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Disclosure



Consultatie

Consultatie is het proces tussen twee professionals: de consultgever (specialist) en een consultvrager, 
die hulp vraagt bij een werkprobleem op een gebied dat tot de specifieke competentie van de betreffende 
specialist behoort. Het probleem heeft betrekking op de diagnostiek, indicatiestelling of behandeling van 
een patiënt van de consultvrager, waarbij de professionele verantwoordelijkheid voor die patiënt 
gedurende het consultatieproces belegd blijft bij de consultvrager. (Caplan, 1963).

Wingbermühle, et al., 2021



• Integraal Zorgakkoord

• Toegankelijker en laagdrempeliger hoogspecialistische consultatie manier 
om bij te dragen aan:
• Het inzetten van passende zorg
• Voorkoming van verergering van psychiatrische klachten
• Verminderen handelingsverlegenheid (“ik kan weer verder”)

• Gefragmenteerd zorglandschap
• Wachtlijsten
• Regionale verschillen in beschikbaar personeel en specialistische behandeling

Uitdagingen



Psychiatrische consultatie

• Betreft vooral studies over psychiatrische consultatie in eerste lijn

• Effecten op:
Vermindering van gebruik van gezondheidszorgdiensten
Korte termijn mentale gezondheidsuitkomsten
Tevredenheid over de zorg
Betere therapietrouw
Adequatere behandeling door de eerstelijns professional

Smith et al 1993, Gillies et al 1996, van der Feltz et al 2010



Pilot topreferente 
netwerken van TopGGZ
• Start vanaf oktober 2023

• Depressie

• Eetstoornissen

• Autisme

Deelnemers pilot Topreferent Netwerk Hardnekkige Depressie 



Activiteiten

• Hoe vindbaar zijn wij eigenlijk?
• Grote verschillen!
• Afstemmen van teksten op website
• In kaart brengen expertise van elk centrum

• Impactanalyse: presentatie Aartjan Beekman

https://topggz.nl/sites/default/files/2025-03/Handreiking%20hoogspecialistische%20consultatie_versie%201.2%20maart%202025_def_0.pdf



Nulmeting consultatievragen



Vormen van 
consultatie
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Kort telefonisch consult 

Medium Telefonisch  

Tijdsduur Max 10 minuten 

Betrokkenen 
Intercollegiaal overleg tussen consultvrager 

en consultgever 

Lang telefonisch consult 

 

 

Medium Telefonisch 

Tijdsduur 10 tot 30 minuten 

Betrokkenen 
Intercollegiaal overleg tussen consultvrager 

en consultgever 

Face-to-face consult 

Medium Op locatie of via videoconsult 

Tijdsduur Afhankelijk van de vraag/ context 

Betrokkenen 
Consultgesprek tussen consultgever, 

consultvrager en cliënt en/of naasten 

Deelname van expert aan 

MDO  

• Eenmalig over individuele 

patient 

• Structureel obv afspraken over 

aanwezigheid met vaste 

frequentie 

Medium Op locatie of via videoconsult  

Tijdsduur 
Afhankelijk van de vraag, 20 tot 60 minuten 

exclusief voorbereidingstijd 

Betrokkenen 
Consultgever sluit aan bij multidisciplinair 

overleg van behandelende instelling  

Second Opinion  

• Standaad (obv beschikbare 

diagnostische informatie) 

Medium Op locatie of via videoconsult  

Tijdsduur 
45 minuten direct en 45 minuten indirecte 

tijd  

Betrokkenen Cliënt, consultgever, consultvrager 

Second Opinion  

• Uitgebreid 

Medium Op locatie 

Tijdsduur Afhankelijk van de vraag/ context 

Betrokkenen 
Cliënt, multidisciplinair koppel van 

consultgevers, consultvrager 

Follow-up contacten nav 

advies - coaching/ supervisie 

Medium Op locatie of via videoconsult 

Tijdsduur Afhankelijk van de vraag/ context 

Betrokkenen Consultvrager, consultgever 

 



 Passende consultatievorm 
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Vraag met betrekking tot: 

Diagnostiek   x  x x  

Vastgelopen behandeling x x x x x x x 

Volgende protocollaire behandelstap x x x x x x x 

Medicatie x x      

Behandeling conform de richtlijn helpt niet x x x x x x x 

Advies m.b.t. comorbiditeit bij de depressie x x x x x x x 

Indicatie voor innovatieve behandeling     x x  

Suïcidaliteit/ hoog risicobeleid   x x    

Recidiverende depressies x x x x x x x 

Voorkomen van terugval x x x x    

Meedenken in teamdynamiek    x   x 

 

Welke consultatievorm 
wanneer?



Wat kunnen we leren van 
andere specialistische 
netwerken?

Green et al. (2021). Barriers for implementing the Hub and Spoke model to expand medication for 
opioid use disorder: a case study of Montana. Subst Abuse

Bloem et al. Lancet (2020)

Density of Patient-Sharing Networks: 
Impact on the Value of Parkinson Care

Vlaanderen et al., 2021







Consultatie als zorginnovatie?

Oude wijn in nieuwe zakken?
- Laagdrempeliger en toegankelijker
- Implementeren in zorgproces/zorgorganisatie
- Beter institutionaliseren
- Betaaltitel?

Andere projecten
- Akwa GGZ pilot met 123Consultatie
- Slaap en Psyche adviespunt: https://slaapenpsyche.nl/



Projectgroep pilot topreferent depressienetwerk

Dr. Jeanine Kamphuis, psychiater UMCG

Dr. Yvonne Stikkelbroek, klinisch psycholoog GGZ Oost Brabant

Prof. dr. Aartjan Beekman, psychiater GGZ inGeest, hoogleraar Amsterdam UMC

Prof. dr. Jan Spijker, psychiater ProPersona en bijzonder hoogleraar Radboud Universiteit 

Prof. dr. Christiaan Vinkers, psychiater GGZ inGeest, hoogleraar Amsterdam UMC

Dr. Anneke van Schaik, psychiater GGZ inGeest

Prof. dr. Rogier Hoenders, psychiater Centrum Integrale Psychiatrie (Lentis), bijzonder hoogleraar RUG 

Dr. Marc Blom, psychiater Parnassia

Drs. Caroline Biemans, stafmedewerker GGZ Oost Brabant

Drs. Monique van Bueren, senior-adviseur TOPGGz

Christine Facchin MSc, projectmedewerker TOPGGz

Renske Kok, consultant
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Vragen? Opmerkingen? Suggesties?
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