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.

1. Gegevens ggz-aanbieder

Naam regiebehandelaar: A COFFY
BIG-registraties: 19930956725

Overige kwalificaties: N.v.t.

Basisopleiding: Master psychologie

Persoonlijk e-mailadres: adrianacoffy@gmail.com
AGB-code persoonlijk: 94111675

Praktijk informatie 1

Naam Praktijk of Handelsnaam: Praktijk voor psychologie Seneca
E-mailadres: info@psychologiepraktijkseneca.com

KvK nummer: 91505585

Website: https://www.psychologiepraktijkseneca.com/
AGB-code praktijk: 94069405

1b. Werkt u op meer dan één locatie, geef dan de locaties en adresgegevens
hieronder in:
N.v.t.

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 generalistische basis-ggz

de gespecialiseerde-ggz

2b. Biedt zorg aan in setting 1 en vult de voorwaarden ten aanzien van de indicerende en
coordinerende rol als volgt in:

Bij aanvang: aanmelding en intake/probleemanalyse en daarna de indicatiestelling met het
vaststellen van een diagnose, de best passende behandeling/begeleiding en wijze van evaluatie.
Daarna: uitvoeren van de geindiceerde behandeling en begeleiding, waarbij goede codrdinatie met
eventuele mede behandelaren, evaluatie en laagdrempelige bereikbaarheid wordt gewaarborgd.
Ik neem verder deel aan verschillende intervisie groepen en ben van plan om in mijn ontwikkeling t
blijven investeren. Mijn praktijk zit in opbouwfase en ik zal me later aanmelden voor de LVVP-
visitatie.

3. Beschrijving aandachtsgebieden/zorgaanbod
Cliénten 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
cliéntenpopulatie eruit ziet. Bijvoorbeeld: op welke problematiek/doelgroep richt de praktijk zich,
betrekt u familie/omgeving in de behandeling, past u eHealth(toepassingen) toe, etc.:



(Jong) volwassenen vanaf 18 jaar en ouderen kunnen zich voor de volgende klachten en
problematiek bij Praktijk Seneca aanmelden:

Angstklachten. Stemmingsklachten. Problemen met assertiviteit. Rouwverwerking. Post-
Traumatische Stressstoornis (PTSS)/Trauma gerelateerde klachten. Psychische klachten als gevolg
van lichamelijke klachten. Arbeid gerelateerde problematiek. Stressklachten/overbelasting/burn-out.
Milde persoonlijkheidsproblematiek (problemen in zelfbeeld, terugkerende

belemmerende patronen in relaties met anderen en moeite met uiten/ onderdrukken

van emoties). Perfectionisme. Problemen met eigenwaarde/zelfbeeld.

Ik betrek system. Ik maak gebruik van E-health en werk middels ACT/EMDR/CGT en IOPT.

3b. Cliénten met de volgende hoofddiagnose(s) kunnen in mijn praktijk terecht:
Andere problemen die een reden voor zorg kunnen zijn

Angststoornissen

Depressieve stemmingsstoornissen

Neurobiologische ontwikkelingsstoornissen

Trauma en stress gerelateerde stoornissen

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

Regiebehandelaar 1

Naam: Adriana Coffy-Lukic
BIG-registratienummer: 19930956725

5. Professioneel (multidisciplinair) netwerk

5a. Ik maak gebruik van een professioneel (multidisciplinair) netwerk waaronder:
Huisartsenpraktijk(en)

Collegapsychologen en -psychotherapeuten

ggz-instellingen

5b. Ik werk in mijn professioneel (multidisciplinair) netwerk het meest, frequent, samen met
(naam/namen en indien van toepassing BIG-registratie(s)):

Ik werk samen met een aantal oud-collega's. Ik heb 15 jaar in verschillende instellingen gewerkt
waardoor ik een aardig sociaal netwerk heb opgebouwd waardoor ik weet wiens advies ik goed zou
kunnen gebruiken. Ik deel liever geen namen. Ik zit verder in 3 intervisie groepen - één met collega's
met wie ik mijn GZ-opleiding heb gedaan en in twee intervisies met collega's met wie ik IOPT-
opleiding heb gedaan (gericht op vroegkinderlijke trauma). Ik ben verder van plan om supervisie te
gaan regelen zodat ik altijd de mogelijkheid heb om met een collega te sparren oftewel collega te
hebben die meekijkt en meedenkt.

5c. Ik maak in de volgende situaties gebruik van dat professionele (multidisciplinaire) netwerk,
tenzij de cliént daarvoor geen toestemming geeft:
PMT, groepsbehandeling, testdiagnostiek, consultatie en medicatie.

5d. Cliénten kunnen gedurende avond/nacht/weekend/crises terecht bij (mijzelf, ggz-crisisdienst
of voor fysieke aspecten huisartsenpraktijk/post, spoedeisende eerste hulp):
Huisartsenpraktijk/post, spoedeisende eerste hulp of ggz-crisisdienst.

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:
Majorie Dijkstal (79922569116,59922569125);

Katelijne Cornelisse (09060929525, 29060929516);

Adeline Bertrand (49909685725);

Mandy Grannetia (39933218225);



5g. Het lerend netwerk geeft op deze manier invulling aan het samen leren en verbeteren:
MDO's en intervisies waarbij we onder anderen het volgende bespreken: indicatiestelling, lopende
behandelingen, persoonlijk functioneren, behandelresultaten, praktijkvoering, congressen,
vakliteratuur, ROM en suicidepreventie.

6. Contracten met zorgverzekeraars en de vergoeding van verzekerde zorg

Heeft u een contract met de zorgverzekeraar?
Ja

Geeft u aan waar uw lijst met gecontracteerde verzekeraars vindbaar is

Link(s) naar lijst met zorgverzekeraars: https://www.psychologiepraktijkseneca.com/tarieven-en-
vergoedingen

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.
Link naar website met de behandeltarieven, en eventueel no-show voorwaarden en no-show tarief:
https://www.psychologiepraktijkseneca.com/tarieven-en-vergoedingen

8. Kwaliteitswaarborg

Ik voldoe aan de volgende kwaliteitseisen, voortvloeiend uit mijn beroepsregistratie, specialisme of
branche/beroepsvereniging:

Intervisie

Bij- en nascholing

De beroepscode van mijn beroepsvereniging

Link naar website met bewijsvoering van de basiskwaliteitseisen van uw beroepsgroep:
https://nip.nl/wp-content/uploads/pdfs/NIP_beroepscode_maart_2024_def.pdf

9. Klachten- en geschillenregeling

Mijn cliénten kunnen met klachten en geschillen over mij of mijn behandeling terecht bij mij of bij
(naam en contactgegevens klachtenfunctionaris):

Bij LVVP

Link naar website:

https://Ivvp.info/voor-clienten/wat-als-ik-ontevreden-ben-de-behandeling/

10. Regeling bij vakantie en calamiteiten

10a. Cliénten kunnen tijdens mijn afwezigheid gedurende vakantie en ziekte terecht bij
Naam vervangend behandelaar:
Mevrouw Miranda Veltman (49911306325).

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

11. Wachttijd voor intake en behandeling
Cliénten vinden informatie over wachttijden voor intake en behandeling en begeleiding via deze link
of document (en kunnen deze telefonisch opvragen).



Link naar wachttijden voor intake en behandeling:
https://www.psychologiepraktijkseneca.com/contact-en-aanmeldingen

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 cliént):

Ik doe het allemaal zelf.

1. Telefonisch contact/eerste screening (wel of geen indicatie voor mijn kleine praktijk);

2. Intake op locatie.

Ik zal werken met Medicore (EPD) wat betekent dat huisartsen ook cliénten bij mij kunnen
aanmelden op een beveiligde manier).

12b. Ik verwijs de cliént 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 cliént:

Ja

13. Behandeling en begeleiding

13a. De cliént is geinformeerd over degene die het aanspreekpunt is tijdens de behandeling (naam
en functie van de betreffende persoon zijn bekend bij de cliént):
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 cliént daarvoor geen toestemming geeft:

Ja

13c. Ik draag zorg voor goede communicatie met de cliént en —indien van toepassing en met
toestemming van de cliént- diens naasten, over het beloop van de behandeling en begeleiding. Ik
doe dat als volgt:

Ik zal nog voor de behandeling van start gaat goede afspraken maken met de cliént. Bijvoorbeeld wie
zal haar of zijn contactpersoon zijn in het geval van. Mijn werkwijze is om zo veel mogelijk belangrijke
anderen te betrekken en zal mijn cliénten stimuleren om bijvoorbeeld partner, ouder etc. mee te
nemen voor een gezamenlijk gesprek. Uiteraard met diens toestemming.

13d. De voortgang van de behandeling en begeleiding wordt in de praktijk als volgt gemonitord
(zoals voortgangsbespreking behandelplan, evaluatie, vragenlijsten, ROM):

Precies, alle boven genoemde: ik evalueer eigenlijk elke sessie gezien de cliénten bij mij niet lang
kunnen blijven (BGGZ) om te zorgen dat onze werkrelatie goed is en goed blijft. Uiteraard gaan we
regelmatig stil staan bij het behandelplan en ingevulde vragenlijsten.

13e. Ik reflecteer periodiek en tijdig met de cliént (en eventueel zijn naasten en/of
medebehandelaren) de voortgang, doelmatigheid en effectiviteit van de behandeling. Als
standaardperiode hanteer ik hiervoor:

Afhankelijk van het traject. Ik denk dat ik het midden zal kiezen - bij traject van 12 gesprekken gaan
we 5e goed evalueren. Nogmaals omdat ik de werkrelatie belangrijk vindt, zal dat vaker gebeuren.

13f. Ik meet de tevredenheid van mijn cliénten op de volgende manier (wanneer, hoe):
In de intakefase wordt de tevredenheid met de gekozen methode en de persoonlijke match uitvoerig
besproken alvorens de behandeling begint. In de afrondingsfase gebeurt dit weer en dan zowel

mondeling als met de hiervoor bedoelde vragenlijst van mijn software leverancier (Medicore).

14. Afsluiting/nazorg



14a. Ik bespreek met de cliént (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 cliént hiertegen bezwaar maakt:
Ja

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

Ja

15. Omgang met cliéntgegevens

15a. Ik vraag om toestemming van de cliént 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 materiéle controle en ik vraag het controleplan op bij de zorgverzekeraar (bij
materiéle controle):

Ja

15c. Ik gebruik de privacyverklaring als de cliént zijn diagnose niet kenbaar wil maken aan zijn

zorgverzekeraar/NZa:
Ja

Naam: Adriana Coffy - Lukic
Plaats: Assendelft
Datum: 31-10-2025

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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