
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Programma referaten 13 december 2023 

 

Referaat 1: Almachtig Kwetsbaar door Drs. Dieuwertje de Moed, Geestelijk verzorger, werkzaam bij 
GGz Breburg  
GGz Breburg werkt onder andere met de zorgvisies Mijn Positieve Gezondheid en 
Herstelondersteunende Zorg. Binnen deze zorgvisies wordt zingeving benoemd als een krachtige 
positieve coping die de mentale weerbaarheid vergroten. Machteld Huber, ontwikkelaar van Mijn 
Positieve Gezondheid, liet zich inspireren door socioloog Aaron Antonovsky die zijn carrière richtte op 
de vraag: wat is gezondheid en hoe blijft men gezond?. Herstelondersteunende zorg vindt hier nauwe 
aansluiting door een gelijkende positieve gezondheidsvisie uit te dragen. Sinds 2016 is de 
herstelondersteunende zorg geïmplementeerd binnen GGz Breburg. GGz Breburg meet aan de hand 
van de I-ROC de mate waarin cliënten herstel ervaren, zo ook op het gebied van zingeving. Zingeving 
scoort samen met lichamelijke gezondheid en sociaal netwerk het laagst op het gebied van herstel. 
Echter is er alleen kwantitatieve data bekend. Wat verstaan cliënten onder zingeving en welke 
ervaringen benoemen zij hierbij? Hoe ervaren cliënten de geboden zorg rondom zingeving?  
Dit onderzoek biedt vanuit een literatuur-analyse een overzicht van de visies en maatschappelijke 
meerwaarde van Mijn Positieve Gezondheid en Herstelondersteunende Zorg. Daarna wordt aan de hand 
van kwalitatieve data weergeven welke ervaringen cliënten hebben bij het onderwerp ‘zingeving’. Deze 
data is verzameld aan de hand van diepte-interviews bij acht cliënten met een EPA-indicatie, die 
minstens één jaar zijn opgenomen op één van de CARE-klinieken bij GGz Breburg. Als laatste sluit het 
onderzoek af met een kritische kanttekening op de besproken zorgvisies, de toepasbaarheid van het 
onderzoek en een advies aan GGz Breburg. 

 

 

Referaat 2: De EMIN-FND studie: een onderzoek naar boosheidsregulatie bij mensen met een 

Functioneel Neurologische Stoornis door Msc. Tim van Dijl, Psychiater, werkzaam bij GGz Breburg 

Centrum voor Lichaam, Geest en Gezondheid (CLGG) 
 

De EMIN-FND studie is een wetenschappelijk onderzoek naar de boosheidsregulatie van mensen met 
een Functioneel Neurologische Stoornis (FNS, ook wel de conversiestoornis genoemd). Het is een 
samenwerkingsverband tussen de Tilburg University, GGz Breburg en het Elisabeth TweeSteden 
Ziekenhuis.  

  



Het onderzoek heeft een mixed methods design waarbij een longitudinaal design en case-control 
design worden gecombineerd. Op het moment van schrijven zijn er 65 patiënten en 41 gezonde 
controles geïncludeerd. In het onderzoek worden diverse testen afgenomen en vragenlijsten ingevuld.  
 
Denk hierbij aan: 

• een gestructureerd interview dat op video wordt opgenomen en waarbij met behulp van 
kunstmatige intelligentie emoties in gezichtsuitdrukkingen worden gekwantificeerd. 

• Diverse vragenlijsten rondom boosheid, depressie, angst, hechting, persoonlijkheid en 
dergelijke. 

• Computertesten, zoals de Ekman 60 faces test, een impliciete associatie test en een approach 
avoidance test. 

 
In dit referaat zal eerst een inleiding worden gegeven op het onderwerp (Wat is FNS? Waarom is 
boosheidsregulatie van belang bij deze stoornis?) en vervolgens zal een overzicht worden gegeven van 
de eerste bevindingen sinds de start van inclusie, ruim 2 jaar geleden. Er zullen bevindingen worden 
gedeeld met betrekking tot: 

• Verschillen in alexithymie. Dat wil zeggen: de moeite die deelnemers hebben om woorden te 
vinden voor hun eigen emoties. 

• Verschillen in emotieherkenning in gezichten 
• Verschillen in conflicthantering  
• Verschillen in expressie van emoties in gezichtsuitdrukkingen.  
• Verschillen in emotionele incongruentie. Dit wil zeggen: de mate waarin emoties die in het 

gezicht geuit worden verschillen van de hoeveelheid zelf-gerapporteerde emotie. 
 
Tot slot is er ruimte voor vragen en discussie. 

 

 

Referaat 3: “Ik heb me altijd anders gevoeld”: Patiënt- en klinische kenmerken van ouderen met een 

diagnose autisme na het 50ste levensjaar: Observationeel dossieronderzoek door drs. Sarah 

Bastiaenssens, AIOS werkzaam bij GGz Breburg afdeling VONK DD (eindreferaat) 

Autismespectrumstoornis (ASS) is een ontwikkelingsstoornis die wordt gekenmerkt door beperkingen 

in de sociaal emotionele wederkerigheid en communicatie en door rigide gedragspatronen, 

stereotypieën of hyper/hypo-sensitiviteit voor prikkels. In de regel komt ASS al op de kinderleeftijd tot 

uiting en blijft gedurende de hele levensloop aanwezig. Echter, tijdens de levensloop kan het autisme 

variëren in de aard van de symptomen, de ernst en in welke ondersteuningsbehoefte iemand heeft. 

Ouderen met autisme zijn dan ook een andere doelgroep dan jongere volwassenen of kinderen met 

autisme. Ook is er een groep waarbij de diagnose niet op jongere leeftijd, maar pas op oudere leeftijd 

wordt gesteld. Redenen hiervoor kunnen zijn dat de diagnose autisme nog maar recent goed vorm 

heeft gekregen in de DSM, dat mensen hebben gecamoufleerd (bijvoorbeeld met een hoge 

intelligentie), dat er eerder mogelijk al kenmerken van autisme waren maar nog geen zorgbehoefte, of 

dat de klachten werden toegeschreven aan een andere diagnose. In dit onderzoek includeerden we 

ouderen die de diagnose autisme pas gekregen hebben na het vijftigste levensjaar. Het onderzoek 

vond plaats bij Persona Cura bij GGZ Breburg, gespecialiseerd in ontwikkelingsstoornissen bij ouderen. 

Het onderzoek maakte gebruik van de elektronische patiëntendossiers van de geïncludeerde patiënten. 

In een circulair proces werden categorieën geformuleerd waarop de dossiers werden gescoord en 

beschrijvende statistiek kon worden uitgevoerd. Het gaat hier om een verkennend onderzoek waarbij 

we voor deze specifieke doelgroep inzicht kunnen geven in de delay tot diagnose, de verwijs-en 

hulpvraag, mogelijke redenen voor een late diagnose en wijze van diagnosestelling, psychiatrische en 

somatische comorbiditeit, sociale en demografische status en de ingezette behandeling. Het 

onderzoek werd uitgevoerd door drs. S. Bastiaenssens, drs. G. Türgut, drs. Y. Sadaune, en stagiaires D. 

Schroevers en L. Kamps, onder supervisie van dr. A. Videler en met begeleiding door dr. H. Andrea. In 

dit referaat worden de uitkomsten van het onderzoek besproken. 

 

  



Het programma 

17.55 uur         Opening door voorzitter 

18.00 -20.00 uur Referaten 

20.05 uur  Afsluiting door voorzitter  

 

Accreditatie 

Voor de referaten is accreditatie aangevraagd bij de NVvP, NvP, FGzPt, het Register Verpleegkundig 

Specialisten en SRVB voor vaktherapeuten 

 

Organisatie Commissie 

Dhr. R van Dijk, A-opleider/psychiater 

Mw. A. van den Broek, P-opleider/klinisch psycholoog 

Mw. F. Dirkx, Opleider GGZ VS /verpleegkundig specialist 

Mw. K. van Loon, beleidsmedewerker 

Mw. W. Verhagen, coördinator Training en Ontwikkeling 

 

Doelgroepen 

Psychiaters (i.o.), psychologen (i.o.), verpleegkundig specialisten (i.o.), vak therapeuten 

Uiteraard zijn ook andere geïnteresseerden welkom. 

 

Locatie   

Online   

 

Kosten en inschrijving   

Deelname is voor iedereen gratis.  

 

Aanmelden en registratie accreditatiepunten:  

  

Medewerkers van GGz Breburg:   

Graag aanmelden in Leerplein Leerplein GGz Breburg.   

Klik op inschrijven en meld je aan!    

  

Externe deelnemers:   

Aanmelden kan via https://ggzbreburg.capp12.nl/open-courses  
  

Voor informatie: Wendy Verhagen, bereikbaar maandag t/m vrijdag   

Breburgacademieggz@ggzbreburg.nl   

  

 

https://ggzbreburg.capp12.nl/courses/8
https://ggzbreburg.capp12.nl/open-courses

