
Financiering psychologische zorg in de 
eerste lijn via netwerken en lokale 

samenwerkingsverbanden



Geïntegreerde zorg op de 1e lijn !



Doelgroep lichte tot 
matig ernstige klachten



Public mental health perspectief



Specifieke doelgroep uit het protocolakkoord



Kernprincipes uit de conventie:

1. Multidisciplinaire lokale samenwerking

2. Kwaliteitscultuur

3. Aandacht voor ontstaans- en transitieleeftijd

4. Versterken psychische zorg via public mental health

=> Actoren die een bijdrage leveren aan organisatie, uitrol, opvolging en klinische 

zorgverlening dienen deze visie te onderschrijven.



Eerstelijnspsychologische functie

Groepsinterventies:
– ”Voor mensen met een psychische klacht”: heel breed
– Versterken mentale gezondheid
– Voorkomen van klacht naar psychisch probleem
– Versterken van zelfzorg
– Ondersteunen van mantelzorgers

• Door klinisch psychologen/orthopedagogen, bij 
voorkeur aangevuld met:
– Andere zorgverstrekkers (vb. huisarts, verpleegkundige, 

ondersteunend GGZ – beroep)
– Ervaringsdeskundige (onder supervisie)



Eerstelijnspsychologische functie

Individuele interventies:
– ”Voor mensen die geholpen kunnen worden met een 

beperkt aantal interventies”: heel breed
– Behouden/terug vinden van gezonde 

levensstijl/levenskwaliteit: heel breed
• Opdrachten:

– Inschatting/vraagverheldering
– Begeleide zelfhulp en psycho–educatie
– Bevorderen zelfredzaamheid en veerkracht, incl. context
– Ondersteuning eerstelijnsactoren rond de patiënt (vb. 

thuiszorg)
– Doorverwijzing en brede liaison



Gespecialiseerde psychologische functie

• Gericht op een onderliggende psychische 
aandoening = indicatie

• Psychodiagnostiek en behandeling
• Gigantisch breed, geen afbakening 

(neuropsychologie, diagnostiek, …)
• Zelfde praktische modaliteiten als bij ELP

(in groep of individueel)



ELPZ
(min 45%)

GPZ
(max 45%)

Aanmelding Rechtstreekse aanmelding of via verwijzer
Streven naar start ten laatste 4 weken na aanmelding Aanmelding bij het netwerk via functioneel bilan

Locatie Bij voorkeur outreachend, “lokale vindplaatsen”
In nauwe samenwerking met lokale sleutelfiguren

Bij voorkeur outreachend, “lokale vindplaatsen
In nauwe samenwerking met lokale sleutelfiguren

Aantal sessies

Kinderen en jongeren (0 tem 23 jaar)
gem 5 max 10 individuele sessies/jaar
max 8 groepssessies/jaar

Volwassenen en ouderen (15 tem …)
gem 4 max 8 individuele sessies/jaar
5 groepssessies/jaar

Kinderen en jongeren
gem 10 max 20 individuele sessies/jaar
max 15 groepssessies/jaar

Volwassenen en ouderen
gem 8 max 20 individuele sessies/jaar
max 12 groepssessies/jaar

Kostprijs

1e gesprek = gratis
Individuele sessies: 11€ of 4€ (verhoogde 
tegemoetkoming)
Groepssessies: 2,5€

Individuele sessies: 11€ of 4€ (verhoogde 
tegemoetkoming)
Groepssessies: 2,5€

Modaliteiten



Vindplaats kwetsbare doelgroepen en sleutelfiguren

• natuurlijke en niet-stigmatiserende plekken waar de populatie al aanwezig is voor een ander doeleinde 
• plekken waar eerstelijnsverstrekkers en –actoren geïntegreerd samenwerken
• verstrekkers zijn mobiel en gaan outreachend te werk: vindplaats = werkplaats EN / OF toeleiding via op en 

rond die plekken actieve sleutelfiguren
• plekken lenen zich ertoe om groepsaanbod te organiseren

Identificatie
• Matchingsproces: op basis van kwetsbare doelgroep
• Perspectief van zorggebruiker is doorslaggevend
• Samen met zorgraden
• Innovatief en “out of the box”, niet het reguliere en reeds bestaande aanbod

Voorbeelden: school/CLB, huisartsenpraktijk (multidisciplinair), CAW/JAC, jeugdhuis,…



Mix zelfstandigen en medewerkers in loondienst van organisaties
Voor organisaties:

1. Bijkomend aanbod
2. In overeenstemming met analyse vanuit het netwerk (regio-specifiek!)
3. In overeenstemming met vroegdetectie, interventie en groepsaanbod (public mental health visie)
4. Organisaties worden voorgedragen door lokale partners of stellen zichzelf kandidaat bij het netwerk
5. Voor verstrekkers in zelfstandig of gesalarieerd statuut
6. Expertise en ervaring op vlak van specifieke kwetsbare doelgroep
7. Vindplaatsgericht werken in de 1elijn
8. Intersectorale en multidisciplinaire inbedding van zorg & ondersteuning
9. Aansturing blijft op netwerkniveau
10. Zorg verlenen binnen PMH visie
11. Moet aan basis criteria voldoen (o.a. minimum 8 uur/week per individuele zorgverstrekker)
12. “Erkende organisatie” (COBHRA*) of 

via gemotiveerde kandidaatstelling vanuit netwerken naar RIZIV/FOD (formulier)
13. Opletten dubbel-financiering (afzonderlijke rubriek worden vermeld in de boekhouding)



Verantwoordelijkheid
T.a.v. KP/KO die via de organisatie geëngageerd zijn om een aantal uren ELPZ en/of GPZ volgens de behoeften die 
blijken uit het populatiemanagement dat door het netwerk wordt gevoerd.

Het netwerk, noch het ziekenhuis oefenen ten aanzien van de aangeduide klinisch psychologen/orthopedagogen het 
gezag uit dat aan de erkende organisatie toebehoort als werkgever. 

Het netwerk kan evenwel de klinisch psycholoog/orthopedagoog de nodige instructies geven voor de goede 
uitvoering van de in deze overeenkomst beschreven opdrachten.”

Beroepsaansprakelijkheid
… “sluit elke klinisch psycholoog/orthopedagoog een beroepsaansprakelijkheidsverzekering. Ditzelfde geldt voor de 
erkende organisatie die loontrekkende klinisch psychologen/orthopedagogen aanduidt.”

Rol organisaties / werkgevers



Financiering
• Prestatie-financiering

• Aangevuld met kleiner gedeelte gemengde 
financiering voor andere opdrachten 
(nog in opmaak)

• Dossierkosten (60€/j/dossier)

• Interdisciplinair overleg (225€ te verdelen)

Facturatie
• invoeren via de webtoepassing



Kandidaatstelling
• Plan / voorstel opmaken gebaseerd op de 

noden van de regio

• (Eventueel in dialoog met het netwerk)

• Niet-Cobrha organisatie: erkenningsaanvraag 
doen via het netwerk

• Portfolio invullen via www.ggzlimburg.be

• (Eventueel dialoog met het netwerk)

• Selectie door het netwerk

• Opmaak overeenkomst

• Start





SIGNAAL FOD / minister: 
the time is now



VRAGEN?

CONTACTEER 
ÉÉN VAN DE 

PROVINCIALE PROJECTMEDEWERKERS 
OF DE LOKALE COÖRDINATOR


