
Zorg voor kinderen in de asielopvang
Praktijkkaart jeugdgezondheidszorg & kindergeneeskunde

Belang samenwerking jeugdgezondheidszorg en kindergeneeskunde

Sterke samenwerking jeugdgezondheidszorg (JGZ) & kindergeneeskunde draagt bij aan de
kwaliteit en continuïteit van zorg aan kinderen in de asielopvang
• 	 Vluchtelingkinderen hebben extra gezondheidsrisico’s
• 	 Barrières: taal, gezondheidsvaardigheden, kennis gezondheidszorgsysteem
• 	 Bedreigingen: wonen in en verplaatsingen binnen de asielopvang

Achtergrond Jeugdgezondheidszorg

• 	� JGZ is (gratis) publieke gezondheidszorg en richt zich op het gezond, veilig en kansrijk opgroeien 
van kinderen van 0-18 jaar

• 	� Binnen een JGZ-team werken jeugdartsen, verpleegkundig specialisten, jeugdverpleegkundigen 
en (dokters)assistenten

• 	� JGZ voor kinderen in de asielopvang wordt aangeboden op de asielopvanglocatie 
(asielzoekerscentrum of (crisis)noodopvang) of dichtbij in een Centrum van Jeugd en Gezin

• 	� Het JGZ-team werkt nauw samen met het Centraal Orgaan opvang Asielzoekers (COA) en 
Gezondheidszorg Asielzoekers (GZA = huisartsenzorg) op de asielopvanglocatie

• 	� Het JGZ-team werkt daarnaast samen met ketenpartners uit het medisch en sociaal domein, met 
het onderwijs/voorschoolse opvang en Nidos (jeugdbescherming alleenstaande minderjarige 
vreemdelingen)

Bij de Jeugdgezondheidszorg

• 	 Alle kinderen in de asielopvang in beeld
• 	 Verpleegkundige intake (streeftermijn 6 weken na aankomst in Nederland)
• 	 Gevolgd door een medisch onderzoek en start Rijksvaccinatieprogramma
• 	 Vervolg: reguliere contacten en/of contacten op indicatie
• 	 Volgen gezondheid en ontwikkeling
• 	 Voorlichting, advies, versterken eigen kracht en normaliseren
• 	 Vroege opsporing problematiek en toeleiding naar juiste zorg
• 	 Digitaal JGZ-dossier: verhuist met het kind mee (overdracht binnen 2 weken)
• 	� Landelijke registratieschil JGZ voor kinderen in asielopvang: Houdt JGZ-afsprakenstatus en 

verblijfplaats kinderen bij Verhuizingen van kinderen worden direct geregistreerd en JGZ 
informeert zo nodig ketenpartners

Handreiking JGZ Asielzoekerskinderen (GGD GHOR Nederland)
https://www.ncj.nl/wp-content/uploads/2022/08/Handreiking-JGZ-asielzoekerskinderen-december-2023.pdf



Wanneer kindergeneeskunde contact met de jeugdgezondheidszorg?

• 	� Intercollegiaal overleg (bijv. bij opvoedkundige, psychosociale en ontwikkelingsproble-
matiek, zindelijkheids- en slaapproblemen, groei/overgewicht, schoolverzuim)

• 	� Zorgen thuissituatie en/of vermoedens van kindermishandeling
• 	� Kind niet verschenen op consult
• 	� “Kwijt raken” van kind (door bijv. verhuizingen)
• 	� De JGZ ontvangt een verslag van de kinderarts na verwijzing

Contactgegevens

Het helpt als JGZ-professionals en kinderartsen/-verpleegkundigen in de zorg voor
asielkinderen elkaar kennen. Zoek contact en maak evt. een afspraak voor kennismaking.

Jeugdgezondheidszorg
• 	� Lokaal contactpersoon:
	 Email: 	 Telefoon: 	 Bereikbaarheid:
• 	� Algemeen: jeugdgezondheidszorg <woonplaats> voor het vinden van de juiste JGZ-

organisatie op het internet. Voor intercollegiaal overleg kan de JGZ-organisatie met 
behulp van de geboortedatum van het kind het bijbehorende JGZ team vinden.

Kindergeneeskunde
• 	 Contactpersoon:
	 Email: 	 Telefoon: 	 Bereikbaarheid:

Overig
• 	 �Tolkdienst: 020-3808182 (vergoeding door het COA met vermelding COA zorgnummer kind)
• 	� Gezondheidszorg Asielzoekers (huisarts): 088 – 1122113
• 	 �Nidos (jeugdbescherming alleenstaande minderjarige vreemdelingen): 088-5011200
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Verwijzingen jeugdgezondheidszorg naar kindergeneeskunde

• 	 Zo nodig vooraf intercollegiaal consult.
• 	 Jeugdarts en/of verpleegkundig specialist draagt zorg voor:
	 o 	� Informeren kind en/of ouder/voogd over reden van verwijzing en wat te verwachten 

(bijv. uitnodigingbrief ziekenhuis)
	 o	� In verwijsbrief: reden van verwijzing, achtergrond kind, contactgegevens verwijzer, 

verzoek direct bericht naar verwijzer bij niet verschijnen
	 o	� In verwijsbrief: tolk noodzakelijk wel/niet, welke taal, COA-zorgnummer kind, advies 

dubbele consulttijd
	 o 	 Follow up verwijzing
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