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> Retouradres Postbus 20350 2500 EJ  Den Haag 

 

De voorzitter van de Tweede Kamer 

der Staten-Generaal 

Postbus 20018 

2500 EA  DEN HAAG 

 

 

 

 

 

 

Datum  14 oktober 2013 

Betreft Kamervragen 

 

 

 

Geachte voorzitter, 

 

Hierbij zend ik u de antwoorden op de vragen van de Kamerleden Ypma (PvdA) en 

Rebel (PvdA) over het bericht dat ziekenhuizen blind zijn voor geweld tegen 

kinderen  (2013Z18213). 

 

Hoogachtend, 

de Staatssecretaris van Volksgezondheid, 

Welzijn en Sport, 

 

 

 
drs. M.J. van Rijn 
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Antwoorden op Kamervragen van de Kamerleden Ypma (PvdA) en Rebel (PvdA) 

over het bericht dat ziekenhuizen blind zijn voor geweld tegen kinderen  

(2013Z18213). 

 

 

1 

Heeft u kennisgenomen van het bericht dat ziekenhuizen blind zijn voor geweld 

tegen kinderen? 1) 

  

1 

Ja 

 

2 

Is het waar dat veel gevallen van kindermishandeling in ziekenhuizen nog steeds 

niet gesignaleerd worden? Zo ja, hoe verklaart u het feit dat ziekenhuizen geweld 

tegen kinderen onvoldoende melden? Zo nee, waar blijkt dat uit? 

 

3 

Deelt u de mening dat het onverteerbaar is dat ziekenhuizen jaarlijks duizenden 

gevallen van kindermishandeling over het hoofd zien, ondanks de inspanningen 

van de afgelopen jaren om professionals, die grote moeite hebben met het melden 

van kindermishandeling, vaker te laten ingrijpen bij signalen van 

kindermishandeling? Zo ja, welke maatregelen gaat u treffen om professionals 

bewust te maken van de belangrijke rol die zij kunnen vervullen bij het opsporen 

van geweld in en rondom de omgeving van een kind? Zo nee, waarom niet? 

 

2 en 3 

In het jaarverslag van het AMK over 2012 wordt gemeld dat het aantal 

adviesvragen door ziekenhuispersoneel in 2012 opnieuw het sterkst is gestegen. 

In 2012 bedraagt het aantal adviesvragen ruim 5000. Het AMK geeft aan dat deze 

stijging een gevolg is van een intensievere samenwerking tussen ziekenhuizen en 

AMK’s en dat ziekenhuizen aandachtsfunctionarissen kindermishandeling hebben 

aangesteld. Het AMK constateert verder in zijn jaarverslag dat ook een stijgende 

lijn is te zien in het aantal meldingen dat leidt tot een onderzoek. In 2012 zijn 

ruim 1500 meldingen gedaan door ziekenhuizen. Sinds 2005 is dat bijna 

verviervoudigd. Hieruit kan geconcludeerd worden dat er in ziekenhuizen sprake is 

van een toenemend bewustzijn en groeiende actiegerichtheid. Maar het kan en 

moet nog beter. Ik blijf daarom ook de komende jaren inzetten op betere 

signalering van kindermishandeling en het vaker actie ondernemen bij signalen 

van kindermishandeling. Om dat te bereiken is per 1 juli 2013 de wet meldcode 

ingevoerd. Deze wet verplicht organisaties, waaronder ziekenhuizen, om te 

beschikken over een meldcode. De meldcode maakt professionals duidelijk wat ze 

moeten doen bij signalen van huiselijk geweld en kindermishandeling, om 

uiteindelijk te komen tot een zorgvuldig besluit over het zelf hulp organiseren dan 

wel melden.  

 

Ook de sector zelf neemt hierin zijn verantwoordelijkheid. De sector heeft de 

veldnorm huiselijk geweld en kindermishandeling voor de ziekenhuizen 

ontwikkeld. Deze is in juni 2013 vastgesteld en verspreid onder de ziekenhuizen 

voor implementatie. Het doel van de veldnorm is zorgen dat voor elke partij in het 

ziekenhuis duidelijk is wat van wie verwacht mag worden aan taken en 
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verantwoordelijkheden als sprake is van kindermishandeling en/of huiselijk 

geweld. De veldnorm wordt door de IGZ opgenomen in het reguliere toezicht. 

 

Op 3 september 2013 is het rapport van de Inspectie voor de Gezondheidszorg 

(IGZ) over invoering van de meldcode naar uw Kamer gestuurd. De Inspectie 

concludeert dat de invoering van de meldcode varieert voor de verschillende 

zorgsectoren maar nog onvoldoende is. Ook de scholing van medewerkers moet 

beter. De inspectie gaat in 2014 vanuit haar reguliere toezicht na of 

gezondheidszorginstellingen de meldcode gebruiken en zorgmedewerkers scholen. 

Bij niet of onvoldoende gebruiken van de meldcode of onvoldoende scholing gaat 

de inspectie over tot handhaving.  

 

Scholing is nodig om te zorgen dat professionals zich bewust zijn van hun 

belangrijke rol in het signaleren van huiselijk geweld en kindermishandeling en 

daarvoor over de benodigde kennis beschikken. Ik heb u 15 juli 2013 mijn Plan 

van aanpak GIA in opleidingen toegezonden [Kamerstukken II, 33400-XVI nr. 

157]. Met dit Plan van aanpak wil ik beroepsopleidingen, waaronder medische 

opleidingen, stimuleren structureel aandacht te schenken aan geweld in 

afhankelijkheidsrelaties. Op die manier leren de toekomstige professionals in de 

schoolbanken al hoe onder andere kindermishandeling te signaleren en hoe zij het 

gesprek met ouders kunnen aangaan. 

  

4 

Hoe staat het met de landelijke invoering van de verplichte kindcheck voor alle 

spoedeisende hulpafdelingen in ziekenhuizen, bij ambulancediensten en 

huisartsenposten? Is de motie Van der Burg/Hilkens reeds uitgevoerd? 2) Zo ja, 

op welke wijze? 

 

4 

In het besluit verplichte meldcode huiselijk geweld en kindermishandeling van 16 

juli 2013 is de kindcheck opgenomen als verplichte minimumeis voor professionals 

die werkzaam zijn in onder meer de gezondheidszorg. Met het voorschrijven van 

de verplichte kindcheck en het vereiste dat bij twijfel over de veiligheid van het 

kind het AMK geraadpleegd moet worden, wordt uitvoering gegeven aan de motie 

Van der Burg/Hilkens. Om de implementatie van de kindcheck te ondersteunen 

wordt momenteel een handleiding ontwikkeld in overleg met de betrokken 

branche- en beroepsorganisaties en kennisinstituten. Voor de implementatie van 

de kindcheck op spoedeisende hulpafdelingen in ziekenhuizen, ambulancediensten 

en huisartsenposten zijn aanvullende acties ingezet. Er wordt nu een nul-meting 

voorbereid, er is ondersteuning beschikbaar, organisaties die achterblijven worden 

actief benaderd en er wordt in 2015 een eindmeting verricht om te bepalen of de 

kindcheck goed is ingevoerd.  

Daarnaast ziet de IGZ toe op invoering van de kindcheck als wettelijke 

minimumeis van de meldcode bij haar reguliere toezicht.  

 

 

 

 


