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HOE ZIEN DE OP EN AFSCHAAL ROUTES ERUIT 

OVER DE AANPAK VERWARD GEDRAG?  

LCBB



PROJECT BEVEILIGDE 
BEDDEN: LCBB

Introductie

Ontstaan, convenanten en 
taken 



WAT IS VERWARD 
GEDRAG ? 

Verschil tussen wat omstanders 
ervaren als verward gedrag en 
wat de persoon zelf ervaart als 
verwart gedrag. 

* Psychotisch gedrag 

* Gedrag welke ontwrichtend is     
( onveiligheid creëert) voor 
jezelf   en de ander

* Verschil in intensiteit                   
( medicatie, stress, ervaren 
onveiligheid) is proces

  * Wat ziet de maatschappij als             
verward of verstorend gedrag ? 



BEHANDELING EN BEGELEIDING 
KLINIEKEN 

* Behandeldoelen           
(stabiliseren, diagnostiek, 
behandeling stoornis, 
resocialisatie )

* traject denken

* beveiligingsnivo 
* uit behandeld 
overgang begeleiding 
zonder behandeldruk



OP EN 
AFSCHAALROUTES

Regionaal:

* Levensloop bij de zorg en 
veiligheidhuizen ( Forensisch profiel, 
ketensamenwerking om client heen)

* Hoog complexe zorgtafel ( ontstaan 
vanuit aanpak wachtlijsten, escalatie 
richting Regionale doorzettingsmacht)

* opschaling binnen de wet langdurige 
zorg ( Regionale en landelijke taskforce) 

Knelpunten:

* niet in alle regio’s bestaan of lopen 
deze escalatieroutes 



CIJFERS: BEMIDDELING 213 
CASUÏSTIEKEN (MAART ‘21-HEDEN) 

147                                                             37 

Ongeveer 80% van de casuïstiek gaat regelmatig van de 

forensische zorg naar de reguliere zorg en weer terug.



MELDERS 

Zorgaanbieders:   87                                                                 
Zorg- en Veiligheidshuizen:  40                                                         
Allerlei:     24
Gemeente:    17
PPC/PI/JJI:    16
Advocaten/OM/Reclassering:  13
Zorgverzekeraars/Zorgkantoren: 11
Ministeries:    5



LANDELIJKE 
KNELPUNTEN
o Een versnipperde verspreiding van beveiligde bedden op niveau 2 in de regio’s

o De regionale escalatie routes functioneren nog niet in alle regio’s

o Er is weinig flexibiliteit tussen de verschillende wetten, zoals de Wvggz en Wzd 

o Er is een uitstroomprobleem vanuit de beveiligde zorg naar maatschappelijke opvang

o Onvoldoende aanbod langdurig beveiligd wonen

o Weinig Wzd-plekken

o Het behandelaanbod en de resocialisatiekansen voor cliënten met zedenproblematiek zijn 
minimaal 

o Uitstroom PIJ-maatregel

o Oplopende ISD-problematiek

o Aanbod voor vrouwen met complexe problematiek ontbreekt

o Doelgroep ongewenst vreemdeling met complexe problematiek en ontwrichtend gedrag



VRAGEN 

Waar lopen jullie tegen 
aan? 

Wat zien jullie als 
signalen? 

Hoe kunnen we elkaar 
ondersteunen?



ONZE GEGEVENS

Meer weten?

Nodig ons uit om het gesprek aan te gaan. 

E-mail: info@beveiligdebedden.nl  

Website: www.beveiligdebedden.nl 

LinkedIn: https://www.linkedin.com/company/landelijk-
co%C3%B6rdinatiepunt-beveiligde-bedden  

mailto:info@beveiligdebedden.nl
http://www.beveiligdebedden.nl/
https://www.linkedin.com/company/landelijk-co%C3%B6rdinatiepunt-beveiligde-bedden
https://www.linkedin.com/company/landelijk-co%C3%B6rdinatiepunt-beveiligde-bedden

	Dia 1: Wat is verward gedrag ? Hoe zien de op en afschaal routes eruit over de aanpak verward gedrag?  
	Dia 2: Project beveiligde bedden: LCBB
	Dia 3: Wat is verward gedrag ? 
	Dia 4: Behandeling en begeleiding klinieken 
	Dia 5: Op en afschaalroutes
	Dia 6: Cijfers: bemiddeling 213 casuïstiekEN (maart ‘21-heden)  
	Dia 7:  melders    
	Dia 8: Landelijke Knelpunten
	Dia 9: Vragen 
	Dia 10: Onze gegevens

