


Inhoud 
Inhoud ______________________________________________________________ 2 

1 Aandachtspunten ________________________________________________ 3 
1.1 Aandachtspunten vanuit de werkgroep n.a.v. de uitgangspunten van het 
ontwikkelproces 3 
1.2 Aandachtspunten naar aanleiding van de commentaarronde 3 
1.3 Verbeterpunten naar aanleiding van de autorisatieronde 4 

 
  



1 Aandachtspunten 
 
1.1 Vanuit de werkgroep n.a.v. de uitgangspunten van 
het ontwikkelproces  
 

• De huidige zorgstandaard is sterk gebaseerd op (multidisciplinaire) richtlijnen 
en EBRO-modules, deze producten vereisen t.z.t. ook een update.  
 

• Het onderwerp 'ouderen' moet uitgewerkt worden in een EBRO module en 
informatie hieruit moet worden toegevoegd in een herziening van de 
zorgstandaard. 

 
• In het Model Zorgstandaard van het Netwerk Kwaliteitsontwikkeling GGz zit 

een paragraaf over Innovatieve en experimentele behandelingen. Deze 
behandelingen komen in aanmerking voor prioritering bij een herziening van 
de zorgstandaard. 

 
• De preventieve aandacht, m.n. voor verslavingsrisico en misbruik moet in een 

volgende versie specifieker uitgewerkt worden.  
 

• Met betrekking tot medicatie moet meer duidelijkheid worden verschaft over 
de frequentie van controles. Ook dient er meer duidelijkheid te komen over 
wanner een middel als effectief wordt beoordeeld (door wie en hoe gemeten) 
en het objectiveren van bijwerkingen. 

 
• Ontwikkel een generieke module Farmaceutische Zorg voor patiënten met 

psychoactieve medicatie waarin de richtlijnen en standaarden van de 
apothekers meegenomen worden.  

 
 
1.2 Naar aanleiding van de commentaarronde 
 

• Aandacht voor screenen van ouderen op ADHD. 
 

• Aandacht voor (in de Nederlandse praktijk gebruikte) e-health interventies 
(bijv. apps, blended behandelingen) en de effectiviteit en bruikbaarheid. 
 

• Aandacht voor de positie van vrijgevestigde psychiaters, psychotherapeuten 
en andere vrijgevestigde beroepsgroepen. 
 

• Aandacht voor mensen die zijn ‘uitbehandeld’. Welke hulp heeft deze groep 
verder nodig? 
 

• Hoe om te gaan met decentralisatie van zorg en andere nieuwere vormen van 
wet- en regelgeving? 

• Aandacht voor kwaliteitsindicatoren, die bovendien belastend zijn vanwege de 
hoge administratieve lasten in de (jeugd-)ggz. 
 



• Aandacht voor het stroomdiagram van kinderen van 6-12 jaar: ter overweging 
een zijtak (extra blokje) toe te voegen dat verwijst naar de richtlijn ODD/CD, 
cq een blokje toe te voegen waarin vermeld staat dat combinatie van 
ouder/leerkrachttraining met  CGT voor het kind zelf bij kinderen met 
comorbide ODD/CD vanaf ongeveer 8 jaar overwogen moet worden.  
 

• Aandacht voor aanpassingen, behandel- en begeleidingsmogelijkheden voor 
kinderen/jongeren in het onderwijs 
 

• Aandacht voor samenwerking onderwijs- en zorgprofessionals 
 

 
 
1.3 Naar aanleiding van de autorisatieronde 
 

• Aandacht voor het verkleinen van de omvang van de set kwaliteitsindicatoren 
en dat de kwaliteitsindicatoren goed aansluiten bij bestaande registraties, 
zodat extra administratieve lasten worden voorkomen. 

 
 


