Reactie Apcg voorstel Diftar, juni 2017

Beste Ra a dslede n’ Arnhems platform chronisch zieken en gehandicapten

In ons advies van februari rondom Diftar hebben wij wat betreft het voorstel aan de Raad, een viertal
punten van zorg aangegeven, te weten: de grootte van de zakken voor restafval, afval scheiden in
hoogbouw, extra medisch afval en kwijtschelding voor de minima. Ten aanzien van deze punten in
het huidige voorstel vragen wij nogmaals uw aandacht.

Restafval per afvalzak en hooghouw

In het raadsvoorstel en de bijbehorende nota’s van 26 juni komt het college niet met een oplossing
ten aanzien van het aanbieden van afval in kleinere zakken per 1 januari 2018. Wij willen nogmaals
benadrukken dat het zelfstandig kunnen wegbrengen van afval in beginsel ook voor onze doelgroep
dient te gelden. Inwoners die geen grote zakken kunnen hanteren, worden hierdoor afhankelijk
gemaakt van hulp van anderen (minder zelfredzaam), of krijgen te maken met hogere kosten. Een
dergelijk financieel nadeel kan eveneens gelden voor bewoners van hoogbouw, ten aanzien waarvan
een goede oplossing voor het scheiden van gft-afval tot op heden ook is uitgebleven.

Medisch afval

Inwoners met extra medisch afval kunnen ervoor kiezen om een vaste afvalstoffenheffing te betalen.
Een voorstel wat ons in beginsel tevreden stemt, aangezien de betrokken inwoners zo niet met extra
kosten te maken krijgen. Om hen ook de mogelijkheid te bieden om binnen het Diftar-systeem
kosten te kunnen besparen, pleiten wij ervoor om naast deze optie, ook een oplossing zoals de
gemeente Renkum hanteert (www.ontdekdewaardevanafval.nl/medische-regeling), uit te werken en
aan te bieden (dus twee opties). De wijze van verificatie via facturen e.d. lijkt ons prima. We zijn,
evenals de Wmo-adviesraad, geen voorstander van doktersverklaringen, daar dit een te zwaar
middel is ten aanzien van het te dienen doel en hierdoor om privacy-redenen onwenselijk.

Kwijtschelding minima doelgroep CZG

Minima kunnen in het voorstel over het beloningssysteem bonuspunten vergaren, waarmee een deel
van de afvalstoffenheffing kan worden terugverdiend. Wij zijn van mening dat onze doelgroep niet
(voldoende) wordt meegenomen in deze beloningssystematiek.

Een substantieel deel van deze bonuspunten kan worden verdiend door bijvoorbeeld deelname aan
wijkactiviteiten (12 x per jaar: zwerfafval opruimen, repaircafe, afval wegbrengen voor anderen,
groen in de wijk, etc.). In hoeverre is het aanbod van en de daadwerkelijke deelname aan de
activiteiten geschikt voor iedereen? Bovendien zijn er ook inwoners voor wie het fysiek of mentaal
teveel belastend is om, naast de dagelijkse zorgen, nog een bijdrage hiervoor te leveren. Wanneer
het uitgangspunt van Diftar is dat iedere Arnhemse inwoner invloed moet kunnen uitoefenen op de
hoogte van zijn financiéle lasten, dan moet de minimaregeling ook zodanig worden ingericht dat deze
ook toepasbaar is voor alle mensen met een beperking. Als dit niet mogelijk is, stellen wij voor dat
deze groep voor een deel van de bonuspunten, financieel wordt gecompenseerd.
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