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In januari moest minister De Jonge zich 
verantwoorden in de Tweede Kamer voor de 
wachtlijsten voor verpleeghuiszorg. Sinds de 
start van het kabinet waren die opgelopen 
van tien- naar meer dan achttienduizend. De 
minister verontschuldigde zich en zei dat het 
aantal wachtenden sneller steeg dan verwacht. 
Het ministerie voerde ook aan dat niet alle 
mensen op de wachtlijst acuut een plek nodig 
hebben. Niet iedereen is ‘actief wachtend’.

“Actief wachtend wil zeggen dat iemand 
direct zorg nodig heeft in een verpleeg-
huis”, legt Barry Holwerda uit. Hij is bij het 
Zorginstituut verantwoordelijk voor de 
maandelijkse overzichten van de wacht-
lijsten voor langdurige zorg (zie kader). “In 
beginsel krijgt iedere cliënt met een indicatie 
voor de Wet langdurige zorg de status ‘actief 
wachtend’. Als je een indicatie hebt, kun je bij 
het zorgkantoor aangeven dat je alleen wilt 
verhuizen naar het verpleeghuis van je eerste 
keuze. Dan verandert je status in ‘niet-actief 
wachtend’. Het kan ook nog zijn dat je met 
thuiszorg en mantelzorg het zo lang mogelijk 
thuis wilt volhouden, ook al heb je een 
Wlz-indicatie. Dan gaat je status naar ‘niet 
wachtend’.”

Nieuwe status
Sommige Kamerleden willen af van het  
onderscheid tussen ‘actief wachtend’  
en ‘niet-actief wachtend’. Als je een  
Wlz-indicatie krijgt, betogen zij, dan ben 
je er al zo slecht aan toe dat je zorg nodig 
hebt. Het Zorginstituut en Zorgverzekeraars 
Nederland - als vertegenwoordiger van  
de zorgkantoren - hebben de afgelopen 
maanden gebroed op een nieuwe definitie 
van de wachtstatus, die per 1 januari 2021 
in moet gaan. Daarmee moet er een beter 
beeld ontstaan van de werkelijke nood,  
zodat het zorgkantoor beter en sneller kan 
bemiddelen naar passende zorg.

“Er komt een nieuwe status en de  
andere statussen worden hernoemd”,  
zegt Holwerda. “De nieuwe status is ‘urgent 
plaatsen’. Dit betekent dat een cliënt direct 
bemiddeld moet worden naar een passende 
aanbieder, bijvoorbeeld omdat er een crisis 
is of omdat iemand een bed in het zieken- 
huis bezet houdt en niet meer terug naar  
huis kan.”
De andere statussen zijn ‘actief plaatsen’ 
(voorheen actief wachten), ‘wacht op  
voorkeur’ (voorheen niet-actief wachtend) 
en ‘wacht uit voorzorg’ (voorheen niet 
wachtend). Binnen deze statussen wordt 
onderscheid gemaakt tussen verschillende 
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Het Zorginstituut beheert sinds 
2002 een standaard waarmee  
cliëntgegevens elektronisch, 
gestandaardiseerd, kwalitatief en 
veilig kunnen worden uitgewisseld 
tussen alle ketenpartijen in de  
langdurige zorg. Destijds ging het 
om registratie voor alle zorg die 
onder de Algemene Wet Bijzondere 
Ziektekosten (AWBZ) viel, de 
AWBZ-brede Zorg Registratie (AZR). 
Het oorspronkelijke doel van de 
AZR was het ondersteunen van 
wachtlijstregistratie en zorg
toewijzing. Sinds 2013 verschijnen 
de overzichten van wachtlijsten in 
de langdurige zorg elke maand. 
Na de transitie van de AWBZ naar 
de Wet langdurige zorg, Wmo 
en Jeugdwet in januari 2015, 
werden de rapportages opgesteld 
op basis van de opvolger van de 
AZR, de iWlz. Sindsdien beperken 
de overzichten zich tot de 
wachtlijsten voor verpleeghuiszorg, 
geestelijke gezondheidszorg en 
gehandicaptenzorg. 

De wachtlijsten voor verpleeghuizen verhitten regelmatig 
de gemoederen in de Tweede Kamer en in de samenleving. 
Bijvoorbeeld eind 2019, toen het aantal wachtenden in korte 
tijd opliep van achttien- naar twintigduizend. Maar niet alle 
wachtenden zijn even dringend toe aan verhuizing naar een 
verpleeghuis. Velen stellen dat nog even uit of wachten op een 
plek in het huis van hun eerste keuze. Om een duidelijker beeld 
te krijgen wordt de registratie aangepast.
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omstandigheden. Bij ‘wacht op voorkeur’ 
wordt bijvoorbeeld gekeken of de persoon 
op de wachtlijst nog thuis woont of vanuit 
een verpleeghuis naar een verpleeghuis 
van voorkeur wil verhuizen. Mensen met de 
status ‘wacht uit voorzorg’ hebben wel een 
Wlz-indicatie, maar verhuizen naar een ver-
pleeghuis is nog niet noodzakelijk. Zij kunnen 
zelf aangeven wanneer bemiddeling nodig is. 
Deze mensen worden niet meegeteld op de 
wachtlijst.

Opvallende stijging
De afgelopen maanden zijn veel verpleeg-
huizen getroffen door het coronavirus. De 

gevolgen daarvan zijn deels terug te zien in 
de wachtlijsten, al is het lastig om precies 
te duiden hoe de vork in de steel zit. Van 
februari tot juni groeide het aantal niet-actief 
wachtenden met Wlz-zorg aanzienlijk. 
Tegelijk steeg de uitstroom in de 
verpleeghuizen en nam de instroom af. 
Met andere woorden: er overleden meer 
bewoners en de lege plekken werden niet 
allemaal opgevuld. Volgens het CBS stierven 
er tussen 9 maart en 14 juni ruim 5.500 
meer mensen met een Wlz-indicatie dan 
op grond van voorgaande jaren verwacht 
mocht worden. Het is onduidelijk hoeveel 
van deze sterfgevallen te wijten zijn aan het 
coronavirus.
Het Zorginstituut presenteert de cijfers, 
maar is terughoudend met de interpretatie 
ervan. Holwerda: “We zien trends, maar voor 
een duiding is vaak aanvullend onderzoek 
nodig.” Toch durft hij wel enkele vermoe-
dens aan over de stijging van het aantal 
niet-actief wachtenden: “Het is mogelijk 
dat de berichten over coronaslachtoffers 
in verpleeghuizen ouderen en hun naasten 
angst hebben aangejaagd. Waarschijnlijker 
is dat de bezoekregeling mensen kopschuw 
heeft gemaakt: ‘Als ik geen bezoek mag 
ontvangen, dan blijf ik thuis nog wel even 
volhouden met de zorg die ik op dit moment 
al krijg’.” 

Verder kan het zijn dat verpleeghuizen even 
pas op de plaats hebben gemaakt met het 
binnenhalen van nieuwe bewoners. Dat werd 
ze gemakkelijker gemaakt doordat de zorg-
kantoren hen tegemoet kwamen. Ze kregen 
de normale vergoeding uitgekeerd, ook al 
waren er meer lege bedden dan normaal. 
De theorie dat de bezoekregeling een rol  
heeft gespeeld bij de stijging van de wacht-
lijsten, wordt bevestigd door een daling in 
juni het van aantal niet-actief wachtenden. 
Op 15 juni werd de bezoekregeling ver-
soepeld; op 1 juni stonden er nog 19.162 
niet-actief wachtenden geregistreerd bij de 
zorgkantoren en op 1 juli 18.237. ●
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