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Geachte heer Hoogervorst,

In uw briefvan 11 januari 2005 heeft u ons geinformeerd over de bekostiging van de opleidingen
in de zorg, waaronder de verpleegkundige (vervolg)opleidingen. Het betrof op dat moment een
voorlopig overzicht van de relevante opleidingen en de financiering daarvan. Naar aanleiding van
uw briefvan 17 maartjl. over het project "Nieuwe Bekostigingssystematiek Opleidingen" is overleg

geweest met uw departement.

Uit dit overleg bleek dat u van plan bent eind april 2005 een definitief besluit te nemen over de
bekostiging van de zorgopleidingen. In deze brief vragen wij u om bij uw besluit rekening te
houden met de uitkomsten van het project Verpleegkundige Beroepenstructuur en

“ OpleidingsContinuiim (VBOC) en de bekostiging van de opleiding tot sociaal-psychiatrisch
verpleegkundige.

1 UITKOMSTEN VBOC

In december 2003 heeft u het bestuur van de AVW gevraagd de regierol op zich te nemen voor
het VBOC. U heeft aangegeven behoefte te hebben aan een duidelijke ordening van en normering
in de veelheid aan beroepen en vervolgopleidingen en een flexibel systeem van

(vervolg)opleidingen.

Echter, als u eind april 2005 de lijst definitief vaststelt, kan dat leiden tot de institutionele
verankering van het bestaande ondoorzichtige en inflexibele stelsel van verpleegkundige
(vervolg)opleidingen. Het bestuur van de AVW verzoekt u dan ook om de lijst voor wat
betreft de verpleegkundige opleidingen pas definitief vast te stellen na afronding van het
project VBOC. Het bestuur biedt u het eindrapport naar verwachting eind 2005 aan.
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' 2BEKOSTIGINGOPLEIDINGTOTSOCIAAL-PSYCHIATRISCH
VERPLEEGKUNDIGE
Vooruitlopend op de uitkomsten van het project VBOC willen wij uw bijzondere aandacht vragen
voor de bekostiging van de opleiding tot sociaal-psychiatrisch verpleegkundige. Het ministerie
van OC&W stopt binnenkort met de financiering van deze opleiding. Dit heeft ingrijpende
gevolgen voor kwetsbare groepen in de samenleving. In de bijlage bij deze brief hebben wij de
belangrijkste gegevens voor u kort op een rij gezet.

Het bestuur van de AVW stelt u voor om deze opleiding vooralsnog te bekostigen uit het nieuwe
opleidingsfonds. Na afronding van het project VBOC is de plaats van de sociaal-psychiatrisch
verpleegkundige binnen de verpleegkundige beroepenstructuur helder. Op dat moment is ook
duidelijk wat opleidingseisen zijn en welke structurele bekostiging passend is.

3 TOT SLOT
Ik vertrouw erop u met onze bijdrage voldoende overwegingen te hebben meegegeven voor een
zorgvuldige besluitvorming over dit onderwerp.

Met vriendelijke groet.
Namens het bestuur van de AVW

drs. JM.M. Willemse
directeur AVW
m.willemse@avw.nl ~ (030) 291 90 50
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Bijlage: Feiten en cijfers

Achtergrond

Sociaal-psychiatrisch verpleegkundigen werkenvoor mensen met veeal zware psychiatrische problemen—. .. . ..._ . __
die moeite hebben om zich in de samenleving staande te houden. Zij werken vooral ambulant in

multidisciplinaire teams in instellingen voor geestelijke gezondheidszorg, verslavingszorg en forensische

psychiatrie. De belangrijkste taken zijn bemoeizorg, crisisinterventie en behandeling en begeleiding van

mensen met (chronische) psychiatrische problemen. Daarnaast is in de afgelopen tien jaar het belang van

triage en preventie in de eerstelijns gezondheidszorg toegenomen. Sociaal-psychiatrisch

verpleegkundigen ontlasten op deze manier in toenemende mate psychiaters en huisartsen.

De doelgroepen en het takenpakket stellen hoge eisen aan de competenties van de betreffende
verpleegkundigen. Verantwoordelijkheid en zelfstandigheid zijn essentieel. Overname van deze taken
door verpleegkundigen zonder passende vervolgopleiding leidt tot aanzienlijk kwaliteitsverlies.

Feiten en cijfers
Exacte cijffers over de inzet van sociaal-psychiatrisch verpleegkundigen ontbreken helaas. Onderstaande

cijffers geven wel een indruk van de aard en omvang van de werkzaamheden.

De sociaal-psychiatrisch verpleegkundige is naast de psychiater een van de oudste beroepen in de
geestelijke gezondheidszorg. Momenteel zijn er circa 3.000 afgestudeerde sociaal-psychiatrisch
verpleegkundigen. Hiervan zijn er 1.957 georganiseerd in de NVSPV. Op basis van een geschat
gemiddelde van vijf cliéntcontacten per dag hebben sociaal-psychiatrisch verpleegkundigen meer dan
2.000.000 cliéntcontacten per jaar.

In 2004 zijn 360 verpleegkundigen gestart met hun opleiding. Er zijn zeven opleidingsinstellingen. De
opleiding tot sociaal-psychiatrisch verpleegkundige is een kort -HBO opleiding. De opleidingsduur
bedraagt voor MBO -verpleegkundigen drie jaar en voor HBO -verpleegkundigen twee jaar. Enkele
instellingen hebben een duale opleiding. Deze duurt respectievelijk twee en anderhalfjaar.

Er zijn momenteel veel openstaande vacatures voor sociaal-psychiatrisch verpleegkundigen. Bureau
Intomart heeft voor GGZ -Nederland de actuele problemen in kaart gebracht. Hieruit blijkt dat het tekort
aan sociaal-psychiatrisch verpleegkundigen de komende periode tot problemen gaat leiden.

Toekomstperspectief

Ook in de geestelijke gezondheidszorg van de toekomst heeft de sociaal-psychiatrisch verpleegkundige
een belangrijke rol. De vermaatschappelijking van zorg draagt bij aan een grotere behoefte aan
ambulante geestelijke gezondheidszorg. Daarnaast leidt de verschuiving van intramurale zorg naar
preventie en extramurale behandeling tot een toenemend beroep op sociaal-psychiatrisch
verpleegkundigen. Tenslotte is taakherschikking een belangrijke oorzaak voor het toenemend beroep op
sociaal-psychiatrisch verpleegkundigen. Juist deze verpleegkundigen kunnen in grotere mate structureel
taken van psychiaters en huisartsen overnemen.

Bekostiging opleiding

Het ministerie van OC&W stopt met de financiering van de huidige opleiding. Het is namelijk geen
verpleegkundige basisopleiding, maar een verpleegkundige vervolgopleiding. Daarnaast past de
opleiding niet in de bachelor -master structuur.

Het belangrijkste effect van het stoppen van de opleiding is de toename van het tekort aan sociaal-

psychiatrisch verpleegkundige. Eind 2007 studeren de laatste studenten af. Omdat de instroom al eerder
is gestopt, neemt het tekort vanaf 2006 oplopend toe met naar schatting 350 personen perjaar. Dit leidt
tot een taakverzwaring voor verpleegkundigen, psychiaters, huisartsen en de andere zorgverleners in de
multidisciplinaire teams. De toegankelijkheid, kwaliteit en betaalbaarheid van de GGZ komen hierdoor in

het nauw.

Een tweede effect van het beéindigen van de opleiding is het verlies van kennis en kunde op het gebied
van het opleiden van sociaal-psychiatrisch verpleegkundigen. De huidige opleiders zullen een nieuwe
betrekking zoeken. Het opnieuw opbouwen van een vergelijkbare opleiding zal een forse investering in
menskracht en tijd vergen. Het opzetten van vergelijkbare opleidingen in de GGZ neemt ongeveer 10

jaar in beslag.
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