Programma Lezingen 2020

 Circa 3 keer per jaar organiseert de NtVP een lezing. Tijdens iedere lezing sprekers worden uitgenodigd om de ontwikkelingen in hun vakgebied te presenteren.

Planning lezingen:
1. 1e lezing (29-1-2020) over Traumatische rouw door dr. Geert Smid en dr. Lonneke Lenferink.
2. 2e lezing (1-4-2020) over Trauma en Gezin- onderzoek naar de noodzaak van gezinszorg en handvatten voor behandeling door dr. Elise van Ee en Ilone Koning

3. 3e lezing (30-9-2020) over Het belang van gezonde onderzoekspraktijken voor een gezonde behandelpraktijk door Ineke Wessel 

Tijdsduur lezingen
19:00 	uur inloop met broodje en koffie
19:30 	eerste lezing 30 min presentatie en 15 min discussie
5-10	wissel
20:25	tweede lezing 30 min presentatie en 15 min discussie
21:30	sluiting

Locatie
Van der Valk Hotel, Breukelen, Stationsweg 91, Breukelen (5 minuten lopen van NS station Breukelen en gelegen aan de A2)

Kosten
Aan deelname zijn geen kosten verbonden.


Lezingen 29 januari 20120 

Lezing dr. Geert Smid over Traumatische rouw in globaal perspectief
Van traumatische rouw is sprake als nabestaanden na de dood van een dierbare een rouwstoornis ontwikkelen. Na verlies van een dierbare onder gewelddadige omstandigheden hebben nabestaanden een verhoogd risico, niet alleen op het ontwikkelen van een rouwstoornis maar ook op (symptomen van) posttraumatische stressstoornis en/of depressie. Diagnostiek en behandeling van rouwstoornissen krijgen toenemend aandacht in zorg en onderzoek. Beschikbaarheid van specialistische zorg voor traumatische rouw is noodzakelijk, via een therapeutennetwerk en derdelijns behandelcentra. Naast specialistische zorg is een samenhangend zorgaanbod nodig ten behoeve van opvang, verwijzing, begeleiding en preventie. Vanuit een globaal perspectief zijn onder meer de integratie van de zorg voor achterblijvers na vermissing en culturele evaluatie van verlies en rouw van cruciaal belang. In deze presentatie wordt diagnostiek en (geïntegreerde) behandeling van traumatische rouw besproken evenals een samenhangend zorgaanbod in nationaal en globaal perspectief.

Lezing dr. Lonneke Lenferink over Verstoorde rouw: Een beknopt overzicht van recente onderzoeksbevindingen
Verstoorde rouw wordt gedefinieerd als een persisterende complexe rouwstoornis (PCRS) in de DSM-5. PCRS is één van de stoornissen in het derde deel van het handboek die verder onderzoek behoeft. Lonneke Lenferink houdt zich sinds 2014 bezig met onderzoek naar het definiëren, meten, voorspellen en behandelen van verstoorde rouw en verwante problemen bij nabestaanden. Tijdens deze lezing zal zij ingaan op enkele recente onderzoeksbevindingen met betrekking tot verstoorde rouw en comorbide posttraumatische stress en depressie klachten na een (uitzonderlijk) verlies van een dierbare. Bevindingen van nationaal en internationaal rouwonderzoek worden (kritisch) besproken met als doel de luisteraar bewust(er) te maken van ontwikkelingen op het gebied van onderzoek naar verstoorde rouw.

Lezingen 1 april 2020

[bookmark: _GoBack]Trauma en gezin – onderzoek naar de noodzaak van gezinszorg door Elisa van Ee
Onderzoek heeft het belang van een gezonde ouder-kindrelatie voor de sociale en emotionele ontwikkeling van het kind overtuigend aangetoond. Wanneer er sprake is van psychopathologie bij de ouder vormt dit dan ook een risicofactor voor de ontwikkeling van het kind. Negatieve associaties tussen symptomen van PTSS bij de ouder, ouderlijk functioneren, een verminderde kwaliteit van de ouder-kind interactie en het functioneren van het kind bleek uit verschillende onderzoeken (van Ee, Kleber & Jongmans, 2016). Nader onderzoek onder getraumatiseerde vluchtelingen, veteranen en hun kinderen bevestigden niet alleen deze associatie, maar wezen ook op de belasting voor gezinsleden en specifieke behoeften van deze gezinnen. De presentatie neemt u mee op een reis langs deze onderzoeken waarbij met name de betekenis van dit onderzoek voor de dagelijkse behandelpraktijk wordt uitgelicht.  De resultaten ondersteunen het belang van het betrekken van gezinnen bij interventies voor ernstig getraumatiseerde individuen en heeft binnen het Psychotraumacentrum Zuid-Nederland (PTC) geleid tot de opzet van getrapte gezinszorg als onderdeel van traumabehandeling.    

Trauma en gezin – handvatten voor behandeling door Ilone Koning
Hoewel evidence-based methodes effectief zijn in de behandeling van posttraumatische stressymptomen laat onderzoek zien dat bepaalde groepen, zoals veteranen en asielzoekers, minder profiteren van traumagerichte behandelingen dan andere populaties met PTSS. Gezinnen worden hierdoor langdurig geconfronteerd met de gevolgen van traumatisering waarbij het risico bestaat dat gezinsleden eigen problematiek ontwikkelen en gezinsproblematiek chronisch wordt. Gezinsleden uiten daarom een behoefte aan vroegtijdige gezinsinterventies (Khalys, Polusny, Erbes, Gewitz & Rath, 2011; van Ee, Kranenburg, Murris & Kool, 2017). Deze wetenschap was voor het PTC aanleiding om zorg voor het gezin als onderdeel van de traumabehandeling te beschouwen. Het PTC ontwikkelt en biedt kwalitatief hoogwaardige zorg voor de effectieve behandeling van post traumatische stressstoornissen in de tweede en derde lijn van de specialistische GGZ, waarbij kwaliteit van de behandeling is aangemerkt als TOP GGZ. De presentatie geeft handvatten voor het betrekken van het gezin van intake tot afronding van de behandeling.    


Lezing 30 september 2020 door Ineke Wessel

De laatste jaren heerst er een geloofwaardigheidscrisis in de psychologie: veel onderzoekers zijn gaan twijfelen aan de validiteit van het onderzoek. Zo lieten onafhankelijke replicatiestudies zien dat invloedrijke onderzoeksresultaten maar moeilijk overeind bleven. Dat kan betekenen dat het oorspronkelijke onderzoek het ‘echte’ effect overschatte. Maar non-replicatie kan ook betekenen dat de oorspronkelijke studie een effect rapporteerde dat in werkelijkheid helemaal niet bestaat (d.w.z. een fout-positief).
Over het algemeen willen onderzoekers met positieve resultaten bijdragen aan de literatuur. Ze willen vooral hun hypotheses bevestigen. Consumenten van de wetenschappelijke literatuur (bijvoorbeeld behandelaars) willen ook liever weten wat wél werkt dan lezen dat een effect niet overtuigend is. De behoefte aan positieve resultaten blijkt echter onderzoekspraktijken te bevorderen die de kans op fout-positieve effecten aanmerkelijk te vergroten. 
In deze interactieve lezing bespreek ik de implicaties van de geloofwaardigheidscrisis in de psychologie voor behandelaren en onderzoekers in het veld van de psychotraumatologie. Hoe moet je als evidence-based behandelaar de vaak tegenstrijdige resultaten uit je vakliteratuur op waarde schatten? Wat kun je als (klinisch-)onderzoeker doen om je onderzoekspraktijken tegen fout-positieven te beschermen? Verschillende problematische onderzoekspraktijken komen aan bod en we brainstormen over manieren om ze op te lossen of er mee om te gaan. Deze lezing is bedoeld voor iedereen die zich in de dagelijkse praktijk met wetenschappelijk onderzoek bezighoudt, hetzij als actieve onderzoeker, hetzij als evidence-based beoefenaar die de literatuur graag bij wil houden.

