 17,3% (Zweden). 

¶ De kans dat een kind uit Q1 later zelf in Q5 (de 20% hoogste inkomens) terecht komt, varieert van 7,8% 
(VS) tot 11,4% (VK). 

 
Aangenomen dat Nederland vergelijkbaar is met de bestudeerde andere westerse landen (en zeker met andere 
landen uit West-Europa) en de uitkomsten voor Nederland ongeveer in dezelfde range zullen liggen, valt 
redelijkerwijs te verwachten dat bij benadering ongeveer een kwart tot een derde van de kinderen uit gezinnen 
met lage inkomens (Q1) later ook zelf in Q1 terecht komt. Ongeveer een kwart komt naar verwachting in Q2 
terecht, ongeveer eenvijfde zal een middeninkomen gaan verdienen, rond de 15% een inkomen in Q4 en rond 
een tiende een (zeer) hoog inkomen. De kans dat kinderen uit armere gezinnen later ook zelf in de lagere 
inkomensregionen terecht komen is dus relatief groot, maar het is zeker niet zo dat iedereen uit een lage 
inkomensmilieu arm blijft. De cijfers impliceren dat er ook grote aantallen mensen zijn die intergenerationeel 
opwaarts mobiel zijn. De studie van Alesina et al bevat geen vergelijkbare cijfers over neerwaartse mobiliteit. 
Voor de duiding van de cijfers is verder van belang dat volgens Van den Brakel & Moonen (2013)xxv de 
inkomensmobiliteit tussen generaties relatief hoog is in Nederland. Hoge en lage inkomenswelvaart worden in 
Nederland slechts in beperkte mate doorgegeven van ouders op hun kinderenxxvi. Wel wordt 
uitkeringsafhankelijkheid betrekkelijk vaak doorgegevenxxvii. Internationaal gezien is de loonmobiliteit tussen 
generaties in Nederland vrij hoogxxviii. Bij zonen is sprake van een hogere mobiliteit3 dan bij dochtersxxix; volgens 
Van den Brakel en Moonenxxx toonden andere studies hetzelfde resultaat. Zijxxxi merken op dat 
vrouwen in het verleden telkens meer geprofiteerd hebben van een aantrekkende arbeidsmarkt dan 
mannen, en dat dit suggereert dat wanneer het emancipatieproces verder voortzet, de loonoverdracht voor 
zonen en dochters steeds dichter bij elkaar komt te liggen. 
 
1.7 Regeerakkoord 2017 
Goed onderwijs brengt volgens het regeerakkoord 2017 het beste in mensen naar boven, voorkomt en 
verkleint achterstanden en helpt talenten zich optimaal te ontwikkelen. Eén van de voornaamste ambities van 
het nieuwe kabinet ligt in de bestrijding van kansenongelijkheid en de stimulering van talent. Mede in het 
kader van het integratiebeleid wordt het aanbod van voor- en vroegschoolse educatie vergroot naar vier 
dagdelen om achterstanden te voorkomen of weg te nemen. Ook wordt geïnvesteerd in het 
onderwijsachterstandenbeleid, in het primair onderwijs, in effectieve inburgering door gemeenten en de 
bestrijding van laaggeletterdheid. 
 
Concrete afspraken uit het regeerakkoord 2017: 

¶ Ten opzichte van het zgn. ‘basispad’4 trekt de nieuwe coalitie vanaf 2019 structureel € 170 miljoen extra op 
jaarbasis uit voor versterking van vroeg- en voorschoolse educatie. Daarmee wordt een aanbod 
gerealiseerd van 16 uur per week voor achterstandsleerlingen. 

                                                           
3 Van den Brakel en Moonen keken hiervoor naar de loonelasticiteit van vaders (1985) en kinderen (2010) naar 
geslacht en leeftijd van het kind in 2010, aangezien het volgens deze onderzoekers in de internationale 
onderzoeken naar inkomensoverdracht gebruikelijk is gebruikelijk na te trekken in hoeverre het loon van 
iemand afhangt van het vroegere loon van – gewoonlijk – de vader. 
4 Het basispad is het beleidsarme CPB-scenario voor de kabinetsperiode t/m 2021, uitgaande van bepaalde 
scenario-veronderstellingen over de ontwikkeling van de economie en de demografie. In het basispad is reeds 
door het kabinet in gang gezet beleid geëxtrapoleerd. Financiële maatregelen in het regeerakkoord zijn 
geformuleerd als afwijkingen (meer dan wel minder) ten opzichte van het regeerakkoord. Het CPB heeft in zijn 
analyse van het regeerakkoord doorgerekend wat de effecten van het regeerakkoord zijn ten opzichte van het 
basispad. Om precies te zijn heeft het CPB niet alleen gekeken naar de effecten van het beleidspakket uit het 
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¶ Het kabinet zet de ingezette systematiek van passend onderwijs voort. Wel onderzoekt de coalitie op 
welke wijze het leerrecht van kinderen wettelijk kan worden vastgelegd. Ook zal het kabinet, mede met 
het oog op leerlingen met een ernstig meervoudige handicap, bezien hoe de zorg voor leerlingen binnen 
een beperkt aantal onderwijsinstellingen met complexere casuïstiek direct uit de middelen voor zorg in 
onderwijstijd kan worden gefinancierd. De zorg thuis dient daarbij volgens het regeerakkoord adequaat te 
blijven. Om ervoor te zorgen dat middelen voor passend onderwijs ook echt in de klas terecht komen, 
komt er onafhankelijk toezicht op de samenwerkingsverbanden. 

¶ Beperkt en begaafd, ieder kind verdient volgens het regeerakkoord onderwijs om zichzelf maximaal te 
ontplooien, ook als dat extra zorg of ondersteuning vraagt. Het kabinet wil dat ouders en scholen in een 
gelijkwaardig gesprek een passende aanpak afspreken, daarbij ondersteund door de mogelijkheid van een 
onderwijsconsulent. Om te voorkomen dat kinderen tussen wal en schip vallen, wil de coalitie het aantal 
thuiszitters fors beperken en verzuim eerder signaleren en aanpakken. Alle samenwerkingsverbanden 
zullen daartoe een wettelijk verplichte doorzettingsmacht beleggen. 

¶ Het budget voor het onderwijsachterstandenbeleid wordt verhoogd met € 15 miljoen per jaar en de 
verdeling wordt geactualiseerd. Daarnaast wordt er € 15 miljoen per jaar extra uitgetrokken voor 
hoogbegaafde kinderen. Bij elkaar opgeteld is voor deze twee doelstellingen samen € 15 miljoen 
beschikbaar in 2018 en jaarlijks € 30 miljoen vanaf 2019. Hoe de € 15 miljoen in 2018 over de twee 
doelstellingen wordt verdeeld, blijkt niet uit de regeerakkoordtekst. 

¶ Het kabinet gaat verder met het beleid om laaggeletterdheid terug te dringen. Het budget hiervoor wordt 
vanaf 2018 structureel met € 5 miljoen op jaarbasis verhoogd. 

 
Gevolgen van het regeerakkoord voor de inkomensverdeling 
In zijn analysexxxii van het regeerakkoord heeft het CPB gekeken naar het effect van het regeerakkoord op de 
inkomensongelijkheid op lange termijn. Ten opzichte van het basispad ligt de Gini-coëfficiënt volgens het CPB 
2,7% lager. Dit betekent dat het regeerakkoord de inkomensongelijkheid op lange termijn vermindert. 
Belangrijke maatregelen die de Ginicoëfficiënt verlagen zijn onder andere het verhogen van de maximale 
algemene heffingskorting (met steilere afbouw), het (deels) terugdraaien van de beleidsmatige ophogingen van 
het aangrijpingspunt van het hoogste box 1-tarief en het sneller afbouwen van de arbeidskorting. Het verlagen 
van het tarief van de huidige tweede en derde schijf (het invoeren van het tweeschijvenstelsel), het verhogen 
van de arbeidskorting en het verlagen van de zorgtoeslag hebben volgens het CPB echter een verhogend effect 
op de Gini-coëfficiënt. Inclusief de ontwikkelingen die al in het basispad waren verwerkt resulteert per saldo 
een zeer beperkte daling, van 0,1%, van de Gini-coëfficiënt. 
 
Het effect van het regeerakkoord op de inkomensverdeling op lange termijn wijkt volgens het CPB af van het 
effect op de lage en hoge inkomens in de periode 2018-2021. In de periode 2018-2021 gaan alle 
inkomensgroepen er namelijk op vooruit zodat nauwelijks tot geen sprake lijkt van minder 
inkomensongelijkheid. De maatregelen die relatief gunstig zijn voor lage inkomens op de korte termijn, zoals 
het verhogen van de maximale algemene heffingskorting, zijn blijvend en hebben dus op de lange termijn 
ongeveer hetzelfde effect. Het effect van het beleid dat relatief gunstig is voor midden- en hoge inkomens op 
de korte termijn valt echter op de lange termijn (grotendeels) weg. Een belangrijke maatregel die gunstig is 
voor de midden- en hogere inkomens is het invoeren van het tweeschijvenstelsel. Dit effect is vooral zichtbaar 
in de periode 2018-2021. Op de lange termijn is het effect van deze maatregel kleiner omdat er reeds een 
lastenverlichting in het basispad zat na 2021 door lagere tarieven, als compensatie voor de geleidelijke 
beperking van de hypotheekrenteaftrek. 
 
 

 

  

                                                           
regeerakkoord, maar ook naar enkele maatregelen waartoe het demissionaire kabinet-Rutte II in augustus 
2017 heeft besloten en die nog niet in het basispad verwerkt waren. Waar in deze rapportage wordt gesproken 
over de effecten van het regeerakkoord volgens het CPB, gaat het in feite om de effecten inclusief de effecten 
van enkele laatste maatregelen van het kabinet-Rutte II. 
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2. Beleid gericht op gezondheidsbevordering en -achterstanden 
 
2.1 Inleiding 
Dit hoofdstuk bevat in H2.2 t/m H2.10 een inventarisatie van belangrijke initiatieven die er lopen op het gebied 
van positieve gezondheid, gezondheidsbevordering/preventie en bestrijding van gezondheidsachterstanden. 
H2.11 gaat over de afspraken die hierover zijn gemaakt in het regeerakkoord. 
 
Het algemene preventiebeleid van de overheid heeft de afgelopen jaren vorm  gekregen in het ‘Nationaal 
Programma Preventie (NPP): Alles is Gezondheid...’. xxxiii Het NPP is gestart in 2014 en heeft als doel een 
vermindering van de groei van het aantal mensen met een chronische ziekte. Daarnaast moet het programma 
ook de grote gezondheidsverschillen tussen hoog en laagopgeleiden verkleinen. De focus van het programma 
ligt op minder alcohol, roken, depressie, diabetes, overgewicht en meer bewegen. Onder de vlag van het NPP 
loopt er een groot aantal initiatieven. In deze rapportage is een selectie hieruit opgenomen, met name voor 
wat betreft initiatieven voor mensen in armoede en met een lage SES. Deze en enkele gerelateerde initiatieven 
worden in dit hoofdstuk beschreven. Daaraan voorafgaand is het praktisch om in het achterhoofd te houden 
wat er al bekend is over de effectiviteit van dergelijk beleid. Eerder opgedane ervaringen kunnen immers een 
idee geven van de slagingskansen van nieuwe initiatieven. 
 
In het najaar van 2016 hebben minister Schippers en staatssecretaris Van Rijn een interdepartementaal 
beleidsonderzoek (IBO) xxxiv naar de effectiviteit van het beleid t.b.v. gezonde leefstijl aan de Tweede Kamer 
gestuurd. De algemene conclusie van het IBO is dat de meest ingrijpende instrumenten5 vaak het meest 
effectief de publieke gezondheid bevorderen, en dat het bewijs voor de effectiviteit van andere instrumenten 
minder sterk is. Dat komt doordat die instrumenten minder effectief zijn, of doordat de effectiviteit nog niet, of 
beperkt, is onderzocht. Daarom is er volgens het IBO grote behoefte aan meer onderzoek naar effectiviteit, en 
meer coördinatie bij de uitvoering van onderzoek.  
 
Ook voor jeugd en groepen met een lage SES zijn regulering en accijnzen volgens het IBO het meest effectief. 
Accijnzen blijken wel effectiever te zijn voor het verbeteren van de gezondheid van jeugd en groepen met een 
lage SES, dan voor andere groepen binnen de samenleving. Ongezond gedrag is lastig te veranderen op latere 
leeftijd, zeker wanneer verslaving meespeelt. Een ongezonde leefstijl op jonge leeftijd betekent daarom vaak 
een ongezondere leefstijl gedurende de rest van het leven. Bij beleid gericht op jeugd is de betrokkenheid van 
de ouders cruciaal. 
 
Van bijzonder belang bij groepen met een lage SES, is dat de gemiddeld ongezondere leefstijl samen gaat met 
andere problemen die vaker voorkomen onder deze groepen zoals werkloosheid, armoede, ontbrekende 
startkwalificaties en schulden. Het IBO acht het plausibel dat bij mensen binnen deze groep meer te bereiken 
valt door leefstijlbeleid te combineren met beleid gericht op de overige problematiek. 
 
Het IBO bevestigt op hoofdlijnen de conclusies uit eerder onderzoekxxxv van Van Oort & Van Oort in opdracht 
van FNO. Onderzoek onder leiding van Frank van Lenthexxxvi, ook in opdracht van FNO onds NutsOhra, bevestigt 
eveneens het beeld dat algemene maatregelen (zoals prijsbeleid) en maatregelen gericht op jongeren en 
(ouders van) jonge kinderen het meest kansrijk zijn. Ook geven Van Lenthe c.s. aan dat veel wijkgerichte 
aanpakken onvoldoende ‘integraal’ zijn omdat ze vaak gebruik maken van individuele voorlichtingstechnieken, 
terwijl een succesvolle strategie juist bestaat uit meerdere componenten.  Zo kunnen aanpassingen in de 

                                                           
5 Specifiek gaat het om rookverboden, beperkingen van de leeftijd, de locatie en de tijd van de verkoop van 
alcohol en tabak, maar ook om accijnzen op alcohol en tabaksproducten. Campagnes zijn volgens het IBO van 
groot belang om het beleid te ondersteunen, want dit zorgt voor draagvlak onder de bevolking. En als er 
draagvlak is, hebben verboden en beperkingen meer effect. Uit het IBO: ά5Ŝ ōŜǿŜȊŜƴ ŜŦfectiviteit is het grootst 
bij regulering ondersteund door massamediale campagnes. Campagnes zijn van belang om het benodigde 
draagvlak voor regulering te creëren. De noodzaak van draagvlak neemt toe naarmate regulering moeilijker te 
handhaven is. Onder regulering vallen zowel verboden/beperkingen als aanbodregulering. Alleenstaand gebruik 
van massamediale campagnes is niet effectief bevonden. Of massamediale campagnes de effectiviteit van 
ander beleid ook ten goede komen is niet voldoende onderzocht, maar ǿŜƭ ǇƭŀǳǎƛōŜƭΦέ 
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fysieke omgeving kinderen stimuleren meer te bewegen en gezonder te eten, en kunnen activiteiten die de 
sociale contacten in de wijk versterken, kunnen het effect versterkenxxxvii. 
 
Het IBO doet de volgende aanbevelingen: 
1. Gebruik langdurige onderzoeksprogramma’s (minimaal 10 jaar): De lange termijn waarop effecten van 

leefstijlbeleid zich voordoen, vereisen een lange doorlooptijd van onderzoek. Van belang is daarbij om de 
dynamiek van de maatschappelijke omgeving, en innovatiekracht van betrokken partijen in het oog te 
houden. 

2. Stel eisen aan beschikbaarheid en compatibiliteit van publiek gefinancierde data en onderzoek: 
3. Data van publiek gefinancierd onderzoek moeten (onder voorwaarden) openbaar beschikbaar zijn. 

Bovendien moeten de data van verschillende onderzoeken onderling koppelbaar zijn. 
4. Zoek internationale samenwerking: Terwijl de nationale context van belang is voor onderzoek naar het 

effect van beleid op gedrag, is het effect van gedrag op gezondheid in elk land vergelijkbaar. Ook kunnen 
internationale best practices inspiratie bieden voor nieuw beleid. 

5. Stel richtlijnen op voor kennisdeling op lokaal niveau: Er is een scala aan lokale initiatieven op het gebied 
van leefstijl, maar breed georganiseerde deling van kennis ontbreekt. Centraal opgestelde richtlijnen 
kunnen deze kennisdeling vergroten. 

6. Waarborg de brede implementatie van bewezen effectief beleid: Vooral voor lokaal beleid is de brede 
implementatie van effectieve maatregelen een uitdaging. Centrale registratie en deling van informatie 
over effectieve implementatie bevordert de uitrol van effectief beleid. 

7. Onderzoek en kwantificeer het effect van leefstijl op de arbeidsmarkt: Het is plausibel dat een betere 
publieke gezondheid goed is voor o.a. participatie en productiviteit, maar dit is nog niet aangetoond en 
gekwantificeerd. 

8. Onderzoek en kwantificeer het effect van leefstijl op onderwijsprestaties: Het is plausibel dat een betere 
publieke gezondheid goed is voor onderwijsprestaties, maar ook dit is nog niet aangetoond en 
gekwantificeerd. 

9. Onderzoek overige maatschappelijke kosten en baten van leefstijlbeleid: Mogelijk kent leefstijlbeleid nog 
meer maatschappelijke welvaartseffecten, zowel positief (baten) als negatief (kosten). Deze zijn nog 
beperkt met wetenschappelijk onderzoek in kaart gebracht. 

 
In hun kabinetsreactiexxxviii op het IBO hebben minister Schippers en staatssecretaris Van Rijn aangegeven dat 
de IBO-werkgroep met een belangrijk deel van haar conclusies het huidige leefstijlbeleid steunt en dat het 
rapport voor het kabinet-Rutte II een extra motivatie vormt om verder te gaan met de ingeslagen koers. 
Tegelijkertijd deelde het kabinet de mening van de IBO-werkgroep dat het huidige beleid op onderdelen nog 
effectiever kan. In de kabinetsreactie staat o.m.: 

¶ Het kabinet deelt de constatering van de werkgroep dat de organisatie van onderzoek en benutting van de 
resultaten nog slimmer kan. Dat geldt zowel voor het oogsten van de data die voortkomen uit verschillende 
langlopende cohortstudies in Nederland als voor een betere afstemming van onderzoeken in de 
ƛƴǘŜǊƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŎƻƴǘŜȄǘ ώΧϐΦ ¢egelijkertijd is er ook al veel gebeurd in het uitzetten, bundelen en benutten 
Ǿŀƴ ƻƴŘŜǊȊƻŜƪΣ ƻƴŘŜǊ ŀƴŘŜǊŜ Ǿƛŀ ŘŜ ǇǊŜǾŜƴǘƛŜǇǊƻƎǊŀƳƳŀΩǎ Ǿŀƴ ½ƻƴaǿ Ŝƴ ŘŜ ŀŎǘƛǾƛǘŜƛǘŜƴ Ǿŀƴ ƘŜǘ wL±aΦ 
Het kabinet neemt deze aanbeveling ter harte en streeft er naar dit jaar afspraken te maken met 
onderzoekspartijen als ZonMw en RIVM over het beter en/of meer langjarige effectiviteitmetingen (laten) 
uitvoeren. Hetzelfde geldt voor het versterken van internationale samenwerking in onderzoek naar de 
effecten van gedrag op gezondheid. Het kabinet heeft hiervoor bij de Europese Commissie expliciet 
aandacht gevraagd voor het werkplan gezondheid 2018ς2020 van Horizon 2020. 

¶ Voor wat betreft het beter toegankelijk maken van de beschikbaarheid van data uit onderzoek, heeft het 
Ministerie van VWS ZonMw gevraagd uit te zoeken welke vormen van vrije toegang waartoe bevorderlijk 
zijn en welke financiële middelen en welk tijdspad hierbij nodig zijn. Dit is in lijn met de toezegging van het 
kabinet eind 2013 aan de Kamer open access (vrije toegang) van publicaties en onderzoeksdata te 
bevorderen (Kamerstuk 31 288, nr. 354). Dat geldt zowel voor de publicaties en gegevens van de overheid 
zelf als voor (met publiek geld gefinancierd) onderzoek. 

¶ Het kabinet onderschrijft de aannemelijkheid van de positieve effecten van een verbeterde leefstijl op 
onderwijsprestaties en arbeidsmarktfactoren. Het omgekeerde geldt ook, ontwikkelingen op de 
arbeidsmarkt (en -omstandigheden) en in het onderwijs kunnen ook volksgezondheidseffecten hebben. In 
het huidige beleid worden daarom al verbindingen gelegd tussen leefstijl en andere domeinen. 

¶ Zo ondersteunt het kabinet met het Nationaal Programma Preventie (NPP) maatschappelijke initiatieven in 
verschillende sectoren, die een bijdrage kunnen leveren aan een gezondere leefstijl. Daarbij legt het 
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programmabureau Alles is Gezondheid... verbindingen tussen deze initiatieven en tussen de initiatieven van 
kennisorganisaties zoals ZonMw en het RIVM. 

¶ Het vijfde Programma Preventie van ZonMw (2014ς2018) levert kennis op die bijdraagt aan de 
doelstellingen van het NPP. Via bijvoorbeeld de deelprogramma's «Opvoeding en onderwijs» en «Werk(en) 
is gezond» komt er kennis beschikbaar over de relatie tussen leefstijl en andere domeinen zoals onderwijs 
en werk. 

¶ Het kabinet heeft binnen de aanpak Gezonde School de afgelopen jaren sterk ingezet op integraal 
gezondheidsbeleid en de verbinding van leefstijlbeleid met onderwijs. OCW en VWS streven ernaar om in de 
volgende fase van Gezonde School (2017ς2020) ZonMw de taak te geven om waar mogelijk het effect van 
deze aanpak op zowel gezonde leefstijl als onderwijsprestaties te monitoren. TNO start op verzoek van SZW 
dit jaar een nieuw (cohort)onderzoek naar de duurzame inzetbaarheid van alle werkenden van 18 jaar en 
ouder. In dit onderzoek zullen ook leefstijlvariabelen (BRAVO-vragen: Bewegen, Roken, Alcohol, Voeding en 
Ontspanning, en slapen) worden meegenomen. Uit dit onderzoek zal blijken of er een relatie is tussen 
leefstijlvariabelen en verschillende uitkomstmaten van duurzame inzetbaarheid (bijvoorbeeld 
werkvermogen, verzuim, productiviteit, uitstroom van arbeid door bijvoorbeeld arbeidsongeschiktheid of 
werkloosheid). 

¶ Het kabinet deelt de opvatting van de werkgroep dat kennis over de kosten en baten van preventie 
όaY.!Ωǎύ Ǿŀƴ ōŜƭŀƴƎ ƛǎΦ 5ƛǘ is ook de reden dat de afgelopen jaren verschillende organisaties, waaronder 
ZonMw en de Alliantie Nederland Rookvrij, in het veld van publieke gezondheid onderzoek hebben gedaan 
naar de maatschappelijke kosten en baten van leefstijl. Dit najaar belegt ZonMw een bijeenkomst met 
relevante kennispartijen om de onderzoeken die zijn gedaan en nu nog lopen naar de kosten en baten van 
gezonde leefstijl bij elkaar te brengen. Hierin worden de uitkomsten van de CPB-analyses meegenomen. 
ZonMw adviseert VWS op basis hiervan voor welke onderdelen het meest wenselijk is dat er nader 
onderzoek plaatsvindt en hoe dit wordt uitgezet. 

¶ Het kabinet deelt het belang van kennisdeling op lokaal niveau en zet zich daarom in om gemeenten en 
andere lokale partijen te stimuleren en te ondersteunen via onder andere het ontwikkelen en verspreiden 
van effectieve interventies en het stimuleren van onderlinge kennisdeling. Een belangrijke ontwikkeling 
ŘŀŀǊƛƴ ƛǎ ŘŜ ǎŀƳŜƴǿŜǊƪƛƴƎ ǘǳǎǎŜƴ wL±aΣ DD5 DIhw b[Σ b{thI Ŝƴ ǳƴƛǾŜǊǎƛǘŜƛǘŜƴκ¦a/Ωǎ ƛƴ ŜŜƴ kerngroep 
«Kennisinfrastructuur Publieke Gezondheid». Via een intentieverklaring hebben de organisaties de ambitie 
uitgesproken om onder andere de kennisdeling tussen landelijke en lokale kennisnetwerken te stimuleren 
en te faciliteren en ook de landelijke kennisorganisaties beter te verbinden met de lokale partijen. Verder 
delen gemeenten effectieve aanpakken via bijvoorbeeld het online platform en bijeenkomsten van 
GezondIn (GIDS-gemeenten), via het loketgezondleven.nl van het RIVM en op bijeenkomsten van het 
programma Gemeenten van de Toekomst. Daarnaast wordt in de onderzoeksprogrammering van ZonMw 
standaard een budget gereserveerd voor de verspreiding en invoering van onderzoeksresultaten. 

¶ Het kabinet zal zich inzetten voor het maken van afspraken met betrokken partijen om kennisdeling en 
implementatie van lokaal leefstijlbeleid verder te bevorderen, passend bij de 
verantwoordelijkheidsverdeling tussen Rijk en gemeenten. De ontwikkeling van ideaaltypische wijkprofielen 
door het RIVM met een daarbij goed passend pakket van effectieve interventiemaatregelen kan dit 
ondersteunen, in combinatie met de epidemiologische gegevens van de GGD. Hiermee kunnen gemeenten 
preciezer uit de voeten met het effectief vormgeven van integraal beleid op wijkniveau. 

¶ In opdracht van VWS zet het RIVM zich in om in samenwerking met andere kennisinstituten een impuls te 
geven aan de kwaliteitsverbetering van de Interventiedatabase. De aanbeveling van de werkgroep om 
daartoe richtlijnen op te stellen sluit daar goed bij aan. Zo zijn er medio 2015 vernieuwde criteria opgesteld 
waarmee interventies in het erkenningstraject worden beoordeeld. 

¶ Bij het uitzetten van opdrachten en subsidieverlening wordt zoveel mogelijk de voorwaarde opgenomen dat 
er gebruik gemaakt moet worden van bestaande effectieve aanpakken en/of dat bij ontwikkeling van 
nieuwe aanpakken de beoordeling van de effectiviteit meegenomen moet worden. 

 
2.2 Positieve gezondheid 
In 2016 stond het beleid op het gebied van positieve gezondheid echter nog in de kinderschoenen. Volgens het 
onderzoek (‘Van ziekte naar eigen kracht; Positieve gezondheid: van een lokale naar een nationale aanpak) van 
vorig jaar lijkt positieve gezondheid op nationaal niveau vooral een term te zijn voor beleidsstukken in plaats 
van een kader dat aanknopingspunten biedt voor daadwerkelijke samenwerking en integratie. 
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Kennisvouchers positieve gezondheid 
Pledgehouders 'Alles is Gezondheid...' konden in 2016 een aanvraag indienen voor kennisvouchers voor het 
(door)ontwikkelen van tools en werkvormen positieve gezondheid. Hun aanvraag kwam tot stand in 
samenwerking met een kennisorganisatie en een gemeente. ZonMw heeft in februari 2017 bekendgemaakt dat 
vanuit het 5e Programma Preventie, binnen de subsidieronde 'Positieve gezondheid in de praktijk' 21 
kennisvouchers zijn gehonoreerd. De betreffende projecten staan vermeld in Bijlage A. 
 
Steun provincie Limburg Plan van Aanpak Positieve Gezondheid  
De komende drie jaar steunt de provincie Limburg het Plan van Aanpak Positieve Gezondheid met € 
765.000xxxix. Onderdeel van het plan van aanpak is het opzetten van een actiecentrum positieve gezondheid 
waar initiatieven worden ontwikkeld en vragen en ideeën binnen komen. Positieve Gezondheid is het leidend 
begrip in de Sociale Agenda Limburg 2025. De Provincie Limburg is hiervoor een langdurige samenwerking 
aangegaan met het Institute of Positive Health van grondlegger Machteld Huber. 
Het Plan van Aanpak en bijbehorend actiecentrum zijn door de Provincie Limburg en het Institute of Positive 
Health opgesteld in samenwerking met zorgverzekeraar CZ, GGD Noord-Limburg, GGD Zuid-Limburg en het 
Huis voor de Zorg. xl 
 
Reeds eerder gesignaleerde initiatieven 
Ook zijn in het onderzoek van vorig jaar, naast ‘Alles is Gezond’, de volgende relevante lokale initiatieven op 
het gebied van positieve gezondheid geïdentificeerd: 

¶ Het netwerk Positieve Gezondheid Noordelijke Maasvallei heeft zich tot doel gesteld dat binnen vijf jaar 
alle professionals in de Noordelijke Maasvallei werken aan positieve gezondheid 

¶ De samenwerkende gezondheidscentra van Nieuwegein en Nijkerk en MOvactor (Welzijnsorganisatie 
Nieuwegein) willen hun beleid baseren op de principes van de positieve gezondheid. 

¶ De gemeente Utrecht gaat uit van de kracht van mensen en ziet gezondheid als doel en als middel om een 
ander doel (bijvoorbeeld mee kunnen doen of zelfontplooiing) te bereiken. 

¶ Wijchen wil in 2018 de gezondste gemeente van Nederland zijn. 

¶ Bij Emile Thuiszorg ligt de focus op de veerkracht van de cliënt, die de ervaren gezondheid moet vergroten. 

¶ GGD GHOR Nederland en het Louis Bolk Instituut vertalen het nieuwe gezondheidsconcept naar preventie 
in de praktijk, om daarmee de (sociale) kracht van burgers te ondersteunen, de gezondheidsvaardigheden 
ten behoeve van eigen regie te vergroten en de samenhang van interventies te versterken. 

 
2.3 Gezond in de Stad (GIDS) 
Het programma Gezond in de Stad (GIDS) stimuleert gemeenten om lokaal en integraal naar 
gezondheidsachterstanden te kijken en biedt hiervoor handvatten aan. Op deze manier worden kennis en 
ervaringen uit zowel binnen- als buitenland gekoppeld aan de dagelijkse lokale beleidspraktijk. Via een zgn. 
decentralisatie-uitkering uit het Gemeentefonds biedt de Rijksoverheid gemeenten met wijken waarin de 
grootste gezondheidsachterstanden voorkomen tijdelijk financiële ondersteuning bij hun lokale aanpak van 
gezondheidsachterstanden. 
 
De GIDS-middelen zijn vanaf 2010 in tranches opgehoogd van € 5 mln per jaar in 2010 voor 31 gemeenten, naar 
€ 10 mln in 2014 voor 91 gemeenten, tot € 20 mln per jaar in 2015 voor 164 gemeenten. Op basis van een 
statusscore van het Sociaal en Cultureel Planbureau (SCP) is een selectie van wijken met de laagste statusscore 
ten opzichte van andere wijken in Nederland gemaakt. De middelen zijn verdeeld over de gemeenten op basis 
van het aantal inwoners in deze wijken, met een minimum van € 20.000 per gemeente. 
 
In het voorjaar van 2017 heeft staatssecretaris Van Rijn besloten om het GIDS-programma voort te zetten in de 
jaren 2018 t/m 2021. Met deze doorlooptijd wordt aangesloten bij het vervolg van het Nationaal Programma 
Preventie. Het beschikbare bedrag voor de deelnemende gemeenten bedraagt op dit moment ca. € 20 mln per 
jaar6. Voor de ondersteuning van gemeenten is per jaar een bedrag van € 1 mln beschikbaar. 
 

                                                           
6 Een bedrag van € 5 miljoen was al meerjarig beschikbaar en er vindt nu een ophoging plaats naar € 19,44 
miljoen. 
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De opzet van het stimuleringsprogramma GIDS blijft ongewijzigd. Het programma geeft de geselecteerde 
gemeenten extra ruimte om de gezondheid van mensen in een lage sociaal-economische positie structureel en 
duurzaam te verbeteren. Volgens de Rijksoverheid is daarbij een lokale en integrale aanpak van belang. 
 
In de loop van dit jaar wordt een inhoudelijk vervolgplan ontwikkeld door Pharos, samen met Platform31. Dit 
wordt afgestemd met VWS en andere stakeholders.xli Volgens Pharos-directeur Monica van Berkumxlii hebben 
veel GIDS-gemeenten hun aanpak van gezondheidsachterstanden herijkt, verbreed of versterkt, afgestemd op 
de lokale situatie en problematiek en bestaande initiatieven. Van Berkum juicht het toe dat In diverse 
gemeenten wordt gezocht naar gecombineerde aanpakken, vanuit verschillende domeinen: terugdringen van 
schulden en langdurige armoede gecombineerd met gezondheidsverbetering, stimuleren van 
(arbeids)participatie in combinatie met werken aan een betere gezondheid, laaggeletterdheid en 
gezondheidsproblemen samen aanpakken, omgeving gezonder inrichten combineren met gedragsverandering.  
 
De directeur van Pharos vindt dat het versterken van deze gecombineerde aanpakken de komende jaren een 
άflinke boostέ moet  krijgen. άVoorbeelden zijn te vinden op het online platform van GIDS. Zo nemen Alphen aan 
de Rijn, Kampen en Lelystad gezondheid mee in hun begeleiding van mensen met financiële problemen. In 
Rotterdam is men geïnteresseerd in de combinatie van gezondheid en re-integratie in arbeid, ook Gennep zet 
daarop in. In Nijmegen pakt men de link tussen laaggeletterdheid en gezondheid op. Samen met het Verwey 
Jonker instituut onderzoekt GIDS de succesfactoren bij het koppelen van de aanpak van 
gezondheidsachterstanden en langdurige armoedeέ, aldus Van Berkum. Zij pleit daarnaast voor goede sturing, 
monitoring en evaluatie per gemeente alsmede een landelijk sectoroverstijgend beleid voor het terugdringen 
van gezondheidsverschillen. 
 
2.4 Subsidieregeling preventiecoalities 
Met een subsidieregeling preventiecoalities, een digitaal loket Preventie in het Zorgstelsel en een 
preventieteam krijgen gemeenten en zorgverzekeraars praktische informatie, handvatten en ondersteuning bij 
het gezamenlijk opzetten en uitvoeren van preventieactiviteiten voor risicogroepen. xliii De preventiecoalities 
zijn samenwerkingsverbanden van zorgverzekeraars en gemeenten met als doel preventieactiviteiten voor 
risicogroepen te ontwikkelen. Vanaf 2017 is er voor 5 jaar in totaal € 14,4 miljoen subsidie beschikbaar als 
bijdrage aan de samenwerkingskosten voor preventiecoalities. De subsidieregeling voor preventiecoalities is in 
9 december 2016 gepubliceerd en kan vanaf 1 januari 2017 worden aangevraagd door zorgverzekeraars die 
samen met gemeenten de preventie voor risicogroepen oppakken. De subsidie is een bijdrage in de kosten van 
de procescoördinatie (bij het opzetten) van preventiecoalities. De subsidie wordt aangevraagd door de 
zorgverzekeraar met een intentieverklaring van de betrokken gemeenten. 
 
In mei 2017 waren er volgens staatssecretaris Van Rijnxliv nog geen concrete subsidieaanvragen binnen. Er 
werden echter wel subsidieaanvragen in verschillende regio’s voorbereid waarover contact is geweest met het 
VWS-preventieteam. Van Rijn had in mei nog geen signalen ontvangen dat betrokken partijen hierbij 
onoverkomelijke belemmeringen ervaren. Hoe de stand van zaken in het najaar van 2017 is, valt niet uit de 
Kamerstukken op te maken. 
 
2.5 Populatiegerichte initiatieven en proeftuinen: preventie, zorg en welzijn 
Er zijn in Nederland allerlei samenwerkingsinitiatieven tussen gemeenten en zorgverzekeraars aan het 
ontstaan, ook gericht op preventie voor risicogroepen. Deze zijn door het RIVM in kaart gebracht, waardoor er 
een momentopname beschikbaar is van de stand van zaken per december 2016xlv: 

¶ er zijn 72 initiatieven gevonden waarin meerdere partijen lokaal/regionaal binnen een netwerk preventie, 
zorg en welzijn met elkaar willen verbinden door op verschillende thema’s en voor specifieke groepen 
interventies in te zetten 

¶ bij 32 initiatieven is er sprake van een vorm van samenwerking tussen gemeenten en zorgverzekeraars 

¶ bij 19 initiatieven zijn de afspraken ook geformaliseerd. Preventie voor risicogroepen is daar bij 14 een 
onderdeel van: 

¶ Daarnaast schrijft het RIVM dat Nederland in 2015 19 initiatieven kende waar aanbieders op het gebied 
van preventie, zorg en welzijn zich samen met gemeenten, zorgverzekeraars en burgers inzetten voor het 
verbeteren van de gezondheid van de bevolking (de populatie), de kwaliteit van de zorg, en het beheersen 
van de groei van de kosten (de zogenoemde Triple Aim).De 19 initiatieven kennen verschillende 
verschijningsvormen, ontwikkelingsfasen, initiatiefnemers en betrokken partijen. Partijen zijn nog op zoek 
naar optimale vormen van samenwerking, organisatiestructuur, informatie-uitwisseling en financiering. xlvi 
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o Negen van deze 19 initiatieven, de zogenoemde proeftuinen, worden door het RIVM sinds 2013 
gevolgd in de Landelijke Monitor Populatiemanagement (LMP). De meest recente tussenrapportage 
van de LMP biedt inzicht in de organisatie van de proeftuinen tot 2017, de ervaringen met bekostiging 
en financiering en de toekomstverwachtingen. Het volgen van de proeftuinen door de tijd heen laat 
zien dat betrokkenen met kleine stapjes werken aan fundamentele aanpassingen naar een duurzaam 
gezondheidszorgsysteem. xlvii 

¶ Net als de andere initiatieven zijn de proeftuinen regionale netwerken die in eerste instantie voornamelijk 
werden gevormd door zorgaanbieders, zorgverzekeraars en vertegenwoordigers van (potentiële) 
zorgvragers. Deze netwerken zijn in de meeste regio’s geleidelijk aan uitgebreid met partijen uit het sociale 
domein, zoals gemeenten en welzijnsorganisaties. Vooralsnog betreffen de ingezette interventies vooral 
medische zorg, maar in toenemende mate worden ook interventies ingezet die een verbinding met 
preventie en welzijn leggen, zoals experimenten met het sociale wijkteam en een preventieprogramma 
van gemeente en zorgverzekeraar. xlviii 
o De betrokken bestuurders verwachten dat met de proeftuin een basis is gelegd voor een nieuwe 

(samenwerkings)cultuur vanuit een gedeelde ambitie en visie en voor nieuwe organisatiestructuren en 
afspraken (zoals shared savings). Daarnaast is ook een basis gelegd voor het daadwerkelijk integraal 
aanbieden van preventie, zorg en welzijn. De eerste positieve resultaten op kleinschalig niveau kunnen 
bijdragen aan het versterken van de samenwerking en het opschalen naar populatieniveau. Tegelijk 
heeft men ook de verwachting dat er meer nodig is voor die verdere opschaling en beweging naar 
Triple Aim. xlix 
 

Voorbeelden van vernieuwende interventies in de proeftuinen zijn volgens het RIVMl: 

¶ In zuidoost-Limburg heeft MijnZorg sinds 2016 14 pluspraktijken: huisartspraktijken die vanuit het concept 
‘Positieve Gezondheid’ een totaalconcept van goede zorg leveren. Betrokken organisaties zien dit als een 
systeemvernieuwing om te komen tot de Triple Aim. Betrokken organisaties in de projectgroep zijn Huis 
voor de Zorg, CZ, Huisartsen OZL, Zuyderland ziekenhuis, en voor bepaalde doelen ook partijen uit het 
sociale domein (o.a. Thuiszorgorganisatie MeanderGroep, gemeentes Heerlen/Kerkrade). 

¶ In proeftuin Blauwe Zorg wordt gewerkt aan de pilot ‘Blauwe Zorg in de wijk’ om het gedachtegoed over 
het concept ‘Positieve Gezondheid’ te introduceren in 4 (achterstands)buurten binnen de wijk Maastricht 
Noordoost. Hierbij wordt nadruk gelegd op ontschotting in functies en financiering. De zorg- en 
welzijnsprofessionals zullen de lead nemen in het oppakken van verbeteringen. Betrokken organisaties zijn 
Gemeente Maastricht, VGZ, Provincie Limburg, ZIO, GGD Zuid-Limburg, Huis voor de Zorg, Envida, Trajekt, 
Radar en Levanto. 

 
Tabel 1 en 2 zijn overgenomen uit de rapportage van het RIVMli en geven een overzicht van de door het RIVM 
gevonden projecten en thema’s. 
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De RIVM-rapportage dient volgens staatssecretaris Van Rijnlii als startpunt om de komende jaren de effecten te 
monitoren van de aangekondigde maatregelen om preventie voor risicogroepen te stimuleren. 
 
2.6 Programma Bevolkingsdaling 
Nederland kent 20 krimp- en anticipeergebieden. Krimpgebieden zijn regio's die kampen met bevolkingsdaling. 
In anticipeergebieden krimpt de bevolking nu nog niet, maar is dat in de toekomst naar verwachting wel het 
gevalliii. Het programma Bevolkingsdaling van het ministerie van BZK is de samenwerking met het 
programmabureau van het NPP Alles is gezondheid… aangegaan in het kader van de aanpak van 
gezondheidsachterstanden in krimp- en anticipeergebiedenliv.  
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Begin 2016 is, tijdens een conferentie met het regionetwerk in Zuid-Limburg, verkend in hoeverre partners van 
beide programma's verder kunnen samenwerken in de aanpak van gezondheidsachterstanden. Er is een 
verkenning geweest naar mogelijke samenwerking op het gebied van bevolkingsdaling en 
gezondheidsachterstanden naar aanleiding van het RIVM-rapport Gezondheid in krimpregio’s. Hiervoor zijn 
meerdere bijeenkomsten geweest waarbij ook BZK, VWS (preventiebeleid, curatieve zorg) en Gezond In… 
betrokken waren. Het doel is dat het komt tot blijvende samenwerking tussen de verschillende gebieden die 
ten goede komt aan de aanpak van gezondheidsachterstanden en andere effecten van krimp. lv 

 
2.7 Veenkoloniën 
In 2015 is, naar aanleiding van het amendement-Wolbert, een regionaal programma in de Veenkoloniën 
opgestart om te komen tot een regionale aanpak van gezondheidsachterstanden in de Veenkoloniën door 
relevantie regionale partijen (Kans voor de Veenkoloniën) lvi. In dit programma werken regionale partijen 
samen, waaronder burgerorganisaties, gemeenten, en zorgverzekeraars, zorg- en welzijnsaanbieders, en 
GGD'en. Zij krijgen daarvoor financiële steun vanuit het ministerie van VWS (€10 miljoen van 2015 t/m 2022).  
 
In het programma is nadrukkelijk aandacht voor de wensen, behoefte en participatie van bewoners. Inmiddels 
voeren de partijen in de regio het programma met bijbehorende gezondheidsdoelen samen uit. Het 
programma bestaat uit drie hoofdlijnen: Een belangrijk speerpunt in dit programma is zorgeffectiviteit: betere 
aansluiting tussen zorgvragers met een lage SES en zorgaanbieders, meer voorkómen van zorg, meer 
samenhang binnen en tussen de zorg, sociaal domein en informele zorg). lvii 
 
Belangrijk onderdeel van het amendement is dat in de aanpak ook shared savings meegenomen moeten 
worden, zodat de aanpak zich niet beperkt tot 8 jaar. Eind 2016 bleek het niet eenvoudig te zijn om dit 
concreet vorm te geven, maar zou er wel gestart gaan worden met een pilot in 3 van de 13 gemeenten om te 
komen tot een andere manier van werken in de zorg gebaseerd op triple aim: betere gezondheid, betere zorg 
en minder kosten. Als dit perspectief biedt, dan kan deze wijze van werken in de laatste vier jaren van het 
programma breder in de regio ingevoerd worden. Bij een succesvolle aanpak kan deze wijze van werken ook 
van belang zijn voor andere regio’s in Nederland om gezondheidsachterstanden aan te pakken.lviii 
 
2.8 Sport en Bewegen 
Met het programma Sport en Bewegen in de Buurt wil minister Schippers ervoor zorgen dat de gezonde keuze 
ook een gemakkelijke keuze wordt. Wanneer mensen gemakkelijker kunnen sporten en bewegen, bijvoorbeeld 
door aansluiting te zoeken bij werk, school of het veldje om de hoek, worden zij gestimuleerd in een actieve en 
gezonde leefstijl.lix Om dat te bereiken berust het programma op twee belangrijke pijlers: een vraaggericht 
lokaal sport- en beweegaanbod en het stimuleren van meer lokaal maatwerk. Het ministerie van VWS heeft 
samen met de bestuurlijke partners, de VNG, NOC*NSF, VNO-NCW en MKB-NL, ondersteund door Vereniging 
Sport en Gemeenten (VSG) en Kenniscentrum Sport (voormalig NISB), de hoofdlijnen van het programma Sport 
en Bewegen in de Buurt uitgewerkt. 
 
Het stimuleren van sport en bewegen, met name onder jeugd 
Binnen het programma Sport en Bewegen in de Buurt ondersteunt het ministerie van VWS naast de inzet van 
buurtsportcoaches ook de Sportimpuls. Met de Sportimpuls worden sport –en beweegaanbieders gestimuleerd 
om nieuw sport –en beweegaanbod op te zetten, dat aansluit bij de lokale behoefte. Het doel dat VWS hiermee 
wil bereiken is dat iedere bewoner dichtbij huis passend sport –en beweegaanbod kan vinden. Het ministerie 
van VWS, het ministerie van OCW en gemeenten investeren per jaar in totaal € 145 miljoen in 
buurtsportcoaches, om voor een steeds bredere doelgroep de drempel naar sport en beweging weg te nemen. 
In december 2016 waren er 2948 fte buurtsportcoaches werkzaam. lx 
 
Naar aanleiding van het wetgevingsoverleg sport en bewegen d.d. 21 november 2016 heeft de Tweede Kamer 
de motie-Van Dekken over het stimuleren van sportbeoefening door kinderen uit gezinnen met een laag 
inkomen aangenomen. Het ministerie van VWS heeft mogelijkheden verkend met de Vereniging Sport en 
Gemeenten. In gemeenten waar het Jeugdsportfonds actief is, heeft de buurtsportcoach vaak een rol als 
intermediair. In de voortgangsrapportage ‘Monitor Sport en bewegen in de buurt 2016’ staat dat 28% van de 
buurtsportcoaches werkzaam is voor de groep jeugd in lage inkomensbuurten. 
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Eind 2017 komt het Buurtsportcoach magazine uit waarin goede voorbeelden gedeeld worden vanuit 
gemeenten die de buurtsportcoach voor verschillende doelgroepen, en specifiek voor jeugd in armoedewijken 
wordt ingezet. Uit gesprekken met gemeenten blijkt dat steeds vaker de buurtsportcoach voor kwetsbare 
groepen wordt ingezet. 
 
Gemeenten zijn zelf verantwoordelijk voor de opdrachtomschrijving van de buurtsportcoach. In opdracht van 
VWS informeert en stimuleert de Vereniging Sport en Gemeente als projectleider Sport en Bewegen in de 
buurt met communicatiemiddelen zoals het jaarlijkse Buurtsportcoach magazine, de lerende netwerken Sport 
en Bewegen in de Buurt en de landelijke buurtsportcoachdag partijen om buurtsportcoaches in te zetten voor 
kwetsbare groepen. 
 
Verder heeft ZonMw de afgelopen tijd 31 aanvragen ontvangen die in aanmerking kwamen voor de ‘reguliere’ 
Sportimpuls, 54 aanvragen voor de Sportimpuls ‘Jeugd in lage inkomensbuurten’ en 21 aanvragen voor de 
Sportimpuls ‘Kinderen sportief op gewicht’.lxi Nieuw in 2017 is de verplichte cofinanciering. De Sportimpuls 
maakt deel uit van het VWS-programma Sport en Bewegen in de Buurt. Met de Sportimpuls worden lokale 
sport- en beweegaanbieders twee jaar lang financieel ondersteund bij het opzetten van activiteiten om meer 
mensen te laten sporten en bewegen. Begin juli 2017 kregen de aanvragers van ZonMw te horen of hun 
Sportimpuls aanvraag was gehonoreerd. In september zijn ze van start gegaan met de uitvoering. Alle 106 
toegekende Sportimpulsprojecten zijn akkoord gegaan met de ZonMw-subsidievoorwaarden.lxii 
 
Inmiddels is bekend dat lokale sport- en beweegaanbieders vanaf 8 januari 2018 bij ZonMw een 
subsidieaanvraag kunnen indienen voor de Sportimpuls 2018. De sluitingsdatum is 22 februari 2018. De 
belangrijkste wijziging in de ronde van 2018 is dat de reguliere Sportimpuls alleen nog maar opengesteld wordt 
voor de kwetsbare doelgroepen chronisch zieken, ouderen en gehandicapten. Daarmee is de regeling niet meer 
toegankelijk voor alle doelgroepen.lxiii 
 
2.9 Gezondheid statushouders 
Als onderdeel van het Ondersteuningsprogramma Gezondheid Statushouders hebben Pharos en GGD GHOR 
Nederland de Handreiking Gezondheid Statushouders in Beeld uitgebracht. De handreiking geeft inzicht in hoe 
gemeenten informatie kunnen verkrijgen ten behoeve van een goed beeld van de gezondheid van 
statushouders.lxiv 
 
2.10 Lokale en regionale initiatieven 
Op lokaal en regionaal niveau lopen er diverse initiatieven op het gebied van gezondheid, zoals Twente Gezond 
en de Gezonde Wijkaanpak Utrecht. Binnen de kaders van dit onderzoek is het onmogelijk om uitputtend ieder 
initiatief in beeld te brengen en te beschrijven. Daarom beperken we ons bij wijze van voorbeeld tot het 
Tienjarenplan Nijmegen. De gemeente Nijmegen, het Radboudumc en de GGD Gelderland-Zuid zijn een 
initiatief gestart om de komende 10 jaar te werken aan een gezond Nijmegen. Zij willen vooruitgang boeken op 
gezondheidsaspecten als gewicht, bewegen, voeding, mentale fitheid, roken, alcoholconsumptie en de beleving 
van gezondheid en geluk. Onder het motto 'Nijmegen: groen, gezond en in beweging' willen de 
partnerorganisaties een sociale en fysieke leefomgeving creëren "waarin een gezonde leefstijl wordt 
gestimuleerd en een gezonde keuze een makkelijke keuze is".lxv 
 
Een gezamenlijke projectorganisatie is opgezet en Radboudumc, de gemeente Nijmegen en GGD Gelderland-
Zuid dragen ieder in natura bij. De drie initiatiefnemers nodigen anderen uit om vanuit eigen werkveld en 
expertise mee te doen. Ieder half jaar zullen de deelnemers werkconferenties houden om concrete resultaten 
en kennis te delen. Onderzoek door Radboudumc en GGD Gelderland-Zuid is onderdeel van de beweging. De 
focus licht eerst op gezond gewicht in 2017-2018, waarna andere thema’s volgen, aldus de organisaties in een 
gezamenlijke verklaring. lxvi 
 
2.11 Regeerakkoord 2017 
VVD, CDA, D66 en de ChristenUnie hebben in hun regeerakkoord van oktober 2017 afgesproken dat er 
maatregelen en geld komen voor preventie en gezondheidsbevordering. Volgens het regeerakkoord bevordert 
sport de gezondheid en brengt sport plezier, trots en saamhorigheid. Samen met de sportsector en gemeenten 
wil de coalitie de sport in Nederland financieel en organisatorisch versterken. Sportbonden en een bloeiend 
verenigingsleven hebben hierin volgens het regeerakkoord een centrale positie. 
 

http://nieuws.radboudumc.nl/radboudumc-doet-mee--aan-initiatief-voor-gezonde-en-fitte-nijmegenaren/
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Concrete afspraken uit het regeerakkoord 2017: 

¶ Ten opzichte van het zgn. ‘basispad’ wil de nieuwe coalitie € 50 miljoen extra uitgeven aan 
preventiemaatregelen in elk van de jaren 2018, 2019 en 2020. Vanaf 2021 daalt de intensivering naar € 20 
miljoen op jaarbasis. Cumulatief komt er op basis van het regeerakkoord dus € 170 miljoen extra 
beschikbaar voor preventie in de periode 2018-2021. 

¶ Het extra geld voor preventie wordt als volgt verdeeld: 
 

In € mln 2018 2019 2020 2021 Structureel 

Preventieakkoord 21 18 18 5 5 

Onderzoek naar effectiviteit preventieve 
interventies 

5 10 10 3 3 

Preventie en ondersteuning bij onbedoelde 
zwangerschappen 

15 15 15 8 8 

Suïcidepreventie 5 4 4 2 2 

Opvang slachtoffers mensenhandel 4 3 3 2 2 

Totaal 50 50 50 20 20 

 

¶ Er wordt een nationaal preventieakkoord gesloten met patiëntenorganisaties, zorgaanbieders, 
zorgverzekeraars, gemeenten, sportverenigingen en -bonden, bedrijven en maatschappelijke organisaties. 
De focus van het akkoord moet liggen op de aanpak van roken en overgewicht. 

¶ De doelstelling om te komen tot een rookvrije generatie wordt gesteund en de tabaksaccijns gaat omhoog. 
Een taakstellende verhoging van de tabaksaccijns moet een bedrag opbrengen van € 40 miljoen in 2018, € 
93 miljoen in 2019, € 147 miljoen in 2020 en € 200 miljoen structureel op jaarbasis vanaf 2021. 
Problematisch alcoholgebruik wordt aangepakt. 

¶ De maatregelen die we nemen op het gebied van preventie moeten bewezen effectief zijn. De coalitie 
bevordert dat bewezen effectieve interventies, bijvoorbeeld de inzet van specifieke vaccins en voeding 
alsook bepaalde leefstijlinterventies, een plek krijgen in medische opleidingen en richtlijnen. Daar waar 
kennisover die effectiviteit nog ontbreekt, laat de coalitie aanvullend onderzoek doen, ook met behulp van 
de informatie die beschikbaar is in biobanken. 

¶ De coalitie zet in op de preventie van en ondersteuning bij onbedoelde (tiener)zwangerschappen, aan de 
hand van de agenda opgesteld door een brede coalitie van veldpartijen. Er wordt een landelijk aanbod 
voor individuele ondersteuning en keuzehulp ingericht, met landelijke financiering. 

¶ De coalitie ondersteunt het voorkomen van depressies en zelfdoding, met speciale aandacht voor jongeren 
in de schoolsetting en lesbiennes, homoseksuelen, biseksuelen, transgenders en interseksuelen (LHBTI). 

¶ De coalitie wil een sportakkoord sluiten. Belangrijke partners hierbij zijn de sportbonden, 
sportverenigingen, sporters met een beperking, en gemeenten. Doel is om de organisatie en financiën van 
de sport toekomstbestendig te maken, inclusief diversiteit in de samenstelling van sportbonden en de 
ontwikkeling van open sportclubs in wijken en een laagdrempelige toegang voor kinderen. 

¶ Voor het versterken van de positie van de sportbonden trekt het kabinet structureel € 10 miljoen uit. De 
regeling Energiebesparing en duurzame energie sportaccommodaties wordt daarnaast verlengd. 

¶ In totaal (inclusief topsport) gaat er in 2018 € 20 miljoen extra naar sport en vanaf 2019 structureel € 25 
miljoen. 
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3. Overheidsbeleid gericht op armoedebestrijding 
 
3.1 Inleiding 
Om mensen met armoede- en schuldenproblematiek te ondersteunen, heeft het kabinet-Rutte II ingezet op 
het verhogen van de arbeidsparticipatie. Daarnaast zijn maatregelen genomen om de koopkracht van zowel 
werkenden met een laag inkomen als mensen in een uitkeringssituatie te verbeteren. Hier bovenop heeft het 
kabinet-Rutte II extra financiële middelen beschikbaar gesteld voor het tegengaan van armoede- en 
schuldenproblematieklxvii: 

¶ Op basis van het regeerakkoord-Rutte II gaat het om een bedrag van € 100 miljoen structureel per jaar 
vanaf 2015. 

¶ In aanvulling hierop heeft het kabinet-Rutte II vanaf 2017 structureel € 100 miljoen extra beschikbaar 
gesteld om te bevorderen dat alle kinderen in Nederland kansrijk kunnen opgroeien. 

 
De navolgende paragrafen schetsen diverse, meer specifieke initiatieven die er lopen om armoede te bestrijden 
en/of schuldhulp te verlenen, waarna H3.10 ingaat op het regeerakkoord. In aanvulling hierop zijn in hoofdstuk 
7 bovendien enkele private instellingen/initiatieven opgenomen die zich bezighouden met armoedebestrijding. 
Het betreft het Kansfonds, en de Delta Lloyd Foundation. Hoofdstuk 4 gaat specifiek in op het tegengaan van 
kinderarmoede.  
 
3.2 Professionalisering schuldhulpverlening 
Schuldhulpverlening kan beter. Dat stelden Divosa, Sociaal Werk Nederland, de NVVK en VNG in hun 
gezamenlijke pamflet ‘Naar een betere Aanpak van Schulden en Armoede. De evaluatie van de Wet 
gemeentelijke schuldhulpverlening heeft dit bevestigd. Om verbeteringen te realiseren, neemt het kabinet 
samen met deze partijen maatregelen op het terrein van professionalisering, toegang, innovatieve aanpakken 
en tot slot registratie en beschikbaarheid van gegevens. Voor de realisatie hiervan heeft het kabinet in totaal 
tot en met 2018 een bedrag van € 7,5 miljoen vrijgemaakt en zijn diverse projecten opgestart. lxviii 
 
Divosa, de VNG, de NVVK, Sociaal Werk Nederland en de Landelijke Cliëntenraad LCR werken aan een kennis-, 
innovatie- en professionaliseringsprogramma. De afgelopen periode hebben zij een verkenning uitgevoerd en 
de komende anderhalf jaar zullen in het teken staan van de implementatie daarvan. Dit heeft geleid tot een 
landelijk programma ‘Schouders eronder’lxix, gefinancierd door het ministerie van Sociale Zaken en 
Werkgelegenheid. 
 
Het programma wil de keten van de schuldhulpverlening met daarin uitvoerders (professionals en vrijwilligers), 
bestuurders en beleidsmedewerkers, managers en (cliënten)raden een professionele basis bieden in de vorm 
van opleiding, kennis, vaardigheden en van uitwisseling over de inrichting, ervaringen en resultaten van de 
schuldhulpverlening. Concreet is hiertoe begin dit jaar de handreiking ‘De eindjes aan elkaar knopen’ 
geactualiseerd, die onder meer wijkteamprofessionals praktische kennis en inzichten biedt in het systeem rond 
schuldhulpverlening. Ook kwam zeer recent een instrument beschikbaar waarmee cliëntenraden en 
gemeenteraden een tool krijgen om gemeentelijk beleid te beoordelen. Met het programma is een bedrag 
gemoeid van afgerond €6 mln. lxx 
 
3.3 Landelijke Uitrol Vroegsignalering Schulden 
Staatssecretaris Klijnsma zet daarnaast middelen in voor een project dat zich richt op het ondersteunen van 
gemeenten bij het komen tot een effectieve aanpak voor vroegsignalering en preventie. De eerste fase van het 
project ‘Landelijke Uitrol Vroegsignalering Schulden’ is inmiddels afgerond. Het vervolg hierop wordt 
momenteel voorbereid. Ook de vrijwilligers in de schuldhulpverlening, zoals het Leger des Heils, 
SchuldHulpMaatje, Humanitas en kleinere organisaties met vrijwilligers in het land, zijn betrokken en werken 
aan een project dat de organisatiestructuur en de onderlinge samenwerking van vrijwilligersorganisaties, 
versterkt. lxxi 
 
3.4 Pilots schuldhulpverlening gemeenten 
De motie-Karabulut c.s. (Kamerstuk 24515, nr. 366) verzoekt de regering pilots voor effectieve 
schuldhulpverlening mogelijk te maken waarbij gemeenten schulden kunnen overnemen teneinde deze zelf af 
te handelen. Binnen het kader dat de Wet gemeentelijke schuldhulpverlening geeft, kunnen gemeenten pilots 
inrichten waarin zij bepaalde vormen van dienstverlening beproeven. Gemeenten hebben daarin volgens 
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staatssecretaris Klijnsma veel beleidsvrijheid. Pilots kunnen gemeenten inzicht bieden in welke dienstverlening 
in bepaalde situaties voor schuldenaren effectief is. Dat geldt ook voor de mogelijkheid dat de gemeente 
verschillende schulden via een algemene lening herfinanciert. De schuldenaar heeft dan nog maar één 
schuldeiser, namelijk de gemeente, aan wie hij dient af te betalen. Binnen de schuldhulpverlening is dit een 
standaardproduct. Staatssecretaris Klijnsma heeft op 15 juni 2017 aan de Tweede Kamer gemeld dat een aantal 
gemeenten een dergelijke pilot overweegt . Onderdeel van deze pilots kan het beproeven van alternatieve 
aflosmogelijkheden zijn, zoals in de gemeente Den Haag gebeurt. Hiermee neemt een gemeente een 
belemmering weg voor schuldenaren die niet beschikken over voldoende afloscapaciteit om voor een 
schuldregeling in aanmerking te komen. Voor de kosten die daarmee gemoeid zijn, zal de gemeente een 
oplossing moeten vinden en mogelijk moeten financieren uit eigen middelen.lxxii 
 
Pilots in Den Haag en Leiden 
 
Jongeren Perspectief Fonds in Den Haag 
De gemeente Den Haag is in de zomer van 2016 gestart met een zogenaamd Jongeren Perspectief Fonds. 
Jongeren die door ernstige schulden zodanig worden beperkt in hun maatschappelijke ontwikkeling dat zij 
dreigen uit te vallen uit opleiding of werk (of al waren uitgevallen) krijgen een intensieve één op één 
begeleiding om zo hun problemen in verschillende leefgebieden, zoals wonen, sociale relaties, psychische maar 
ook lichamelijke gezondheid en daginvulling, in kaart te brengen, aan te pakken en te stabiliseren. Ook de 
sociale omgeving van de jongere wordt nauw bij het traject betrokken.lxxiii 

 
Gelijktijdig wordt per jongere de schuldensituatie in kaart gebracht en de verschillende schuldeisers een 
saneringsvoorstel aangeboden. Na akkoord van de schuldeisers wordt individueel bepaald op welke manier en 
binnen welke termijn de jongere de restschuld aan de gemeente terugbetaalt. Ook alternatieve 
aflosmogelijkheden worden beproefd om belemmeringen weg te nemen voor jongeren die geen 
aflosmogelijkheden hebben om voor een schuldregeling in aanmerking te komen. lxxiv 
 
Deelname aan het Jongeren Perspectief Fonds is niet vrijblijvend. Jongeren moeten op twee terreinen een 
prestatie leverenlxxv: 
1. Opleiding of werk. Jongeren zonder voldoende startkwalificatie, zoals een diploma, moeten hun opleiding 

afronden of een nieuwe opleiding beginnen. Beschikken ze wel over voldoende startkwalificatie maar 
hebben ze geen werk, dan gaan ze direct actief op zoek naar werk. 

2. Maatschappelijke stage. Om het maatschappelijk bewustzijn te bevorderen zullen jongeren daarnaast een 
maatschappelijke stage volgen. Ook hier is sprake van maatwerk: de maatschappelijke stage sluit zoveel 
mogelijk aan bij de interesses van de jongere en de duur van de stage wordt in overleg met de jongere 
bepaald. De looptijd van de stage bedraagt (maximaal) 1 jaar. 

 
Een jaar na de start van de pilot zijn bijna alle betrokken 53 jongeren schuldenvrij; ze worden integraal begeleid 
op de verschillende leefdomeinen. Op basis van de ervaringen van het eerste jaar is het Jeugd Perspectief 
Fonds in 2017 doorontwikkeld naar een project en biedt het sinds juni dit jaar plaats voor nog eens 100 
jongeren. lxxvi 
 
Schuldhulpverlening aan jongeren in Leiden 
Binnen de gemeente Leiden speelt een gelijksoortig traject als het Jongeren Perspectief Fonds in Den Haag, zij 
het kleinschaliger, zowel qua aantal deelnemende jongeren (in Leiden maximaal 25), als breedte van de 
aanpak. In Leiden ligt de focus op het bestendigen van een gedragsverandering op financieel vlak. In dat kader 
kan binnen het traject aan de jongere financiële coaching worden gegeven of begeleiding bij het vinden van 
een baan/opleiding. lxxvii 
 
Ook in dit traject is het de gemeente die via een krediet de lopende schulden herfinanciert, waarna het aan de 
jongere is om de volledige schuld in maximaal 15 jaren aan de gemeente af te lossen. De gemeente heeft 
daarbij de mogelijkheid om de maandelijkse aflossing af te stemmen op de betalingsmogelijkheden van de 
jongere. lxxviii 
 
Dit traject bevindt zich nog in de pilot fase en wordt in november 2017 door de gemeente geëvalueerd. lxxix 
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3.5 Subsidieregeling armoede en schulden 
Sinds 2014 subsidieert het ministerie van Sociale Zaken en Werkgelegenheid (SZW) met de subsidieregeling ‘ter 
stimulering van activiteiten die een duurzame bijdrage leveren aan het tegengaan van armoede- en 
schuldenproblematiek’ projecten van maatschappelijke organisaties die zich inzetten om armoede en schulden 
te bestrijden. Het ministerie beschouwt het bestrijden van armoede en schulden primair als 
verantwoordelijkheid van gemeenten, maar volgens SZW leveren naast gemeenten ook maatschappelijke 
organisaties een zeer belangrijke bijdrage aan het tegengaan van armoede- en schuldenproblematiek in 
Nederland. Voor de meeste (lokale) initiatieven ligt volgens SZW ondersteuning door de lokale overheid voor 
de hand, maar in het geval van landelijke en (boven)regionale projecten, kan ondersteuning vanuit het Rijk in 
de rede liggen.lxxx 
 
In 2014, 2015, 2016 en 2017 is op grond van deze subsidie armoede en schulden aan 61 projecten subsidie 
verstrekt. Een aantal projecten is inmiddels afgerond, andere zijn nog volop in uitvoering. Om een goed beeld 
te krijgen van de resultaten van de subsidieregeling wordt de regeling uiterlijk in 2020 geëvalueerd, met een 
tussenrapportage begin 2018. lxxxi 
 
Op 1 februari 2017 opende het vierde tijdvak van de subsidieregeling ter stimulering van activiteiten die een 
duurzame bijdrage leveren aan het tegengaan van armoede- en schuldenproblematiek. In zijn er 76 aanvragen  
binnengekomen met een totaal bedrag van ruim € 17 miljoen, waarvan 16 aanvragen zijn toegekend. Dit heeft 
staatssecretaris Klijnsma op 15 juni 2017 aan de Tweede Kamer geschreven. lxxxii 
 
In het vierde tijdvak van de subsidieregeling lag, net als in het derde tijdvak, de nadruk op het bereiken van 
kwetsbare groepen. Specifiek gaat het om kinderen in huishoudens met lage inkomens of een laag besteedbaar 
inkomen, jongeren met (risico op) schulden, alleenstaande oudergezinnen, huishoudens met een langdurig laag 
inkomen, niet-westerse huishoudens en overige doelgroepen die extra aandacht behoeven op het gebied van 
armoede en schulden. lxxxiii 
 
Evaluatie en vervolg 
De verschillende projecten in de subsidieregeling armoede en schulden rapporteren over hun resultaten. In 
april 2017 heeft er een bijeenkomst op het ministerie van SZW plaatsgevonden, met als doel samenwerking 
tussen de verschillende projecten in het kader van de subsidieregeling armoede en schulden te stimuleren. Alle 
projecten van het derde tijdvak hebben elkaar tijdens deze middag d.m.v. speeddates ontmoet. Naar 
aanleiding van de bijeenkomst zijn verschillende projecten mogelijkheden voor samenwerking gaan 
onderzoeken. Zo is Save the Children voor hun project Speaking Minds in gesprek gegaan met Diversion, 
bekend van het financiële educatieprogramma Moneyways , om gezamenlijk jongeren (financieel) weerbaar te 
maken.lxxxiv 
 
In augustus 2017 heeft staatssecretaris Klijnsma de regeling verlengdlxxxv naar 2018 en 2019; hiervoor is € 8 
miljoen beschikbaar. Voor subsidie in 2018 en 2019 komen projecten in aanmerking die zich richten oplxxxvi: 
a. ondersteuning van mensen die moeite hebben om mee te doen in de maatschappij; 
b. het bereiken en motiveren van moeilijk bereikbare groepen mensen met financiële problemen; 
c. het versterken van aandacht voor armoede en schulden in het sociaal domein, onder meer in de 

wijkaanpak; 
d. de voorbereiding van en begeleiding van jongeren in de leeftijdgroep18-/18+ ter preventie van schulden. 
De middelen die voor de tijdvakken in 2018 en 2019 beschikbaar zijn, dienen ingezet te worden voor projecten 
die zich richten op één of meer van deze thema’s. 
 
Op 1 februari 2018 opent de subsidieregeling en kunnen organisaties aanvragen indienenlxxxvii. In hoeverre de 
regeling ook ruimte biedt om gezondheidsaspecten mee te nemen in de subsidiëring blijkt niet heel duidelijk 
uit de tekst van de regeling. De subsidie richt zich –vanzelfsprekend- primair op armoede en schulden, maar 
mogelijk biedt het thema dat gaat over het sociaal domein en de wijkaanpak wel een aanknopingspunt voor 
projecten die zich mede op gezondheid richten. In dit verband is het interessant te vermelden dat het 
ministerie van SZW op vrijdag 27 oktober 2017 van 10:30-12:00 uur een informatiebijeenkomstlxxxviii in Den 
Haag organiseert om geïnteresseerde aanvragers te informeren over de regeling, eventuele vragen te 
beantwoorden en de gelegenheid te geven kennis te maken met potentiële andere aanvragers. 
Geïnteresseerden kunnen zich aanmelden door een e-mail te sturen naar 
info.sub.reg.armoedeschulden@minszw.nl onder vermelding van naam en organisatie. Er kunnen maximaal 
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twee vertegenwoordigers per organisatie deelnemen aan de bijeenkomst. Aanmelden kan tot uiterlijk vrijdag 
20 oktober 2017. 
 
3.6 Experiment CZ in Den Haag 
Zorgverzekeraar CZ werkt mee aan een pilot in Den Haag om probleemgezinnen met schulden te helpen. 
Volgens CZ wonen in Den Haag 3.200 multiprobleemgezinnen met meerdere, ernstige problemen zoals hoge 
schulden, grote armoede en psychische en lichamelijke klachten. Probleemgezinnen krijgen veel hulp van 
verschillende instanties hulpverleners (jeugdzorg, verslavingszorg, onderwijsinspectie, sociale dienst) en kosten 
de samenleving gemiddeld € 104.000 per jaar. 
 
CZ werkt de komende vijf jaar samen met Sociaal Hospitaal en andere partijen om effectievere, goedkopere  
oplossingen te bedenken voor 250 Haagse multiprobleemgezinnen. Doel van de pilot is om gezinnen zelf de 
regie te geven om hun situatie duurzaam te verbeteren. Zo lossen ze volgens CZ hun schuld af en verbeteren ze 
hun gezondheid. Hierdoor hebben ze minder zorg nodig, neemt de kwaliteit van hun leven toe, en dalen hun 
zorgkosten. 
 
Ter financiering van het experiment zet CZ ca. € 1,3 miljoen vermogen in. In totaal wordt hiermee naar 
verwachting minimaal € 4,75 miljoen bespaard in de eerste 2 jaar na de interventie. CZ: “CZ ontvangt hiervoor 
een klein rendement van 3%, maar het maatschappelijke rendement is enorm.” 
 
De samenwerking tussen CZ, Sociaal Hospitaal en de gemeente Den Haag is een zgn. Health Impact Bond. CZ 
betaalt het Sociaal Hospitaal. Als de gemeente na drie jaar ziet dat er fors minder geld is uitgegeven aan de 
zorg en begeleiding van de gezinnen die meedoen, krijgt CZ het geld terug. Hierover zijn afspraken gemaakt. Als 
de bezuiniging voor de gemeente niet wordt gehaald, krijgt CZ niets. 
 
Het experiment is alleen toegankelijk voor mensen die zijn verzekerd bij CZ. 
 
3.7 Breed moratorium 
Op basis van beleid van de Rijksoverheid is per 1 april 2017 het (landelijk) besluit breed moratorium in werking 
getreden. Hiermee kan voor mensen in zeer problematische schuldsituaties een afkoelingsperiode worden 
ingelastlxxxix: 

¶ het breed moratorium biedt de gemeentelijke schuldhulpverlening de mogelijkheid om onder bepaalde 
voorwaarden een incassopauze mogelijk te maken. Het gaat om situaties waarin door de wijze van incasso 
van een of meer schuldeisers de financiële situatie van de schuldenaar herhaaldelijk wordt 
gedestabiliseerd, terwijl andere instrumenten onvoldoende soelaas bieden om tot een effectieve 
schuldhulpverlening te komen. 

¶ Een verzoek tot het instellen van een breed moratorium wordt door het college van burgemeesters en 
wethouders gedaan aan de rechter. 

 
Het moratorium is een ultimum remedium. De incassopauze biedt hulpverlener en schuldeisers de 
mogelijkheid een juist beeld te krijgen van de afbetalingsmogelijkheden van de schuldenaar en op basis 
daarvan tot reële afbetalingsafspraken te komen. xc 
 
3.8 Hulplijn schuldhulpverlening 
Naar aanleiding van de op 28 juni 2017 ingediende en op 4 juli 2017 door de Tweede Kamer aangenomen 
motie-Jasper van Dijkxci (SP), die verzoekt om in overleg met de VNG over de mogelijkheden van 
laagdrempelige toegang tot schuldhulp te onderzoeken waaronder de instelling van een gratis landelijk 
telefoonnummer, zal de VNG  het initiatief nemen om een verkenning uit te voeren en de mogelijkheden te 
onderzoeken. Hier betrekt de VNG partijen bij, zoals gerechtsdeurwaarders en incassospecialisten, die hebben 
aangeboden mee te willen denken. SZW is bereid om, indien gewenst, de helpende hand te bieden. Als 
aandachtspunt bij de verkenning ziet de VNG dat een landelijke telefoonlijn op gespannen voet kan staan met 
de op lokaal niveau georganiseerde dienstverlening. xcii 
 
3.9 Direct verrekenen huurtoeslag met verhuurder 
De motie-Voortman/Brenk (Kamerstuk 24515, nr. 401) verzoekt de regering te onderzoeken hoe huurtoeslag 
direct verrekend kan worden met de verhuurder en hierover uiterlijk op 1 november te rapporteren. Naar 
aanleiding van deze motie heeft staatssecretaris Klijnsma contact opgenomen met haar collega’s van BZK en 
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Financiën en met de voorzitter van Aedes. Ze hebben afgesproken dat hun medewerkers met elkaar om de 
tafel gaan om te bezien op welke wijze invulling kan worden gegeven aan de motie. Klijnsma heeft dit op 14 juli 
2017 aan de Tweede Kamer laten weten.xciii 
 
3.10 Regeerakkoord 2017 
Het in oktober 2017 gesloten regeerakkoord constateert dat één op de tien huishoudens problematische 
schulden heeft, en dat daarnaast een grote groep het risico loopt om problematische schulden te krijgen. Het 
nieuwe kabinet wil het aantal mensen met problematische schulden terugdringen en mensen met schulden 
effectiever te helpen. 
 
Concrete afspraken uit het regeerakkoord 2017: 

¶ Schuldhulpverlening is en blijft een gemeentelijke verantwoordelijkheid. Via programmatische afspraken 
wenst het kabinet met gemeenten tot een vernieuwende schuldenaanpak en een verbeterd 
schuldhulpverleningstraject te komen. Hierbij kunnen de volgende thema’s aan bod komen: 
o Verbeteren van de (toegang tot) schuldhulpverlening, met kortere wachttijden. 
o Beter samenwerken met andere partijen om onnodig oplopen van schulden te voorkomen. 
o Voorkomen van uithuisplaatsingen, zeker als daar kinderen bij betrokken zijn. 
o Ruimte geven aan gemeenten om op lokaal niveau met vernieuwende aanpakken en maatwerk te 

experimenteren. 

¶ De overheid heeft als schuldeiser een bijzondere verantwoordelijkheid om onnodige vergroting van 
schulden te voorkomen. De overheid dient de beslagvrije voet te respecteren. Om escalatie van schulden 
te voorkomen, wordt meer ingezet op direct contact met schuldenaren. De stapeling van boetes vanwege 
te laat betalen en bestuursrechtelijke premies wordt gemaximeerd. Mogelijkheden voor 
betalingsregelingen worden uitgebreid. 

¶ Bij incasso worden misstanden effectiever bestreden. De maximale incassokosten die in rekening mogen 
worden gebracht, worden gehandhaafd en er wordt bezien of het minimumbedrag omlaag kan. Er komt 
een incassoregister waarin incassobureaus worden opgenomen, die voldoen aan eisen met betrekking tot 
oprichting, bedrijfsvoering en opleiding. Indien een incassobureau te vaak de fout ingaat, wordt het beboet 
en verliest het de registratie. 

¶ Excessen in kredietverlening zullen worden tegengegaan, net als verdienmodellen waarbij hoge rentes 
mensen in de problemen brengen en de kosten van wanbetaling op de samenleving worden afgewenteld. 

¶ De juridische afhandeling van schulden wordt verbeterd. Schuldeisers dienen eerst de mogelijkheden van 
een betalingsregeling te onderzoeken voor een zaak voor de rechter wordt gebracht. Er komt een 
experiment met een schuldenrechter, die alle zaken van een schuldenaar geconcentreerd behandelt. 
Gemeenten krijgen een adviesrecht in de gerechtelijke procedure rondom schuldenbewind. 

¶ Met gemeenten en erkende vrijwilligersorganisaties wordt gewerkt aan een landelijk dekkend netwerk van 
vrijwilligersprojecten gericht op schuldhulp en financiële begeleiding. 

¶ Het kabinet zal extra middelen beschikbaar stellen voor het voorkomen van schulden en de bestrijding van 
armoede - in het bijzonder onder kinderen. Ten opzichte van het zgn. ‘basispad’ trekt de nieuwe coalitie in 
2018 € 30 miljoen extra uit voor bestrijden van schulden en armoede bij gezinnen met kinderen. In 2019 
wordt er € 25 miljoen extra uitgetrokken, evenals in 2020. Deze extra middelen zijn incidenteel van aard en 
worden vanaf 2021 niet structureel doorgetrokken naar latere jaren. 
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4. Bestrijding kinderarmoede 
 
4.1 Inleiding 
Voor het onderzoek ‘Effectiviteit van specifiek beleid gericht op mensen met een lage sociaaleconomische 
status’ (2016)xciv is geconcludeerd dat het gemeentelijke armoedebeleid voor kinderen weinig samenhangend 
is. Traditioneel ligt de focus van het beleid van de gemeenten op kinderen van uitkeringsgerechtigden, 
waardoor nieuwe groepen arme kinderen (zoals kinderen van zzp’ers) ten onrechte buiten beeld blijven. 
Inmiddels ligt er een SER-advies over kinderarmoede (maart 2017). Dit advies beveelt aan om 
inkomensondersteuning effectiever te maken, bijvoorbeeld door te voorkomen dat mensen worden gestraft 
met vervallende toeslagen zodra ze iets gaan verdienen. Bovendien moeten regelingen worden vereenvoudigd 
en beter bekend worden gemaakt, zo vindt de SER. De SER vindt dat alle kinderen een beroep moeten kunnen 
doen op voorzieningen die de gevolgen van armoede compenseren, zoals meedoen aan sport en cultuur. Dit 
beleid moet worden aangevuld met een meer structurele en systematische aanpak van de oorzaken van 
armoede. xcv 
 
Opvallend is het SER-voorstel van een armoederegisseurxcvi in iedere gemeente, met als belangrijke taak de 
werkende minima in beeld te krijgen. Verder kan de armoederegisseur de vaak ingewikkelde 
aanvraagprocedures verbeteren. Daarnaast heeft de armoederegisseur als taak de effectiviteit van 
gemeentelijk beleid te monitoren. De armoederegisseur is bedoeld als een coördinator, een aanspreekpunt 
voor scholen, fondsen en andere maatschappelijke organisaties. Niet een persoon die bij arme huishoudens 
thuis komt, maar iemand die een effectief armoedebeleid tot stand kan brengen. xcvii 
 
Scholen zijn volgens de SER belangrijk voor het signaleren van armoede. Leerkrachten zijn vaak de eerste 
buitenstaanders die effecten van armoede bij kinderen opmerken. Ook moeten scholen kinderen leren met 
geld om te gaan én de eigen bijdrage van ouders beheersbaar houden.xcviii 
 
De SER wil dat het nieuwe kabinet samen met gemeenten het aantal arme kinderen structureel omlaag brengt. 
Het vervolg van dit hoofdstuk brengt in beeld wat er op dit moment reeds gebeurt om de armoede onder 
kinderen te verminderen 
 
4.2 Subsidieregeling ‘Kansen voor alle kinderen’ 
Staatssecretaris Klijnsma heeft in november 2016 bestuurlijke afspraken met de gemeenten gemaakt met de 
titel ‘Kansrijk opgroeien voor alle kinderen in Nederland’. Per 1 januari 2017 heeft het kabinet structureel €100 
miljoen beschikbaar gesteld voor het terugdringen van armoede onder kinderen. Gemeenten hebben een 
belangrijke rol bij het realiseren van de ambitie dat alle kinderen meedoen. Zij ontvangen jaarlijks €85 miljoen 
via een decentralisatie-uitkering. Een decentralisatie-uitkering geeft gemeenten de vrijheid voor maatwerk dat 
past bij de lokale situatie.  
 
De nieuwe subsidieregeling ‘Kansen voor alle kinderen’ is inmiddels gepubliceerd. Om alle kinderen gelijke 
kansen te bieden, kunnen maatschappelijke organisaties de komende 5 jaar jaarlijks projecten indienen voor 
landelijke en bovenregionale activiteiten gericht op het bereiken van kinderen in armoede met natura 
voorzieningen. Ook de middelen voor kinderen in Caribisch Nederland worden via deze regeling op Bonaire, St. 
Eustatius en Saba beschikbaar gesteld. Per jaar is voor deze subsidieregeling € 5 miljoen beschikbaar (€ 4 
miljoen voor projecten in Europees Nederland en € 1 miljoen voor projecten in Caribisch Nederland). Op 12 juni 
2017 is het tijdvak voor 2017 gesloten. Gebleken is dat er brede belangstelling is voor de regeling. xcix 
Besteding van de extra middelenc: 

¶ Het doel van de extra middelen is om alle kinderen de kans te geven mee te doen.  

¶ De middelen zijn volledig bedoeld om kinderen (0-18 jaar) uit gezinnen met een laag besteedbaar 
inkomen, die door geldgebrek niet mee kunnen doen, te ondersteunen met voorzieningen in natura. 

¶ Het is de bedoeling dat gemeenten kinderen actief betrekken bij de vormgeving van hun aanpak. 

¶ Om de doelgroep te bereiken, wordt het van belang geacht dat gemeenten samenwerken met partijen als 
scholen, Centra voor Jeugd en Gezin, maatschappelijke organisaties, zoals de Stichting Leergeld, het 
Jeugdsportfonds en Jeugdcultuurfonds, Nationaal Fonds Kinderhulp en Stichting Jarige Job en andere 
lokaal actieve partners. 
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¶ Staatssecretaris Klijnsma vindt het van belang dat de huidige inzet van middelen voor armoedebestrijding 
onder kinderen door gemeenten onverminderd wordt voortgezet. De extra middelen dienen als 
aanvullende impuls bovenop de reeds bestaande financiële middelen. 

¶ De afspraak zal worden geëvalueerd: de eerste evaluatie vindt plaats begin 2018; een vervolgevaluatie 
vindt plaats in 2021. Dan zal getoetst worden of het gemeentelijk beleid ertoe heeft geleid dat (nagenoeg) 
alle kinderen in armoede worden bereikt. 

 
Diverse gemeenten hebben de middelen die zij ontvangen al ingezet. Anderen zijn hun plannen aan het 
uitwerken.ci 
 
4.3 Platform Kansen voor alle kinderen 
Stichting Leergeld, het Jeugdsportfonds/het Jeugdcultuurfonds, Nationaal Fonds Kinderhulp en Stichting Jarige 
Job hebben de handen ineengeslagen om samen nog meer kinderen te bereiken door hun eigen activiteiten op 
te schalen en een digitaal aanvraagsysteem te ontwikkelen. Hiervoor ontvangen zij voor de komende 4 jaar 
subsidie van SZW. Tijdens het VNG Congres op 13 juni 2017 is dit platform www.kansenvoorallekinderen.nl  
gelanceerd. Dankzij dit platform kunnen ouders, jongeren, intermediairs van maatschappelijke organisaties 
maar ook professionals uit het wijkteam zoals schuldhulpverleners via één loket direct een aanvraag indienen 
voor een breed aanbod aan voorzieningen in natura op het gebied van educatie, sport, cultuur, verjaardag en 
recreatie.cii 
 
4.4 Project Missing Chapter Foundation 
De gemeenten Den Haag, Leiden, Groningen, Breda en Deventer doen mee aan een project van de Missing 
Chapter Foundation, waarbij een Raad van Kinderen wordt ingesteld, die advies uitbrengt hoe de extra 
middelen voor kinderen in armoede ingezet kunnen worden. Op 11 april 2017 heeft staatssecretaris Klijnsma 
samen met prinses Laurentien het startsein voor dit project gegeven.ciii 
 
4.5 Moties kinderarmoede 
De Tweede Kamer heeft onlangs twee moties aanvaard op het terrein van kinderarmoede: 
de gewijzigde motie-Peters c.s. (Kamerstuk 24515, nr. 390) verzoekt de regering met gemeenten in gesprek te 
gaan om te komen tot een reductiedoelstelling voor de vermindering van armoede onder kinderen. 
De motie-G. van Dijk (Kamerstuk 24515, nr. 391) verzoekt de regering te stimuleren dat iedere gemeente 
kindgericht armoedebeleid voert en dat het geld ook daadwerkelijk bij kinderen terecht komt. Ook verzoekt 
Van Dijk te onderzoeken of een concrete doelstelling voor een daling van de kinderarmoede, zoals de SER 
voorstelt, haalbaar is.civ 
 
Staatssecretaris Klijnsma heeft de Tweede Kamer op 14 juli 2017 geschreven dat zij naar aanleiding van deze 
moties met VNG en gemeenten zal overleggen en de mogelijkheden voor een dergelijke doelstelling zal 
verkennen. Het besluiten over een doelstelling laat de staatssecretaris over aan een nieuw kabinet. De 
staatssecretaris streeft ernaar de Tweede Kamer in het najaar van 2017 te informeren over de verkenning 
n.a.v. de moties.cv 
 
4.6 Regeerakkoord 2017 
VVD, CDA, D66 en de ChristenUnie hebben in het regeerakkoord van oktober 2017 afgesproken extra middelen 
beschikbaar te stellen voor het voorkomen van schulden en de bestrijding van armoede - in het bijzonder 
onder kinderen. Ten opzichte van het zgn. ‘basispad’ trekt de nieuwe coalitie in 2018 € 30 miljoen extra uit 
voor bestrijden van schulden en armoede bij gezinnen met kinderen. In 2019 wordt er € 25 miljoen extra 
uitgetrokken, evenals in 2020. Deze extra middelen zijn incidenteel van aard en worden vanaf 2021 niet 
structureel doorgetrokken naar latere jaren. 
 
 
 

 
 

  

http://www.kansenvoorallekinderen.nl/
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5. Beleid gericht op grotere arbeidsparticipatie 
 
5.1 Inleiding 
Als mensen betaald werk verrichten kunnen zij hiermee –op zijn minst in theorie- hun sociaaleconomische 
positie verbeteren. De laatste jaren hebben gemeenten steeds grotere verantwoordelijkheden gekregen voor 
de uitvoering van de bijstand en de begeleiding naar werk in het kader van de Participatiewet. Veel gemeenten 
zijn hiervoor op zoek naar speelruimte binnen (en soms ook buiten) de algemene kaders die de landelijke 
wetgeving hen biedt. Dit hoofdstuk gaat hier uitgebreid op in, en dan m.n. op de lokale experimenten in het 
kader van de Participatiewet die de komende tijd in enkele gemeenten worden opgestart. 
 
Verwarrend is dat in de discussie over de experimenten veelvuldig te term ‘basisinkomen’ valt, terwijl de 
experimenten lang niet zover gaan als een basisinkomen. Sterker nog, gemeenten hebben noch de 
bevoegdheid noch de fiscale en inkomenspolitieke middelen om een onvoorwaardelijk basisinkomen in te 
kunnen voeren. Dit geldt al helemaal voor private fondsen zoals FNO. Invoering van een basisinkomen zou een 
zeer ingrijpende vanuit de Rijksoverheid geregelde stelselherziening in de sociale zekerheid vergen met 
bijbehorende aanpassingen van het belastingstelsel. Bovendien blijkt uit de CPB-doorrekening van het 
verkiezingsprogramma van de Vrijzinnige Partij dat met de introductie van een onvoorwaardelijk, belastingvrij  
basisinkomen van € 10.000 euro per meerderjarige ca. € 135 miljard gemoeid is. Wel kunnen sommige 
experimenten een aanzet vormen voor introductie van een basisuitkering waar bovenop 
uitkeringsgerechtigden onder voorwaarden en binnen bepaalde grenzen mogen bijverdienen. Dit hoofdstuk 
gaat daarom ook in op de verschillen tussen en betekenis van de begrippen basisinkomen en basisuitkering. 
 
In aanvulling op dit hoofdstuk is in hoofdstuk 7 ook informatie opgenomen over de Start Foundation. 
 
5.2 Lokale experimenten Participatiewet 
Op 1 april 2017 zijn het Tijdelijk besluit experimenten Participatiewet en de Tijdelijke regeling experimenten 
Participatiewet in werking getreden. Met het besluit maakt de regering het voor gemeenten mogelijk om te 
onderzoeken wat het beste werkt om mensen naar werk toe te leiden. In de regeling staat hoe gemeenten een 
verzoek kunnen indienen om te mogen experimenteren en hoe de toewijzing daarvan verloopt.cvi 
 
Het tijdelijk besluit biedt gemeenten o.a. de mogelijkheid de duur van de huidige vrijlating van wat er bovenop 
de uitkering mag worden bijverdiend te verruimen, en het percentage van inkomsten dat vrijgelaten kan 
worden te verdubbelen: 

¶ In een reguliere uitkeringssituatie is het mogelijk om inkomsten uit arbeid tot 25%, met een maximum van 
€ 199,00 per maand, gedurende maximaal een halfjaar niet tot de middelen te rekenen als dit naar het 
oordeel van het college bijdraagt aan de arbeidsinschakeling. 

¶ In een experiment kunnen gedurende 24 maanden de inkomsten uit arbeid tot 50%, met een maximum 
van 20,4% van de geldende bijstandsnorm voor een alleenstaande per maand worden vrijgelaten. Voor 
gehuwden kunnen gedurende 24 maanden de inkomsten uit arbeid tot 50%, met een gezamenlijk 
maximum van € 199 per maand worden vrijgelaten. 

 
Gemeenten kunnen een verzoek indienen om te worden aangewezen te mogen experimenteren met de 
Participatiewet. Op verzoek van het college van burgemeester en wethouders kan de staatssecretaris van SZW 
er volgens een gemeente aanwijzen die in een periode van drie jaar maximaal twee jaar kan afwijken van zowel 
de voor de bijstandsgerechtigde geldende verplichtingen als van de bepaling omtrent de vrijlating van 
inkomsten uit arbeid. 
 
In totaal kunnen maximaal 25 gemeenten deelnemen aan experimenten, waarbij het totaal aantal deelnemers 
niet meer mag zijn dan 4% van de landelijke bijstandspopulatie. De experimenten gaan gepaard met 
wetenschappelijk onderzoek. Hoe dit precies wordt vormgegeven en uitgevoerd hangt van het experiment af, 
maar er gelden wel voorwaarden waaraan moet worden voldaan. Zo bepaalt het Tijdelijk besluit experimenten 
Participatiewetcvii dat een experimenteervoorstel in ieder geval een wetenschappelijk onderbouwde analyse 
van de beoogde werking van de aanpak, de opzet en randvoorwaarden van het onderzoek bevat, waaronder 
het monitoren van het experiment. In het voorstel wordt op deugdelijke wetenschappelijke wijze de uitvoering 
en de effectevaluatie van het experiment onderbouwd. Ingediende voorstellen worden getoetst aan een door 
ZonMw ontwikkeld beoordelingskadercviii om te beoordelen of het onderzoek op adequate wijze voldoet aan de 
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wetenschappelijke standaarden voor effectiviteitsonderzoek zoals beschreven door ZonMw. Ook bestaat er 
een memocix van het ministerie van SZW over de wetenschappelijke criteria van ZonMw bij de beoordeling van  
Onderzoeksvoorstellen voor experimenten in het kader van de Participatiewet. 
 
In ieder geval dient er In alle experimenten dient er een controlegroep te zijn van deelnemers aan het 
experiment. Het effectiviteitsonderzoek vindt plaats door een vergelijking van de experimenteergroepen met 
de controlegroep. Ook dient er een referentiegroep zijn van bijstandsgerechtigden die zich niet aanmelden 
voor het experiment. In het onderzoek dient onder meer beantwoord te worden in welke mate de 
referentiegroep overeenkomt met of verschilt van experimenteergroepen (inclusief de controlegroep) (de 
groepen die zich hebben aangemeld) en in welke mate de effectevaluatie generaliseerbaar is naar de hele 
bijstandspopulatie.cx 
 
In juli 2017 is de stand van zaken dat staatssecretaris Klijnsma positief heeft beslist over aanvragen van: 
1. de samenwerkende gemeenten Groningen en Ten Boer: 

a. Na de zomer van 2017 start het experiment ‘Bijstand Op Maat’cxi. Het uitgangspunt van dit experiment 
is keuzevrijheid, maatwerk en vertrouwen. Onderzocht wordt hoe meer eigen regie voor mensen in de 
bijstand, een bijdrage kan leveren om weer een plek op de arbeidsmarkt te vinden. 

b. Er wordt onderzocht wat het effect is van ontheffing van de arbeidsplicht, intensieve begeleiding, of 
meer bijverdienen. Uniek aan het experiment in Groningen is volgens de Groningse wethouder 
Gijsbertsen dat er ook een groep is die zelf één van de drie mogelijkheden mag kiezen. 

c. Na de zomerperiode start de werving onder 9000 bijstandsgerechtigden. In september en oktober 
vinden er informatieavonden plaats waar mensen een toelichting krijgen en vragen kunnen stellen. In 
totaal doen 700 mensen mee. 

2. Tilburg 
a. Tilburg gaat in het najaar van start met het experiment. Momenteel werkt de gemeente samen met de 

initiatiefnemers hard aan de laatste details.cxii 
b. Tilburg wil onderzoeken wat het met bewoners in de bijstand doet als zij meer vrijheid en 

verantwoordelijkheid krijgen. De gemeente Tilburg heeft gekozen voor een vertrouwensexperiment. 
c. Om te kijken of uitvoering van de bijstand beter kan, wil gemeente Tilburg kennis opdoen over het 

effect van meer vrijheid en vertrouwen op mensen met een bijstandsuitkering. Het 
vertrouwensexperiment is een initiatief van een maatschappelijke denktank met 
ervaringsdeskundigen, Contour de Twern, Sociale Raad, MOM, Jochum Deuten Advies, BZW, Fuji, 
Midpoint Midden-Brabant, Tilburg University, Woningbouwcoöperatie en de gemeente (W&I, Sociaal).  

3. Deventer. In het onderzoek in Deventercxiii wordt o.a. bekeken wat er gebeurt als bijvoorbeeld de 
sollicitatieverplichting wordt losgelaten en mensen op hun eigen manier op zoek gaan naar werk; of wat er 
gebeurt als de begeleiding juist intensiever is: 
a. Er komen 4 onderzoeksgroepen. Naast een groep met de huidige situatie, komt er een groep met 

dezelfde verplichtingen en meer begeleiding. Een groep krijgt minder verplichtingen en vooral 
begeleiding op afstand. Tot slot een groep met minder verplichtingen en begeleiding naar behoefte. 
Mensen in deze groep hebben minstens eens per halfjaar een gesprek bij DWT. 

b. Mensen in de bijstand worden uitgenodigd deel te nemen aan het onderzoek en worden geselecteerd 
voor een van de onderzoeksgroepen. Zij zijn vrij om wel of niet mee te doen. Iedere onderzoeksgroep 
bestaat uit 100 personen. Deelnemers moeten ouder zijn dan 27 jaar, psychisch gezond zijn en niet in 
de schuldhulpverlening zitten. 

c. De begeleiding van de proef, die dit najaar start, is in Deventer in handen van Saxion. De hogeschool 
zorgt ervoor dat de proef past binnen het wetenschappelijke onderzoekskader. Zo kunnen de 
resultaten in de verschillende gemeenten straks met elkaar vergeleken worden. Deventer Werktalent 
zorgt voor de uitvoering van de proef, samen met de gemeente. Bij het onderzoek naar de uitvoering 
van de experimenten zijn verder de universiteiten van Tilburg, Groningen en Utrecht betrokken. 

4. Wageningencxiv: 
a. Er komen 4 verschillende groepen: 

1. Verdienen loont: een groep die extra mag bijverdienen 
2. Zelf in actie: een groep die zelf de regie neemt over hun weg naar werk of participatie. Zij worden 

vrijgesteld van onder andere de sollicitatieplicht 
3. Extra begeleiding: deze groep krijgt extra begeleiding op maat richting werk of participatie 
4. De onderzoeksgroep: die mee gaat werken aan onderzoek en daarbij de bestaande ondersteuning 

blijft ontvangen 
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b. In Wageningen kunnen maximaal 400 mensen met een bijstandsuitkering meedoen aan het 
onderzoek. Na de zomer krijgen de 800 inwoners met een bijstandsuitkering een uitnodiging om mee 
te doen. Zij kunnen zich dan vrijwillig aanmelden.  

c. Het onderzoek duurt twee jaar. Er wordt onderzocht wat de andere aanpak voor effect heeft op de 
mensen die meedoen. 

d. Bij de uitvoering van het onderzoek werkt Wageningen samen met andere gemeenten. Dit betreft o.a. 
Groningen en Tilburg die vergelijkbare onderzoeken gaan uitvoeren. 

5. Nijmegen. In de experimenten in Nijmegencxv krijgen deelnemers meer ruimte om bij te verdienen, en er 
wordt meer uitgegaan van vertrouwen en keuzevrijheid. Er zullen voor drie groepen bijstandsgerechtigden 
andere regels gelden dan normaal: 
a. De eerste groep mag meer houden van eventuele bijverdiensten. 
b. Voor de tweede en derde groep geldt dit ook, in combinatie met een andere interventie: 
Á Groep twee krijgt een ontheffing van de re-integratieplicht, en het vertrouwen dat ze zelf in staat 

zijn om een voor hen nuttig pad richting werk te bewandelen. 
Á De derde groep krijgt juist een intensieve begeleiding aangeboden door het WerkBedrijf. Dit 

bestaat onder andere uit regelmatige groepsbijeenkomsten. Ook mogen deze deelnemers tot op 
zekere hoogte zelf beslissen welke re-integratieinstrumenten het WerkBedrijf voor ze inzet. 

o De resultaten van de experimenten worden wetenschappelijk onderzocht. Hiervoor wordt 
samengewerkt met de Radboud Universiteit. Deelnemers worden gedurende het experiment, en een 
periode daarna, gevolgd. Na afloop kunnen wetenschappelijk gefundeerde uitspraken worden gedaan 
over of de nieuwe aanpak leidt tot meer uitstroom naar werk, zoals gehoopt wordt. Maar ook of er 
effecten zijn op andere gebieden, zoals gezondheid, welzijn, schulden, bijscholing, of de mate waarin 
iemand vrijwilligerswerk doet. 

o De experimenten lopen van 1 december 2017 tot 1 oktober 2019. De komende maanden werkt de 
gemeente hard aan het opzetten van de experimenten en aan de werving van deelnemers 

 
Net als in Wageningen, Utrecht, Deventer en Tilburg kiest Groningen/Ten Boer voor meerdere 
onderzoeksgroepen met per groep een andere aanpak. Zo komt er een groep waar de deelnemers voor de 
duur van het experiment meer ruimte krijgen dan de Participatiewet biedt, om een beperkt bedrag van de 
inkomsten uit werk te mogen houden zonder dat het direct wordt verrekend met de uitkering. Verder komt er 
een groep waar bijstandsgerechtigden veel minder verplichtingen hebben, terwijl deelnemers in een andere 
groep juist intensiever worden begeleid.  
 
Er wordt o.a. een experiment gedaan waar een groep cliënten meer ruimte krijgen om een beperkt bedrag van  
Op 14 juli 2017 heeft staatssecretaris Klijnsma de Tweede Kamer gemeld dat de gemeenten Amsterdam en 
Utrecht eerst hun lokale verordening in overeenstemming moeten brengen met de Participatiewet alvorens zij 
positief over hun aanvraag kan beslissen. Voor het experiment van de gemeente Utrecht zou dit dan tevens 
inhouden dat de gemeenten Bodegraven-Reeuwijk en Woerden en de Regionale Sociale Dienst Kromme Rijn 
Heuvelrug (bestaande uit de gemeenten De Bilt, Bunnik, Utrechtse Heuvelrug, Wijk bij Duurstede en Zeist) het 
gezamenlijke experiment met de gemeente Utrecht kunnen starten.cxvi 
 
ESF SITS-regeling 
Voor gemeenten bestaat de mogelijkheid om voor financiering van hun onderzoek in het kader van de Tijdelijke 
Regeling Experimenten Participatiewet een beroep te doen op de regeling ESF SITS (Sociale Innovatie 
Transnationale Samenwerking), uitgevoerd door het Agentschap SZWcxvii:   

¶ Deze regeling financiert vanuit het Europees Sociaal Fonds projecten gericht op sociale innovatie op het 
terrein van actieve inclusie met een maximaal kostenbedrag van € 380.000 (waarvan 50% eigen 
cofinanciering, dus tot € 190.000 ESF-subsidie). 

¶ Volgens de verzamelbrief aan gemeenten 2017-2 is er In totaal nog ruim € 2,6 miljoen beschikbaar (in 
theorie goed voor ongeveer 14 projecten).cxviii 

 
Kritiek op de bruikbaarheid van de experimenten 
Pierre Koning (hoogleraar Arbeidsmarkt en Sociale Zekerheid, VU Amsterdam) vraagt zich als onderzoeker af 
wat de experimenten met de Participatiewet gaan opleveren aan kenniscxix. Koning betwijfelt met name of het 
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verschil met de bestaande bijverdienmogelijkheden7 wel groot genoeg is. Daarnaast wijst hij er op dat de 
mensen die langdurig in de bijstand zitten, op zo’n grote afstand van de arbeidsmarkt staan dat 
experimenteren met een ontheffing van de sollicitatieplicht8 voor hen weinig toevoegt. Experimentele 
evaluaties van intensievere begeleiding voor werklozen in de bijstand zijn volgens Koning wel άŀƭǘƛƧŘ ƳŜŜǊ Řŀƴ 
welkom, maar daarvoor was het ingewikkelde traject met het ministerie niet nodig geweest. En dit onderdeel 
van het experiment heeft niet veel van doen met waar het allemaal om begonnen was: een basisinkomen in de 
ōƛƧǎǘŀƴŘέ. 
 
5.3 Verschil lokale experimenten en basisinkomen 
In de berichtgeving over de lokale experimenten bij de uitvoering van de Participatiewet worden de 
experimenten dikwijls aangeduid als experimenten met een basisinkomen. Bij invoering van een basisinkomen 
krijgt iedereen (die volwassen is) een vast (basis)inkomen van de overheid. Mensen mogen hier bovenop zelf 
extra inkomen verdienen, met behoud van hun basisinkomen. Uit een historisch overzichtcxx op de website van 
de Vereniging Basisinkomen blijkt dat er in Nederland al sinds 1969 van tijd tot tijd wordt gediscussieerd over 
de mogelijkheid om een basisinkomen in te voeren. Invoering vergt een grootschalige stelselherziening in de 
sociale zekerheid en in de fiscaliteit. Dit is iets anders dan de (lokale) experimenten waar enkele gemeenten nu 
aan werken. Deze experimenten zijn kleinschaliger van karakter. 
 
Recentelijk heeft het Centraal Planbureau, in het kader van de doorrekening van het verkiezingsprogramma 
van de Vrijzinnige Partij (VP), wel doorgerekend wat de gevolgen zijn van introductie van een onvoorwaardelijk 
basisinkomen van € 10.000 per meerderjarige9. Uit de doorrekening blijkt dat de invoering van het 
onvoorwaardelijk basisinkomen € 134,5 miljard kost. Rekening houdend met andere maatregelen die de VP 
voorstelt voor de sociale zekerheid (zoals het afschaffen van de AOW), leidt invoering van het basisinkomen per 
saldo tot ca. € 81,5 miljard hogere sociale zekerheidsuitgaven excl. macro-economische doorwerkingseffecten. 
Daarnaast stelt de Vrijzinnige Partij voor de lasten op inkomen en arbeid netto met € 48,6 miljard te verhogen, 
vooral door het afschaffen van heffingskortingen zoals de algemene heffingskorting10 en de introductie van een 
nieuwe tariefstructuur met vijf belastingschijven in verband met de introductie van het basisinkomen. 
 

                                                           
7 Koning: άώΧϐ ǾŜǊǊǳƛƳƛƴƎ Ǿŀƴ ŘŜ ƳƻƎŜƭƛƧƪƘŜƛŘ ǘƻǘ ōƛƧǾŜǊŘƛŜƴŜƴΦ ½ƻ Ȋƻǳ ŜŜƴ ƳŀȄƛƳŀƭŜ ōƛƧǾŜǊŘƛŜƴǎǘŜ Ǿŀƴ мфф ŜǳǊƻ 
per maand gelden, zie de Volkskrant van 3 juli. Dit bedrag correspondeert met een bruto verdienste van 400 
euro, want van iedere extra euro wordt 50% afgetopt. In de huidige situatie is het maximum aan bijverdiensten 
nagenoeg gelijk, maar geldt dat aan de marge 25% overblijft (hetgeen overeenkomt met circa 800 euro aan 
bruto verdiensten). Zal die verandering van 25% naar 50% veel verschil gaan maken bij eenzelfde maximale 
ōƛƧǾŜǊŘƛŜƴǎǘŜΚέ 
8 Koning: άώΧϐ ƻƴǘƘŜŦŦƛƴƎ Ǿŀƴ ŘŜ ǎƻƭƭƛŎƛǘŀǘƛŜǇƭƛŎƘǘΦ hƻƪ ƘƛŜǊ ǾǊŀŀƎ ƛƪ ƳŜ ŀŦ ƻŦ Řƛǘ ǾƻƻǊ ƳŜƴǎŜƴ ŘƛŜ ƭangdurig in de 
bijstand zitten iets uit zal maken. Kijken we naar het bestand van bijstandontvangers in Nederland, dan zal de 
grote meerderheid door klantmanagers worden geïndiceerd op trede één, twee of drie op de zogenoemde 
ΨtŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛŜƭŀŘŘŜǊΩ ŘƛŜ ŘŜ ŀŦstand tot de arbeidsmarkt aangeeft. Kort gezegd komt dit er op neer dat deze 
mensen niet of nog niet beschikbaar zijn voor de arbeidsmarkt en dat als zodanig ook nog verwacht mag 
worden dat zij actief zullen solliciteren. De vraag is dus wat een ontheffing van de sollicitatieplicht hieraan 
ǘƻŜǾƻŜƎǘΦέ 
9 Volgens het verkiezingsprogramma van de VP hoeft over het basisinkomen geen belasting te worden betaald. 
Dit basisinkomen zou in de plaats komen van regelingen zoals de AOW, bijstand en studiebeurzen. Ook 
arbeidsongeschiktheids‐, WW‐ en ZW‐uitkeringen komen in het voorstel van de VP gedeeltelijk te vervallen. De 
VP introduceert wel kopjes bovenop het basisinkomen voor alleenstaanden. Evenals over het basisinkomen 
hoeft hierover geen belasting te worden betaald. Alle personen boven de AOW‐gerechtigde leeftijd (in het 
huidige stelsel) krijgen een bedrag van € 4500. Personen onder de AOW‐gerechtigde leeftijd ontvangen een 
bedrag van € 1950. Voor 65‐minners geldt dat dit kopje verrekend wordt met eventueel ander inkomen. 
Tegenover de invoering van een basisinkomen staat het afschaffen van heffingskortingen zoals de algemene 
heffingskorting en de introductie van een nieuwe fiscale tariefstructuur met vijf belastingschijven. 
10 De algemene heffingskorting is een korting op de inkomstenbelasting en premie volksverzekeringen. 
Belastingplichtigen betalen hierdoor minder belasting en premies. Iedereen heeft recht op de algemene 
heffingskorting, maar of mensen volledig gebruik kunnen maken van deze heffingskorting hangt af van hun 
leeftijd en of zij het hele jaar in Nederland hebben gewoond. De algemene heffingskorting is afhankelijk van de 
hoogte van het inkomen. Dit betekent dat mensen minder algemene heffingskorting krijgen als hun inkomen 
stijgt. 
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Voor wat betreft de macro-economische doorwerking komt het door het basisinkomen gedomineerde 
verkiezingsprogramma van de Vrijzinnige Partij er qua arbeidsmarkteffecten op middellange termijn (2018-
2021) heel behoorlijk uit, maar uit de doorrekening blijkt ook: 

¶ Het VP-programma zorgt voor een verslechtering van het begrotingssaldo van 5,3% BBP in 2021. CPB: 
ά5ƻƻǊ ŘŜ ƳŀŀǘǊŜƎŜƭŜƴ ƴŜŜƳǘ ƘŜǘ ǎŀƭŘƻ ƛƴƛǘƛŜŜƭ ŀŦ ƳŜǘ оΣо҈ ōōǇΦ 5Ŝ ƻƳȊŜǘǘƛƴƎ Ǿŀƴ ōŜƭŀǎǘŜ ǳƛǘƪŜǊƛƴƎŜƴ ƛƴ 
een onbelast basisinkomen zorgt voor lagere belastingopbrengsten en daarmee een verdere verslechtering 
Ǿŀƴ ƘŜǘ ǎŀƭŘƻΦ 5Ŝ ǘƻŜƴŀƳŜ Ǿŀƴ ŘŜ ŎƻƴǎǳƳǇǘƛŜ ȊƻǊƎǘ ǾƻƻǊ ŜȄǘǊŀ ōǘǿπƻǇōǊŜƴƎǎǘŜƴΦ hƳŘŀǘ ƘŜǘ ōŀǎƛǎƛƴƪƻƳŜƴ 
ŘŜ ǿŜǊƪƭƻƻǎƘŜƛŘǎǳƛǘƪŜǊƛƴƎŜƴ ƎǊƻǘŜƴŘŜŜƭǎ ǾŜǊǾŀƴƎǘΣ ƛǎ ŘŜ ǘƻŜƴŀƳŜ Ǿŀƴ ƘŜǘ 9a¦πǎŀƭŘƻ ŀƭǎ ƎŜǾƻƭƎ Ǿŀƴ ŘŜ 
ǿŜǊƪƭƻƻǎƘŜƛŘǎŘŀƭƛƴƎ ōŜǇŜǊƪǘέ. 

¶ Op lange termijn zorgt het programma van de Vrijzinnige Partij voor een daling van de structurele 
werkgelegenheid (in uren) met 4,7%. CPB: ά5ŜȊŜ ǿŜǊƪƎŜƭŜƎŜƴƘŜƛŘǎŘŀƭƛƴƎ ƛǎ ǾƻƻǊŀƭ ƘŜǘ ƎŜǾƻƭƎ Ǿŀƴ ŘŜ 
introductie van een onvoorwaardelijk basisinkomen. Iedere Nederlander ontvangt tienduizend euro, 
waarover geen belasting afgedragen hoeft te worden. Dit bedrag ontvangen mensen ongeacht of ze 
betaald werk verrichten of niet. Dit vermindert de prikkel om (betaald) te werken, omdat mensen minder 
hoeven te werken voor hetzelfde besteedbare inkomen. Tweede verdieners in een huishouden reageren 
relatief sterk op dergelijke financiële prikkels, waardoor vooral onder die groep de structurele 
werkgelegenheid daalt. Het neerwaartse werkgelegenheidseffect van het basisinkomen wordt tot op zekere 
hoogte gecompenseerd doordat de bijstand wordt vervangen door het basisinkomen, wat de armoedeval 
verkleint. Mensen hoeven bij het accepteren van werk immers geen uitkering in te leveren. De introductie 
van progressieve pensioenpremies naar leeftijd leidt tot een lichte verlaging van de structurele 
werkgelegenheid. De belastingingrepen die de partij doorvoert om dit basisinkomen te financieren, 
verlagen de structurele werkgelegenheid eveneens. Vooral de introductie van een vijfschijvenstelsel, met 
hogere belastingtarieven dan in het basispad, het afschaffen van de inkomensafhankelijke 
ŎƻƳōƛƴŀǘƛŜƪƻǊǘƛƴƎ Ŝƴ ŘŜ ǾŜǊƭŀƎƛƴƎ Ǿŀƴ ŘŜ ŀǊōŜƛŘǎƪƻǊǘƛƴƎ ŘǊŀƎŜƴ ƘƛŜǊŀŀƴ ōƛƧΦ ώΧϐέ 

¶ Daarnaast verslechtert de lange termijn houdbaarheid van de overheidsfinanciën als gevolg van het 
programma van de Vrijzinnige Partij met 6,3% BBP. 

 
Duiding CPB-doorrekening basisinkomen 
Uit de CPB-analyse van het verkiezingsprogramma van de VP kan de conclusie getrokken worden dat het 
onvoorwaardelijke basisinkomen zoals voorgesteld door de VP onbetaalbaar is en grote structurele schade 
aanricht aan de werkgelegenheid (en daarmee aan de economie als geheel). De vraag is of er ook 
omstandigheden kunnen zijn waaronder een basisinkomen wél economisch haalbaar zou kunnen zijn. Het is 
denkbaar dat dat in de volgende twee gevallen zo is: 
1. Het verkiezingsprogramma van de VP gaat uit van een basisinkomen van € 10.000 per jaar, oftewel ruim. € 

800 per maand. Als zou worden gekozen voor een (zeer) veel lager basisinkomen, dan dalen de kosten en 
zijn er minder economisch schadelijke belastingverhogingen nodig om het basisinkomen te financieren. 
Bovendien zijn er bij een laag basisinkomen veel sterkere prikkels om betaald werk te verrichten bovenop 
het basisinkomen. Vanuit puur macro-economisch perspectief kan een basisinkomen dus een interessante 
optie zijn, mits het laag genoeg is. De keerzijde hiervan is dat dit lage basisinkomen onvoldoende is om van 
te kunnen leven. Een economisch haalbaar basisinkomen betekent in feite afschaffing van de sociale 
zekerheid. Voor de mensen die in staat zijn voldoende bij te verdienen is dit niet zo’n probleem, maar 
mensen die hier niet in slagen (en die waarschijnlijk ook geen geld hebben of te laat zijn om zich particulier 
bij te verzekeren) komen in armoede terecht. Voor een deel kan dit opgelost worden door 
pensioengerechtigden en volledig en duurzaam arbeidsongeschikten uit te zonderen van het 
basisinkomen-systeem, maar als de inkomens van andere mensen die niet werken zouden worden 
gerepareerd met toeslagen bovenop hun basisinkomen, is het basisinkomen geen basisinkomen meer en 
wordt de systematiek ervan onderuit gehaald. 

2. Als de voorspellingen van sommigen uitkomen dat er massale werkloosheid zal ontstaan als gevolg van 
robotisering, zal de neiging ontstaan om fundamenteler te bezien of het huidige uitkerings- en 
belastingstelsel nog houdbaar is voor wat betreft financiële prikkelwerking en inkomensherverdeling. In 
deze vooralsnog hypothetische situatie zal vermoedelijk naar het basisinkomen worden gekeken als 
mogelijke oplossing. 

 
5.4 Basisuitkering 
Iets minder vergaand dan het idee van een basisinkomen is de gedachte van een basisuitkering. Ook de 
discussie hierover komt de afgelopen decennia van tijd tot tijd terug. Zo heeft toenmalig WRR-lid en toenmalig 
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voorzitter van de Werkgelegenheids Adviesraad van de gemeente Rotterdam Wim Derksen in een 
opinieartikelcxxi in de Volkskrant d.d. 26 april 1996 het volgende voorstel gedaan  voor een basisuitkering: 

¶ werklozen krijgen de volledige vrijheid om bij te verdienen, waarbij de vrijheid tot bijverdienen aan een 
bepaalde termijn kan worden gebonden. 

¶ Indien de betrokkene er in die periode in zou slagen om een volledige baan te vinden, vervalt nadien niet 
alleen de vrijheid tot bijverdienen, maar ook de uitkering. 

¶ Er kan een extra prikkel worden ingebouwd door de uitkering voor diezelfde periode met een bepaald 
percentage te verlagen tot een 'basis'-uitkering. 

 
Een aantal jaren later ontstond uit een onderzoeksprogramma van debatcentrum De Balie in Amsterdam een 
gespreksgroep over een nieuw stelsel van sociale zekerheid; de ‘Baliegroep’. De gesprekspartners kwamen uit 
kringen van werkgevers, vakbeweging, de SER, verzekeraars en de publieke uitvoeringcxxii. Hun gesprekken 
resulteerden o.a. in de publicatie van het artikel ‘Sociale zekerheid als investering’cxxiii in de Volkskrant d.d. 22 
oktober 2004cxxiv. De ondertekenaars waren de toenmalige prominenten Flip Buurmeijer (oud-voorzitter Lisv), 
Eric Fischer (directeur Verbond van Verzekeraars),  Ton Heerts (bestuur vakcentrale FNV), Henk  van der Kolk 
(voorzitter FNV Bondgenoten), Martin van der Krogt (directeur sociale zekerheid en zorg Ewyckgroep), Ivo 
Kuijpers (de Balie), Piet Leenders (de Balie), Ronald de Leij (AWVN), Kick van der Pol (lid directie Interpolis), 
Felix Rottenberg (de Balie), Hans Spigt (wethouder Dordrecht, VNG), Tof Thissen (voorzitter Divosa) en Herman 
Wijffels (voorzitter SER). 
 
In hun manifest pleitten de leden van de Baliegroep voor een soort basisuitkering: 

¶ Deze basisinkomensverzekering garandeert een basisinkomen bij werkloosheid en arbeidsongeschiktheid. 

¶ Wie volledig en onomkeerbaar arbeidsongeschikt is, heeft aanspraak op een hogere uitkering dan wie wel 
kan werken. 

¶ Ook de duur van deze verzekering verschilt: voor arbeidsgehandicapten duurt hij tot aan de 
pensioengerechtigde leeftijd, voor werklozen heeft hij een beperkte duur. 

¶ De basisverzekering verschilt van de bijstand doordat het gaat om een individueel recht op inkomen, dus 
zonder vermogenstoets en partnertoets. 

¶ Regelingen boven het basisniveau worden de  verantwoordelijkheid van burgers zelf, individueel of via 
organisaties van werkgevers en werknemers.   

Naast de basisuitkering stelden de ondertekenaars een basisinvesteringsrekening voor in de vorm van een 
levenslooprekening. Daarop worden in de vorm van tax credits niet gebruikte vormingsrechten en 
verlofrechten gestort. Door deze rechten te waarderen op geld krijgen ook mensen met lagere inkomens een 
spaarpot.  
 
Er bestaan dus verschillen tussen beide voorstellen voor een basisuitkering. In het voorstel van Derksen is de 
basisuitkering een uitkering waar de uitkeringsgerechtigden bovenop mogen bijverdienen. In het voorstel van 
de Baliegroep betekent de basisuitkering een versobering van de door de overheid gegarandeerde sociale 
zekerheid. Alles wat mensen meer willen wordt geprivatiseerd dan wel overgelaten aan de sociale partners. De 
experimenten die gemeenten momenteel willen doen, gaan in de richting van de basisuitkering zoals 
voorgesteld door Derksen. 
 
5.5 Politieke haalbaarheid 
Tabel 1 vat schematisch samen hoe de politieke partijen die op dit moment in de Tweede Kamer zitten, denken 
over het basisinkomen, het vervangen van diverse uitkeringen door één basisuitkering en het geven van 
maximale ruimte aan gemeenten om te experimenteren met de regels voor de bijstand. De tabel is 
samengesteld op basis van de verkiezingsprogramma’s van de betreffende partijen en de CPB-doorrekening 
hiervan voor zover deze beschikbaar is. Ook is gekeken naar recent stemgedrag in de Tweede kamer. 
 
Aangezien de algemene heffingskorting in zekere zin reeds een soort rudimentaire vorm van basisinkomen is, is 
ook geïnventariseerd welke politieke partijen in hun verkiezingsprogramma een verhoging van de algemene 
heffingskorting met € 100,- of meer hebben voorgesteld. 
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Tabel 1 Standpunten van partijen die thans in de Tweede Kamer zitten 

Voorstel Vóór Tegen Onbekend 

Invoering onvoorwaardelijk 
basisinkomen 

- VVD, PVV, CDA, D66, 
GroenLinks, SP, PvdA, 
ChristenUnie, PvdD, 
50PLUS, SGP, DENK 

Forum voor 
Democratie11 

Onderzoek naar 
mogelijkheid basisinkomen 

GroenLinks, PvdD VVD, PVV, CDA, D66, SP, 
PvdA, ChristenUnie, 
50PLUS, SGP, DENK 

Forum voor 
Democratie12 

Substantiële verhoging (≥ € 
100,- in 2021) algemene 
heffingskorting 

D66, GroenLinks, SP, 
PvdA, ChristenUnie, 
Forum voor Democratie 

VVD, CDA, SGP, DENK PVV, PvdD 

Vervanging diverse 
uitkeringen door 
basisuitkering 

- VVD, PVV, CDA, D66, 
GroenLinks, SP, PvdA, 
ChristenUnie, PvdD, 
50PLUS, SGP, DENK, 
Forum voor Democratie 

- 

Maximale ruimte voor 
gemeenten om te 
experimenteren met regels 
voor de bijstand 

D66, GroenLinks, SP, 
PvdD, DENK 

VVD, PVV, CDA, PvdA, 
ChristenUnie, 50PLUS, 
SGP 

Forum voor 
Democratie 

 
Toelichting: 

¶ Geen enkele van de thans in de Tweede Kamer vertegenwoordigde partijen heeft serieuze plannen voor de 
daadwerkelijke invoering van een onvoorwaardelijk basisinkomen. De Vrijzinnige Partij heeft dit wel 
voorgesteld, maar is niet vertegenwoordigd in de Tweede Kamer. De resultaten van de CPB-analyse van 
het basisinkomen-voorstel van de VP zal de partijtop en de financiële experts van andere partijen 
waarschijnlijk ook afschrikken om zelf de weg van het basisinkomen in te slaan. 

¶ In februari 2017 stemden alleen de Tweede Kamerfracties van GroenLinks, PvdD en Klein voor de motie-
Klein (Kamerstuk 34393, nr. 9) over een onderzoek door CPB en SCP naar de mogelijkheid van een 
basisinkomen. Het Forum voor Democratie zat in februari nog niet in de Tweede Kamer en alle andere 
partijen waren tegen. 

¶ D66, GroenLinks, SP, PvdA, ChristenUnie en het Forum voor Democratie hebben in hun 
verkiezingsprogramma voorgesteld de algemene heffingskorting substantieel, hier gedefinieerd als € 100,- 
of meer in 2021, te verhogen. VVD, CDA, SGP en DENK stellen dit niet voor, terwijl de 
verkiezingsprogramma’s van de PVV en de PvdD onhelder zijn op dit punt. Het feit dat partijen de 
algemene heffingskorting willen verhogen wil nog niet per se zeggen dat ze dit zien als opstapje naar een 
basisinkomen. In het algemeen gebruiken partijen instrumenten als de algemene heffingskorting om de 
koopkrachtplaatjes in de CPB-doorrekening van hun verkiezingsprogramma op te poetsen en zit hier geen 
principiële reden achter. Het Forum voor Democratie ziet een hogere belastingvrije voet wel als άǎǘƛƳǳƭŀƴǎ 
voor het zoeken van werk vanuit een uitkering terwijl het de werkgevers geen extra geld kost en de 
bŜŘŜǊƭŀƴŘǎŜ ŎƻƴŎǳǊǊŜƴǘƛŜǇƻǎƛǘƛŜ ƴƛŜǘ ǎŎƘŀŀŘǘΦέ 

¶ Geen enkele partij stelt momenteel voor het huidige uitkeringsstelsel te vervangen door een systeem met 
één basisuitkering. 

¶ D66, GroenLinks, SP, PvdD, en de en de Groep Kuzu/Öztürk (het huidige DENK) stemden in het voorjaar 
van 2017 voor de motie-Karabulut over ruimte voor de gemeente Amsterdam om te experimenteren met 
regels voor sociale bijstand (Kamerstuk 34352, nr. 53). Deze motie verzocht de regering “om, binnen het 
voorgestelde ontwerpbesluit, de gemeente Amsterdam maximaal de ruimte te geven om haar eigen 

                                                           
11 Het verkiezingsprogramma van het Forum voor Democratie pleit voor een hogere belastingvrije voet van € 
20.000 voor elke Nederlander. Het programma licht de precieze vormgeving hiervan niet nader toe, maar 
aangezien het programma niet expliciet over een basisinkomen spreekt is het aannemelijk dat het Forum voor 
Democratie de algemene heffingskorting wil verhogen naar € 20.000,-.  
12 Het Forum voor Democratie was nog niet in de Tweede Kamer vertegenwoordigd toen de Kamer in het 
voorjaar van 2017 stemde over de motie-Klein over een onderzoek door CPB en SCP naar de mogelijkheid van 
een basisinkomen (Kamerstuk 34393, nr. 9). 
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experiment vorm te geven en uit te voeren”. VVD, PVV, CDA, CU, SGP en 50PLUS stemden tegen. D66, 
GroenLinks, SP, PvdD en DENK zijn dus voor maximale ruimte voor gemeenten om te experimenteren. 
Hoewel VVD en PvdA  tegen hebben gestemd, heeft PvdA-staatssecretaris Klijnsma namens een VVD-
/PvdA-kabinet wel enige ruimte aan gemeenten gegeven om te experimenteren. Er bestaat dus vooral 
verschil van mening tussen partijen over de mate waarin gemeenten beleidsvrijheid mogen hebben. 

 
Petitie Radar 
Op 2 juni 2017 is Radar, naar aanleiding van een eerdere uitzending, de petitie voor een basisinkomen voor 55-
plussers gestart. De ondertekenaars van deze petitie vragen de Nederlandse politiek op korte termijn een 
experiment te starten met een basisinkomen voor werkloze 55-plussers. Een basisinkomen is een 
onvoorwaardelijk en gegarandeerd inkomen, dat maandelijks uitbetaald wordt en waar geen tegenprestatie 
voor geleverd hoeft te worden. 

¶ De ondertekenaars nemen in aanmerking 

¶ dat het voor 55-plussers zeer moeilijk is om betaald werk te krijgen 

¶ dat het huidige stelsel zeer ingewikkeld is 

¶ dat het basisinkomen een einde maakt aan veel bureaucratie 

¶ dat het huidige sociale stelsel mensen afhankelijk maakt van toeslagen 

¶ dat voortdurend moeten solliciteren veel stress en ontmoediging oplevert 

¶ dat het met een basisinkomen makkelijker wordt om parttime te werken 

¶ dat het met een basisinkomen eenvoudiger is een onderneming te beginnen 

¶ dat een basisinkomen het makkelijker maakt om vrijwilligerswerk te doen 

¶ dat mensen die spaarzaam zijn in het huidige systeem daarvoor worden bestraft 

¶ dat het basisinkomen een beroep doet op de eigen verantwoordelijkheid 

¶ dat mensen bevrijd raken van bemoeizuchtige overheidsinstanties 
Op 5 juli hadden 70.000 mensen de petitie getekend. De petitie wordt op 14 november 2017 tussen 13:30-
13:45 uur aangebodencxxv aan de Tweede Kamercommissie voor SZW. 
 
5.6 Uniformering vrijlating vrijwilligersvergoeding in de bijstand 
Per 1 april 2017 is de vrijlating van de onkostenvergoeding voor het verrichten van vrijwilligerswerk naast een 
bijstandsuitkering geüniformeerd tot een vrij te laten bedrag van ten hoogste € 150,- per maand, met een 
maximum van € 1.500,- per kalenderjaar. Gemeenten kunnen dit bedrag vrijlaten, ongeacht of het 
vrijwilligerswerk bijdraagt aan de arbeidsinschakeling of niet.cxxvi 
 
Met deze aanpassing is de situatie verdwenen dat twee regimes van toepassing zijn op de hoogte van het vrij te 
laten bedrag in de bijstand. De betreffende vrijlating is niet van toepassing op personen onder de 27 jaar. cxxvii 
 
Het verschil in de maximaal vrij te laten vergoeding voor vrijwilligerswerk binnen de Participatiewet en andere 
sociale zekerheidswetten is met de aanpassing opgeheven. Gekozen is voor het hoogste vrij te laten bedrag. De 
uniformering komt daarenboven tegemoet aan de opvatting van een aantal gemeenten dat voor de 
uitvoeringspraktijk het lastig is om de grens aan te geven wanneer vrijwilligerswerk bijdraagt aan de re-
integratie en wanneer niet. Een individuele toets door gemeenten over het al dan niet bijdragen van het 
vrijwilligerswerk aan de re-integratie van belanghebbende is met de uniformering van de maximaal vrij te laten 
bedragen niet meer nodig. cxxviii 
 
5.7 Regeerakkoord 2017 
In het in oktober 2017 gesloten regeerakkoord staat dat het kabinet wil dat mensen in de bijstand meer 
perspectief krijgen om weer aan het werk te komen, vooral ook omdat langdurige afhankelijkheid van de 
bijstand kan leiden tot sociaal isolement en de kans op schuldenproblematiek vergroot. Volgens het 
regeerakkoord kan in Nederland iedereen uiteindelijk terugvallen op een bijstandsuitkering13, en wordt het 
gesprek met gemeenten aangegaan over de ‘best practices’ in handhaving. 

                                                           
13 Impliciet betekent dit dat het regeerakkoord hiermee afstand neemt van het basisinkomen. Invoering 
hiervan zou immers betekenen dat de bijstand kan worden afgeschaft. Hier staat tegenover dat het 
regeerakkoord de algemene heffingskorting (die wel iets wegheeft van een rudimentair soort basisinkomen) 
verhoogt als onderdeel van het inkomensbeleid. Overigens is de verhoging van de algemene heffingskorting 
volgens de CPB-doorrekening van het regeerakkoord schadelijk voor der werkgelegenheid. 
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Concrete afspraken uit het regeerakkoord 2017: 

¶ Het kabinet gaat in gesprek met gemeenten over de wijze waarop zij actief uitvoering geven aan de 
bestaande tegenprestatie. Omdat werk een zeer belangrijke onderdeel is van integratie, moet de 
arbeidsmarktpositie van Nederlanders met een migratieachtergrond –nieuwkomers én oudkomers– 
worden verbeterd. Om de beheersing van de Nederlandse taal –en daarmee het toekomstperspectief– te 
vergroten, geven gemeenten actief uitvoering aan de bestaande verplichting om de Nederlandse taal te 
leren. Het kabinet wil hierover niet-vrijblijvende bestuurlijke afspraken maken met gemeenten. 

¶ Wanneer mensen vanuit de bijstand aan het werk komen, is het van belang dat ze er ook echt op vooruit 
gaan. Daarom wil het kabinet met gemeenten afspraken maken over het lokaal beleid om de armoedeval 
te verkleinen. Ook blijft de huidige ruimte voor experimenten in de Participatiewet om 
bijstandsgerechtigden weer actief te krijgen op de arbeidsmarkt. 

¶ Er wordt een bedrag oplopend van € 15 miljoen in 2019 naar € 480 miljoen structureel vanaf 2048 
uitgetrokken voor 20.000 extra beschutte werkplekken. Dit leidt ertoe dat meer mensen met een 
beperking betaald werk kunnen verrichten omdat gemeenten meer mogelijkheden krijgen om meer 
beschutte werkplekken te organiseren, maatwerk te bieden richting werk of werkgevers te ‘ontzorgen’. De 
extra middelen om de inzet op beschut werk te verstevigen, worden opgebracht door het instrument van 
loonkostensubsidies in de Participatiewet te vervangen door de mogelijkheid tot loondispensatie. 
Werkgevers kunnen daarmee onder het wettelijk minimumloon betalen, al naar gelang de 
verdiencapaciteit van de persoon in kwestie. De gemeente vult afhankelijk van de gemeentelijke 
inkomensvoorziening waar de betrokkene gebruik van maakt, het inkomen aan. 

¶ Het kabinet zet een aantal stappen om het aantrekkelijker te maken om mensen met een 
arbeidsbeperking een arbeidsplaats te bieden. Ten eerste zal het kabinet initiatieven die er zijn om via 
reshoring banen voor deze doelgroep mogelijk te maken, ondersteunen en aanjagen. Ten tweede wordt 
gekeken naar de uitkomsten van het brede onderzoek naar knelpunten en mogelijkheden, met bijzondere 
aandacht voor verbetering van de prestaties bij de overheid. Ten derde wordt op korte termijn geregeld 
dat banen van mensen uit de doelgroep ‘banenafspraak’ die meer zijn gaan verdienen dan het wettelijk 
minimumloon, toch blijven meetellen (de ‘t+2’-regel). Dit voorkomt dat werkgevers worden ontmoedigd te 
investeren in hun mensen. 

¶ Er wordt een extra bedrag van € 50 miljoen in 2019, € 60 miljoen in 2020 en € 70 miljoen structureel vanaf 
2021 uitgetrokken voor taalles bij integratie. 

¶ Het regeerakkoord neemt daarnaast een groot aantal fiscale maatregelen die van invloed zijn op de 
arbeidsmarkt, waaronder de volgende: 
o Er komt een tweeschijvenstelsel met een basistarief van 36,93% en een toptarief van 49,5%. Net zoals 

in de huidige situatie betalen AOW-gerechtigden geen AOW-premie waardoor voor deze groep drie 
schijven blijven bestaan. 

o Het eindpunt van de huidige derde schijf (de eerste schijf in de nieuwe tariefstructuur) wordt 
gedurende de kabinetsperiode bevroren op niveau 2018. Dat betekent dat deze schijf eindigt op ca. € 
68.600. 

o De beleidsmatige verlenging van het aangrijpingspunt van het toptarief na 2021 wordt verlaagd in 
dezelfde mate als het eigenwoningforfait verlaagd wordt na 2021. 

o Het budgettaire beslag van de algemene heffingskorting wordt verhoogd met ca. € 3,2 miljard. Dat 
betekent een verhoging van de heffingskorting met ca. € 350 in 2021. 

o Het huidige vlakke maximum van de arbeidskorting wordt vervangen door een derde opbouwtraject. 
Het nieuwe maximum ligt ca. € 365 hoger en wordt bereikt bij het beginpunt van de afbouw van de 
arbeidskorting. Budgettair wordt de maximale arbeidskorting bij het afbouwpunt verhoogd met ca. € 
1,5 miljard.  

o Het opbouwpercentage van het tweede opbouwtraject van de arbeidskorting wordt verhoogd 
waardoor de arbeidskorting na het tweede opbouwtraject ca. € 180 hoger is. Dit wordt binnen de 
arbeidskorting gecompenseerd door deze sneller af te bouwen, het afbouwpercentage wordt 6%. 

o De opbouw van de inkomensafhankelijke combinatiekorting (IACK) begint later en de vaste voet 
verdwijnt. Het opbouwpercentage wordt verhoogd naar 11,45% waardoor de maximale IACK gelijk 
blijft en al bij een lager inkomen wordt bereikt. 

o In lijn met de afbouw van de uitbetaling van de algemene heffingskorting tegen het partnerinkomen 
wordt ook de uitbetaling van de IACK en arbeidskorting tegen het partnerinkomen afgebouwd. 
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Werkgelegenheidseffecten van het regeerakkoord 2017 
Volgens de CPB-analyse van het regeerakkoord zorgt het regeerakkoord – ten opzichte van het basispad – voor 
een extra economische groei van gemiddeld 0,2%-punt per jaar. De werkgelegenheid (gemeten in gewerkte 
uren) stijgt door de maatregelen uit het regeerakkoord naar verwachting met 0,1%-punt per jaar ten opzichte 
van het basispad. Inclusief het basispad komt de werkgelegenheidsgroei daarmee naar verwachting gemiddeld 
op 1,0% per jaar in de komende kabinetsperiode. De werkloosheid komt in 2021 0,4%-punt lager uit (op 4,1% 
van de beroepsbevolking) dan in het basispad door de hogere werkgelegenheid.  
 
Bij de overheid komen er meer banen bij door intensiveringen bij defensie en onderwijs. Door de hogere 
productie neemt ook de werkgelegenheid in de marktsector toe. In de zorg leidt het hoofdlijnenakkoord tot 
een lagere groei van het aantal banen ten opzichte van het basispad. Het arbeidsaanbod verandert nauwelijks. 
 
Op de langere termijn verhogen de maatregelen de structurele werkgelegenheid in uren met 0,2%. Dit effect 
wordt veroorzaakt door maatregelen op het terrein van arbeidsmarktbeleid en sociale zekerheid. De 
structurele werkgelegenheid groeit aan de onderkant van de arbeidsmarkt doordat het aantal beschutte 
werkplekken wordt uitgebreid. Op het gebied van sociale zekerheid stimuleert het aanscherpen van de 
claimbeoordeling bij arbeidsongeschiktheid de structurele werkgelegenheid. De uitbreiding van het 
partnerverlof en het beperken van de premiedifferentiatie WGA tot vijf jaar doen dit deels teniet. 
 
Opmerkelijk is dat de fiscale maatregelen uit het regeerakkoord per saldo geen effect hebben op de structurele 
werkgelegenheid. Met andere woorden, de fiscale stelselherziening draagt niet bij aan een beter werkende 
arbeidsmarkt. De introductie van een tweeschijvenstelsel in box 1 van de inkomstenbelasting heeft volgens het 
CPB nauwelijks effect op de structurele werkgelegenheid. Weliswaar leidt het nieuwe stelsel tot een lager tarief 
van de huidige tweede en derde schijf, wat de structurele werkgelegenheid verhoogt, maar het verminderen 
van de verhoging van het aangrijpingspunt van het toptarief werkt hier tegenin. Ook de verhoging van de 
arbeidskorting en de verhoging van de algemene heffingskorting werken tegen elkaar in; per saldo verlagen ze 
de structurele werkgelegenheid licht. 
 
Het hogere afbouwpunt van het kindgebonden budget voor paren heeft eveneens een neerwaarts effect. 
Hogere kinderopvangtoeslag stimuleert de structurele werkgelegenheid daarentegen, evenals het afschaffen 
van het recht op arbeidskorting en inkomensafhankelijke combinatiekorting voor personen met een 
Ziektewetuitkering, de verlaging van de vennootschapsbelasting en het schrappen van de zgn. Kan-bepaling in 
de huurtoeslag. De combinatie van alle kindgerelateerde regelingen, zowel fiscaal als in de sociale zekerheid, 
verlaagt per saldo de structurele werkgelegenheid. Weliswaar stimuleert de verhoging van de 
kinderopvangtoeslag de structurele werkgelegenheid, maar de aanpassingen van het kindgebonden budget, de 
uitbreiding van het partnerverlof en de verhoging van de kinderbijslag doen dit meer dan teniet. 
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6. Integrale aanpak 
 
6.1 Inleiding 
Eerdere Nederlandse kabinetten hebben grotestedenbeleid gevoerd en onder het kabinet-Balkenende IV koos 
minister Vogelaar voor een aanpak van achterstandswijken. Voor wat betreft dergelijk beleid concludeerde Van 
Oort & Van Oort in 2016 in het onderzoekcxxix in opdracht van FNO: 
1. Er is geen onomstotelijk bewijs dat de wijkenaanpak een positief effect op de gezondheid van bewoners 

van achterstandswijken heeft gehad. Voor zover hiervoor aanwijzingen zijn, zijn deze tentatief en wijzen ze 
ook niet allemaal in positieve richting. 

2. Er kunnen geen uitspraken worden gedaan over de effectiviteit van individuele interventies in het kader 
van de wijkenaanpak. 

3. Op basis van onderzoek van de Inspectie voor de Gezondheidszorg (IGZ) en het zgn. URBAN40-onderzoek 
lijkt het erop dat in achterstandswijken een brede, integrale aanpak het meest kansrijk is. Aangezien de 
effectiviteit van het beleid als zodanig niet hard aangetoond kan worden, blijft ook de onderbouwing van 
deze tentatieve conclusie wankel. 

4. Gezien de omstandigheid dat de problemen van de Nederlandse achterstandswijken kleiner lijken te zijn 
dan die in België en Frankrijk, is het denkbaar dat het Nederlandse grotestedenbeleid op langere termijn 
wel degelijk een positief effect heeft, al valt dit lastig te bewijzen. 

 
Bij de zgn. City Deals is momenteel ook sprake van een integrale aanpak. Paragraaf 7.2 gaat hier nader op in. 
 
6.2 City Deals 
In het kader van Agenda Stad worden door steden, publieke en private partners en ministeries City Dealscxxx 
gesloten rond uiteenlopende stedelijke transitieopgaven, waaronder gezond stedelijk leven. Tevens worden 
(Europese) Partnerschappen gesloten door steden, EU-lidstaten en publieke partners rondom deze 
transitieopgaven. Een aantal van deze Deals en Partnerschappen hebben een relatie met 
preventie en gezondheid: 
1. De Deal de inclusieve stad is gericht op het verbeteren van de aansluiting van de arrangementen op de 

domeinen van werk, inkomen, schulden en zorg op de leefwereld van kwetsbare huishoudens. In vijf 
wijken wordt begin 2017 gestart met experimenten. 

2. De Deal Health Hub stimuleert gezond (stedelijk) leven door Innovatieve en samenhangende aanpak van 
complexe gezondheidsvraagstukken . De regio ontwikkelt – al dan niet samen met andere regio’s- 
(wijkgerichte) programma’s om te experimenteren met nieuwe vormen van regie door inwoners, 
dienstverlening in de gezondheidszorg en schaalt deze bij succes op. De aandacht richt zich daarbij tevens 
op het verkleinen van sociale ongelijkheid, het verhogen van een gezonde leefstijl en een ruimtelijke 
inrichting waarbij gezondheid en welzijn worden bevorderd.  

 
Ad 1: City deal Inclusieve Stad 
Om de effectiviteit van wijkteams te vergroten zijn in het najaar van 2016 experimenten gestart in vijf wijken in 
Eindhoven, Enschede, Leeuwarden, Utrecht en Zaanstad. Uit onderzoek blijkt dat wijkteams meer slagkracht 
nodig hebben om kwetsbare huishoudens goed en snel te kunnen ondersteunen. Botsende uitgangspunten van 
verschillende wet- en (gemeentelijke) regelgeving en de bijbehorende regeldruk zijn vaak een obstakel voor 
wijkteamprofessionals om maatwerk te bieden aan kwetsbare inwoners.  
 
Voor 2017 is Zaanstad aangewezen als coördinerende gemeente voor de gezamenlijk te organiseren 
activiteiten van de City Deal Inclusieve Stad, waarin 5 steden (Zaanstad, Leeuwarden, Enschede, Utrecht en 
Eindhoven) en de ministeries van BZK, VWS en SZW samenwerken om vernieuwing te realiseren in het sociaal 
domein. De samenwerkende partijen ontwikkelen integrale alternatieve arrangementen op onder meer het 
gebied van wonen, zorg, jeugdhulp en maatschappelijke ondersteuning. Zaanstad is verantwoordelijk voor de 
uitvoering van een onderzoek naar de (effecten van de) experimenten in de steden om knelpunten in het 
sociaal domein op te lossen, de realisatie van een congres en de coördinatie van de City Deal. 
 
Vijf wijken gaan aan de slag met vijf experimenten, waarbij wijkteamprofessionals meer mogelijkheden krijgen 
om maatwerk te bieden met: 
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¶ Een brede geldstroom voor maatwerk en integrale ondersteuning: in plaats van aparte gelden voor Wmo 
2015, Jeugdhulp, Participatie, Bijzondere Bijstand, Schuldhulpverlening en armoedebestrijding. 

¶ Meer handelingsruimte voor het wijkteam en vermindering van de regeldruk. 

¶ Versterken competenties sociaal werkers. 

¶ Beschermingsbewind onder regie van de gemeente. 

¶ Betere aanpak van schulden door preventie, afspraken maken in situaties waar grote problemen dreigen 
en het instellen van ‘Teams foutherstel’. 
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7. Overzicht van relevante stakeholders 
 
H1. Armoede en gezondheid 
 
 
Rijksoverheid 
 
Ministeries: 

¶ Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS) 
 
 
Kennis/expertise 
 
Centraal Bureau voor de Statistiek (CBS) 

¶ CBS heeft als taak het publiceren van betrouwbare en samenhangende statistische informatie, die inspeelt 
op de behoefte van de samenleving. Naast de verantwoordelijkheid voor de nationale (officiële) 
statistieken is CBS ook belast met de productie van Europese (communautaire) statistieken. 

¶ Als zelfstandig bestuursorgaan (ZBO) voert CBS overheidstaken uit, maar valt het niet direct onder het 
gezag van een ministerie. De minister van Economische Zaken is politiek verantwoordelijk voor wetgeving, 
budget en de voorwaarden. De kosten van CBS worden betaald uit de rijksbegroting. 

 
Centraal Planbureau (CPB) 

¶ Het Centraal Planbureau (CPB) is een onderzoeksinstituut dat economische beleidsanalyses maakt. Dat 
doet het CPB op eigen initiatief, of op verzoek van de regering, het parlement, Kamerleden, vakbonden en 
werkgeversorganisaties. 

¶ Organisatorisch is het CPB onderdeel van het ministerie van Economische Zaken (EZ). De directeur wordt 
benoemd door de minister, in overleg met de andere leden van het kabinet. Inhoudelijk is het CPB echter 
volledig onafhankelijk. 

 
Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM) 

¶ Het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM) zet zich in voor een gezonde bevolking in een 
gezonde leefomgeving. Met een centrale rol in de infectieziektebestrijding en in landelijke preventie- en 
screeningsprogramma's. En via onafhankelijk (wetenschappelijk) onderzoek op het vlak van 
Volksgezondheid en Zorg, en Milieu en Veiligheid. Als 'trusted advisor' voor de samenleving.  

¶ De expertise van het RIVM betreft drie inhoudelijke domeinen: Infectieziekten en Vaccinologie, 
Volksgezondheid en Zorg, en Milieu en Veiligheid. De taken variëren van onderzoek, advies tot regie en 
uitvoering. 

¶ Het effectief bestrijden van infectieziekten, mensen gezond houden, goede zorg bieden, de veiligheid van 
consumenten bewaken en een gezonde leefomgeving bevorderen. Het RIVM verzamelt wereldwijd kennis 
over deze thema’s, past die toe en verspreidt de knowhow onder beleidsmedewerkers, wetenschappers, 
inspecteurs en voor veel onderwerpen ook onder het algemeen publiek. Elk jaar brengt het RIVM talloze 
rapporten en adviezen uit over volksgezondheid en gezondheidszorg, voeding, natuur en milieu en 
rampenbestrijding. 

 
Sociaal en Cultureel Planbureau (SCP) 

¶ Het Sociaal en Cultureel Planbureau (SCP) is een interdepartementaal, wetenschappelijk instituut, dat - 
gevraagd en ongevraagd -  sociaal-wetenschappelijk onderzoek verricht. 

¶ Het SCP rapporteert aan de regering, de Eerste en Tweede Kamer, de ministeries en maatschappelijke en 
overheidsorganisaties. 

¶ Het SCP valt formeel onder de verantwoordelijkheid van de minister van Volksgezondheid, Welzijn en 
Sport. 

 
 
  

https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-volksgezondheid-welzijn-en-sport
https://www.cbs.nl/nl-nl
https://www.cpb.nl/
http://www.rivm.nl/
https://www.scp.nl/
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Advies 
 
Sociaal-Economische Raad (SER) 

¶ De Sociaal-Economische Raad is een adviesorgaan van ondernemers, werknemers en onafhankelijke 
deskundigen (kroonleden). De SER wil een bijdrage leveren aan maatschappelijke consensus 
(overeenstemming) over nationale en internationale onderwerpen op sociaal-economisch terrein. 

¶ De SER adviseert aan regering en parlement over sociaal-economisch beleid 

¶ Daarnaast heeft de SER bestuurlijke taken voor het bedrijfsleven, onder meer op grond van de Wet op de 
ondernemingsraden 

¶ De SER is ingesteld op grond van de Wet op de Sociaal-Economische Raad, voorheen de Wet op de 
bedrijfsorganisatie geheten. 

 
 
  

http://www.ser.nl/
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H2. Beleid gericht op gezondheidsbevordering en -achterstanden 
 
Rijksoverheid 
 
Ministeries: 

¶ Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS) 

¶ Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties (BZK) 

¶ Onderwijs, Cultuur en Wetenschap (OCW) 
 
 
Lokale overheden 
 
Gemeenten: 

¶ Utrecht 

¶ Wijchen  

¶ Heerlen 

¶ Kerkrade 

¶ Maastricht 

¶ Nijmegen 
 
GIDS-gemeenten: 

¶ Alphen aan den Rijn 

¶ Kampen 

¶ Lelystad 

¶ Gennep  

¶ Nijmegen 
 
Vereniging Nederlandse Gemeenten (VNG) 

¶ De Vereniging van Nederlandse Gemeenten (VNG) is de koepelorganisatie van alle 338 gemeenten. 
 
Vereniging Sport en Gemeenten (VSG) 

¶ De Vereniging Sport en Gemeenten (VSG) is de vertegenwoordiger van de Nederlandse gemeenten op het 
gebied van sport. 

¶ In nauwe samenwerking met de VNG treedt VSG op landelijk niveau op als gesprekspartner namens 
gemeenten in contacten met ministeries, sportkoepels en onderzoek- en onderwijsinstellingen. 

 
Provincies: 

¶ Limburg  
 
 
Kennis/expertise 
 
Academische ziekenhuizen: 

¶ Radboudumc  
 
Centraal Planbureau (CPB) 

¶ Het Centraal Planbureau (CPB) is een onderzoeksinstituut dat economische beleidsanalyses maakt. Dat 
doet het CPB op eigen initiatief, of op verzoek van de regering, het parlement, Kamerleden, vakbonden en 
werkgeversorganisaties. 

¶ Organisatorisch is het CPB onderdeel van het ministerie van Economische Zaken (EZ). De directeur wordt 
benoemd door de minister, in overleg met de andere leden van het kabinet. Inhoudelijk is het CPB echter 
volledig onafhankelijk. 

 
  

https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-volksgezondheid-welzijn-en-sport
https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-binnenlandse-zaken-en-koninkrijksrelaties
https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-onderwijs-cultuur-en-wetenschap
https://www.utrecht.nl/
https://www.wijchen.nl/
https://www.heerlen.nl/
https://www.kerkrade.nl/
https://www.gemeentemaastricht.nl/
https://www.nijmegen.nl/
https://www.alphenaandenrijn.nl/
https://www.kampen.nl/index.php
https://www.lelystad.nl/Inwoner
http://www.gennep.nl/
https://www.nijmegen.nl/
https://vng.nl/
https://sportengemeenten.nl/
http://www.limburg.nl/
https://www.radboudumc.nl/patientenzorg
https://www.cpb.nl/
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Institute for Positive Health (iPH) 

¶ De Stichting Institute for Positive Health (iPH) is in maart 2015 opgericht en heeft de ANBI-status. Het 
instituut is dus een Algemeen Nut Beogende Instelling (ANBI). 

¶ De stichting heeft ten doel zich in te zetten voor de samenleving met als doel “de Positieve Gezondheid 
van de mens in algemene zin te ondersteunen, te versterken en te herstellen binnen zes dimensies: 
lichamelijk, psychisch, spiritueel, kwaliteit van leven, maatschappelijke participatie en dagelijks 
functioneren. Met deze doelstelling beoogt iPH het algemeen belang te dienen.” 

 
Machteld Huber 

¶ Machteld Huber is arts/onderzoeker en oprichter van het Institute for Positive Health. 

¶ Machteld Huber is van oorsprong huisarts. Tijdens eigen ervaring met ziekte, in het begin van haar 
loopbaan, ontdekte ze dat haar ervaring als patiënt veel verder strekte dan wat zij als arts ooit geleerd had. 
Zij deed de ervaring op dat zij haar herstel actief en positief kon beïnvloeden en om haar vermoedens te 
toetsen ging zij nadien met ernstig beschadigde mensen werken. Daarnaast besloot zij tevens onderzoeker 
te worden, op het Louis Bolk Instituut in Driebergen, met als doel ‘gezondheidsbevordering’ meer op de 
kaart te zetten. Ze ontwikkelde een nieuw, dynamisch concept van gezondheid, gebaseerd op veerkracht, 
functioneren en eigen regie en onderzocht vervolgens het draagvlak hiervoor in het domein van zorg, de 
preventie en in de samenleving. Daarbij vond zij een groot verschil in denken over ‘gezondheid’ tussen 
patiënten en o.a. hun behandelaren. De brede visie van patiënten, met zes dimensies van gezondheid, 
noemde ze ‘Positieve gezondheid’. In december 2014 promoveerde zij op haar werk in Maastricht. Voor 
haar werk aan ‘gezondheid’ ontving zij in 2012 een ZonMw Parel. 

¶ In 2015 ging Machteld Huber uit dienst bij het Louis Bolk Instituut en richtte zij het Institute for Positive 
Health op. 

¶ Mw. Huber is tevens freelance onderzoeker bij het Louis Bolk Instituut,lid van de Commissie Innovatie 
Zorgberoepen en Opleidingen en lid van de Wetenschappelijke Raad voor Integrale Duurzame Landbouw 
en Voeding (RIDLV) 

 
Kenniscentrum Sport (voormalig NISB) 

¶ Het Kenniscentrum Sport zet zich in voor de toepassing van praktische en wetenschappelijke kennis op het 
gebied van sport en bewegen. 

 
Lectoraat Verslaving van Hogeschool Windesheim  

¶ Het lectoraat Verslaving van de Christelijke Hogeschool Windesheim wil verslavingsproblematiek bij jong 
en oud aanpakken door onderzoek naar de interactie tussen de professional in zorg en preventie en 
risicogroepen. 

 
Louis Bolk Instituut 

¶ Het Louis Bolk Instituut is een onderzoeks- en adviesorganisatie in Driebergen die kennis ontwikkelt over 
duurzame landbouw, voeding en gezondheid. Deze drie schakels hangen in de visie van het instituut 
samen. 

¶ De focus ligt op natuur inclusieve landbouw en positieve gezondheid. 
 
Prof.dr. J.P. (Johan) Mackenbach  

¶ Prof.dr. J.P. (Johan) Mackenbach  is hoogleraar publieke gezondheid en is verbonden aan het University 
Medical Center Rotterdam. 

 
Pharos 

¶ Pharos is een expertisecentrum op het terrein van gezondheidsverschillen. 

¶ De expertise van Pharos richt zich op: 
o het duurzaam verbeteren van de kwaliteit, effectiviteit en toegankelijkheid van zorg en preventie aan 

laagopgeleiden, migranten en vluchtelingen.  
o het verminderen van gezondheidsverschillen die bestaan tussen diverse groepen mensen. 

¶ Daarnaast is Pharos het landelijke kenniscentrum op het gebied van preventie meisjesbesnijdenis. 

¶ Met een pledge heeft Pharos zich verbonden aan een aantal doelen van het Nationaal Programma 
Preventie. 

¶ Monica van Berkum is directeur van Pharos. 

https://ipositivehealth.com/
https://ipositivehealth.com/
https://ipositivehealth.com/over-ons/
https://www.kenniscentrumsport.nl/
https://www.windesheim.nl/onderzoek/onderzoeksthemas/gezondheid-en-welzijn/verslavingspreventie/
http://www.louisbolk.org/nl/home
https://survey.erasmusmc.nl/intern/pwp/?jpmackenbach
http://www.pharos.nl/nl/home
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Platform31 

¶ Platform31 is een kennis- en netwerkorganisatie die kijkt naar trends in stad en regio. 

¶ Platform31 werkt in opdracht en is de fusieorganisatie van KEI, Nicis, Nirov en SEV. 
 
Proscoop 

¶ Caransscoop en Progez vormen samen de regionale ondersteunings structuur (ROS) Proscoop. Zij zetten 
hun kennis en expertise in om in de regio's de zorg op de juiste plek te realiseren en de gezondheid van 
inwoners te bevorderen. 

¶ ROS'en ontvangen volgens Proscoopcxxxi financiering vanuit het beleid van het ministerie van VWS, in het 
bijzonder vanuit de NZa-beleidsregel Regionale ondersteuning eerstelijnszorg en kwaliteitsontwikkeling. 
Uit de informatie op de website van de NZa blijkt dat deze beleidsregel inmiddels is opgevolgd door de 
sinds 2016 van kracht zijnde beleidsregel Regionale ondersteuning eerstelijnszorg en 
kwaliteitsontwikkeling (BR/CU-7145). De beleidsregel heeft als doel een instrumentarium te bieden 
waarmee  de macro beschikbare premiemiddelen voor regionale ondersteuning van de eerstelijnszorg en 
kwaliteitsontwikkeling kunnen worden toegekend. Met de inzet van deze middelen wordt beoogd de 
eerstelijnszorg te versterken, onder andere door multidisciplinaire samenwerking binnen de totale 
eerstelijnszorg te stimuleren. Het gaat hierbij om multidisciplinaire samenwerking tussen huisartsen, 
verloskundigen, oefentherapeuten Cesar en Mensendieck, fysiotherapeuten, logopedisten, zorgaanbieders 
die Basis GGZ leveren, diëtisten en apothekers. Zorgverzekeraars dragen de modulebedragen af aan 
Zorgverzekeraars Nederland (ZN), die op haar beurt op basis van het aantal inwoners per regio een 
herverdeling van deze gelden maaktcxxxii. 

 
Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM) 

¶ Het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM) zet zich in voor een gezonde bevolking in een 
gezonde leefomgeving. Met een centrale rol in de infectieziektebestrijding en in landelijke preventie- en 
screeningsprogramma's. En via onafhankelijk (wetenschappelijk) onderzoek op het vlak van 
Volksgezondheid en Zorg, en Milieu en Veiligheid. Als 'trusted advisor' voor de samenleving.  

¶ De expertise van het RIVM betreft drie inhoudelijke domeinen: Infectieziekten en Vaccinologie, 
Volksgezondheid en Zorg, en Milieu en Veiligheid. De taken variëren van onderzoek, advies tot regie en 
uitvoering. 

¶ Het effectief bestrijden van infectieziekten, mensen gezond houden, goede zorg bieden, de veiligheid van 
consumenten bewaken en een gezonde leefomgeving bevorderen. Het RIVM verzamelt wereldwijd kennis 
over deze thema’s, past die toe en verspreidt de knowhow onder beleidsmedewerkers, wetenschappers, 
inspecteurs en voor veel onderwerpen ook onder het algemeen publiek. Elk jaar brengt het RIVM talloze 
rapporten en adviezen uit over volksgezondheid en gezondheidszorg, voeding, natuur en milieu en 
rampenbestrijding. 

 
Sociaal en Cultureel Planbureau (SCP) 

¶ Het Sociaal en Cultureel Planbureau (SCP) is een interdepartementaal, wetenschappelijk instituut, dat - 
gevraagd en ongevraagd -  sociaal-wetenschappelijk onderzoek verricht. 

¶ Het SCP rapporteert aan de regering, de Eerste en Tweede Kamer, de ministeries en maatschappelijke en 
overheidsorganisaties. 

¶ Het SCP valt formeel onder de verantwoordelijkheid van de minister van Volksgezondheid, Welzijn en 
Sport. 

 
Verwey Jonker instituut 

¶ Het Verwey-Jonker Instituut doet in opdracht onafhankelijk onderzoek naar maatschappelijke 
vraagstukken.  

¶ Belangrijke thema’s zijn: armoede, buurten, decentralisaties, diversiteit, jeugd, onderwijs, opvoeding, 
ouderen, participatie, seksueel en huiselijk geweld, sport, veiligheid, werk en inkomen, Wmo en zorg 

¶ Het instituut werkt in drie onderzoeksgroepen - Jeugd, opvoeding en onderwijs, Sociale vitaliteit en 
veiligheid en Maatschappelijke participatie - en voert daarnaast verschillende programma’s en 
methodieken uit. 

 

  

http://www.platform31.nl/
http://www.progez.nl/news/363/92/Een-nieuwe-naam-in-de-eerste-lijn-Proscoop.html
http://www.rivm.nl/
https://www.scp.nl/
http://www.verwey-jonker.nl/index
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ZonMw  

¶ ZonMw financiert gezondheidsonderzoek én stimuleert het gebruik van de ontwikkelde kennis – om 
daarmee de zorg en gezondheid te verbeteren. 

¶ ZonMw heeft als hoofdopdrachtgevers: 
o Het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS) 
o De Nederlandse Organisatie voor Wetenschappelijk Onderzoek (NWO) 

 
 
Gezondheidszorg 
 
Envida 

¶ Envida biedt diensten aan op het gebied van wonen, welzijn en zorg aan ouderen en chronisch zieken in 
Maastricht en het Heuvelland. 

 
GGD GHOR Nederland 

¶ GGD (Gemeentelijke of Gemeenschappelijke Gezondheidsdienst)en GHOR (Geneeskundige 
Hulpverleningsorganisatie in de Regio) Nederland zijn sinds 1 januari 2014 juridisch één vereniging. GGD 
GHOR Nederland is de koepelorganisatie van de in totaal 25 GGD'en en GHOR-bureaus. 

¶ De belangrijkste taak als landelijke vereniging bestaat uit het collectief behartigen van de belangen van 
haar leden - de directeuren publieke gezondheid en de regionale GGD'en en GHOR bureaus - richting 
politiek, (lokale) overheden, samenwerkingspartners, media en publiek. 

¶ Daarnaast draagt GGD GHOR Nederland bij aan oplossingen voor maatschappelijke vraagstukken als het 
gaat om jeugd, sociaal domein en veiligheid. Deze drie taakvelden staan dan ook centraal in de 
verenigingsagenda. Verder voert GGD GHOR Nederland projecten uit, die centraal moeten worden 
uitgevoerd en die randvoorwaarden en producten opleveren waarmee de GGD’en en GHOR-bureaus hun 
werkzaamheden kunnen verrichten. 

 
Aantal afzonderlijke GGD’en: 

¶ GGD IJsselland 

¶ GGD West-Brabant 

¶ GGD Amsterdam 

¶ GGD Kennemerland  

¶ GGD Gooi en Vechtstreek 

¶ GGD Noord-Limburg 

¶ GGD Zuid-Limburg 

¶ GGD Gelderland-Zuid  
 
Huis voor de Zorg 

¶ Het Huis voor de Zorg is een onafhankelijke organisatie die zich inzet met en voor alle Limburgers (in een 
kwetsbare positie) om samen het verschil te maken als het gaat om gezondheid, participatie en vitaliteit. 

¶ In het Huis voor de Zorg hebben negen Limburgse koepel-en doelgroeporganisaties van zorgvragers hun 
krachten gebundeld: 
1. Federatie van Gehandicaptenorganisaties in Limburg (FGL) is de Limburgse Provinciale 

koepelorganisatie van en voor mensen met een lichamelijke of zintuiglijke beperking en/ of chronische 
ziekte. 

2. Provinciaal Platform GGz en OGGz Zorgvragers Limburg 
3. LOC Zeggenschap in zorg, afdeling Limburg 
4. ANBO, Gewest Limburg 
5. PCOB (inmiddels samengegaan met KBO), Gewest Limburg 
6. KBO Limburg 
7. PAZ, Platform Allochtone Zorgvragers in Limburg 
8. Platform Mantelzorg Limburg (PML) 
9. SOL, Samenwerkingsverband van Oudergroeperingen van mensen met een verstandelijke handicap in 

Limburg 
 

  

https://www.zonmw.nl/nl/
https://www.envida.nl/home
http://www.ggdghor.nl/
https://www.ggdijsselland.nl/
https://www.ggdwestbrabant.nl/
http://www.ggd.amsterdam.nl/
http://www.ggdkennemerland.nl/
https://www.regiogv.nl/inwoners/ggd
https://www.ggdlimburgnoord.nl/
https://www.ggdzl.nl/
https://ggdgelderlandzuid.nl/
https://www.huisvoordezorg.nl/
http://www.fgl-limburg.nl/
http://www.ggz-zorgvragers.nl/
http://loc.nl/
https://www.anbo.nl/
https://www.pcob.nl/
http://www.kbolimburg.nl/
https://www.platformmantelzorglimburg.nl/
http://www.sollimburg.nl/
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Kans voor de Veenkoloniën  

¶ Kans voor de Veenkoloniën is een programma dat in acht jaar tijd bestaande gezondheidsverschillen 
tussen de Veenkoloniën-regio en de rest van het land wil doen verminderen. 

¶ Bij Kans voor de Veenkoloniën zijn de volgende gemeenten betrokken: 
o Groningen: Bellingwedde, Hoogezand-Sappemeer, Menterwolde, Pekela, Oldambt, Stadskanaal, 

Veendam en Vlagtwedde 
o Drenthe: Aa en Hunze, Borger-Odoorn, Coevorden, Emmen en Hoogeveen 

¶ Een stuurgroep houdt toezicht op de uitvoering van het programma. In de stuurgroep zijn 
vertegenwoordigd: twee Groningse gemeenten en twee Drentse gemeenten (van de in totaal 13 
betrokken gemeenten), een vertegenwoordiger van de twee grootste zorgverzekeraars in het gebied 
(Achmea en Menzis) en een inwoner die als boegbeeld van de regio optreedt. 

¶ Verder is er een programmabureau dat in opdracht van de stuurgroep werkt. 
 
Levanto 

¶ De LEVANTOgroep bestaat uit de werkmaatschappijen RIMO, RIBW H&M, Opvangcentrum Impuls, Horizon 
en Blijf van mijn Lijf Parkstad. 

¶ Samen bieden zij ondersteuning op gebied van geestelijke gezondheidszorg en maatschappelijke opvang in 
Zuid- en Midden-Limburg. Dat kan in de vorm van tijdelijke (crisis)opvang, begeleid wonen, ondersteuning 
thuis, cursussen en trainingen en/of begeleiding op gebied van werk en dagbesteding. 

 
Netwerk Positieve Gezondheid Noordelijke Maasvallei 

¶ Het netwerk Positieve Gezondheid bestaat uit 24 deelnemers van verschillende organisaties die werkzaam 
zijn in de regio Noordelijke Maasvallei. Het betreft organisaties van de nulde tot de derde lijn. Dat wil 
zeggen gemeenten, GGD’en, een ROS, een welzijnsorganisatie, maar ook een huisartsengroep, 
fysiotherapeuten, de psychologen, het ziekenhuis, de thuiszorg, de GGZ en de zorgcentra zijn 
vertegenwoordigd. De burgers worden vertegenwoordigd door de voorzitter van een cliëntenraad en 
Zorgbelang Brabant. Daarnaast zijn zowel de gemeenten als beide grote zorgverzekeraars betrokken. 

¶ Zij zijn de financiers, maar vooral ook betrokken bij de inhoud. Ook Hogeschool Arnhem Nijmegen draagt 
een steentje bij aan het netwerk. 

 
Proeftuinen: 

¶ Blauwe zorg, Maastricht Heuvelland  

¶ Friesland Voorop, Friesland  

¶ GoedLeven, Zeeuws Vlaanderen  

¶ MijnZorg, Parkstad  

¶ Gezonde zorg, Gezonde regio, Z-Holland Noord  

¶ PELGRIM, Arnhem  

¶ Samen Sterker in Zorg (SSiZ), Alkmaar  

¶ Slimmer met Zorg (SmZ), Eindhoven  

¶ Vitaal Vechtdal, Hardenberg 
 
Radar 

¶ Radar ondersteunt mensen met een (verstandelijke) beperking in Zuid-Limburg. 
 
Regionetwerk Zuid-Limburg 

¶ Sinds mei 2016 is Zuid-Limburg aangesloten als regionetwerk bij Alles is gezondheid…  

¶ De gemeente Maastricht, GGD Zuid-Limburg, de provincie, werkgevers (Mobility Talent Center), 
zorgvragers (Huis voor de zorg) zorgverzekeraar VGZ, Movare (De gezonde basisschool van de toekomst), 
Alliantie Sante en ZIO—blauwe zorg werken in dit nieuwe regionetwerk samen aan het verbeteren van de 
kwaliteit van leven van de inwoners in Zuid-Limburg. 

 
Trajekt 

¶ Trajekt is een welzijnsonderneming voor Maastricht en het Heuvelland. 

¶ Met ruim 900 vrijwilligers is Trajekt de grootste vrijwilligersorganisatie in de regio. 
 

  

http://www.kvdvk.nl/
https://www.levantogroep.nl/
http://www.netwerkpositievegezondheid.nl/wie-we-zijn/
http://www.kennispleinchronischezorg.nl/eerstelijn/proeftuinen-populatiemanagement-blauwe-zorg-maastricht-heuvelland
http://www.kennispleinchronischezorg.nl/eerstelijn/proeftuinen-populatiemanagement-friesland-voorop
http://www.kennispleinchronischezorg.nl/eerstelijn/proeftuinen-populatiemanagement-goedleven-zeeuws-vlaanderen
http://www.kennispleinchronischezorg.nl/eerstelijn/proeftuinen-populatiemanagement-mijn-zorg-parkstad
http://www.kennispleinchronischezorg.nl/eerstelijn/proeftuinen-populatiemanagement-populatiegebonden-zorg-financiering-rijnland-leiden
http://www.kennispleinchronischezorg.nl/eerstelijn/proeftuinen-populatiemanagement-pelgrim-arnhem
http://www.kennispleinchronischezorg.nl/eerstelijn/proeftuinen-populatiemanagement-samen-sterker-in-zorg-alkmaar
http://www.kennispleinchronischezorg.nl/eerstelijn/proeftuinen-populatiemanagement-slimmer-met-zorg-eindhoven
http://www.kennispleinchronischezorg.nl/eerstelijn/proeftuinen-populatiemanagement-vitaal-vechtdal-hardenberg
https://www.radar.org/home
http://www.allesisgezondheid.nl/nieuws/zuid-limburg-nieuw-regionetwerk-bij-alles-gezondheid%E2%80%A6
https://www.trajekt.nl/
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Vitaal Vechtdal 

¶ In Vitaal Vechtdal werken organisaties en instellingen uit de gemeenten Coevorden, Hardenberg, Ommen, 
Dalfsen en Twenterand samen om inwoners te stimuleren en ondersteunen om gezonde keuzes te maken 
en te helpen bij het functioneren en participeren in het dagelijkse leven. 

 
ZIO 

¶ ZIO (Zorg in Ontwikkeling) – voorheen stichting RHZ Heuvelland – is een eerstelijns zorgorganisatie in 
Maastricht en omgeving (Heuvelland). ZIO ondersteunt de eerstelijns zorgaanbieder (bijv. de huisarts, 
praktijkondersteuner, fysiotherapeut en diëtist) in zijn of haar praktijk. 

¶ Bij ZIO zijn aangesloten: 

¶ de huisartsen uit Maastricht en Heuvelland verenigd in de vereniging RHZ 

¶ de fysiotherapeuten uit Maastricht en Heuvelland die zijn aangesloten bij stichting Fy’net. 

¶ de diëtisten uit Maastricht en Heuvelland die zijn aangesloten bij Dienet. 
 
Zorgverzekeraars  

¶ Zorgverzekeraars Nederland (ZN) is de belangenorganisatie van de zorgverzekeraars in Nederland. 

¶ Alle zorgverzekeraars in Nederland zijn lid van ZN. Op dit moment zijn dat negen zorgverzekeraars: ASR, 
CZ, Eno, DSW, ONVZ, Menzis, VGZ, Zilveren Kruis en Zorg en Zekerheid. Daarnaast is OOM Verzekeringen 
buitengewoon lid. 

 
Zwolle Gezonde Stad  

¶ Het doel van Zwolle Gezonde Stad is een gezonde leefstijl aantrekkelijk en gemakkelijk te maken voor alle 
Zwollenaren. 

¶ Aan Zwolle Gezonde Stad werken samen: Abbott, Albert Heijn, deltaWonen, Deltion College, Gemeente 
Zwolle, GGD IJsselland, Hogeschool Windesheim, Icare, Landestede Groep, Medrie, Novon, PEC Zwolle, 
Rabobank, Scania, SportService Zwolle, Stichting WIJZ, Woonzorginstelling Driezorg, Woonzorginstelling 
IJsselheem, Woonzorginstelling Zonnehuis en ZwolleDoet!. 

 
 
Internationaal 
 
World Health Organization (WHO)  

¶ De World Health Organization (WHO) is een organisatie van de Verenigde Naties gevestigd in Genève met 
als doel wereldwijde aspecten van de gezondheidszorg in kaart te brengen, activiteiten op het gebied van 
de gezondheidszorg te coördineren en de gezondheid van de wereldbevolking te bevorderen 

 
 
Werkgevers-/ondernemersorganisaties 
 
MKB-Nederland 

¶ MKB-Nederland is een ondernemersorganisatie voor het midden- en kleinbedrijf (MKB) met ruim 170.000 
leden. 

 
VNO-NCW 

¶ VNO-NCW is een ondernemingsorganisatie waarbij 155 brancheorganisaties en ongeveer 500 
ondernemingsleden zijn aangesloten. 

 
 
Overige stakeholders 

 
NOC*NSF 

¶ NOC*NSF is de federatie van sportbonden. 

¶ Het is de ambitie van NOC*NSF om samen met de sportbonden de sportparticipatie in Nederland te 
vergroten naar 75% en Nederland in de top 10 van topsportlanden in de wereld te brengen. 

 
  

https://www.vitaalvechtdal.nl/
http://www.zio.nl/
https://zn.nl/
https://www.cz.nl/
https://www.zwolle.nl/zwollegezondestad
http://www.who.int/en/
https://www.mkb.nl/over-mkb-nederland
https://www.vno-ncw.nl/over-vno-ncw
https://www.nocnsf.nl/home
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H3. Overheidsbeleid gericht op armoedebestrijding 
 
Rijksoverheid 
 
Ministeries: 

¶ Sociale Zaken en Werkgelegenheid (SZW) 

¶ Economische Zaken (EZ) 

¶ Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties (BZK) 

¶ Financiën 
 
 
Lokale overheden 
 
Gemeenten: 

¶ Den Haag  

¶ Leiden  
 
Vereniging Nederlandse Gemeenten (VNG) 

¶ De Vereniging van Nederlandse Gemeenten (VNG) is de koepelorganisatie van alle 338 gemeenten. 
 
 
Gezondheidszorg 
 
Zorgverzekeraars: 

¶ CZ  
 
 
Sociaal domein/schuldhulp 
 
Aedes 

¶ Aedes is de vereniging van woningcorporaties in Nederland. 

¶ Woningcorporaties beheren 2,4 miljoen huurwoningen, waarin 4 miljoen mensen wonen. Die huizen zijn 
samen ongeveer een derde van de Nederlandse woningvoorraad. 

¶ Woningcorporaties zijn private ondernemingen die zonder winstdoelstelling binnen wettelijke kaders 
werken aan een maatschappelijke opdracht. 

¶ 299 woningcorporaties zijn lid van Aedes, dat zijn vrijwel alle woningcorporaties in Nederland. Aedes 
behartigt hun belangen, ondersteunt haar leden bij het uitvoeren van hun taken en biedt hen een platform 
voor kennisuitwisseling en ontmoeting. 

 
Divosa 

¶ Divosa is de vereniging van leidinggevenden in het sociaal domein. 
 
Humanitas  

¶ De vereniging Humanitas is een landelijke vrijwilligersorganisatie.  

¶ De 24.000 vrijwilligers helpen jaarlijks zo’n 65.000 mensen om op eigen kracht iets aan hun situatie te 
veranderen. 

¶ De hulp bestaat uit meer dan 700 activiteiten. Deze vallen onder de 6 thema's eenzaamheid, opgroeien, 
opvoeden, detentie, thuisadministratie en verlies. 

 
Leger des Heils 

¶ Het Leger des Heils is een internationale beweging en hulpverleningsorganisatie en behoort volgens zijn 
eigen website tot de universele christelijke kerk. 

 

  

https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-sociale-zaken-en-werkgelegenheid
https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-economische-zaken
https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-binnenlandse-zaken-en-koninkrijksrelaties
https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-financien
https://www.denhaag.nl/nl.htm
https://www.leiden.nl/gemeente
https://vng.nl/
https://www.cz.nl/
https://www.aedes.nl/
https://www.divosa.nl/
https://www.humanitas.nl/
https://www.legerdesheils.nl/Home
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NVVK 

¶ De NVVK is de branchevereniging voor schuldhulpverlening en sociaal bankieren 

¶ De NVVK heeft bijna 100 leden. Deze leden zijn publieke instellingen én private ondernemingen, die 
diensten aanbieden in gemeenten. 

 
SchuldHulpMaatje 

¶ SchuldHulpMaatje is een initiatief van de kerken in Nederland. De vrijwilligers bieden hulp aan mensen die 
te maken hebben met (dreigende) schulden. 

¶ Elke SchuldHulpMaatje locatie werkt volgens een door SchuldHulpMaatje Nederland ontwikkelde aanpak. 

¶ Samenwerking van minimaal drie lokale kerken en/of organisaties is de basis van de werkwijze van 
SchuldHulpMaatje. 

 
Sociaal Hospitaal  

¶ Sociaal Hospitaal is een initiatief van het Instituut voor Publieke Waarden. Het hele team van het Instituut 
voor Publieke Waarden werkt in het Sociaal Hospitaal. 

¶ Het Sociaal Hospitaal probeert situaties te doorbreken waarin mensen van het kastje naar de muur worden 
gestuurd of niet weten hoe ze hun problemen moeten aanpakken, en daardoor verder in de problemen 
komen. 

 
Sociaal Werk Nederland 

¶ Sociaal Werk Nederland is de brancheorganisatie voor sociaal werk. 

¶ De ruim 600 leden van Sociaal Werk Nederland zijn actief in het brede sociaal domein. Ze werken 
voornamelijk in de nulde en eerste lijn, met de vragen en mogelijkheden van burgers als uitgangspunt. 

¶ De leden zijn heel divers: van brede ‘allesbieders’ tot organisaties die zich toespitsen op bijvoorbeeld 
hulpverlening, ouderenwerk of voorschoolse voorzieningen. Sommige werken voor één gemeente, andere 
bedienen er meerdere. Ze variëren dan ook sterk in grootte: naar loonsom van minder dan een half 
miljoen tot meer dan 50 miljoen. En naar personeel: van minder dan 5 fte tot meer dan 500. 

 
Voedselbanken Nederland  

¶ De Vereniging van Nederlandse Voedselbanken (Voedselbanken Nederland) is de landelijke 
koepelorganisatie waarbij thans 166 voedselbanken en acht distributiecentra aangesloten zijn. 

¶ Voedselbanken Nederland heeft als doel de lokale voedselbanken te ondersteunen bij hun kerntaken. 

¶ De voedselbanken verstrekken verkregen voedsel gratis aan de armste mensen in Nederland en doen dat 
uitsluitend met vrijwilligers. 

¶ De landelijke organisatie voert geen operationele activiteiten uit en heeft dus geen eigen klanten en/of 
uitgiftepunten. Ook bij de landelijke vereniging werken uitsluitend vrijwilligers. 

 
 
Cliënten 
 
Landelijke Cliëntenraad (LCR) 

¶ De Landelijke Cliëntenraad (LCR) is een overlegorgaan voor landelijke cliëntenorganisaties en 
cliëntenraden. 

¶ Deze organisaties en cliëntenraden treden bij beleidsontwikkeling op namens pensioen- en 
uitkeringsgerechtigden, mensen met een handicap of chronische ziekte. 

 
 
  

https://www.nvvk.eu/
https://schuldhulpmaatje.nl/
http://www.sociaalhospitaal.nl/
http://publiekewaarden.nl/
https://www.sociaalwerknederland.nl/
http://voedselbankennederland.nl/
http://www.landelijkeclientenraad.nl/Home


 

51 
 

Overige stakeholders 
 
Alliantie Verduurzaming Voedsel 

¶ Vanaf 2013 werken boeren en tuinders, fabrikanten, supermarkten, catering en horeca onder de naam 
Alliantie Verduurzaming Voedsel met elkaar verder om de voedselketen te verduurzamen. Het centraal 
Bureau Levensmiddelenhandel (CBL) geeft daarmee samen met FNLI, KHN, LTO en Veneca een doorstart 
aan het Platform Verduurzaming Voedsel, dat in 2009 met steun van de overheid van start ging en na 2012 
ophield te bestaan. 

¶ De Alliantie Verduurzaming Voedsel streeft er naar de minimumeisen voor de voedselproductie verder te 
verhogen voor het welzijn van mens, dier en milieu. 

 
Incassobureaus 

¶ De Nederlandse Vereniging van gecertificeerde Incasso- ondernemingen (NVI) is de brancheorganisatie van 
en voor incassobureaus. 

¶ De leden van de NVI staan voor Maatschappelijk Verantwoorde Incasso. Zij zijn allemaal Incasso Keurmerk-
gecertificeerd en worden gecontroleerd door het onafhankelijke Keurmerkinstituut te Zoetermeer. 

 
Gerechtsdeurwaarders  

¶ De Koninklijke Beroepsorganisatie van Gerechtsdeurwaarders (KBvG) is de publiekrechtelijke 
beroepsorganisatie van gerechtsdeurwaarders. 

¶ De Koninklijke Beroepsorganisatie van Gerechtsdeurwaarders is een openbaar lichaam in de zin van artikel 
134 van de Grondwet. Alle in Nederland gevestigde gerechtsdeurwaarders, waarnemend 
gerechtsdeurwaarders en toegevoegd gerechtsdeurwaarders, kandidaat-gerechtsdeurwaarders en 
degenen die zijn toegevoegd in het kader van de stageverplichting bij de in artikel 25, eerste lid bedoelde 
opleiding, zijn leden van de KBvG. 

¶ De KBvG heeft tot taak de bevordering van een goede beroepsuitoefening door de leden en van hun 
vakbekwaamheid. De KBvG stelt bijvoorbeeld verordeningen op waarin wordt bepaald hoe de 
gerechtsdeurwaarders hun beroep uit moeten oefenen of waarin wordt bepaald aan welke kwaliteitseisen 
hun onderneming moet voldoen. 

 
Kansfonds 

¶ Kansfonds steunt initiatieven die kwetsbare mensen helpen om hun situatie te doorbreken en die zijn 
opgezet door betrokken mensen die iets willen doen voor de ander. 

¶ Het gaat om ruim 500 initiaven per jaar, die Kansfonds versterkt met geld dat is verkregen via giften. 

¶ De strategie is om veelbelovende sociale initiatieven te vinden en verder te brengen. Het gaat dan 
specifiek om projecten die de kwetsbaarsten krachtiger maken door de hulpbronnen in henzelf en hun 
omgeving te versterken.  

¶ Ook zet Kansfonds ‘versnellers’ in om urgente maatschappelijke problemen in de samenleving meer 
programmatisch op te pakken. Op dit moment zijn er twee versnellers: 
1. opgroeien in armoede 
2. zwerfjongeren. 

 
  

http://www.cbl.nl/activiteiten/duurzaamheid/alliantie-verduurzaming-voedsel/
http://www.nvio.nl/
https://www.kbvg.nl/
https://www.kansfonds.nl/over/
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Delta Lloyd Foundation 

¶ Delta Lloyd Foundation is in 2008 opgericht om financiële zelfredzaamheid in Nederland te bevorderen. Op 
dit moment is het belangrijkste programma het programma Van schulden naar kansen. De ambitie is om 
de komende jaren 11.625 huishoudens die in armoede leven, veroorzaakt door schulden, meer financieel 
zelfredzaam te maken. 

¶ Delta Lloyd Foundation organiseert zoveel mogelijk aanbod van relevante projecten in wijken om mensen 
te helpen financieel zelfredzaam te worden. Uitgangspunt is een model van financiële zelfredzaamheid, 
dat speciaal voor het programma Van schulden naar kansen is ontwikkeld. 

¶ In het model staan vier elementen centraal die in meer of mindere mate aanwezig moeten zijn in een 
huishouden, om te kunnen spreken van financiële zelfredzaamheid: 
1. Orde en overzicht houden in de administratie  
2. Basale kennis en begrip van financiële zaken 
3. Inkomen genereren 
4. Uitgaven beheersen (economisch keuzegedrag) 

¶ Om deze vier elementen van financiële zelfredzaamheid bij huishoudens te bereiken, sluit de Delta Lloyd 
Foundation aan bij de lokale infrastructuur (maatschappelijke organisaties, projecten, bedrijven en 
vrijwilligers in de wijken). De Foundation is actief in 12 wijken waar veel mensen wonen die worstelen met 
betalingsachterstanden en probleemschulden in de steden Amsterdam, Arnhem, Rotterdam en Zwolle. 

 
Porticus 

¶ Porticus is een internationale organisatie die de filantropische programma’s ontwikkelt en beheert van 
charitatieve instellingen die zijn opgericht door ondernemers uit de familie Brenninkmeijer. 

¶ Porticus Nederland werkt samen met mensen en organisaties die zich inzetten voor de Nederlandse 
samenleving. Porticus wil hen in staat stellen om op lokaal niveau duurzaam hulp te bieden aan degenen 
die dat nodig hebben. Deze partners zijn actief op het gebied van onderwijs, samenleving en geloof.  

¶ Porticus is actief op de volgende terreinen: 
1. Onderwijs: 

o Porticus Nederland werkt samen met organisaties die zich richten op onderwijsondersteuning van 
de meest kwetsbare kinderen in de samenleving. Hierbij gaat het niet alleen om cognitieve 
vaardigheden zoals rekenen en taal maar vooral ook om de ontwikkeling van kernwaarden en 
levensvaardigheden. Porticus wil kwetsbare kinderen die, door omstandigheden, moeite hebben 
met leren de kans geven om tot volledige ontplooiing te komen zodat ze volwaardig mee kunnen 
doen in de maatschappij. Porticus is vooral geïnteresseerd in initiatieven op het gebied van: 
a. Initiatieven die het kind helpen zich niet alleen op cognitief vlak maar ook op sociaal en 

spiritueel vlak te ontwikkelen (holistisch vormend onderwijs) 
b. Het creëren van meer maatschappelijk bewustzijn van het belang van holistisch vormend 

onderwijs. 
2. Samenleving (o.a. initiatieven rond migranten, vluchtelingen en mensenhandel) 
3. Geloof (‘spirituele verdieping’) 

¶ Porticus neemt geen nieuwe aanvragen voor projecten in de zorg meer in behandeling. 
 
 
 
 
  

http://www.deltalloydfoundation.nl/
https://nl.porticus.com/nl/home
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H4. Bestrijding kinderarmoede 
 
Rijksoverheid 
 
Ministeries: 

¶ Sociale Zaken en Werkgelegenheid (SZW) 

¶ Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS) 
 
 
Lokale overheden 
 
Gemeenten: 

¶ Den Haag 

¶ Leiden 

¶ Groningen 

¶ Breda 

¶ Deventer 
 
Vereniging Nederlandse Gemeenten (VNG) 

¶ De Vereniging van Nederlandse Gemeenten (VNG) is de koepelorganisatie van alle 338 gemeenten. 
 
Vereniging Sport en Gemeenten (VSG) 

¶ De Vereniging Sport en Gemeenten (VSG) is de vertegenwoordiger van de Nederlandse gemeenten op het 
gebied van sport. 

¶ In nauwe samenwerking met de VNG treedt VSG op landelijk niveau op als gesprekspartner namens 
gemeenten in contacten met ministeries, sportkoepels en onderzoek- en onderwijsinstellingen. 

 
 
Kennis/expertise 
 
ZonMw  

¶ ZonMw financiert gezondheidsonderzoek én stimuleert het gebruik van de ontwikkelde kennis – om 
daarmee de zorg en gezondheid te verbeteren. 

¶ ZonMw heeft als hoofdopdrachtgevers: 
o Het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS) 
o De Nederlandse Organisatie voor Wetenschappelijk Onderzoek (NWO) 

 
 
Advies 
 
Sociaal-Economische Raad (SER) 

¶ De Sociaal-Economische Raad is een adviesorgaan van ondernemers, werknemers en onafhankelijke 
deskundigen (kroonleden). De SER wil een bijdrage leveren aan maatschappelijke consensus 
(overeenstemming) over nationale en internationale onderwerpen op sociaal-economisch terrein. 

¶ De SER adviseert aan regering en parlement over sociaal-economisch beleid 

¶ Daarnaast heeft de SER bestuurlijke taken voor het bedrijfsleven, onder meer op grond van de Wet op de 
ondernemingsraden 

¶ De SER is ingesteld op grond van de Wet op de Sociaal-Economische Raad, voorheen de Wet op de 
bedrijfsorganisatie geheten. 

 
 
  

https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-sociale-zaken-en-werkgelegenheid
https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-volksgezondheid-welzijn-en-sport
https://www.denhaag.nl/nl.htm
https://gemeente.leiden.nl/gemeente/
https://gemeente.groningen.nl/
https://www.breda.nl/
https://www.deventer.nl/
https://vng.nl/
https://sportengemeenten.nl/
https://www.zonmw.nl/nl/
http://www.ser.nl/
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Sociaal domein/schuldhulp 
 
Centra voor Jeugd en Gezin 

¶ Sinds 1 januari 2015 zijn gemeenten verantwoordelijk voor hulp bij het opvoeden. 

¶ Sommige organiseren dat via het Centrum voor Jeugd en Gezin (CJG). Andere gemeenten hebben sociale 
(wijk)teams, jeugdteams of websites met complete zorg- en opvoedinformatie. 

 
Jeugdsportfonds en Jeugdcultuurfonds 

¶ Het Jeugdsportfonds en het Jeugdcultuurfonds vallen beide onder de Stichting Jeugdsportfonds en 
Jeugdcultuurfonds Nederland. De meeste intermediairs doen aanvragen voor zowel het Jeugdsportfonds 
als het Jeugdcultuurfonds. De stichting wil dat ook kinderen uit gezinnen waar weinig geld is lessen op 
kunst en cultuurgebied kunnen volgen en kunnen sporten. 

¶ Het Jeugdsportfonds geeft sportkansen aan kinderen en jongeren uit gezinnen waar onvoldoende geld is 
om lid te worden van een sportvereniging. Voor die kinderen betaalt het Jeugdsportfonds de contributie 
en in bepaalde gevallen de sportattributen. 

¶ Het Jeugdcultuurfonds maakt het mogelijk dat kinderen tussen de 4 en 18 jaar uit financieel minder 
draagkrachtige gezinnen toch kunnen meedoen. Er kan een aanvraag gedaan worden voor een bijdrage 
waarbij de richtlijn € 450 per kind, per cursusjaar is. Dit bedrag kan afwijken omdat gemeenten soms eigen 
spelregels hanteren. 

¶ De Stichting Jeugdsportfonds en Jeugdcultuurfonds Nederland is een publiek/privaat fonds. De basis wordt 
gelegd door gemeentelijke middelen uit het armoedebeleid aangevuld met middelen van private fondsen, 
sponsors en donateurs. 

¶ Stichting Jeugdsportfonds en Jeugdcultuurfonds Nederland is een klein professioneel bureau gevestigd in 
Amsterdam. De stichting bouwt een netwerk op van stedelijke en provinciale fondsen en ondersteunt en 
faciliteert deze lokale fondsen, werkt aan fondsenwerving, politieke lobby, marketing & communicatie en 
verzorgt de financiële administratie en rapportages. 

 
Laurentien van Oranje 

¶ Laurentien van Oranje richtte in 2004 Stichting Lezen & Schrijven op, die in Nederland en daarbuiten actief 
is om laaggeletterdheid terug te dringen. Zij is UNESCO Speciaal Gezant voor Geletterdheid en was 
voorzitter van de EU High Level Group of experts on Literacy, die in 2012 haar rapport uitbracht. 

¶ Haar eerste kinderboek, Mr Finney en de wereld op zijn kop, kwam in 2009 uit en is inmiddels in meerdere 
talen vertaald. Vanuit deze gedachte richtte zij in 2009 de Missing Chapter Foundation (MCF) op. 

 
Missing Chapter Foundation (MCF) 

¶ De Missing Chapter Foundation (MCF) wil dat het de normaalste zaak van de wereld wordt dat organisaties 
met kinderen praten over relevante vraagstukken. 

¶ MCF brengt de dialoog tussen organisaties en kinderen tot stand. Nooit vrijblijvend, met kinderen als 
volwaardige gesprekspartners en gericht op concrete resultaten en oplossingen. 

¶ Onder de vlag van de Raad van Kinderen koppelt de MCF organisaties en scholen aan elkaar en begeleidt 
de MCF individuele trajecten. Raden van Kinderen gaan aan de slag met strategische dilemma's van 
organisaties. Zij adviseren besluitvormers over mogelijke oplossingen. 

 
Nationaal Fonds Kinderhulp  

¶ Het Nationaal Fonds Kinderhulp biedt financiële ondersteuning aan kinderen én jongeren in armoede van 0 
tot 21 jaar, voornamelijk op de volgende gebieden: 
o Ontwikkeling (opleiding, cursus, sport, zwemles, eenvoudige laptop of ander schoolmateriaal, muziek, 

speel- en spelmateriaal ) 
o Ontspanning (dagje uit, Sinterklaas, weekje kamperen, broertje(s)-zusje(s) ofwel ‘Brusjesdagen’, 

pleeggezindagen) 
o Basale zaken (fiets, kamerinrichting, kleding) 
o Bijzondere zaken (naamsverandering, medicijnen, therapie) 

¶ Kinderhulp helpt ongeveer 100.000 kinderen per jaar 
 

  

https://www.regelhulp.nl/bladeren/_/artikel/centrum-voor-jeugd-en-gezin-cjg/
https://www.jeugdsportfonds.nl/
https://www.jeugdcultuurfonds.nl/
http://www.missingchapter.org/wie-zijn-we/team/
http://www.missingchapter.org/
https://kinderhulp.nl/
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Stichting Jarige Job 

¶ Stichting Jarige Job wil de kloof tussen arme en rijke kinderen zo veel mogelijk dichten en maakt 
verjaardagen mogelijk voor kinderen van 4 tot en met 12 jaar. Kinderen die hun verjaardag eigenlijk niet 
kunnen vieren omdat daar geen geld voor is. 

¶ Jarige Job trakteert kinderen uit de armste gezinnen in de samenleving op een verjaardag. Jarige Job geeft 
geen geld maar een complete verjaardagsbox aan de ouders zodat zij van de verjaardag van hun kind een 
echte feestdag kunnen maken. 

¶ Jarige Job werkt samen met de Voedselbank. Van de gezinnen die daar geregistreerd staan, is het duidelijk 
dat ze in financiële nood verkeren. Via de Voedselbank worden de anonieme boxen verspreid onder de 
ouders. Tevens werkt Stichting Jarige Job samen met andere maatschappelijke organisaties en instellingen 
die zich richten op de allerarmsten in Nederland. Zoals Jeugdsportfonds, Jeugdcultuurfonds, St. Leergeld 
en Het Vergeten Kind. 

 
Vereniging van Stichtingen Leergeld in Nederland (Leergeld Nederland) 

¶ Leergeld richt zich op het voorkomen van sociale uitsluiting van kinderen uit gezinnen met minimale 
financiële middelen, door deze kinderen weer mee te laten doen aan binnen- en buitenschoolse 
activiteiten. Leergeld biedt kansen aan kinderen in de leeftijd van 4 tot 18 jaar om te kunnen deelnemen 
aan binnen- en buitenschoolse activiteiten. 

¶ Het kan hierbij gaan om activiteiten voor kinderen op het gebied van onderwijs, sport, cultuur of welzijn, 
zoals meedoen aan schoolreisjes, muziekles of lid worden van een sport- of scoutingvereniging. Leergeld 
biedt deze kinderen daarmee een springplank, waardoor zij opbloeien, kennis en vaardigheden 
ontwikkelen en eigenwaarde krijgen. 

¶ Leergeld is een vrijwilligersorganisatie, die haar hulpverlening lokaal heeft georganiseerd via autonome 
stichtingen. 

¶ Inmiddels zijn in Nederland voor de directe ondersteuning van kinderen 97 lokale Leergeld stichtingen 
actief in 257 gemeenten. Het lokale bestuur leidt de Leergeld stichting en zorgt voor lokale fondsenwerving 
en PR. Een coördinator leidt de dagelijkse operatie en de werkzaamheden van de intermediairs. De 
intermediairs bezoeken de gezinnen, kennen de bestaande/ voorliggende voorzieningen en begeleiden de 
gezinnen bij de hulpvraag. 

¶ De lokale Leergeld stichtingen zijn verenigd in de Vereniging van Stichtingen Leergeld in Nederland 
(Leergeld Nederland). Leergeld Nederland heeft in Den Bosch een klein landelijk bureau. 

 
  

http://www.stichtingjarigejob.nl/
http://www.leergeld.nl/
http://www.leergeld.nl/
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H5. Beleid gericht op grotere arbeidsparticipatie 
 
Rijksoverheid 
 
Ministeries: 

¶ Sociale Zaken en Werkgelegenheid (SZW) 
 
Agentschap SZW 

¶ Het Agentschap SZW voert (Europese) subsidieregelingen en andere complexe opdrachten uit voor 
opdrachtgevers en aanvragers op het gebied van sociaal economisch beleid, in het bijzonder werk en 
inkomen. Denk hierbij aan Europese subsidies zoals het Europees Sociaal Fonds (ESF), het Europees 
Globaliseringsfonds (EGF) en de Europese migratie- en veiligheidsfondsen. 

¶ Naast de Europese subsidieregelingen voert het Agentschap enkele nationaal gefinancierde regelingen uit, 
zoals cofinanciering van Sectorplannen en de subsidieregeling Kinderopvang taal- en 
interactievaardigheden, en biedt het uitvoeringsondersteuning bij complexe beleidsprocessen. 

¶ Het Agentschap is onderdeel van het ministerie van Sociale Zaken en Werkgelegenheid. 
 
 
Lokale overheden 
 
Gemeenten: 

¶ Groningen 

¶ Ten Boer 

¶ Tilburg 

¶ Deventer 

¶ Wageningen 

¶ Nijmegen 

¶ Amsterdam 

¶ Utrecht  

¶ Bodegraven-Reeuwijk 

¶ Woerden 
 
 
Kennis/expertise 
 
Centraal Planbureau (CPB) 

¶ Het Centraal Planbureau (CPB) is een onderzoeksinstituut dat economische beleidsanalyses maakt. Dat 
doet het CPB op eigen initiatief, of op verzoek van de regering, het parlement, Kamerleden, vakbonden en 
werkgeversorganisaties. 

¶ Organisatorisch is het CPB onderdeel van het ministerie van Economische Zaken (EZ). De directeur wordt 
benoemd door de minister, in overleg met de andere leden van het kabinet. Inhoudelijk is het CPB echter 
volledig onafhankelijk. 

 
Prof.dr. P.W.C. (Pierre) Koning  

¶ Prof.dr. P.W.C. (Pierre) Koning is als hoogleraar verbonden aan de Vrije Universiteit Amsterdam en als 
Universitair Hoofddocent aan de Juridische faculteit van de Universiteit Leiden. 

¶ Tot december 2015 was hij werkzaam als Chief Science Officer op het ministerie van Sociale Zaken en 
Werkgelegenheid en daarvoor als programmaleider bij het Centraal Planbureau. 

¶ Zijn expertise is vooral gelegen in de uitvoering van de sociale zekerheid en de markt voor re-integratie van 
werklozen en arbeidsgehandicapten  

 
Universiteiten: 

¶ Tilburg University 

¶ Rijksuniversiteit Groningen 

¶ Universiteit Utrecht 

¶ Radboud Universiteit 

https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-sociale-zaken-en-werkgelegenheid
https://www.agentschapszw.nl/
https://gemeente.groningen.nl/
https://www.tenboer.nl/
https://www.tilburg.nl/
https://www.deventer.nl/
https://www.wageningen.nl/Bestuur
https://www.nijmegen.nl/
https://www.amsterdam.nl/
https://www.utrecht.nl/
https://www.bodegraven-reeuwijk.nl/
https://www.woerden.nl/
https://www.cpb.nl/
https://research.vu.nl/en/persons/pwc-koning
https://www.tilburguniversity.edu/nl/
http://www.rug.nl/
https://www.uu.nl/
http://www.ru.nl/
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Sociaal domein/schuldhulp 
 
Deventer Werktalent  

¶ In Deventer Werktalent werken gemeente en Sallcon samen om meer mensen met een vraag om werk te 
koppelen aan werkgevers. 

 
Regionale Sociale Dienst Kromme Rijn Heuvelrug (bestaande uit de gemeenten De Bilt, Bunnik, Utrechtse 
Heuvelrug, Wijk bij Duurstede en Zeist)  
 
 
Overige stakeholders 

 
Baliegroep 

¶ De Baliegroep was een informele gespreksgroep die buiten het formele overleg op zoek was naar nieuwe 
vergezichten om de discussie over een nieuw stelsel van sociale zekerheid en arbeidsverhoudingen te 
voeden.  

¶ De ‘Baliegroep’ bestond uit de toenmalige prominenten Flip Buurmeijer (oud-voorzitter Lisv), Eric Fischer 
(directeur Verbond van Verzekeraars), Ton Heerts (bestuur vakcentrale FNV), Henk  van der Kolk 
(voorzitter FNV Bondgenoten), Martin van der Krogt (directeur sociale zekerheid en zorg Ewyckgroep), Ivo 
Kuijpers (de Balie), Piet Leenders (de Balie), Ronald de Leij (AWVN), Kick van der Pol (lid directie Interpolis), 
Felix Rottenberg (de Balie), Hans Spigt (wethouder Dordrecht, VNG), Tof Thissen (voorzitter Divosa) en 
Herman Wijffels (voorzitter SER). Vermeld staan hun toenmalige functies. 

 
Wim Derksen  

¶ Wim Derksen is zelfstandig professional op gebied van onderwijs en advies. 

¶ In het verleden was hij o.a. lid van de Wetenschappelijke Raad voor het Regeringsbeleid (1993-2000) en 
directeur van het Ruimtelijk Planbureau (2002-2008). 

 
Vereniging Basisinkomen  

¶ De Vereniging Basisinkomen (VBi) zet zich in voor een onvoorwaardelijk basisinkomen voor iedereen. 

¶ De Vereniging Basisinkomen is een onafhankelijke organisatie en de leden behoren tot diverse politieke en 
levensbeschouwelijke gezindten. 

¶ De vereniging maakt deel uit van het Basic Income European Network (BIEN), een internationaal platform 
van organisaties en wetenschappers die zich bezig houden met het basisinkomen.  De vereniging beschikt 
niet over een eigen kantoor en heeft geen personeel in dienst. 

 
Vrijzinnige Partij (VP) 

¶ De Vrijzinnige Partij (VP) is in november 2014 opgericht door toenmalig onafhankelijk Tweede Kamerlid 
Norbert Klein (voorheen 50PLUS). 

¶ De VP is voorstander van een onvoorwaardelijk basisinkomen. Een onvoorwaardelijk basisinkomen van € 
10.000 was een prominent onderdeel van het VP-verkiezingsprogramma dat is doorgerekend door het 
centraal Planbureau. 

¶ Bij de Tweede Kamerverkiezingen van maart 2017 heeft de VP geen zetels behaald. 

 
Start Foundation 

¶ De Start Foundation streeft naar een inclusieve arbeidsmarkt met duurzaam betaald werk voor iedereen 
die kan en wil werken. Start Foundation is een onafhankelijk maatschappelijk investeerder die werk wil 
creëren voor mensen die onvoldoende in staat zijn om zelfstandig een baan te vinden. Ook wil Start 
Foundation drempels wegnemen die daar voor hen liggen. De Foundation financiert bestaande 
initiatieven, en neemt zelf ook regelmatig het initiatief. 

¶ De Start Foundation zet geld, kennis en netwerk in op drie kernthema’s: 
1. Nieuwe banen voor mensen met een kwetsbare arbeidsmarktpositie 
2. Het inclusiever maken van inclusieve (MKB) bedrijven 
3. Het empoweren van de doelgroep 

 
  

http://www.deventerwerktalent.nl/
https://www.rsdkrh.nl/home
http://www.baliegroep.nl/
http://www.wimderksen.com/cv/
https://basisinkomen.nl/
http://vrijzinnigepartij.nl/
http://www.startfoundation.nl/
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H6. Integrale aanpak 
 
Rijksoverheid 
 
Ministeries: 

¶ Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS) 

¶ Sociale Zaken en Werkgelegenheid (SZW) 

¶ Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties (BZK) 
 
 
Lokale overheden 
 
Gemeenten: 

¶ Eindhoven 

¶ Enschede 

¶ Leeuwarden 

¶ Utrecht 

¶ Zaanstad 
 
 

 
 
 
 
 
  

https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-volksgezondheid-welzijn-en-sport
https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-sociale-zaken-en-werkgelegenheid
https://www.rijksoverheid.nl/ministeries/ministerie-van-binnenlandse-zaken-en-koninkrijksrelaties
https://www.eindhoven.nl/
https://www.enschede.nl/
https://www.leeuwarden.nl/nl
https://www.utrecht.nl/
https://www.zaanstad.nl/mozard/!suite05.scherm1239
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Bijlage A Gehonoreerde kennisvouchers Positieve gezondheid in 
de praktijk  
 
1. Wijk in beeld van Thuiszorg West-Brabant. Een project dat een nieuw instrument heeft ontwikkeld om 

wijken voor wijkverpleegkundigen beter in kaart te brengen. Het nieuwe instrument WIJKOPSE (Nursing, 
nov 2016) helpt met zoeken naar de oorzaken van de gesignaleerde problemen, zodat de 
wijkverpleegkundigen ook weten of er wat aan te doen is en wie ze daarbij nodig hebben. Het brengt de 
sterke kanten van de wijk in kaart, die worden aangesproken bij het oplossen van problemen, en bevordert 
daarmee de positieve gezondheid. 

2. Ontwikkeling model en werkmethodes Positieve Gezondheid in woon- en werkomgeving van Louis Bolk 
Instituut in samenwerking met GGD Brabant, Green & So, gemeente Eindhoven, Volkshuisvesting Arnhem 
en UWV. Dit project zet in op het door ontwikkelen van het model van Positieve Gezondheid in relatie tot 
de (sociale en fysieke) leefomgeving. Doelgroepen: burgers met lage SES en werknemers. 

3. IkPas als bijdrage aan een positieve gezondheid van GGD IJsselland. Zwolle Gezonde Stad ontwikkelt 
samen met het lectoraat verslaving van Hogeschool Windesheim een toolkit voor het stimuleren van 
bedrijven en haar werknemers in de regio's van Zwolle Gezonde Stad en Vitaal Vechtdal tot deelname aan 
IkPas, 30 of 40 dagen zonder alcohol. Doel van IkPas is om door het opdoen van leerervaringen tijdens een 
collectief gekozen abstinentieperiode deelnemers meer bewust te maken van de rol van alcohol in hun 
leven. 

4. Beeldverhalen en participatiechecker maken participatie in de wijk mogelijk van Pharos - kennis-en 
adviescentrum vluchtelingen, migranten en gezondheidszorg. Een project waarbij Pharos in gesprek gaat 
met kwetsbare bewoners die ze eerder met andere projecten niet hebben bereikt. De uitkomsten van de 
gesprekken worden voorgelegd aan de betrokken gemeenten. Het doel is dat gemeenten hier van leren en 
voortaan beter weten wat de bewoners nodig hebben. Zo kunnen zij hen succesvoller betrekken. 

5. Zelfredzaamheid bespreekbaar? Toepassing van de Gesprekstool voor Positieve gezondheid voor het 
verzamelen van de informatie voor het beoordelen van de zelfredzaamheid met de Zelfredzaamheid-
Matrix (ZRM) van GGD GHOR Nederland 

6. Vitaliteitsknooppunt van GGD West-Brabant. Een samenwerkingsverband van een welzijnsorganisatie, een 
GGD, een huisartsengroep, een ziekenhuis en de gemeente Oosterhout hebben het concept voor een 
vitaliteitsknooppunt ontwikkeld. Met dit knooppunt worden burgers ondersteund om sterker in de 
schoenen te komen staan bij het omgaan met bijvoorbeeld ingrijpende gebeurtenissen. In dit concept 
staat niet de ziekte of beperking centraal, maar gezondheid en veerkracht. Het eindproduct is: een 
schriftelijke werkvorm, waarmee ook voor andere groepen binnen een gemeente inzicht verkregen kan 
worden in de positieve gezondheid van burgers. 

7. Ontwikkeling van een instrument voor integrale aanpak positieve gezondheid in de wijk van Hogeschool 
van Amsterdam, GGD Amsterdam en de gemeente Amsterdam. Wij ontwikkelen een stappenplan om 
positieve gezondheid in de wijk te bevorderen met alle partners die daaraan kunnen bijdragen. Het 
ontwikkelen en toepassen van dit stappenplan wordt gedaan via actie-onderzoek: de onderzoeksresultaten 
worden direct in de praktijk toegepast. Startpunt zijn niet gezondheidsproblemen, maar kansen voor 
positieve gezondheid die de bewoners zelf zien.  

8. Contactmoment Adolescenten- doorontwikkeling van een interactieve online tool gebaseerd op Positieve 
Gezondheid van GGD Twente. De GGD Twente heeft een online interactieve vragenlijst voor jongeren 
ontwikkeld (tool). In deze tool is het concept positieve gezondheid verwerkt. Binnen dit project wordt de 
tool geïmplementeerd en doorontwikkeld. De tool wordt afgenomen binnen het contactmoment 
adolescenten dat door de Jeugdgezondheidszorg (JGZ) van de GGD Twente wordt uitgevoerd. 
Na implementatie van de tool wordt bekeken of de uitgangspunten van positieve gezondheid goed tot hun 
recht komen. Op basis van het onderzoek wordt de tool aangepast. 

9. Positieve Gezondheid en M&Gezond in Emmenhout! van ProGez. De focus van dit project is het in beeld 
krijgen van de behoeftes van de inwoners in Emmen ten aanzien van hun gezondheid. Het concept 
positieve gezondheid is hierbij het uitgangspunt. Het doel is het begrip positieve gezondheid te 
operationaliseren in behoeften en activiteiten. 

10. Positieve Gezondheidswijknetwerk in de gemeente Bergen (L) van Syntein. Dit project zet een Positieve 
Gezondheidswijknetwerk op door middel van professionals bij elkaar binnen te laten kijken.  

11. De betekenis van het begrip Positieve Gezondheid in de publieke gezondheidszorg, in relatie tot 
bevorderen van gezond gedrag in achterstandsgroepen van VRK - GGD Kennemerland. Onderzoek naar de 

https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/wijk-in-beeld/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/ontwikkeling-model-en-werkmethodes-positieve-gezondheid-in-woon-en-werkomgeving/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/ikpas-als-bijdrage-aan-een-positieve-gezondheid/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/beeldverhalen-en-participatiechecker-maken-participatie-in-de-wijk-mogelijk/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/zelfredzaamheid-bespreekbaar-toepassing-van-de-gesprekstool-voor-positieve-gezondheid-voor-het-verz/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/vitaliteitsknooppunt/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/ontwikkeling-van-een-instrument-voor-integrale-aanpak-positieve-gezondheid-in-de-wijk/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/contactmoment-adolescenten-doorontwikkeling-van-een-interactieve-online-tool-gebaseerd-op-positieve/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/contactmoment-adolescenten-doorontwikkeling-van-een-interactieve-online-tool-gebaseerd-op-positieve/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/positieve-gezondheid-en-mgezond-in-emmenhout/
https://www.zonmw.nl/nl/onderzoek-resultaten/gezondheidsbescherming/programmas/project-detail/preventieprogramma-5/positieve-gezondheidswijknetwerk-in-de-gemeente-bergen-l/
https://www.zonmw.nl/nl/onderzoek-resultaten/gezondheidsbescherming/programmas/project-detail/preventieprogramma-5/de-betekenis-van-het-begrip-positieve-gezondheid-in-de-publieke-gezondheidszorg-in-relatie-tot-bevo/
https://www.zonmw.nl/nl/onderzoek-resultaten/gezondheidsbescherming/programmas/project-detail/preventieprogramma-5/de-betekenis-van-het-begrip-positieve-gezondheid-in-de-publieke-gezondheidszorg-in-relatie-tot-bevo/
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betekenis van gezondheid voor de publieke gezondheidszorg (door middel van diepte-
interviews/focusgroepen onder bewoners van een achterstandswijk in Haarlem. 

12. Bewegen op Recept: Samen op weg naar een praktische toolbox om via een integrale aanpak 
samenwerking en positieve gezondheid te bevorderen van Gezondheidscentrum De Roerdomp, 
Nieuwegein. Het doel van dit project is te komen tot praktische en wetenschappelijke kennis, en 
werkvormen. 

13. Eigen regie en participatie van Stichting Multicultureel Vrouwencentrum Jasmijn, Groningen. Het project 
biedt een training in drie fasen voor vrouwen uit verschillende culturen. Zij willen meer grip krijgen op hun 
eigen leven en meer participeren in de maatschappij. Dit gebeurt door in trainingen gebruik te maken van 
lichaamsbewustwording, mindfulness en profesional organizing. Het project wordt door onderzoekers en 
studenten van UMCG/RUG gevolgd en onderzocht op ervaringen en uitkomsten. 

14. Werken met positieve gezondheid in het gemeenteloket van GGD Gooi en Vechtstreek. Het project 
ontwikkelt een toolkit positieve gezondheid voor medewerkers en klanten van het gemeenteloket. De 
ontwikkelde tools worden ingezet bij circa 10 gesprekken en geëvalueerd d.m.v. interviews met klanten en 
uitvoerders. Bij een positieve evaluatie volgt een training voor meer medewerkers van het loket t.b.v. 
implementatie. 

15. GG app helpt inwoners van Deventer bij versterken eigen regie van gemeente Deventer, Saxion 
Hogeschool, Eno/Salland zorgverzekeringen, Big Move Instituut, Raster welzijn, Caransscoop en GGD 
IJsselland. Het project beoogt een transformatie te realiseren in denken en doen van Ziekte en Zorg (ZZ) 
naar Gezondheid en Gedrag (GG). Daartoe zetten ze de GG-methodiek van Big Move in. Deze brengt het 
begrip positieve gezondheid naar de dagelijkse praktijk, door inwoners - met of zonder tussenkomst van 
een professional - de regie te laten nemen over hun gezondheid. 

16. Doorontwikkeling 'Beweegcoach' regio Oost-Groningen. Bewegen voor mensen met een lichamelijke 
beperking of chronische aandoening in de gemeenten Oldambt, Bellingwedde en Vlagtwedde van 
Sportplein Groningen. Middels de beweegstimuleringsinterventie ‘Beweegcoach’ worden inwoners van 
Oldambt, Bellingwedde en Vlagtwedde met een lichamelijke beperking of chronische ziekte individueel 
begeleidt naar bestaand beweeg- en sportaanbod. De bestaande interventie ‘Beweegcoach’ wordt 
doorontwikkeld op basis van de wensen van experts en de doelgroep. Onder andere een 
activiteitenmonitor wordt toegevoegd aan de bestaande interventie, om bewegen in het dagelijks leven 
meer te stimuleren. 

17. Handboek Implementatie Positieve Gezondheid in de regio van De Nieuwe Leefstijl, Kropswolde. 
Opgedane ervaringen met de leertuin de Wind in de Zijlen (Delfzijl) worden vertaald naar een handleiding 
die alle partijen in het publieke en sociale domein gaat helpen.  

18. Wat betekent gezondheid voor zieke en gezonde kinderen? van UMCU. Onderzoek naar welke thema’s 
kinderen en ouders bij gezondheid vinden horen. Zij zijn experts op het gebied van hun eigen gezondheid 
waarin regie op ziekte en gezondheid één van de belangrijkste doelen van behandeling is geworden. Dit 
onderzoek wordt omgezet in een tool die door kinderarts en jeugdarts gebruikt kunnen worden.  

19. Ontwikkeling applicatie voor ondersteuning leefstijlinterventie Goalkeeper van Hogeschool Groningen. Het 
lectoraat Praktijkgerichte Sportwetenschap (Hanzehogeschool Groningen) heeft een lesmethode 
ontwikkeld voor het stimuleren van zelfregulatieve vaardigheden in relatie tot een gezonde leefstijl: 
“Goalkeeper!”. De voucher wordt benut voor het (door)ontwikkelen van een applicatie voor ondersteuning 
van de interventie. Insteek is inspelen op de individuele behoeften. De interventie en app dienen 
leerlingen meer grip te geven op hun leefstijl, met een methode die bij hen past. 

20. Positieve Gezondheid met Welzijn op Recept van Sociom. Project zet in op welzijnsactiviteiten; vinden van 
vrijwilligerswerk, een maatje of ondersteuning bij financiële wanorde. Belangrijk is de verbinding met 
huisartsen en andere dienstverleners 

21. Biowalking voor ouderen van Stichting Hervormd Centrum Pennemes, Zaandam. Biowalking is een 
wandelmethode waarbij het bewegen in de natuur gecombineerd wordt met aandacht voor lichamelijke 
en geestelijke gezondheid. De wandeling wordt daarom begeleid door een natuurgids en een 
gezondheidsexpert die leefstijladviezen geeft. De Vrije Universiteit zal onderzoek doen naar de effecten 
van Biowalking. 

 
De meeste projecten zijn al gestart en vanaf april 2017 verwachtte ZonMw de eerste resultaten. Sommige 
projecten richten zich specifiek op het (door)ontwikkelen van instrumenten (tools), zoals het project IkPas.cxxxiii 
 

https://www.zonmw.nl/nl/onderzoek-resultaten/gezondheidsbescherming/programmas/project-detail/preventieprogramma-5/bewegen-op-recept-samen-op-weg-naar-een-praktische-toolbox-om-via-een-integrale-aanpak-samenwerking/
https://www.zonmw.nl/nl/onderzoek-resultaten/gezondheidsbescherming/programmas/project-detail/preventieprogramma-5/bewegen-op-recept-samen-op-weg-naar-een-praktische-toolbox-om-via-een-integrale-aanpak-samenwerking/
https://www.zonmw.nl/nl/onderzoek-resultaten/gezondheidsbescherming/programmas/project-detail/preventieprogramma-5/eigen-regie-en-participatieontwikkeling-uitvoering-en-evaluatie-van-een-train-de-trainer-methodiek/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/werken-met-positieve-gezondheid-in-het-gemeenteloket/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/gg-app-helpt-inwoners-van-deventer-bij-versterken-eigen-regie/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/doorontwikkeling-beweegcoach-regio-oost-groningen-bewegen-voor-mensen-met-een-lichamelijke-beperk/
https://www.zonmw.nl/nl/redirect/redirect-project/handboek-implementatie-positieve-gezondheid-in-de-regio/
https://www.zonmw.nl/nl/onderzoek-resultaten/gezondheidsbescherming/programmas/project-detail/preventieprogramma-5/wat-betekent-gezondheid-voor-zieke-en-gezonde-kinderen/
https://www.zonmw.nl/nl/onderzoek-resultaten/gezondheidsbescherming/programmas/project-detail/preventieprogramma-5/ontwikkeling-applicatie-voor-ondersteuning-leefstijlinterventie-goalkeeper/
https://www.zonmw.nl/nl/onderzoek-resultaten/gezondheidsbescherming/programmas/project-detail/preventieprogramma-5/positieve-gezondheid-met-welzijn-op-recept/
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