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1 Initiéle zorgtypen
01 Reguliere zorg
02 Eenmalig spoedeisend consult/ crisisinterventie
03 Acute opname
04 Intercollegiaal consult
05 Medebehandeling
06 Second opinion
07 Zorg op basis van tertiaire verwijzing
08 Langdurig periodieke controle (bij overname)
09 Bemoeizorg
10 Rechterlijke machtiging
11 Inbewaringstelling
12 Terbeschikkingstelling
13 Terbeschikkingstelling met voorwaarden
14 Strafrechterlijke machtiging
15 Ondertoezichtstelling

2 Vervolg zorgtypen
01 (Langdurige periodieke) controle
02 Voortgezette behandeling
03 Uitloop
04 Exacerbatie/ recidive
05 Bemoeizorg
06 Rechterlijke machtiging
07 Terbeschikkingstelling
08 Terbeschikkingstelling met voorwaarden
09 Strafrechterlijke machtiging
10 Ondertoezichtstelling

ZORGVRAAG

1 Complicerende factoren van invloed op zorgzwaarte
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00 Geen complicerende factoren aanwezig
01 Suicidepoging of suicidaliteit

02 Wilsonbekwaamheid

03 Taal en/of cultuurproblemen

04 Compliance problemen

05 Zwangerschap

06 Gezinscontext




DIAGNOSE o.b.v. DSM IV

De diagnose wordt op de typeringslijst vastgelegd met behulp van de integrale vastlegging van alle
assen van de DSMIV-TR (‘grijze boekje’ 1e druk 2001). In het model DBC GGZ wordt uitgegaan van
de ICD-9-CM.

As | Klinische stoornissen
Er kan niet gekozen worden voor de 799.9 'diagnose uitgesteld'.
Wel kan de V71.09 ‘geen diagnose of aandoening op As I' worden gekozen.

Voor kinderen < 4 jaar kunnen op As | de volgende diagnoses geregistreerd worden volgens de DC: 0-3

o 100 Traumatische stressstoornis
o 200 Affectieve stoornis
o 300 Aanpassingsstoornis
o] 400 Regulatiestoornis
o 500 Stoornis in slaapgedrag
o 600 Stoornis in eetgedrag
o 700 Stoornis in relatie en communicatie
As i Persoonlijkheidsstoornissen
o] Aanwezig o] Trekken van 301.0 Paranoide persoonlijkheidsstoornis
o] o] 301.20 Schizoide persoonlijkheidsstoornis
o] o] 302.22 Schizotypische persoonlijkheidsstoornis
o] o 301.7 Antisociale persoonlijkheidsstoornis
o] o] 301.83 Borderline persoonlijkheidstoornis
o] o 301.50 Theatrale persoonlijkheidstoornis
o] o] 301.81 Narcistische persoonlijkheidsstoornis
o o 301.82 Ontwijkende persoonlijkheidsstoornis
o o 301.6 Afhankelijke persoonlijkheidstoornis
o o 301.4 Obsessieve-compulsieve persoonlijkheidsstoornis
o] o] 301.9 Persoonlijkheidsstoornis NAO
o] 799.9 Diagnose of aandoening op As Il uitgesteld
o V71.09 Geen diagnose of aandoening op As

Persoonlijkheidsstoornissen kunnen geregistreerd worden als 'aanwezig' of 'trekken van'.

* Deze antwoordcategorieén sluiten elkaar per As-1l stoornis uit.

* De stoornissen kunnen echter wel naast elkaar geregistreerd worden en sluiten elkaar dus niet uit.
Bij 799.9 en V71.09 kan alleen voor 'aanwezig' en niet voor ‘'trekken van' gekozen worden. Deze categorieén sluiten de
andere stoornissen op As Il wel uit.

Voor kinderen < 4 jaar kunnen op As |l de volgende diagnoses geregistreerd worden volgens de DC: 0-3

o 901 Te veel betrokken

o 902 Te weinig betrokken

o] 903 Verontrustend/ gespannen

o] 904 Dreigend/ vijandig

o} 905 Gemengd (combinatie van overige factoren)
o 906 Misbruik (verbaal, psychisch, seksueel)

Welke diagnose is de primaire aanleiding voor het starten van de DBC?
o] 1 Asl| invullen betreffende ICD-code of code volgens DC: 0-3..... (As | danwel de V-code)
o] 2 As i invullen betreffende code persoonlijkheidsstoornis danwel code volgens DC:0-3......

Bij het stellen van de primaire diagnose kan niet gekozen worden voor 799.9 en V71.09 op de Assen | en Il. Ook kan
geen primaire diagnose worden toegewezen aan de codes voor zwakzinnigheid/ zwakbegaafdheid.

As lll Somatische aandoeningen
Op As Il worden alleen die diagnoses geregistreerd, die een verwachte invioed hebben op het zorgprofiel. Voor As Il kunnen
de gediagnosticeerde stoornissen worden geregistreerd, aan de hand van de ICD-9-CM codering.

In verband met het verplicht registreren van alle assen van de DSMIV wordt ook hier een code V71.09 'diagnose of
aandoening niet aanwezig' toegevoegd.




As IV
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AsV

Psychosociale en omgevingsfactoren
01 Problemen binnen de primaire steungroep
02 Problemen verbonden aan de sociale omgeving
03 Opvoedingsproblemen
04 Werkproblemen
05 Woonproblemen
06 Financiéle problemen

07 Problemen met de toegankelijkheid van gezondheidsdiensten

08 Problemen met justitie/ politie of met de misdaad
09 Andere psychosociale en omgevingsproblemen
10 Diagnose of aandoening niet aanwezig

GAF score/CGAS score

Beoordeling GAF/ CGAS startdatum

o

O O OO O O o o o

(o]

1 Huidig 2 Hoogste laatste jaar

O O 0O 0O OO0 Oo0OOoOOoOOoOoOo

Beoordeling GAF/ CGAS einddatum
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3 Eind

00 GAF/ GAS score 0

01 GAF/ CGAS score 1-10
02 GAF/ CGAS score 11-20
03 GAF/ CGAS score 21-30
04 GAF/ CGAS score 31-40
05 GAF/ CGAS score 41-50
06 GAF/ CGAS score 51-60
07 GAF/ CGAS score 61-70
08 GAF/ CGAS score 71-80
09 GAF/ CGAS score 81-90
10 GAF/ CGAS score 91-100
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