Toelichting  bij Bijlage III Meldingsformulier middelen of maatregelen, artikel 39, van de Wet bopz.

Situatie bij aanvang
Vraag 1
Volledige naam en vestigingsplaats van de instelling invullen.

Vraag 2

De achternaam en de functie invullen van de persoon die 

verantwoordelijk is voor de beslissing om over te gaan tot de toepassing van het middel of maatregel.

Vraag 3

De naam van de afdeling invullen waar de patiënt/bewoner is 



opgenomen op het moment dat de beslissing tot 



de toepassing van het middel of maatregel is genomen.

Vraag 4

De volledige achternaam en voorletters van de patiënt/bewoner

invullen. Voor de gehuwde vrouwelijke patiënt/bewoner betekent het invullen van de geboorteachternaam dat de familienaam van de vrouw dient te worden ingevuld.

Vraag 5

Geen toelichting nodig.

Vraag 6

De dag, de maand en het jaar invullen.

Vraag 7

De dag, de maand en het jaar invullen van het moment waarop de 



patiënt/bewoner is opgenomen.

Vraag 8

De dag, de maand en het jaar invullen.

Vraag 9

De juridische status van de patiënt/bewoner op het moment 



waarop het middel of maatregel is gestart, invullen. Met de

juridische status wordt bedoeld de maatregel op grond waarvan de patiënt/bewoner onvrijwillig in de instelling verblijft.

Reminder: Bij de toepassing van een middel of maatregel op een vrijwillig opgenomen patiënt/bewoner moet altijd een IBS worden aangevraagd. 
De aanduiding ‘RM’ staat voor: rechterlijke machtiging;

De aanduiding ‘IBS’ staat voor: inbewaringstelling;

De aanduiding ‘IBS procedure gestart’ staat voor: de situatie dat een IBS is aangevraagd maar nog niet is gelast/afgegeven door de burgemeester.

De aanduiding ‘Bopz-indicatie’ staat voor: een indicatiestelling op grond van artikel 60 Wet bopz. Dit betreft alleen psychogeriatrische patiënten en verstandelijk gehandicapten.

De aanduiding ‘Anders onvrijwillig’ staat voor: een patiënt die op grond van een uitspraak van de strafrechter in een bopz-instelling is opgenomen en voor wie de minister van justitie medeverantwoordelijk is. Bijvoorbeeld een patiënt die op grond van artikel 37 Wetboek van Strafrecht in een psychiatrisch ziekenhuis is geplaatst, een persoon met een TBS-maatregel met dwangverpleging, of een persoon met een maatregel van plaatsing in een inrichting voor jeugdigen. Dit is geen uitputtende opsomming (zie artikel 51 Wet bopz).

Vraag 10
Ingevuld moet worden of de patiënt/bewoner, en/of diens  

(wettelijk) vertegenwoordiger zich nu verzet(ten) tegen de toepassing van het middel of maatregel. Beiden kunnen zich tegen de toepassing daarvan verzetten. 
De ‘wettelijk vertegenwoordiger’ is door de rechter aangesteld en kan zijn de curator, mentor of de voogd van de patiënt.

De ‘vertegenwoordiger’ kan zijn de persoon die schriftelijk gemachtigd is door de patiënt, de echtgenoot of levenspartner, een ouder, een kind, een broer of een zus van de patiënt. 

Vraag 11
Ingevuld moet worden waaruit de tijdelijke noodsituatie bestaat. 

De tijdelijke noodsituatie moet nopen tot een snelle en adequate reactie op een onverwacht acuut gevaar. Van een noodsituatie kan ook sprake zijn als meer dan de normale kans bestaat dat een dergelijke situatie zich zal gaan voordoen. 

Vraag 12
Zowel een omschrijving van de geestesstoornis, die de 

noodsituatie veroorzaakt als de diagnosecode moet worden ingevuld.

Vraag 13
Ingevuld moet worden welk middel of maatregel wordt 

toegepast en op welke tijdstippen deze plaatsvindt. Geen andere middelen of maatregen mogen worden toegepast in een noodsituatie op grond van artikel 39 Wet bopz dan de in deze vraag vermelde middelen of maatregelen.

Onder de verschillende vormen van middelen of maatregelen wordt het volgende verstaan:

Separatie: het insluiten van een patiënt/bewoner in een daartoe bestemd separeerverblijf. Let op: psychogeriatrische bewoners mogen niet worden gesepareerd.

Afzondering: Het insluiten van een patiënt/bewoner in een daartoe speciaal bestemde éénpersoonsruimte.

Fixatie:
 Het op enigerlei wijze beperken van de patiënt/bewoner in zijn bewegingsmogelijkheden.

Geneesmiddelen: het toedienen van medicatie.

Voeding en vocht: het toedienen van voeding en vocht.

Met “Wisselende tijdstippen” wordt bedoeld dat het middel of maatregel op meerdere, niet regelmatige momenten wordt toegepast.

Met “Vaste tijdstippen” wordt bedoeld dat het middel of maatregel op regelmatige momenten wordt toegepast. Bijvoorbeeld indien de patiënt/bewoner alleen ’s nachts wordt gesepareerd of gefixeerd.

Met “Continu” wordt bedoeld dat het middel of de maatregel vanaf één bepaald moment onafgebroken wordt toegepast. De momenten dat een gesepareerde patiënt gebruik maakt van de wc of in de voorruimte van de separeerkamer de maaltijd gebruikt, gelden niet als onderbreking. Voor de toediening van medicatie en voeding en vocht onder dwang wordt in principe “continu” ingevuld.

Vraag 14
Ingevuld moet worden waarom u van mening bent dat het 

toegepaste middel of de maatregel doelmatig is. Middelen of maatregelen moeten voldoen aan het vereiste van doelmatigheid.

Vraag 15
Ingevuld moet worden of er andere minder ingrijpende 

alternatieven zijn toegepast (zie eveneens de toelichting bij vraag 11 ). Indien de vraag met ‘ja’ wordt beantwoord, moeten de resultaten van deze alternatieven worden ingevuld. 

Indien deze vraag met  ‘nee’ wordt beantwoord, moet ingevuld worden de reden waarom is afgezien van het toepassen van minder ingrijpende alternatieven en welke alternatieven dit zijn.

Vraag 16
De dag, de maand en het jaar invullen van ondertekening van het 



formulier.

Vraag 17
De geneesheer-directeur van de instelling die is ingevuld bij vraag 



1 moet het formulier ondertekenen.

Reminder 1: Op grond van artikel 40a dient de patiënt/bewoner schriftelijk geïnformeerd te worden over de gronden van het besluit tot toepassen van middelen of maatregelen en over de mogelijkheid om de patiëntenvertrouwenspersoon of cliëntenvertrouwenspersoon in te schakelen en van de speciale Bopz-klachtenregeling gebruik te maken.

Reminder 2: Is de (wettelijk) vertegenwoordiger op de hoogte gesteld van de klachtmogelijkheid op grond van de artikelen 41 t/m 41b van de Wet bopz?

Toelichting   bij Bijlage IV Meldingsformulier middelen of maatregelen, artikel 39, van de Wet bopz.

Situatie bij beëindiging

Vraag 1
Volledige naam en vestigingsplaats van de instelling invullen.

Vraag 2

De achternaam en de functie invullen van de persoon die 

verantwoordelijk is voor de beslissing om over te gaan tot de toepassing van het middel of maatregel.

Vraag 3

De naam van de afdeling invullen waar de patiënt/bewoner is 



opgenomen op het moment dat de beslissing tot 



de toepassing van het middel of maatregel is genomen.

Vraag 4

De volledige achternaam en voorletters van de patiënt/bewoner

invullen. Voor de gehuwde vrouwelijke patiënt/bewoner betekent het invullen van de geboorteachternaam dat de familienaam van de vrouw dient te worden ingevuld.

Vraag 5

Geen toelichting nodig.

Vraag 6

De dag, de maand en het jaar invullen.

Vraag 7

De dag, de maand en het jaar invullen van het moment waarop 



het middel of de maatregel is beëindigd.

Vraag 8

De juridische status van de patiënt/bewoner op het moment 



waarop het middel of maatregel is beëindigd, invullen. Met de

juridische status wordt bedoeld de maatregel op grond waarvan de patiënt/bewoner onvrijwillig in de instelling verblijft.

De aanduiding ‘RM’ staat voor: rechterlijke machtiging;

De aanduiding ‘IBS’ staat voor: inbewaringstelling;

De aanduiding ‘IBS procedure gestopt’ staat voor de in gang gezette procedure voor een IBS is op enig moment afgebroken of de IBS is opgeheven;

De aanduiding ‘Bopz-indicatie’ staat voor: een indicatiestelling op grond van artikel 60 Wet bopz. Dit betreft alleen psychogeriatrische patiënten en verstandelijk gehandicapten.

De aanduiding ‘Anders vrijwillig’ staat voor: een patiënt/bewoner die op grond van een uitspraak van de strafrechter in een Bopz-instelling is opgenomen en voor wie de minister van justitie medeverantwoordelijk is. Bijvoorbeeld een patiënt/bewoner die op grond van artikel 37 Wetboek van Strafrecht in een psychiatrisch ziekenhuis is geplaatst, een persoon met een TBS-maatregel met dwangverpleging, of een  persoon met een maatregel van plaatsing in een inrichting voor jeugdigen. Dit is geen uitputtende opsomming (zie artikel 51 Wet bopz).

Vraag 9
Ingevuld moet worden of er andere middelen of maatregelen worden ingezet dan de beëindigde. Aangezien deze middelen of maatregelen op dit formulier moeten worden ingevuld, behoeven deze nu niet separaat te worden gemeld op het Meldingsformulier Middelen of maatregelen situatie bij aanvang Bijlage III. 

Onder de verschillende vormen van middelen of maatregelen wordt het volgende verstaan:

Separatie: het insluiten van een patiënt/bewoner in een daartoe bestemd separeerverblijf. Let op: psychogeriatrische bewoners mogen niet worden gesepareerd.

Afzondering: Het insluiten van een patiënt/bewoner in een daartoe speciaal bestemde éénpersoonsruimte.

Fixatie:
 Het op enigerlei wijze beperken van de patiënt/bewoner in zijn bewegingsmogelijkheden.

Geneesmiddelen: het toedienen van medicatie.

Vocht en voeding: het toedienen van vocht en voeding.

Met “Wisselende tijdstippen” wordt bedoeld dat het middel of de maatregel op meerdere, niet regelmatige momenten wordt toegepast.

Met “Vaste tijdstippen” wordt bedoeld dat het middel of de maatregel op regelmatige momenten wordt toegepast. Bijvoorbeeld indien de patiënt/bewoner alleen ’s nachts wordt gesepareerd of gefixeerd.

Met “Continu” wordt bedoeld dat het middel of de maatregel vanaf één bepaald moment onafgebroken wordt toegepast. Voor de toediening van medicatie en voeding en vocht onder dwang wordt in principe “continu” ingevuld.

Vraag 10
Ingevuld dient te worden de reden van de beëindiging van de 



toepassing van het middel of de maatregel (de middelen of 

maatregelen).

Vraag 11
Zie eveneens (de toelichting op) vraag 2.

Vraag 12
De dag, de maand en het jaar invullen van ondertekening van het 



formulier.

Vraag 13
De geneesheer-directeur van de instelling die is ingevuld bij vraag 



1 moet het formulier ondertekenen.

Toelichting  bij Bijlage V Meldingsformulier dwangbehandeling, artikel 38c, eerste lid en derde lid, van de Wet bopz.

Situatie bij aanvang (GGZ)
Vraag 1
Volledige naam en vestigingsplaats van de instelling invullen.

Vraag 2

De achternaam en de functie invullen van de persoon die 
verantwoordelijk is voor de beslissing om over te gaan tot het starten van dwangbehandeling.  In deze sector is dat de psychiater. Mede gelet op de Richtlijn besluitvorming dwang: opname en behandeling van de Nederlandse Vereniging voor Psychiatrie.
Vraag 3

De naam van de afdeling invullen waar de patiënt is opgenomen 
op het moment dat de beslissing tot dwangbehandeling is 
genomen.

Vraag 4

De volledige achternaam en voorletters van de patiënt invullen.
Voor de gehuwde vrouwelijke patiënt betekent het invullen van de geboorteachternaam dat de familienaam van de vrouw dient te worden ingevuld.
Vraag 5

Geen toelichting nodig.

Vraag 6

De dag, de maand en het jaar invullen.

Vraag 7
De dag, de maand en het jaar invullen waarop de patiënt is opgenomen in de instelling.
Vraag 8

De dag, de maand en het jaar invullen van het moment waarop de

dwangbehandeling is gestart.

Vraag 9

De juridische status van de patiënt op het moment waarop de 
dwangbehandeling wordt gestart invullen. Met juridische status wordt bedoeld de maatregel op grond waarvan de patiënt onvrijwillig in de instelling verblijft.

Reminder: Ook bij vrijwillig opgenomen patiënten kan een psychiatrische stoornis gevaar opleveren voor de patiënt zelf of voor anderen. Als de patiënt de voorgestelde behandeling weigert en het gevaar is niet op een andere manier af te wenden dan door die behandeling toch uit te voeren, dan dient er een Bopz-maatregel (RM of IBS) aangevraagd te worden om deze behandeling onder dwang te kunnen laten plaatsvinden. Belangrijkste reden hiervoor is dat de Wet bopz een uitgebreidere rechtsbescherming biedt voor de patiënt die een dwangbehandeling moet ondergaan dan de regeling voor dwangbehandeling in de Wet geneeskundige behandelingsovereenkomst (WGBO). De rechter toetst of de bereidheid van de patiënt om in het ziekenhuis te blijven kan worden aangemerkt als de nodige bereidheid.

Ook uitspraken van de Hoge Raad wijzen in deze richting (Hoge Raad 7 april 1995, NJ 1995, 616, HR 6 februari 1998, NJ 1998, 302, HR 2 november, BJ 2002/1, HR 6 december 2002, BJ 2003/1, HR 8 februari 2008, BJ 2008/18 en 20).
De aanduiding ‘RM’ staat voor: rechterlijke machtiging;

De aanduiding ‘IBS’ staat voor: inbewaringstelling;

De aanduiding ‘Anders onvrijwillig’ staat voor: een patiënt die op grond van een uitspraak van de strafrechter in een bopz-instelling is opgenomen en voor wie de minister van justitie medeverantwoordelijk is. Bijvoorbeeld een patiënt die op grond van artikel 37 Wetboek van Strafrecht in een psychiatrisch ziekenhuis is geplaatst, een persoon met een TBS-maatregel met dwangverpleging, of een persoon met een maatregel van plaatsing in een inrichting voor jeugdigen. Dit is geen uitputtende opsomming (zie artikel 51 Wet bopz).
Vraag 10
Ingevuld moet worden of er overeenstemming kon worden bereikt 
over het behandelingsplan met de patiënt zelf of met zijn (wettelijk) vertegenwoordiger. Indien er geen overeenstemming is over het voorgestelde of opgestelde behandelingsplan kan de daarin opgenomen vorm van behandeling alleen worden toegepast voor zover aannemelijk is dat zonder die behandeling het gevaar dat de stoornis van de geestvermogens betrokkene doet veroorzaken niet binnen een redelijke termijn kan worden weggenomen, of voor zover dit volstrekt noodzakelijk is om het gevaar dat de stoornis van de geestvermogens betrokkene binnen de inrichting doet veroorzaken, af te wenden. Als de patiënt  niet in staat is tot een redelijke waardering van zijn belangen ter zake van de voorgestelde behandeling, dient met de (wettelijk) vertegenwoordiger van de patiënt overlegd te worden over het  behandelingsplan met als doel overeenstemming te bereiken.
De ‘wettelijk vertegenwoordiger’ is door de rechter aangesteld en kan zijn de curator, mentor of de voogd van de patiënt.

De ‘vertegenwoordiger’ kan zijn de persoon die schriftelijk gemachtigd is de door de patiënt, de echtgenoot of levenspartner, een ouder, een kind, een broer of een zus van de patiënt. 

Vraag 11
Ingevuld moet worden of de patiënt en/of diens (wettelijk) 
vertegenwoordiger zich nu verzet(ten) tegen de toepassing van de behandeling die in het behandelingsplan is vermeld. Beiden kunnen zich tegen de toepassing van het behandelingsplan verzetten. Een uiting van verzet is vormvrij en kan dus ook worden afgeleid uit de gedragingen van de patiënt.

De patiënt en de (wettelijk) vertegenwoordiger kunnen altijd op de eerdere instemming met het behandelingsplan terugkomen.

Let op: indien de patiënt zich niet verzet tegen de toepassing van de behandeling maar hijzelf of de (wettelijk) vertegenwoordiger niet heeft ingestemd met het behandelingsplan (zie vraag 10) dan is er sprake van dwangbehandeling  en moet de toepassing ervan als dwangbehandeling aan de Inspectie worden gemeld.
Vraag 12
Ingevuld moet worden waaruit het gevaar bestaat dat uit de 
stoornis voortvloeit. Het hoeft daarbij niet alleen te gaan om wegnemen van het gevaar dat de directe aanleiding was tot de opneming. Ook ander gevaar dat de patiënt door zijn stoornis veroorzaakt, kan onderwerp zijn van de behandeling.
Vraag 12a
Ingevuld moet worden waaruit het gevaar bestaat dat uit de 


stoornis voortvloeit. Het gevaar ziet op gevaar in de inrichting.

Vraag 12+12a
Het is mogelijk, dat de dwangbehandeling wordt ingezet zowel om

gevaar in de inrichting af te wenden, als omdat het aannemelijk is dat zonder behandeling het gevaar dat uit de stoornis voortvloeit niet binnen een redelijke termijn kan worden weggenomen. In dat geval kunnen beide vragen worden beantwoord. Dan dient wel voldaan te worden aan de andere vereisten die van toepassing zijn op dwangbehandeling op grond van het externe gevaar (artikel 38c, lid 1a en lid 3).
Vraag 13
Zowel een omschrijving van de geestesstoornis, die het gevaar 


veroorzaakt als de diagnosecode moet worden ingevuld.
Vraag 14
Ingevuld moet worden welke vorm van dwangbehandeling wordt 
toegepast. Onder de verschillende vormen van dwangbehandeling wordt het volgende verstaan:

Separatie:het insluiten van een patiënt in een daartoe bestemd separeerverblijf.

Afzondering: Het insluiten van een patiënt in een daartoe speciaal bestemde éénpersoonsruimte.
Fixatie:
 Het op enigerlei wijze beperken van de patiënt in zijn bewegingsmogelijkheden.

Geneesmiddelen: het toedienen van geneesmiddelen.

Vocht en voeding: het toedienen van vocht en voeding.

Anders, namelijk: dwangbehandeling is niet beperkt tot de bovenstaande alternatieven. Ook andere therapeutische interventies zijn mogelijk, mits aan de voorwaarden voor dwangbehandeling wordt voldaan.

Met “Continu” wordt bedoeld dat de dwangbehandeling vanaf één bepaald moment onafgebroken wordt toegepast. De momenten dat een gesepareerde patiënt gebruik maakt van de wc of in de voorruimte van de separeerkamer de maaltijd gebruikt, gelden niet als onderbreking. 

Voor de toediening van medicatie en voeding en vocht onder dwang wordt in principe “continu” ingevuld.

Met “Vaste tijdstippen” wordt bedoeld dat de dwangbehandeling op regelmatige momenten wordt toegepast. Bijvoorbeeld indien de patiënt alleen ’s nachts wordt gesepareerd of gefixeerd.

Met “Wisselende tijdstippen” wordt bedoeld dat de dwangbehandeling op meerdere, niet regelmatige momenten wordt toegepast.

Vraag 15
Voordat tot dwangbehandeling wordt overgegaan moet het in casu 
aannemelijk zijn dat zonder toepassing van deze dwangbehandeling het gevaar niet binnen een redelijke termijn kan worden weggenomen. De in artikel 38c, lid 1 onder a, genoemde “redelijke termijn” betreft niet de tijd die verstreken is tussen de gedwongen opname in het ziekenhuis en het besluit tot dwangbehandeling, maar een in de toekomst gelegen termijn.  De dwangbehandeling strekt ertoe, een langdurige opname te voorkómen.
Vraag 16
Ingevuld moet worden waarom u de toegepaste vorm van 
dwangbehandeling doelmatig acht. Dwangbehandeling moet voldoen aan het vereiste van doelmatigheid. De dwangbehandeling moet het doel dienen van afwending van het gevaar.
Vraag 17+17a
Ingevuld moet worden of er andere minder ingrijpende 
+ 17b
alternatieven zijn toegepast. Indien de vraag met ‘ja’ wordt  beantwoord moet ingevuld worden welke alternatieven dit zijn en moeten de resultaten van deze alternatieven worden ingevuld.

Indien deze vraag met  ‘nee’ wordt beantwoord, moet ingevuld worden de reden waarom is afgezien van het toepassen van minder ingrijpende alternatieven.

Vraag 18
De geneesheer-directeur vermeldt als sprake is van 
dwangbehandeling of de patiënt in staat kan worden geacht gebruik te maken van de klachtenregeling vervat in de artikelen 41 tot en met 41b van de Wet bopz.

Vraag 19
Zie voor een toelichting op de term “(wettelijk)
 vertegenwoordiger” de toelichting bij vraag 10.

Vraag 20
De dag, de maand en het jaar invullen van ondertekening van het 


formulier.

Vraag 21
De geneesheer-directeur van de instelling die is ingevuld bij vraag 


1 moet het formulier ondertekenen.
Toelichting bij Bijlage VI Meldingsformulier dwangbehandeling, artikel 38c, eerste lid en derde lid, van de Wet bopz.

Situatie bij beëindiging (GGZ)
Vraag 1
Volledige naam en vestigingsplaats van de instelling invullen.

Vraag 2

De achternaam en de functie invullen van de persoon die 

verantwoordelijk is geweest voor de beslissing  tot dwangbehandeling.  

Vraag 3

De naam van de afdeling invullen waar de patiënt is opgenomen 

op het moment dat de beslissing tot beëindiging van

 dwangbehandeling is genomen.

Vraag 4

De volledige achternaam en voorletters van de patiënt invullen.

Voor de gehuwde vrouwelijke patiënt betekent het invullen van de geboorteachternaam dat de familienaam van de vrouw dient te worden ingevuld.

Vraag 5

Geen toelichting nodig.

Vraag 6

De dag, de maand en het jaar invullen.

Vraag 7

De dag, de maand en het jaar invullen van het moment waarop de 



dwangbehandeling is gestart.

Vraag 8

De dag, de maand en het jaar invullen.

Vraag 9

De juridische status van de patiënt op het moment waarop de 

dwangbehandeling wordt beëindigd, indien die status een andere is dan bij de aanvang, invullen. Met juridische status wordt bedoeld de maatregel op grond waarvan de patiënt onvrijwillig in de instelling verblijft.

Let op: Bij de uitvoering van een behandelingsplan onder dwang bij een vrijwillig opgenomen patiënt moet altijd een RM of IBS worden aangevraagd.

De aanduiding ‘RM’ staat voor: rechterlijke machtiging;

De aanduiding ‘IBS’ staat voor: inbewaringstelling;

De aanduiding ‘Anders onvrijwillig’ staat voor: een patiënt die op grond van een uitspraak van de strafrechter in een bopz-instelling is opgenomen en voor wie de minister van justitie medeverantwoordelijk is. Bijvoorbeeld een patiënt die op grond van artikel 37 Wetboek van Strafrecht in een psychiatrisch ziekenhuis is geplaatst, een persoon met een TBS-maatregel met dwangverpleging, of een persoon met een maatregel van plaatsing in een inrichting voor jeugdigen. Dit is geen uitputtende opsomming (zie artikel 51 Wet bopz).

Vraag 10
Ingevuld moet worden of de vorm van dwangbehandeling sinds de 

aanvang is gewijzigd. De wijziging kan bestaan uit een uitbreiding met een andere toepassing bijvoorbeeld separatie, uitgebreid met medicatie, of uit een omzetting, bijvoorbeeld afzondering omgezet in separatie. 

Indien er alleen sprake is geweest van bijvoorbeeld separatie, dan dient hier “neen” te worden aangekruist. Indien behalve separatie daarna ook een andere vorm van dwangbehandeling is toegepast, dan dient deze vraag met “ja” te worden beantwoord en dient het betreffende vakje aangekruist te worden. Tevens de aanvangs- en beëindigingsdatum van de toepassing invullen. 
Onder de verschillende vormen van dwangbehandeling wordt het volgende verstaan:

Separatie: het insluiten van een patiënt in een daartoe bestemd separeerverblijf.

Afzondering: Het insluiten van een patiënt in een daartoe speciaal bestemde éénpersoonsruimte.

Fixatie: Het op enigerlei wijze beperken van de patiënt in zijn bewegingsmogelijkheden.

Geneesmiddelen: het toedienen van medicatie.

Vocht en voeding: het toedienen van vocht en voeding.

Anders: een voorbeeld van anders is bijvoorbeeld ECT

In de laatste kolom moet ingevuld worden of de vorm van dwangbehandeling “continu” is toegepast. Het antwoord kan zijn ‘ja’ of ‘nee’. Met “continu” wordt bedoeld dat de dwangbehandeling vanaf één bepaald moment onafgebroken werd toegepast, dus niet op vaste of wisselende tijdstippen. De momenten dat een gesepareerde patiënt gebruik maakt van de wc of in de voorruimte van de separeerkamer de maaltijd gebruikt, gelden niet als onderbreking.

Vraag 11
Ingevuld moet worden welke onderdelen van het behandelingsplan

niet meer onder dwang worden toegepast. Er zijn meerdere antwoorden mogelijk.

Vraag 12
De achternaam en de functie invullen van de persoon die de 

beslissing heeft genomen om over te gaan tot het beëindigen van de dwangbehandeling. Deze vraag hoeft alleen te worden ingevuld indien dit een andere persoon is dan bedoeld in vraag 2.

Vraag 13
De dag, de maand en het jaar invullen van ondertekening van het 



formulier.

Vraag 14
De geneesheer-directeur van de instelling die is ingevuld bij vraag 



1 moet het formulier ondertekenen.

