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De Leidraad is tot stand gekomen in samenwerking met de leden van de klankbordgroep.

Zij bevelen de Leidraad aan hun leden aan.
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Achtergrond

Actualisatie april 2016

De Leidraad is geactualiseerd in april 2016 ten aanzien van: inwerkingtreding van de Wet Kwaliteit,
klachten en geschillen zorg; melden bij de IGZ en de nieuwe regels over melden van ontslag van
disfunctionerende professionals; bewustwording en preventie ten aanzien van (onderzoek naar)
strafbaar gedrag en samenwerking met de politie; start van het Waarschuwingsregister Zorg & Welzijn
eind 2014.

Doelgroep

De Leidraad is ontwikkeld voor de langdurende zorg (verpleging, verzorging, thuiszorg,
gehandicaptenzorg en geestelijke gezondheidszorg). Echter, de aanbevelingen die zijn samengevat in
deze compacte versie van de Leidraad zijn ook voor aanpalende sectoren bruikbaar, zoals
maatschappelijke dienstverlening, acute psychiatrie, ziekenhuizen.

De Leidraad richt zich op het handelen van medewerkers en vrijwilligers/maatjes van een
zorgorganisatie. Het gaat om het voorkomen van grensoverschrijdend gedrag of mishandeling van hen
jegens de cliént. Hoewel veel medewerkers en vrijwilligers/maatjes met toewijding voor cliénten
zorgen, komt grensoverschrijdend gedrag en mishandeling helaas voor waarbij soms ook strafbare
feiten gepleegd worden. Het is de verantwoordelijkheid van iedereen om dit te signaleren en er
adequaat mee om te gaan, zodat cliénten in veilige handen zijn.

Doel van de Leidraad Veilige zorgrelatie

De Leidraad Veilige zorgrelatie is een handreiking voor het maken of aanscherpen van beleid en
afspraken in een organisatie(-eenheid) / (ambulant) team met betrekking tot grensoverschrijdend
gedrag en mishandeling in de zorgrelatie. De Leidraad richt zich dus primair op beleidmakers.

Mocht dit beleid er niet zijn, dan kan de Leidraad een handvat zijn voor de individuele medewerker,
vrijwilliger/maatje of cliént(vertegenwoordiger) om het onderwerp op de agenda zetten of te weten
hoe te handelen.

Wanneer spreken we over grensoverschrijdend gedrag en mishandeling?
Grensoverschrijdend gedrag / mishandeling wordt in deze Leidraad opgevat als:

Het handelen of het nalaten van handelen van al degenen die in een terugkerende
professionele zorgrelatie met een zorgvrager staan, waardoor deze lichamelijke en/of
psychische en/of materiéle schade lijdt en waarbij van de kant van de zorgvrager sprake is
van een vorm van gedeeltelijke of volledige afhankelijkheid.

We onderscheiden vijf vormen van grensoverschrijdend gedrag / mishandeling: verwaarlozing en
onthouden van zorg; psychisch, waaronder schending van rechten; fysiek; seksueel; financieel en/of
materieel.



Leidraad Veilige zorgrelatie
Achtergrond

We gebruiken in deze Leidraad de termen ‘grensoverschrijdend gedrag’ en ‘mishandeling’ naast
elkaar, hoewel ze niet inwisselbaar zijn. Mishandeling is namelijk altijd een vorm van
grensoverschrijdend gedrag, maar andersom is niet elke vorm van grensoverschrijdend gedrag ook
mishandeling. Er is sprake van een glijdende schaal, waarbij het onderscheid tussen
grensoverschrijdend gedrag en mishandeling trapsgewijs is (opklimmend). Wanneer
grensoverschrijdend gedrag onder de noemer van mishandeling valt is soms heel duidelijk.
Bijvoorbeeld als een cliént ernstig lichamelijk letsel wordt toegebracht. Dan kan soms zelfs sprake
zijn van een strafbaar feit. Maar soms is het minder helder wat er aan de hand is, zoals in situaties
waarin het gaat om verwaarlozing, kleineren, seksueel getinte grappen, of een cliént met autistische
problematiek te nabij komen.

Wanneer sprake is van een ‘calamiteit’ of ‘geweld in de zorgrelatie’, de termen die in de Wet
Kwaliteit, klachten en geschillen zorg worden gebruikt, moet dit gemeld worden bij de IGZ. Wanneer
er de verdenking is van een strafbaar feit, dan moet in een vroeg stadium de politie ingeschakeld
worden, zodat bewijs niet ‘verloren’ gaat. Structurele afspraken met de politie over het signaleren en
adequaat omgaan met strafbaar gedrag is wenselijk, waarbij ervoor gewaakt moet worden om gedrag
niet onnodig te criminaliseren.

Status van de Leidraad

De Leidraad is vastgesteld door het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport en is begeleid
door een klankbordgroep met branche-, beroeps-, cliénten- en vrijwilligersorganisaties (ActiZ, BTN,
GGZ Nederland, leder(in), LOC, Mezzo, NVvP, V&VN, Verenso, VGN). Het ministerie van VWS, IGZ en
VNG hebben als toehoorder / adviseur geparticipeerd. Alvorens de Leidraad vast te stellen is de
(concept)Leidraad uitgetest in de praktijk.

Drie versies van de Leidraad

Deze versies zijn beschikbaar op de website www.veiligezorgrelatie.nl.

Deze compacte versie van de Leidraad geeft een overzicht van de concrete aanbevelingen en is met
name bedoeld voor besluitvorming op organisatieniveau. Kunnen we ons vinden in de aanbevelingen?
Gaan we ermee aan de slag? Wat moeten we daarvoor afspreken en regelen? Om zicht te krijgen op deze
laatste vragen, is in deze compacte versie van de Leidraad tevens informatie opgenomen over het maken
van een Plan van aanpak om de Leidraad te implementeren. Ook is informatie opgenomen voor het
opstellen van een Stappenplan met bijbehorende afspraken, waarin staat wat te doen, wie waarvoor
aanspreekbaar en verantwoordelijk is in de organisatie en over zorgvuldigheid van procedures.

De aanbevelingen uit de Leidraad zijn ook samengevat op één A4 voor een overzicht in een
oogopslag.

En er is een uitgewerkte versie van de Leidraad beschikbaar. Deze heeft de vorm van een klikbare
PDF (met links en navigatiemogelijkheden). In de compacte versie is de inhoud beperkt tot de
concrete aanbevelingen. De uitgewerkte versie daarentegen bevat een uitwerking van deze
aanbevelingen en tevens handvatten om de aanbevelingen om te zetten in beleid en afspraken in de
zorgorganisatie. Bovendien is achtergrondinformatie over de Leidraad opgenomen.


http://www.veiligezorgrelatie.nl/
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De uitgewerkte versie van de richtlijn is beschikbaar als klikbare PDF op
www.veiligezorgrelatie.nl

Spring direct naar een hoofd Spring direct naar een onderdeel
onderdeel binnen de leidraad bij een aanbeveling

Een Leidraad voor bewustwording, preventie en interventie

De Leidraad richt zich op bewustwording. Het is belangrijk dat iedereen in de zorgorganisatie ervan
doordrongen is dat grensoverschrijdend gedrag en mishandeling in de professionele relatie kan
voorkomen en dat het ieders verantwoordelijkheid is om hier alert op te zijn. Daarnaast richt de
Leidraad zich op preventie. Het is van belang dat in de organisatie(-eenheid) afspraken worden
gemaakt, zodat iedereen weet hoe grensoverschrijdend gedrag en mishandeling te voorkomen en
wanneer sprake is van strafbaar gedrag. En de Leidraad richt zich op interventie en geeft aan wat
nodig is om in de organisatie(-eenheid) / (ambulante) team om te gaan met grensoverschrijdend
gedrag of mishandeling in de zorgrelatie, wanneer zich dat onverhoopt toch voordoet. Het onderdeel
‘Interventie’ is uitgewerkt in een aantal stappen, net als in de Meldcode huiselijk geweld en
kindermishandeling. Deze stappen zijn niet per definitie volgtijdelijk, maar geven aan wat bij
interventie aan de orde is.

Opdrachtgever

De Leidraad is ontwikkeld in opdracht van het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport in het
kader van het Actieplan ‘Ouderen in veilige handen’. Relevante landelijke cliénten-, branche- en
beroepsorganisaties participeerden in een klankbordgroep.

Makers van de richtlijn

Antoinette Bolscher
e-mail: post@antoinettebolscher.nl telefoon: 06 226 95 836

Marie-Josée Smits
e-mail Smits@zorgessentie.nl telefoon: 06 174 01 027
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Bewustwording

Aanbevelingen voor beleid

De aanbevelingen voor het aanscherpen van beleid met betrekking tot bewustwording zijn:

Bewust zijn van de effecten van machtsongelijkheid

Zorg ervoor dat iedereen in de organisatie(-eenheid)/ het (ambulante) team zich bewust is van de
effecten van machtsongelijkheid in de zorgrelatie.

Bewust zijn dat grensoverschrijdend gedrag en mishandeling voorkomt

Zorg ervoor dat iedereen in de organisatie(-eenheid)/ het (ambulante team) zich ervan bewust is dat
grensoverschrijdend gedrag en mishandeling (ook strafbare feiten) voorkomt.

Bewust zijn dat iedere client recht heeft op een veilige zorgrelatie en het ieders

verantwoordelijkheid is dat te realiseren

Elke client heeft recht op een veilige zorgrelatie. Zorg er daarom voor dat iedereen in de organisatie(-
eenheid) / het (ambulante team) zich bewust is van de eigen verantwoordelijkheid dat de cliént zich
veilig voelt en daarmee ook voor het voorkomen en stoppen van grensoverschrijdend gedrag en
mishandeling in een zorgrelatie.
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Preventie

Aanbevelingen voor beleid

De aanbevelingen voor het aanscherpen van beleid met betrekking tot preventie zijn:

1 Inzicht krijgen in risicofactoren in de organisatie (-eenheid)

Verkrijgen van inzicht in de risicofactoren in de organisatie(-eenheid) / het (ambulante) team. Op
basis daarvan is het mogelijk invulling te geven aan de andere aanbevelingen voor preventie en zo het
risico op grensoverschrijdend gedrag en mishandeling in de professionele zorgrelatie te verkleinen.

2 Cliénten weerbaar maken in de zorgrelatie

Bevorderen dat cliénten en familie zich weerbaar voelen in de zorgrelatie, zodat ze situaties die ze
niet prettig vinden (voor zichzelf of anderen) bespreekbaar kunnen en durven maken of zich daaraan
onttrekken.

3 Aanwijzen van functionarissen als specifiek aanspreekpunt

Aanwijzen van een specifieke persoon of enkele specifieke personen in de organisatie met als
aandachtsgebied grensoverschrijdend gedrag en mishandeling (of breder: sociale veiligheid), zowel
voor cliénten, familie, medewerkers/maatjes, als voor extern (bijvoorbeeld politie).

4 Bevorderen van professionaliteit en deskundigheid

Faciliteren dat medewerkers en vrijwilligers/maatjes professioneel en deskundig zijn om grensover-
schrijdend gedrag en mishandeling in de zorgrelatie te voorkomen en te interveniéren als dat nodig is.

5 Zorgen voor een zorgvuldig personeelsbeleid en vrijwilligersbeleid

Met het personeels- en vrijwilligersbeleid bijdragen aan preventie, door periodiek zich te vergewissen
van de geschiktheid van medewerkers/vrijwilligers/maatjes voor hun functie.

6 Creéren van een veilig klimaat voor medewerkers en vrijwilligers/maatjes

Bevorderen van een veilig klimaat, zodat medewerkers en vrijwilligers/maatjes zich kwetsbaar durven
opstellen en situaties van grensoverschrijdend gedrag en mishandeling bespreekbaar kunnen maken.

7 Zorgen voor een lerende organisatie

Zorgen voor een cultuur en structuur in de organisatie waarin permanent de wil en mogelijkheid is om
te leren.
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Vooraf bij het stappenplan: de stappen zijn niet per definitie volgtijdelijk

De aanbevelingen bij ‘Interventie’ zijn stapsgewijs opgebouwd. Echter, deze stappen zijn niet per
definitie volgtijdelijk. Als zich grensoverschrijdend gedrag of mishandeling voordoet in de praktijk,
blijkt welke interventie - welke stap - op welk moment nodig en passend is. Bijvoorbeeld: ‘stoppen’ is
in het Stappenplan stap 5, maar dat betekent niet dat altijd eerst stap 1 tot en met 4 gevolgd moet
worden. Want als duidelijk is dat er sprake is van grensoverschrijdend gedrag of mishandeling, dan
moet dat zo spoedig mogelijk stoppen. Maar soms is wel eerst meer onderzoek nodig (stap 2, 3 en 4).
Hoe de stappen doorlopen worden, is dus afhankelijk van de situatie.

De organisatie dient stap 1 t/m 6 voor de eigen organisatie uit te werken in een Stappenplan met
bijbehorende afspraken. Dit is een vertaling van de zes stappen naar de eigen organisatie, waarin is
vastgelegd wie waarvoor verantwoordelijk is en hoe in alle stappen zo zorgvuldig mogelijk voor
iedereen te werk wordt gegaan.

Stap 1 Signaleren van grensoverschrijdend gedrag en mishandeling

Aanbevelingen

Aanbevelingen voor het aanscherpen van beleid voor interventie, gericht op het handelen van
medewerkers en vrijwilligers/maatjes:

1 Herkennen van signalen

Zorg ervoor dat medewerkers en vrijwilligers/maatjes signalen kunnen herkennen van
grensoverschrijdend gedrag en mishandeling door een medewerker of vrijwilliger/maatje van de
zorgorganisatie in de zorgrelatie met de cliént.

2 Direct aanspreken van de pleger (indien mogelijk)

Zorg ervoor dat medewerkers en vrijwilligers/maatjes weten wanneer ze een collega, die
grensoverschrijdend gedrag vertoont, wél of juist niet direct moeten aanspreken. En zorg ervoor dat
medewerkers en vrijwilligers/maatjes weten hoe ze iemand moeten aanspreken.
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Stap 2 Bespreken en melden in de organisatie

Aanbevelingen

Aanbevelingen voor het aanscherpen van beleid voor interventie, gericht op het handelen van
medewerkers en vrijwilligers/maatjes:

1 Bespreken met een specifieke functionaris/aanspreekpunt

Zorg ervoor dat medewerkers en vrijwilligers/maatjes weten dat ze een niet-pluis-gevoel of
vermoedens van grensoverschrijdend gedrag en mishandeling bespreekbaar moeten maken bij een van
de daartoe aangewezen functionarissen in de organisatie.

2 Intern melden

Zorg ervoor dat medewerkers en vrijwilligers/maatjes redelijke vermoedens van grensoverschrijdend
gedrag of mishandeling intern melden, na een gezamenlijke afweging met een van de daartoe
aangewezen functionarissen of op basis van een eigen professionele afweging.

Stap 3 Bespreken met de client

Aanbevelingen

Aanbevelingen voor het aanscherpen van beleid voor interventie, gericht op het handelen van iemand
die een leidinggevende rol vervult:

1 De cliént ondersteunen met een vertrouwenspersoon

Zorg ervoor dat de client(vertegenwoordiger) wordt gevraagd of hij of zij behoefte heeft aan een
vertrouwenspersoon bij het gesprek en dat hierin wordt voorzien, indien gewenst.

2 Bespreken met en betrekken van de cliént (en /of diens vertegenwoordiger)

Zorg ervoor dat er een gesprek is met de cliént(vertegenwoordiger) waarin: de cliént haar/zijn
ervaringen kwijt kan, de situatie wordt verhelderd, informatie wordt verstrekt (over een eventueel
vervolgtraject) en dat de cliént zich voldoende betrokken voelt (inspraak heeft) in het proces.
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Stap 4 Bespreken met de (vermoedelijke) pleger en nader onderzoek

Aanbevelingen

Aanbevelingen voor het aanscherpen van beleid gericht op het handelen van iemand die een
leidinggevende rol vervult:

1 Ondersteuning voor de (vermoedelijke) pleger

Zorg ervoor dat de (vermoedelijke) pleger wordt gevraagd of hij of zij behoefte heeft aan een door
hem/haar zelf te kiezen vertrouwenspersoon bij het gesprek.

2 De situatie bespreken met de (vermoedelijke) pleger

Zorg ervoor dat een gesprek wordt gevoerd met de medewerker of vrijwilliger/maatje die
vermoedelijk grensoverschrijdend gedrag heeft vertoond of de cliént heeft mishandeld, als er signalen
zijn of een interne melding is gedaan. In geval van mogelijk strafbaar gedrag wordt dit gesprek
overgelaten aan de politie. Overleg bij twijfel of er een vermoeden is, met de politie.

3 Uitvoeren van nader onderzoek (zo nodig)

Zorg ervoor dat (zo nodig) nader onderzoek wordt gedaan naar de situatie van grensoverschrijdend
gedrag of mishandeling in de zorgrelatie. In geval van mogelijk strafbaar gedrag wordt dit onderzoek
overgelaten aan de politie.

4 Beoordelen van het gedrag

Zorg ervoor dat een oordeel wordt uitgesproken over de vraag of al dan niet sprake is van
grensoverschrijdend gedrag of mishandeling in de zorgrelatie door een medewerker of
vrijwilliger/maatje van de zorgorganisatie en dit wordt vastgelegd in het (personeels)dossier.
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Stap 5 Stoppen, extern melden, maatregelen treffen

Aanbevelingen

Aanbevelingen voor het aanscherpen van beleid gericht op het handelen van iemand die een
leidinggevende rol vervult:

1 Stoppen van grensoverschrijdend gedrag of mishandeling

Zorg ervoor dat passende acties worden ondernomen om het grensoverschrijdend gedrag of de
mishandeling te stoppen.

2 Extern melden aan Inspectie voor de Gezondheidszorg (zo nodig)

Beoordeel of er een externe melding aan de Inspectie voor de Gezondheidszorg moet worden gedaan.

3 Melding of aangifte doen bij politie (zo nodig)

Beoordeel of er melding of aangifte bij de politie moet worden gedaan.

4 Treffen van sancties en maatregelen

Bepaal, op basis van de beoordeling en eventueel aanvullend onderzoek naar aanleiding van de
externe melding en/of aangifte bij de politie, of sancties of maatregelen nodig zijn tegen de
medewerker of vrijwilliger/maatje die grensoverschrijdend gedrag of mishandeling heeft gepleegd in
de zorgrelatie.
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Stap 6 Zorgvuldig communiceren, nazorg verlenen en evalueren

Aanbevelingen

De aanbevelingen voor het aanscherpen van beleid voor zorgvuldige communicatie, opvang, nazorg én
evaluatie zijn:

1 Organiseren van opvang en nazorg voor cliént en familie

Zorg ervoor dat cliénten en familie (indien nodig) direct opgevangen worden na een incident en dat
daarna passende aandacht en zorg gegeven wordt. Denk ook aan nazorg op de langere termijn.

2 Organiseren van opvang en nazorg in de organisatie-eenheid

Zorg ervoor dat individuele medewerkers en vrijwilligers/maatjes en collega’s in de organisatie(-
eenheid) (indien nodig) elkaar direct opvangen en dat daarna passende aandacht en zorg gegeven
wordt. Denk ook aan nazorg op de langere termijn.

3 Organiseren van opvang en nazorg voor de pleger

Zorg ervoor dat de pleger (indien nodig) direct opgevangen wordt na een incident en dat daarna
passende aandacht en zorg gegeven wordt. Denk ook aan nazorg op de langere termijn.

4 Organiseren van opvang en (na)zorg voor degene die onterecht als pleger is
aangewezen

Zorg ervoor dat de onterecht aangewezen pleger (indien nodig) direct opgevangen wordt na een
incident en dat daarna passende aandacht en zorg gegeven wordt. Denk ook aan nazorg op de langere
termijn.

5 Evalueren en leren van de situatie

Zorg ervoor dat situatie geévalueerd wordt en dat ervan wordt geleerd in de organisatie(-eenheid).
Indien nodig worden ook nieuwe afspraken / beleid gemaakt en uitgevoerd.

6 Zorgvuldig communiceren over de situatie in de organisatie(-eenheid) en met

andere betrokkenen

Zorg ervoor dat zorgvuldig wordt gecommuniceerd over de situatie in de organisatie(-eenheid) of het
(ambulante) team, waarbij recht wordt gedaan aan de belangen en privacy van alle betrokkenen.
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Implementatie

Aanbevelingen

De aanbevelingen voor implementatie in de organisatie zijn:

1 De bestuurder staat en gaat voor een veilige zorgrelatie

Bestuurders zijn verantwoordelijk voor de kwaliteit van zorg en goed werkgeverschap. Zorgen voor
een veilige zorgrelatie is daar onderdeel van.

2 Borgen van inspraak van cliénten(raad), familie, medewerkers, vrijwilligers bij het

tot stand komen van afspraken en beleid

Borg dat degenen voor wie het beleid bedoeld is ook betrokken zijn bij het tot stand komen ervan.

3 Maken van een Plan van aanpak

Maak in de organisatie(-eenheid) een Plan van aanpak om aan de slag te gaan met bewustwording,
preventie van en interventie bij grensoverschrijdend gedrag en mishandeling in de professionele
zorgrelatie.

De Leidraad Veilige zorgrelatie heeft raakvlakken met divers ander beleid van de organisatie, zoals
sociaal veiligheidsbeleid, arbobeleid, vrijwilligersbeleid, klachtenregeling, reglement
disfunctionerende zorgverleners en dergelijke. Het verdient aanbeveling daar zoveel mogelijk bij aan
te sluiten en de Leidraad Veilige zorgrelatie daarin te verweven. Om de aanbevelingen uit de Leidraad
te implementeren en borgen in de organisatie(-eenheid) / (ambulante) team is het van belang om
deze te leggen naast bestaand beleid en afspraken over aanverwante onderwerpen en afspraken. In
de vergelijking toont zich wat eventueel nog nodig is voor bewustwording, preventie en interventie
van grensoverschrijdend gedrag en mishandeling in de professionele zorgrelatie.

4 Maken van een Stappenplan met bijbehorende afspraken

Maak een Stappenplan en leg in bijbehorende afspraken vast wie wat doet en wie waarvoor
verantwoordelijk is vanaf het signaleren van (vermoedelijk) grensoverschrijdend gedrag of
mishandeling tot en met nazorg voor alle betrokkenen en het evalueren en leren van de situatie (stap
1 t/m 6 van de Leidraad).

Doel van het Stappenplan

Het Stappenplan met bijbehorende afspraken is een vertaling van de zes stappen van interventie -
zoals beschreven in deze Leidraad - naar de eigen organisatie. De tekst uit de Leidraad kan daarvoor
benut worden.

Voor een voorbeeld van de stappen die medewerkers en vrijwilligers/maatjes zetten zie het
stroomschema op pagina 16 van deze compact versie van de Leidraad.
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Implementatie

Doel van het Stappenplan met bijbehorende afspraken is dat:

¢ ledereen in de zorgorganisatie weet wat hij of zij moet doen bij een vermoeden dat een

medewerker of vrijwilliger/maatje zich schuldig maakt aan grensoverschrijdend gedrag of
mishandeling jegens een of meerdere clienten. Ook wanneer sprake kan zijn van strafbaar gedrag.

e Leidinggevenden / sleutelfiguren / aandachtsfunctionaris / meldteam / aandachtsvelders weten
daarnaast wat zij moeten doen als zij signalen of een melding ontvangen van grensoverschrijdend
gedrag of mishandeling van een medewerker of vrijwilliger/maatje of cliént(vertegenwoordiger).

Verantwoordelijkheden in het Stappenplan

Het is belangrijk om in de uitwerking van het Stappenplan helder vast te leggen wie waarvoor
verantwoordelijk is. In onderstaand schema staat een overzicht van de verantwoordelijkheden zoals
benoemd in deze Leidraad. Hierbij is een onderscheid gemaakt tussen aanbevelingen die gericht zijn
op het handelen van medewerkers en vrijwilligers/maatjes; en aanbevelingen gericht op medewerkers
die een leidinggevende rol vervullen. In de laatste kolom staat tevens waarvoor primair de bestuurder

verantwoordelijk is.

Schematisch overzicht van de verdeling van verantwoordelijkheden

Stappen van de interventie

1
Signaleren

2
Gesprek in organisatie,
intern melden

3
Gesprek met cliént

4
Gesprek met pleger, nader
onderzoek, beoordelen
gedrag

5
Stoppen, extern melden,
aangifte, maatregelen

6

Zorgvuldig communiceren,
nazorg verlenen en
evalueren

Medewerker en
vrijwilliger/maatje

Signalen herkennen
Direct aanspreken

Beter beeld krijgen van
signalen

Gesprek in organisatie
(‘collegiale consultatie’)

Intern melden

Leidinggevende/sleutelfiguur

(Zorgen voor) gesprek met
cliént

(Zorgen voor) gesprek met
medewerker of vrijwilliger/
maatje

Beoordelen van het gedrag

Acties bepalen voor stoppen
grensoverschrijdend gedrag /
mishandeling

Extern melden aan IGZ
(zo nodig)

Melden of aangifte doen bij
politie (zo nodig)

Sancties en maatregelen
(zo nodig)

Opvang en (na)zorg voor
client en familie / orga-
nisatie-eenheid / pleger /
degene die onterecht als
pleger is aangewezen

Evalueren en leren van
situatie

Zorgen voor een zorgvuldige
communicatie

Bestuurder/
Voorwaarden organisatie

Veilige zorgrelatie:

e Zorgen voor
bewustwording

e Zorgen voor preventie

e Afspraken over stap 1 t/m
6: signaleren, melden,
handelen (Stappenplan
met afspraken)

e Zorgen voor ruimte
en aandacht om te
werken aan een
Veilige zorgrelatie

e Borgen van inspraak van
client(vertegen-
woordigers), mede-
werkers, vrijwilligers/
maatjes

e Borgen van overleg met
politie c.q. wijkagent
voor beleid en afspraken

e Zorgen voor een
zorgvuldige communicatie
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Implementatie

Onderdelen op te nemen in het Stappenplan met bijbehorende afspraken

Voor het uitwerken van het Stappenplan met bijbehorende afspraken is hieronder een overzicht
opgenomen dat per stap uit het stappenplan aangeeft welke onderwerpen vastgelegd dienen te
worden. Het overzicht start met zorgvuldigheidseisen die voor alle stappen gelden.

Zorgvuldigheidseisen

Interventie bij (mogelijk) grensoverschrijdend gedrag of mishandeling in de zorgrelatie moet zeer
zorgvuldig gebeuren. Belangrijk is dat betrokkenen geen schade oplopen (voorkémen van naming and
shaming van de vermoedelijke pleger) en dat de privacy van betrokkenen wordt gerespecteerd. Ook is
het van belang dat mogelijk strafbaar gedrag vroegtijdig wordt onderkend, zodat bewijs niet ‘verloren
gaat’. We expliciteren hier daarom de zorgvuldigheidseisen, die ook in stap 1 t/m 6 zijn verwerkt.

e Pas hoor en wederhoor toe, waardoor ook de vermoedelijke pleger zijn of haar verhaal kan
vertellen en niet alleen de cliént(vertegenwoordiger). Behalve wanneer er de verdenking is van
strafbaar gedrag, dan worden die gesprekken aan de politie overgelaten.

e Pas voorlopige zwijgplicht voor de melder toe, om te voorkomen dat er onrust ontstaat bij betrok-
kenen en/of dat de vermoedelijke pleger al veroordeeld is voordat vaststaat wat er aan de hand is.
Geeft daarbij een tijdsinschatting aan voor de melder, wanneer de zwijgplicht niet meer nodig is.

e Zorg voor privacy en bescherming van de persoonsgegevens van de betrokken cliént(en)
(beroepsgeheim), de vermoedelijke pleger en de melder.

e Zorg daarnaast voor bescherming voor de melder (veilig kunnen melden).

e Spreek af dat informatie over het incident / de calamiteit zo objectief en feitelijk mogelijk
vastgelegd wordt. Dat betekent vastleggen van de eigen waarnemingen: wat is gezien en wat is
gehoord zo veel mogelijk letterlijk vastleggen in de bewoordingen van de cliént zelf. Ook welke
vragen zijn gesteld. Vermijd eigen meningen, aannames en conclusies. Het vastleggen van feiten
betreft de melding zelf, gesprekken met cliént(vertegenwoordiger) en vermoedelijke pleger,
eventueel nader onderzoek en het proces (welke stappen hebben we doorlopen?). Spreek ook af met
wie deze informatie wordt gedeeld / wie toegang heeft tot de informatie, en welke informatie in het
cliéntdossier en personeelsdossier van de pleger wordt vastgelegd.

e Spreek af om zo voortvarend mogelijk te werken, zodat de situatie binnen zo kort mogelijke
termijn wordt afgehandeld. Echter, zonder afbreuk te doen aan zorgvuldigheid.

e Zorg voor een zorgvuldige communicatie gedurende het gehele proces.

e Stap 1 ‘Signaleren van grensoverschrijdend gedrag en mishandeling’.

Bij deze stap is het van belang om de volgende onderwerpen vast te leggen:

¢ Wat van medewerkers en vrijwilligers/maatjes wordt verwacht ten aanzien van signaleren en
interveniéren bij (vermoedens van) grensoverschrijdend gedrag en mishandeling, zoals:

— signalen kunnen herkennen en bespreekbaar maken

— de (vermoedelijke) pleger direct aanspreken (en als dat niet kan, weten wat dan te doen; ook
wat te doen bij vermoedelijk strafbaar gedrag dat gemeld moet worden bij de politie)

— de afgesproken procedure kennen en volgen voor het signaleren en interveniéren bij
(vermoedens van) mishandeling en grensoverschrijdend gedrag.
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Implementatie

Stap 2 ‘Bespreken en melden in de organisatie’

Bij deze stap is het van belang om de volgende onderwerpen vast te leggen:

Met wie signalen, ‘niet-pluis gevoel’ of vermoedens besproken worden. Dat is bijvoorbeeld de
aandachtsvelder, aandachtsfunctionaris, iemand van het meldteam, vertrouwenspersoon,
leidinggevende of de contactpersoon bij de politie.

Bij wie kan worden gemeld. Dat is bij bijvoorbeeld de aandachtsfunctionaris, iemand van het
meldteam en/of de leidinggevende.

Wat de positie, taken, bevoegdheden en geheimhoudingsplicht is van de verschillende
functionarissen die zijn aangewezen in de organisatie om een rol te spelen bij situaties van
grensoverschrijdend gedrag of mishandeling.

Wat verstaan wordt onder ‘intern melden’ en hoe dat in zijn werk gaat. Het gaat dan om
informatie over: wie kan melden, wat gemeld moet worden (welke situaties / gedragingen), wat
het goede moment is om te melden, en wat met een melding wordt gedaan.

Stap 3 ‘Bespreken met de clieént (en/of diens vertegenwoordiger)’

Bij deze stap is het van belang om de volgende onderwerpen vast te leggen:

Wie het gesprek met de cliént(vertegenwoordiger) organiseert en welke personen het gesprek met
de clieént(vertegenwoordiger) kunnen voeren. Bij de verdenking van strafbaar gedrag wordt
daarvoor eerst overlegd met de politie, bijvoorbeeld als er verdenking is van seksueel misbruik.

Wie de cliént(vertegenwoordiger) erop attendeert dat hij of zij zich kan laten ondersteunen en
bijstaan in het gesprek; en wie daarvoor gevraagd kan worden.

Welke onderwerpen in het gesprek in ieder geval aan de orde moeten komen.

Stap 4 ‘Bespreken met de (vermoedelijke pleger) en nader onderzoek’

Bij deze stap is het van belang om de volgende onderwerpen vast te leggen:

Wie het gesprek met de vermoedelijke pleger organiseert en welke personen het gesprek met de
vermoedelijke pleger kunnen voeren. Bij de verdenking van strafbaar gedrag wordt daarvoor eerst
overlegd met de politie, bijvoorbeeld als er verdenking is van seksueel misbruik.

Wie de vermoedelijke pleger erop attendeert dat deze zich kan laten ondersteunen en bijstaan in
het gesprek; en wie daarvoor gevraagd kan worden.

Welke onderwerpen in het gesprek in ieder geval aan de orde komen.

Hoe en door wie zo nodig (systematisch) nader onderzoek wordt gedaan naar aanleiding van de
melding (met in achtneming van de zorgvuldigheidseisen). Daarbij kan ook gedacht worden aan het
raadplegen van deskundigen. Bij verdenking van strafbaar gedrag wordt verder onderzoek
overgelaten aan de politie.

Hoe en door wie de informatie wordt geanalyseerd en wie beoordeelt of er sprake is van
grensoverschrijdend gedrag of mishandeling.
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Implementatie

Stap 5 ‘Stoppen, extern melden, maatregelen treffen’

Bij deze stap is het van belang om de volgende onderwerpen vast te leggen:

Hoe en door wie (zo spoedig mogelijk) het grensoverschrijdend gedrag of mishandeling wordt
gestopt.

Wie besluit om al dan niet advies te vragen bij de politie en wat daarvoor de procedure is.

Wat moet worden gemeld bij de Inspectie voor de Gezondheidszorg respectievelijk bij de politie.
Om welke situaties en gedragingen gaat het dan?

Welke procedure doorlopen wordt en welke informatie noodzakelijk is om extern te melden aan de

Inspectie voor de Gezondheidszorg respectievelijk om te melden of aangifte te doen van een
mogelijk strafbaar feit bij de politie.

Wie het besluit neemt om al dan niet extern te melden aan de Inspectie voor de Gezondheidszorg
respectievelijk om te melden of aangifte te doen van een mogelijk strafbaar feit bij de politie.

Wat mogelijke sancties en maatregelen zijn naar aanleiding van de melding richting de pleger en
wat daarvoor de procedure is.

Stap 6 ‘Zorgvuldig communiceren, nazorg verlenen en evalueren’

Bij deze stap is het van belang om de volgende onderwerpen vast te leggen:

Door wie en hoe de opvang en nazorg wordt geregeld aan de cliént en familie, organisatie(-
eenheid) of het (ambulante) team, de pleger en degene die onterecht als pleger is aangewezen.

Door wie, wanneer en hoe wordt gecommuniceerd over een (mogelijke) situatie van
grensoverschrijdend gedrag of mishandeling.

Door wie en hoe de melding en afhandeling wordt geévalueerd en vertaald in maatregelen richting
de verbetering van de zorg in het algemeen.

Door wie, op welk moment en naar wie zorgvuldig wordt gecommuniceerd over de situatie (in- en
extern).
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Stroomschema voor medewerkers en vrijwilligers/maatjes

Dit stroomschema is een voorbeeld en kan in de organisatie(-eenheid) of het (ambulante) team
aangevuld en aangepast worden aan eigen beleid en afspraken. Het schema kan dan benut worden
voor medewerkers en vrijwilligers/maatjes om hun rol te verhelderen. Bovendien kan het een
hulpmiddel zijn voor scholing en training. Wat moeten medewerkers en vrijwilligers/maatjes weten
en kunnen om de verschillende stappen te doorlopen van het schema?

Er zijn er twee scenario's.
Volg naar eigen inzicht één of

beide scenario’s.

NEE

Probeer door observatie
en/of een gesprek met de
cliént een beter beeld te

krijgen

Probeer in gesprek met de
aandachtsfunctionaris een
beter beeld te krijgen

/

Is er sprake van

mogelijk grensover-

Je vangt signalen op

van grensoverschrijdend

gedrag of van
mishandeling

Zijn de signalen helder?

schrijdend gedrag of JA
van mishandeling?

Blijf alert

NEE

NEE

Stroomschema voor medewerkers en vrijwilligers/maatjes:

Wat te doen bij signalen van grensoverschrijdend

Er zijn drie scenario’s.
Kies een of meer scenario’s die het best passen bij de situatie
en je eigen persoonlijke mogelijkheden.

gedrag of mishandeling

Bespreek de situatie met de
aandachtsfunctionaris of
leidinggevende voor:

« verheldering v.d. situatie;
vaststelling of er sprake is
van strafbaar gedrag en
dus de politie moet
worden ingeschakeld;

» ondersteuning en advies
over verdere procedure;

+ zorgvuldige omgang met
de kwestie;

- verslaglegging

!

Is er sprake van
mogelijk grensover-
schrijdend gedrag of
van mishandeling?

\LJA

Meld intern bij de
aandachtsfunctionaris of
iemand van het meldteam

Stop meteen de misdraging
-+-indien dit tot ‘ernstig’ letsel
of lijden voor de cliént leidt.
Doe dit zelf of schakel
iemand anders in,
bijvoorbeeld een
leidinggevende.

/

Spreek de vermoedelijke
pleger direct aan

---indien mogelijk.

Geef feedback en bespreek
wat er gebeurt.

Geef aan dat het gebeuren
intern gemeld moet worden.

Bepaal zelf of je direct meldt

of het eerst bespreekt met de
aandachtsfunctionaris.
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