
Goedgekeurd kwaliteitsstatuut ggz – vrijgevestigden Format 4.0
Per 1 januari 2017 zijn alle aanbieders van ‘geneeskundige ggz’, dat wil zeggen generalistische basis-
ggz en gespecialiseerde ggz binnen de Zorgverzekeringswet, verplicht een kwaliteitsstatuut openbaar
te maken. Dit betreft een goedgekeurd kwaliteitsstatuut.

I. Algemene informatie
1. Gegevens ggz-aanbieder
Naam regiebehandelaar: JFAA GORISSEN
BIG-registraties: 59025269130
Overige kwalificaties: Sociaal Psychiatrisch Verpleegkundigen 9116
Basisopleiding: HBO Bachelor Opleiding tot Verpleegkundige in de Maatschappelijke
Gezondheidszorg
Persoonlijk e-mailadres: joep@gorissen.biz
AGB-code persoonlijk: 91105753

Praktijk informatie 1
Naam Praktijk of Handelsnaam: Joep Gorissen
E-mailadres: joep@gorissen.biz
KvK nummer: 17241780
Website: http://www.joepgorissen.nl
AGB-code praktijk: 41787036

Praktijk informatie 2
Naam Praktijk of Handelsnaam: Florentius ggz
E-mailadres: Info@florentiusggz.nl
KvK nummer: 90993500
Website: https://florentiusggz.nl/
AGB-code praktijk: 22221473

1b. Werkt u op meer dan één locatie, geef dan de locaties en adresgegevens
hieronder in:
Ik werk voornamelijk outreachend, bij de hulpvrager thuis.
Locatie 1: Theo van Goghhof 91 5671 DW Nuenen.
Locatie 2: Aalsterweg 183 C 5644 RA Eindhoven.

2. Biedt zorg aan in
Er is sprake van een overgangssituatie daarbij we zowel werken met een onderscheid in
generalistische basis-ggz en gespecialiseerde ggz als een indeling naar settings van het
Zorgprestatiemodel. In de toekomst zal het eerste onderscheid komen te vervallen.

2a.
Hier dient in ieder geval één optie te worden aangevinkt. Meerdere opties zijn mogelijk.
de gespecialiseerde-ggz

2b. Biedt zorg aan in setting 1 en vult de voorwaarden ten aanzien van de indicerende en
coördinerende rol als volgt in:
Indicerende rol:
Beoordeling van de situatie, door analyseren van de psychosociale en psychiatrische problematiek
van de cliënt.
Op basis van de beoordeling wordt een zorgplan opgesteld dat aansluit bij de specifieke behoeften
van de cliënt.
Samenwerking met andere zorgverleners om integrale aanpak van het opgestelde zorgplan van de
cliënt te waarborgen.



Coördinerende rol:
Coördinatie van zorgprocessen dat de verschillende zorgverleners goed samenwerken binnen het
zorgplan van de cliënt en dat de zorg op elkaar wordt afgestemd binnen het wekelijks
multidisciplinair overleg.
Actief betrekken van het netwerk, relatie, familie en andere naasten van de cliënt bij de zorg in
samenspraak met de cliënt, wat essentieel is voor het herstelproces.
Monitoring en evaluatie van de voortgang van de behandeling en aanpassen van het zorgplan indien
nodig.

3. Beschrijving aandachtsgebieden/zorgaanbod
Cliënten kunnen met de volgende problematiek in de praktijk terecht (zoals aandachtsgebieden, type
klachten, behandelvorm):

3a. Beschrijf in maximaal 10 zinnen de algemene visie/werkwijze van de praktijk en hoe uw
cliëntenpopulatie eruit ziet. Bijvoorbeeld: op welke problematiek/doelgroep richt de praktijk zich,
betrekt u familie/omgeving in de behandeling, past u eHealth(toepassingen) toe, etc.:
De behandeling in de geestelijke gezondheidszorg begint met een uitgebreide intake, waarin de
klachten en achtergrond van de patiënt worden vastgesteld. 
Op basis van de diagnose van de regiebehandelaar wordt een individueel behandelplan opgesteld
met specifieke doelen en interventies. 
De behandeling maakt gebruik van wetenschappelijk onderbouwde, evidence-based methoden.
Gedurende het proces worden de voortgang en effectiviteit regelmatig geëvalueerd, zodat het
behandelplan kan worden aangepast indien nodig. 
Er is een multidisciplinaire aanpak, waarbij verschillende zorgprofessionals samenwerken om
integrale zorg te bieden. 
Patiëntparticipatie is essentieel; de voorkeuren en wensen van de patiënt worden gerespecteerd en
meegenomen in het behandelproces. 
Na de behandeling is er aandacht voor nazorg, zodat de patiënt ondersteuning krijgt bij het
behouden van de behaalde resultaten. 
Kwaliteitsbewaking is belangrijk, en de hulpverlening houdt zich aan normen en richtlijnen om de
zorg continu te verbeteren.
 De behandeling is toegankelijk voor alle patiënten, met speciale aandacht voor wachtlijsten en zorg
op maat.

3b. Cliënten met de volgende hoofddiagnose(s) kunnen in mijn praktijk terecht:
Andere problemen die een reden voor zorg kunnen zijn
Angststoornissen
Bipolaire stemmingsstoornissen
Depressieve stemmingsstoornissen
Middelgerelateerde en verslavingsstoornissen
Neurobiologische ontwikkelingsstoornissen
Neurocognitieve stoornissen
Obsessieve-compulsieve en verwante stoornissen
Persoonlijkheidsstoornissen
Somatische symptoomstoornis en verwante stoornissen
Trauma en stress gerelateerde stoornissen

4. Samenstelling van de praktijk
Aan de praktijk zijn de volgende zorgverleners verbonden:

Regiebehandelaar 1



Naam: Bart Witlox
BIG-registratienummer: 19920642416

Regiebehandelaar 2
Naam: Joleen Berkelaar
BIG-registratienummer: 59932284916

Regiebehandelaar 3
Naam: Evelyn Buijsse
BIG-registratienummer: 89063775425

Regiebehandelaar 4
Naam: Anne Rose van Kessel
BIG-registratienummer: 69006719030

Regiebehandelaar 5
Naam: Melanie van Heijst
BIG-registratienummer: 59021523701

Medebehandelaar 1
Naam: Theo van den Hoven
BIG-registratienummer
Specifieke deskundigheid: Contextueel / Systeemtherapeut

Medebehandelaar 2
Naam: Anna Adriaanse
BIG-registratienummer
Specifieke deskundigheid: Beeldend vaktherapeut

Medebehandelaar 3
Naam: Sherida N Pinas
BIG-registratienummer
Specifieke deskundigheid: Vaktherapeut / Muziektherapeut

Medebehandelaar 4
Naam: Eveline Post
BIG-registratienummer
Specifieke deskundigheid: Psychomotorische therapeut

Medebehandelaar 5
Naam: Nathalie Relou
BIG-registratienummer
Specifieke deskundigheid: Dramatherapeut en lichaamsgerichte traumatherapeutRob van de Ven

Medebehandelaar 6
Naam: Rob van de Ven
BIG-registratienummer: 09908634004
Specifieke deskundigheid: Fysiotherapeut

5. Professioneel (multidisciplinair) netwerk
5a. Ik maak gebruik van een professioneel (multidisciplinair) netwerk waaronder:
Collegapsychologen en -psychotherapeuten
Verpleegkundig specialisten
ggz-instellingen



5b. Ik werk in mijn professioneel (multidisciplinair) netwerk het meest, frequent, samen met
(naam/namen en indien van toepassing BIG-registratie(s)):
Bart Witlox BIG-registratie 19920642416 Psychotherapeut / GZ psycholoog
Joleen Berkelaar BIG-registratie 59932284916 Psychotherapeut-systeemtherapeut
Evelyn Buijsse BIG-registratie 89063775425 GZ-psycholoog / Cognitief gedragstherapeut VGCT
Anne Rose van Kessel BIG-registratie 69006719030 Sociaalpsychiatrisch verpleegkundige, holistisch
leefstijlcoach
Melanie van Heijst BIG-registratie 59021523701 Arts/Seksuoloog
Rob van de Ven BIG-registratie 09908634004 Fysiotherapeut
Theo van den Hoven Contextueel / Systeemtherapeut
Anna Adriaanse Beeldend vaktherapeut
Nathalie Relou Dramatherapeut en lichaamsgerichte traumatherapeut
Eveline Post Psychomotorische therapeut
Sherida N Pinas Vaktherapeut / Muziektherapeut

5c. Ik maak in de volgende situaties gebruik van dat professionele (multidisciplinaire) netwerk,
tenzij de cliënt daarvoor geen toestemming geeft:
Multidisciplinair samenwerken
Opschalen sociaal psychiatrische behandeling, bijvoorbeeld crisisinterventie, Intensive Home
Treatment, outreachend contacten, hulpvragen op levensdomeinen, werk, vrijetijd, systeem, etc.

5d. Cliënten kunnen gedurende avond/nacht/weekend/crises terecht bij (mijzelf, ggz-crisisdienst
of voor fysieke aspecten huisartsenpraktijk/post, spoedeisende eerste hulp):
Binnen kantooruren 08.00 - 17.00 u. kunnen cliënten mij direct benaderen, of wanneer ik niet
aanwezig ben zorg ik voor waarneming / achterwacht.
Buiten kantooruren, maak in afstemming met een cliënt een crisiskaart, waarop staat vermeld dat bij
mentale crisis de spoedpost is te raadplegen, de spoedpost triageert of een interventie noodzakelijk
is door de 24x7 crisisdienst ggz.

5e. Heeft u specifieke afspraken met een ggz-crisisdienst, HAP of SEH?
Nee, omdat: Acute zorg (crisis) buiten kantooruren is een aparte divisie in de geestelijke
gezondheidszorg

5f. Ik vorm een lerend netwerk met de volgende vijf (inclusief mijzelf) zelfstandig werkende
zorgverleners of heb mij aangesloten bij het lerend netwerk van de volgende zorgaanbieder:
Bart Witlox BIG-registratie 19920642416 Psychotherapeut / GZ psycholoog
Joleen Berkelaar BIG-registratie 59932284916 Psychotherapeut-systeemtherapeut
Evelyn Buijsse BIG-registratie 89063775425 GZ-psycholoog / Cognitief gedragstherapeut VGCT
Melanie van Heijst BIG-registratie 59021523701 Arts/Seksuoloog
Anne Rose van Kessel BIG-registratie 69006719030 Sociaalpsychiatrisch verpleegkundige, holistisch
leefstijlcoach

5g. Het lerend netwerk geeft op deze manier invulling aan het samen leren en verbeteren:
Multidisciplinaire samenwerking
Casuïstiek bespreking met reflectie en feedback o.l.v. extern specialist
Intervisie bijeenkomsten
Kennisdeling, na aanleiding van lezen van literatuur / artikelen / onderzoeken, bezoeken van
congressen, seminars, workshops, etc.

6. Contracten met zorgverzekeraars en de vergoeding van verzekerde zorg
Heeft u een contract met de zorgverzekeraar?
Nee

7. Behandeltarieven:



Ik heb de tarieven die ik hanteer gepubliceerd op mijn website of in de praktijk.
Ik heb het tarief voor zelfbetalers gepubliceerd op mijn website of in de praktijk.
Ik hanteer voorwaarden en een tarief voor no-show: gepubliceerd op mijn website of in de praktijk.
Ik upload het document/de documenten met de behandeltarieven, no-show voorwaarden en no-
show tarief op : www.ggzkwaliteitsstatuut.nl

8. Kwaliteitswaarborg
Ik voldoe aan de volgende kwaliteitseisen, voortvloeiend uit mijn beroepsregistratie, specialisme of
branche/beroepsvereniging:
Intervisie
Bij- en nascholing
Registratie-eisen van specifieke behandelvaardigheden
De beroepscode van mijn beroepsvereniging
Ik upload het document met bewijsvoering van de basiskwaliteitseisen van mijn beroepsgroep op
www.ggzkwaliteitsstatuut.nl

Organisatie van de zorg
9. Klachten- en geschillenregeling
Mijn cliënten kunnen met klachten en geschillen over mij of mijn behandeling terecht bij mij of bij
(naam en contactgegevens klachtenfunctionaris):
Klacht melden via onderstaande website
https://www.dezorgprofessional.nl/klachtenregeling
U ontvangt binnen 5 dagen een bevestiging dat de klachtenfunctionaris uw klacht heeft ontvangen.
Zij maakt ook een afspraak voor een gesprek met u om de klacht nader te verduidelijken.

Link naar website:
https://www.dezorgprofessional.nl/klachtenregeling

10. Regeling bij vakantie en calamiteiten
10a. Cliënten kunnen tijdens mijn afwezigheid gedurende vakantie en ziekte terecht bij
Naam vervangend behandelaar:
Bart Witlox
Anne-Rose van Kessel

10b. Ik heb overdracht geregeld en vastgelegd in geval de praktijk plotseling sluit wegens
overlijden of andere calamiteiten:
Ja

II. Het zorgproces - het traject dat de cliënt in de praktijk doorloopt
11. Wachttijd voor intake en behandeling
Cliënten vinden informatie over wachttijden voor intake en behandeling en begeleiding via deze link
of document (en kunnen deze telefonisch opvragen).
Upload van uw document met wachttijden voor intake en behandeling op
www.ggzkwaliteitsstatuut.nl

12. Aanmelding en intake/probleemanalyse
12a. De aanmeldprocedure is in de praktijk als volgt geregeld (zoals: wie ontvangt de telefonische
aanmelding, wie doet de intake, hoe verloopt de communicatie met de cliënt):
Hulpvrager kan direct contact met mij opnemen telefonisch of per e-mail.
Ik zal zelf contact opnemen met de hulpvrager en om een hulpvraagverheldering vragen.
Afhankelijk wanneer de hulpvraag passend is voor mijn expertise zal ik een afspraak
kennismakingsgesprek / intake met de hulpvrager plannen.



Hiernaar zal ik met de hulpvrager wel of niet overeenkomen tot een plan voor behandel /
begeleiding.

12b. Ik verwijs de cliënt naar een andere zorgaanbieder met een beter passend zorgaanbod of
terug naar de verwijzer –indien mogelijk met een passend advies- indien de praktijk geen passend
aanbod heeft op de zorgvraag van de cliënt:
Ja

13. Behandeling en begeleiding
13a. De cliënt is geïnformeerd over degene die het aanspreekpunt is tijdens de behandeling (naam
en functie van de betreffende persoon zijn bekend bij de cliënt):
Ja

13b. Bij langer durende behandeling (> 12 weken) stuurt de indicerend regiebehandelaar een
afschrift of samenvatting van het behandelplan als brief naar de huisarts (of andere verwijzer),
tenzij de cliënt daarvoor geen toestemming geeft:
Ja

13c. Ik draag zorg voor goede communicatie met de cliënt en –indien van toepassing en met
toestemming van de cliënt- diens naasten, over het beloop van de behandeling en begeleiding. Ik
doe dat als volgt:
Actief Luisteren, Reflecteren, vragenstellen en feedback vragen
Duidelijke Informatie verstrekken, door eenvoudige begrijpbare taal te gebruiken, en
samenvattingen te geven.
Toestemming vragen aan de cliënt of het wenselijk is om naasten te betrekken.
Regelmatig gesprekken plannen om de voortgang van de behandeling te bespreken en eventueel bij
te stellen.
Aanbieden verschillende manieren aan voor communicatie, zoals e-mail, telefoon of persoonlijke
gesprekken, beeldbellen, e-health.
Gedetailleerd bijhouden van notities van gesprekken en afspraken en deze inzichtelijk stellen voor de
cliënt.

13d. De voortgang van de behandeling en begeleiding wordt in de praktijk als volgt gemonitord
(zoals voortgangsbespreking behandelplan, evaluatie, vragenlijsten, ROM):
Structuur van de Monitoring van Behandeling en Begeleiding wordt als volgt uitgevoerd:
- Voortgangsbespreking Behandelplan
- Regelmatige bijeenkomsten om de voortgang te bespreken.
- Aanpassingen aan het behandelplan indien nodig.
- Evaluatie
- Periodieke evaluaties van de behandeldoelen.
- Beoordeling van de effectiviteit van de behandeling.
Vragenlijsten
- Inzet van gestandaardiseerde vragenlijsten om de voortgang te meten.
- Verzamelen van feedback van cliënt.
- Routine Outcome Monitoring (ROM)
- Systematische registratie van behandelresultaten.
- Analyse van gegevens om de kwaliteit van zorg te verbeteren.

13e. Ik reflecteer periodiek en tijdig met de cliënt (en eventueel zijn naasten en/of
medebehandelaren) de voortgang, doelmatigheid en effectiviteit van de behandeling. Als
standaardperiode hanteer ik hiervoor:
Kort en globaal bij elk gesprekscontact, gedetailleerd evaluatief op de voortgang van het
behandelplan / doelen elke 2 maanden

13f. Ik meet de tevredenheid van mijn cliënten op de volgende manier (wanneer, hoe):



Gestandaardiseerde vragenlijst, Client Satisfaction Questionnaire (CSQ) en ruimte tot opmerkingen.

14. Afsluiting/nazorg
14a. Ik bespreek met de cliënt (en eventueel zijn naasten) de resultaten van de behandeling en
begeleiding en de mogelijke vervolgstappen:
Ja

14b. De verwijzer wordt hiervan door de regiebehandelaar in kennis gesteld middels een
afrondingsbrief, tenzij de cliënt hiertegen bezwaar maakt:
Ja

14c. Als een vervolgbehandeling nodig is, geef ik hierover gericht advies aan de verwijzer. Ik
informeer de vervolgbehandelaar waar nodig over het verloop van de behandeling en de behaalde
resultaten voorzien van het vervolgadvies, tenzij de cliënt hier bezwaar tegen maakt:
Ja

Omgang met cliëntgegevens
15. Omgang met cliëntgegevens
15a. Ik vraag om toestemming van de cliënt bij het delen van gegevens met niet bij de behandeling
betrokken professionals:
Ja

15b. In situaties waarin het beroepsgeheim mogelijk doorbroken wordt, gebruik ik de daartoe
geldende richtlijnen van de beroepsgroep, waaronder de meldcode kindermishandeling en
huiselijk geweld (bij conflict van plichten, vermoeden van kindermishandeling of huiselijk geweld),
het stappenplan materiële controle en ik vraag het controleplan op bij de zorgverzekeraar (bij
materiële controle):
Ja

15c. Ik gebruik de privacyverklaring als de cliënt zijn diagnose niet kenbaar wil maken aan zijn
zorgverzekeraar/NZa:
Ja

III. Ondertekening
Naam: Joep Gorissen
Plaats: Veldhoven
Datum: 30-07-2025

Ik verklaar dat ik me houd aan de wettelijke kaders van mijn beroepsuitoefening,
handel conform het Landelijk kwaliteitsstatuut ggz en dat ik dit kwaliteitsstatuut
naar waarheid heb ingevuld:
Ja
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