
Flowchart Wie Hoe

Ketenpartners Zorg- &
Veiligheidshuis (U)

1. Aanmelding
Meld potentiële cliënten aan bij het Zorg-
& Veiligheidshuis voor de
levensloopaanpak.
Indien betreffende nieuw is voor het Zorg-
& Veilgiheidshuis, dan moet deze persoon
ook regulier aangemeld worden bij het
Zorg- & Veiligheidshuis.

Let op: een casus anoniem inbrengen in
het Zorg- & Veiligheidshuis is NIET
mogelijk.

Procesregisseur (C)

2. Beoordelen aanmelding
Voer 1e screening uit op basis van de
aanmeldcriteria Ketenveldnorm en besluit
om de casus voor te leggen in het PGA-
overleg.

Procesregisseur (U)

3. Aanmeldformulier aanvullen
Vraag relevante informatie op bij de
verschillende ketenpartners te verrijking.
Verwerk deze gegevens op het
aanmeldformulier.

Draag zorg voor een PGA-overleg.
Nodig een
levensloopcasemanager/regiebehandelaar
van een levensloopaanbieder (de Rooyse
Wissel, Mondriaan of STEVIG) uit voor  het
PGA-overleg t.b.v. deze casus.
Verstuur de benodigde documenten
beveiligd naar de deelnemers van het
overleg.

PGA-overleg (G)

4. Beoordelen aanmelding
Bespreek de aanmelding van de cliënt
tijdens het PGA-overleg in het Zorg- &
Veiligheidshuis.

Deelnemers zijn: veiligheidspartijen,
zorgaanbieders (minstens 1
regiebehandelaar), levensloopaanbieder
(levensloopcasemanager of
regiebehandelaar anders dan
zorgaanbieder), gemeente,
procesregisseur Zorg- & Veiligheidshuis,
andere direct betrokkenen en de
aanmelder.

Indien de cliënt wordt geïncludeerd, wordt
in het PGA-overleg een voorstel gedaan
voor levensloopaanbieder. De
procesregisseur stemt dit definitief af met
betrokken levensloopcasemanagers van
de levensloopaanbieder.

Indien de cliënt wordt geïncludeerd, stelt
de procesregisseur een bevestiging
includeren Levensloopaanpak op. Deze
wordt verzonden naar de aangewezen
levensloopaanbieder t.b.v. het dossier en
de coördinerend levensloopaanbieder.

Let op: voor de aansluitende
levensloopaanbieder/regiebehandelaar
gelden andere regels m.b.t.
gegevensdeling dan de partijen van het
Zorg- & Veiligheidshuizen. Zie schema
gegevensdeling Levensloopaanpak.

Deelnemers PGA-
overleg (A)

5. Afwijzen & gericht
handelingsadvies
Cliënt wordt niet geïncludeerd.

Geef een gericht handelingsadvies mee
aan de aanmelder.

Patiënt/cliënt (G)

6. Toestemming cliënt
Geeft toestemming voor deelname aan
Levensloopaanpak/ in zorg.

Levensloopcasemanager
(U)

7. In zorg krijgen
Probeer cliënt in zorg te krijgen:

Wet verplicht GGZ
Inzet bemoeizorg
Bijzondere voorwaarden

Procesregisseur (U)

Levensloopcasemanager
(U)

8. Start levensloopaanpak
Stel het integraal trajectplan op/bij .

Hierbij zijn alle ketenpartners bij
betrokken. Ieder heeft zijn eigen rol/taak
binnen het integraal trajectplan.

Levensloopcasemanager
(U)

Procesregisseur (U)

9. Toewerken naar stabilisatie
Werk gezamenlijk toe naar stabilisatie.
Hierbij is het uitgangsprincipe: Ambulant,
tenzij…

Wanneer de cliënt 2 jaar stabiel is, kan
gewerkt worden aan de uitstroom/nazorg.

Procedure beveiligde intensieve
zorg - crisis ketenveldnorm
Ga naar: Procedure beveiligde intensieve
zorg - crisis ketenveldnorm

Levensloopcasemanager
(G)

PGA-overleg (G)

Procesregisseur (G)

10. Uitstroom/nazorg
Bepaal gezamenlijk of cliënt voldoende
stabiel is voor uitstroom Ketenveldnorm.
Draag zorg voor nazorg en sluit dossier
Ketenveldnorm af.

Procesregisseur draagt zorg dat de
coördinerend zorgaanbieder geïnformeerd
wordt over de exclusie.

Proces/procedure
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Doelstelling 
Doel
Weloverwogen includeren van personen in de levensloopfunctie of een gericht handelingsadvies geven.

Doelgroep
De Ketenveldnorm is bedoeld voor personen (18+) die agressief en/of gevaarlijk gedrag[1] (dreigen te) vertonen als gevolg van een psychische aandoening[2] en/of een (licht) verstandelijke beperking en/of een verslaving en/of niet
aangeboren hersenletsel.

Er is sprake van gevaarlijk gedrag richting anderen/samenleving of een aantoonbaar (hoog) risico[3] op dit gedrag.
Er is sprake van langdurige, terugkerende en moeilijk beheersbare (multi-)problematiek, die onvoldoende in bestaande zorg- en begeleidingssystemen te beheersen valt.
Mede door de dominante gedragsproblematiek is er behoefte aan een structurerende behandeling, begeleiding en begrenzing; bij voorkeur ambulant.
Er is of was sprake van een rechterlijke machtiging, zorgmachtiging, crisismaatregel, IBS of strafrechtelijke titel naar aanleiding van het gevaarlijke gedrag richting anderen/samenleving.
Er is een risico dat zonder een sluitend aanbod van ambulante intensieve zorg, passende ondersteuning of huisvesting een grotere kans is op herhaling van het gevaarlijke gedrag dat onlosmakelijk verband houdt met de psychische
aandoening, de (licht) verstandelijke beperking, de verslaving en/of niet aangeboren hersenletsel en slechts met dwang te beheersen valt.

Inclusiecriteria
Er zijn inclusiecriteria geformuleerd om aanmeldingen voor de levensloopfunctie te toetsen en al dan niet toegang te verlenen:

risicotaxatie laat een hoog delictgevaar zien: forensische expertise is nodig en bij opschaling is een beveiligde omgeving nodig;
psychiatrische problematiek en/of verslaving en/of licht verstandelijke beperking en/of niet aangeboren hersenletsel (NAH);
problemen/probleemgedrag op meerdere levensgebieden;
ambulante nabijheid verhoogt kwaliteit van leven en/of verlaagt risico op delictgevaar en/of is nodig om contact te maken en de persoon te verleiden tot zorg en ondersteuning;
langdurige en terugkerende problematiek (dreigt): de historie laat een beeld of verwachting zien van rondpompen/tussen wal en schip/zorgmijding/bemoeizorg;
de persoon heeft eerder een strafrechtelijke titel, RM, Zorgmachtiging of IBS gehad;
reguliere zorg en begeleiding hebben niet het gewenste effect gehad. Alles is al geprobeerd maar zonder het gewenste effect.

 

[1] Gevaarlijk gedrag is: intimiderend en/of fysiek agressief gedrag dat gericht is tegen andere personen.
[2] Onder psychische aandoening wordt naast de psychiatrie in de engere zin ook persoonlijkheidsproblematiek gerekend.
[3] Vastgesteld op basis van een risicotaxatie.
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