
De Wvggz als hevel 
 
Op 14 november jl. heeft GGz Centraal samen met het Bureau Regionale Veiligheidsstrategie en de 
Taskforce Veiligheid en Zorg Midden Nederland een bijeenkomst over de Wet verplichte ggz voor 
ketenpartners vanuit de regio Midden Nederland georganiseerd. 
 
Hoe zagen de presentaties er die middag uit? 
Na een korte toelichting van Jessica Aarnink, de bovenregionale projectleider, over de organisatie 
van het regio-overleg, benadrukte Pieter Prins, geneesheer-directeur van Altrecht, het gezamenlijke 
karakter van het regio-overleg. In de regio Utrecht was er al in een vroeg stadium contact tussen de 
ketenpartners over de implementatie van de Wvggz.  
 
Caroline Lindner van de GGD Flevoland lichtte toe hoe zij op dit moment omgaan met het regionaal 
meldpunt OGGZ en hoe zij het verkennend onderzoek gaan uitvoeren. In de regio zijn al verschillende 
ggz partijen betrokken rondom de OGGZ. De partijen kennen elkaar al, waardoor verwijzing snel kan 
verlopen. In de regio is een globale schatting gemaakt hoeveel aanvragen ze verwachten voor 
verkennend onderzoek. Er is rekening gehouden met mogelijke op- of afschaling.  
 
Tjisse Bosch van jb Lorenz gaf een inkijk in het proces van het ‘horen’ en ging in op de dilemma’s die 
gemeenten en ggz-aanbieders hierin tegen kunnen komen. Het ‘horen’ van de burger door de 
gemeente gebeurt veelal niet door de burgermeester zelf. Verschillende gemeenten hebben ervoor 
gekozen dit uit te besteden aan andere partijen bijv. de GGD of via de ambtelijke organisatie. Het 
‘horen’ zal veelal telefonisch gebeuren en een audio-opname (met toestemming van de burger) 
wordt toegevoegd in Khonraad (leverancier van digitaal dossier voor gemeenten). Ook biedt 
Khonraad het ‘horen’ als dienstverlening aan. Het kan zijn dat het ‘horen’ van een burger op locatie is 
van de ggz (al dan niet telefonisch). Goede afstemming tussen gemeenten en de ggz is hierbij van 
groot belang, zodat de zorg bijv. niet onnodig lang wordt onderbroken omdat men wacht op het 
‘horen’ door de gemeente. Een aantal gemeenten kiest voor Vcare die de hoorfunctie uitvoert. 
 
Linda van Borssum van de gemeente Amersfoort hield een pleidooi voor een goede invulling van 
wederkerigheid. Ook gaf zij aan in het kader van preventie al zo vroeg mogelijk de verschillende 
levensdomeinen in kaart te brengen. Problemen in huisvesting of met schulden kunnen bijvoorbeeld 
ook heel veel stress geven bij een burger. Je wilt uiteindelijk dat een verplichte opname zoveel 
mogelijk wordt voorkomen. Dat betekent dat ggz en gemeenten al heel vroeg in het proces moeten 
samenwerken. Een voorbeeld is het voorkomen van een uithuisplaatsing doordat er schulden zijn. 
Dat vraagt samenwerking van verschillende partijen zoals de woningcorporaties en het inschakelen 
van de sociale dienst. 
Een deelnemer uit een andere regio gaf aan dat in hun regio al structureel overleg is tussen deze 
partijen. Dit blijkt succesvol te zijn, want casuïstiek is sneller in beeld en er kan eerder 
geïntervenieerd worden. 
 
Het pleidooi van Linda van Borssum werd verstrekt door de laatste spreker, Sjef Czyżewski, adviseur 
bij K2 advies voor het sociaal domein. Hij ging uitgebreid in op de cruciale samenhang tussen zorg en 
behandeling aan de ene kant en de inspanningen van gemeenten in het sociaal domein aan de 
andere kant. Vanuit een helicopterview nam hij ons mee in de (on)mogelijkheden van de Wvggz 
maar ook de maatschappelijke ontwikkeling in de toename van burgers die de grip op hun leven 
verliezen. Dat is een veel bredere groep dan mensen met een psychische stoornis waar de Wvggz 
zich op richt.  
 

https://www.vcareconnect.nl/wat-is-vcare/hoorfunctie-wvggz/


 
 
Deze grote groep gaat ons allen aan, maar we hebben niet altijd de toereikende voorzieningen. Hij 
pleitte ervoor om de wet Wvggz als hevel te zien. Dit is één van de wetten die laat zien hoe cruciaal 
een gezamenlijke aanpak is waarbij heel veel partijen een rol hebben; ook justitie, de overheid, 
sociale domein etc.  
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