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Domkerk

Plenaire opening  

9.00 -9 .30

9.30 tot 10.15

Voor en achternaam

Kim Putters

Titel



Prof. dr. 

Functie
Directeur van het Sociaal en Cultureel Planbureau (CPB); bijzonder hoogleraar Beleid en Sturing van de Zorg in de Veranderende Verzorgingsstaat bij Erasmus School of Health Policy & Management (ESHPM), van de Erasmus Universiteit Rotterdam

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
> 10

Mailadres


k.putters@scp.nl; directiesecretariaatSCP@scp.nl 

Telefoonnummer

088 984 6301

Naam organisatie

Sociaal en Cultureel Planbureau

Website


www.scp.nl 

Beknopte titel presentatie 
Van buiten naar binnen: maatschappelijke trends en de ggz

Beknopte inhoud presentatie

Kim Putters gaat in zijn presentatie in op maatschappelijke trends die van belang zijn voor de ggz; waarbij hij speciaal aandacht besteedt aan scheidslijnen in de samenleving en het sociaal domein.  De verbindingen tussen het medische en sociale model van zorg komen daarbij aan bod, evenals de uitdagingen in de komende jaren voor de GGz. 

Beknopte leerdoelen

Het SCP presenteert diverse maatschappelijke trends die van belang zijn voor de GGZ met als doel inzicht te bieden in deze ontwikkelingen. 

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

Het SCP brengt het dagelijks leven van mensen in kaart door de brede trends en ontwikkelingen op persoonlijk en maatschappelijk vlak in beeld te brengen. Die omstandigheden zijn van groot belang voor het begrip voor de situatie van mensen met psychische problemen.

Beknopt cv

Prof. dr. Kim Putters (1973) is sinds juni 2013 directeur van het Sociaal en Cultureel Planbureau (SCP) en bijzonder hoogleraar Beleid en Sturing van de Zorg in de Veranderende Verzorgingsstaat bij Erasmus School of Health Policy & Management (ESHPM), van de Erasmus Universiteit Rotterdam. Van 2008 tot 2013 was hij al hoogleraar Management van zorginstellingen aan hetzelfde instituut. Hij promoveerde op vraagstukken van beleid en bestuur in de zorg en verricht onderzoek naar innovaties in zorginstellingen, naar maatschappelijk ondernemerschap en wijk- en buurtgericht werken.

Kim Putters is in januari 2017 benoemd als kroonlid van de Sociaal-Economische Raad (SER). Hij is adviserend lid van de Wetenschappelijke Raad voor het Regeringsbeleid (WRR), voorzitter van het ZonMw onderzoeksprogramma ‘Effectief werken in de jeugdzorg’, lid van het bestuur van het Oranjefonds, lid van de curatorium van de Vereniging Nederlandse Gemeenten (VNG) en van het Management Centrum VNO-NCW De Baak. Hij is daarnaast lid en voorzitter van verscheidene curatoria van leerstoelen aan Nederlandse universiteiten, waaronder de Den Uyl leerstoel aan de Universiteit van Amsterdam (UvA) en een leerstoel van het Instituut Gak aan de Universiteit Utrecht. Ook is hij lid van de Raad van Advies van de Nationale Jeugdraad en lid van de Raad van Toezicht van Museum Catharijneconvent.

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/kimputters/
Mainstage Janskerk

Blok 1
10.30 tot 11.15

Voor en achternaam

Alie Weerman

Titel



Dr.

Functie



Lector GGZ en Samenleving (per 1 mei 2018)

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
32

Mailadres


a.weerman@windesheim.nl

Beknopte titel presentatie 
De plaats van ervaringsdeskundigheid van zorgprofessionals in een FACTteam.

Beknopte inhoud presentatie

 Bespreken van benutten van ervaringsdeskundigheid van zorgprofessionals; specifieke aandachtspunten hierbij t.a.v. opleiden/intervisie en inzet. Resultaten van het onderzoek RAAK!Ervaringsdeskundigheid, waar vijf grote organisaties aan meewerken in Overijssel/Gelderland/Flevoland/Drenthe

Beknopte leerdoelen

 Inzicht in specifieke bijdrage en aandachtspunten van gebruiken van ervaringsdeskundigheid van professionele hulpverleners; reflectie hierop en mogelijkheden nagaan voor verrijken van de hulpverlening met onbenut potentieel ervaringsdeskundigheid

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

Meer openheid en herwaardering ervaringen met ontwrichting, verslaving, psychiatrie.

Beknopt cv

1988: afgestudeerd als psycholoog (Vrije Universiteit)

Gewerkt op de VU (wetenschappelijk medewerker), als ondersteuner patiëntenraad, als docent, supervisor en onderzoeker (bij hogeschool Windesheim).

Ervaringsdeskundige en familie-ervaringsdeskundige.

In 2016 (cum laude) gepromoveerd op ervaringsdeskundigheid bij professionals in zorg en welzijn. (Vrije Universiteit).

Sinds 1 mei 2018 lector GGZ en Samenleving op hogeschool Windesheim te Zwolle.

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/alie-weerman-2a910711/
Blok 2
11.45 tot 12.30
Voor en achternaam

Wilma Swildens i.s.m. Gert Schijven

Titel



dr.

Functie
Senioronderzoeker en Manager afdeling Onderzoek en Monitoring EPA

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
30

Mailadres


w.swildens@altrecht.nl

Telefoonnummer

06-14426964/ 030-2308865

Naam organisatie

Altrecht

Website


http://www.herstelvooriedereen.nl/

Beknopte titel presentatie 
Uitkomsten van GGZ in de wijk 

Beknopte inhoud presentatie

Vanaf 2016 wordt in Utrecht in proeftuinen de FACT zorg aan mensen met Ernstige Psychische Aandoeningen (EPA) wijkgericht uitgevoerd. Het is de bedoeling dat ervaringsdeskundigen, familie en naasten, specialistische GGZ hulpverleners, medewerkers begeleid en beschermd wonen, sociale wijkteams en eerstelijns zorgverleners nauwer gaan samenwerken. Dit moet bijdragen aan beter kansen op herstel en maatschappelijke participatie voor psychisch kwetsbare mensen. Op basis van Routine Outcome Monitoring,  instellingensgegevens en interviews met alle betrokkenen zijn resultaten geëvalueerd die op dit congres gepresenteerd worden.

Beknopte leerdoelen

Inzicht krijgen in de volgende vragen: Hoe ziet het wijkgericht werken vanuit FACT eruit, wat loopt goed, wat zijn knelpunten en wat zijn de uitkomsten voor mensen met Ernstige Psychische Aandoeningen (EPA). Worden de doelstellingen –een derde meer herstel op symptomatisch, functioneel en persoonlijk gebied- bereikt?

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

Een belangrijke missie van de nieuwe werkwijze is dat cliënten zelf en hun systeem meer centraal gesteld worden en dat hun eigen regie wordt versterkt.  Dit draagt bij aan de-stigmatisering.

Beknopt cv

Dr. Wilma Swildens (sociaal wetenschapper) is senior onderzoeker bij Altrecht  en manager van de afdeling Onderzoek en Monitoring met betrekking tot ernstige psychische aandoeningen (EPA) bij Altrecht GGZ.

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/wilma-swildens-77bb7722/
https://www.linkedin.com/in/gert-schijven-b335781a/
Blok 3
13.30 tot 14.15
Remmers van Veldhuizenlezing

Voor en achternaam

Martijn Kole

Functie
Adviseur RvB Lister, (mede) oprichter Enik recovery college, manager Lister academie, getrainde facilitator Peer supported open dialogue, betrokken bij landelijke en internationale peer support en herstelbeweging

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
30 (20 jaar als client en 15 jaar als peer en peer leader) 

Mailadres


Martijnkole@lister.nl

Telefoonnummer

0633644437

Naam organisatie

Lister

Website
Lister website, website werkplaats HO van KCPrenos (herstelacademies, POD), website Enik. 

Beknopte titel presentatie 
De moed om te zijn in de Janskerk " een breuk in de levenslied" 

Beknopte inhoud presentatie

Mensen die ernstig psychiatrische ontwrichting mee maken, kunnen de moed verliezen om in onze samenleving mee te doen ondanks alle hulp die beschikbaar is. Vanuit eigen ervaring die begint in de Janskerk, tijdens een studiegroepje bij de studenten gemeente in Utrecht. We bestudeerde het boek van Paul Tillig "de moed om te zijn" toen ik nog diep in de psychiatrie en eindigt hier op het FACT congres.  In de Janskerk ga in op mijn zoektocht terug naar de samenleving. Ik zal proberen woorden te geven aan een fundamenteel proces waar veel mensen die bij FACT in behandeling zijn mee worstelen maar wat haast niet zichtbaar is. Ik zal pleiten voor het begrijpen en aansluiten van de behandeling bij dit proces.    
Beknopte leerdoelen

 Dieper begrip van een fundamenteel processen bij cliënten die bepalend kan zijn voor het wel of niet durven verbinden aan de samenleving. Meer empathie en begrip voor de angst om te zijn en je te verbinden aan de samenleving, wat je kunt doen om mensen uit te nodigen zich toch te verbinden. 

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

De moed om te zijn is iets 

Beknopt cv

Oprichter van Enik recovery college, adviseur RvB Lister. Facilitator Peer supported Open Dialogue. Peer leader in Nederland, lezingen en workshops en lezingen in Nederland en daar buiten.

Blok 4
14.30 tot 15.15
Voor en achternaam

Karin Goudsmit en Tim Kreuger 

Functie
Karin: GGZ inGeest/Aanjager Herstel en bij de Herstelacademie Haarlem en Meer/ontwikkelaar. 

Tim  GGZ inGeest/Aanjager Herstel, ervaringswerker FACT team en projectleider resourcegroepen en bij de  Herstelacademie Haarlem en trainer WRAP 

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
Karin : 30 jaar werkervaring en ook  eigen cliëntervaring 

Tim:  10 jaar werkervaring en ook  eigen cliëntervaring j

Mailadres


k.goudsmit@ggzingeest en t.kreuger@ggzingeest.nl

Telefoonnummer

Karin: 06 10015544, Tim : 06 13027231

Naam organisatie

Herstelacademie Haarlem en Meer en GGZ inGeest 

Website


www.herstelacademie.org en www.ggzingeest.nl

Beknopte titel presentatie 
De Herstelacademie LEF! HOOP! GROEI!





Het werken aan herstel doen wij bij de Herstelacademie

door het aanbieden van educatie, zelfhulp en peer support.

Beknopte inhoud presentatie

 Wat is een Herstelacademie (Haarlem en Meer), werken vanuit Peer support waarden   wat kan een herstelacademie betekenen voor cliënten en medewerkers van een FACT en andersom.  De herstelacademie een stap naar  vrije tijdsbesteding, school/opleiding en (vrijwilligers-)werk.

Beknopte leerdoelen

Werken vanuit 100 % Peers en peer support waarden.

Leren en (vrijwilligers)werk voor je cliënt kan misschien wel sneller dan je denkt ? 

Het belang van een Herstelacademie als algemene voorziening voor kwetsbare burgers, waaronder cliënten van het FACT 

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

De Herstelacademie Haarlem en Meer is een leer en zelfhulpomgeving in het sociaal domein en wij werken vanuit peersupport en peersupport waarden. 2 van deze waarden zijn
 -
Klinische, medische en diagnostische taal worden vermeden

-
Van onderdrukking naar bewustwording en zelfreflectie

Daarnaast wordt de Herstelacademie ingezet voor anti stigma projecten in de gemeente en onze ervaringsdeskundigheid wordt steeds vaker als gelijkwaardige kennis in gevlogen.

Beknopt cv

Karin: 

Werkervaring: 

-
GGZ inGeest, coördinator Ervaringsdeskundigenpool, Aanjager Herstel 

-
Herstelacademie Haarlem en Meer, ontwikkelaar, dagelijkse leiding 

Hiervoor: 

-
Projectleider De Windroos Toekomsttraject

-
Jurist/criminoloog Ministerie van Justitie (Onderzoek) 

-
Maatschappelijk Werker Jellinek Kliniek 

Cliëntenervaring: vanaf mijn 9 jaar tot en met 30 jaar poli klinische ervaring met zorg. 

Vrijwilligerswerk: forensische psychiatrie 

Tim: 

Tim Kreuger is ervaringswerker en sociaal pedagogich werker en sinds 2007 werkzaam bij een FACT team, aanjager herstel en projectleider resourcegroepen bij GGZ inGeest. Daarnaast is hij werkzaam als 1ste auditor en bestuurslid bij het CCAF. Hij is bovendien betrokken bij verschillende innovatieve projecten zoals E-Health en RACT binnen de GGZ.

 Linkedin
https://www.linkedin.com/in/karin-goudsmit-66529359/
https://www.linkedin.com/in/tim-kreuger-46949273/
Blok 5
15.45 tot 16.30
Voor en achternaam

Stynke Castelein

Titel



Prof.dr.

Functie



Hoogleraar herstelbevordering bij Ernstige Psychische Aandoeningen

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
18

Mailadres


s.castelein@lentis.nl

Telefoonnummer

06-10654261

Naam organisatie

Lentis en Rijksuniversiteit Groningen

Website

 
Lentis Research: 

https://www.lentis.nl/over-lentis/hoe-werken-we/lentis-research/

Beknopte titel presentatie 
Laat de bloemen bloeien! Brede aanpak van herstel met blik op beloop, predictoren, interventies en proeftuinen in de GGz

Beknopte inhoud presentatie

Om herstel te bevorderen is een brede aanpak nodig. Oftewel: aandacht voor symptomatisch, maatschappelijk én persoonlijk herstel. Castelein pakt in haar lezing herstel dan ook ‘breed aan’ met aandacht voor zowel epidemiologisch onderzoek als interventie-onderzoek in de dagelijkse GGz-praktijk. Ze zal ingaan op vragen als: Welke factoren bevorderen en belemmeren herstel? Wat bepaalt het beloop? Welke interventies en nieuwe proeftuinen kunnen dit beloop beïnvloeden? 
Beknopte leerdoelen

· Inzicht geven in beloop van herstel (drie vormen) over de tijd;

· Inzicht geven in factoren die beloop beïnvloeden;

· Interventies en proeftuinen onder de loep nemen.
Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

Stigma wordt als belemmerende factor van herstel meegenomen in deze lezing.

Beknopt cv

Stynke Castelein is werkzaam bij Lentis (Groningen) als hoofd van de onderzoeksafdeling. Tevens is zij verbonden aan de Rijksuniversiteit Groningen als hoogleraar herstelbevordering bij ernstige psychische aandoeningen. Haar onderzoek richt zich op herstelprocessen (beloopstudies), belemmerende en bevorderende factoren van herstel, effect van psychosociale interventies in de dagelijkse praktijk en het herstelgericht inrichten van de zorg (focus op routine outcome monitoring en herstelgericht werken).  
Linkedin

https://www.linkedin.com/in/stynke-castelein-6bb43a1a/
Marnixzaal
Blok 1
10.30 tot 11.15
Voor en achternaam

Jaap van der Stel

Titel



Dr Dr

Functie



Lector GGZ, senior-onderzoeker, beleidsadviseur

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
35

Mailadres


jaapvanderstel@gmail.com

Telefoonnummer

06 81429415

Naam organisatie

Hogeschool Leiden, GGZ inGeest, Brijder-Parnassia

Website


jaapvanderstel.nl
Beknopte titel presentatie 
Wat is een psychische stoornis? 

Nut en noodzaak van een heldere definitie én consensus.

Beknopte inhoud presentatie

In en om de psychische gezondheidszorg / psychiatrie is er nog steeds verwarring over wat een psychische stoornis is, hoe dit ontstaat, en wat kun je doen. Is het in de kern een biologisch probleem, gevolg van disfunctionele interacties tussen mensen, of een typering die vooral iets zegt over de cultuur waarin we leven? Voor de direct betrokkenen en hun naasten is het belangrijk dat instellingen en professionals hierover expliciet zijn en een genuanceerd standpunt innemen dat gestoeld is de realiteit, bijdraagt aan herstel, en stigmatisering niet in de hand werkt. In mijn presentatie beschrijf ik deze context en doe ik een voorstel voor een bruikbare definitie.

Beknopte leerdoelen

1.
Uitleg: Dat er verschillende visies bestaan over de vraag ‘wat is een psychische stoornis’.

2.
Motivering: Dat het belangrijk is om hier meer duidelijkheid en consensus over te vormen.

3.
Inzicht: Dat een voortdurend openbaar debat over de voornoemde vraag in filosofisch opzicht beslist heel  ‘interessant’ is, maar direct betrokkenen én professionals mogelijk ook in verwarring brengt.

4.
Actie: dat we ons ertoe kunnen verplichten diep na te denken over hoe we ‘psychische stoornis’ (en aanpalende begrippen) het beste kunnen omschrijven of definiëren.
Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

Elke niet op de (feitelijke) werkelijkheid gestoelde theorie op (het ontstaan en het beloop van) een (specifieke) psychische stoornis bergt het risico in zich dat het wordt aangegrepen om de direct betrokkenen of hun naasten (denk aan de ‘ijskastmoeder’ i.v.m. ontstaan van autisme in de jaren ’70) te stigmatiseren. Accurate, consistente en duurzame begripsvorming m.b.t. de kernbegrippen in ons werk / onze sector, en daarover consensus vormen, is het minste dat we kunnen doen om stigmatisering tegen te gaan.

Beknopt cv

Jaap van der Stel (1953), andragoloog, werkte van 1981 tot 1991 in de verslavingszorg. Van 1991 tot 1999 was hij hoofd preventie bij de Riagg in Haarlem. Sinds 2000 is hij als senior-onderzoeker werkzaam bij GGZ inGeest, partner van het VUmc. Vanaf 2009 is hij tevens verbonden aan de Hogeschool Leiden, sinds 2010 in de functie van lector Geestelijke Gezondheidszorg. Verder werkt hij sinds 2015 als adviseur beleid bij Brijder-Parnassia. In 1995 promoveerde hij cum laude in Utrecht tot doctor in de sociale wetenschappen; in 2009 promoveerde hij bovendien in Leiden tot doctor in de geneeskunde. Zijn laatste boeken zijn Psychische gezondheidszorg op maat. Op weg naar een precieze en persoonlijke psychiatrie (BSL, 2015) en Inleiding in de psychische gezondheidszorg (Boom, 2017). Dagelijks bericht hij op Twitter: @Lectoraat_GGZ.
Linkedin

https://www.linkedin.com/in/jaap-van-der-stel-4751154/
Blok 2
11.45 tot 12.30
Voor en achternaam

Philippe Delespaul

(in samenwerking met Xavier Moonen en Elsbeth de Ruijter)

Titel



Prof.Dr.

Functie



Hoogleraar Innovatie in de Zorg

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
35

Mailadres


ph.delespaul@maastrichtuniversity.nl

XMoonen@koraalgroep.nl

E.deRuijter@ggzingeest.nl

Telefoonnummer

+31-88-506 92 55

Naam organisatie

Universiteit Maastricht/Mondriaan

Website


www.mensenrechten.nl

www.mensenrechten.nl/beperking/

zoekservice.mensenrechten.nl/StippWebDLL/Resources/Handlers/DownloadBestand.ashx?id=3247

Beknopte titel presentatie 

F-ACT teams moeten de universele rechten van personen met een handicap als referentie nemen voor hun handelen
Beknopte inhoud presentatie

 In 2017 heeft Nederland het VN-Verdrag Inzake de Rechten van Personen met een Handicap geratificeerd. Dit verdrag heeft ook betrekking op mensen die psychisch lijden. FACT Naderland neemt dit verdrag als uitgangspunt van haar meerjarenplanning en streeft naar betere participia en weerbaarheid als een recht.

Beknopte leerdoelen

· + wat staat in het verdrag?

· + op wie heeft het verdrag betrekking?

· + wat zijn doelstellingen voor FACT?

· + betekent het voor je rol als hulpverlener
Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

VN-Verdrag Inzake de Rechten van Personen met een Handicap maakt duidelijk dat we in de bejegening van mensen met een psychische handicap veel zaken vanzelfsprekend vinden en hiermee discrimineren en stigmatiseren. Bewust worden dat dit mensenrecht schennissen zijn, is noodzakelijk om tot verandering te komen.

Beknopt cv

Philippe Delespaul is Bijzonder Hoogleraar Innovatie in de Geestelijke Gezondheidszorg aan de Universiteit van Maastricht (vakgroep Psychiatrie en Psychologie). Hij is bij Mondriaan in Maastricht/Heerlen werkzaam als klinisch psycholoog en adviseert de instelling en regio over zorginnovatie. Hij is bestuurslid van het CCAF en van (F)ACT-Nederland. Hij ontwikkelde de PsyMate™ methodiek om het dagelijkse leven van mensen in kaart te brengen. Hij is mede initiatiefnemer van de Nieuwe GGZ beweging.
Linkedin
https://www.linkedin.com/in/philippe-delespaul-32688125/
https://www.linkedin.com/in/xavier-moonen-4868b39/
https://www.linkedin.com/in/elsbethd/
Blok 3
13.30 tot 14.15
Voor en achternaam

Corine Rijnberk, Mathilde Overbeek

Titel



Drs. (CR), Dr. (MO)

Functie



Kinder- en Jeugd, en Volwassenpsychiater, Senior onderzoeker

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
24 jaar (Corine Rijnberk), 10 jaar (Mathilde Overbeek, i.h.k.v. onderzoek)

Mailadres


c.rijnberk@yulius.nl

m.overbeek@yulius.nl

Telefoonnummer

0646292921 (Corine Rijnberk)

088-4056964 (Mathilde Overbeek)

Naam organisatie

Yulius GGZ, Afdeling Gezinspsychiatrie

Website


https://www.yulius.nl/gezinspsychiatrie-1

Beknopte titel presentatie 
(Hulpverlening aan) gezinnen van ouders met ernstig psychiatrische aandoeningen

Beknopte inhoud presentatie

Volwassenen met ernstige psychiatrische aandoeningen (EPA) hebben net zo vaak kinderen als volwassenen zonder psychiatrische problematiek. Oog voor de kinderen van psychiatrische patiënten is belangrijk, omdat deze ouders meer problemen ervaren met het ouderschap en de opvoeding. Door de problemen in afstemming die ouders met psychiatrische problemen ervaren in interactie met hun kind, overige opvoedproblemen en een genetische predispositie, hebben kinderen van ouders met EPA een verhoogd risico op het ontwikkelen van problemen. Ouderschap kan echter ook helpend zijn in de behandeling van mensen met EPA; het geeft een motivatie tot verandering en helpt ervaren stress in ouderschap te laten afnemen en succeservaringen op te doen. In deze presentatie worden de resultaten gepresenteerd van een literatuurstudie voor een boekhoofdstuk over ouderschap bij mensen met EPA.

Beknopte leerdoelen

· kennis maken met een model wat de risico- en beschermende factoren in de ontwikkeling van kinderen van ouders met EPA beschrijft

· een meer genuanceerd beeld opdoen van ouderschap van cliënten met EPA

· de mogelijkheden tot groei die ouderschap biedt voor deze cliënten onderkennen

· inzicht in de verschillende behandelvormen voor deze gezinnen, met specifieke aandacht voor Gezinspsychiatrie

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

Ondanks hun beperking zijn ouders met ernstig psychiatrische aandoeningen – met ondersteuning -  meestal goed in staat hun kinderen gezond op te laten groeien. Deze presentatie poogt een genuanceerd beeld te schetsen van ouderschap bij deze cliënten met oog voor risico’s en kansen. 

Beknopt cv

De afdeling Gezinspsychiatrie van Yulius is opgericht door Walter Oppenoorth en bestaat inmiddels 30 jaar. Corine Rijnberk is sinds 20 jaar werkzaam als kinder- en jeugd en volwassenpsychiater op zowel de gezinsdagbehandeling als de gezinskliniek. Zij is full-time verbonden aan de afdeling en houdt zich bezig met de hulpverlening aan deze kwetsbare ouders en kinderen. Naast de zorg heeft zij ook meerdere publicaties op haar naam staan, houdt zij jaarlijks meerdere voordrachten voor zorgprofessionals en wetenschappers, en geeft zij landelijk onderwijs over de zorg voor het hele gezin als systeem. Zij wordt regelmatig geconsulteerd door andere instellingen met vragen over (het opzetten van) gezinspsychiatrische zorg. 
Mathilde Overbeek is afgestudeerd als kinderpsycholoog. Van de praktijk heeft ze de overstap gemaakt naar het onderzoek en zij is gepromoveerd op het onderwerp “Hulpverlening aan gezinnen met partnergeweld“.  Momenteel werkt ze als senior onderzoeker binnen de Yulius Academie en op de onderzoeksafdeling van Gezinspsychiatrie. Ze heeft veel ervaring met het doen van interventie-onderzoek en observaties van zowel ouder-kindinteractie als interacties tussen hulpverleners en cliënten. Ze heeft meerdere publicaties over dit onderwerp op haar naam staan en hier verscheidene presentaties over gegeven.   

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/corine-rijnberk-63359275/
https://www.linkedin.com/in/mathilde-overbeek-4766509/
Blok 4
14.30 tot 15.15
Voor en achternaam

Cathelijn Tjaden

Titel



MSc

Functie



Promovendus

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
1

Mailadres


ctjaden@trimbos.nl

Telefoonnummer

06-53319978

Naam organisatie

Trimbos Instituut

Website


www.ract.nl

Beknopte titel presentatie 
Resourcegroepen onderzocht: from science to practice and back

Beknopte  inhoud presentatie

 Toelichting op het landelijke onderzoek naar de effectiviteit van de Resourcegroepen methodiek in FACT-zorg. In ieder geval zal besproken worden: het design van het onderzoek, de eerste ervaringen en de eerste resultaten. Hiernaast zal er ruimte zijn voor de modelgetrouwheid: hoe meten we dit en welke elementen zijn belangrijk in de Resourcegroepen methodiek. 

Beknopte leerdoelen

· Kennis over het landelijke onderzoek

· Begrip over hoe wetenschappelijke doelen vorm te geven in de praktijk

· Diepgaande kennis over de Resourcegroepen-methodiek

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

Kern van de Resourcegroepen methodiek is dat ieders gelijkwaardigheid en expertise gerespecteerd wordt. 

Beknopt cv

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/cathelijntjaden/
Blok 5
15.45 tot 16.30

Voor en achternaam

Peter van Zuidam (workshop samen met Evert Hans van Woerkom)

Functie



Zorginhoudelijk Adviseur GGZ | Strategie & Innovatie Zilveren Kruis

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
25

Mailadres


Peter.van.zuidam@zilverenkruis.nl

Telefoonnummer

06.19282749 (niet extern delen)

Naam organisatie

Zilveren Kruis

Beknopte titel presentatie 
FACT nú en in de toekomst

Beknopte inhoud presentatie

In deze workshop wil Zilveren Kruis met u de dialoog aangaan op welke wijze de kracht van FACT in het huidige stelstel vorm kan krijgen.

Beknopte leerdoelen

Inzicht in aansluiting stelselrealiteit op leefwereld van burger in FACT team

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

In deze workshop willen wij in gesprek hoe de kracht van het huidige stelsel kan bijdragen aan behandeling én participatie. 

Beknopt cv

20014 – heden Zorginhoudelijk Adviseur GGZ Zilveren Kruis

2016 – heden Lid bestuur Phrenos
Linkedin

https://www.linkedin.com/in/peter-van-zuidam-4a0bb178/
https://www.linkedin.com/in/woerkomwerkt/
Lutherse kerk

Blok 1
10.30 tot 11.15

Primair programma-item: de eerste bekendmaking van de onderzoeksuitkomsten van het KR8 onderzoek van prof Mulder (Bavo), uitgevoerd door drs M. de Jong (Yulius).

Het betreft een matched control interventiestudie naar het effect van het in Rotterdam geïntroduceerde KR8 programma op heropname, kosten en kwaliteit van zorg voor mensen met een psychotische stoornis. Niet alleen de studieopzet is uitzonderlijk, boven alles zijn de resultaten zeer relevant voor de Nederlandse FACT zorg. FACT-NL heeft de primeur: de data zijn nog niet gepubliceerd maar mogen met akkoord van prof Mulder voor deze gelegenheid wel al gepresenteerd worden.

blok 1 (45 minuten): 
KR8, een nieuw programma methodisch FACT werken bij mensen met psychose gevoeligheid: eerste onderzoeksresultaten bij Bavo Europoort

	Introductie KR8, pilot Bavo Europoort
	Prof N. Mulder, Bavo Europoort
	5 min

	KR8, eerste resultaten van een gecontroleerde interventiestudie naar heropname, kosten en kwaliteit van zorg.    
	Drs. M de Jong, onderzoeker/psychiater Yulius
	15 min

	Onderzoeksresultaten en ervaringen in de UK of DU omdraaien: hoe is het zo gekomen, samen naar UK, 


	Dr L. Lewis,?
	15 min

	KR8 vanuit beleidsperspectief
	Wim van Beek
	10 min


Linkedin
https://www.linkedin.com/in/niels-mulder-b112a9b/
https://yuliusacademie.nl/nl/inhoud/mark-de-jong
Blok 2
11.45 tot 12.30
KR8 in de praktijk: eerste ervaringen bij Bavo Europoort en Vincent van Gogh GGZ
	Opening incl animatie agenda sprekers aankondigen

	Mark de Jong
	5 min

	KR8 bij Vincent van Gogh GGZ, vb de proeftuin, samenwrking met zorgverz ? 

	Henk Verstappen
	10 min

	Praktijkervaringen met KR8 in bij Bavo Europoort

	Addy Venderbos
	10 min

	hoe kan KR8 bijdragen aan samenwerking met gemeenten/sociale domein

	Nienke Boesveld


	10 min

	 KR8 en RACT, synergie? Ervaringen in Rotterdam, tw 2 nieuwe ontwikkelingen voor EPA zorg                                                                                                           
	Eva Leeman
	10 min


Linkedin

https://yuliusacademie.nl/nl/inhoud/mark-de-jong
https://www.linkedin.com/in/henk-verstappen-25092226/
Addy Venderbos, ervaringsdeskundige herstelcoach Lucertis (F)ACT-jeugd, lid Herstel Ondersteunend Team Bavo Europoort (HOT), trainer ervaringsdeskundigheid Parnassia Academie

https://www.linkedin.com/in/nienkeboesveldt/
https://www.linkedin.com/in/eva-leeman-78b02686/
Blok 3
13.30 tot 14.15
Voor en achternaam

Annabet Jongkind | Margriet Braun

Titel



M | dr

Functie
Programma manager Fact Jeugd Twente | Associate lector Jeugd, Saxion

Aantal jaar ervaring in ggz
27 jaar

Mailadres


Al.jongkind@mediant.nl

Telefoonnummer

06-51112206

Naam organisatie

Fact Jeugd Twente | Saxion

Website 


www.factjeugdtwente.nl 

Titel presentatie

5 Jaar Fact Jeugd Twente! 

Beknopte inhoud presentatie

In de presentatie worden de resultaten gepresenteerd van 5 jaar samenwerking en ontwikkeling op het gebied van sector overstijgende jeugdzorg: Fact Jeugd Twente. De rol van ervaringswerkers wordt gepresenteerd, de ontwikkeling van groepsbehandelingen, evenals onderzoek naar de doelgroep en de werkwijze van FACT. Dit alles wordt geïllustreerd met een film die door de jongeren is gemaakt. De presentatie wordt gegeven door medewerkers, onderzoeker ervaringswerkers en jongeren.

Beknopte leerdoelen

· Uitwisselen  van kennis over en ervaring met de organisatie en financiering van samengestelde jeugd teams. 

· Inzicht krijgen in het ontwikkelen van passend groepsaanbod (FACT lopen, Leefstijltraining, Meet en Greet) 

· Leren van jongeren over hoe zij de zorg ervaren.

· Leren over hoe je onderzoek kunt doen bij een doelgroep die moeilijk te “vangen” is

· Leren over het nut van onderzoek doen om inzicht te krijgen in de doelgroep en in de werkwijze

Beknopt cv

Proces en project begeleider samenwerkingsverbanden Jeugd GGZ. Hulp aan  Huis Overijssel en Fact Jeugd Twente.

Vanuit eigen coachingspraktijk (AJC) werkzaam in Vlaanderen bij opzetten van mobiele Jeugd GGZ teams.

per september voorzitter Platform Fact Jeugd Nederland.

in verleden werkzaam bij RMPI (voorganger Yulius).
Linkedin

https://www.linkedin.com/in/annabet-jongkind-a1b52119/
https://www.linkedin.com/in/margrietbraun/
Blok 4
14.30 tot 15.15
Voor en achternaam

Marc Bosma & Jo-Ann Ruimveld

Functie



GZ-psycholoog en beleidsmedewerker

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
30 jaar

Mailadres


marc.bosma@mentalhealthcaribbean.com

Telefoonnummer

06-22999207

Naam organisatie

Mental Health Caribbean

Website


https://www.mentalhealthcaribbean.com/

Beknopte titel presentatie 
F-ACT optimaal geïmplementeerd op Bonaire. Is dat interessant voor aanpak in Nederland?

Beknopte inhoud presentatie

Het F-ACT-team op Bonaire heeft van het CCAF het predicaat optimale implementatie ontvangen en wordt ook wel als voorbeeld aangehaald van ‘nieuwe ggz’. We willen graag met jullie delen (ook a.d.h.v. casuïstiek) en onderzoeken welke ‘werkzame factoren’ ook voor Nederland interessant zijn. De noodzaak ‘inventief te roeien met de riemen die je hebt’, gegeven de kleinschaligheid en beperkingen van het eiland, maakt daar in ieder geval deel van uit. Wellicht dwingt de culturele context ook meer tot een ‘hands on’ sociaal-psychiatrische benadering, met minder nadruk op verfijnde diagnostiek en méér nadruk op herstel en participatie. 

Beknopte leerdoelen

· Kennismaken met F-ACT aanpak zoals deze vorm krijgt op Bonaire.

· Onderzoeken welke factoren bijdragen aan de kwaliteit van de F-ACT zorg en wat daarvan interessant kan zijn voor Nederland

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

We presenteren, mede a.d.h.v. casuïstiek, hoe onze generalistische (F-ACT) aanpak de neiging tot stigmatisering en uitstoting van mensen met ernstige psychiatrische en/of verslavingsproblematiek vermindert. Gerichtheid op kwaliteit van leven, participatie in de gemeenschap en op samenwerking met familie, naasten en het sociaal domein, zijn daarbij cruciaal. 

Beknopt cv

Jo-Ann Ruimveld is GZ-psychologe en behandelcoördinator van het F-ACT team Bonaire.

Marc Bosma is GZ-psycholoog en beleidsmedewerker van Mental Health Caribbean.

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/joannruimveld/
https://www.linkedin.com/in/marc-bosma-341aaaa/
Blok 5
15.45 tot 16.30

Voor en achternaam

Harry Kwast 

Titel



MSc

Functie



Algemeen manager Acute Psychiatrie Altrecht GGZ

Aantal jaar ervaring in ggz
30 jaar

Mailadres


h.kwast@altrecht.nl

Telefoonnummer

06-51857469

Naam organisatie

Altrecht GGZ

Website

 Triage en introductie vervoersalternatieven": https://www.zonmw.nl/nl/onderzoek-resultaten/geestelijke-gezondheid-ggz/programmas/project-detail/actieprogramma-lokale-initiatieven-mensen-met-verward-gedrag/triage-en-introductie-vervoersalternatieven/

Titel presentatie

Passend Vervoer in Midden Westelijk Utrecht

Ervaringen en resultaten van 1 jaar 

Beknopte inhoud presentatie

Met het project Passend Vervoer zijn er alternatieven beschikbaar gekomen voor vervoer door Politie of Ambulance voorafgaand aan en aansluitend op beoordeling door de Crisisdienst. In de presentatie komt de triage aan bod voorafgaand aan het vervoer, de geboekte resultaten en welke samenwerkingsproblemen er overwonnen moesten worden. 

Beknopte leerdoelen

micIntroductie nieuwe werkwijze:  Visie, plan, methodische aanpak, samenwerking, aandacht voor elkaars pijnpunten, delen van successen

Beknopt cv

SPV- VO, Master Zorgmanagement instituut Beleid en Management Gezondheidszorg Erasmus Universiteit. 

Verantwoordelijk voor Acute Psychiatrie bij Altrecht GGZ; High & Intensive Care, IHT (crisisdiensten, spits en acute deeltijd) open unit, consultatieve en liaison psychiatrie Diakonessenhuis, dienstenstructuur buiten kantoortijden. Lid regionaal schakelteam mensen met verward gedrag  regio Midden Westelijk Utrecht. Projectleider Passend Vervoer, projectleider APH triage/acuut meldpunt  
Linkedin
https://www.linkedin.com/in/harry-kwast-258b085/
Lokaal 017

Blok 1
10.30 tot 11.15
Voor en achternaam

Amna Haji en René in ‘t Veld

Website 


https://www.herstelondersteuning.nl/open-dialogue/

http://www.ract.nl/

Open Dialogue en het werken met resource groepen zijn beide voorbeelden van werkwijzen die informele zorg betrekken.

https://www.herstelondersteuning.nl/herstelacademies/

Herstelacademies zijn een vrijplaats voor eigen ontwikkeling en  zelfonderzoek. Het kan bezoekers helpen om meer zicht te krijgen op het eigen herstel.    

Titel presentatie

Wat is de rol van informele zorg in F-ACT?

Beknopte inhoud presentatie

In gesprek over de relatie formele F-ACT-zorg en informele zorg vanuit de vraag hoe beide dienend kunnen zijn aan het herstelproces van de cliënt en bevorderen dat de cliënt eigenaar is over zijn zorgproces.

Eén van de cruciale voorwaarden voor herstel is dat cliënten zelf vrije ruimte gaan ervaren om te bepalen wat herstel voor hen betekent. Op het moment dat daar zicht op komt wordt ook vaak duidelijk wie of wat dat herstel kan ondersteunen. Die ondersteuning kan dan uit van alles bestaan: formele zorg maar ook van allerlei andere steun ofwel ‘informele zorg’.

Hierover gaan we met elkaar in gesprek. 

Beknopte leerdoelen

•
Verschillende werkvormen die ruimte kunnen maken voor informele zijn aangestipt 

•
Deelnemers hebben hun inzichten over formele en informele zorg in relatie tot herstel het gesprek kunnen scherpen

•
Deelnemers hebben verschillende mogelijkheden voor een afstemming tussen formele en informele zorg verkend

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/amna-haji-61527735/
https://www.linkedin.com/in/rene-in-t-veld-msw-105a5a55/
Amna Haji: Ervaringsdeskundigheid en Herstelondersteunende zorg. Contactgegevens: amna.haji@mentrum.nl, 06 – 11 30 83 48. Ervaringswerker en zorgontwikkelaar Herstel bij Arkin.
Rene in ’t Veld: implementatie F-ACT, sociale verslavingszorg, casemanagement en praktijkonderzoek.
Contactgegevens: r.intveld@tactus.nl en 088-3822887. Master of Social Work, casemanager Tactus, Hogeschool docent sociale studies en secretaris F-ACT Nederland.
Blok 2
11.45 tot 12.30
Voor en achternaam

Mirjam Hadderingh en Willemijn Kemp

Functie
Resp. Regionale projectleider Assen en programmamanager Optimaal Leven

Aantal jaar ervaring in ggz
Bij elkaar 15

Mailadres


Willemijn.kemp@ctgroep.nl

Telefoonnummer

0643092773

Naam organisatie

Optimaal Leven (GGZ Drenthe, Cosis, VNN)

Website


www.ggzdrenthe.nl

www.cosis.nu

www.vnn.nl

Titel presentatie

Een praktijkervaring: GGZ gebiedsteams in Drenthe

Beknopte inhoud presentatie

In deze workshop delen een regionale projectleider en de programmamanager welke voorbereidingen er getroffen worden om een ggz gebiedsteam op te zetten. Waarom doen we dit in Drenthe? Hoe ziet het GGZ gebiedsteam eruit? Neemt het sociale domein deel aan dit zorg en begeleidingsteam? Het belang van het bij elkaar brengen van het zorg en sociale domein wordt zichtbaar door de wijze waarop gemeenten, zorgorganisaties en zorgverzekeraars gezamenlijk optrekken en door de wijze waarop de drie teams georganiseerd en samengesteld zijn. Ook het belang van monitoring en onderzoek komt ter sprake.

Beknopte leerdoelen

· Handvatten hoe tot GGZ gebiedsteams te komen (do’s en de dont’s)

· Leren van de praktijk

· Hoe kun je de ontwikkelingen goed volgen? 

Beknopt cv


Mirjam hadderingh heeft jarenlange praktijkervaring binnen de GGZ Sector. Ze is sinds 1 april de regionale projectleider voor het team in Assen. Met veel passie en enthousiasme  werkt ze aan het verbeteren van de kwaliteit van zorg voor mensen met langdurige psychische kwetsbaarheid.

Willemijn Kemp is de programmamanager van het Optimaal Leven programma. Naast jarenlange ervaring in de zorg, zowel op de werkvloer als adviseur en projectmanager, heeft ze veel ervaring in sociaal ondernemen en duurzame ontwikkelingen.
Linkedin
https://www.linkedin.com/in/mirjam-hadderingh-226183119/
https://www.linkedin.com/in/willemijnkemp/
Blok 3
13.30 tot 14.15

Voor en achternaam

Koen Westen

Titel



Beter worden in FACT?

Functie



Docent/vicevoorzitter CCAF

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
>16

Mailadres


Kh.westen@avans.nl

Naam organisatie

Avans Hogeschool / CCAF

Website


www.ccaf.nl 

Beknopte titel presentatie 
Beter worden in FACT?

Beknopte inhoud presentatie

Gedurende de workshop wordt actiegericht werk gemaakt van het opstarten en/of verbeteren van jouw FACT-team. De FACTs 2017, de ZAG-werkwijze en het effectief en efficiënt vormgeven van het FACT-bordoverleg komen o.a. aan de orde. 

Beknopte leerdoelen

De student heeft tijdens de workshop 5 concrete actiepunten beschreven om direct te kunnen verbeteren in je FACT-team.

De student heeft tijdens de workshop kennis opgedaan over de meest recente ontwikkelingen op het gebied van FACT-zorg. 

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/koen-westen-3163b523/
Blok 4
14.30 tot 15.15
Voor en achternaam

Laura van Melle, MSc.

Dr. Yolande Voskes

Titel



MSc./Dr.

Functie



Onderzoeker 

Mailadres


a.vanmelle@vumc.nl 

y.voskes@vumc.nl 

Telefoonnummer

06-50214441

Naam organisatie

VU Medisch Centrum

Beknopte titel presentatie 
Geen HIC zonder FACT: samenwerking belicht vanuit onderzoek naar HIC

Beknopte inhoud presentatie

Gedurende vier jaar is onderzoek gedaan naar de implementatie en eerste effecten van HIC. Dit onderzoek laat onder andere zien dat samenwerking met ambulante teams van belang is voor een goede implementatie van HIC en continuïteit van zorg. In deze presentatie zal worden ingegaan op de samenwerking tussen FACT teams en HIC afdelingen, waarbij ontwikkelingen in de praktijk en resultaten van onderzoek zullen worden belicht.

Beknopte leerdoelen

- resultaten van 4 jaar onderzoek naar HIC

- inzicht in landelijke ontwikkelingen in implementatie van HIC

- inzicht in de relatie tussen kwaliteit van zorg en implementatie van HIC

Beknopt cv

Laura van Melle

Laura van Melle werkt als onderzoeker en docent bij het VUmc. Haar promotieonderzoek richt zich op High en Intensive Care (HIC). Tevens is zij betrokken bij meerdere onderzoeksprojecten binnen ethiek in de psychiatrie en is zij gespreksleider moreel beraad. Daarnaast is zij lid van de redactie van Deviant, tijdsschrift tussen psychiatrie en maatschappij. Voorheen werkte zij als basispsycholoog op de HIC bij GGZ Breburg.

Yolande Voskes

Dr. Yolande Voskes is werkzaam als universitair docent medische ethiek en senior onderzoeker bij afdeling Metamedica van VUmc. In 2015 promoveerde zij op de reductie van separatie vanuit een zorgethisch perspectief. Ze leidt het programma Ethiek en Psychiatrie en is betrokken bij onderzoek naar o.a. HIC, Forensische HIC, ART en ambulante dwang. Daarnaast is zij werkzaam als senior onderzoeker binnen GGZ Breburg en is ze lid van het bestuur van Stichting HIC.

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/laura-van-melle-06826075/
https://www.linkedin.com/in/yolande-voskes-0b335a15/
Blok 5
15.45 tot 16.30

Voor en achternaam

Remke van Staveren

Titel



Drs.

Functie



Psychiater

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
25? 

Mailadres


vanstaverenexpertise@gmail.com

Telefoonnummer

06-13486669

Naam organisatie

HART voor de GGZ

Website


www.hartvoordeggz.nl 

Beknopte titel presentatie
Hoe een F-ACT team HART voor HERSTEL krijgt

Beknopte inhoud presentatie

 Aan de hand van voorbeelden en verhalen: welke denk- en gevoels-slag moet een F-ACT team maken, en welke weerstanden moet het overwinnen, om daadwerkelijk meer herstelondersteunend te gaan werken? Werken vanuit compassie: van negatieve naar positieve gezondheid, van stabiliseren naar herstellen, van DSM naar persoonlijke diagnostiek, van ‘wij weten wat goed voor u is’ naar eigen regie en multideskundigheid, en van SGGZ de wijk in.  

Beknopte leerdoelen

Niet zozeer leerdoelen (want dat zou impliceren dat ik het beter weet en wel even kom vertellen hoe het moet), als wel inspiratie en enthousiasme om daadwerkelijk de omslag te maken naar herstelondersteunend werken. Wat ik na afloop van de presentatie hoop te bereiken is het gevoel: Wauw! We gaan ervoor!   Sterker nog: we willen nooit meer anders!

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

Herstelondersteunend werken betekent dat mensen met psychische gevoeligheden de kans krijgen weer te gaan meedoen in de maatschappij, er toe doen, gelijkwaardig zijn. Super-destigmatiserend

Beknopt cv

Tropenarts – huisarts- psychiater – met HART voor de GGZ – getrouwd en trotse (mee)moeder van 4 geweldige zoons.

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/remke-van-staveren-b3693823/
Lokaal 115

Blok 1
10.30 tot 11.15

Voor en achternaam

Medewerkers FACT + (GGZ Friesland en VNN)

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
4 jaar ervaring in het FACT + werken

Mailadres


Zorgadministratie.Fact+@ggzfriesland.nl

Telefoonnummer

0882343700

Naam organisatie

FACT +

Website


FACT+ | GGZ Friesland

https://www.ggzfriesland.nl/factplus

Beknopte titel presentatie 
GZZ +VNN = FACT Plus





“Ervaringen met geïntegreerd, herstelgericht werken.”

Beknopte inhoud presentatie

· Algemene introductie FACT+

· Ervaringen van cliënten, familie, ketenpartners, bestuur en medewerkers met een geïntegreerd zorgaanbod in de vorm van korte video’s.

· Kennis quiz middels “Kahoot” 

· Afsluiting

Beknopte leerdoelen

· Kennismaking met FACT + en het nieuwe geïntegreerd werken

· Toekomstperspectief voor een geïntegreerd zorgaanbod

· Onderzoek in de effectiviteit van een geïntegreerd zorgaanbod

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

De doelgroep waarover FACT+ zich buigt (cliënten met een verslaving en/of een ernstig psychiatrische aandoening) ervaren dagelijks stigmatisering binnen de maatschappij. FACT + biedt hoop, perspectief en behandeling aan cliënten en diens omgeving middels IDDT en HOZ. De cliënt heeft de regie en het FACT + helpt met het smeden en betrekken van het netwerk en ketenpartners middels IPS, ervaringsdeskundigheid, educatie en voorlichting. Op deze manier proberen we een stabiele basis te creëren waarin de cliënt hersteld en zonder oordeel weer deel uit kan maken van de maatschappij.

Beknopt cv

In Friesland boden Verslavingszorg Noord Nederland (VNN) en de Geestelijke Gezondheidszorg (GGZ) Friesland tot 2014 ieder afzonderlijk Flexibel Assertive Community Treatment (FACT) aan cliënten met een Ernstige Psychiatrische Aandoening (EPA). Het hulpaanbod was sequentieel of parallel. Uit het NEMESIS onderzoek 2010 komt naar voren dat 20 tot 60% van de cliënten in de GGZ een verslavingsprobleem heeft. Van de verslavingszorg cliënten heeft 60 tot 80% een psychiatrische aandoening (De Graaf, Ten Have & Van Dorsselaer, 2010). Het geïntegreerd aanbieden van zorg laat een beter resultaat zien. Psychiatrische symptomen, middelengebruik en de frequentie van opnames nemen af (Dom et al., 2013). Om die reden zijn VNN en GGZ Friesland een samenwerking gestart: FACT+. FACT+ bied EPA cliënten met een verslaving een geïntegreerde specialistische behandeling. 

FACT+ bestaat inmiddels uit 3 teams binnen de provincie en hebben sinds vorig jaar het CCAF keurmerk behaald. Als eerst en enig volledig geïntegreerd team willen wij onze ervaringen delen

Blok 2
11.45 tot 12.30
Voor en achternaam

Marianne Destoop en Ellen Berghmans

Titel
Beleidsarts cluster verslaving / dubbeldiagnose van Multiversum en  Zorginhoudelijk coördinator van SSeGA-werking

Functie
Psychiater/Systeemtherapeut en Klinisch Psycholoog/ Systeemtherapeut

Aantal jaar ervaring in ggz
15 jaar en 8 jaar 

Mailadres


Ellen.berghmans@fracarita.org

Telefoonnummer

0032 4 90 11 18

Naam organisatie

Vzw De Vliering, deelwerking van zorggroep Multiversum Antwerpen

Website


https://www.multiversum.care/

Titel presentatie

SSeGA: Uit huis? In zorg! 

Beknopte inhoud presentatie

Een interactieve presentatie van intersectorale samenwerking tussen sociale woonpartners en publieke mentale gezondheidszorg in Antwerpen, België (SSeGA) en de positieve resultaten om een specifieke kwetsbare en moeilijk te engageren doelgroep te bereiken en de preventie van uithuiszetting. Een film met getuigenissen van SSeGA- cliënten, hun persoonlijk netwerk en andere hulpverleners in combinatie met stellingen rond deze specifieke werkcontext. Er wordt een groepsgesprek geïnitieerd.  

Beknopte leerdoelen

Beschrijving resultaten van 6-jarig SSeGA- project en presentatie van sleutelelementen van intersectorale samenwerking tussen sociale woonpartners en publieke mentale gezondheidszorg met bijzondere aandacht voor de signaalfunctie van de woonpartners. Beschrijving van de methodologie van bemoeizorg in het werken met cliënten met ernstige mentale gezondheidsproblemen die geen adequate hulpvraag kunnen formuleren. Illustratie van de integratie van herstelconcepten en hoe deze sleutelelementen correleren met het voorkomen van uithuiszetting van de doelgroep.

Beknopt cv


Marianne Destoop 

•
PHD Universiteit Antwerpen

•
Psychiater F-ACT-team Antwerpen

•
Beleidsarts cluster verslaving / dubbeldiagnose van Multiversum 

•
Psychiater SSeGA-team

Ellen Berghmans

•
Zorginhoudelijk coördinator/klinisch psycholoog van SSeGA-werking

•
Zorginhoudelijk coördinator/klinisch psycholoog van De Kade Opname afdeling

•
Klinisch psycholoog voor Intec – sociale re-integratie langdurig werkzoekende

•
Klinisch psycholoog Dokters van De Wereld

Blok 3
13.30 tot 14.15
Voor en achternaam

Peter Smit

Functie



Ervaringsdeskundige 

Aantal jaar ervaring in ggz


Mailadres


Peter.smit@ggzdrenthe.nl

Naam organisatie

GGZ Drenthe

Website


www.ggzdrenthe.nl

www.cosis.nu

www.vnn.nl

Titel presentatie
Ervaringsdeskundigheid inzetten in de relatie met naasten, wijk en omgeving

Beknopte inhoud presentatie

Binnen het programma Optimaal Leven hebben we een handreiking geschreven met betrekking tot het inzetten en positioneren van ervaringsdeskundigen, naasten en de wijk en omgeving. In deze handreiking wordt vanuit ervaringsdeskundig perspectief handvatten gegeven hoe dit in de praktijk in vorm te geven. Het is geschreven voor de medewerkers in ggz gebiedsteams (Optimaal Leven teams) en voor de relevante partners in het veld. Tijdens deze presentatie zal de auteur de inhoud van de handreiking toelichten. Hiervoor gebruikt hij pakkende voorbeelden uit de praktijk.

Beknopte leerdoelen

· Het belang van ervaringsdeskundigheid

· Hoe naasten te betrekken bij de zorg en begeleiding

· Hoe de wijk en omgeving  te betrekken bij zorg en begeleiding

· Concrete handvatten worden hiervoor geboden

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/peter-smit-186a32112/
Blok 4
14.30 tot 15.15
Titel sessie:
-          Maatwerkondersteuning bieden aan cliënten die financieel zelfredza(a)m(er) willen zijn blijkt van essentieel belang. Dit kan alleen gerealiseerd worden door samenwerking in de keten en over de schotten van de wetten heen (Klijnsma, 2015).
Sprekers:
Birgit Sporken MRc, projectleider en docent Stichting Rehabilitatie ’92 en beleidsmedewerker MET ggz
Tweede spreker moet nog  afgestemd worden…mogelijk wordt dat:
 
  Annemarie Zijlstra MRc, directeur Stichting Rehabilitatie ’92 en senior beleidsadviseur Cosis 
Of
 Lucia Olthuis, bewindvoerder/ budgetcoach, Via Lucia.
Inhoudsomschrijving:
In de deelsessie wordt interactief en met casusvoorbeelden ingegaan op;
· De persoonlijke en maatschappelijke relevantie voor zorg- en dienstverlening om de financiële zelfredzaamheid van cliënten (meer) persoonlijk te ondersteunen. 
Door de in gang gezette Ambulantisering gaan of blijven steeds meer cliënten zelfstandig wonen. Bovendien heeft 1 op de 6 Nederlanders ernstige problemen met zijn financiën; het zelfstandig  beheren van de financieren is complex is. Financiële problemen staan zelden op zich, zij veroorzaken chronische stress,  belemmeren de participatie(mogelijkheden) en zijn ziekmakend.  De overheid doet tegelijkertijd steeds meer een appel op zelfredzaamheid omdat het huidige steunaanbod explodeert en  onbetaalbaar blijkt.
· De mogelijkheden en benodigdheden om maatwerkondersteuning te bieden. Wat wordt aanbevolen als sleutel tot succes (Klijnsma 2015).
· Het bekwamen van hulp- en dienstverleners voor deze (nieuwe)  taakuitvoering en de benodigde samenwerking in de keten en over de schotten van wetten. Er wordt een inkijk gegeven in de IRB-training voor hulp- dienstverleners: ‘Financiële zelfredzaamheid vergroten’.
Leerdoelen
Deelnemers aan de sessie hebben na het doorlopen van de sessie een beeld gevormd:
· over  de relevantie voor cliënten en maatschappij om standaard  systematisch  meer  gericht te zijn op de bevordering van de financiële zelfredzaamheid. Deze focus is noodzakelijk en draagt bij aan het realiseren van participatiedoelen in het algemeen.
· hoe hulp- en dienstverleners  maatwerk ondersteuning kunnen bieden bij de bevordering van de financiële zelfredzaamheid van burgers met financiële problemen.  
Doelgroep van de sessie
Deze sessies is bedoeld FACT en andere hulpverleners, voor financiële dienstverleners die in de werkpraktijk te maken hebben met cliënten met participatie problemen die o.a. ook spelen op financieel gebied. De sessie kan ook handvaten geven voor beleidsmedewerkers en natuurlijk voor alle mensen die interesse hebben of nieuwsgierig zijn geworden.
Linkedin

https://www.linkedin.com/in/birgit-sporken-a4047290/
https://www.linkedin.com/in/annemarie-zijlstra-6734a8b2/
https://www.linkedin.com/in/lucia-olthuis-mrc-849a8230/
Blok 5
15.45 tot 16.30

Voor en achternaam 
Margreet Groen mogelijk Koen Westen i.s.m vertegenwoordiger uit FACT team 

Mailadres 


m.groen@ccaf.nl
Telefoonnummer 

06 51591868 

Naam organisatie

 www.ccaf.nl 

Beknopte titel presentatie
 Voorbereid zijn op certificering met de FACTs 2017

Beknopte inhoud presentatie 

De lat wordt in de nieuwe schaal hoger gelegd voor de F-ACT teams. We zien dat teams die als een goed F-ACT team hun zorg georganiseerd hebben, nu meer energie kunnen gaan steken in herstel en behandeling en samenwerking met het informele en formele netwerk. Teams die deze ontwikkelingen volgen, zullen hun inspanningen vertaald zien in de nieuwe F-ACT-schaal. 

Beknopte leerdoelen 

Antwoord op vragen als: hoe bereid je je als team goed voor op een audit? Waar moet je bijvoorbeeld aan voldoen voor je een audit aanvraagt? Hoe bouw je een zinvol teamdocument en hoe ziet dat eruit? Hoe betrek je cliënten, naasten en ketenpartners? 

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering? Gerichtheid op herstel, inclusie en aandacht voor stigma zijn onderdeel van de F-ACT schaal 2017 

Beknopt cv 

Margreet Groen: Accountmanager voor projecten bij organisaties in de non-

profitsector. Adviseur bij reorganisatietrajecten en organisatie-ontwikkeltrajecten met name binnen de zorg. Projectleider landelijke projecten (overheid, brancheorganisaties) Uitvoerder van (evaluatie)onderzoeken Trainer / begeleider op het gebied van kwaliteitszorg en verbetermanagement Certificatieonderzoeken als Certified Lead Assessor in zowel profit als non-profitorganisatie Specialties: Leiding geven aan en functioneren in teams, luisteren, sterke sociale en communicatieve vaardigheden, abstraheren en analyseren, kritisch, oog voor detail. Koen Westen: Sinds 2011 geef ik workshops en trainingen over de verschillende zorgmodellen (FACT, IDDT, IHT, CTI) in de GGZ en de relatie tot andere domeinen. Het ondersteunen van implementatietrajecten van deze zorgmodellen in GGZ-organisaties in binnen- en buitenland heeft de laatste jaren de overhand gekregen met een focus op goede ambulante zorg voor mensen met ernstige psychiatrische aandoeningen

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/margreet-groen-66654624/
Lokaal 114

Blok 1
10.30 tot 11.15

Voor en achternaam 

Fred Besemer 

Functie 


Familievertrouwenspersoon 

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn 43 

Mailadres 


f.besemer@lsfvp.nl 

Telefoonnummer

 0652582257 

Naam organisatie 

Landelijke Stichting Familievertrouwenspersonen 

Website


 www.lsfvp.nl 

Beknopte titel presentatie 
Familie is er altijd 

Beknopte inhoud presentatie 

Het belang van informatie en ondersteuning van de familie en naasten is van groot belang voor de familie zelf en voor het herstel van de cliënt 

Beknopte (niet meer dan 5 zinnen) leerdoelen Familie is er altijd! Goed geïnformeerde en betrokken familie kan de moeilijkheden en de druk beter aan en levert een bijdrage aan het persoonlijk en maatschappelijk herstel van de cliënt 

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering? Bevordering van kennis en begrip van de omgeving van een mens met psychiatrische problematiek draagt bij aan respect en rust in de directe omgeving en maakt psychiatrische problemen gewoner en minder eng voor de samenleving 

Beknopt cv

 ’75-’91: Groepsbegeleider en mentor jeugdhulpverlening ’91-’00: Begeleider en coördinator crisisinterventie ggz ’00-’13: Beleidsadviseur informele zorg en vrijwilligersbeleid ggz ’13- heden: Familievertrouwenspersoon ’01-heden: Gestalt (psycho)therapeut

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/fredbesemer/
Blok 2
11.45 tot 12.30
Voor en achternaam

Finn Minke / Hans Noijens

Functie



(beide) specialist cultuurparticipatie

Aantal jaar ervaring in ggz
nvt

Mailadres


finnminke@lkvca.nl / hansnoijens@lkca.nl

Telefoonnummer

0621406197

Naam organisatie

Landelijk Kennisinstituut Cultuureducatie en Amateurkunst

Website


www.lkca.nl/vrije-tijd/kunst-en-ggz

Titel presentatie

Toepassingen van kunst

Beknopte inhoud presentatie

Kunst (mee)maken inspireert, het spreekt mensen aan op hun kwaliteiten en talenten,  het verbindt en boort levensvreugde aan. Uit veel onderzoeken en praktijksituaties blijkt dan ook de heilzame werking van de inzet van kunst in situaties waar mensen het moeilijk hebben. Binnen de GGZ is er een groeiend aantal voorbeelden van artistieke interventies als onderdeel van het behandelplan – maar deze ontwikkelingen staan nog in de kinderschoenen. Het Landelijk Kennisinstituut Cultuureducatie en Amateurkunst (LKCA) stimuleert GGZ-instellingen in het (laten) ontwikkelen van kunstzinnige initiatieven. LKCA kent vele kunstenaars, prachtige projecten en werkzame methodieken die worden toegepast in de zorg. In deze sessie onderzoeken we samen wat ervoor nodig is om kunst en creatiekracht bij te laten dragen aan leven en werk binnen GGZ-instellingen.  

Beknopte leerdoelen

Aan het einde van de sessie hebben de deelnemers een beeld van kansen en mogelijkheden van artistieke interventies. Ze kennen voorbeelden van projecten, kunstenaars en methodieken en hebben ideeën over een mogelijke aanpak binnen de eigen instelling.  

Beknopt cv

Finn Minke houdt zich bij het LKCA als specialist cultuurparticipatie bezig met de toegevoegde waarde van kunst binnen het sociaal domein. Ze werkte aan tal van initiatieven die bijdragen aan creativiteit als spil of katalysator in processen van ontmoeting, inclusie, verbinding, bewustwording en onderwijs. Finn is gefascineerd door ontmoetingen waarin mensen zich bewust worden van (nieuwe) mogelijkheden en kwaliteiten, en waarbij verbeeldingskracht een motor is voor beweging.

Hans Noijens is werkveldspecialist cultuurparticipatie en houdt zich bezig met de praktijk van de zelfstandige artistieke professional. Ook richt hij zich op ondersteuning van koepelorganisaties en het verenigingsleven.
Linkedin

https://www.linkedin.com/in/finn-minke-5641a32a/
https://www.linkedin.com/in/hans-noijens-7440b865/
Blok 3
13.30 tot 14.15

Voor en achternaam

Harry Gras en Niels Mulder

Functie



SPV en Psychiater

Aantal jaar ervaring in ggz
25

Mailadres


niels.clmulder@wxs.nl

Telefoonnummer

0627034001

Naam organisatie

Altrecht, Parnassiagroep en Erasmus MC

Titel presentatie

Bemoeizorg: een vak apart 

Beknopte inhoud presentatie

We presenteren de achtergrond van bemoeizorg: waarom is het nodig, en wat zijn de aanwijzingen voor effectiviteit. Aan de hand van casuistiek gaan we in op praktijkvoorbeelden en manieren van werken. We laten zien dat bemoeizorg een onlosmakelijk deel is van het werken met mensen met psychische aandoeningen.  

Beknopte leerdoelen

Begrijpen van het begrip bemoeizorg en een voorstelling kunnen maken van het belang en de werkwijze in de praktijk. We bespreken dilemma’s en oplossingen. 

Beknopt cv
Veel  ervaring in theorie en praktijk   

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/niels-mulder-b112a9b/
https://www.linkedin.com/in/harrygras/
Blok 4
14.30 tot 15.15
Voor en achternaam

Olaf Galisch en Heleen Wadman

Functie



Psychiater, manager behandeling/ ervaringsdeskundige

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
12

Mailadres


o.galisch@lentis.nl

Telefoonnummer

0655476184

Naam organisatie

Lentis

Website 


https://www.herstelondersteuning.nl/open-dialogue/

Beknopte titel presentatie
Open Dialoque en HIC, hoe werkt dat samen? Hoe kun je continuïteit bieden en de regie bij cliënt en netwerk later?
Beknopte inhoud presentatie

 In Nederland zijn eerste POD teams getraind. Open Dialoque vind meestal in een ambulant setting plaats. Het POD team binnen Lentis wil continuïteit tijdens crisissituatie en ook klinische opname bieden. Een crisissituatie beid veel kansen voor relationeel samenwerken. De verwachting zijn kortere en minder opnames. 
Beknopte leerdoelen

- Kennismaking met de basisprincipes van POD.

- ervaring delen in het samenwerken over verschillende settingen heen als de cliënt centraal staat

- samenwerken andere bij crisis betrokkene instanties buiten GGZ in netwerkgesprekken 
Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

POD is in de kern een niet stigmatiserende houding

Beknopt cv

Olaf: psychiater, manager behandeling Lentis, mentor POD, APOD training Southbank University Londen

Heleen: ervaringsdeskundige, masterstudent APOD training Southbak University Londen. 
consulent, Bureau Ervaringdeskundigheid Lentis
Linkedin

https://www.linkedin.com/in/olaf-galisch-08124853/
Blok 5
15.45 tot 16.30

Voor en achternaam

Cynthia Blaauw

Functie



Manager FACT en Pilotleider Implementatie POD

Aantal jaar ervaring met zorg en/of welzijn
25 jaar

Mailadres


Cynthia.blaauw@ggze.nl

Tel



06-51633765

Naam organisatie

GGZE

Website


www.ggze.nl

Beknopte titel presentatie
Peer supported open dialogue in FACT: Nu alles anders?

Beknopte inhoud presentatie

In november 2017 zijn we gestart met het eerste POD-team binnen een FACT-setting. Een aantal uitgangspunten van POD en FACT schuren flink. We zouden graag het dialoog aan willen gaan omtrent onze zoektocht naar het loslaten van een schijnzekerheid vanuit FACT naar het verdragen van onzekerheid. Het verhaal van cliënt en zijn of haar naasten staat immers voorop waardoor we minder ons eigen vooropgesteld verhaal maken.

Beknopte leerdoelen

 Aan het einde van deze dialoog hebben bezoekers zicht op wat POD kan brengen, welke dillema’s en uitdagingen dit met  zich meebrengt binnen de FACT-setting, maar zijn bezoekers ook geïnspireerd geraakt. 

Destigmatisering, op welke wijze draagt uw inbreng bij aan destigmatisering?

POD draagt in basis al de-stigmatisering mee, juist omdat we op zoek gaan naar de betekenis van verhalen ipv een diagnose. Omdat het netwerk ontzettend belangrijk is en de netwerkmeetings begrip voor elkaar krijgen door de dialoog waardoor de-stigmatisering bij voorbaat al veel minder plaatsvindt. Het zet eenieder in zijn kracht, omdat POD bijdraagt aan zelfregie.

Linkedin

https://www.linkedin.com/in/cynthia-blaauw-hoogvliet-5968a645/
Buitenprogramma Domkerk
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