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Uitspraak  
 
De klachtencommissie (hierna te noemen de commissie) heeft kennis genomen van de klacht van 
<naam klager> (hierna te noemen klager), wonende te <woonplaats>. De klacht is gericht tegen het 
besluit verlenen verplichte zorg door middel van medicatie genomen door <naam verweerder> 
(hierna te noemen verweerder), psychiater. 
 
Verloop procedure 
- Klachtbrief van <naam klager>, ontvangen op 25 februari 2021; 
- Verweerschrift van <naam verweerder>, ontvangen op 3 maart 2021. 
 
Klager heeft geen toestemming gegeven voor inzage in zijn dossier. 
 
Bij de klacht is een verzoek tot schorsing ingediend. Klager ontvang zijn medicatie door middel van 
een depot. Op 24 februari 2021 heeft klager zijn depot ontvangen. De klacht is een dag later, op  
25 februari 2021, bij de commissie binnen gekomen. Gezien het depot is feitelijke schorsing niet aan 
de orde. Op 2 maart 2021 zijn partijen door de commissie per e-mail geïnformeerd dat de commissie 
uitspraak zal doen voor het volgende depot op 24 maart 2021.  
 
De hoorzitting heeft digitaal plaatsgevonden op 10 maart 2021, waarbij klager en verweerder in de 
gelegenheid zijn gesteld een mondelinge toelichting te geven. 
 
Het dictum van de uitspraak van de commissie is op 10 maart 2021 e-mail aan partijen medegedeeld. 
  
Ontvankelijkheid 
De commissie oordeelt dat de klacht ontvankelijk is, op grond van art. 10.1 Wvggz jo.  
10.3 sub f Wvggz en de klachtenregeling Wvggz van GGNet.  
 
De klacht 
De klacht richt zich tegen het besluit tot verlenen van gedwongen zorg in de vorm van medicatie 
door middel van een depot. Klager stelt dat hij kerngezond is en geen medicatie nodig heeft. De 
medicatie veroorzaakt tal van klachten, waaronder steken en onrustig gevoel in armen, benen en 
rug, hevige vermoeidheid en kortademigheid. Klager wordt er bang van.  
 
Klager is een net mens die niets verkeerd doet of heeft gedaan. Hij begrijpt dan ook niet waarom hij 
gedwongen wordt om medicatie in te nemen. Klager vindt de hele gang van zaken belachelijk. 
 
Het verweer 
In het verweer is, zakelijk en verkort weergegeven, het volgende naar voren gebracht. 
 
Verweerder is sinds kort zorgverantwoordelijke van klager, hij heeft dit overgenomen van een 
collega. Op 26 januari 2021 is klager met een zorgmachtiging opgenomen op de HIC in <woonplaats>.  
Vanaf het begin van de opname was duidelijk dat klager geen medicatie wilde en dat hij naar huis 
wilde. Het standpunt van klager is dat hij niet ziek is en dat hij ernstige bijwerkingen van de medicatie 
ervaart. De bijwerkingen zijn vaak niet waarneembaar of lastig te objectiveren. Tijdens de opname 
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bleef er discussie bestaan over het wel/niet nodig hebben van medicatie en leefde bij klager de 
nadrukkelijke wens om naar huis te kunnen. Om die reden is er gestart met depot-medicatie en zo 
kon klager enkele dagen later met ontslag gaan. 
 
Verweerder heeft steeds geprobeerd zoveel mogelijk tegemoet te komen aan de wensen van klager. 
Zo probeert hij klager bijvoorbeeld niet te dwingen tot frequent bezoek aan de zorgverleners. 
Verweerder ziet de depot-medicatie als onmisbare schakel hierin. Wel heeft verweerder bij het 
tweede depot met klager besproken dat de dosering teruggebracht kan worden van 400 mg/4 wkn 
naar 300 mg/4 wkn. Dit heeft verweerder gedaan om tegemoet te komen aan de wensen van klager 
en omdat het goed met hem ging. Verweerder stelt dat klager zich nog in de fase bevindt waarin de 
medicatie op de juiste dosering ingesteld moet worden en vraagt zich af of het verlagen van de 
dosering een juiste beslissing was en of de dosering bij een volgend depot niet weer opgehoogd 
moet worden.  
 
Overwegingen en conclusies 
De commissie komt, gelet op de stukken en het besprokene tijdens de hoorzitting, tot de volgende 
overwegingen en conclusies. 
 
Met betrekking tot de beoordeling van de beslissing verlenen verplichte zorg door middel van 
medicatie wordt overwogen dat – nu klager geen toestemming heeft gegeven voor inzage in zijn 
dossier – de commissie het moet doen met hetgeen partijen naar voren hebben gebracht. 
 
De commissie overweegt dat er door de rechter een zorgmachtiging is afgegeven op grond waarvan 
klager behandeld moet worden voor zijn psychische klachten (psychose, manie). Deze klachten zijn 
nog niet in remissie en daarom kan de medicamenteuze behandeling nog niet beëindigd worden. 
 
Met betrekking tot het verlenen van verplichte zorg door middel van medicatie wordt overwogen dat 
verweerder hierin volgens de richtlijnen en de behandelstandaard heeft gehandeld. De 
voorgeschiedenis is betrokken en er is, alvorens tot het verlenen van verplichte zorg over te gaan, 
getracht om overeenstemming te bereiken over de problematiek en het daarbij aangewezen 
medicamenteuze middel. De keuze voor het soort medicatie en de dosering daarvan, heeft 
verweerder weloverwogen gemaakt, waarbij hij zoveel en voor zover mogelijk rekening heeft 
gehouden met de wensen van klager.  
 
De commissie acht de ingezette medicamenteuze behandeling noodzakelijk voor klager om van zijn 
psychische klachten af te komen en overweegt dat zonder adequate medicatie klager het 
aanmerkelijke risico loopt maatschappelijk teloor te gaan. De commissie acht het medicatiebeleid 
daarom in onderhavig geval juist en zal de klacht om deze redenen ongegrond verklaren. 
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Oordeel 
De commissie acht op grond van bovenstaande overwegingen de klacht ongegrond.  
 
Aanbevelingen  
De Raad van Bestuur van GGNet wordt de aanbeveling gedaan om medewerkers erop te wijzen dat 
een somatisch onderzoek in het kader van het verlenen van verplichte zorg op grond van een 
zorgmachtiging verplicht gesteld kan worden. Alleen op die manier kan er objectivering van klachten 
over bijwerkingen worden gerealiseerd. 
 
 
Op 10 maart 2021 vastgesteld door de commissie: 
Dhr. mr. J. Blok, voorzitter; 
Dhr. E. Lemmen, psychiater; 
Mw. I. van de Gevel, cliëntvertegenwoordiger. 
 
Namens de commissie:     
 
 
 
Mw. M.T. Averesch-Wilbrink 
ambtelijk secretaris 
 
 
Verzonden d.d. 12 maart 2021 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Tegen een uitspraak van de klachtencommissie kan klager/klaagster op grond van art. 10:7 Wvggz 
beroep worden ingesteld bij de Rechtbank binnen zes weken na kennisneming van de uitspraak. 


