een Nederlands voorstel: de Nieuwe GGZ
integrale GGZ in de wijk

Philippe Delespaul
Workshop: Hervormen van de geestelijke gezondheidszorg in Vlaanderen/Belgié
Welke kant kan/ moet het uit?
9e Vlaams Geestelijke Gezondheidscongres
Campus Drie Eiken, Antwerpen/Wilrijk, 18-19 september 2018
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wat is ‘psychisch lijden’?

— wat weten we en wat weten we niet, misschien nooit —

* psychische nood is geen identiteit (ik ben ‘schizofreen’...) maar een kwetsbaarheid
» deze kwetsbaarheid is ‘verspreid‘ aanwezig in de bevolking

* en kan ‘af en toe’ een probleem vormen (ik heb (nu) last, moeite...)

* (vaak) een gevolg van hetgeen je (in je leefomgeving) meemaakt

» stress ervaren en erdoor ondersteboven zijn, is normaal

» echte hulp betekent vergroten van weerbaarheid en autonomie
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van ‘ziekte’-zorg naar ‘gezondheids’-zorg

L ARMETURCTIES
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* veranderde definitie voor gezondheid: am 6

» gezondheid is de staat van optimaal functioneren;  soe | N
niet enkel de afwezigheid van ziekte (WHO, 1948)

* positieve gezondheid (Huber e.a., 2011) is... @ @

de mogelijkheid om eigen doelen te realiseren SRRTIOPREN Lo

spijts ziekte en handicap
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 verschuiven van ziekte-zorg (symptomen/falen) Naar gezondheidszorg (weerbaarheid)
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een doelgroep burger (casus)
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‘specialistische’ verwijzing

(efficiéntie van zorgpaden)
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integrale gecontextualiseerd zorg netwerk
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Conclusie

 diagnostisch verzuilde zorg is geen specialistische zorg

* de verdeling in leeftijdsgroepen biedt geen logistiek voordeel

 de differentiatie tussen cure en care is niet te maken

* er is geen reden om psychische ‘hulp’ te beperken tot professionals
e activeer alternatieven voor F2F

* als specialisatie onvoldoende bijdraagt, mag het geen excuus zijn om
samenwerking en het bereikbaar maken van resources te frustreren
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oh.delespaul@maastrichtuniversity.nl

www.denieuweggz.nl
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