
 

              
      

Voorlopige 
Regionale procedure over de inzet van onafhankelijk deskundigheid bij het 

volgen van het stappenplan in het kader van de WZD  
V6/21-6-2021 

Gewijzigd na aanname reparatiewet WZD  
Opgesteld door Jan den Bakker, projectleider samenwerking GGZ en VVT in de regio Kennemerland 

in overleg met Specialisten Ouderen Geneeskunde (SOG) en secretariaten  
 
Aanleiding  

De WZD heeft als uitgangspunt dat onvrijwillige zorg alleen wordt ingezet als het echt niet anders 

kan. Na zes maanden moet advies van een onafhankelijk deskundige gevraagd worden als het 

afbouwen niet lukt (stap 4 in het stappenplan bij onvrijwillige zorg).  

Procedure 
1. De zorgverantwoordelijke van een client formuleert zo specifiek mogelijk afwegingen, dilemma en 

vraagstelling voor de onafhankelijk deskundige en verzamelt relevante informatie uit het dossier 
of verwijst naar relevante onderdelen van het dossier.  

 
Voor relevante informatie zie bijvoorbeeld 2021-0305 formulier advies onafhankelijk deskundige 
in de bijlage.  

 
2. De zorgverantwoordelijke stuurt de aanvraag naar het medisch secretariaat van de eigen VVT 

organisatie. 
• Voor Zorgbalans: medisch secretariaat wzd-bureau@zorgbalans.nl  
• Voor Kennemerhart: WZD bureau wzd-bureau@kennemerhart.nl  
• Voor Sint Jacob/Zorggroep Reinalda: officemanager WZD-NH@novicare.nl  

 
3. Het secretariaat overlegt met de WZD functionaris van de eigen organisatie.  

De WZD functionaris:  
• kijkt naar aard en complexiteit van de vraag en of een onafhankelijk deskundige in de eigen 

organisatie beschikbaar is.  
• beslist welke discipline het beste aansluit op de vraagstelling (SOG, GZ psycholoog, 

psychiater of verpleegkundige)  
• vraagt de betreffende discipline de aanvraag in behandeling te nemen.  
• Als onafhankelijkheid niet gewaarborgd is in de eigen organisatie of als de vertegenwoordiger 

hier om verzoekt, kan de vraag worden neergelegd bij één van de andere organisaties.  
 
4. De onafhankelijk deskundige zoekt contact met de aanvrager en overlegt in welke vorm tot een 

oordeel kan worden gekomen (op afstand, beeldbellen, fysiek bezoek cliënt). 
 
5. De onafhankelijk deskundige beantwoordt onderstaande drie vragen en stuurt die naar de 

secretariaat van de eigen organisatie: 
• Welke mogelijkheden zijn er om het ernstig nadeel te voorkomen waarmee de client instemt 

of zich niet tegen verzet? 
• Zijn er andere, minder ingrijpende vormen van vrijwillige zorg mogelijk? 
• Welke veranderingen worden geadviseerd?  

 
6. Het medische secretariaat stuurt het advies naar de zorgverantwoordelijke.  
 
7. De aanvrager overweegt het advies bij zijn besluit 
 
Het medisch secretariaat bewaakt de uitvoering en registreert de inzet. Inzet over en weer wordt 
jaarlijks tussen organisaties verrekend.  
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Bijlage: 2021-0305 Formulier Advies onafhankelijk deskundige onvrijwillige zorg v3 
 
Deel 1 Aanvraag 
Datum    : 
Naam zorgverantwoordelijke: 
Naam cliënt   : 
Geboortedatum cliënt : 
Afdeling   :    
Afdelingstelefoonnummer : 
 
Afspraken: 

• Verwijs naar relevante delen van het dossier of voeg deze toe: 

o Zorgplan inclusief onvrijwillige zorg / extra zorgvuldige zorg 

o Indien medicatie aan de orde: AMO toevoegen 

o Andere relevante verslagen of passages van het dossier 

• Onderstaande velden hoeven alleen ingevuld te worden als bijlagen of dossier 

onvoldoende uitleg geven of onvoldoende toegankelijk zijn voor de onafhankelijk 

deskundige 

• Stuur de aanvraag naar het medisch secretariaat van de eigen organisatie  

Het betreft (aanvinken wat van toepassing is): 
o Onvrijwillige zorg (cliënt of vertegenwoordiger verzet zich) 

o Extra zorgvuldige zorg (geen verzet, maar wel sprake van insluiting, 

vrijheidsbeperking of psychofarmaca buiten de professionele richtlijn) 

 
Vraagstelling : 

 
 
Ernstig nadeel: 

 

 

 



 

              
      

Omschrijving onvrijwillige zorg / extra zorgvuldige zorg: 

Overwogen en ingezette alternatieven en waarom geen geschikt alternatief: 
 
Reden waarom afbouw tot op heden niet is gelukt: 

 
Wensen cliënt e/o vertegenwoordiger ten aanzien van de onvrijwillige zorg: 

 
Voorkeur consult fysiek of op afstand inclusief motivatie: 
 

  

 

 

 

 

Start datum: 
 
 

 



 

              
      

Deel 2 : Terugkoppeling advies onafhankelijk deskundige 
 
Datum    : 
 
Naam onafhankelijk deskundige : 
 
Functie: 

o Verpleegkundige 

o GZ-psycholoog 

o Specialist Ouderengeneeskunde 

Uitgezette acties onafhankelijk deskundige: 
o Bezoek woonomgeving cliënt, datum / data :  

o Dossier onderzoek 

o Contact vertegenwoordiger, datum / data:  

o Overige/toelichting: 

 
Bevindingen: 
 

Conclusie: 
o Er zijn alternatieven om de ingezette zorg af te kunnen bouwen of die minder 

ingrijpend zijn, te weten (vul onderstaand veld in):  

o Er zijn door de onafhankelijk deskundige geen alternatieven gevonden die mogelijk 

effect kunnen hebben op de afbouw van de ingezette zorg of die minder ingrijpend 

zijn voor de cliënt.  

o Anders, nl:  

 

 

 

 


