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Bouwstenen voor de wijziging 

• De huidige Wmcz 

 

• De voorstellen op terrein van medezeggenschap in de Wcz 

 

•  De agenda goed bestuur uit 2015 

 

•  Motie Bouwmeester/Dik-faber en het rapport iBMG hierover 

 

• Brief van LOC en NcZ over cliëntenraden 

 

-> Wijzigingswet, maar gepresenteerd als nieuwe wet! 
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Welke wijzigingen beogen we nu? 

1.Gelaagdheid in de medezeggenschap naar mate van omvang en 
afhankelijkheid (motie zeggenschap, rapport iBMG); 

 

2.Regeling van de bekostiging van scholing, faciliteiten en 
ondersteuning (agenda goed bestuur, Wcz); 

 

3.Instemmingsrecht  (agenda goed bestuur) 

 

4.Verbreding van het enquêterecht (agenda goed bestuur); 

 

5.Openbare werving leden cliëntenraad (CR) (nav motie 
Bouwmeester); 

 

6.Toezicht op medezeggenschap door de IGZ (Wcz, agenda goed 
bestuur). 
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Zaken die we niet regelen 

• Uitbreiding van de reikwijdte naar de Wmo en de jeugdwet.  

 

• Schrappen van bindend voordrachtsrecht voor cliëntenraden 
voor lid van de raad van toezicht 
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1. Gelaagdheid 

 

• Wet gaat uit van zorginstellingen en aanbieders die 
zorginstellingen in stand houden. 

• Zorginstellingen: elk als zelfstandige eenheid optredend 
organisatorisch verband, dat zorg verleent, waarop aanspraak 
bestaat ingevolge de Wlz, Zvw of die wordt gesubsidieerd op 
grond van de Kaderwet VWS-subsidies 

• Zorgaanbieder die door meer dan 10 personen zorg doet verlenen 
stelt CR in. Deze bepaling is gelijk aan de eis in de jeugdwet. 

• Zorgaanbieder die door minder dan 10 personen zorg doet 
verlenen kan vrijwillig besluiten een CR in te stellen. Ook dan 
geldt de Wmcz. 

 

 

 



1. Gelaagdheid (2) 

•Nieuw:  

• Zorgaanbieder die een instelling in stand houdt waarin cliënten 
langdurig verblijven  stelt cliënten in gelegenheid inspraak uit te 
oefenen. 

• Inspraak gaat over zaken die direct van invloed zijn op dagelijks 
leven. 

• Vorm ervan is vrij en sluit aan bij aard en omvang van de 
zorgverlening. 

• Zorgaanbieder informeert cliënten over wat hij heeft gedaan 
met de resultaten van de inspraak. 

• CR (indien aanwezig) betrekt resultaten van de inspraak bij zijn 
werkzaamheden. 
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1. Gelaagdheid (3) 

• Indien een zorgaanbieder meerdere instellingen in stand houdt, 
regelt hij: 

dat er naast of in plaats van de centrale CR een of meer CRs 
zijn die de belangen van de cliënten in onderscheiden 
instellingen behartigen - indien dat voor die instellingen in 
redelijkheid aangewezen is. 

 

• De CR moet redelijkerwijs representatief zijn; 

• Rekening houden met de aard van de zorg en soort cliënten; 

• Goede verdeling van taken en bevoegdheden. 
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2. Scholing, facilitering en ondersteuning (1) 

• Zorgaanbieder staat het gebruik toe van voorzieningen voor CR die 
deze redelijkerwijs nodig heeft; 

• De kosten die redelijkerwijs noodzakelijk zijn voor de vervulling van de 
taak van CR komen ten laste van de aanbieder, o.a. kosten voor: 

 scholing 

 onafhankelijke ondersteuning 

 voorleggen geschil aan commissie vertrouwenslieden. 

 



2. Scholing, facilitering en ondersteuning (2) 

 

• De zorgaanbieder kan in overeenstemming met de CR de kosten 
die de CR maakt vaststellen op een bedrag dat CR naar eigen 
inzicht mag besteden (budget). 

• Kosten van rechtsgedingen komen ten laste van de 
zorgaanbieder. CR moet zorgaanbieder wel tevoren informeren. 
De CR kan niet in proceskosten worden veroordeeld. 
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3. Instemmingsrecht ipv verzwaard adviesrecht 

 

 

 

 

 

•  Instemmingsrecht houdt in: 

Als zorgaanbieder geen instemming van de CR heeft, kan hij de 
commissie van vertrouwenslieden toestemming vragen een 
besluit te nemen; 

• De commissie geeft toestemming: 

Als de beslissing van de CR onredelijk is 

Bij zwaarwegende bedrijfsorganisatorische, bedrijfseconomische 
of bedrijfssociale redenen; 

• Een besluit zonder instemming van de CR is nietig, als: 

CR een beroep doet op nietigheid 

 dat doet binnen een maand na de mededeling of (als 
zorgaanbieder niet meldt) zodra de zorgaanbieder het besluit ten 
uitvoer brengt. 

 



3. Instemmingsrecht 

- Nieuw: de zorgaanbieder legt in de regeling vast op welke wijze 
de CR wordt betrokken bij: 

wijziging van de doelstelling 

Fusies,  

overdracht van zeggenschap. 

 

Alleen in de langdurige zorg: 

o ingrijpende verbouwing, nieuwbouw of verhuizing. 

o selectie en benoeming leidinggevenden in de zorg  

- Verzwaard adviesrecht vervalt. 

- In grote lijnen: wat nu verzwaard adviesrecht is, wordt 
instemming. Wat advies is, blijft advies. Op sommige punten 
zijn formuleringen aangescherpt, analoog aan de Wcz. 
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3. Enquêterecht  

 

• De CR kan een verzoek in het kader van het recht van enquête, 
ex BW indienen bij de ondernemingskamer,  

• ongeacht de rechtsvorm van de instelling. 
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4. Openbare werving 

 

Als er een vacature is voor de CR, dient de zorgaanbieder deze 
openbaar te maken (motie bouwmeester). 
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5. Toezicht IGZ 

• IGZ is belast met toezicht op: 

Inspraak in langdurige zorg met verblijf; 

Inspanningsverplichting tot instellen CR bij >10; 

regeling tussen aanbieder en CR; 

Verstrekken van algemene gegevens omtrent beleid; 

Bindende voordracht RvT; 

Instelling commissie van vertrouwenslieden. 

 

• handhavingsmogelijkheid: last onder dwangsom. 

 

N.B. Mogelijkheid om naar kantonrechter te stappen als er geen 
CR is, komt hiermee te vervallen. Rol van de rechter in 
geschilbeslechting blijft bestaan. 
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