
	  

	  

Triage	  instrument	  	  verwijzing	  jeugd	  GGZ	  van	  kinderen	  en	  jeugdigen	  4	  -‐	  18	  jaar	  

	  
	  

Huisartszorg	  (POH)	  -‐	  Ouder	  Kind	  Team	  (OKT)	  

Verwijzen	  naar	  passende	  GGZ	  instelling	  bij	  ernstig	  ontregelende	  beelden,	  suïcide	  dreiging,	  direct	  
vermoeden	  van	  opname	  indicatie	  vanwege	  ernst	  of	  vanwege	  de	  noodzaak	  van	  specifieke	  expertise.	  
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Matig	  of	  hoog	  Geen	  of	  laag	  

Complexiteit	  problematiek	  
Vermoeden	  van	  meerdere	  
diagnoses	  op	  As	  1	  en/of	  As	  2	  
en/of	  As	  3	  van	  de	  DSM-‐IV	  

Meer	  dan	  12	  12	  of	  minder	   Behandelduur	  
Verwacht	  aantal	  zittingen	  

Ja	  Nee	   Complexe	  diagnostiek	  gewenst	  

Regelmatig	  /	  vaak	  Niet	  /	  enkele	  keer	  
Recidiverend	  

Is	  de	  client	  eerder	  behandeld	  voor	  
dezelfde	  problematiek?	  

Matig	  tot	  zeer	  Geen	  of	  weinig	  

Verwevenheid	  
Zijn	  de	  klachten	  verweven	  met	  

psychische	  problemen	  ouder(s)	  of	  
met	  de	  gezinsdynamiek?	  

Gespecialiseerde	  GGZ:	  Psychotherapeut	  /	  Klinisch	  psycholoog	  /	  
Psychiater	  
(Verw

ijzen	  naar	  kinder-‐	  en	  jeugd	  psychiater	  bij	  stoornis	  w
aarvoor	  

m
edicatie	  geïndiceerd	  is	  die	  huisartsenzorg	  overstijgt.) 

	  

Start	   Start	  Duur	  van	  de	  
problematiek	  

Kort	  of	  chronisch	  
stabiel	  

Langer	  bestaand	  
of	  recidiverend	  

	  

Invloed	  psychische	  problematiek	  
op	  dagelijks	  functioneren	  kind,	  
jongere	  en/of	  ouders,	  gezin	  

Licht,	  op	  één	  terrein	  

Matig	  tot	  ingrijpend,	  of	  
op	  meerdere	  terreinen	  

Vermoeden	  van	  betaalbaar	  gestelde	  
DSM-‐IV	  problematiek	  

Nee	  

Ja	  
	  
	  


