
Een leuke uitdaging 
of een mer-à-boire? 

Het organiseren van de zorg voor bipolaire 
stoornissen in een fusie-organisatie.
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Behandelcyclus, voorloper zorgpad

Dit schema omvat: 
Aanmelding, intake, diagnostiek etc. (psychiater, 
SPV, bip.verpleegkundige, VS)
Behandeling en uitvoering: 
- Psychiater: medicatie, labcontroles, prioritering, 

toestandsbeeld
- VPK: Life-charts, psychoeducatie, signaleringsplan, 

crisiskaart
- VPK-specialist, bip.-vpk: Somatische screening
- Psycholoog: CGT, IPT, FFT
- Ervaringsdeskundige: psychoeducatie/cursus, 

zelfhulpgroep
Evaluatie

GGNet totaal

d.b1



Dia 4

d.b3 Kunnen we de tekst nog iets vereenvoudigen. Hij is wel erg compleet. Geen onnodige / onduidelijke 
afkortingen.
dick; 27-2-2013

Dia 6

d.b1 
Waar zijn de cijfers Schizoaffectief?
dick; 27-2-2013



Ontstaansgeschiedenis 
fusieorganisatie GGNet

Apeldoorn:
1925 Josephstichting /  broeders penitenten
1986 De Wellen (o.a. strict katholieke doelgroep       
. verlaten)
2000 Spatie fusie met de RIAGG Oost-Veluwe
2007 fusie met GGNet

Apeldoorn
Kortdurend

Psycho-educatiegroep voor pat. en mantelzorgers (samen met 
VB) 
SRT-groep
Jaarlijks metabool lab.onderzoek
Eerdaags start verpleegkundig specialist voor somatische 
screening

Voortgezet
Psycho-educatiegroep voor ptn. en mantelzorgers (samen met 
KB) 
Jaarlijks metabool lab.onderzoek.
Verpleegkundig specialist voor somatische screening is 
gestart.
FACT

Kliniek: lichttherapie. 

Ontstaansgeschiedenis
fusieorganisatie GGNet

Zutphen / Warnsveld / Achterhoek
1625 Binnengesticht -1945 platgebombardeerd
1901 Buitengesticht  Het Groot Graffel (eerste 
pat. opgenomen)
1998 “Spectrum Gelderland Oost”
Fusie Groot Graffel met RIAGG Oost-
Gelderland, RIBW Oost-Gelderland, PAAZ-en
Winterswijk, Doetinchem, Zutphen, poli-
psychiatrie Ziekenhuis Zevenaar 
2007 Fusie met Spatie: GGNet 

Behandeling van bipolairen
Zutphen/Achterhoek

Zutphen / Warnsveld / Achterhoek
1990: vestiging depot- en lithiumpoli Groot 
Graffel, Warnsveld: 
Jan Verbeek en Hans Markus, na een jaar  
Dick Brouwer. 
Buitenpoliklinieken :
in Zutphen (Berkelpaviljoen)
in Groenlo (RIAGG)
In Doetinchem (PAAZ-vleugel)

Zutphen

Kortdurend
Somatische screening jaarlijks
PE groep verwezen naar Apeldoorn

Voortgezet
Somatische screening jaarlijks
PE groep verwezen naar Apeldoorn

Doetinchem

Hoe ging het na het vertrek van Ed van Gent met de 
PE en met de lichttherapie?
Werken met landelijke richtlijn:

aandacht voor psycho-educatie individueel/groep
aandacht voor psycho-educatie familie -korte lijnen: 
1 SPV en 1 psychiater hebben bipolaire stoornis als 
aandachtsgebied



Kinder en Jeugd
Diagnostiek en behandeling conform richtlijn 
kenniscentrum Kinder- en Jeugd Psychiatrie, 
Amerikaanse consensus richtlijn (vanaf 6e jaar)
Differentiaal diagnose: organisch (tumoren), 
oppositioneel-opstandige gedragsst., ADHD, 
conductdisorder. 
Amerikaanse NIMH criteria: smalle bipolaire 
fenotype (I / II / NAO)
Europa NICE: alleen bipolaire I is bipolair
Behandeling: Lithium (0,6-1,2), of valproinezuur
(veel ervaring bij kinderen), psychoeducatie

Ouderen

Aparte presentatie Rob Mellink

Zevenaar
Ingredienten uit de richtlijn
Somatische screening

Winterswijk

PE cursus met deelname vanuit VMDB en eventueel 
aansluitend huiskamergroep
Geïntegreerd zorgaanbod vanuit kortdurend en voortgezette 
behandeling met mogelijkheid van FACT en terugvallen op 
kliniek
Somatische screening en leefstijlonderzoek en z.n. overleg 
met huisarts/diëtiste
Somatisch behandelaanbod met Health4U, begeleide 
beweging zowel binnen als buiten de sportschool
Doorverwijzing naar Ouderen Groenlo vanaf 65 jaar

Basiszorg psychiaters / VS /Bipolair verpleegkundigen en evt. 
psycholoog op indicatie volgens richtlijn met

Ervaringsdeskundigen

Babs Hordijk
De kracht van ervaringsdeskundigheid voor de patiënt en 
anderen

Frans Overmeire 
Werken met de crisiskaart

Marcel Schepers
Hulp online

Issues

Issues in de organisatie van zorg
voor bipolairen GGNet:

– Belangrijkste: schot tussen divisie kortdurende en 
divisie voortgezette zorg bij volwassenen, 
locaties, regioverschillen, medewerkers en 
continuiteit.

– Door deze versnippering moeite met 
totstandkoming groepen en specifiek aanbod

– De relatie met zorgpad/aanbod stemming (& 
angst?)



Issues -2

– Aansluiting bij en afstemming op de bestaande
somatische / metabole screening.

– Betrekken alle divisies en locaties in de 
expertkring

– De plaats van E-health binnen het zorgaanbod?

Panacee voor al uw
organisatieproblemen?

Het ….. Zorgpad!?
– Het zorgpad wordt leidend.
– Het zorgpad als middel

om het behandelaanbod
op diverse plekken te
waarborgen

– Het zorgpad als inhoudelijk
vertrekpunt voor organisatie
van de zorg. 

dank voor uw aandacht!


