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Goede gehandicaptenzorg en een inclusieve samenleving

Wij hebben een gezamenlijke ambitie uitgesproken, onze droom, dat 
 Nederland zich ontwikkelt tot een samenleving waarin mensen met een 
beperking gewoon kunnen meedoen. Een samenleving waarin mensen
met een beperking een betekenisvol eigen leven kunnen leiden. Dat is  
onze visie. Daar hebben wij zelf als sector en als samenleving een rol in te  
spelen, maar ook hebben we vanuit Den Haag een aantal zaken nodig.  
Hierover schreven wij een manifest voor (toekomstige) Kamerleden.
 

Geboden opvang in Nederland is geen recht  
maar een gunst. Integratie is een verplichting.
Inburgering en het spreken van Nederlands zijn 
voorwaarden om deel te nemen aan de vrije 
samenleving.

Een land waar mensen de zorg krijgen die ze nodig 
hebben, waar onze straten weer veilig zijn.  
Geen discriminatie van eigen mensen. Geld voor 
eigen mensen.

Zorg voor elkaar is de belofte en dat iedereen kan 
meedoen en we niemand in de steek laten. Als we 
omzien naar elkaar kunnen we iedere uitdaging 
aan en komen we elke crisis te boven.

Meedoen, verbod op discriminatie op grond van 
beperking in art. 1. Werk maken van gelijk-
waardigheid, open en inclusieve samenleving

Internationale solidariteit; dicriminatie en racisme 
bestrijden. Nationaal actieplan tegen seksueel 
geweld.

Discriminatie niet geaccepteerd, ook niet obv 
klasse. Menselijke waardigheid, gelijkwaardigheid 
en solidariteit zijn gedeelde waarden.

Verwarde personen uit de justitieketen, LHBTI in 
artikel 1 grondwet, betere behandeling verwarde 
mensen

‘Handicap’ of ‘geaardheid’ in Artikel 1 Grondwet. 
Inclusieve samenleving, waarin iedereen er mag 
zijn, ongeacht talenten of beperkingen. Geen 
kiesdrempels, representatie van alle burgers

Mensen met een beperking moeten volwaardig 
mee kunnen doen in de maatschappij.

Goed vangnet voor degenen die het echt nodig 
hebben, voor hen die willen maar niet kunnen (niet 
andersom)

Om te kijken hoe onze wensen en ambities zich 
verhouden tot wat politieke partijen van plan zijn 
volgens hun verkiezingsprogramma’s in aanloop 
van de Tweede Kamerverkiezingen 2021, 
analyseerde de Vereniging Gehandicaptenzorg 
Nederland de programma’s van partijen die naar 

verwachting de meeste zetels gaan krijgen. We 
keken telkens wat die partijen te zeggen hebben 
over onderwerpen die belangrijk zijn voor mensen 
met een beperking en de mensen die hen zorg en 
ondersteuning bieden. Dit document is een 
overzicht van die analyse.

Meedoen: Inclusiviteit en tolerantie

https://www.vgn.nl/visie2030
https://www.vgn.nl/nieuws/politieke-partijen-nemen-manifest-gehandicaptenzorg-ontvangst


Invoering van alle uitgangspunten uit het VN-
verdrag inzake de rechten van personen met een 
handicap, om Nederland toegankelijk te maken 
voor iedereen.

Ondernemers ondersteunen die mensen met een 
beperking in dienst nemen. De zekerheid voor 
arbeidsgehandicapten vergroten. Terugkeer van de 
sociale werkvoorziening in de vorm van een 
landelijk netwerk van Sociaal Ontwikkelbedrijven 
voor mensen die meer begeleiding nodig hebben 
bij eenvoudig werk. Zodat zij meedoen op de 
arbeidsmarkt, hun talenten te ontwikkelen en 
binnen de Sociaal Ontwikkelbedrijven of met 
dezelfde ondersteuning bij een gewoon bedrijf aan 
de slag te kunnen.

Nederland ondertekent het Facultatieve Protocol 
VN-verdrag. Relevante nieuwe wet- en regelgeving 
wordt getoetst aan VN verdrag. Toegankelijkeid 
gebouwen.  Aanpassing participatiewet: 
maatwerk; opleiding, vrijwilligerswerk, mantelzorg 
makkelijker, basisbanen, beschutte werkplekken, 
loonkostensubsidie en jobcoaching

Nederland ondertekent het Facultatieve Protocol 
VN-verdrag. Open vervoer publieke ruimte, OV en 
overheidscommumunicatie en digitaal betalings-
verkeer zijn goed toegankelijk voor mensen met 
een beperking.  

Vaart maken met VN- verdrag handicap. Sociaal 
ontwikkelbedrijf voor mensen met een beperking, 
recht op (begeleiding naar) werk, Cao voor 
beschutte werkplek. Als startkwalificatie MBO niet 
haalbaar dan arbeidskwalificatie. Betere zorg voor 
mensen met handicap. Vervoer op maat in het 
bijzonder voor gehandicapten. Meer aandacht voor 
hun belangen in overheidsbeleid, hogere Wajong-
uitkeringen.

Artikel 9 (VN-verdrag) wordt de norm. Een 
fatsoenlijk inkomen voor mensen met een 
beperking en recht op belegeiding naar werk. 
Forse investeringen in kwaliteit van onderwijs

Ratificatie VN-verdrag. Gebarentaal wettelijk 
verankerd. Toegankelijkheid de norm: Websites en 
belangrijke momenten in publiek debat; stations 
en haltes. Ten minste de helft van de banen-
afspraak bij de overheid met formele dienst-
verbanden ingevuld. Structureel extra middelen 
beschikbaar voor beschut werk. Aantrekkelijk 
maken om mensen met een arbeidsbeperking in 
dienst te nemen. Loonkostenvoordeel voor werk-
gevers. Overheid als partner voor ondernemers, 
die hieraan bij willen dragen, betere hulp bij 
bemiddeling. Inkoop van diensten. Niet alleen 
focussen op verdienvermogen van arbeids-
gehandicapten. Recht op ondersteuning en 
begeleiding voor mensen met arbeidsbeperking 
die het minimumloon verdienen bij vinden van 
juiste baan. Makkelijker maken van werkplek-
aanpassingen, loonkostenbijdrage voor in dienst 
nemen kwetsbare groepen. Meer leerwerk-
trajecten. Sport toegankelijk, gehandicaptensport.

Opwaarderen Wajong. Kansen op een zinvolle en 
nuttige dagbesteding met doorgroeimogelijk-
heden naar een passende betaalde baan 
vergroten.  Nieuw type sociale werkvoorziening, 
waarmee kunnen alle mensen met een arbeids-
beperking dicht bij huis betekenisvol werk doen, 
met voldoende begeleiding en voor een fatsoenlijk 
loon.  VN verdrag wordt strikt nageleefd.

Stimuleren en ondersteunen mantelzorg via 
innovatie (bijvoorbeeld generatiewoningen).

Meedoen: Handicapvriendelijke samenleving

Meedoen:
Mensen met een licht verstandelijke beperking de mogelijkheid bieden tot meedoen op alle levensdomeinen

Eerder in beeld brengen van jongeren die 
betrokken zijn bij drugshandel. Bijvoorbeeld door 
te onderzoeken of er sprake is van een beperking 
waardoor een specifieke aanpak noodzakelijk is.

Sociaal en beschut werk voor mensen met een 
arbeidsbeperking beschermen.

Laaggeletterdheid bestrijden door innovatieve 
taalprogramma’s en laagdrempelige hulpverlening 
via gemeenten en op de werkvloer. 

Jongeren krijgen de mogelijkheid om ook na hun 
20e speciaal onderwijs te volgen. Verhogen 
Wahjong, intensieve begeleiding naar werk of 
startkwalificatie. Recht op basisbaan, bijvoorbeeld 
in de ouderenzorg. Sociale ontwikkelplaatsen voor 
mensen met een arbeidsbeperking. Inclusief 
werkgeverschap wordt de norm.

Veel zaken zijn lastig te regelen voor mensen met 
een handicap. Onderwijs, werk, uitgaan, verhuizen, 
internet en openbaar vervoer. Voor mensen met

>>



Vervolg  
Mensen met een licht verstandelijke beperking de mogelijkheid bieden tot meedoen op alle levensdomeinen

een licht verstandelijke beperking wordt de 
samenleving geleidelijk steeds ingewikkelder. Nu 
komt het erop aan dat onze samenleving écht 
inclusief wordt. Dat gaat over veel meer dan goede 
zorg en toegankelijkheid. Mee kunnen doen moet 
voor iedereen gewoon kunnen zijn.

Mensen op individuele kwaliteiten beoordelen 
- niet op (veronderstelde) groepskenmerken. 
Niemand a priori zien als hulpbehoevend of 
achtergesteld. Ruimte geven voor innovatie. 
Kennis vergaren via pilots en experimenteren en 
bekostigen van dit soort nieuwe opleidingen.

>>

Bredere inzet van digitale zorg en ondersteuning in 
de gehandicaptenzorg. Uitbreiding van de veel-
belovende proefprojecten kan mensen meer regie 
en vrijheid geven.

Geen ‘positieve discriminatie’ en diversiteitsbeleid.

Solidariteit, gespreide verantwoordelijkheid, 
publieke gerechtigheid en rentmeesterschap. 
Rechtvaardige samenleving, iedereen doet mee en 
ieder mens telt.  Ook digitaal meedoen. Digitale 
voorzieningen voor iedereen betaalbaar en 
bereikbaar. Voorkomen van digitale tweedeling. 
Extra ondersteuning aan digitaal minder vaardigen.

Gelijke gevallen worden gelijk behandeld, maar 
mensen die op achterstand staan krijgen extra 
kansen. Mensen met een beperking actief 
betrekken bij ontwikkeling beleid. 

Kansen voor iedereen om mee te doen. Gratis 
kinder- en buitenschoolse opvang (4 dagen/week) 
Nationaal Schuldenfonds dat schulden overneemt. 
Nieuwe wet krijgt verplichte toets op effect positie 
vrouwen, LHBTIQ+ en mensen met beperking. 

Eerlijke kansen voor iedereen, solidariteit. Internet  
en sociale media voor iedereen betaalbaar en 
beschikbaar. Sociaaleconomische gezondheids-
verschillen verkleinen. 

Gelijke kansen in de grondwet, niemand slaapt op 
straat

Iedereen telt mee en doet mee. Inclusieve 
samenleving: investeren in mensen met een 
beperking. Locale inclusie agenda door gemeenten. 
Beroep op de eigen verantwoordelijkheid en het 
sociale netwerk van burgers om waar mogelijk voor 
elkaar te zorgen. Waar niet mogelijk ondersteuning 
vanuit overheid

Gemeenten sturen aan op gemengde wijken, waar 
bewoners van verschillende inkomensgroepen, 
achtergronden en leefstijlen elkaar tegenkomen

Volledige gelijkheid voor de wet. Geen ‘quota’  
of ‘positieve’ discriminatie. Geen gedwongen 
‘diversiteit’. Niemand a priori zien als hulp- 
behoevend of achtergesteld. 

Kansengelijkheid

Blijven investeren om de gezondheidszorg 
structureel te versterken, en de kwaliteit te 
verbeteren. Aantrekkelijker werkomstandigheden 
voor zorgverleners door hen meer autonomie, 
opleidingen, flexibelere roosters en doorgroei-
mogelijkheden te bieden. Meer werkplezier door 
hen meer zeggenschap te geven. 

Zorg moet een nationale topprioriteit worden.  
Zorgverleners verdienen een forse, structurele  
loonsverhoging. Aangenomen: zorgen voor 
mensen. Tegengaan doorgeschoten flexibilisering 
arbeidsmarkt

Opwaardering van het beroep verpleegkundige: 
een goed salaris dat aansluit bij hun verantwoorde-
lijkheden, meer zeggenschap over hun eigen werk 
en minder regels. In de directie van elke instelling 
een verpleegkundige als chief nursing officer.

Werken in de zorg aantrekkelijker maken: betere 
werkomstandigheden en ondersteuning van 
zorgprofessionals; Meer geld voor verpleging en 
verzorging. Garantie dat ruimte voor loonstijging 
gekoppeld blijft aan loonstijging marktsector; 
stimuleren goed werkgeversschap.

Verbreding van loonschalen om meer doorgroei-
mogelijkheden te bieden. Wettelijk recht op 
onbereikbaarheid. 

Investeren in meer banen in o.a. zorg. Goed werk-
geversschap: salarissen omhoog, investeren in 
banen in oa zorg, hoger minimumloon. Loon- en 
investeringsakkoord met vakbonden en werk-
gevers over inhalen loonachterstanden, niet 
gedwongen ZZP-er. 

Arbeidsmarkt gezondheidszorg

>>



Stimuleren van digitale zorg. Zorgverleners 
kunnen, waar dit niet ten koste gaat van kwaliteit, 
zorg digitaal leveren. Bekostiging aanpassen zodat 
ook digitale zorg bekostigd wrodt en de levering 
hiervan aantrekkelijker wordt. Dat komt de 
betaalbaarheid van zorg ten goede.

Technologische ontwikkelingen en de zorg

Extra ondersteuning aan digitaal minder 
vaardigen.

Opleidingen op het snijvlak van zorg en ICT.

Digitale geletterheid bevorderen.

Vervolg  
Mensen met een licht verstandelijke beperking de mogelijkheid bieden tot meedoen op alle levensdomeinen

Meer salaris, minder werkdruk en meer collega’s, 
Mantelzorg(er) meer achten. Wettelijk recht op 
onbereikbaarheid

Investeren in kwaliteit en beschikbaarheid van 
personeel voor gehandicaptenzorg

Flink investeren in zorgverleners: ruimte voor (bij)
scholing en goede arbeidsvoorwaarden. Meer loon. 
Zorgmedewerkers meer zeggenschap over inhoud 
werk en roosters.  Zo is het aantrekkelijker om een 
baan in de zorg te kiezen én er ook te blijven.

Zorgprofessionals krijgen het stuur weer in 
handen. Structurele salarisverhoging en betere 
arbeidsvoorwaarden voor verzorgenden en 
verpleegkundigen.

>>

Vervolg  Arbeidsmarkt gezondheidszorg

Door de zorg zelf in kaart gebrachte ‘beter niet 
doen’- behandelingen uit het basispakket en 
innovaties zoals digitale consulten (eHealth) er in. 
Bevriezen van het eigen risico zodat oplopende 
zorgkosten niet bij zieke mensen terechtkomen. 
Onafhankelijk en deskundige vaststelling van het 
basispakket door alleen het Zorginstituut over de 
inhoud daarvan te laten beslissen.

Afschaffen eigen risico voor iedereen.

Zorg voor ouderen op termijn uit Wlz naar Zvw; 
uitbreiding van programma zorgevaluatie en 
gepast gebruik naar Langdurige zorg, een 
systematiek waarin de zorguitgaven meer 
dezelfde spelregels volgen als andere uitgaven. 
Inkomensafhankelijk gedeelte in eigen 
betaling Wmo.

Afbouw eigen risico en verlagen zorgpremie.

Rekening van de zorg eerlijk delen. Gemeenten 
meer geld voor zorg, alle noodzakelijke zorg in 
nationaal zorgfonds, einde marktwerking zorg (ipv 
Zvw). Geen eigen risico, inkomensafhankelijke 
zorgpremie, geen eigen bijdrage Wmo
Investeren in kwaliteit en beschikbaarheid van 
personeel voor gehandicaptenzorg

Afschaffen (vrijwillig) eigen risico, afschaffen abo 
WMO

Stapeling van eigen bijdragen in de zorg tegen-
gaan, om de groei van zorgkosten voor in het 
bijzonder chronisch zieken en gehandicapten te 
begrenzen. Het verplichte eigen risico wordt 
aanzienlijk verlaagd. De zorgtoeslag, de compen-
satie van het eigen risico via de gemeente en een 
collectieve zorgverzekering voor minima (via de 
gemeente) blijven bestaan

Kosten terugdringen. Verlagen eigen risico tot 
maximaal 200 euro. Zorgverzekeraars worden 
gecontroleerd door Marktmeester.

Betaalbaarheid van de zorg



Betere samenwerking en afstemming van het 
zorgaanbod tussen zorgverzekeraars, zorg-
kantoren, gemeenten en zorgaanbieders in de 
regio, patiënt centraal. Persoonsvolgende 
bekostiging;  Daarmee kan iedereen zelf kiezen van 
wie ze zorg krijgen, wanneer dat gebeurt en of dit 
thuis of in een verpleeghuis plaatsvindt. Behoud 
en bescherming van (PGB) door misbruik aan te 
pakken. Het PGB wordt alleen ingezet voor zorg. 
Ondersteuning moet gemakkelijk in natura te 
regelen zijn via gemeente.

Vereenvoudigen regelen van zorg. Ouderenzorg en 
zorg voor mensen met een beperking die ze hun 
leven lang houden weer in één wet geregeld.

Samen met het veld een nieuwe zorgkaart voor 
Nederland maken om de zorg anders, beter te 
organiseren. Op regionaal niveau over de zorg-
domeinen heen samenwerken zodat het zorgaan-
bod regionaal past bij de zorgvraag. Samenwerking 
regionaal geregiseerd en gestuurd.

Landelijk sectoroverstijgend hoofdlijnenakkoord 
voor samenwerking. Sturing op regio niveau. Vast 
aanspreekpunt voor kinderen met emvb; Pilot 
automatische inkomenssteun bij huishoudens 
met langdurige intensieve zorg en mantelzorg, 
Onderzoek observatieplaatsen, behandeling en 
wonen met zorg voor mensen met ernstige 
gedragsproblematiek; Aandacht medische 
problematiek ivm vergrijzing. Patient en 
behandelaar beslissen samen; Genoeg tijd voor het 
gesprek en dekkend tarief. Ruimte voor PGB: bij 
wooninitiatieven voor kinderen met intensieve 
zorgvraag, harde fraude aanpak.

Inrichting stelsel: Schotten tussen systemen, zorgdomeinen en leefdomeinen 

Marktwerking in de zorg afschaffen Zorgverzeke-
raars omvormen tot publieke zorgfondsen.

Gemeentelijk basispakket voor oa. thuiszorg, 
dagbesteding en respijtzorg. Verzorgenden stellen 
vast welke zorg nodig ipv verzekeraars. Ouderen 
kunnen kiezen uit zorg thuis of kleinschalig 
zorgbuurthuis. Stoppen met aanbestedingen voor 
zorgtaken.

Gemeenten kopen zorg in op basis van prijs én 
kwaliteit. Samenhangend zorgaanbod, zonder 
schotten tussen zorg en participatie en met oog 
voor identiteitsgebonden zorg en keuzevrijheid. In 
de regio’s eerstelijns en anderhalvelijns zorg voor 
algemeen voorkomende behandelingen dichtbij 
beschikbaar. Aandacht voor Thomashuizen en 
soortgelijke initiatieven die niet altijd in wettelijke 
systemen passen. Meedenken met ouders van EMB 
om kinderen zo lang mogelijk thuis te kunnen 
houden, toegankelijke clientondersteuning in alle 
wetten. Passende plek in instelling beschikbaar als 
ouders dat willen.

Thuiszorg, ouderenzorg en zorg voor mensen met 
een beperking wordt bij voorkeur kleinschalig en 
regionaal aangeboden en is in elke gemeente 
gelijkwaardig: welke zorg je kan ontvangen, mag 
niet afhangen van de gemeente waarin je woont. 

Minder bureaucratie: voor iedere nieuwe wet of 
regel, minstens vijf anderen afschaffen.

Aanpakken van doorgeschoten bureaucratie, zoals 
toegenomen regeldruk en registraties, declaratie-
drang en zorgcowboys die sjoemelen met 
zorggeld. Verstevigen van voorwaarden rond 
kwaliteit en bedrijfsvoering. Meerjarige contracten 
in de langdurige zorg. Standaardisering van eisen 
en criteria die gemeenten stellen aan de verant-
woording jeugdzorg. 

Administratie automatiseren, standaardiseren of 
afgeschaffen. Zodat zorgmedewerkers meer tijd 
krijgen om dat te doen waarvoor ze zijn. Geen 
voortdurende herbeoordelingen en doorgeschoten 
verantwoording.

Verlagen van werkdruk in de zorg door te zorgen 
voor voldoende personeel en minder bureaucratie. 
Met schrapsessies zetten we het mes in onnodige 
regels en geven we meer vertrouwen aan de 
zorgprofessionals. 

Administratieve lasten inperken. Vertrouwen 
geven aan professional

Professionals krijgen eigen middelen om werkdruk 
en administratie aan te pakken. Stoppen met 
5-minutenregistraties

Administratieve lasten



Zorgverleners meer invloed op schrappen 
onzinnige regels, beperking bureaucratie bij 
organisatie en verantwoording jeugdzorg.

Voorstel bij initiatiefnota coöperatief bestuur:  
‘De vertrouwensregel’: In zorg, onderwijs en 
wonen moet goed beleid beloond worden met 
minder regels. Gemeenten sluiten zich aan bij 
administratieve standaarden om papieren 
rompslomp tegen te gaan. Geen bureaucratie en 
geïnstitutionaliseerde zorg maar mensgerichte 
zorg.

Vervolg  Administratieve lasten

Terugdringen bureaucratie (aandacht voor patient 
in plaats van beeldscherm). Minder bureaucratie 
door “ontregel de zorg” en afschaffen van de 
vinkjescultuur.

>>

>>

Governance

Verpleegkundigen in het bestuur van zorginstel-
lingen. Nauwer contact tussen zorgbestuurders en 
verpleegkundigen en verzorgenden. Bestuurders  
en toezichthouders lopen regelmatig mee op de 
werkvloer. Verplichte accreditatie van bestuurders  
en toezichthouders in de zorg en vervanging van 
bestuurders die slecht functioneren.

Verbod op winstuitkering, geen kans voor 
zorgcowboys, geen belangen van bestuurders in 
onderaannemers bij eigen organisatie.

Geen winsten in de zorg, regierol weg bij 
zorgverzekeraar

Minder marktwerking en meer zeggenschap. 
Maximale omvang voor zorgverzekeraars, met 
invloed van sterke ledenraden. Cliëntenraden 
krijgen een grotere rol in zorginstellingen. 

Jeugdbeleid

Standaardisering van eisen en criteria die 
gemeenten stellen aan de verantwoording van 
jeugdzorgaanbieders. Doelmatiger doorverwijzing 
binnen de jeugdzorg door de aanwezigheid van 
voldoende praktijkondersteuners bij de huisarts. 
Meer tijdelijke huisverboden voor daders van 
kindermishandeling, zodat kinderen in hun 
vertrouwde omgeving kunnen blijven. De 
mogelijkheid voor ieder kind om te sporten bij een 
vereniging, door toegankelijkheid voor kinderen 
met een beperking en tegemoet-komingen voor 
ouders die de contributie niet kunnen betalen. 
Bescherming van kinderen bij verkeerde keuzes 
van hun ouders. Daarom krijgt de betaling van 
kinderalimentatie voorrang op de aflossing van 
schulden.

Wachtlijsten gespecialiseerde jeugdzorg 
oplossen. Het enorme aantal ‘thuiszitters’ is een 
regelrechte schande voor ons onderwijs. Passend 
onderwijs moet echt passend worden; elke 
leerling een plek.

Voor het basisonderwijs richten we een digitale 
school op, waarmee zieke kinderen of thuiszitters 
vanuit huis de lessen kunnen blijven volgen in de 
belangrijkste vakken

Goed opgeleide en samenwerkende wijkteams bij 
specialistische jeugdzorg; familiegroepsplan met 
ondersteuning van gemeenten; Jeugdzorg tot 21 
jaar met afbouw vanaf 18 jaar; Voldoende geld 
voor gemeenten; Alternatief verrekenmodel 
Rijk-gemeenten met aandacht voor specifieke 
uitdagingen; Onderscheid tussen weinig 
voorkomende jeugdzorg (landeijk) en veel 
voorkomend (gemeentelijk, goede samenwerking 
binnen regio); Jeugd-ggz naar Zvw; Ambulante 
jeugdhulp, -bescherming en -reclassering bij 
gemeente; -Betere vroegtijdige ondersteuning en 
hulp in kwetsbare gezinnen tijdens de eerste 1000 
dagen. Tijd, geld en ruimte voor inclusief 
onderwijs: elke school en elke opvang is 
toegankelijk voor alle kinderen. Scholen hebben 
accepteerplicht, schoolgebouwen toegankelijk, 
zorgteam, inzet expertise uit speciaal onderwijs.

Landelijke coördinatie zorg voor jongeren met de 
meest complexe problemen. Jongeren recht op 
zelfgekozen vertrouwenspersoon. Verhogen 
salarissen op scholen met veel kwatsbare kinderen 
in kleinere klassen. Kinderen met en zonder 
beperking in dezelfde school.



Specialistische jeugdzorg bij landelijke overheid. 
Leerrecht voor alle kinderen, passend onderwijs op 
de schop, nieuwe scholen voor speciaal onderwijs, 
ook speciaal onderwijs in regulier onderwijs.

Gelijke kansen voor ieder kind, brede school voor 
ieder kind, gratis kinderopvang.

Ieder kind heeft het recht op Inclusief en passend 
onderwijs. Meer ruimte voor maatwerk voor 
kinderen met een beperking of chronische ziekte. 
Speciaal onderwijs blijft nodig. Budgetten en 
regelingen in onderwijs en zorg worden 
eenvoudiger, bijvoorbeeld voor leerlingen met een 
(ernstige) meervoudige beperking. Zorgbudget 

direct via scholen. School verantwoordelijk voor 
een passende plek voor iedere leerling. Daarom 
worden de zorgbudgetten directer ingezet op 
school. Ook kinderen met een zeer ernstige 
beperking  willen leren. Er komt een maatwerk-
profiel in de zorg met bijbehorend budget waaruit 
zorg én ontwikkeling dan wel onderwijs betaald 
worden.

Meer geïnvesteerd in passend onderwijs. Meer 
handen in de klas, meer expertise, kleinere 
klassen. Zorgteams op scholen zijn groter.

Landelijke financiering en organisatie van 
jeugdzorg.

>>

Vervolg  Jeugdbeleid

Wat verder nog opgevallen is in partijprogramma’s

Meer nieuwe sociale huurwoningen, door 
woningbouwcorporaties die meer woningen 
bouwen een korting op de verhuurderheffing te 
geven. Lagere huur voor huurders bij 
woningcorporaties. 

Crisisreserve aanleggen in geval van pandemie, 
ramp of terreuraanslag. De PVV kiest voor een 
beter en welvarender Nederland!

Legaliseren softdrugs en drugs zoals XTC en 
paddo’s.

Schuldsanering door Corona, 32 urige werkweek, 
nationaal programma publieke gezondheid.

Agenda voor verbetering van de kwaliteit van de 
gehandicaptenzorg.

Welvaart anders meten. In de monitor Brede 
Welvaart worden andere instrumenten gebruikt 
voor een beeld van welbevinden (van mens en 
dier) van een schone leefomgeving, innovatie-
kracht, gemeenschapszin, aanwezigheid van zorg 
etc.

Meer nadruk op gezondheidspreventie 
programma’s. Meer-generatiewoningen bouwen

Onze visie is dat mensen met een beperking binnen 
tien jaar zo veel als mogelijk gewoon kunnen meedoen 
in de Nederlandse samenleving. En een betekenisvol 
eigen leven leiden.

Stem!  Samen kunnen we onze visie verwezelijken.

Meer lezen? Ga naar vgn.nl/visie2030.

https://www.vgn.nl/visie2030

