
Opmerking

Bij fysieke agressie of wanneer de veiligheid van 
personen onmiddellijk in het gedrang komt, wordt 
het agressieprotocol gevolgd. Indien noodzakelijk 
kunnen bijkomende beschermende maatregelen 
zoals afzondering of fixatie worden toegepast 
overeenkomstig de geldende richtlijnen en na evaluatie 
van minder ingrijpende alternatieven. Iedere maatregel 
wordt zorgvuldig gemotiveerd, geregistreerd en 
geëvalueerd.
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Definitie 

Een beschermende observatiemaatregel (BOM) is een 
wettelijke beschermingsmaatregel waarbij een persoon 
met een psychiatrische aandoening tijdelijk wordt 
opgenomen in een geschikte zorgvoorziening voor 
observatie, beoordeling en behandeling, wanneer er 
een ernstig gevaar bestaat voor zichzelf of anderen 
en minder ingrijpende alternatieven onvoldoende 
bescherming bieden.

Doel 

• De veiligheid van de patiënt en zijn omgeving 
   waarborgen.

• Ernstig nadeel voor de patiënt of anderen voorkomen.

• Een veilige context creëren voor observatie, 
   behandeling en verdere risicotaxatie.

• Escalatie van gevaarlijke situaties voorkomen met 
   toepassing van de minst ingrijpende maatregel.

Indicaties 
 
Een beschermende observatiemaatregel kan overwogen 
worden wanneer:
• De patiënt een ernstig en acuut risico vormt voor 
   zichzelf of voor anderen.

• De patiënt de afdeling wenst te verlaten terwijl er 
   ernstige veiligheidsrisico’s aanwezig zijn.

• Het open karakter van de afdeling onvoldoende 
   veiligheid biedt.

• Intensieve observatie noodzakelijk is om ernstig 
   nadeel te voorkomen.

• Minder ingrijpende preventieve maatregelen 
   onvoldoende effect hebben gehad.

Werkwijze
 
1. De beschermende observatiemaatregel wordt 
    uitsluitend opgestart na beoordeling en medisch 
    besluit van de psychiater.  Een omstandig 
    geneeskundig verslag wordt opgesteld. 

2. De verpleegkundige neemt contact op met de (lokale) 
    politie of met de dienst 101 buiten kantooruren.

3. De patiënt wordt, indien mogelijk, geïnformeerd 
    over de reden, het doel en de verwachte duur van de 
    maatregel.

4. De afdelingsveiligheid wordt onmiddellijk geëvalueerd 
    en waar nodig worden bijkomende beschermende 
    maatregelen genomen.

5. Het multidisciplinair team blijft actief inzetten op 
    de-escalatie, communicatie en alternatieven voor 
    vrijheidsbeperkende maatregelen.

6. De politie komt naar de afdeling.  Ze nemen het 
    omstandig geneeskundig verslag in ontvangst en 
    leggen contact met de procureur des Konings.  Het 
    transport naar de gespecialiseerde setting, in deze 
    regio is dit Myna campus Asster, wordt door het 
    ontvangende ziekenhuis georganiseerd volgens de 
    geldende afspraken.

7. De verpleegkundige voorziet een schriftelijke 
   overdracht met relevante verpleegkundige gegevens 
   en medicatieoverzicht.

8. De vertrouwenspersoon of vertegenwoordiger wordt 
    geïnformeerd conform de geldende regelgeving en 
    de voorkeur van de patiënt, tenzij dit niet mogelijk of 
    niet aangewezen is.


