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Overzicht beeld van de GGZ vanuit wekelijkse belronde door de IGJ. 20-4-2020

a. Highlights uit de wekelijkse belronde grote GGZ-instellingen

Onderwerp Beeld

Aantal besmettingen De piek in het zuiden neemt af, vooral in het westen besmettingen
binnen klinieken. Noorden en oosten van het land kennen relatief
weinig besmettingen.

Client contact Behandelingen worden, waar beeldbellen een minder goede optie
blijkt, meer met face to face contact uitgevoerd. De nodige
veiligheidsmaatregelen worden hierbij in acht genomen , bijv.
plexiglas bij poli-bezoek. Ook start de instelling een actiever beleid
om cliénten die niet in beeld zijn actievere te benaderen.

Crisisdiensten Acute zorg verloopt goed, kleine toename te zien van beroep op de
crisisdienst/ crisiscontacten.
Cohortafdelingen Instellingen hebben gezorgd voor beschikbaarheid van een

cohortafdeling. In Brabant en Limburg schaalt men af omdat de
grootste piek voorbij is. In het noorden is men bezig de afdeling
weer voor reguliere zorg te gebruiken. Bij enkele instellingen is hier
geen gebruik van gemaakt door besmette patienten.

Beschermingsmiddelen Er blijft een breed schaarste aan PBM, al lijkt de situatie wel iets te
verbeteren. Tekorten zijn er vooral aan schorten (lange mouw) op
diverse plekken.

Testen Testen van medewerkers komt redelijk op gang. Vooral de
contacten met verschillende GGD-en blijft niet goed lopen.

Forensische Zorg Als gevolg van de beperkende maatregelen staat de resocialisatie
van cliénten in de Forensische zorg onder druk.

Financiéle gevolgen Instellingen geven aan de omzet significant te zien dalen.

Zorg na corona-crisis Instellingen gaan meer aan de slag met de zorg na de crisis. Zij

verwachten meer patiénten en zwaardere problematiek vanwege
uitgestelde zorg. Instellingen denken na over hoe de reguliere zorg
de komende periode in te regelen met 1,5m afstand. Een aantal
instellingen onderneemt hier al concrete acties in.

Onrust Medewerkers en cliénten worden onrustig. Medewerkers hebben nog
vragen over de richtlijnen; het gebruik van PBM en het houden van
1,5 meter afstand. Cliénten komen te weinig buiten.

Medicatietekort Een aantal instellingen, met name in het noorden en ocosten van het
land, geven aan dat ze te maken hebben met dreigende schaarste.
De volgende middelen worden genoemd: olanzapine, midazolan,
clozapine, lithium en morfine. Het merendeel maakt geen melding
van (dreigende) tekorten.

b. Highlights uit de wekelijkse belronde van middelgrote instellingen

In de laatste belronde heeft IG] ook verschillende middelgrote instellingen (ambulant+klinisch)
bevraagd, in totaal 10 stuks. In de gesprekken tot nu toe vielen de volgende zaken op:

e Er zijn nog weinig tot geen corona besmettingen bekend bij patiénten en medewerkers .

s Een gedeelte van de geplande zorg lijkt niet door te gaan al zijn er instellingen die weer
starten met face to face contacten of dit tot nu toe hebben gecontinueerd.

¢« QOver het algemeen is er geen tot nauwelijks contact met de GGD’en.

e Ook deze instellingen geven aan zich zorgen te maken over financiéle situatie en
omzetverlies.

¢ De juiste weg naar de GGD is moeilijk te vinden, vrij onbekend terrein In contact wordt de
GGD niet ervaren als toegankelijk, geen prettige bejegening. Gevolg dat via omwegen, bv
huisarts geprobeerd wardt om personeel te testen.
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s« Meer signalen van huiselijk geweld, zorgen om kinderen in problematische gezinssituatie
(Ivb, verslavingszorg).

+ Crisisgevoeligheid bij cliénten neemt toe.

+ Hoe langer het duurt, hoe groter de kans op terugval, bv bij verslavingszorg.

+ Minder behandelingen, inkomsten terugval, maar spreken niet over faillissementen of
stoppen.

c. Beeld uit de meldingen

Meldingen/signalen via Meldpunt/ LMZ ic Covid-19 afdeling GGz
Week 13-19 april

LMZ: vragen medicatie voorschrijven zonder face tot face contact.

Vraag via Meldpunt doorgestuurd van psychiater: Ik zie mensen voor intake enkel online, dus niet
face to face en wil medicatie voorschrijven. Ik weet wat ze aan overige medicatie gebruiken, maar
heb hen nooit live gezien en een collega ook niet. Mag in bovenstaande situatie de video het live
contact vervangen in een situatie die geen uitstel duldt? Is dat wettelijk vastgelegd onder welke
voorwaarden dit kan?

Antw: verwezen naar onze website nieuwsbericht 26/3/20 en geschreven dat video het live contact
kan vervangen.

Contact met voorzitter werkgroep ECT Nederland.

In een aantal provincies (drenthe, overijssel, gelderland, zeeland en utrecht) is een daling van
50% of meer van de reguliere ECT capaciteit. In de andere provincies is er een afname van 10
tot 40% van de capaciteit.Dit leidt nog niet tot problemen omdat men verwacht dat de productie
weer binnen 2 weken voldoende kan gaan toenemen. Als de ECT capaciteit niet hersteld wordt met
de instellingen besproken wat er nodig is voor herstel en daarin zal de inspectie en de federatie
medisch specialisten betrokken worden tav faciliteer mogelijkheden.

Op dit moment geen probleem tav de Spoed ECT's, die kunnen altijd doorgzan.



