Nota van het bureau van de Federale Raad voor de Geestelijke
Gezondheidszorgberoepen:

Geestelijke GezondheidsZorgen op afstand verstrekt door GGZ-
beroepsbeoefenaars in de context van de Covid-19
quarantainemaatregelen

Deze tekst is een nota van het bureau van de FRGGZB. Gezien de uitzonderlijke
omstandigheden en de dringendheid van de boodschap die het bureau op korte termijn wil
verspreiden is geopteerd voor deze formule die afwijkt van de klassieke procedure van de Raad in de
realisatie van haar adviezen.

Samenvatting :

In deze periode van psychologisch belastende COVID-19 maatregelen vormen geestelijke
gezondheidszorgen op afstand door middel van tele- en online communicatiemiddelen
belangrijke hulpmiddelen in het garanderen van de toegankelijkheid en de continuiteit van
geestelijke gezondheidszorgen. In deze nota wordt deze aanbeveling van het bureau van

de Federale Raad voor de Geestelijke Gezondheidszorgberoepen toegelicht.
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Probleemstelling

De Covid-19 crisis heeft een enorme impact op de lichamelijke en de geestelijke
gezondheid van alle mensen in ons land. De maatregelen die het sociale verkeer tot een
minimum beperken en de verminderde toegankelijkheid van zorg kunnen bestaande
geestelijke gezondheidszorgprobemen nog verder doen toenemen en kunnen nieuwe
problemen doen ontstaan. Het onderbreken van een lopende behandeling of geen toegang
hebben tot GGZ bij nieuwe psychische klachten kan leiden tot toenemende druk op de
bestaande geestelijke gezondheidszorgstructuren zoals onder meer de psychiatrische
spoeddiensten.

Als beoefenaars van gezondheidsberoepen spelen we een belangrijke rol in de
verstrekking van geestelijke gezondheidszorgen in onze maatschappij. Zeker in de huidige
moeilijke omstandigheden is het noodzakelijk dat we onze verantwoordelijkheid blijven
opnemen en kwalitatieve geestelijke gezondheidszorg blijven aanbieden. Enkel zo kunnen
we samen deze crisis zo goed mogelijk te boven te komen. Als gezondheidszorgberoep zijn
we ook wettelijk verplicht om de continuiteit van de zorg zo goed mogelijk te verzekeren.
Deze continuering van zorg dient te gebeuren binnen een werkcontext waarin de richtlijnen
van de overheid mbt de sociale afstand (social distancing) en andere voorzorgsmaatregelen
worden gerespecteerd ten einde de verspreiding van het virus te beperken en de lichamelijke
gezondheid van onze patiénten en onszelf te beschermen.

Om de continuering van de zorg in deze omstandigheden te waarborgen en toegang
tot ggz voor nieuwe hulpvragers mogelijk te maken zijn alternatieve wijzen van
zorgaanbieding op afstand beschikbaar en aangewezen, naast de klassieke manieren van face
to face contact. Deze face to face contacten zijn indien absoluut noodzakelijk en en mits
inachtname van de richtlijnen van de overheid nog steeds mogelijk™.

In deze nota van het bureau van de FRGGZB wordt kort ingegaan op onder meer de
doelstellingen van deze werkvorm, de noodzakelijke aanpassingen in het behandelkader en
de practische organisatie van ggz-op afstand. In een laatste luik vindt u verwijzingen naar
nuttige informatie en richtlijnen (links, publicaties) voor toepassing van online hulp en
ondersteuning in diverse populaties en werkcontexten.

I Verplaatsing naar een GGZ-zorgverstrekker die ambulant werkt kunnen beschouwd worden als noodzakelijke
verplaatsing. In dit geval is het aangewezen dat u als behandelaar een attestatie verstrekt aan de patiént ivm
de verplaatsing naar uw behandelruimtes.
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Modaliteiten om GGZ zorgen te verstrekken in de periode van de
COVID-19 maatregelen

De mogelijkheid om GGZ te verstrekken door middel van face to face consultaties
blijft behouden mits naleven van de voorschiften aangaande sociale afstand en hygiéne in
geval er duidelijke en dringende indicaties zijn dat GGZ noodzakelijk is en deze op afstand
met een specifieke patiént niet mogelijk of aangewezen is

Waar mogelijk maakt de professioneel die GGZ verstrekt gebruik van consultaties op
afstand via :
- Teleconsultaties (bellen)
- Videoconsultaties (video)bellen
- Andere vormen van digitale hulpverlening (mail, chat, SMS, whatsapp en andere
vormen van instant messaging).

Voorafgaande overwegingen bij aanbieden van GGZ op afstand
De GGZ-zorgverlener maakt vooraf een persoonlijke inschatting/overweging omtrent
de inpasbaarheid van GGZ- hulp op afstand in de eigen werkcontext. In deze
inschatting/overweging dienen diverse elementen te worden meegenomen:
- De coherentie met eigen werkwijze gebaseerd op de eigen conceptuele kaders
- De beschikbare wetenschappelijke en klinisch onderbouwde informatie over over de
toepassing van de eigen conceptuele kaders via raadplegingen op afstand
- De noden, wensen, mogelijkheden en bereidheid van de patienten aan wie de
professioneel in zijn werkcontext doorgaans GGZ verstrekt

De mogelijke doelstellingen van GGZ op afstand door middel van
online-hulp
Online GGZ kan kan voor verschillende doelstellingen ingezet worden:
- Verderzetten van een lopende behandeling
- Aanbieden van crisisinterventies tijdens een de lopende behandeling om hulp te
bieden bij de actuele stress-situatie waarin patiénten zich bevinden (toenemende
angst, intensifiéring depressie door afname activiteiten, isolement, spanningen in het
gezin; relationele conflicten tussen partners en/of tussen/met kinderen
- Opstarten van een zorgproces met nieuwe patiénten met hetzij acute stressklachten,
met deze crisis verbonden of niet, hetzij met andere GGZ-problemen
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Voor GGZ-versrekkers die zorg op afstand passend, aangewezen en mogelijk vinden in
hun werkwijze en die het willen gebruiken in de ggz die ze verstrekken geven we hieronder
informatie en een aantal aanbevelingen.

De inhoudelijke werkwijze

Inhoudelijk werkt de KP/KO overeenkomstig het conceptuele kader en de hierop
gebaseerde behandelingsmethode en werkwijzen die hij gebruikelijk aanbiedt aan zijn
patiénten (cfr refenties in de literatuurlijst) . Met name de theoretische inzichten en
toegepaste methoden die de eigen conceptuele kaders voorzien voor omgaan met acute
stressklachten kunnen van nut zijn in deze crisisperiode.

De praktische organisatie
Om de afstandsconsultatie praktisch te realiseren zijn er zijn diverse platformen
beschikbaar.

- Doe bij voorkeur beroep op professionele beveiligde platformen voor de online
consultatie. In gewone omstandigheden wordt aangeraden geen gebruik te maken
van Messenger, WhatsApp, Skype, facebook messenger, facetime, Telegram en
andere. Indien dit echter voor patiénten een bijkomende barriére opwerpt en zij
zonder ondersteuning door derden geen gebruik kunnen maken van beter beveiligde
platformen kan wel van Messenger, WhatsApp, Skype, facebook messenger,
facetime, Telegram en andere gebruik gemaakt worden. In sommige landen zoals het
Verenigd Koninkrijk wordt door de NHS? tijdelijk een expliciete uitzondering gemaakt
op het voorschrift om enkel beveiligde platformen te gebruiken omwille van de
hoogdringendheid van de situatie

- Online consultaties kunnen doorgaan met individuen of met meerdere personen
tegelijk indien de behandeling verloopt met koppels, gezinnen of een ruimere groep

- Zowel voor de professioneel die GGZ verstrekt op zelfstandige basis als voor de
professioneel die deze zorgen verstrekt in het kader van een organisatie wordt het
belang van multidisciplinair overleg benadrukt. Ook voor dit interdisciplinaire overleg
kan beroep worden gedaan op online platformen.

2 https://www.nhsx.nhs.uk/key-information-and-tools/information-governance-guidance
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Het aangepaste behandelkader
De behandelaar past het principe van geinformeerde toestemming toe:

- De patiént in een lopende behandeling worden bij voorkeur telefonisch ingelicht over
de mogelijkheid tot verderzetten van de behandeling, en beslist vervolgens zelf of hij
dit type van GGZ op afstand wenst of niet.

- Indien een patiént GGZ op afstand weigert, wordt actief gepeild naar de dringendheid
van een verdere opvolging. Bij hoogdringendheid kan een face-to-face contact nodig
zijn of de inschakeling van een mobiel crisisteam (MCT) overwogen worden. Bij
afwachtende patiénten kan zeker in de vroege fase van deze crisis mentaal welzijn als
minder prioritair worden ervaren omwille van de beperkte tijd en ruimte die daar op
dat moment voor beschikbaar is. Naarmate de aanpassing aan deze nieuwe situatie
zijn ingang vindt, kan de ruimte hiervoor echter mogelijk terugkeren. Het is
aangewezen om bij afwachtende patiénten voor wie de GGZ zorg aangewezen is
aanklampende zorg voorop te stellen en af te spreken dat de zorgverlener vrijblijvend
op een verder tijdstip op de met de patiént af te spreken wijze (mail, telefoon ...)
contact neemt om een eventuele nood aan GGZ of ondersteuning te bespreken.

- In de communicatie over de diensten die een GGZ-verstrekker aanbiedt (website,
mondeling, via collega’s van andere disciplines ... ) wordt toegevoegd dat patiénten
die vroeger een behandeling volgden en nieuwe patiénten zich via mail of telefoon
kunnen aanbieden voor GGZ op afstand

- Patiénten worden ingelicht over de rationale achter de keuze voor GGZ op afstand

- Zijworden ook ingelicht over de modaliteiten van het aangepaste behandelkader
(betaling, dagen en uren waarop een afspraak kan gemaakt worden, beschikbaarheid
van de hulpverlener, belang van rustige ruimte tijdens de consultatie op afstand...)

- De patiénten worden eraan herinnerd dat zij zich met acute psychische klachten
kunnen richten tot de professioneel die GGZ verstrekt, tot de permanenties van de
huisarts, de huisartsenwachtdienten en de spoeddiensten

- De GGZ-verstrekker informeert zijn interdisciplinair netwerk van
gezondheidszorgprofessionelen met name de huisartsen van de mogelijkheid tot GGZ
op afstand die de GGZ-professioneel biedt

- Het overleg met andere zorgverstrekkers en met andere professionelen uit het
netwerk van de patiént kan eveneens op afstand gebeuren

- De rapportage / verslaggeving rond GGZ op afstand gebeurt op dezelfde wijze als bij
face to face contacten
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Aanvullende informatie

Door diverse instanties werden de afgelopen weken aanbevelingen, richtlijnen en
nuttige hulpmiddelen ter beschikking gesteld van GGZ-professionelen die GGZ op afstand
willen aanbieden aan patiénten. Onderstaande lijst bevat de links over het thema die we
toekregen van diverse instanties. Voor de validiteit van de informatie verwijzen we naar de
instanties die de aanbevelingen publiceerden. Wij hebben geopteerd voor een lijst van
potentieel interessante links voor toepassing in verschillende werkcontexten van de GGZ en
we nodigen de leden uit om zelf de informatie te evalueren waarvan ze mogelijks gebruik
kunnen maken in hun eigen werkcontext.

RIZIV: https://www.inami.fgov.be/nl/themas/kost-terugbetaling/door-
ziekenfonds/geestelijke-gezondheidszorg/Paginas/kortdurende-psychologische-behandeling-
volwassenen.aspx

Tot slot

Het bureau van de Federale Raad voor de geestelijke gezondheidszorgberoepen
dankt van harte alle collega’s voor hun inspanningen om geestelijke Gezondheidszorgen te
blijven verstrekken aan de vele medeburgers die er in deze moeilijke tijden nood aan hebben.
Deze informatie mag verspreid worden in uw werkcontexten zodat zoveel mogelijk GGZ-
professionelen er gebruik kunnen van maken. Wij hopen u snel opnieuw in levenden lijve
terug te mogen ontmoeten.

Collegiale groeten,

Nady Van Broeck, Voorzitter FRGGZB
Benoit Gillain, Ondervoorzitter FRGGZB
Paul Matthys, Secretaris FRGGZB
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