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Deze informatie kan nog wijzigen, rondom de IBS beoordelingen zijn inmiddels 

de afspraken gemaakt. Voor de RM beoordelingen in het kader van de Wet 

Zorg en Dwang is nog geen overeenstemming bereikt over de nadere invulling. 

Betrokken organisaties: Arkin, Spoedeisende Psychiatrie Amsterdam, GGZ 

inGeest, Amsta, Cordaan, Amstelring en Sigra. 

De inzet van de samenwerking is het voorkomen van gedwongen opnames, de 

realisatie van meer gedifferentieerde capaciteit in de VVT, het opstellen van 

gezamenlijke en werkbare procedures rond de Wvggz en het delen van meer 

kennis met elkaar.  

 

Procedure bij cliënten met een crisis die thuis wonen  

Nadere omschrijving van de doelgroep: verwarde, angstige, niet agressieve, 

dwalende patiënten zonder steunnetwerk thuis, woonachtig in het postcode 

gebied van de vijf betrokken VVT organisaties.  

Instroom in VVT in geval van crisis loopt via de huisarts en het centrale 

nummer (Aanmeldportaal Tijdelijke Zorg Amsterdam 020-2628112). Dit 

nummer is voor WLZ crisiszorg 24/7 bereikbaar, schakelt tijdens kantooruren 

door naar de dichtstbijzijnde VVT instelling (er dient een postcode ingevoerd 

te worden), van 17.00 tot 23.00 en in het weekend naar de HAP.  

Het betreft een percentage van de 60 IBS-en die de GGZ inschat als zijnde 

opnames voor de VVT. In het aantal van 60 zitten ook ernstig ontregelde 

cliënten die VWS ook wel aanduidt met dubbelproblematiek. Deze cliënten 

moeten eerst binnen de GGZ-organisatie worden gestabiliseerd. Bij twijfel 

wordt namelijk aangeraden de Wvggz te volgen.  

De procedure bij zal vooralsnog worden (in 2020 te evalueren en eventueel bij 

te stellen):  

 

In geval van een crisis  

 

• De crisisdienst beoordeelt in eerste instantie (differentiaal diagnose) of een 

persoon opgenomen moet worden binnen de GGZ of VVT. Bij samenloop is 

WVGGZ aan de orde.  

 

• Dienstdoende psychiater en dienstdoende SOG van de locatie waar geplaatst 

gaat worden, bespreken de opname medisch inhoudelijk en het wettelijke 

regime voor de opname (vrijwillig, geen verzet/geen bezwaar, IBS).  

 



• Indien besloten wordt tot opname bij de VVT informeert de dienstdoende 

SOG de afdeling waar het bed gereserveerd is. Indien onverhoopt geen bed 

beschikbaar is, moet de VVT een ander bed zoeken binnen de betrokken 

organisaties.  

In geval van een IBS aanvraag  

• De huisarts belt de crisisdienst van GGZ inGeest (020 – 7885333, staat buiten 

kantooruren doorgeschakeld naar de SPA). 

• De huisarts belt meteen daarna het aanmeldportaal om aan te geven dat er 

een beoordeling IBS is aangevraagd en er een WLZ crisisplek nodig is: NB: 

Indien huisarts inschat dat er géén sprake is van dementie maar GGZ 

problematiek voorliggend is, is het niet nodig om meteen een plaatsing 

binnen VVT via het aanmeldportaal aan te vragen. De kans is dan groot dat 

het om een plaatsing binnen de GGZ zal gaan. Er zijn verder geen 

wijzigingen te opzichte van bestaande richtlijnen voor huisartsen voor 

plaatsing via het aanmeldportaal zie: Website voor informatie de route en 

afwegingsinstrument voor huisartsen en SEH.  

• De crisisdienst beoordeelt in eerste instantie (differentiaal diagnose) of een 

persoon opgenomen moet worden binnen de GGZ of VVT. Bij samenloop is 

WVGGZ aan de orde.  

• Dienstdoende psychiater en dienstdoende SOG bespreken de opname 

medisch inhoudelijk en het wettelijke regime voor de opname (vrijwillig, 

geen verzet/geen bezwaar, IBS). De psychiater belt het aanmeldportaal om te 

horen waar de patiënt geplaatst kan worden zodat er contact opgenomen 

kan worden met de dienstdoende SOG. 

• De GGZ crisisdienst vraagt vanuit de beoordelingslocatie een IBS aan en stelt 

de medische verklaring op.  

• Na toestemming van de burgmeester zorgt de crisisdienst dat de 

dienstdoende SOG van de locatie waar geplaatst wordt nogmaals 

geïnformeerd wordt. (Dit kan rechtstreeks zonder tussenkomst van het 

aanmeldportaal), medische informatie wordt overgedragen en de patiënt 

wordt vervoerd naar de opnamelocatie.  



Noodzakelijke voorwaarden en te regelen  

• Aan de managers van het aanmeldportaal wordt gevraagd of bemiddelaars 

willen doorgeven aan de crisisdienst wie de dienstdoende SOG is, zodra 

bekend is waar de patiënt geplaatst kan worden.  

• De crisisdienst van de GGZ doet zoveel mogelijk persoonsgegevens en 

medische informatie van de cliënt te achterhalen voordat overleg met 

dienstdoende SOG plaatsvindt.  

• De SOG hanteren een (voorlopig) triage schema dat aan de hand van 

ervaringen wordt bijgesteld.  

• IBS-en inzake bovenstaande doelgroep kunnen 24/7 worden opgenomen. 

Vrijwillige opnames en geen verzet/geen bezwaar kunnen tijdens 

kantoortijden worden opgenomen.  

Overige aandachtspunten  

Doorstroming  

De locatie waar geplaatst is werkt de volgende dag de opname af en zorgt voor 

doorstroming binnen naar een (tijdelijk) verblijf op een passende afdeling 

binnen de betrokken VVT organisaties. De vastgelegde werkwijze (zie 

regeling-crisiszorg-wlz-2019 d.d. januari 2019) blijft ongewijzigd.  

Zorg op VVT locatie  

Bij voorkeur is er extra capaciteit (tijd en kennis) aanwezig om de cliënt 

gedurende enkele uren 1 op 1 zorg te geven. 


