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Datum Document 

Bijlage(n) 

1. Aanleiding 

De leden Westerveld en Slagt-Tichelman (GroenLinks-PvdA beide) hebben vragen 

gesteld over het bericht dat de genderpoli van het Amsterdam UMC voorlopig geen 

nieuwe volwassenen in behandeling neemt vanwege overbelasting. 

2. Geadviseerd besluit 
U wordt geadviseerd om akkoord te gaan met de beantwoording en deze zo 

spoedig mogelijk aan de Tweede Kamer te verzenden. 

Deadline: de oorspronkelijke deadline voor verzending was 13 februari 2025 maar 

er is een uitstelbrief verstuurd. De uiterlijke datum voor verzending is 10 maart. 

3. Kernpunten 

« In het artikel wordt het volgende aangeven: 

o De grootste genderpoli van Nederland neemt voorlopig geen nieuwe 

volwassenen in behandeling vanwege overbelasting. 

o _ Wachttijden voor bestaande patiënten nemen toe; volwassenen 

wachten momenteel ruim een jaar op een tweede afspraak, kinderen 

en adolescenten circa twee maanden. 
o Het ziekenhuis kampt, net als de rest van Nederland, met een tekort 

aan psychologen, wat de capaciteit beperkt. 

o Het ziekenhuis adviseert patiënten contact op te nemen met hun 

zorgverzekeraar over de toegankelijkheid van zorg en 

zorgbemiddeling. 

e _ De vragen richten zich met name op wat u doet om de lange wachtlijsten aan 

te pakken en of u bereid bent financieel middelen beschikbaar te stellen om 
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de capaciteit van de genderzorg te verhogen. Daarnaast is aandacht voor zorg 

in het buitenland naar aanleiding van lange wachttijden. 

In uw beantwoording geeft u aan dat er onder andere maatregelen worden 

genomen op gebied van de wachttijden in de ggz en welke inzet u pleegt op 

de beschikbaarheid van personeel zorg- en welzijn breed. 

4. Toelichting 

a. Draagvlak politiek 

Transgenderzorg is een onderwerp waar in de maatschappij en in de 

politiek veel over wordt gesproken. Ook tijdens het recent debat van de 

staatssecretaris over medische ethiek kwam dit onderwerp nadrukkelijk 

aan de orde. Wij blijven het belang benadrukken om dit vraagstuk vanuit 

de kwaliteit en toegankelijkheid van de zorg te benaderen. 

Vorig jaar zijn er diverse sets vragen beantwoord over de kritiek op de 

‘Dutch Approach’!. Ook zijn Kamervragen gesteld over: 

o De vergoeding van aangezichtschirurgie 

o ‘Het (on)vermogen van minderjarigen om de gevolgen van 

genderbehandelingen onder ogen te zien en de noodzaak om als 

overheid in actie te komen’ 

o Patiënten die het Amsterdam UMC aansprakelijk hebben gesteld voor 

schade na gezichtsoperaties 

Fins onderzoek dat spijt bij geslachtsverandering toeneemt. 

o Artikel over de effectiviteit van medische genderbehandelingen bij 

kinderen naar aanleiding van een artikel ‘Gender-affirming medical 

treatment for adolescents: a critical reflection on “effective” treatment 

outcomes’ van vijf Amsterdamse wetenschappers. 

Er is een uitgebreid VSO aan de Tweede Kamer over de twee 

onderzoeksrapporten op gebied van transgenderzorg geweest. 

Er is een brief gestuurd aan de Tweede Kamer over de evaluatie van de 

kwaliteitsstandaard?. 

Daarnaast zijn de moties van de leden Diederik van Dijk (SGP) en 

Hertzberger (NSC) aangenomen, die vragen om meer onderzoek en 

onafhankelijk advies over transgenderzorg. Aan de Gezondheidsraad is 

gevraagd hierover advies uit te brengen.“ 

U heeft in de Ministerraad van 20 september 2024 toegezegd dat het 

advies van de Gezondheidsraad te zijner tijd met een kabinetsreactie 

langs de MR zal gaan. De Commissie van de Gezondheidsraad die gaat 

adviseren over transgenderzorg is 5 februari 2025 geïnstalleerd. 

b. Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie 

Het onderwerp transgenderzorg leidt regelmatig tot vragen vanuit de politiek en 

de maatschappij. 

wf 

N.v.t. 

Financiële en personele gevolgen 

d. Juridische aspecten haalbaarheid 

ì Kamerstuknr: Aanhangsel Handelingen II 2022/23, nr. 2565 en 2509 
2 Tweede Kamer, vergaderjaar 2023-2024, 31 016, nr. 365 
3 Tweede Kamer, vergaderjaar 2023-2024, 31 016, nr. 371 
* Tweede kamer, vergaderjaar 2023-2024, 31016 nr. 370 
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Directoraat Generaal 
Nvt Curatieve Zorg 

Directie Curatieve Zorg 
e. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen) Team A 

Extern: Amsterdam UMC, NZa 

Intern: Directie Zorgverzekeringen, Directie MEVA n 

Kenmerk 
f._Gevolgen administratieve lasten '4046882-1078504-CZ 

N.v.t. 

g. Toezeggingen 

N.v.t. 

h. _Fraudetoets 
N.v.t. 

5. Informatie die niet openbaar gemaakt kan worden 

Tot personen herleidbare gegevens zijn onleesbaar gemaakt vanwege de 

bescherming van de persoonlijke levenssfeer. 
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