
Implementatie van de 
Wet verplichte GGZ

“De kracht zit in de keten”



Wvggz vergt samenspel in de keten
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Achtergrond en 
Visie

Spanningveld tussen recht, zorg en veiligheid:

• Bescherming maatschappij verus zorg 
voor de patient

• Primaat: juridisch of medisch

Ontwikkeling
• Middeleeuwen: opsluiten, uitdrijven, 

verbranden
• Verlichting:  oa Battie 1758, Pinel 1792 

etc
• Eerste Krankzinnigenwet 1841

Presentator
Presentatienotities
Pinel: therpie morale. Werkbezoek curacao: nog steeds krankzinnigenwet



De Geschiedenis van gedwongen zorg

1800 1820 1840 1860 1960 1980 2000 20201880 1900 1920 1940

1818:
Menschlievend 
besluit 1971: 1e 

ontwerp 
BOPZ in 
2e kamer

1881: 2e 
Krankzinnigenwet

1841: 1e 
Krankzinnigenwet

2010: 1e 
ontwerp 
WVGGZ

1994: 
BOPZ in 
werking

1929: Patient 
kan zelf 
ontslag 
v erzoeken

2020: 
WVGGZ 
in 
werking

2007: 3e 
ev aluatie 
BOPZ

Presentator
Presentatienotities
Wisselende ideeën in de tijd afhankelijk van maatschappelijke context
1818:  Menschlievend Besluit Koning Willem 1: “genezing van krankzinnigen”
1841:  1e Krankzinnigenwet: Bescherming maatschappij centraal, geneeskundige gestichten en bewaarplaatsen voor chronische ongeneeslijk zieken. 
1881:  2e Krankzinnigenwet: Weinig wezenlijke verandering, introductie IBS. 
1929:  Wijziging waarbij pt zelf om ontslag kon verzoeken
Al vanaf 1906: wet moet anders. Tot jaren ‘60 paternalistische benadering, (bestwil!)  
Sindsdien liberale ontwikkeling richting meer autonomie 
1971: 1e wetsontwerp BOPZ 2e kamer
1994: in werking treden BOPZ: enkel gedwongen opname mogelijk bij gevaar(zettende stoornis); geen ruimte meer voor ‘bestwil’ principe. 
Sindsdien verschillende aanpassingen BOPZ: verruiming van mogelijkheden. , 
3e Evaluatie BOPZ 2007: BOPZ moet vervangen worden: behandelwet ipv opnamewet; rechtsbescherming moet beter. 
BOPZ > wet Zorg en Dwang en wet Verplichte GGZ. 
2010: 1e wetsvoorstel Wet Verplichte GGZ naar 2e kamer. 
Mede oiv maatschappelijke ontwikkeling en incidenten fundamentele wijzigingen in de wet. 
23-01-2018: Wvggz aangenomen in 1e kamer. 
 




Uitgangspunten van de Wvggz

• Versterken rechtspositie cliënt
• Voorkomen dwang en duur beperken
• Verhogen kwaliteit zorg
• Zorg op maat op integrale wijze benaderd
• Betere rolverdeling tussen samenwerkende actoren
• Verbeterd toezicht IGJ
• Meldingsplicht zorgverlener
• Signaleringsfunctie PVP/FVP
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Verschillen tussen Wvggz en Wzd

Wvggz
•Psychische stoornis als 
achtergrond
•Betrokkene
•Verplichte zorg
•OM
•Horen
•Verkennend onderzoek
•Van IBS-en onder BOPZ: 

Wzd
•Psychogeriatrische 
aandoening en 
verstandelijke handicap
•Cliënt
•Onvrijwillige zorg
•CIZ
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Welke wet van toepassing is hangt 
af van welke problematiek 
‘voorliggend’ is



Criteria voor verplichte ggz

Gedrag als gevolg van psychische stoornis leidt tot ernstig nadeel en:
Ultimum remedium: geen mogelijkheden vrijwilligheid
Subsidiariteit: geen minder bezwarende alternatieven met het beoogde 
effect
Proportionaliteit: het verlenen van verplichte zorg, gelet op het beoogde 
doel is evenredig
Doelmatigheid: naar verwachting is verlenen verplichte zorg effectief

Naast deze criteria dient bij de voorbereiding, de afgifte, de 
tenuitvoerlegging, de uitvoering, de wijziging en de beëindiging van een 
CM en ZM ook de veiligheid te worden beoordeeld 





“Buurtbewoners zeggen tegen omroep Gelderland 
dat het om de jongste zoon van het echtpaar gaat 
die bij zijn ouders woonde. De twintiger zou al een 

tijd depressief zijn en dringend hulp nodig 
hebben”. 



Verplichte Ggz kan 
vanuit…

Crisismaatregel

Crisis
Bestuurlijke 

bevoegdheid 
burgemeester

Zorgmachtiging

Zorgen

Verkennend
onderzoek

Via 
OM

Rechter

Twee wegen naar verplichte ggz



Impact WvGGZ voor gemeenten

Nieuwe rol gemeenten:
Meldpunt voor WvGGZ
Uitvoering verkennend onderzoek, belegd bij GGD Hollands Noorden
Taken gemeenten zoals schuldhulpverlening worden in zorgplan ZM 
opgenomen.

Nieuwe rol burgemeesters:
Uitvoeren van hoorplicht bij proces crisismaatregel, belegd bij GGD 
Hollands Noorden GD

Hollands Noorden



Vormen van verplichte zorg

a. Toedienen van vocht, voeding en medicatie, alsmede het 
verrichten van medische controles of andere medische 
handelingen en therapeutische maatregelen, ter behandeling van 
een psychische stoornis, dan wel vanwege die stoornis, ter 
behandeling van een somatische aandoening;

b. beperken van de bewegingsvrijheid;
c. insluiten;
d. uitoefenen van toezicht op betrokkene;
e. onderzoek aan kleding of lichaam;
f. onderzoek van de woon- of verblijfsruimte op gedrag-

beïnvloedende middelen en gevaarlijke voorwerpen;
g. controleren op de aanwezigheid van gedrag-beïnvloedende 

middelen;
h. aanbrengen van beperkingen in de vrijheid het eigen leven in te 

richten, die tot gevolg hebben dat betrokkene iets moet doen of 
nalaten, waaronder het gebruik van communicatiemiddelen;

i. beperken van het recht op het ontvangen van bezoek;
j. opnemen in een accommodatie;
k. (ontnemen van de vrijheid van betrokkene door hem over te 

brengen naar een plaats die geschikt is voor tijdelijk verblijf)



Hoofdlijn werkproces crisismaatregel
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1. Signaal crisissituatie 
verwerken

3. Nemen beslissing 
m.b.t. CM

2. Informatie 
verzamelen m.b.t. CM

Psychiater

GD & OvJ

Psychiater

Betrokkene

4. Vervolgacties na 
nemen CM

Advocaat

Betrokkene

PvP

OvJ

Inspectie

• Horen van betrokkene
• Tijdelijk verleende verplichte zorg?

• Historie
eerder verleende verplichte zorg

• Toestemming persoonsgegevens aan 
PvP

• Criterium van ‘Ernstig 
nadeel’

• Componenten van zorg 
aangeven

“Ultimum remedium”

“binnen 12/18 
uur”



Criteria voor een CM

BM kan een crisismaatregel nemen als
a) er onmiddellijk dreigend ernstig nadeel is, veroorzaakt 

door gedrag van betrokkene
b) er een ernstig vermoeden bestaat dat het gedrag het 

gevolg is van een (vermoeden van een) psychische 
stoornis 

c) met de crisismaatregel het ernstig nadeel kan worden 
weggenomen

d) de crisissituatie dermate ernstig is dat de procedure 
voor een zorgmachtiging niet kan worden afgewacht

e) er verzet tegen (vrijwillige) zorg is
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Horen in de Wvggz

Wetstekst: “de burgemeester stelt zo mogelijk de 
betrokkene in de gelegenheid om te worden gehoord”

Doel
Zienswijze betrokkene naar voren laten komen, zodat 
deze meegewogen kan worden
Als onderdeel van een zorgvuldige voorbereiding van een 
beschikking

De burgemeester neemt het hoorverslag mee in zijn 
afweging.
Horen is uitbesteed aan de GGD Hollands Noorden



Patiënt Vertrouwens Persoon 

Betrokkene heeft recht op een PVP

PVP komt op voor rechten
PVP adviseert
PVP biedt hulp

AMBULANCE
MEDEWERKER

BOODSCHAP
TOESTEMMING VRAGEN 

De burgemeester kan een 
crisismaatregel nemen. In deze 
situatie komt de pvp op voor uw 
rechten en kan u ondersteunen, 
bijvoorbeeld bij vragen of 
klachten over de verplichte zorg. 
De pvp kan u ook vertellen wat er 
verder gebeurt. 
Vindt u het goed dat ik uw contactgegevens doorgeef aan de 
PVP?



Verkennend Onderzoek 
als nieuwe taak voor OGGZ

Wet verplichte GGZ



Hoofdlijn werkproces Verkennend onderzoek
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1. Verwerken melding

3. Informeren n.a.v. 
uitkomst VO

2. Verkennend 
onderzoek uitvoeren

Melder

Melder

OvJ

Melder

OvJ

Partners & 
anderen

• Ontvangstpunt
• Triageren

• Doorzettingsmacht 
sommige melders

• Binnen 14 dagen
• Bezwaar sommige 

melders mogelijk



Inhoud Verkennend Onderzoek

1.Is er vermoedelijk sprake van ernstig nadeel?
• Te onderbouwen uit feitelijke gedragingen en omstandigheden.

2.Ligt aan het gedrag vermoedelijk een psychische 
stoornis ten grondslag?

• Onderbouwd aan te geven door professional met GGZ-expertise.

3.Is er noodzaak tot gedwongen kader? 
• Is er geen/beperkte bereidheid tot vrijwillige zorg?

Te onderbouwen uit gesprek met betrokkene
• Zijn de mogelijkheden van vrijwillige zorg ontoereikend?

Te onderbouwen door professional met medische expertise en vanuit feiten en 
omstandigheden

o Welke zorg heeft betrokkene nodig?
o Kan dit in vrijwillig kader?
o Wat kan persoon zelf en zijn/haar omgeving?

Dan het besluit: wel of geen verplichte zorg nodig?



Proces 

Melding
Beoordelen 3 criteria

Wvggz JA
VO

Beoordelen 3 criteria

Verzoek verplichte zorg 
richting OvJ

Bemoeizorg/ toeleiden
(vrijwillig)

Geen actie

Wvggz NEE Regulier proces
Bemoeizorg/ 

toeleiden

Geen actie



Meldpunt Vangnet & Advies



Vragen?

VRAGEN?
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