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Vragen van de leden Siderius (SP) en Yücel (PvdA) aan de Minister van 
Sociale Zaken en Werkgelegenheid over diabeteshandelingen op het 
kinderdagverblijf (ingezonden 17 juli 2014). 

Antwoord van Minister Asscher (Sociale Zaken en Werkgelegenheid) 
(ontvangen 2 september 2014). 

Vraag 1
Bent u op de hoogte van het feit dat van de regering wordt verwacht dat zij 
naar aanleiding van de motie Siderius/Ypma in samenspraak met scholen, 
leraren en ouders van kinderen met diabetes een verkenning opstelt voor 
ondersteuning van kinderen met diabetes op school?1 2 

Antwoord 1
Ja. 

Vraag 2
Herkent u de impasse van ouders van kinderen met diabetes dat hun kind 
niet op een regulier kinderdagverblijf terecht kan, omdat de leidsters de 
aansprakelijkheid en verantwoordelijkheid van het prikken en het toedienen 
van insuline niet op zich willen/mogen nemen, maar dat kinderen met 
diabetes ook geen indicatie krijgen voor een medisch kinderdagverblijf en 
hierdoor geen geschikte plek in de kinderopvang kunnen vinden? 

Antwoord 2
Het is mij bekend dat een kind met diabetes niet altijd op een regulier 
kinderdagverblijf terecht kan en dat een kind dat alleen extra zorg nodig heeft 
omdat het diabetes heeft, in beginsel niet in aanmerking komt voor een 
medisch kinderdagverblijf. Een medisch kinderdagverblijf is bedoeld voor 
kinderen met een achterstand in de emotionele of psychosociale ontwikke-
ling. 
Het prikken en toedienen van insuline zijn medische handelingen en mogen 
alleen worden verricht door professionals die daartoe opgeleid zijn. Wanneer 
het kinderdagverblijf niet beschikt over een medisch geschoolde medewerker, 
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is het om deze reden niet mogelijk om een kind met diabetes op te vangen. 
In voorkomende gevallen zijn er echter wel mogelijkheden dat een regulier 
kinderdagverblijf in samenspraak met de zorg tot een oplossing komt. In 
andere gevallen kan worden uitgeweken naar een kinderdagverblijf waar 
verpleegkundige zorg geboden wordt. Zo lossen sommige kinderdagverblij-
ven dit op door afspraken te maken met een wijkverpleegkundige. De 
wijkverpleegkundige verricht de medische handelingen op het kinderdagver-
blijf en is beschikbaar bij complicaties. 

Vraag 3
Ziet u mogelijkheden om het meten van de bloedsuikerspiegel en het 
toedienen van insuline bij diabetes ook op kinderdagverblijven niet als 
medisch handelen te definiëren en eenzelfde verkenning voor kinderen met 
diabetes op het kinderdagverblijf uit te voeren zodat kinderen met diabetes 
zorgeloos naar een regulier kinderdagverblijf kunnen? 

Antwoord 3
Zoals ik in mijn vorige antwoord aangaf, is in Nederland de toediening van 
insuline een medische handeling. Mijn collega van OCW gaat naar aanleiding 
van ondermeer deze vraag in samenspraak met VWS, een verkenning 
uitvoeren naar onder andere de invulling van de zorg aan leerlingen met 
diabetes op school. De Tweede Kamer zal in oktober worden geïnformeerd 
over de resultaten. Ik wacht de uitkomst van deze verkenning, die eveneens 
van belang kan zijn voor de kinderopvang, met belangstelling af. Ik zie om die 
reden geen noodzaak om een aparte verkenning uit te voeren. 

Vraag 4
Is het waar dat 16% van de ouders minder gaat werken en 14% zelfs stopt 
met werken, omdat hun kind met diabetes geen passende plek binnen het 
onderwijs danwel de kinderopvang kan vinden? Zo ja, wat is uw oordeel 
hierover?3 

Antwoord 4
Het onderzoek waaraan wordt gerefereerd is door het Diabetes Fonds 
uitgevoerd onder 606 ouders van kinderen met diabetes in de leeftijd van 4 
tot 12 jaar (30% van de totale groep). Er is alleen onderzoek gedaan naar 
kinderen met diabetes op de basisschool. Kinderen met diabetes in de 
kinderopvang zijn niet meegenomen in dit onderzoek. 
Navraag van het Diabetes Fonds bij ouders en zorgverleners laat zien dat 
ouders van kinderen met diabetes (onder de 4 jaar) in de kinderopvang 
eveneens tegen een soortgelijke problematiek aanlopen. Er zijn kinderdagver-
blijven die kinderen met diabetes aannemen, maar dit is niet het algemene 
beeld. Volgens het Diabetes Fonds gaat het echter om een relatief kleine 
groep kinderen van naar schatting minder dan 1.000. Ondanks dit geringe 
aantal is het jammer dat een deel van de kinderdagverblijven geen oplossing 
heeft gevonden om deze kinderen opvang te bieden en zich genoodzaakt zien 
deze kinderen te weigeren. Zoals ik in mijn antwoord op vraag 2 heb 
aangegeven, zijn er wel mogelijkheden bij reguliere kinderopvanginstellingen 
om de juiste zorg te organiseren. 
De eerder genoemde verkenning naar de zorg aan leerlingen met diabetes op 
school, kan mogelijk handvatten bieden voor ondernemers in de kinderop-
vang. 

Vraag 5
Bent u bereid om deze vragen te beantwoorden voor het Algemeen overleg 
kinderopvang op 24 september 2014? 

Antwoord 5
Ja.
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