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Inleiding 

De Inspectie Gezondheidszorg en Jeugd (IGJ) ziet toe op de naleving van een groot aantal wetten, regels en normen. Om transparant te zijn over 

wat de inspectie toetst, maakt de inspectie toetsingskaders voor onderdelen van de gezondheidszorg, zoals de geestelijke gezondheidszorg en de 

forensische zorg. Een toetsingskader bestaat uit een aantal normen en daarbij behorende toetsingscriteria. De inspectie toetst een vastgestelde 

norm en stimuleert of benadrukt het belang van een norm die nog niet (volledig) is geïmplementeerd. De inspectie neemt maatregelen als ze 

oordeelt dat de zorg van onvoldoende niveau is1. Een toetsingskader beschrijft niet hoe de inspectie toetst.                

                     

De inspectie leidt normen in een toetsingskader af van wetten, veldnormen, kwaliteitsstandaarden, protocollen en richtlijnen: normen die 

beroepsorganisaties van zorgverleners of koepels en belangenverenigingen hebben opgesteld. Vaak zijn deze normen vastgelegd in 

kwaliteitsstandaarden en opgenomen in het register van Zorginstituut Nederland2. Bij het opstellen van dit toetsingskader is onder andere gebruik 

gemaakt van verschillende kwaliteitskaders, zoals bijvoorbeeld het Kwaliteitskader Forensische Zorg 2022-20283. 

 

Betekenis van de termen volgens de Thesaurus Zorg en Welzijn: 

 Veldnormen: door het veld opgestelde normen zoals kwaliteitsstandaarden of specifieke beschrijvingen van behandelingen.  

 Toetsingscriteria: concretisering van een norm, zodat deze getoetst kan worden. 

 

Over dit toetsingskader                                                         

De inspectie past dit toetsingskader toe bij het toezicht op de forensische geestelijke gezondheidszorg, forensische gehandicaptenzorg en 

forensische verslavingszorg. Deze zorg wordt (overige) forensische zorg genoemd. Deze zorg wordt geboden in penitentiaire psychiatrische centra 

(PPC), forensische psychiatrische centra en klinieken (FPC en FPK), forensische verslavingszorg klinieken (FVK), forensische psychiatrische 

afdelingen (FPA), forensische verslavingszorg afdelingen (FVA) en in forensische behandelcentra voor sterk gedragsgestoord licht verstandelijk 

gehandicapten (SGLVG). Daarnaast wordt forensische zorg geboden in de ambulante sector verblijfszorg (ofwel: forensisch beschermd wonen in- 

of exclusief dagbesteding) en ambulante zorg (behandeling en/of begeleiding en dagbesteding). Forensische zorg wordt geleverd binnen 

verschillende beveiligingsniveaus (beveiligingsniveau 0-4)4.  

 

 

1 De maatregelen die de inspectie kan nemen, vindt u op onze website: IGJ interventiebeleid 

2 Kwaliteitsstandaarden Zorginstituut Nederland  

3 Kwaliteitskader Forensische Zorg 2022-2028: sector brede ontwikkeling en implementatie, beoogd is dat de sector eind 2028 volledig werkt volgens dit kader; 

tussenevaluaties kunnen leiden tot aanpassingen van zowel het kwaliteitskader als dit toetsingskader. 

4 Beveiligingsniveaus  

https://thesauruszorgenwelzijn.multites.net/
https://www.igj.nl/publicaties/publicaties/2022/03/17/igj-interventiebeleid
https://www.zorginzicht.nl/openbare-data
https://www.beveiligdebedden.nl/wp-content/uploads/2021/04/Beveiligingsniveaus.pdf
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Met dit toetsingskader toetst de inspectie de (veld)normen die zijn gericht op goede, effectieve, cliëntgerichte forensische zorg, die zij als 

noodzakelijk ziet om de risico’s in de patiëntenzorg en voor de samenleving te minimaliseren. Daarbij kijkt de inspectie naar wat verwacht mag 

worden en wat passend is binnen het geldende beveiligingsniveau.  

Thema’s 
In dit toetsingskader staat waarop de inspectie toetst bij het toezicht op (overige) forensische zorg. Daarbij kijkt de inspectie naar een aantal 

onderwerpen (‘thema’s’). Dit toetsingskader bestaat uit 3 thema’s: 

1. Persoonsgerichte aanpak en veiligheid voor de samenleving 

2. Professionaliteit van zorgverleners 

3. Sturen op kwaliteit en veiligheid 

Inspecteurs beoordelen deze thema’s altijd tijdens een onderzoek. Of ze ook andere onderdelen van de zorg beoordelen of meer op een onderdeel 

binnen een thema in willen gaan, is afhankelijk van de situatie en de organisatie. 

Gebruik en ontwikkeling van toetsingskader 

De inspectie gebruikt dit toetsingskader vanaf maart 2026. Zowel veldnormen als wetten en regels zijn voortdurend in ontwikkeling. Daarom past 

de IGJ dit toetsingskader aan bij relevante wijzigingen. 

Met het openbaar maken van dit toetsingskader wil de inspectie bijdragen aan: 

 Transparantie over de werkwijze en het toetsen; 

 Agenderen van normen die betrokken beroepsgroepen, branche- en [patiënten/cliënten]organisaties belangrijk vinden; 

 Stimuleren van zorgorganisaties en professionals om (samen) te werken aan de goede en veilige zorg.  
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1. Thema Persoonsgerichte aanpak en veiligheid voor de samenleving 

Normen Bronnen Toetsingscriteria 

1.1 De behandeling of 

begeleiding van de cliënt 

is primair gericht op het 

beperken van 

recidiverisico. De balans 

tussen veiligheid en 

persoonsgerichte 

(herstel)zorg staat 

centraal in de 

behandeling of 

begeleiding. 

 

 

• Zorgstandaard Forensisch Klinische 

Zorg, 2024, hoofdstuk 4 

• Zorgstandaard Herstelondersteuning, 

2017, hoofdstuk 5.4 

• Basiszorgprogramma voor de 

forensisch ambulante zorg, KFZ 2018, 

hoofdstuk 5 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 3, paragraaf 3.1, artikel 1, 

3, 4 en 5  

• Kwaliteitskompas Gehandicaptenzorg 

2023-2028, VGN 2023, hoofdstuk 2 

• Leidraad perspectief op 

persoonsgerichte zorg, VGN 2023  

De inspectie toetst of de cliënt beschikt over een actueel 

behandel- of begeleidingsplan en een actuele risicotaxatie en/of 

delictanalyse5. Ook toetst de inspectie of risicofactoren en 

beschermende factoren zijn verwerkt in het behandel- of 

begeleidingsplan en in het signaleringsplan of 

terugvalpreventieplan.  

De inspectie toetst of het behandel- of begeleidingsplan is 

afgestemd op de persoonlijke behoeften, krachten, 

kwetsbaarheden, wensen en voorkeuren van de cliënt.  

De inspectie toetst of zorgverleners6 zich voldoende inspannen om 

het behandel- of begeleidingsplan in samenspraak met cliënt op te 

stellen en te evalueren en daarbij actief het netwerk van de cliënt 

te betrekken.  

De inspectie toetst of veiligheid zwaarder weegt in de afwegingen 

wanneer veiligheid en persoonsgerichte zorg in tegenspraak zijn 

met elkaar. 

1.2 Risicomanagement is een 

integraal onderdeel van 

de behandeling of 

begeleiding.  

• Zorgstandaard Forensisch Klinische 

Zorg 2024, hoofdstuk 5  

• Basiszorgprogramma voor de 

forensisch ambulante zorg, KFZ 2018, 

hoofdstuk 4 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 3, paragraaf 3.1, artikel 2 

en 3 

• Delictanalyse in de forensische zorg 

(richtlijn), KFZ 2015, hoofdstuk 5 

De inspectie toetst of bij iedere cliënt een risicotaxatie is 

uitgevoerd door middel van een door de beroepsgroep erkend 

instrument en of dit volgens de richtlijn gebeurt. 

De inspectie toetst of zo nodig of waar geïndiceerd een (verkorte) 

delictanalyse wordt ingezet in de behandeling. Daarbij 

geldt:                                                                                       

-Voor cliënten in FPC dat altijd een delictanalyse wordt ingezet.                                                                        

-Voor cliënten in de (overige) forensische zorg dat, indien 

geïndiceerd, een (verkorte) delictanalyse wordt ingezet.  

 

5 Voor de (overige) forensische zorg: organisatie heeft beleid voor inzet delictanalyse (wie en wanneer). 

6 ‘Zorgverleners’ omvat ook begeleiders en behandelaren. 
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Normen Bronnen Toetsingscriteria 

• Beslisbomen indicatiestelling 

(Verkorte) Delictanalyse, KFZ 

• Module Verkorte Delictanalyse in de 

forensische zorg, KFZ 2022  

• Delictanalyse voor mensen met een 

licht verstandelijke beperking, KFZ 

2023 

De inspectie toetst of er beleid is voor welke cliënten de 

zorgaanbieder een (verkorte) delictanalyse inzet.  

De inspectie toetst of risicotaxaties, delictanalyses, 

signaleringsplannen, veiligheidsplannen en verlofplannen indien 

geïndiceerd, worden gebruikt bij het vormgeven en continu 

evalueren en zo nodig bijstellen van de behandeling of 

begeleiding. Ook toetst de inspectie of hierover multidisciplinair 

wordt overlegd en verslag wordt gedaan in het cliëntdossier. 

De inspectie toetst of de zorgverleners bij het op- of afschalen van 

de zorg, professionele afwegingen maken, deze navolgbaar zijn en 

in hoeverre risicomanagement hierbij leidend is. Suïcidepreventie 

is hierbij ook een aandachtspunt van de inspectie. 

1.3 Informatieoverdracht van 

en naar ketenpartners is 

geborgd. 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Wet forensische zorg (Wfz), artikel 

2.1, 2.5, 2.6 

• Besluit forensische zorg (Bfz), artikel 

2.4 en 6.3  

• Zorgstandaard Forensisch Klinische 

Zorg 2024, hoofdstuk 5 en 6.3.2 

• Basiszorgprogramma voor de 

forensisch ambulante zorg, KFZ 2018, 

hoofdstuk 6 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 6, paragraaf 6.1, artikel 1 

• Handreiking informatie-uitwisseling 

Forensische Zorg, juli 2021 

• Richtlijn Overdracht van 

Medicatiegegevens in de keten, KNMP 

november 2019 

 

De inspectie toetst of relevante informatie met betrekking tot de 

forensische behandeling of begeleiding bij doorstroom en 

samenwerking binnen de (forensische) zorgketen wordt 

overgedragen, voor zover dit volgens geldende (privacy) wet- en 

regelgeving mogelijk is (waaronder in elk geval de uitkomsten van 

diagnostiek, risicotaxaties en (verkorte) delictanalyses).  

De inspectie toetst of de zorgaanbieder een “warme” overdracht 

organiseert gericht op de continuïteit van zorg. Deze overdracht 

vindt niet uitsluitend schriftelijk plaats.  Indien mogelijk vindt 

kennismaking met de vervolgorganisatie plaats binnen de 

overdragende organisatie. 
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Normen Bronnen Toetsingscriteria 

1.4 Het verlofplan is passend 

bij de behandeldoelen 

van de cliënt en het 

risicoprofiel van de 

cliënt7.  

 

• Zorgstandaard Forensisch Klinische 

Zorg 2024, hoofdstuk 5.5 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 3, paragraaf 3.2, artikel 9 

• Bijlage bij de infographic Handreiking 

Verloftoetsing in Forensisch 

Psychiatrische Afdelingen, KFZ 2022 

 

De inspectie toetst of het verlof- of vrijhedenplan voor een cliënt 

is ingevuld en is opgenomen in het cliëntdossier. 

 

De inspectie toetst of de multidisciplinaire afwegingen over het 

verlof- of vrijhedenplan, aansluiten op de risicotaxatie en de 

behandeldoelen van de cliënt. De inspectie vindt het van belang 

dat de afwegingen worden vastgelegd in het cliëntdossier. 

 

De inspectie toetst of het verlof of de vrijheden wordt voor- en 

nabesproken met de cliënt. De inspectie vindt het van belang dat 

de uitkomsten hiervan worden vastgelegd in het cliëntdossier. 

 

De inspectie toetst of de zorgaanbieder beleid heeft voor het 

toekennen van vrijheden en verloven, vertaald naar praktische 

handvatten voor zorgverleners en in begrijpelijke taal voor de 

cliënt.   

 

 

7 Deze norm geldt niet voor ambulante behandeling of begeleiding. 
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2. Thema Professionaliteit van zorgverleners 

Normen Bronnen Toetsingscriteria 

2.1 Zorgverleners maken hun 

professionele afwegingen 

over de benodigde 

behandeling of 

begeleiding op basis van 

(recidive)risico’s, 

wensen, behoeften, 

mogelijkheden en 

beperkingen van de 

cliënt. 

• Wet kwaliteit, klachten en geschillen 

zorg (Wkkgz), artikel 2 en artikel 3  

• Wet verplichte geestelijke 

gezondheidszorg (Wvggz), artikel 2.1 

en hoofdstuk 9 

• Wet zorg en dwang (Wzd), artikel 

artikel 7, artikel 9, artikel 10 en 

hoofdstuk 3a 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 3, paragraaf 3.1, artikel 1 

en 6; hoofdstuk 4, paragraaf 4.1, 

artikel 2 

• Zorgstandaard Forensisch Klinische 

Zorg 2024, hoofdstuk 6.5 

• Basiszorgprogramma voor de 

forensisch ambulante zorg, KFZ 2018, 

hoofdstuk 4 en 5 

• Model kwaliteitsstatuut GGZ, januari 

2020 

• Zorgstandaard assertieve en verplichte 

zorg, 2021, hoofdstuk 5 en 6 

• Kwaliteitskompas Gehandicaptenzorg 

2023-2028, VGN 2023, hoofdstuk 4 

• Leidraad perspectief op 

persoonsgerichte zorg, VGN 2023  

De inspectie toetst hoe zorgverleners in samenspraak met de 

cliënt beoordelen welke behandeling de cliënt nodig heeft en of 

deze primair gericht is op recidivereductie. De balans tussen 

veiligheid en persoonsgerichte (herstel)zorg staat centraal in de 

behandeling of begeleiding. 

De inspectie toetst of een actuele DSM en een beschrijvende 

diagnose aanwezig is in het dossier.  

De inspectie toetst hoe zorgverleners omgaan met het voorkomen 

en uitvoeren van verplichte/onvrijwillige zorg. De inspectie toetst 

ook of de zorgverleners en de cliënt/patiënt afspraken hebben 

gemaakt over de autonomie van de cliënt.   

2.2 Zorgverleners reflecteren 

systematisch op goede, 

veilige en 

persoonsgerichte zorg 

voor de cliënt.  

• Wkkgz, artikel 2 en artikel 3 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 4, paragraaf 4.1, artikel 1, 5 

en 6; hoofdstuk 5, paragraaf 5.1, 

artikel 1 

De inspectie toetst of zorgverleners regelmatig kunnen overleggen 

en reflecteren op hun zorginhoudelijk handelen en op de kwaliteit 

en veiligheid van de geleverde behandeling of begeleiding.  

De inspectie toetst of de zorgaanbieder een open en veilige 

cultuur van leren stimuleert, waarin zorgverleners communiceren 
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Normen Bronnen Toetsingscriteria 

Van daaruit passen zij 

verbeteringen toe.  

 

• Zorgstandaard Forensisch Klinische 

Zorg 2024, hoofdstuk 6.5- 

Basiszorgprogramma voor de 

forensisch ambulante zorg, KFZ 2018, 

hoofdstuk 1.6.3 en 7.4 

• Model kwaliteitsstatuut GGZ, januari 

2020  

• Generieke module 

Herstelondersteuning, november 

2017, hoofdstuk 6  

• Beroepscode voor psychiaters, NVvP, 

2010  

• Beroepscode psychologen, NIP, 2024     

• Beroepscode van Verpleegkundigen en 

Verzorgenden, V&VN, 2015 

• Kwaliteitskompas Gehandicaptenzorg 

2023-2028, VGN 2023, hoofdstuk 4 

• Leidraad perspectief op 

persoonsgerichte zorg, VGN 2021 

• Beroepscompetentieprofiel begeleider 

gehandicaptenzorg, VGN 2022  

• Competentieprofiel van de 

orthopedagoog/psycholoog in de zorg 

voor mensen met een verstandelijke 

beperking. NVO, NIP, VGN 2018 

• Competentieprofiel Arts VG, VGN 2016 

over veilige zorgrelatie, dilemma’s, risico’s, calamiteiten en 

successen.   

De inspectie toetst of zorgverleners elkaar aanspreken op het 

afwijken van werkafspraken of afspraken uit het behandel- of 

begeleidingsplan.  

De inspectie toetst of zorgverleners vanuit deze reflectie 

verbeteringen doorvoeren. 

 

 

2.3 Zorgverleners werken 

methodisch en volgens 

(zorg)standaarden. 

 

• Wkkgz, artikel 2 en artikel 3  

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 4, paragraaf 4.1, artikel 2, 3 

en 4  

De inspectie toetst of zorgverleners methodisch en volgens 

(zorg)standaarden werken. 

 

De inspectie toetst of de (zorg)standaarden, veldnormen, 

richtlijnen en protocollen die nodig zijn voor de behandeling of 

begeleiding van cliënten bekend zijn bij de zorgverleners.  
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Normen Bronnen Toetsingscriteria 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Zorgstandaard Forensisch Klinische 

Zorg 2024, hoofdstuk 6.5 

• Basiszorgprogramma voor de 

forensisch ambulante zorg, KFZ 2018, 

hoofdstuk 4 en 5 

• Model Kwaliteitsstatuut GGZ, januari 

2020 

• Wet Meldcode huiselijk geweld en 

kindermishandeling, januari 2019  

• Generieke module Suïcidaal gedrag, 

2020 

• Leidraad de Veilige zorgrelatie, 2019 

• Beroepscode psychiaters, NVvP, 2010  

• Beroepscode psychologen, NIP, 2024  

• Beroepscode Verpleegkundigen en 

Verzorgenden, V&VN, 2015 

• Kwaliteitskompas Gehandicaptenzorg 

2023-2028, VGN 2023, hoofdstuk 4 

• Beroepscompetentieprofiel begeleider 

gehandicaptenzorg, VGN 2022 

• Competentieprofiel van de 

orthopedagoog/psycholoog in de zorg 

voor mensen met een verstandelijke 

beperking. NVO, NIP, VGN 2018  

• Competentieprofiel Arts VG, VGN 2016 

De inspectie toetst of, indien zij hiervan afwijken, zij dit 

navolgbaar beargumenteren, inzichtelijk maken en vastleggen.  

 

De inspectie toetst of zorgverleners op basis van hun 

functieniveau en expertise gericht en planmatig werken aan de 

doelen uit het behandel- of begeleidingsplan. De inspectie toetst 

of dit handelen en de overwegingen daarbij zijn vastgelegd in het 

cliëntendossier.  

 

De inspectie toetst of zorgverleners de Meldcode huiselijk geweld 

en kindermishandeling toepassen.  

 

De inspectie toetst op welke manier zorgverleners een veilige 

zorgrelatie borgen en proactief werken aan de bewustwording, 

preventie en interventie van (seksueel) grensoverschrijdend 

gedrag. 

2.4 Zorgverleners houden 

relevante ontwikkelingen 

in hun vakgebied bij om 

goede, veilige en 

methodische zorg te 

• Wkkgz, artikel 2 en artikel 3 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 4, paragraaf 4.1, artikel 1, 5 

en 6 

De inspectie toetst of zorgverleners het scholingsbeleid (mede 
gebaseerd op de uitgangspunten van het Programma Forensisch 
Vakmanschap) voor hun discipline kennen. De inspectie toetst of 

zorgverleners in de gelegenheid zijn dit opleidingsplan te volgen. 
 
 

 



Toetsingskader (overige) forensische zorg | IGJ | maart 2026 

Pagina 10 van 15 

 

 

Normen Bronnen Toetsingscriteria 

bieden, afgestemd op de 

doelgroep.  

 

• Zorgstandaard Forensisch Klinische 

Zorg 2024, hoofdstuk 6.5 

• Basiszorgprogramma voor de 

forensisch ambulante zorg, KFZ 2018, 

hoofdstuk 1.2, 1.6.3 en 7.4  

• Model kwaliteitsstatuut GGZ, januari 

2020  

• Beroepscode psychiaters, NVvP, 2010 

• Beroepscode psychologen, NIP, 2024     

• Beroepscode Verpleegkundigen en 

Verzorgenden, V&VN, 2015 

• Kwaliteitskompas Gehandicaptenzorg 

2023-2028, VGN 2023, hoofdstuk 4 

• Beroepscompetentieprofiel begeleider 

gehandicaptenzorg, VGN 2022  

• Competentieprofiel van de 

orthopedagoog/psycholoog in de zorg 

voor mensen met een verstandelijke 

beperking. NVO, NIP, VGN 2018  

• Competentieprofiel Arts VG, VGN 2016 

De inspectie toetst of zorgverleners bevoegd en vakbekwaam zijn.  

 

De inspectie toetst of de zorgverleners hun deskundigheid en 

vaardigheden op peil houden voor de uitoefening van hun 

functie/taken.  

 

2.5 Zorgverleners werken 

multidisciplinair en 

schakelen tijdig 

disciplines en specifieke 

expertise in van binnen 

of buiten de organisatie. 

 

• Wkkgz, artikel 2 en artikel 3 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 4, paragraaf 4.1, artikel 3 

en 5; hoofdstuk 6, paragraaf 6.1, 

artikel 1 

• Zorgstandaard Forensisch Klinische 

Zorg 2024, hoofdstuk 5 

• Basiszorgprogramma voor de 

forensisch ambulante zorg, KFZ 2018, 

hoofdstuk 2.9.1, 4 en 5 

De inspectie toetst of zorgverleners in een multidisciplinair team 

samenwerken en daar vanuit de eigen expertise en functie aan 
bijdragen.  

 
De inspectie toetst of de multidisciplinaire samenwerking (binnen 
en buiten de organisatie) navolgbaar is in het behandel- of 
begeleidingsplan en is afgestemd met de cliënt. 

 

De inspectie toetst of zorgverleners de grenzen kennen van hun 

deskundigheid. Zij bewaken de grenzen van hun 

vakbekwaamheid. Zorgverleners leggen uit in welke gevallen zij 

een collega met een andere of meer deskundigheid moeten 

raadplegen of informeren.   
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Normen Bronnen Toetsingscriteria 

• Model kwaliteitsstatuut GGZ, januari 

2020  

• Generieke module Landelijke 

samenwerkingsafspraken tussen 

huisarts, generalistische basis GGZ en 

gespecialiseerde GGZ, maart 2016  

• Handreiking 

verantwoordelijkheidsverdeling bij 

samenwerking in de zorg (KNMG) 

• Beroepscode psychiaters, NVvP, 2010  

• Beroepscode psychologen, NIP, 2024 

• Beroepscode van Verpleegkundigen en 

Verzorgenden, V&VN, 2015  

• Kwaliteitskompas Gehandicaptenzorg 

2023-2028, VGN 2023, hoofdstuk 4 

• Beroepscompetentieprofiel begeleider 

gehandicaptenzorg, VGN 2022  

• Competentieprofiel van de 

orthopedagoog/psycholoog in de zorg 

voor mensen met een verstandelijke 

beperking. NVO, NIP, VGN 2018  

• Competentieprofiel Arts VG, VGN 2016 

 

De inspectie toetst of zorgverleners intern en extern afspraken 

maken over de verdeling van taken en verantwoordelijkheden in 
de behandeling of begeleiding van de cliënt.  
 

En de inspectie toetst of deze afspraken vastliggen in het 

cliëntdossier. 
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3. Thema Sturen op kwaliteit en veiligheid 

Normen Bronnen Toetsingscriteria 

3.1 De zorgaanbieder richt de 

organisatie zodanig in dat 

deze leidt tot goede en 

veilige zorg 

 

• Wkkgz, artikel 2 en artikel 3  

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 4, paragraaf 4.1, artikel 6; 

hoofdstuk 5, paragraaf 5.1, artikel 1 

en 3; hoofdstuk 6, paragraaf 6.1, 

artikel 1; hoofdstuk 7, paragraaf 7.1, 

artikel 1 

• Zorgstandaard Forensisch Klinische 

Zorg 2024, hoofdstuk 6.4 

• Basiszorgprogramma voor de 

forensisch ambulante zorg, KFZ 2018, 

hoofdstuk 7 

• Model kwaliteitsstatuut GGZ, januari 

2020 

• Generieke module 

Herstelondersteuning, nov. 2017 

• Leidraad Veilige Zorgrelatie, VWS, juli 

2019 

• Kwaliteitskompas Gehandicaptenzorg 

2023-2028, VGN 2023, hoofdstuk 5 en 

6 

 

De inspectie toetst of de zorgaanbieder beschikt over een 

transparante visie op goede en veilige zorg, die visie uitdraagt en 

de zorgverleners ondersteunt in werken volgens deze visie. 

Onderdeel van de visie is dat de behandeling of begeleiding 

primair is gericht op de reductie van het recidiverisico. Wanneer 

veiligheid en persoonsgerichte zorg in tegenspraak zijn met 

elkaar, weegt veiligheid zwaarder in de afweging. 

 

De inspectie toetst of de zorgaanbieder zorgt voor een veilig 

werk- en leefklimaat. 

 

De inspectie toetst of de zorgaanbieder de belangrijkste risico’s 

die samenhangen met het bieden van forensische zorg in beeld 

heeft en daarop beleid uitvoert ten behoeve van cliënt- en 

maatschappelijke veiligheid. 

De inspectie toetst of taken, bevoegdheden en 

verantwoordelijkheden duidelijk belegd zijn (professioneel 

statuut). 

 

De inspectie toetst of de zorgaanbieder samenwerkingsafspraken 

heeft met ketenpartners in de zorg om continuïteit van zorg te 
realiseren. 

 

3.2 De zorgaanbieder 

bewaakt, beheerst en 

verbetert systematisch 

• Wkkgz, artikel 2, 3, 7, 9, 10 en 13 tot 

en met 228 

• Uitvoeringsbesluit Wkkgz, hoofdstuk 6 

De inspectie toetst of de zorgaanbieder, in samenspraak met 
cliënten en naasten, een actueel beeld heeft van de kwaliteit en 
veiligheid van de zorg voor cliënten. Bijvoorbeeld door middel van 

een tevredenheids- of kwaliteitsmeting zoals bijvoorbeeld de CQ 
index. 
 

 

8 Artikel 13 tot en met 22 Wkkgz zijn niet van toepassing in FPC’s en PPC’s. 
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Normen Bronnen Toetsingscriteria 

de kwaliteit en veiligheid 

van de zorg. 

 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 5, paragraaf 5.1, artikel 2 

en 5 

• Governancecode Zorg 2022, 

Brancheorganisaties Zorg (BoZ), 

20229  

• Kader toezicht op goed bestuur, 2020 

• Kwaliteitskompas Gehandicaptenzorg 

2023-2028, VGN 2023, hoofdstuk 5 

 

De inspectie toetst hoe de zorgaanbieder omgaat met (bijna) 

incidenten en calamiteiten en het melden daarvan aan de 

inspectie. De inspectie toetst of de zorgaanbieder de (bijna) 

incidenten en calamiteiten analyseert en inzichtelijk maakt voor 

verbeteringen op cliënt-, team- en/of organisatieniveau. 

 

De inspectie toetst of de zorgaanbieder invulling geeft aan 

medezeggenschap binnen de forensische zorg.   

 

De inspectie toetst of er een toegankelijke regeling is voor 

effectief en laagdrempelig melden en afhandelen van klachten10.  

 

3.3 De zorgaanbieder draagt 

zorg voor een materieel 

veilige zorgomgeving. 

 

• Wkkgz, artikel 2, 3 en l 7 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 3, paragraaf 3.2, artikel 7; 

hoofdstuk 5, paragraaf 5.1, artikel 1 

• Zorgstandaard Herstelondersteuning, 

2017, hoofdstuk 6 

• Hygiënerichtlijn voor psychiatrische 

instellingen, RIVM, 2021 

De inspectie toetst of de bouwkundige en technische 

voorzieningen leiden tot het verlenen van goede en veilige zorg.  

 

Ook toetst de inspectie de toegankelijkheid van het dossier.  

 

De inspectie vindt het van belang dat de zorgaanbieder 

zorgdraagt voor een gezondheid bevorderende omgeving, zowel 

voor cliënten als voor medewerkers. 

 

De inspectie toetst of de zorgaanbieder de geldende 

hygiënerichtlijn naleeft.  

 

3.4 De zorgaanbieder zet 

voldoende en deskundige 

zorgverleners in, passend 

bij de doelgroep. 

 

• Wkkgz, artikel 3, art. 4 lid 1 sub a, 

art. 7, art. 9 en art. 10 

• Uitvoeringsbesluit Wkkgz artikel 3.1 

• Regeling aanwijzing functies VOG 

politiegegevens 

De inspectie toetst of de zorgaanbieder voldoende deskundige 

zorgverleners inzet voor de uitvoering van de zorg. Hierbij kijkt de 

inspectie onder meer of en hoe geborgd is dat: 

- De deskundigheid afgestemd is op de zorgbehoefte en risico’s 

van de aanwezige cliënten;  

 

 

9 Indien de zorgaanbieder hierbij is aangesloten. 

10 De IGJ houdt geen toezicht op de klachtenregeling in FPC’s en PPC’s. 
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Normen Bronnen Toetsingscriteria 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 4, paragraaf 4.1, artikel 3 

en 7 

• Governancecode Zorg 2017, 

Brancheorganisaties Zorg (BoZ), 

201611  

• Model kwaliteitsstatuut GGZ, januari 

2020 

• Leidraad perspectief op 

persoonsgerichte zorg, VGN 2021 

• Kwaliteitskompas Gehandicaptenzorg 

2023-2028, VGN 2023, hoofdstuk 4 en 

6 

- Er sprake is van een verantwoorde bezetting en inzichtelijk is 

hoe een eventueel personeelstekort wordt opgevangen; 

- De inspectie toetst of de zorgaanbieder zich vergewist van het 

functioneren van zorgverleners in het verleden; 

- De zorgaanbieder in het bezit is van een verklaring omtrent 

gedrag voor zorgverleners en anderen die beroepsmatig met 

de cliënt in contact kunnen komen.12 

De inspectie vindt het van belang dat de organisatie een visie en 

beleid heeft over hoe geschoolde ervaringsdeskundigen ingezet 
worden. Wanneer ervaringsdeskundigen worden ingezet, zijn zij 
onderdeel van het multidisciplinair behandel-/begeleidingsteam.13 

 

3.5 De zorgaanbieder zorgt 

ervoor dat zorgverleners 

ontwikkelingen in hun 

vakgebied kunnen 

bijhouden om goede en 

veilige zorg te bieden, 

afgestemd op de 

doelgroep. 

• Wkkgz, artikel 2 en 3 

• Kwaliteitskader Forensische Zorg, 

hoofdstuk 4, paragraaf 4.1, artikel 6 

en 7 

• Model kwaliteitsstatuut GGZ, januari 

2020 

• Kwaliteitskompas Gehandicaptenzorg 

2023-2028, VGN 2023, hoofdstuk 6 

 

De inspectie toetst of de zorgaanbieder borgt dat zorgverleners 

hun deskundigheid voldoende op peil kunnen houden, afgestemd 

op de doelgroep waarmee zij werken en erop toeziet dat 

zorgverleners zich daadwerkelijk (bij)scholen.  

 

Hierbij kijkt de inspectie onder meer of en hoe geborgd is dat:  

- deskundigheidsbevordering georganiseerd is in een meerjarig 

scholings- en opleidingsplan, gebaseerd op de uitgangspunten 

van het Programma Forensisch Vakmanschap; 

- deskundigheid en opleidingseisen van zorgverleners zijn 

vastgelegd; 

- er binnen de organisatie tijd, ruimte en openheid is om 
continu te leren, te reflecteren en te ontwikkelen. 
 

 

11 Indien de zorgaanbieder hierbij is aangesloten. 

12 Dit geldt alleen voor FPC’s, FPK’s en PPC’s. 
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