
 

 

Eindverslag Werkgroep Attention Deficit/Hyperactivity 

Disorder, kortweg ADHD   
 
De werkgroep ADHD Zorg startte haar werkzaamheden in juli 2017. Vanaf het begin stond 
de werkgroep een duidelijk doel voor ogen. Ouders, sociaal domein waaronder scholen en 
jeugdteam, en zorgverleners blijken onvoldoende bekend te zijn wat te doen met een kind bij 
wie het vermoeden van ADHD wordt gesignaleerd. Voor veruit de meeste mensen leidt dit tot 
een zoektocht naar het vinden van de juiste hulp voor het kind. In die zoektocht wordt 
onnodig veel tijd, geld en energie verspild van velen. Bovendien wordt niet altijd de beste 
oplossing gevonden.  

 
De werkgroep koos als speerpunt: 

Een werkafspraak voor alle kinderen waarbij een vermoeden van ADHD is 
gesignaleerd. Deze route om ADHD uit te kunnen sluiten dan wel vast te stellen is 
bekend bij alle zorgverleners en bij de Soester bevolking. Alle betrokkenen zijn op de 
hoogte van deze werkafspraak.  

 
Dit speerpunt werd SMART uitgewerkt:  
Specifiek : eenduidig doel. 
Meetbaar  : het streven is dat kinderen met het vermoeden van ADHD eerder en beter 

geholpen worden. Het doel is ook dat er minder frustraties bij zorgverleners 
en ouders/sociaal domein is over de zoektocht naar de juiste hulp. Een 
cijfermatige onderbouwing is lastig. Wat wel gemeten zou kunnen worden, een 
half jaar of een jaar na introductie van de werkafspraak, hoe bekend de 

werkafspraak is onder betrokkenen (zorgverleners, sociaal domein, scholen, 
ouders).  

Acceptabel : protocol is volgens NHG-standaard en richtlijnen GGZ. 
Realistisch  : aangezien het gaat om een grote en diverse groep die bereikt dient te 

worden, is hier de nodige tijd mee gemoeid. Middels publieksvoorlichting 
verwacht de werkgroep een grote groep in een keer te kunnen bereiken.  

Tijdgebonden  : evaluatie na 6 maanden en na 1 jaar. 
 
 
De werkgroep heeft zich gericht op de volgende zaken: 

1. Een duidelijk ADHD Aanspreekpunt voor ouders of scholen die te maken hebben met 
kinderen met ADHD.  

2. Wachttijden voor hulp bij ADHD-problematiek beperkten tot een minimum (nu 180 
dagen in de SGGZj).  

3. De zorgaanbieders binnen de eerste lijn maken gebruik van het stroomschema (zie 
https://www.elzis.nl/files/stroomdiagram-adhd-juni-2018-1.pdf) dat ontwikkeld is 
door de werkgroep ADHD van ELZIS, in samenspraak met zorgaanbieders en 
gemeente Soest.  

4. De zorg voor kinderen met ADHD zonder psychiatrische co-morbiditeit wordt zoveel 
mogelijk aangeboden binnen de eerste lijn van Soest. In eerste instantie wordt de 
gezinnen opvoedondersteuning aangeboden. 

5. Bij kinderen die daarvoor een indicatie hebben schrijft de huisarts methylfenidaat 
voor conform de NHG-standaard. 

6. Het controle-regime voor kinderen, die methylfenidaat gebruiken en niet (meer) onder 
controle zijn bij een kinderarts of kinderpsychiater, wordt verbeterd onder andere 
door inzet van een POH-GGZ Jeugd (POH GGZj).  

 
Op 6 juli 2017 is de werkgroep gestart. De werkgroep is drie jaar actief geweest. In totaal is 

de werkgroep totaal 16 keer bijeen geweest. ADHD werd in die periode op verschillende 
manier onder de aandacht gebracht. Begin 2018 informeerde de werkgroep de 
aangeslotenen over hun plannen tijdens de vergadering van de Raad van Aangeslotenen. De 
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werkgroep deed dit opnieuw op 29 november 2018. Op 2 juli 2018 verzorgde de 
werkgroep een workshop (ADHD, actief en creatief in het kwadraat) tijdens de 
kennismarkt.  
Tweemaal werd in 2019 een informatieavond georganiseerd voor de Soester 
bevolking. Een matig succes helaas. Hier kwamen nauwelijks mensen op af.  
 
In de werkgroep bestond uit Naomi Davidson (apotheker, gestopt mei 2018), Jacqueline van 
der Geest (bestuurslid ELZIS), Liesbeth van der Kuil (voorzitter, kinderoefentherapeut), 
Josemarie van der Linden (jeugd psycholoog) en Maaike Smink (praktijkondersteuner GGZ 
Jeugd). De werkgroep werd ondersteund door Birgit Smit (coördinator ELZIS).  
 

Resultaten  
Ad 1) Duidelijk ADHD-aanspreekpunt: in april 2018 is de werkgroep in gesprek gegaan met 

de gemeente Soest over de inrichting van een gezamenlijk spreekuur voor kinderen met het 
vermoeden van ADHD. In Amersfoort was al eerder een succesvolle pilot gedaan hiermee. De 
voorbereiding en uitvoering van dit spreekuur is ondergebracht bij een speciale projectgroep 
bestaande uit Jacqueline van der Geest (projectleider), Suzan Bruns (praktijkondersteuner 
GGZ J), Patricia Mutze (pedagogisch medewerker jeugdteam gemeente Soest) en Peter Vos 
(kwaliteitsmedewerker gemeente Soest),  
Op 1 april 2019 is het ADHD-spreekuur van start gegaan. Het spreekuur voorziet duidelijk 
in een behoefte. Er zijn veel aanmeldingen. In de aanloop is frequent overleg gevoerd met in 
Soest gevestigde psychologen praktijken.  
 
Ad 2) Wachttijden beperken voor ADHD-problematiek: er zijn niet of nauwelijks wachttijden 
voor het aanmelden bij het ADHD-spreekuur. Het is nog te vroeg om te kunnen constateren 
of de wachttijden in de SGGZ J afnemen.  
 

Ad 3) In juni 2018 werd het stroomschema vastgesteld en gedeeld met Raad van 
Aangeslotenen van ELZIS en andere stakeholders. 
 
Ad 4) De resultaten van het ADHD-spreekuur zijn in een apart document beschreven. De 
conclusies na 9 maanden ADHD-spreekuur waren:  

• Er zijn 32 kinderen onderzocht. Van de 16 kinderen waarbij het proces is afgerond is 
zes keer (38%) besloten dat geen vervolg in de Jeugd GGZ nodig is. De 
patiënttevredenheid is hoog. Er zijn geen aanwijzingen dat de kwaliteit van zorg is 
teruggelopen. Aangenomen dat deze kinderen anders naar de Jeugd GGZ zouden zijn 
verwezen betekent het dat dit wijst in de richting van een besparing met behoud van 
kwaliteit.  

• De samenwerking tussen de gemeente Soest en de huisartsen/ELZIS is door dit 
project verbeterd. Hierbij blijkt het zeer positief dat het spreekuur wordt gehouden 
door een gezinscoach van het Jeugdteam (gemeente) enerzijds en een POH-GGZ 
jeugd vanuit huisartsenzijde anderzijds. Men leert elkaar en elkaars werkwijze 
kennen.  

 
Ad 5) en 6) De huisartsen en POH-GGZ’s hebben nascholing gekregen over het voorschrijven 
en de benodigde controles bij gebruik van methylfenidaat. Bijna alle huisartsen in Soest 
schrijven nu in voorkomende gevallen methylfenidaat voor. In een aantal praktijken wordt 
de controle bij methylfenidaat gedaan door de POH-GGZ en de huisarts samen. 
 
De werkgroep heeft gedurende haar hele werkperiode een goede samenwerking gehad met de 
in Soest gevestigde psychologen, met praktijken werkzaam in de 2de lijn zoals AllesKiTs en 
met de gemeente. Dit alles samen heeft geleid tot de wens om het spreekuur uit te breiden 
en te verbreden voor alle kinderen met mogelijk gedragsproblematiek. De start van dit 
spreekuur is voorzien voor 1 januari 2021. Eind oktober 2020 is besloten om het spreekuur 

uit te dragen onder de naam: ‘spreekuur Jeugd GGZ’. Deze titel dekt de lading van het 
spreekuur het beste.  
 
Na de succesvolle start van het ADHD-spreekuur is de werkgroep wat meer op afstand gaan 
functioneren. In de zomer van 2020 werd duidelijk dat de kans van slagen van voortzetting 



 

van dit spreekuur in iets aangepaste vorm heel groot is. Reden waarom de 
werkgroep haar werkzaamheden als afgerond beschouwt.  
 
Iedereen heeft met veel plezier gewerkt aan dit aanbod, waar de nodige kinderen 
inmiddels gebruik van hebben maken. Zowel kinderen, ouders/verzorgers als zorgverleners 
en medewerkers uit het sociaal domein zijn verheugd over het spreekuur.  
 

Soest, oktober 2020 
 
 
 


