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Regionale afspraken verwijzing & informatie-uitwisseling tussen  

huisarts en GBGGZ, SGGZ en AMW in WSD1 (augustus 2014) 

 

 

Verwijzing naar GBGGZ: 

1. Huisarts verwijst patiënt naar de GBGGZ en stuurt een verwijsbrief waar mogelijk via Zorg-

domein of op basis van het format in bijlage 1a. 

2. Sommige GBGGZ-instellingen worden verplicht om na verwijzing door de HA de Mirro-

screening te gebruiken*. 

3. Patiënt komt na verwijzing HA bij de behandelaar in de GBGGZ. 

4. Na afronding van de intake informeert de GBGGZ de HA. 

5. Behandelaar GBGGZ bepaalt de zorgzwaarte en start de behandeling. 

6. Indien de patiënt niet thuishoort in de GBGGZ wordt de patiënt terugverwezen naar de 

huisarts met een onderbouwing waarom patiënt niet in de GBGGZ thuishoort. 

7. Indien de patiënt verwezen wordt naar de SGGZ zorgt de GBGGZ voor een adequate 

overdracht en de HA zorgt voor een bewijs van verwijzing. 

8. Bij tussentijdse relevante wijzigingen (complicaties van de behandeling, nieuwe diagno-

ses) wordt eveneens een kort bericht gestuurd. 

9. Na afloop van de behandeling stuurt de GBGGZ een bericht einde behandeling incl. een 

terugrapportage. 

 
Verwijzing naar SGGZ: 

1. Huisarts verwijst patiënt naar de SGGZ en stuurt een verwijsbrief waar mogelijk via Zorg-

domein of op basis van het format in bijlage 1. 

2. Sommige SGGZ-instellingen worden verplicht om na verwijzing door de HA de Mirro-scree-

ning te gebruiken*. 

3. Patiënt komt na verwijzing HA bij de behandelaar in de SGGZ. 

4. De SGGZ stuurt de HA een bericht met de bevestiging dat de intake-afspraak met de pa-

tiënt is gemaakt. 

5. Na afronding van de intake stuurt de SGGZ een bericht aan de HA. 

6. Indien de patiënt niet thuishoort in de SGGZ wordt de patiënt terugverwezen naar de huis-

arts met een onderbouwing waarom patiënt niet in de SGGZ thuishoort. 

7. Als in de loop van de behandeling in de SGGZ blijkt dat de patiënt elders behandeld dient 

te worden zorgt de SGGZ voor een adequate overdracht.  

8. Een kennisgeving overdracht behandeling wordt verstuurd bij wijziging van behandelaar of 

overgang van poliklinische naar klinische behandeling en vice versa. 

9. Bij tussentijdse relevante wijzigingen (complicaties van de behandeling, nieuwe diagnoses, 

medicatiewijzigingen) wordt eveneens een kort bericht aan de HA gestuurd. 

10. Na afloop van de behandeling stuurt de SGGZ een bericht einde behandeling incl. een 

terugrapportage. 

 

* Als de uitkomst van deze screening afwijkt van de verwijzing van de HA (bijv. HA dacht aan  
   SGGZ, Mirro komt uit op GBGGZ), dan is de werkafspraak als volgt: de behandelaar GBGGZ neemt  
   contact op met de HA en overlegt over het gezamenlijk te kiezen beleid. 

                                                           
1 Op basis van NHG-Richtlijn informatie-uitwisseling huisarts – tweedelijns GGZ 
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Verwijzing naar acute dienst 

1. HA maakt een verwijzing naar de acute dienst. 

2. Voor eventuele vervolgzorg zorgt de HA voor een bewijs van verwijzing. 

3. Na afronding zorgt acute dienst binnen 3 werkdagen voor een terugkoppeling aan de HA. 

 

Verwijzing naar AMW  

Deze procedure geldt tot 1 januari 2015. Daarna zal de procedure gewijzigd worden. 

1. Huisarts verwijst een patiënt naar het AMW en stuurt een verwijsbrief op basis van het 

format in bijlage 1b. 

2. AMW stuurt na het intakegesprek een korte brief of email aan de huisarts. 

3. Na afronding van het traject stuurt het AMW een korte brief of email ter terugkoppeling. 

 

Verwijzing van SGGZ naar SGGZ 

Als de psychiater van de SGGZ de hoofdbehandelaar is dan mag deze direct verwijzen naar 

een psychiater van een andere SGGZ-instelling (bijv. de verslavingszorg). De behandelend 

psychiater stuurt een bericht hierover aan de huisarts. 

 

Verwijzing kinderartsen 

De kinderartsen kunnen zonder tussenkomst van de huisarts verwijzen naar zowel de GBGGZ 

als de SGGZ. De huisarts ontvangt hierover een bericht van de kinderartsen. 

 

Antedateren 

Antedateren van een verwijsbrief wordt niet gedaan. Een behandeling in de GBGGZ of de 

SGGZ wordt pas gestart als de verwijsbrief van de huisarts aanwezig is. 
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Bijlage 1: Formats verwijsbrieven 

 

a) Verwijsbrief GBGGZ en SGGZ 

In de verwijsbrief naar de GBGGZ of de SGGZ dienen de volgende zaken te zijn opgeno-

men: 

• De gegevens van de huisarts: 

-  NAW-gegevens  

-  AGB-code  

-  telefoonnummer waarop de verwijzer bereikbaar is 

• Vermelding dat het om een verwijzing naar de GBGGZ of SGGZ gaat 

• Vermelding dat er sprake is van een (vermoeden van) een stoornis 

• Vermelding van de mate van ernst en risico  

 

Let op:  

In de brief hoeft géén zorgzwaarte genoemd te worden.  

Het vermoeden van een stoornis is voldoende 

 

 

 

b) Verwijsbrief Algemeen Maatschappelijk Werk (AMW) 

In de verwijsbrief naar het AMW dienen de volgende zaken te zijn opgenomen 

• De gegevens van de huisarts 

- NAW-gegevens 

- telefoonnummer waarop de verwijzer bereikbaar is 

• Vermelding dat het om een verwijzing naar het AMW gaat 

• De reden van de verwijzing 

• Eventuele eerdere GGZ-hulpverleningscontacten 
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Bijlage 2: Contactgegevens  

 

Riagg Rijnmond 

Bij acute psychische problematiek: 

Acute dienst jeugd & volwassenen : 088 - 358 1500 = binnen en buiten kantooruren 

        binnen kantooruren: u kiest voor optie 1 

        buiten kantooruren: u hoeft geen keuze te maken 

Acute dienst ouderen   : 010 - 445 34 58 = binnen kantooruren 

     : 088 - 358 15 00 = buiten kantooruren 

Voor GBGGZ of SGGZ: 

Jeugd      : 010 - 445 34 43 

Volwassenen    : 010 - 445 34 26  

Ouderen    : 010 - 445 34 58  
 
Voor intercollegiaal overleg en voor consultatie: 

Consultatie psychiater  : 010 445 3426  

 

 

 

GGZ Delfland 

Bij acute psychische problematiek: 

Crisisdienst DWO   : 015 260 8717 = binnen kantoortijden 

     : 015 260 7848 = buiten kantoortijden 

Crisisdienst NWN   : 010 246 3900 = binnen kantoortijden 

     : 015 260 7848 = buiten kantoortijden  

 

Complexe psychische problematiek en hoog risico: 

Locatie Delft (De Gravin)  : 015 260 7607 Jeugdteam: 015 260 87 14/15 

Locatie Naaldwijk    : 0174 272 855  Jeugdteam: 0174 272 854 

Locatie Schiedam (De Stadhouder) : 010 246 3900  Jeugdteam: 010 246 3900 

 

Bij twijfel over verwijzing naar SGGZ en voor consultatie: 

Consultatie psychiater  : 06 1568 6145 = Maurice Kattemölle  

     : 06 5170 2318 = Iris Bandhoe  
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GR1PP 

Minder complexe psychische problematiek en laag risico of bij twijfel over verwijzing GBGGZ 

Aanmeldbureau  : 015 260 8992  

 

 

 

Psyzorg Hoflanden 

Een zorggroep van vrijgevestigde BIG-geregistreerde GZ-psychologen in de generalistische basis 

GGZ, werkzaam binnen de regio’s Haaglanden, Delfland, Westland, Oostland en Nieuwe Water-

weg Noord.  

 

www.psyzorghoflanden.nl  

 

 

 

Maatschappelijke Dienstverlening Nieuwe Waterweg 

Locatie Schiedam  : 010 473 1033 Inlooptijd: 09.00-11.00 uur 

Locatie Vlaardingen  : 010 435 1022 Inlooptijd: 09.00-11.00 uur 

Locatie Maassluis  : 010 591 4499 Inlooptijd: 09.00-11.00 uur 

Locatie Hoek van Holland  : 010 591 4499 Inlooptijd op afspraak  

 

Acute situaties en/of crisis 

In geval van acute situaties en/of crisis kan door verwijzers tussen 09.00-17.00 uur contact 

worden opgenomen via de hierboven vermelde telefoonnummers. 

 

  

 

http://www.psyzorghoflanden.nl/

