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Actueel: Bestuurlijk akkoord en bedden
afbouw

‘Bedden tellen — Afbouw van de
intramurale ggz {05 G6ZNEDERLAND

Een nieuw GGZ Zorglandschap in 2018!

Tk worD GEK van

Echter versnelde beddenafbouw T el
Bezuinigingen? "

S


http://www.google.nl/url?url=http://www.zorgwelzijn.nl/GGZ/Nieuws/2013/9/GGZ-Nederland-ziet-geen-verrassingen-in-Miljoenennota-1366601W/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=34MFVLNryJrRBfm6gIgE&ved=0CDYQ9QEwEA&sig2=VVxl8a7IBlIeLJ95bZKpMg&usg=AFQjCNExMZNgJYIiZzsLU_AkWnXNnOluuw
http://www.google.nl/url?url=http://www.lvg.org/breed-akkoord-over-toekomst-geestelijke-gezondheidszorg/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=G4QFVLzsFKKV0QXKn4G4CA&ved=0CBYQ9QEwAA&sig2=BMD710c9J6Cn21PSml6z4g&usg=AFQjCNH7N7ugr7JQ7tAxamXaU22rMQTmMg
http://www.google.nl/url?url=http://www.peers2peers.nl/mijn-verhaal/zelfkant/284-verschraling-van-de-zorg-door-bezuinigingen&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=x4QFVLCRDIKq0QWH24CoBQ&ved=0CBYQ9QEwAA&sig2=vAJq7s_Xzfm2ahW5m2kGkA&usg=AFQjCNFLq8JSekd6oKOko3grciiwV_af5Q
http://www.google.nl/url?url=http://www.feijenoordinactie.nl/2012/01/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=x4QFVLCRDIKq0QWH24CoBQ&ved=0CBoQ9QEwAg&sig2=8xO7VqjcxalJBxbdnUlSZQ&usg=AFQjCNH_L89H6ExA6oOv0cTu_AGz7JVAHw
http://www.google.nl/url?url=http://www.feijenoordinactie.nl/2012/01/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=x4QFVLCRDIKq0QWH24CoBQ&ved=0CBoQ9QEwAg&sig2=8xO7VqjcxalJBxbdnUlSZQ&usg=AFQjCNH_L89H6ExA6oOv0cTu_AGz7JVAHw

- Ontwikkeling IBT/ADB

- Spannend, nog veel hobbels te gaan
- Leren van fouten
- creativiteit

THE NEVERENDING JOURNEY
- T N

The Great
Adventure



http://assets.catawiki.nl/assets/2012/12/31/1/a/6/1a698b60-35a5-0130-95fd-005056960006.jpg







Intensieve behandeling thuis (IBT)
vertaling van “Intensive Home Treatment” (IHT) (crisis

Resolution Home Treatment teams)

Acute deeltijd behandeling (ADB) soort
parttime opname.

Beide oplossing voor patiénten met
psychiatrische problematiek die anders
vrijwillig worden opgenomen.

Het IBT/ADB team kan ook opgenomen patienten
naar huis begeleiden en intensief vervolgen
zodat opname wordt verkort



ACUTE MENTAL
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THE COMMUNITY
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Intensief Behandelteam Thuis

Zorgaanbod / Intensief Behandelteam Thuis

Het Intensief Behandelteam Thuis is 1 september 2012 gestart
en heeft tot doel opnames te voorkomen en verkorten.

Het Intensief Behandelteam Thuis biedt hulp aan mensen die
door hun psychiatrische problemen in crisis zijn of in crisis
dreigen te raken en die zonder intensieve behandeling
mogelijk opgenomen zouden moeten worden in een
psychiatrisch ziekenhuis.

Het Intensief Behandelteam Thuis begeleidt ook clignten die na
een opname naar huis gaan maar daarbij nog extra
ondersteuning nodig hebben. Op deze manier kunnen
opnames worden verkort.

De behandeling van het Intensief Behandelteam Thuis

is gebaseerd op de methodiek Intensive Home Treatment die
ontwikkeld is in Groot Brittanie.

De behandeling richt zich op stabilisatie van de situatie van de
cliént. Medewerkers van het Intensief Behandelteam Thuis
kunnen dagelijks langskomen om bijvoorbeeld diénten te
helpen tot activiteiten te komen of medicijnen langs te brengen
en te helpen bij het innemen. Omdat de behandeling in de
eigen omgeving plaatsheeft, worden mensen die betrokken
zijn bij het dagelijks leven van de diént zoals de partner,
kinderen, vrienden, buren en de eventuele vaste behandelaar
zoveel mogelijk betrokken bij de behandeling. De behandeling
duurt maximaal zes weken.

Zodra minder intensieve zorg nodig is, neemt de ambulant
behandelaar de zorg aver.

Voor meer informatie en voor aanmeldingen klik hier.



Geschiedenis

Introductie: Groot Brittanni€, nav de
negatieve gevolgen eerdere afbouw van
bedden (vorige eeuw)

Twee belangrijke ontwikkelingen:

Assertive Outreach teams (AOT)

Crisis Resolution Home Treatment
teams




Great Brittain

Assertive Outreach teams (AO)

« AO teams voor 20% moeilijkste mensen met EPA
(vergelijkbaar met de (F)ACT teams)

Crisis Resolution Home Treatment teams

« CRHT (IHT) teams: voor minder ernstige
psychiatrische aandoeningen. Opnamevoorkomend
en opname verkortend.

» Resultaat verdere bedden afbouw



http://3.bp.blogspot.com/-Yyf1Y5rOopE/Um6aLM_b4KI/AAAAAAAAAnU/ou5wkt-8Gs0/s1600/MapUK.jpg

Diverse studies: PSyCh

Positief effect op beddenafbouw

Kosten effectiever
Etc.. J
=
l_i o

Kwaliteit van zorg lijkt beter ]
L
EChter d ndel‘e StUd ieS (oa. British Journal of Psychiatry, Jacobs
& Barrenho 2011).

Effect van IHT op beddenreductie niet
aantoonbaar, indien correctie plaatsvindt.

N O
L€

Meer gedwongen opnames! (rhodes & Giles 2014)



Uitgangspunten bij de IHT/IBT teams
(1):

Teams voor patienten met acute
psychiatrische problemen waarvoor
anders vrijwillige opname.

Zorg buiten de psychiatrische kliniek,
‘normale’ leven minimaal verstoord.

Zorg 7 dagen per week, 24 uur per dag
bereikbaar. (!)



http://www.google.nl/url?url=http://www.keltisch-enzo.nl/?page_id%3D330&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=0oIFVLKqB-Kb0QWZ7YDgDg&ved=0CDwQ9QEwEw&sig2=jsle32-U7eRfDgcmimZ-Vg&usg=AFQjCNEG1MJRy61FNGT714ly0csr23SqfQ

Uitgangspunten bij de IHT/IBT teams
(2):

Flexibiliteit!

Van crisis moet geleerd worden.

Functioneren als poortwachter van
opname afdelingen.

Snelle risico inschatting met alle
betrokkenen

Beslissing over de benodigde zorg
Betrokken “tot” crisis is verholpen &
verwezen naar (vervolg)behandeling.



Uitgangspunten bij de IHT/IBT teams
(3):
Zekerheid dat de patiént goed in zorg is
en blijft.
Aandacht en ruimte voor druk op team als
er geen opties voor opname meer zijn.

Goede super en intervisie en
faciliteren daarvan




Voordelen IBT/IHT

Nu noodzaak minder uitgave en thuisbehandeling is kosteneffectiever dan klinische
zorg

IHT/IBT: behandeling in de directe
leefomgeving

Empowerment en behouden van autonomie

Geen iatrogene schade door opname.



Nadelen IBT/IHT

IHT/IBT geen directe 24-uurs
beschikbaarheid voor crisisgevoelige
patienten.

Geen BOR mogelijkheid

Team meer op afstand

Ontlasting steunsysteem ingewikkelder en
arbeidsintensiever

Grote geografische regio voor PG NH



Patienten

IHT/IBT betreft patiénten:
korte time-out nodig
Extra steun voor steunsysteem
Instellen farmaca met intensieve monitoring.
Begeleiden in problemen in leefomgeving

Meer inzicht instandhoudende zaken vd
stoornis.

Affectieve en/of angst beelden en/of as-2
problematiek (geen ernstig acting out
gedrag!)en deels middelen misbruik.

- Minder vaak psychotische beelden, primair
middelen gerelateerd, manie


http://www.zielenknijper.nl/wp-content/uploads/2008/10/ana-galvin-hampstead1.jpg

Acute deeltijdbehandeling (ADB)
Patiénten met open opname indicatie.

IBT is niet voldoende toereikend.
Geografisch mogelijk om reis te maken.

Meer primair psychotische beelden en/of
middelenmisbruik?

Intensieve samenwerking met IBT
waarbij ADB ook maximaal 6 weken.
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Team samenstelling IBT #£ panassiaGroep
i R Specialist in geestelijke gezondheid

1 pSYChiater 20 uur en 16 uur inclusief reistijd face to face

beschikbaar (telefonlsch 5 dagen per week meerdere momenten per dag
beschikbaar)...................

Verpleegkundlgen 9.8 fte (nu 3)
Systeemtherapeut .. uur

Stage ervaringsplek 32 uur
AIOS/ANIOS 36 uur DW

Nu in afwachting beloop


http://www.lkhnederland.nl/wp-content/uploads/2013/01/PG-logo.jpg

Team samenstelling ADB

psychiater ..

Vacature AIOS/ANIOS ..
Verpleegkundigen 2 fte
Systeemtherapeut .. uur
Stage ervaringsplek uur

}Q Parnassia Groep
i ’ Specialist in geestelijke gezondheid


http://www.lkhnederland.nl/wp-content/uploads/2013/01/PG-logo.jpg

Regio
Zaanstreek- waterland- midden
Kennemerland.

Regio omvat ongeveer 400.000 inwoners,
groot gebied.

Opererende aanbieders voor GGz zijn:
Onderdelen Parnassia Groep (Dijk & Duin, Indigo -Zorgservice, PsyQ,

Ipsy en de Brijder) ,

Zaans medisch centrum (ZMC, Zaandam)
Het Waterland ziekenhuis (WLZ Purmerend)
Rode Kruis Ziekenhuis (RKZ, Beverwijk)
Psygro

aantal vrijgevestigde psychiaters.


http://www.ijmuidercourant.nl/regionaal/ijmond/?service=photoLayer&articleId=11977761&photoId=11982051

Werkwijze IBT/ADB Parnassia Groep Noord
Holland

Aanmelding rechtstreeks bij noodzaak
(vrijwillige) opname en dus voorkomen.

Gedurende kantooruren 8.30-17.00

IBT team kan door een verwijzer worden
ingeschakeld.

Een ervaren IBT medewerker

Maakt op basis van telefonische aanmelding een eerste
risicotaxatie en bepaalt urgentie (toch opname indicatie,
Binnen 24 uur zien, binnen werkweek?).
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Werkwijze IBT/ADB (2) pG Noord Holland

Checklist Risico Crisisdienst nagaan.

Tussen 17.00 -21.00 uur medewerker van
het IBT benaderbaar

tussen 21.00-8.30 crisisdienst
benaderbaar!

nauwe samenwerking met
opnamecoodrdinator voor goede indicatie
voor geschiktheid IBT.

{in te vullen vaor het contact met patiént)

Datem: = F |

Tiydstip: . ... umr : : e S
Checklist Risico Crisisdienst

(€ Niman & Penterman)



Inclusiecriteria: 0 ’

Ambulante nieuwe patiénten v\

Open opname indicatie (kortdurend <4
weken)

Opgenomen patienten die met IBT zorg
naar huis zullen kunnen

GAF score 30-60 (bijlage 1 GAF) ‘ ‘i

/&
Volwassen leeftijd /é


http://img3.wikia.nocookie.net/__cb20130209004705/monsterhunter/images/a/ae/Happy-face.png

Exclusiecriteria (1)
Acute ernstige suicidaliteit

Ernstig risico op agressie en gevaar

Lage score (GAF score < 30)(uitleg GAF zie
verder)

Kan zich niet aan geboden zorgplan en doelen
van behandeling conformeren.



Exclusiecriteria (2)

Dakloosheid (geen mogelijkheid tot behandelen 24
thuissituatie)

Primair verslavingsprobleem (somatische risico’s

bij detoxificatie, terughoudendheid ook als er primair een
psychiatrisch probleem is.)

In zorg bij FACT of ander zorgintensief
programma.

Primair (L)VG probleem (moeilijk
beinvloedbaar door thuisbehandeling)

Primair NAH beeld


http://cdn2.famvin.org/en/files/2009/12/Homeless-Dinner.jpg

GAF score indicatiegebied IBT

51-60 Matige symptomen OF matige problemen in
sociaal functioneren, op het werk of op school.

41-50 Ernstige symptomen OF ernstige beperkingen
in sociaal functioneren, op het werk of op school.

31-40 Enige vermindering in realiteitsbesef of
communicatie OF sterke vermindering op

verschillende terreinen, zoals werk of school, gezins-

of familierelaties, beoordelingsvermogen,
denkvermogen of stemming. LA e

es ) g
Qb At cont

red ¥


http://4.bp.blogspot.com/-7Bn4Deyocsg/UuAb3Q6WPOI/AAAAAAAAAUg/PaPhcTmub1A/s1600/gaf.JPG

Suicide intentie schaal
BPRS

WHODAS op termijn



Veiligheid safety first!
Voorgeschiedenis belangrijk
“CheCkl iSt RiSiCO CriSiSdienSt" %3%}:?100;: DMCmF:l:eckllét\ﬁézg:gngﬁglsdlenst

Bezoek moet veilig zijn.

Goede overweging of bezoek kan
plaatsvinden. Bij twijfel overleg
achterwacht.

Voorkeur eerste bezoek met 2
medewerkers, indien nodig politie.



http://www.google.nl/url?url=http://onlineveenendaal.nl/wie-werken-er-in-de-gemeenten-aan-uw-veiligheid/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=k5IFVP_0J4nY0QWLlIHoDg&ved=0CD4Q9QEwBA&sig2=3b5-ZFQNnyUuIJ3KAJxQ9g&usg=AFQjCNEzMZHVEi-PN6hx4GHOW5UfTTtnSw

Ideale wereld
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Taxatie en evaluatie (1)
Afhankelijk van spoed < 24u beoordeling!

Risico voor de patiént, medewerkers en
de omgeving wordt ingeschat zie eerder

Systeem wordt bij de behandeling
betrokken

minimaal wekelijks wordt er contact
opgenomen.

afstemming met familie uiteraard na ‘
instemming van patiént. M



http://nl.123rf.com/photo_8535805_een-houten-liniaal-met-de-woorden-doen-u-maatregel-up-symboliseert-persoonlijke-beoordeling-en-evalu.html

Taxatie en evaluatie (2)

Beoordeling bij voorkeur op afdeling
Indien onmogelijk thuisbezoek.

Eerste beoordeling 2 medewerkers. Bij
voorkeur arts/spv (?) en andere medewerker.

Eerste opstelling behandelplan.

Bij complexe problematiek overleg met
psychiater

Evaluation

F OUTSTANDING
~ [] Excellent

£ ‘ Very Good
| Average
[ ] Below Average


http://educatingourselves.blogs.deseretnews.com/files/2012/08/shutterstock_44222080.jpg




Zorgafstemming "
Tussentijdse evaluaties!! v\
Bij intake afspraak behandeling maximaal
3 weken, na tussentijdse evaluatie
eventueel rekken naar maximaal 6 weken.

Iedere dag overdracht en verdeling van te
bezoeken patienten.

Minimaal eenmaal afstemmingsgesprek
tussen patiént, (steun)systeem & IBT
medewerkers.

Minimaal afstemmingsgesprek < 3 weken
& bij verlenging < 6 weken.


http://img3.wikia.nocookie.net/__cb20130209004705/monsterhunter/images/a/ae/Happy-face.png

Dagelijkse evaluatie en afstemming
(Wenselijke ontwikkeling rondom
Domotica)

Wenselijkheid centraal digitaal overzicht.

Grote geografische regio, middels digitale
overzicht en videoconferentie overdracht.
Voorkeur ochtend en middag.

Wenselijkheid dat IBT medewerkers
toegang krijgen tot middelen

Op locatie zaken kunnen bekijken, uitwerken
en kunnen reg|Streren (ontwikkeling rondom bv het gebruik van

smartphone apps uitzoeken)

..............

B e



.............

(omtrrretenng trmeaten = * Yerwasers

Digitaal overzicht = =

Prraisenst ook

o

Digitale overzicht dagelijks bespreken
Zoveel mogelijk medewerkers betrokken.
Iedere morgen planning afstemming.
Twee maal per week langere bespreking
plaats met voorzitter.

Patieénten worden vh overzicht gehaald na
overeenstemming dagelijkse bespreking.
Altijd consensus met team en arts.

Info in tabel



Datum start/verwijzer BPRS/GAF/WHODAS/CRC/SIS
Naam geboortedatum Inventarisering systeem

Waar behandeling/aanmelding

Fasering (zie verder)

Juridische status
Planning en weekplanning

Planning Zorg afstemming

bijeenkomst




POSITIEVE

per en intervisie wekelijks



http://www.fredrikebannink.com/bannink/lang/nl/books/positieve-supervisie-en-intervisie

o S

Behandeling

Interventies gericht op behandeling:
primair op psychopathologie
Systeem (interventies gericht educatie en
versterking cohesie van het netwerk)

Ondersteunend (sociaal, ADL, financieel etc) en
medicamenteus.

Doel: stress kwetsbaarheid verminderen &
draagkracht versterken (empowerment).

“Literatuur” geen eenduidige duidelijke
methodologie. Onderdeel van
wetenschappelijke ontwikkeling?!


http://img3.wikia.nocookie.net/__cb20130209004705/monsterhunter/images/a/ae/Happy-face.png

: : s, 4

Systeeminterventie '

Systeem heeft cruciale rol bij %’
interventies van het IBT.

Systeem inzetten voor hulp en versterking

bieden van veiligheid.

Systeem onderdeel van- of reden voor

klachten.

Systeem interventies cruciaal bij IBT.

Systeemtherapeut onderdeel ve goed
functionerend IBT team

Handboek
Systeem-



http://www.google.nl/url?url=http://www.lorentzhuis.nl/lorentzhuis/systeemtherapie/wat_is_systeemtherapie/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=jrMFVJW_Coqb0QWx_oGgCQ&ved=0CBYQ9QEwAA&sig2=uXu1JWlRbVXTltbE3EWASg&usg=AFQjCNEA5IbsNRCUx1A3J0P-qx5rwOT3xw

Dagelijkse gang van zaken:

IBT is 7 dagen per week 16 uur per dag
operationeel.

Voor aanmeldingen IBT 8.30 - 17.00
Verder neemt crisisdienst waar.

Na deze tijd neemt de crisisdienst de

beoordeling en aanname over.

Overleg tot 21.00 uur met IBT medewerker mogelijk.
Achterwacht crisisdienst neemt overkoepelend waar.

Dienstdoende achterwacht/voorwacht
neemt waar buiten werktijden IBT.



http://www.google.nl/url?url=http://www.citizenne.be/activiteit/3581/europa-in-ons-dagelijks-leven-&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ei=5c4FVLv2DtbXarjqgLgF&ved=0CCgQ9QEwCQ&sig2=6lsz5eigW-SDbh44-ILhHA&usg=AFQjCNEX-RIXAfrriQz7n0Q84AIL8MaZxg

Verwijzing/continuiteit/overname
van ketenzorg

Snelle adequate aansluiting na verwijzing
door ambulant (PsyQ, Dijk & Duin, Brijder,
Palier, Ipsy, ZMC etc) is essentieel.

Bij maximale IBT duur van 6 weken
moeten ketenzorgpartners een patiént
overnemen.

Indien patiént bekend blijft GGZ
hoofdbehandelaar eindverantwoordelijk(?)



Duur IBT

Maximaal 6 weken tot aansluiting vervolg
zorg waarbij keten zoveel mogelijk
verbonden.

Onbekende patiénten eerste week
indicering voor ambulant vervolg

Bekende patiénten blijft hoofdbehandelaar
deze rol behouden bij IBT en ADB.



g van Intensieve behandeling thuis/acute deelti

Intensiteit IBT/ADB:

Opname noodzakelijk IBT is niet toereikend

Meer dan 4 maal contact per dag (face tot face) waarvoor

(oranje) ADB

Tussen 1- 4 maal contact per dag (maximaal eenmaal face
tot face)

Maximaal 2 maal contact per dag (eenmaal face tot face)

1 maal contact face to face contact niet dagelijks, overname
en voorbereiding op snel ontslag IBT

(CEELRIETY)

Ontslag IBT

geen kleur




HOSPITAL

5)Kleuraanduiding: rood
Fase 5 opname (verplicht)

Uitsluitend ingezet volgende situatie:
Er is sprake van zodanig ernstige psychiatrie
dat BOPZ maatregel noodzakelijk is.
Er is een zodanig ontwrichtend steunsysteem
dat IBT/ADB niet mogelijk is.
Andere zwaarwegende risico” waardoor IBT of
ADB niet mogelijk is bijvoorbeeld inschatting
ernstig risico op suicide, agressie of snelle
teloorgang




Fase 4 ADB/Opname

Vaker dan 4 maal afgesproken‘toezicht

overweging opname of ADB .
Patienten hebben bijvoorbeeld veel steun en
structuur nodig
Er zijn andere zaken welke pleiten tegen
huisbezoek bij ernstige psychiatrische klachten
die voorheen leidde tot vrijwillige open
opname



3) Kleuraanduiding: groen

Fase 3 altijd IBT

minimaal eenmaal per dag op bezoek (face tot
face) en tot 4 maal contact per dag.




2 ) Kleuraanduiding: blauw

Fase 2 (dagelijks contact).
Dagelijks face to face contact

maximaal is dit eenmalig zonder telefonisch
iIntermezzo

overname en voorbereiding ambulant vervolg.



http://thumbs.dreamstime.com/z/young-woman-waving-front-door-166755.jpg

1) Geen kleur
Fase 1 (verwijzing naar ambulant,

overheveling).
1 maal contact face to face contact niet
dagelijks, overname en voorbereiding op snel
ontslag IBT

Fase O
Ontslag IBT




Toekomst spannend/chaotisch
Verhuisd

Zaans Medisch Centrum
Optuigen en mogelijkheden IBT
Nieuwe medewerkers
Joint Venture

&

Ontwikkeling IBT/ADB




We gaan op ohn.u u en

neem meael

- Je kennis en ervaring
Humor

Flexibliteit
Collegialiteit
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