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Voorwoord

Goed bezig! is een boek dat alle hulpverleners in de GGz zouden moeten 
lezen. In dit boek vertellen jongeren namelijk waar ze echt mee geholpen 
zijn in de GGz-hulpverlening. Het boek bevat veertien verhalen van 
jongeren met ernstige psychische problemen. Daardoor is het soms goed 
mis met ze. Ze zijn in crisis, moeten opgenomen worden, hebben therapie 
nodig. Maar de jongeren hebben ook talenten, ambities en wensen op het 
gebied van opleiding en werk. Ze hebben nog een heel leven voor zich en 
willen leren, studeren, zich ontwikkelen. Ze willen net als iedereen leuk 
werk, een inkomen. Ze willen deelnemen aan de samenleving. 

De verhalen laten zien dat GGz-hulpverleners jonge mensen met 
psychische problemen wel degelijk kunnen helpen om te blijven studeren 
en werken. Een moderne aanpak die je in de somatische zorg ook steeds 
meer ziet. Als je vroeger last van rugpijn had, was het devies: �Ga liggen 
en neem rust�. Nu is dat: �Doe rustig aan maar blijf bewegen en ga bij 
voorkeur ook gewoon naar je werk�. In de GGz-hulpverlening zou dat niet 
anders moeten zijn. Kijken naar de mogelijkheden van jongeren, niet naar 
hun beperkingen. Goed luisteren naar hun wensen en ambities en samen 
zoeken naar wegen om het voor elkaar te krijgen. Deelname aan de 
samenleving, een opleiding afmaken en werk (betaald of vrijwillig) zoeken 
is heilzaam en zorgt ervoor dat je beter kan omgaan met klachten van 
psychische aard. Iemand zegt in het boek: �Ik wilde zo snel mogelijk terug 
naar de maatschappij. Als patiºnt zit je de hele dag uit je neus te peuteren. 
Nu ik studeer, heb ik een daginvulling. Vroeg opstaan en colleges volgen.� 

De jongeren die in dit boek hun verhaal vertellen, hebben het geluk gehad 
dat ze bij GGz-teams terecht kwamen die niet alleen deskundig zijn in de 
begeleiding van de ziekte, maar die hun begeleiding ook richten op 
deelname aan de samenleving. Dat gebeurt in de GGz-sector nog te weinig 
vinden wij als Fonds. Het percentage jongeren met een psychische 
stoornis dat aan het werk is, ligt op vijftien tot twintig procent. Uit de 
verhalen van deze jongeren maak je op hoe het beter kan. Ik beveel dit 
boek dan ook van harte aan bij alle hulpverleners. 
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Het Fonds Psychische Gezondheid heeft subsidie gegeven aan het 
Landelijk Platform GGz om dit boek te maken. Waarom? Het Fonds zet 
zich onder meer in voor vernieuwing en verbetering van de geestelijke 
gezondheidszorg. Daarom vinden we het belangrijk dat de persoonlijke 
ervaringen van jongeren uit goedlopende rehabilitatiepraktijken 
vastgelegd worden en gelezen kunnen worden door GGz-hulpverleners. 
Het past ook goed binnen twee aandachtsgebieden van het Fonds. Dat zijn 
verbetering van de GGz-hulpverlening voor kinderen en jongeren. En ten 
tweede verbetering van de maatschappelijke positie van mensen met 
psychische problematiek. Onze dank gaat uit naar het Landelijk Platform 
GGz dat het initiatief tot dit project heeft genomen en de auteur 
Annemarie Kolenberg die de interviews heeft gedaan.

Ronald Gorter
Directeur Fonds Psychische Gezondheid
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Inleiding

De jongeren in dit boek worstelen allemaal met vragen waar alle jongeren 
een antwoord op zoeken: �Welke opleiding past bij mij?� en �Welke rol wil ik 
in de samenleving vervullen?� Daarbij worden ze ook nog eens 
geconfronteerd met een psychose of een stoornis. Ieder voor zich vertellen 
ze hoe ze hiermee om zijn gegaan en hoe de verschillende behandelteams 
ze daarbij hebben geholpen. 

Vorig jaar heeft het Landelijk Platform GGz (LPGGz)1 in samenwerking met 
Kenniscentrum CrossOver2 een verkennend onderzoek �Werk in behandeling� 
uitgevoerd. Gekeken is naar de rol van arbeidsparticipatie in de 
behandeling van jongeren met een ernstige psychiatrische stoornis. 
Hierover is een rapport3 verschenen. De belangrijkste conclusie is dat veel 
behandelaren zich hoofdzakelijk op de stoornis richten. Zij zien hun 
cliºnten als patiºnten die ziek zijn, eerst moeten worden behandeld en 
uitrusten. Pas daarna wordt gesproken over hun opleidings- en 
werkwensen. Dat kan jaren duren, met schooluitval of verlies van werk tot 
gevolg. Hoe langer dit duurt hoe moeilijker het is om de aansluiting op 
opleiding of werk (weer) te vinden. Er zijn echter ook goede voorbeelden. 
Vijf van deze voorbeelden worden in het rapport uitgelicht. Dit zijn het VIP-
team AMC, het ACT-team GGz Eindhoven, afdeling ABC Altrecht, de 
cursus Impuls van het ROC Zadkine en Stichting Windroos Foundation. 

De bezochte good practices hebben een heldere visie op 
ontwikkelingsmogelijkheden en kansen van jongeren met een 
psychiatrische stoornis. Ze vertalen dat ieder voor zich in een concrete en 
soms onorthodoxe aanpak. De pilots laten zien dat het mogelijk is om 
deze jongeren succesvol naar een opleiding of werk te begeleiden. 

Het succes van de good practices was voor het LPGGz aanleiding om de 
jongeren zelf aan het woord te laten. In de periode juni tot en met 
september 2010 zijn veertien diepte-interviews met jongeren van vier good 
practices gehouden. 

1  Informatie over het LPGGz staat op www.platformggz.nl 
2  Informatie over CrossOver staat op www.kenniscentrumcrossover.nl 
3   Annemarie Kolenberg, Rapport �Werk in behandeling�, 2009, uitgave Kenniscentrum CrossOver. Te 

vinden op de websites van CrossOver en het LPGGz.
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Op openhartige wijze vertellen de jongeren over hun ervaringen met 
psychiatrie, hulpverlening, opleiding en werk. Het waren zeer indringende 
gesprekken, die indrukwekkende verhalen opleverden. De jongeren laten 
zien dat ze goed bezig zijn. Ze zijn zeer gemotiveerd om een opleiding te 
volgen en/of te werken. Vanwege hun arbeidsbeperkingen gaat dit met 
vallen en opstaan, maar ze zetten door. Het zijn stuk voor stuk kanjers 
waar menigeen een voorbeeld aan kan nemen. Jaap van Weeghel 
benadrukt dit ook in zijn nawoord.

We willen de verhalen zo veel mogelijk verspreiden. Daarom wordt dit 
boek integraal op de websites van het Fonds Psychische Gezondheid en 
het LPGGz geplaatst. Om de privacy van de jongeren te waarborgen zijn de 
meeste namen en foto�s � ctief. 

Alle verhalen zijn in dit boek gebundeld. We hopen hiermee te bereiken 
dat ook andere hulpverleners aandacht voor opleiding en werk in de 
behandeling centraal gaan stellen. De verhalen laten zien dat dit kort na 
een psychose wØl mogelijk is.

 

�Mijn behandeldoel was gericht op het weer klaarstomen 
voor mijn studie.�  Sjaak
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1. VIP-TEAM AMC

1.1. Ernst

Ernst (22) volgt de BBL-opleiding verzorgende. In 2006 is hij bezig met de 
koksopleiding als hij depressief wordt. Een jaar lang is hij tot niets in staat. 
Daarna lukt het niet meer niveau 3 te halen. Dan wordt Ernst psychotisch. 
Hij komt in contact met het VIP-team4 voor ambulante behandeling. 
�Het VIP-team is een goed bedrijf. Ze helpen mensen te voorkomen om 
het weer te laten gebeuren en leren je wat de ziekte inhoudt.�

Klachten
�Vier jaar geleden had ik veel privØ-
problemen en werd depressief. Ik was 
overal te moe voor, kwam de deur niet meer 
uit. Ik woonde nog thuis bij mijn ouders. Dat 
ging niet goed, op school ook niet. Zo�n twee 
jaar geleden was ik van de ene op de andere 
dag psychotisch. Ik had een liter drank op 
en veel drugs gebruikt. Daar raakte ik van in 
de war en werd agressief. Ik kreeg ruzie 
met agenten, heb met ze gevochten. Ze 
hebben mij gearresteerd en twee weken in 
een cel laten stikken. De agenten hadden 
een arts in de cel moeten sturen. Ik kreeg 
alleen eten en drinken. Ze zien je gewoon 
als een stuk vuil.

Behandeling
Mijn ouders wisten niet hoe ze met mijn depressie moesten omgaan. Ik 
zocht hulp van buiten. Bij de GGz had ik een psychiater en een therapeut. 
De psychiater regelde de medicatie. Ik heb hem drie keer gezien. Met de 
therapeut had ik een half jaar gesprekken. Je moet je hart luchten. Het 
was een hele aardige man. Hij heeft mij goed geholpen. Hij weet goed hoe 
hij met mensen moet praten.

4  Vroegtijdig Interventieteam Psychose, AMC

�Huisje, boompje, beestje, zo zie ik 
mijn toekomst.�
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Na de psychose kwam het VIP-team bij mij thuis. Ik moest van het VIP 
naar de adolescentenkliniek om te leren wat de ziekte inhoudt. Ik ben drie 
maanden in dagbehandeling geweest. Ook heb ik een signaleringsplan 
gemaakt. Daarin staan signalen van een depressie en een psychose.

Begeleiding
Het VIP bestaat uit een heel team. Ze helpen voorkomen dat je weer 
psychotisch wordt en leren je wat de ziekte inhoudt. Een ervarings-
deskundige kwam uitleggen wat hij heeft meegemaakt. Dat was leuk om 
te horen. Ik vind het wel cool hoe hij met blowen is gestopt en ervarings-
deskundige is geworden. 
Ik heb een aantal gesprekken met een psychiater gehad. Hij regelt mijn 
medicatie. Ik slik een anti-psychoticum. Ook heb ik met een arts en een 
verpleegkundige een paar keer gesproken. De verpleegkundige kwam bij 
mij thuis. Mijn jobcoach is Debby Kamstra. Ze ondersteunt en begeleidt 
mij bij mijn werk en school. Om de twee weken hebben we een gesprek.

Studie
Door de depressie was ik er een jaar uit. Het lukte me niet niveau 3 van de 
koksopleiding te halen. Nu volg ik de BBL-opleiding verzorgende. Ik vind 
het ook leuk met oudere mensen en gehandicapten te werken. Ik werk 
vier dagen en ga ØØn dag naar school. Met deze opleiding kun je met alle 
soorten groepen werken. Het eerste jaar heb ik met allemaal voldoendes 
afgerond. Ik werk op een kleine psychogeriatrische afdeling met achttien 
bewoners. Je leert hoe je ze moet begeleiden. Omdat de afdeling zo klein 
is, ben je ook verantwoordelijk voor andere taken, zoals huishoudelijk 
werk. Ik ben maar ØØn dag ziek geweest. Daar heb ik een verlofdag voor 
ingeleverd.
Het komend schooljaar ga ik naar het Sarphatihuis. De opleiding wordt 
dan moeilijker voor mij. Ik krijg medicijnenkennis, rekenen, Nederlands 
en nog veel meer.

Ik vind het cool hoe hij met blowen is gestopt en 
ervaringsdeskundige is geworden.
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Effecten
De hulp van het VIP-team werkt wel. Het is handig om zoiets te hebben. 
Zonder hun hulp zou ik wel hetzelfde zijn als nu. Een sollicitatiebrief 
schrijven en een baan zoeken, kan ik ook wel. Maar als iemand mij wil 
helpen, zeg ik �okØ�. Eerlijk gezegd kon ik ook geen nee zeggen. Dan werk 
je niet mee aan de maatschappij. Dat is ook niet goed.

Plus- en minpunten
Ik vind het positief dat het VIP-team altijd contact met je opneemt. Ze 
laten je niet in de steek. Maar soms regelen ze dingen waar je niets aan 
hebt. Bijvoorbeeld: als je een huis wilt kopen, geven ze hulp om een huis 
te huren. Dat moet anders kunnen door mij te vragen wat ik wil. En dat is 
een eigen appartement. De arts wilde mij naar een kliniek sturen om af te 
kicken. Dat was niets voor mij. Ik ben geen verslaafde. Daarna kwam het 
VIP-team met een appartement in IJburg. Dat leek mij wel wat. Maar het 
bleek een opvang voor junkies en daklozen te zijn. Daar wil ik gewoon niet 
tussen wonen. Ik woon nu nog steeds thuis.

Toekomst
Ik heb nu een lieve vriendin, die mij met alles helpt. Ik heb op eigen kracht 
het blowen afgebouwd. Ik blow alleen nog als ik het heel moeilijk heb, 
maar ben er liever vanaf. Als ik met de opleiding klaar ben, kan ik in zes 
maanden verpleegkundige worden. Huisje, boompje, beestje, zo zie ik mijn 
toekomst.

Tips
Blijf altijd naar werk zoeken en solliciteren. Als je dat niet doet, zit je zo 10 
jaar thuis. Maar ga niet stressen.�

Ik kon geen nee zeggen tegen hulp van het VIP-team. 
Dan werk je niet mee aan de maatschappij.
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1.2. Sara

Sara (19) studeert Europese Studies. Ze is 
net begonnen met een studie Rechten als ze 
in oktober 2009 een psychose krijgt. Ze 
belandt in een politiecel. Een opname van 
drie maanden volgt. In december 2009 
wordt Sara naar het VIP-team5 
doorverwezen. Daar wordt de diagnose 
bipolaire stoornis6 gesteld.
�Als ik niet naar het VIP-team was 
doorverwezen, zou ik er erg alleen voor 
staan. Dan had ik het gevoel dat ik uniek 
was met deze ziekte en gedacht dat 
iedereen mij tijdelijk voor een �gek� aan zag. 
Het VIP-team, mijn familie en mijn 
vriendinnen hebben er aan bijgedragen dat 
ik mijn zelfvertrouwen heb teruggekregen 
en dat ik weer langzamerhand de oude 
�Sara� word.�

Klachten
�Ik ben altijd iemand geweest die veel hooi op zijn vork neemt en alles 
tegelijk wil doen. Een maand voor mijn psychose werkte ik superveel voor 
een enquŒtebureau. Ik moest bij een aantal gemeenten door het hele land 
enquŒtes afnemen. Soms stond ik zelfs al om vijf uur op. 

In september 2009 begon ik met een Rechtenstudie. Daarnaast ging ik ØØn 
tot twee keer per week tot diep in de nacht uit. Ook had ik vaak afspraken 
met vriendinnen. Daardoor sliep ik veel te weinig. Mijn lichaam was er 
kapot van. Uiteindelijk was ik zo moe, dat ik ziek werd. Ik kreeg koorts en 
grote stemmingswisselingen. Het ene moment was ik boos, dan stil. 
Daarna sliep ik weer veel, maar met de radio aan. Dan hoefde ik niet naar 
mijn gedachten te luisteren en werd ik in slaap gezongen. Nadeel was wel 
dat je hersenen nog actief blijven. Gevolg was dat ik niet goed kon 
uitrusten. Dat was de druppel. Ik rook steeds hele rare luchtjes. Dat 
noemen ze reukhallucinatie. Op een dag zag ik de wereld in een ander 

5  Vroegtijdig Interventieteam Psychose, AMC
6  Andere benaming voor manisch-depressieve stoornis

�Denk nooit dat je er alleen 
voor staat.� 
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perspectief. In mijn zus zag ik de duivel. Ik viel haar aan en begon tegen 
haar te schreeuwen. Ze was bang en belde de politie. 

Behandeling
De politie nam mij mee naar het bureau. Ik werd in een cel gezet om te 
kijken of ik rustig werd. Door al het schreeuwen had ik weinig suiker in 
mijn lichaam en was uitgedroogd. De politie wilde mij geen drinken geven. 
Dat vond ik heel erg. Ik dacht dat ze mij eerst wilden observeren. Uit 
protest ging ik onder het plastic matrasje liggen. Ik maakte met mijn hand 
een gebaar dat ik wilde drinken. Uiteindelijk gaven ze toe. Ik mocht ook 
niet naar de wc, maar moest op de pot. Dan konden ze mij via de camera 
zien plassen. Daar had ik echt geen behoefte aan. Noodgedwongen heb ik 
tegen de deur geplast. Eerst plaatste ik de matras voor de camera. Zo 
beschermde ik mezelf voor de camerabeelden.
 
Op een gegeven moment kwam er een hulpverlener in de cel. Ze kon niet 
echt tot mij doordringen. Ik zei: �Je wilt mij helemaal niet helpen. Je bent 
jaloers, omdat ik knapper en intelligenter ben.� Ze wist zich geen raad, 
was zelf nog jong. Pas later kwamen een psychiater en een dokter. In de 
arts zag ik weer een soort duivel. Ze spoten mij plat. Dat kon waarschijnlijk 
ook niet anders. Op advies van een psychiater besloot de rechter mij drie 
weken IBS7 te geven. Vanaf dat moment slikte ik antipsychotica. Daarvan 
moest ik veel trillen. Door de medicijnen had ik ook een kaakklem en 
ernstige speekselvloed. Tegen deze bijwerkingen moest ik weer een ander 
medicijn slikken. Ik kreeg ook een kalmeringsmiddel. Ondanks dat ik 
medicijnen nam, moest ik tien dagen in de isoleercel. Dat was heel 
eenzaam. Weer spoten ze mij plat, zonder te vertellen waarom ze dat 
deden. Dat vond ik erg. Na de IBS was ik nog twee maanden vrijwillig 
opgenomen op de open afdeling. Daar leerde ik mijn conditie op te 
bouwen, om te gaan met leeftijdgenoten en gesprekken aan te knopen. 

Ik voelde mij nog heel onzeker. Daarom werd ik in december 2009 naar het 
VIP-team doorverwezen. In het AMC was ik nog twee maanden vrijwillig 
opgenomen en zes weken in dagbehandeling. Een arts van het VIP-team 
heeft mij naar een cognitieve gedragstherapie verwezen. In het verleden 
heb ik veel meegemaakt. Dat heeft waarschijnlijk ook een rol gespeeld bij 
het ontstaan van mijn psychose. Ik wil het verwerken en een plek geven. 

7  inbewaringstelling



13

Nu heb ik zo�n acht gesprekken gehad. Daar haal ik onvoldoende uit. 
Daarom wil ik een andere therapie volgen die meer over het verleden gaat, 
zoals de EMDR-therapie8. De psychiater vindt het nog te vroeg, omdat 
alles nog zo vers is. 

Begeleiding
Een verpleegkundige komt eens per week kijken hoe het met mijn 
medicijnen gaat. Hij vraagt ook of ik mij niet eenzaam voel. Met mijn 
psychiater praat ik ØØn keer in de drie maanden over de medicatie. Verder 
heb ik een gesprek met een ervaringsdeskundige gehad. Het was � jn om 
van iemand, die al veel verder is, te horen dat het allemaal goed komt. Dat 
je ermee leert omgaan. Dat mensen het ook accepteren, ondanks dat 
andere mensen het als gek bestempelen. Gelukkig heb ik hele begripvolle 
vriendinnen, die het wel accepteren; sommige mensen niet. Jammer dan.

Ik heb ook een trajectbegeleider, Debby, waar ik ØØn gesprek mee heb 
gehad. Ik heb haar nu niet nodig voor begeleiding. Debby is wel mee 
geweest naar een gesprek bij een UWV-arts van de ziektewet. Begin dit 
jaar had ik een Wajong-keuring. Die is toen afgewezen, omdat ik volgens 
het UWV nog geen jaar ziek was. Met doktersverklaringen kon ik dit wel 
aantonen. Ik ben dus in bezwaar gegaan. Debby heeft daar een 
begeleidend briefje bij gedaan. Het UWV heeft de uitkering nu wel 
toegekend. Daar ben ik heel blij mee. Ik krijg - als het goed is - een 
gedeeltelijke Wajong-uitkering. Daarnaast ontvang ik ook 
studie� nanciering. Mijn totale inkomen wordt dus iets hoger. Ik moet wel 
veel geld betalen voor mijn opleiding en boeken. 

Studie 
Mijn studie Rechten vond ik heel leuk en interessant. Na de onverwachtse 
psychose begon ik te twijfelen. Met de jobcoach van het VIP-team ben ik 

8   Eye Movement Desensitization and Reprocessing, behandelmethode om traumatische ervaringen te 
verwerken

Het VIP-team stimuleert je om werk of opleiding weer op 
te pakken. Dat is � jn, omdat je dan sociaal bezig bent.



14

naar de decaan gegaan. Daarna besloot ik met de studie te stoppen. De 
jobcoach heeft een paar opties van banen gegeven. Daar heb ik op 
gesolliciteerd, maar werd via internet afgewezen. De jobcoach kon mij op 
dat moment niet aan een andere baan helpen. Wel bood ze aan mij te 
begeleiden als ik zelf een baan vond. 

De studieadviseur van de universiteit stelde voor een zelfstudie Rechten 
op de Open Universiteit te volgen. Dat ben ik gaan doen, ook al voelde ik 
mij nog erg moe. Daardoor was het in het begin heel lastig mij te 
concentreren. Over ØØn module mag je veertien maanden doen. Ik heb 8 
juli al mijn tentamen gedaan, maar niet gehaald. Ook voor de tweede keer 
ben ik gezakt, terwijl ik super goed had geleerd.

Na de zomer ben ik met Europese Studies begonnen met als variant de 
Franse taal. Het is een hele brede opleiding. Ik heb nog geen idee wat ik 
later met deze studie wil bereiken. Juist omdat het zo breed is, kan ik nog 
alle richtingen op. Een module Rechten heb ik gedaan om bezig te blijven 
en actief te zijn.
De Franse taal begint op een hoog niveau. Dat is wel erg zwaar. Ik merk 
dat ik een beetje gestrest begin te raken. Daar moet ik wel mee oppassen. 
Het vak geschiedenis wordt in het Engels gegeven. Dat is voor mij ook heel 
pittig. Het is allemaal weer wennen. Ik ben een beetje bang dat het niveau 
voor mij iets te hoog is. Daar kom ik vanzelf wel achter.

Effecten 
Ik ben blij dat ik naar het VIP-team ben doorverwezen. Op deze manier 
werd ik naar het AMC overgeplaatst waar leeftijdsgenootjes waren die 
ongeveer hetzelfde hebben meegemaakt. Daardoor voelde ik mij er niet 
meer zo alleen voor staan. Ook voelde ik mij niet meer zo �gek�, omdat 
iedereen je daar begreep. 

Het VIP-team heeft altijd begrip getoond voor mijn situatie. Als ik zei dat ik 
met mijn medicijnen omlaag wilde, luisterden ze ook daadwerkelijk naar 
mijn verzoek. Daarop volgden lichamelijk onderzoek en een interview over 
mijn stabiliteit. Ondertussen ben ik van 30 mg Abilify in kleine stapjes naar 
15 mg Abilify gegaan. Daar ben ik erg blij mee. Ik heb toch altijd het gevoel 
dat medicijnen maar troep zijn voor je lichaam. Desondanks luister ik naar 
de adviezen van de artsen. Stapje voor stapje merk ik het verschil in mijn 
functioneren.
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Als ik niet naar het VIP-team zou zijn doorverwezen zou ik er erg alleen 
voor staan. Dan had ik het gevoel dat ik uniek was met deze ziekte en 
gedacht dat iedereen mij tijdelijk voor een �gek� aan zag. Het VIP-team, 
mijn familie en mijn vriendinnen hebben er aan bijgedragen dat ik mijn 
zelfvertrouwen heb teruggekregen en dat ik weer langzamerhand de oude 
�Sara� word.

Plus- en minpunten
In het begin kwam het VIP-team mij vaak opzoeken, zodat ik mij niet zo 
eenzaam voelde. Ze zorgen ervoor dat het goed met mij gaat en blijven 
alert dat ik geen nieuwe psychose krijg. Af en toe verzetten ze op het 
laatste moment een afspraak. Ze denken waarschijnlijk dat ik toch niets te 
doen heb. Dat vind ik wel vervelend. 
Tot een bepaalde hoogte is de begeleiding goed. Ze kunnen je stimuleren 
om werk of opleiding weer op te pakken. Dat is � jn, omdat je dan sociaal 
bezig bent. Je moet wel duidelijk je grenzen aangeven, anders kunnen ze 
te ver doordrijven. Ik heb gezegd: �Totdat ik mijn studie heb afgerond, ga ik 
geen werk zoeken.�

Toekomst
Ik heb de diagnose geaccepteerd, maar kan nog moeilijk mijn grenzen 
trekken. Gelukkig heb ik vriendinnen die helpen mijn grenzen te bewaken. 
Ik heb geen toekomstbeeld van mezelf. Dat vind ik wel frustrerend. Ik zie 
wel wat er op mijn pad komt.

Tips
Denk nooit dat je er alleen voor staat. Er zijn heel veel mensen die een 
psychose doormaken; ieder op zijn unieke manier. Het is makkelijk om je 
eigen fantasieverhaal te geloven. Het is beter om er vanaf een afstand 
naar te kijken en te luisteren naar de artsen. Blow niet en neem altijd je 
voorgeschreven medicatie. Ik heb zelf in mijn nabije omgeving gezien hoe 
mensen op deze manier weer een terugval kunnen krijgen. 

Als je je medicijnen gebruikt en een goede structuur in je 
leven aanbrengt, word je zeker weer de oude.
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Houd hoop, want je wordt weer de oude. Het heeft alleen veel tijd nodig. 
Als je doorzet en steunt op je familie, vrienden en in mijn geval ook het 
VIP-team komt alles langzamerhand weer goed. Wat betreft studie en 
werk: er valt altijd met decanen en werkgevers over speciale regelingen te 
praten.
Maar bedenk vooral: als je het wilt, je medicijnen goed gebruikt en een 
goede structuur in je leven aanbrengt, word je zeker weer de oude. Geduld 
is een schone zaak.�
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1.3. Sjaak

Sjaak (23) studeert biomedische 
wetenschappen. Begin 2008 wordt hij 
manisch, gevolgd door een manische 
psychose en een depressie. Na een korte 
opname komt hij bij het VIP-team9 voor 
ambulante behandeling. Daar wordt de 
diagnose manisch-depressief gesteld. �Tot 
op de dag van vandaag heb ik veel pro� jt van 
het VIP-team. Ik heb een vrij pittige stage 
achter de rug. Met hun hulp is dit goed 
verlopen.�

Klachten
�Ik was steeds zekerder van mijn eigen 
gelijk, superactief en deed veel meer dan 
dat ik normaal doe. Met obstakels kon ik 
niet meer goed omgaan, werd boos. Op dat 
moment had ik een studentenbaantje in een restaurant. Daar gingen 
dingen mis. Dat heb ik aan de grote klok gehangen en werd ontslagen. 
Mijn baas zorgde ervoor dat ik ook uit het bestand �studentenwerk� werd 
gehaald. Op dat moment was ik echt arm. 
Geldgebrek, moeilijk in slaap komen en een groeiend 
oververantwoordelijkheidsgevoel hebben een grote bijdrage geleverd in 
het ontstaan van mijn psychose. Tijdens deze psychose had ik last van 
hallucinaties en religieuze wanen. 

Behandeling
Tijdens mijn opname kreeg ik anti-psychotica tegen de psychose en bij het 
VIP lithium. Mijn ouders stelden voor dat ik de ambulante behandeling zou 
volgen. Het behandeldoel was volledig te herstellen van mijn psychose en 
mijn normale leven weer op te pakken. Dat vond ik prima, hoofdzakelijk 
om uit de kliniek te komen. Ik had amper ziektebesef. 
Een paar maanden na mijn opname was ik een maand in de dagkliniek. 
Het was toen zomervakantie. Deze periode heb ik als positief ervaren. 

9  Vroegtijdig Interventieteam Psychose, AMC

�Zoek zeker hulp.� 
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Je wordt gedwongen constructief bezig te zijn en praat met gelijk-
gestemden. Mijn behandeldoel was gericht op het klaarstomen voor mijn 
studie. In september moest alles weer normaal zijn. Ik leerde signalen van 
een psychose herkennen en hoe deze te voorkomen. Wat ik minder vond, 
was de hulpverlenerstaal in de dagkliniek. Die gaven mij het gevoel dat zij 
boven ons stonden.

Begeleiding
In april 2008 kwam ik bij het VIP-team. Sindsdien heb ik drie 
hulpverleners. Met een psychiater praat ik regelmatig over mijn 
stemmingen en over medicijnen. Een sociaalpsychiatrisch 
verpleegkundige heeft inzicht in de sociale kwesties die komen kijken bij 
het verwerken van psychoses. Ze heeft mij bijvoorbeeld geleerd hoe ik aan 
mijn vrienden duidelijk kan maken wat ik mankeer. Jobcoach Debby 
begeleidt mij bij het volgen van mijn studie. Zij vraagt waar ik tegenaan 
loop en wijst mij op de studentendecanen. Zij heeft mij geleerd dat het 
belangrijk is je grenzen te kennen. 
Ik ben tevreden over mijn begeleiders. Ze luisteren goed naar mijn verhaal 
en zien mij als hun gelijke door het voeren van zakelijke gesprekken. 

Huisvesting
Voor mijn ziekte woonde ik bij een hospita. Ze hoorde van mijn ouders dat 
ik een psychose had gehad en was opgenomen. Mijn hospita knikkerde mij 
er meteen uit. Nog tijdens mijn opname moest ik daarvoor een brief 
ondertekenen. Ik dacht: �Als zij dat nou wil.� Zonder er verder bij stil te 
staan heb ik getekend. Op dat moment was ik wilsonbekwaam, dus ik had 
het later kunnen aanvechten. Dat heb ik niet gedaan, teveel stress. 
Debby verwees mij naar het H.V.O.10 Zij hebben voor een huisje gezorgd. Zo 
heb ik maar anderhalve maand zonder gezeten. Die periode heb ik bij mijn 
ouders gewoond.

10  Hulp Voor Onbehuisden

Debby benadrukte steeds mijn positieve punten 
zoals mijn humor en eerlijkheid.
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Studie 
Na de opname wilde ik meteen weer aan de slag, maar werd met de 
werkelijkheid geconfronteerd. Er klopte helemaal niets van de gedachten 
tijdens mijn psychose. Ik kreeg schuldgevoelens en vroeg mij af: �Wat heb 
ik gedaan?� 
Ik moest weer wennen aan mijn studie, kwam moeilijk uit bed, verzuimde 
afspraken. Langzaam zakte ik in een depressie, die twee en een halve 
maand duurde. Ik voelde mij vlak, had concentratieproblemen. Ik bleef 
een aantal weken thuis en lag veel in bed. Door de depressie haalde ik een 
paar vakken niet. In die periode probeerde Debby steeds de positieve 
punten te benadrukken die er nog waren, zoals mijn humor en eerlijkheid. 
Ze had vertrouwen in mij en zei dat ik een slimme jongen was.
De hele tijd was ik in mezelf teleurgesteld, dat het niet lukte iets te 
presteren. Ik vond dat heel zwak. Ik moest op de opleiding opbiechten wat 
ik had meegemaakt om mijn gedrag te verklaren. Ik vroeg geen hulp, 
maar kreeg die wel van studiegenoten. Daar was ik heel blij mee.

Effecten 
In september 2008 startte het nieuwe studiejaar. Ik had een enorme drive. 
In het begin was het een beetje wennen. Al snel voelde ik een groot 
contrast met de periode voor de vakantie. Ik liep niet meer heel erg op 
mijn tenen. Het VIP-team heeft er voor gezorgd dat ik weer gewoon mee 
kon draaien. Sindsdien is het goed gegaan. 
Tot op de dag van vandaag heb ik veel pro� jt van het VIP-team. Ik heb een 
vrij pittige stage achter de rug. Met hun hulp is dit goed verlopen. 

Plus- en minpunten
Het is een pluspunt dat het VIP-team is gespecialiseerd in het behandelen 
van jongeren. Zij lopen tegen hele andere zaken aan dan ouderen. Het VIP-
team organiseert leuke activiteiten, zoals een sporttoernooi. Je komt in 
contact met gelijkgestemde jongeren. Ze kunnen je tips geven waar je wat 
aan kan hebben. Deze jongeren kunnen moeilijker aan het werk komen. 
Daar kan het VIP-team bij helpen.
Het is ook goed dat ze op andere gebieden begeleiding geven. Het zijn 
maatjes die je advies geven, zoals tips hoe om te gaan met leden van de 
studentenvereniging. Verder is het gezellig.

De samenwerking tussen het VIP-team en het H.V.O. kan beter. Ik moest 
nu twee keer dezelfde vragen beantwoorden.
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Toekomst
Ik weet dat ik een kwetsbaarheid heb en slik nog lithium. Mijn omgeving 
let er ook meer op om te voorkomen dat het weer fout gaat. Met mijn 
studie gaat het nu goed. De opgelopen achterstand in het studiejaar 2008-
2009 heb ik ingehaald. Daar heb ik wel een groot deel van mijn vakantie 
voor nodig gehad. In oktober 2009 heb ik mijn bachelor diploma gehaald. 
Ik zit nu in het vierde jaar en ben bezig met mijn master. Ik verwacht 
binnen anderhalf jaar mijn studie te hebben afgerond. Daarna wil ik het 
onderzoek in.

Tips
Zoek zeker hulp, al is het maar om bevestigd te krijgen dat je geen hulp 
nodig hebt.�

Het behandeldoel was volledig te herstellen en mijn 
normale leven weer op te pakken. 
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2. ACT-TEAM GGz EINDHOVEN

2.1. Romy

Romy (16) zit in Havo-4. Eind 2008 krijgt ze een psychose. Voor ambulante 
behandeling gaat Romy naar de jeugd-GGz. Haar psychose wordt zo heftig 
dat een opname noodzakelijk is. Romy verblijft twaalf weken in een 
kliniek. Na de opname neemt de jeugd-GGz de behandeling weer over. 
Intensieve begeleiding kan niet worden geboden. Daarom wordt Romy 
voor ambulante behandeling bij het ACT-team1 aangemeld. Daar wordt de 
diagnose schizofrenie gesteld. �Als ik geen begeleiding had gehad, zou ik 
in een steile lijn naar beneden zijn gegaan en weer terug in de kliniek.�

Klachten
�Ik heb stemmen in mijn hoofd en last van 
mensen om mij heen die praten. Ik leef in 
twee werelden; in de werkelijkheid met 
mijn moeder, broertje en zusje. In mijn 
andere wereld leef ik met ouders en veel 
vrienden. Ik ga bijvoorbeeld met mijn zusje 
naar atletiek, maar ook met acht vrienden 
die in mijn wereld in het team meespelen. 
Daar heb ik ook een extra coach. Ik vind 
het een aardige wereld, voel mij daar 
prettig. Ze zijn kei� jn, maar teveel 
aanwezig, leiden mij van school af. Ik heb 
ook hallucinaties, zie dingen die er niet 
zijn. Gelukkig is dat sterk afgenomen.
Mijn psychiater zegt dat de stemmen mijn 
hele leven bij mij blijven, omdat ze al een 

jaar aanwezig zijn. Medicatie helpt onvoldoende. Een beetje stemmen 
horen, vind ik niet erg, wel zoals het nu is. Ik ben vaak moe, duf en kom 
moeilijk op gang door de medicijnen.

1  GGz Eindhoven

�Over vijf jaar hoop ik te studeren.�
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Behandeling
Toen ik die psychose kreeg, was ik eerst bij �Kinderen en Jeugd� (jeugd-
GGz). Daar ging het zo slecht met mij, dat ik ben opgenomen in de kliniek. 
Daar was een dagprogramma. Dat bestond uit sporten, zwemmen, school, 
creatief, groen en boerderij. School was drie keer een uur in de week. Je 
moest je eigen schoolboeken meenemen. Er was een leraar die van alle 
vakken iets weet. Als je niets met school deed, moest je naar het groen. Ik 
was meestal bij school.
Eerst zag ik er tegen op zo vroeg op te staan en alles keurig op tijd te 
doen. Maar het gaf veel rust, regelmaat en ontspanning.

Na de kliniek ging ik terug naar �Kinderen en Jeugd�. Zij hadden te weinig 
tijd om mij intensief te begeleiden. Het ACT-team heeft dat wel. Dus werd 
ik naar hen verwezen. Ik was heel erg boos dat ik weer van hulpverlener 
moest wisselen. 
Eerst was ik niet gemotiveerd. Nu ben ik er wel blij om. Hun hulp is veel 
dichterbij. Als er iets is, kunnen ze meteen op de stoep staan. 

Begeleiding
Bij �Kinderen en Jeugd� had ik twee persoonlijk begeleiders. EØn keer per 
week had ik een gesprek met een SPV-er. Ze leerde mij met de psychose 
om te gaan, ook met privØproblemen. De psychiater zag ik alleen voor de 
medicijnen.
Bij het ACT-team heb ik veel meer hulpverleners: een psycholoog, 
psychiater, SPV-er2 en trajectbegeleider. Met elke hulpverlener kan ik 
wekelijks een uur praten. Er is ook een ervaringsdeskundige in het team. 
Daar heb ik in het begin mee gepraat om te horen hoe hij het heeft ervaren. 

De psychiater regelt de medicijnen. De dosering is net verhoogd. Hij wil 
kijken of dat aanslaat. Ik zie de psychiater nu om de vier weken.
Eerst zag ik wekelijks een SPV-er, nu een psycholoog. Zij helpt mij hoe ik 

2  Sociaalpsychiatrisch verpleegkundige

Zonder trajectbegeleiding zou ik nog meer thuis 
op de bank zitten.
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die wereld om mij heen zoveel mogelijk kan negeren. De SPV-er vult nog 
elke zes maanden de zorgmonitor in. Er is een boekje met vragen, die ik 
moet beantwoorden. Daar worden scores aan gegeven. Daarmee kunnen 
ze kijken hoe het met mij gaat, of er een stijgende lijn te zien is.

Mijn trajectbegeleider is Joyce. Ik zie haar wekelijks. Dan vertel ik hoe het 
op school gaat en bespreek problemen waar ik mee zit. Daarnaast helpt 
Joyce mij een baantje voor de vrijdag en zaterdag te zoeken. Ik wil zelf 
mijn geld verdienen, maar vind het eng een sollicitatieformulier in te 
vullen en op te sturen. 
Joyce helpt mij ook met mijn schoolwerk. Ze komt regelmatig bij mij op 
school om te kijken hoe het zo makkelijk mogelijk voor mij wordt. Zo heb 
ik op haar advies kaartjes gemaakt. Op die kaartjes staat: �Ik kom even tot 
rust op de gang. Groetjes Sandra.� Die kan ik aan de leraar laten zien. Dan 
mag ik tien minuten uit de les of langer als dat nodig is. Als ik dan terug 
kom, zit ik weer fris in de les. Anders houd ik het niet de hele dag vol. 
Door de medicijnen heb ik een laag concentratievermogen. 
Tijdens de proefwerkweken mag ik bij leerlingen met dyslexie in een apart 
lokaal zitten. Zij krijgen per toetsuur een kwartier extra tijd.

Effecten 
Ik kan mij nu veel beter concentreren en ben een stuk opener geworden. 
Eerst zei ik helemaal niets. Nu begin ik meer te vertellen wat mij dwars 
zit. Ik hield problemen voor mezelf, dacht dat ik het alleen op kon lossen. 
Ik heb nu ingezien dat ik dat niet kan. Maar ik vertel nog te weinig. Als ik �s 
avond naar bed ga, vraagt mijn moeder: �Gaat het wel?� Dan is het te laat, 
want ik moet om half tien in bed liggen. Als ik het dan nog ga vertellen, 
ben ik de volgende dag zo moe. Dan houd ik het al helemaal niet meer vol.

Pluspunten
De begeleiding is goed. Ze gaan heel rustig met mij om, niet zo gehaast. 
Als ik iets niet snap, leggen ze het heel duidelijk uit. Soms dwaal ik erg af. 
Dan proberen ze mij steeds bij het gesprek te houden. Als ik geen 
trajectbegeleiding had, zou ik nog meer thuis op de bank zitten. Ik vind het 
juist wel � jn af en toe naar school te kunnen.

Toekomst
Over vijf jaar hoop ik mijn Havodiploma te hebben en te studeren. Ik weet 
nog niet precies wat ik wil studeren maar ik ben er wel mee bezig. Ik hoop 
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ook dat ik dan een leuke baan heb en zelf geld verdien. Maar mijn grootste 
wens is dat ik dan niet meer zoveel last heb van mijn psychose en dat ik 
me weer goed op mijn werk kan concentreren. 

Tips
Het is beter als je wel hulp zoekt. Dan kom je er weer sneller bovenop en 
kun je de dingen doen die je altijd al deed.�

Met hulp kom je er weer sneller bovenop.
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2.2. Frans

Frans (26) werkt als ober in een lunchroom. 
In 2004 krijgt hij psychische klachten, in 
2008 opnieuw. Na het blowen van een joint 
word hij psychotisch. Het crisisteam van 
ACT3 regelt een opname en aanmelding bij 
het ACT-team. Een jaar later woont Frans 
bij een vriend. Zijn leven bestaat uit werken, 
feesten, snuiven en veel drinken. De drugs 
leiden tot zijn volgende psychose en 
opname. De diagnose schizofrenie wordt 
genoemd. 
�Een pluspunt is de zorgzaamheid die ik als 
groot heb ervaren. Ze zijn erg meedenkend 
en behulpzaam, zodat je weer goed aan de 
toekomst kunt beginnen.�

Klachten
�Zes jaar geleden was ik opeens erg achterdochtig en vertoonde een beetje 
vreemd gedrag. Ik blowde veel in die tijd. Mijn achterdocht ging na een 
week vanzelf over; het blowen bleef. Achteraf bleek het een psychose te 
zijn geweest. Ik stopte met blowen, maar begon daarna toch weer opnieuw.
 
In 2008 woonde ik in een kraakpand. Na het blowen van een joint werd ik 
paranoia. In paniek ben ik naar mijn ex-vriendin gevlucht. Het crisisteam 
van ACT kwam langs. Ze stelden een opname op de Paaz-afdeling van het 
ziekenhuis voor. Daar verbleef ik vijf weken. Ik was psychotisch, had geen 
contact met de werkelijkheid.
Eenmaal weer thuis werd ik depressief. Ik lag alleen maar in bed en 
rookte alleen nog sigaretten. Na een paar maanden stopte ik met de 
medicijnen. Je wordt een gedempte versie van jezelf. De medicijnen 
dempen de receptoren. Daardoor wordt de dopamine-opname verminderd. 
Deze zorgen voor boodschappenoverdracht in de hersenen. 

In 2009 woonde ik bij een vriend. Daar begon ik weer met blowen en 
andere drugs. Mijn leven bestond uit werken, feesten, snuiven en zuipen. 

3  GGz Eindhoven

�Iets doen is goed voor structuur in 
je leven.�
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De drugs hebben uiteindelijk tot mijn volgende psychose en opname 
geleid. Ik was weer een maand op de Paaz-afdeling.

Behandeling
In het ziekenhuis kreeg ik anti-psychotica en kalmeringsmiddelen. De dag 
verliep volgens een vast schema. Dat vond ik niet prettig, zoals het vroege 
opstaan. Het bood wel structuur. Dit was beter voor mijn lichaam en mentale 
staat. Van de gesprekken met de psychiater en verpleegkundigen weet ik 
niet veel meer. De hoge dosering van de medicijnen werkte versuffend. Ik 
heb het idee dat ze op je geheugen slaan. 

De diagnose is onduidelijk. Ik heb een zekere aanleg voor psychoses. 
Schizofrenie is genoemd. Ik geloof daar niet in, misschien uit eigen 
veiligheid. Ik zou er niet blij mee zijn. Schizofrenie is een verzamelnaam 
van allerlei geestelijke aandoeningen die moeilijk te plaatsen zijn. Deze 
diagnose wordt veel te makkelijk gesteld.

Logeerhuis
Sinds eind januari 2010 woon ik in een logeerhuis van het ACT-team. Dit is 
voor jongeren zonder eigen woonruimte. Je kunt een half jaar in het 
logeerhuis wonen. Dit kan nog met een half jaar worden verlengd. In het 
huis woon ik met twee andere jongeren. We moeten het zelf schoonhouden. 
Ik heb nog geen kamer gevonden.
Als je uit een psychose komt, staat alles op zijn kop. De periode in het 
logeer huis is bedoeld om weer je oude �ik� te worden; in zoverre dat 
mogelijk is. 

Begeleiding
Voor de actieve begeleiding staat drie jaar voor jongeren met een eerste 
psychose. Daarna is er nog twee jaar contact. In maart 2008 werd ik bij het 
ACT-team aangemeld. Vanwege een wachtlijst is de begeleiding in oktober 
gestart.

De psychiater zie ik ØØn keer per maand. We praten over de medicatie, ritme, 
structuur en daginvulling. De medicijnen heb ik tot een minimum dosis 
afgebouwd. Ik heb mij voorgenomen ze nog een jaar te slikken. Misschien 
ga ik er nog langer mee door. 
Bij het ACT-team werkt ook een ex-verslaafde ervaringsdeskundige. 
Ik kan goed met hem opschieten. We zien elkaar een paar keer per week. 
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Dan praten we over wat ik wil studeren. We bespreken ook het effect van 
mijn manier van leven op mijn vooruitgang in het genezingsproces.
Joyce is mijn trajectbegeleider. Ze heeft mijn � nanciºn op een rijtje gezet. 
Het scheelt veel als zij een schuldeiser belt en zegt: �Ik bel namens een 
cliºnt�. Dat komt beter over dan wanneer ik zelf bel. Ik heb een betalings-
regeling kunnen treffen. 
Joyce helpt ook met het vinden van een geschikte opleiding.

Ik heb een WIJ-uitkering van de Sociale Dienst. Dit is een uitkering voor 
jongeren4 die met een werk-/leertraject bezig zijn. Mijn traject liep al via het 
ACT-team. Daarom is besloten geen traject via de Sociale Dienst te starten.

Effecten
Het weer op de rails hebben van het meest basale in je leven zoals wonen 
en werk. Financiºn weer op de rails en een woonruimte om een periode te 
blijven zodat van daar uit iets nieuws gevonden kan worden. 

Plus- en minpunten
EØn van de pluspunten is natuurlijk de kennis die het ACT-team heeft. Zij 
kunnen goed inspelen op de gevolgen van je psychose. Ze kennen de fases 
waar je doorheen gaat en begeleiden je hierin. Er werkt nu ook een 
ervaringsdeskundige op het gebied van psychose. Met zijn ervaringen 
draagt hij bij aan een begrijpelijke houding tegenover het proces. Een 
ander pluspunt is de zorgzaamheid die ik als groot heb ervaren. Ze zijn erg 
meedenkend en behulpzaam, zodat je weer goed aan de toekomst kunt 
beginnen. Benoembare nadelen heb ik zo niet. 

Studie
Ik heb Havo gedaan. Daarna studeerde ik journalistiek. Dat was in 2005/2006. 
Ik was ongemotiveerd bezig. De kans op een baan is ook niet zo groot. Na 
acht maanden ben ik gestopt.

4  Tot 27 jaar

Ik wil het meest basale in mijn leven op de rails krijgen, 
zoals wonen en werk.
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Vier maanden geleden ben ik bezig geweest met het kiezen van een 
opleiding. De opleiding Sociaal Pedagogische Hulpverlening leek mij wel 
wat. Ik heb zelf psychoses gehad. Misschien kan ik andere jongeren 
helpen, die dit ook hebben meegemaakt. Ik heb ook interesse in de 
opleidingen �Licht en geluid� en journalistiek. Ik weet nog niet precies wat 
ik wil doen. Het vinden van een kamer is nu belangrijker. 
Ik heb nog ØØn kans om te studeren. Na afronding van de studie ben ik 30 
jaar. Dat is al oud om op de arbeidsmarkt te beginnen. Ik moet dus binnen 
een half jaar een opleiding kiezen.

Werk
Voordat ik psychotisch werd, heb ik veel in de horeca gewerkt. Na de 
eerste psychose deed ik een paar maanden seizoenswerk in een magazijn. 
Dat was het verpakken van schoolboeken. Ook heb ik vier maanden als 
kok in een restaurant gewerkt. Ik had geen contract. Na een enkelblessure 
was het afgelopen.
Sinds mei 2010 doe ik twee tot drie halve dagen vrijwilligerswerk. Ik werk 
als ober in een lunchroom. Om een beetje bij te komen is een tijdje 
thuiszitten okØ. Maar het is beter om weer aan de slag te gaan. Dan heb je 
een paar punten in de week dat je dingen moet doen. Dat is goed voor 
structuur in je leven.

Toekomst
Met de toekomst ben ik wel bezig, maar ik heb nog geen concrete plannen 
of stappen ondernomen. Wel heb ik besloten een � at te zoeken in plaats 
van een kamer. Daarna zoek ik een gepaste studie of baan. Dit wil ik na 
Nieuwjaar op de rails hebben.

Tips
Ben je gevoelig voor psychoses? Gebruik dan niet te veel drugs, zeker 
geen psychedelica. Het is natuurlijk nooit goed als je het teveel doet. Heb 
je een psychose gehad? Probeer er achter te komen wat het heeft 
getriggerd en blijf een beetje structureel leven.�

De periode in het logeerhuis is bedoeld om weer 
je oude �ik� te worden; in zoverre dat mogelijk is.
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2.3. Milton

Milton (19) is bezig een geschikte opleiding te vinden. In 2004 krijgt hij last 
van stemmen. Daardoor spijbelt hij regelmatig op het VMBO. Drie jaar 
later nemen zijn klachten sterk toe. De school verwijst Milton naar het 
ACT-team5 voor ambulante behandeling. Daar wordt vastgesteld dat hij 
een psychose heeft. 
�De trajectbegeleider en de psycholoog hielpen mij met leren voor mijn 
eindexamen. Daarvoor ben ik hen echt dankbaar. Een periode voelde ik mij 
heel onzeker. Zij hebben mij moed ingesproken. Zonder hun steun had ik 
mijn diploma niet gehaald.�

Klachten
�Op mijn 13e hoorde ik stemmetjes. Deze zeiden dat ik niet naar school 
moest gaan en slechte dingen moest gaan doen. In die tijd was ik heel 
eenzaam. Ik had wel vrienden, maar voelde mij alleen. Op mijn 16e kreeg 
ik veel meer last van de stemmetjes. Daardoor ging ik steeds meer 
spijbelen. Ik weet echt niet wat ik allemaal deed in die tijd. Het is raar dat 
ik een stukje van mijn verleden helemaal kwijt ben.

Behandeling
Op school kwam iedere week een mevrouw 
voor de probleemleerlingen. Ik had een 
gesprek met haar. Ze zei: �Je hebt 
professionele hulp nodig. Dit kan ik niet 
bieden.� Ik moest direct naar GGz 
Eindhoven. 
Vanwege mijn leeftijd kwam ik bij de 
Jeugd-GGz. Daar had ik veel gesprekken 
met een psychiater. Hij is een toffe gozer. 
Ik voelde mij bij hem op mijn gemak; ik 
kon goed met hem praten. Normaal lukt 
dat niet, ben ik stil. Mijn moeder had ook 
gesprekken met hem. De psychiater gaf 
mij anti-psychotica en een slaapmiddel. 
Daardoor was ik heel moe; viel in de les in 
slaap. Later kon ik niet meer naar school. 

5  GGz Eindhoven

�Je moet in jezelf geloven.�
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De psychiater verwees mij naar het ACT-team. Eerst kwam ik op een 
wachtlijst. Sinds 2008 ben ik daar in behandeling. Naast medicatie kreeg 
ik cognitieve gedragstherapie. Er waren ook cursussen voor jongeren van 
mijn leeftijd. Die heb ik niet gevolgd. Ik wilde mijn ervaringen niet met 
andere jongeren delen. 

De medicijnen heb ik een bepaalde periode geslikt. Ze hadden veel 
bijwerkingen. Ik werd depressief, vergeetachtig en apathisch. Ik ben een 
jongen en eigenwijs; dacht het zonder te kunnen. Mijn stiefvader vond ook 
dat ik moest stoppen. Ik had het gevoel dat hij mij hierom uitlachte. Zelfs 
mijn vrienden mochten niet weten dat ik medicijnen gebruikte. 
De psychiater waarschuwde dat de klachten dubbel terugkomen als je 
stopt met de medicijnen. Hij had gelijk. Na twee maanden ben ik weer 
begonnen. November vorig jaar ben ik opnieuw gestopt. Ik kreeg een 
vriendin waar ik een serieuze relatie mee wilde. Ik heb geen klachten 
meer gekregen. 

Begeleiding
Eens in de twee weken had ik een gesprek met een psycholoog. Met haar 
was het wel � jn over alles te praten. Ze gaf mij goede raad. Ook had ik een 
goed gesprek met een ervaringsdeskundige. De trajectbegeleider, Joyce, 
heb ik het meest nodig van iedereen. Ik zie haar wekelijks. Ze helpt mij bij 
mijn � nanciºn en school. 

Effecten
Op mijn 14e was ik echt een gesloten jongen en snel boos. Ik wist niet hoe 
ik met mijn boosheid om moest gaan. Het ACT-team heeft mij stabieler 
gemaakt. Ze hebben mij geleerd een ruzie rustig uit te praten in plaats van 
het met mijn vuisten op te lossen. 

De trajectbegeleider en de psycholoog hielpen mij met leren voor mijn 
eindexamen. Daarvoor ben ik hen echt dankbaar. Een periode voelde ik mij 

Het is raar dat ik een stukje van mijn verleden 
helemaal kwijt ben.
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heel onzeker. Zij hebben mij moed ingesproken. Zonder hun steun had ik 
mijn diploma niet gehaald. Ook had ik veel problemen veroorzaakt en was 
van huis weggelopen. Dan waren mijn ouders niet gelukkig geweest.

Plus- en minpunten
Alle begeleiders zijn heel vriendelijk. Ik vind het prettig dat ik er over kan 
praten en goede adviezen krijg. Het is � jn dat ze ook bij je thuis komen. De 
trajectbegeleider is mijn schoolmaatje. Soms wil ik vaker met haar 
afspreken, maar dan is haar agenda vol. Ik mag zelf verzinnen waar we 
over praten. Ze helpt mij als ik het vraag. Van mij mag de begeleiding zo 
nog een paar jaar doorgaan. Het duurt maximaal vijf jaar.

Studie
Op het VMBO werd ik voor mijn gevoel gepest. Niemand wilde naast mij 
zitten. Door de bijwerkingen van mijn medicijnen reageerde ik anders dan 
de anderen. Mijn mentor maakte er domme grapjes over: �Jongens, rustig 
aan. Milton, is een beetje �� Dan maakte hij een gebaar van �die is niet 
goed bij zijn hoofd�. Daarna lachte iedereen mij uit. Ik spijbelde veel, ook in 
de vierde klas. Iedereen zei dat ik mijn diploma niet zou halen. Ze kregen 
ongelijk. Ik ben nu heel blij dat ik het diploma heb gehaald. Toen dacht ik: 
�Het is maar een papiertje�. Nu weet ik dat het heel belangrijk is. Ik ben 
trots dat het mij is gelukt.

Ik wil de MBO-opleiding �Vrede en veiligheid� gaan doen. Dat is een 
vooropleiding om het leger in te gaan. Je loopt dan tweeºnhalf jaar stage. 
Stel dat ze in mijn been schieten en ik word invalide. Dan kan ik in ieder 
geval nog een kantoorbaantje doen. Je motiveert later ook je eigen 
kinderen om diploma�s te halen.
De groep in september 2009 was vol. Afgelopen januari had ik een 
sollicitatiegesprek voor de volgende groep. Ik was heel gemotiveerd en 
heb mij goed gepresenteerd. Die pannenkoek zei: �Je bent te oud. Je moet 
andere kinderen een kans geven. Je wordt niet aangenomen.� Hij mocht 
mij gewoon niet. De trajectbegeleider was boos op mij. Ze had heel graag 
mee gewild. Ik was eigenwijs, dacht het zelf wel te kunnen. Achteraf had 
ik spijt. Misschien was het heel anders gegaan als ze er bij was geweest. 
Ze heeft de school nog gebeld. Ik zou ongemotiveerd zijn.
Vorige maand startte dezelfde opleiding in een andere gemeente. Die was 
ook vol. Ik liet het inschrijven aan de trajectbegeleider over. Maar zij kan 
ook niet alles doen. Het is mijn schuld dat de aanmelding te laat was.
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Mijn tweede keuze is de MBO-opleiding �Beveiliger�. Dat is een BOL-
opleiding. Dan ga je ØØn dag per week naar school en werk je vier dagen 
bij een beveiligingsbedrijf. De opleiding is niveau 1 en duurt een jaar. Per 
jaar worden maar vijftien leerlingen toegelaten. Je begint als 
toezichthouder. Ik wil doorleren om manager te worden. Leiding geven 
spreekt mij aan. Dan moet ik wel veel serieuzer worden. 
Ook voor deze opleiding had ik een sollicitatiegesprek. Dit keer was de 
trajectbegeleider mee. Ze heeft over mijn psychoses verteld. Ook heeft ze 
uitgelegd dat ik nu een jaar niet naar school ben geweest. Ik moet er dus 
weer in komen. Ik heb nog aangevuld dat mijn Nederlands en andere 
vakken achteruit zijn gegaan. 
In het gesprek heb ik informatie voor een toelatingstoets meegekregen. 
De toets heb ik vorige week gemaakt. Het was pittig. Toch denk ik dat ik 
het wel heb gehaald. Als ik slaag, ga ik naar een vierdaags trainingskamp. 
Daar wordt aan je conditie gewerkt. Ook moet je allerlei situaties 
oplossen, die je als beveiliger tegen kan komen. Als dat goed gaat, kan ik 
in januari 2011 aan de opleiding beginnen. 

Werk
De afgelopen jaren heb ik allerlei uiteenlopende baantjes gehad. Zo heb ik 
vakken gevuld bij Albert Heijn. In een kinderpretpark was ik 
toezichthouder en schoonmaker. In de zomervakanties werkte ik als 
magazijnmedewerker voor het inpakken van schoolboeken. Als 
bordenwasser in een restaurant was ik te langzaam. �Ik ben geen Speedy 
Gonzales�, heb ik gezegd. Ook heb ik medewerkers voor een callcenter 
geworven en als vuilnisman gewerkt. Waarschijnlijk kan ik weer 
schoonmaakwerk doen tot de opleiding gaat beginnen. 

Ik krijg nu een bijstandsuitkering. Werken is beter. Elk werk is leuk, want 
je verdient er geld mee. Maar ik moet er wel plezier in hebben. Als je er 
voor werkt, voelt het ook veel beter om geld te hebben. Je dag gaat ook 
veel sneller.

Iedereen zei dat ik mijn diploma niet zou halen. 
Ik ben trots dat het mij is gelukt.
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Toekomst
Over vijf jaar woon ik op mezelf met een vrouw en kind. Ik heb een salaris 
waar ik van rondkom en kan sparen. Krijg ik toch weer een psychose, dan 
heb ik geen huis en baan en woon bij mijn moeder. Misschien heb ik wel 
een vrouw en kind. Maar ze wonen niet bij mij. Ik denk dat ik weer 
depressief word. Het is de derde keer. Dan is de stoot nog dieper.

Tips
Je moet in jezelf geloven. Je kunt meer dan je denkt. Jouw gedachten zijn 
het sterkste wapen dat je hebt. Je hersenen besturen je lichaam. Dus als 
je iets denkt, dan doe je het ook. Je gevoel is ook belangrijk.
Zoek professionele hulp. Praat met je familieleden of vrienden; houd het 
niet voor je. Als je agressief bent: denk goed na, denk aan de gevolgen. 
Behandel iedereen gelijk, wees rechtvaardig. Als iemand je met respect 
behandelt, krijg je respect terug. Laat het over je heen komen.

Ik krijg nu een bijstandsuitkering. Als je er voor werkt, 
voelt het veel beter om geld te hebben.
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3. ABC ALTRECHT

3.1. Ilona

Ilona (23) volgt de HBO-opleiding Lifesciences. 
Ze is 14 jaar als ze last krijgt van depressies. 
In de jaren die volgen is zij af en aan 
opgenomen of in deeltijdbehandeling. 
Tussendoor heeft Ilona twee goede jaren. In 
die periode haalt ze via het volwassenen-
onderwijs het Havodiploma. Na een verhuizing 
en start van een opleiding gaat het weer 
mis. Een nieuwe opname volgt. Pas op haar 
21e wordt de diagnose schizofrenie gesteld. 
In 2009 wordt Ilona naar afdeling ABC1 van 
GGz-instelling Altrecht doorverwezen. 
�Door hun behandeling en begeleiding ben 
ik stabieler geworden. Ik heb vooral geleerd 
de vroege signalen van een psychose te 
herkennen, waardoor ik de volgende keer misschien op tijd kan ingrijpen.� 

Klachten
�Voor de HBO-opleiding muziektherapie ben ik op mijn 20e van Maastricht 
naar Utrecht verhuisd. Daarmee heb ik mij teveel op de hals gehaald. Na 
twee maanden studie kreeg ik een depressie en dissociaties. Ik wist niet 
meer wat er was gebeurd. Ik moest met de opleiding stoppen en werd 
opgenomen. 
De behandelaren dachten aan een persoonlijkheidsstoornis. Een jaar later 
was ik hiervoor in deeltijdbehandeling. In deze therapie moest je heel erg 
in je verleden graven. Dat bleek veel te zwaar voor mij. Gevolg was een 
psychose. Ik dacht dat de artsen en verpleegkundigen allerlei ziektes 
verspreidden, werd heel bang en agressief. Het resultaat was weer een 
opname. Daar werd de diagnose schizofrenie gesteld. Sindsdien slik ik 
antipsychotica en antidepressiva. In tijden van crisis gebruik ik ook 
kalmerende middelen.

1  Afdeling voor jongeren met een psychotische kwetsbaarheid

�Bezig zijn met je toekomst vergroot 
je zelfvertrouwen.�
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Behandeling
Sinds mei 2009 ben ik opgenomen op de afdeling ABC. Vanaf volgende 
week2 ben ik weer thuis en word ambulant behandeld. Tijdens de opname 
heb ik onder andere cognitieve gedragstherapie en psycho-educatie 
gevolgd. Cognitieve gedragstherapie noemen we in de kliniek �G-training�. 
Je gaat dan een gebeurtenis uitpluizen en kijken wat je gevoelens en 
gedachten daarbij waren. Dan kijk je of die gedachten en gevoelens reºel 
waren en wat je beter zou kunnen denken. Bij deze therapie heb ik geleerd 
wat mijn foutieve gedachten zijn en hoe ik die kan ombuigen naar iets 
positiefs. Het is nog moeilijk om dat ook echt te doen.
Psycho-educatie is een training waarin je over je ziektebeeld leert. Er 
wordt uitgelegd hoe je hersenen werken als je psychotisch bent. Ook 
wordt verteld wat daar met behandeling en medicijnen tegen te doen is. 
Door de psycho-educatie weet ik wat mijn beperkingen zijn en hoe ik 
daarmee kan omgaan. 

ABC richt zich alleen op jongeren met een psychose. Het is heel erg op 
rehabilitatie gericht. Je leert er weer zelfstandig te kunnen wonen, met 
een dagbesteding en sociale contacten. Bij de vorige opnames was dit heel 
anders. Op de gesloten afdelingen was er weinig behandeling. Daar wordt 
vooral naar de medicatie gekeken en veel rust en regelmaat geboden. In 
de deeltijdbehandeling voor persoonlijkheidsstoornissen was juist alles 
gericht op psychotherapie. Dat gebeurde in een groep. Dan ga je diep 
graven in jezelf, en zoek je naar patronen in je denken en je gedrag.

Begeleiding
Tijdens mijn opname bij ABC heb ik met verschillende hulpverleners te 
maken. Een psychiater zorgt voor de medicatie. De groep wordt door twee 
sociaal psychiatrisch verpleegkundigen begeleid en een 
ervaringsdeskundige. Een psycholoog zit bij het huiskameroverleg. Dan 
praat je met je groepsgenoten over de gang van zaken binnen het huis. 
Hoe ga je met elkaar en de begeleiding om? Worden de taken goed 

2  Medio augustus 2010

De behandeling slaat goed aan bij mijn behoeften.
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gedaan? Welke activiteiten zijn er? De psycholoog geeft ook individueel 
cognitieve therapie. Dat begint voor mij nu pas. 

In de kliniek heb je persoonlijk begeleiders. Dat zijn verpleegkundigen die 
net wat meer tijd voor je hebben. In de ambulante behandeling is de 
casemanager het directe aanspreekpunt. Er is elke week een gesprek. Zij 
houdt in de gaten hoe het met je gaat. Ze heeft mij geholpen een 
signaleringsplan te maken. Dat plan helpt op tijd bij de leiding aan te 
geven wanneer het minder goed gaat. Dan kunnen mijn medicijnen tijdig 
worden aangepast. In het plan is ook een activiteiten- en rustplan 
opgenomen, zodat ik mezelf niet over de kop werk en voldoende 
ontspanning neem.
De trajectbegeleider begeleidt met zoeken en behouden van een opleiding 
of werk. We maken een afspraak als ik daar behoefte aan heb. Ook 
begeleidt ze ØØn keer per week de huiswerkgroep. Voor mij is het vooral 
� jn dat je dan twee uur echt met je huiswerk bezig bent. Je wordt niet 
afgeleid door bijvoorbeeld een computer of tv. Je kunt er ook een planning 
maken met ØØn van de trajectbegeleiders of vragen stellen als je iets niet 
begrijpt. Door in de groep huiswerk te maken stimuleer je elkaar en kun je 
elkaar helpen.

Van de begeleiding had ik vooraf geen verwachtingen. Het heeft mij wel 
heel veel geholpen, zowel bij ABC als op school. Het is � jn dat er iemand 
met je meedenkt wat er nodig is om op een goede manier de opleiding te 
volgen.

Effecten
Door de behandeling en begeleiding ben ik stabieler geworden. Ik heb 
vooral geleerd de vroege signalen van een psychose te herkennen, 
waardoor ik de volgende keer misschien op tijd kan ingrijpen. 

Plus- en minpunten
ABC ziet er heel anders uit dan de andere klinieken. Het bestaat uit twee 
woonhuizen, die huiselijk zijn ingericht. Ook de omgang met hulpverleners 
is er veel vrijer. Het is � jn dat er alleen lotgenoten zijn. Nadeel is wel dat 
er veel drugsverslaafden verblijven. Dat steekt elkaar aan. Daar heb ik 
gelukkig geen last van. 
Ik ben heel erg blij dat ABC er is. De behandeling sluit heel goed aan bij 
mijn behoeften. Het is een prettige manier van werken. Je hebt er jongeren 
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met allerlei achtergronden en culturen die samenleven en elkaar 
respecteren.
Bij ABC kijk je meer vooruit; bij de andere klinieken meer terug. Door 
bezig te zijn met je toekomst bouw je meer zelfvertrouwen op. Je bent er 
ook vrij om langs te komen en aan deeltijdtherapie mee te doen. Zo krijgt 
iedereen waar hij behoefte aan heeft.

Studie
Vorig jaar zomer kreeg ik weer zin om een opleiding te volgen. Ik ben met 
de trajectbegeleider gaan praten. Iets exacts wilde ik, want 
muziektherapie was mij toch te vaag. Biologie vond ik altijd al het leukste 
vak. Ik zocht op internet naar opleidingen die mij leuk leken. Ik kwam de 
HBO-opleiding Lifesciences tegen en wist: dat is het. De opleiding is een 
nieuwe naam voor de studie biologie en medisch laboratoriumonderzoek.

Met de trajectbegeleider ben ik naar school gegaan. Hij heeft uitgelegd 
wat er speelde. Er werd goed op gereageerd. We hebben afspraken 
gemaakt wat ik van het programma wel en niet zou doen. Ik kreeg voor 
toetsen extra tijd en een rustig lokaal. Daarnaast hoefde ik het eerste 
studiejaar niet meteen alle vakken te volgen en het minimum aantal 
studiepunten te halen. Ook kreeg ik met de studieloopbaanbegeleider 
wekelijks een gesprek. Aan hem vertelde ik hoe het er voor stond. Hij gaf 
advies welke vakken ik wel moest doen om de aansluiting met het 
volgende vak te behouden. Zo kon ik in een rustiger tempo aan de 
opleiding beginnen. 

Het afgelopen studiejaar heb ik twee crisissen van een paar maanden 
gehad. Ik werd heel angstig, had last van hallucinaties. ABC heeft geen 
gesloten kliniek. Daarom moest ik beide keren naar een andere kliniek. 
Door de crisissen heb ik veel school gemist. 
In de klas had ik niet verteld wat er aan de hand was, tot ik een dissociatie 
kreeg. Daarom moest ik het wel uitleggen. Er werd goed op gereageerd. 
Toch heb ik niet veel contact met studiegenoten gehad, omdat ik veel weg 
was.

Ik kon in een rustiger tempo aan de opleiding beginnen.
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Wat ik het afgelopen jaar heb gedaan, is goed gegaan. Maar als de stress 
oploopt, blokkeert mij dat. Desondanks is een opleiding voor mij 
belangrijk. Daarin kan ik laten zien wat ik kan. Het geeft mij ook een 
toekomst. Door een hogere opleiding te doen kun je leuker werk vinden in 
een richting die je zelf wilt. Daarom wil ik komend studiejaar in een 
rustiger tempo verder met de opleiding. Maar de school eist dat ik het 
komend jaar mijn propedeuse haal. Dit betekent dat ik het tweede en 
vierde blok fulltime naar school moet. Dat is teveel voor mij. Ik probeer 
andere afspraken te maken. Mijn vader heeft een brief geschreven aan de 
examencommissie. Iemand van de examencommissie heeft gebeld. Hij 
was heel vriendelijk en ging zijn best doen en overleggen. Als het niet lukt, 
wil ik een colloquium doctum gaan doen. Dat is een toelatingsexamen 
voor de universiteit. Dan wil ik biologie gaan studeren. Ik vind vooral het 
theoretische gedeelte, het exacte denkwerk, interessant. Biologie en het 
menselijk lichaam spreken mij erg aan. 

Toekomst
Ik probeer elke keer weer de draad op te pakken waar ik was gebleven. 
Als het niet lukt, maak ik weer een ander plan.
Ik hoop dat ik stabiel kan blijven en uiteindelijk weer op eigen benen kan 
staan en kan doen wat ik leuk vind. Ik houd er wel rekening mee dat het 
nog fout kan gaan. 

Tips
Mijn tip is om samen met een hulpverlener uit te zoeken wat je graag wilt 
doen op gebied van werken en opleiding. Het is � jn om ergens mee bezig 
te zijn. Zo kom je weer in de maatschappij terecht en heb je zicht op een 
goede toekomst. Wil je een opleiding volgen? Dan is het goed van te voren 
afspraken met school te maken. Op school zijn ze meestal bereid je te 
helpen. Zij willen ook graag dat je de opleiding succesvol afrondt. 
Bovendien voorkomt dit problemen als het in de opleiding niet altijd even 
lekker loopt.�

Ik probeer elke keer weer de draad op te pakken 
waar ik was gebleven. Als het niet lukt, maak ik weer

 een ander plan.
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3.2. Sophie

Sophie (21) volgt de MBO-opleiding bibliotheekmedewerker. Ze is 14 jaar 
als ze in de vakantie een psychose krijgt. Op haar vijftiende wordt de 
diagnose schizofrenie gesteld. Tijdens diverse opnames worden 
verschillende medicijnen uitgeprobeerd. Toch duurt het vier jaar voordat 
medicijnen worden gevonden, die helpen. In 2008 wordt Sophie naar 
afdeling ABC3 van GGz-instelling Altrecht doorverwezen.
�Zonder de begeleiding van ABC was ik langzamer hersteld. Dan had het 
veel langer geduurd voordat ik weer in de maatschappij terecht was 
gekomen.� 

Klachten
�In 2003 of 2004 was ik met de familie op vakantie in Zeeland. Op de camping 
ontmoette ik een jongen, die ik wel leuk vond. Op een avond wilde hij meer. 
Ik hield dat af en ging in mijn eigen tent slapen. �s Nachts hoorde ik voet -
stappen. Ik dacht dat hij terug was gekomen. Een paar keer stapte ik uit 
mijn tent en schreeuwde: �Ga weg, ga weg!� Op een gegeven moment hoorde 
ik de rits van de tent open gaan. Er was niemand. Ik ging bij de anderen in 
de caravan slapen. Nu hoorde ik buiten stemmen. Weer was er niemand.

Behandeling
Weer thuis stuurden mijn ouders mij naar 
de psychiater. Zij vertelde dat ik psychoses 
had en gaf mij een anti-psychoticum. Dat 
hielp maar een beetje.
Ik had zelf niet zo door dat ik er zoveel last 
van had. Dus volgde ik wel gewoon de 
Havo. Dat ging niet super. Ik heb er een 
jaar langer over gedaan. 
Op mijn 19e was ik een maand opgenomen 
om nieuwe medicijnen uit te proberen. Ook 
deze hielpen onvoldoende. Een nieuwe 
opname van drie maanden volgde. 
Eindelijk werden de juiste medicijnen 
gevonden. Wel heb ik al twee jaar last van 

3  Afdeling voor jongeren met een psychotische kwetsbaarheid

�De opleiding past goed bij mijn niveau.� 
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de bijwerkingen. Dat is vooral vermoeidheid. Daardoor kan ik mij moeilijk 
concentreren. Ook moet ik vaker naar de wc.

Bij ABC worden allerlei cursussen gegeven. Er is een module �Vrije tijd�, 
�Communicatie� en �Herstellen doe je zelf�. Je kunt ook meedoen aan de 
�G-training� en het spel �Flirt�. Ik heb deze cursussen allemaal gevolgd. 
Soms heb ik moeite met communiceren; vooral lange gesprekken voeren. 
Daarom waren de module �Communiceren� en het spel voor mij heel 
zinvol. In de korte � irt leer je iemand gedag zeggen en in de lange � irt 
langere gesprekken te voeren. Dit werd in rollenspelen geoefend.

Vorig jaar volgde ik cognitieve therapie bij een psycholoog. Dat was 
wekelijks en duurde drie maanden. Ik heb geleerd hoe ik mij kan 
ontspannen als ik last heb van stress (ontspanningsoefeningen). Ik weet 
nu ook hoe ik andere gedachten tegenover mijn psychotische gedachten 
kan zetten. Als geheugensteun heb ik een kaart gemaakt, die ik een aantal 
maanden bij me droeg. Op deze kaart staan deze andere gedachten en 
positieve gedachten. Als ik het nodig had, keek ik op die kaart. 

Begeleiding
Door ABC word ik nu twee jaar ambulant begeleid. Iedere maand heb ik 
een gesprek met een psychiater. Zij zorgt voor de medicatie. De 
casemanager begeleidt mij bij de dagelijkse dingen. Als mijn moeder op 
vakantie is, bespreekt ze met mij wat ik in die tijd kan doen. Ze heeft mij 
ook geholpen met een verzoek voor kwijtschelding van de studiekosten 
van mijn half jaar studie pedagogiek. 

Mijn trajectbegeleider is Linda. Ik zie haar nu ØØn keer per twee maanden. 
Dat was eerst wekelijks. Vorig jaar hebben we samen een paar 
beroepskeuzetesten gedaan. Er kwamen veel administratieve beroepen 
uit, ook bibliotheekmedewerker. Voor het laatste heb ik gekozen. Het is 
afwisselend werk en je gaat met mensen om. 

Ik vond het vooral � jn dat ik op mijn eigen manier 
vooruit ben gegaan in mijn herstel.
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Effecten
Bij ABC voel ik mij op mijn gemak. Het lukte met de andere jongeren een 
beetje contact te maken. ABC gaf mij ook structuur. Daardoor kon ik 
sneller herstellen. 
Ik vond het vooral � jn dat ik op mijn eigen manier stapje voor stapje 
vooruit ben gegaan in mijn herstel. Het ABC heeft daar zeker bij geholpen, 
maar ik heb ook dingen zelf gedaan.
Door de begeleiding van Linda kon ik een beroepentest doen en weer aan 
een opleiding beginnen. Zonder de begeleiding van ABC was ik langzamer 
hersteld. Dan had het veel langer geduurd voordat ik weer in de 
maatschappij terecht was gekomen. 

Plus- en minpunten
Ik vind het � jn alleen met andere jongeren in de groep te zitten. Ik kan 
makkelijker dingen met leeftijdsgenoten delen. De begeleiders vragen of 
het niet weer eens tijd is voor een afspraak. Maar je mag zelf kiezen of je 
dat wilt of niet. ABC helpt je niet alleen maar met je medicijnen. Ze helpen 
je ook hoe je weer in de maatschappij terug kunt komen qua opleiding of 
werk.
Op een gegeven moment had ik vier begeleiders bij ABC (casemanager, 
psycholoog, trajectbegeleider en psychiater). Dat had ik misschien wel 
nodig. Maar soms waren er vier afspraken in een week. Dat was te veel. 

Studie
Op mijn 19e ben ik pedagogiek gaan studeren. Ik haalde te weinig studie-
punten en vond de opleiding niet zo leuk. Na een half jaar ben ik gestopt. 
Vorig jaar ben ik met de MBO-opleiding bibliotheekmedewerker 
begonnen. Vooraf is de trajectbegeleider mee geweest naar school. Ze 
heeft verteld dat ik last heb van psychotische gedachten. De school 
reageerde goed. Afgesproken is dat ik meer tijd krijg om toetsen en 
huiswerk, zoals werkstukken, in te leveren. Er zijn twee kerntaken: 
informatiebeheer en toegankelijk maken. Het laatste moet ik in september 
inleveren. Ook mijn stages zijn over een langere periode uitgespreid. 

In de schoolstage behandelen collega�s mij normaal.
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Buiten de casemanager zijn de stagebegeleider en leraar Nederlands ook 
op de hoogte. De stagebegeleider op de stageplek heb ik niet meteen 
geïnformeerd. Ik dacht: �Als het goed gaat, hoef ik het niet te vertellen.� 
Tijdens de stage heb ik het toch verteld. Dan kunnen ze beter rekening 
met mij houden. Ze vonden het � jn om te weten, maar hadden het 
prettiger gevonden als ik het eerder had verteld. 

De trajectbegeleider heeft voor mij een �rugzakje� aangevraagd. Daarmee 
kun je geld krijgen om dingen aan te schaffen, die je helpen de opleiding 
te volgen. Ik heb daarvan een dictafoon gekocht. Tijdens sommige lessen 
wordt lang over ØØn onderwerp gepraat. Dan kan ik niet alle informatie in 
mij opnemen. Deze lessen neem ik op met mijn dictafoon. 
 
De eerste maand van de opleiding was heel spannend. Ik had meer last 
van psychotische gedachten. Later werd dat minder. De psychiater 
vertelde dat dit vaker voorkomt als patiºnten met een nieuwe opleiding of 
baan beginnen. Maar als ze eenmaal zijn gewend, gaat het juist beter. Ik 
herken dit. In een week krijg je meer structuur. Je bent juist bezig om na 
de opleiding weer te gaan werken. Het doel is gewoon weer terug te keren 
in de maatschappij. De opleiding past goed bij mijn niveau. 

Stage
Ik heb eerst een stage op twee scholen tegelijk gedaan. Dat was voor mij 
te zwaar.
Tijdens het eerste jaar van de opleiding is dat ØØn plek geworden. Deze 
stage ging veel beter dan verwacht, vooral in de omgang met collega�s. Ik 
denk dat ze mij beter accepteren dan in de vorige stage. Ik heb in een 
bibliotheek een voorloopstage gedaan. Ik wilde kijken hoe het is om in een 
bibliotheek te werken. Daar ging het minder goed. Ik nam weinig deel aan 
de gesprekken met collega�s en toonde weinig initiatief. 
In de schoolstage behandelen mijn collega�s mij normaal. Ze helpen mij 
ook meer. Soms vertelt iemand iets tegen mij. Dan probeer ik te luisteren, 
maar dringt het niet altijd echt tot mij door. Sinds mijn collega�s weten wat 
er aan de hand is, houden ze meer rekening met mij. Ze praten 
bijvoorbeeld wat langzamer zodat ik het beter hoor. Ik moet wel vaak de 
klusjes doen. Mijn collega�s letten er wel op dat ik het niet te lang achter 
elkaar doe.
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Toekomst
Over vijf jaar werk ik op de plek waar ik nu stage loop. Dat heb ik al met 
mijn stagebegeleider besproken. Ze heeft gezegd dat dit misschien wel 
mogelijk is. 
Dan woon ik op mijzelf in een � atje. Verder werk ik drie of vier dagen in de 
week. Ook sport ik minstens ØØn keer per week en spreek veel met 
vrienden af. Ik hoop dan ook geestelijk te zijn gegroeid in mijn christelijk 
geloof. 

Tips
Zoek hulp en volg aangeboden cursussen, die bij je passen. Probeer in het 
aanbod je eigen manier te vinden in hoe je kunt herstellen.
Heb je geen idee welke opleiding bij je past? Neem dan contact op met een 
trajectbegeleider. Samen kun je een beroepskeuzetest doen. Zo ben ik aan 
mijn opleiding gekomen. Je kunt met haar ook overleggen over het werk 
wat je daarna gaat doen. 
Ga je ergens werken? Vertel dan aan je werkgever en collega�s over je 
beperkingen. Ik heb wel gewacht om het mijn collega�s te vertellen. 
Uiteindelijk heb ik het toch gedaan. Toen begrepen ze wat er aan de hand 
is. Ze merkten al wel wat aan mij. Nu kunnen ze ook rekening met mij 
houden.�

Vertel aan je werkgever en collega�s over je beperkingen. 
Dan kunnen ze ook rekening met je houden.
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3.3. Lennart

Lennart (23) is sinds september bezig met een kunstopleiding. Op de Havo 
wordt hij veel gepest. Hij heeft het gevoel zich steeds te moeten bewijzen. 
Lennart is 16 jaar als hij manisch en psychotisch wordt. Diverse opnames 
volgen. Meerdere medicijnen worden uitgeprobeerd. Op zijn 19e wordt 
Lennart naar ABC verwezen. Daar wordt de diagnose schizo-affectieve 
stoornis gesteld. 
�Door de trainingen, begeleiding en steun van ABC sta ik veel steviger in 
mijn schoenen dan voorheen. Ik hoef niet meer alsmaar achterom te 
kijken, maar kan aan de toekomst bouwen.�

Klachten
�Op mijn 16e was ik voor het eerst ziek. Het 
had een hele lange aanloop en was een 
combinatie van factoren. Ik volgde de Havo. 
Daar werd ik gepest. Dat gaf mij het idee 
dat ik niet goed was, moest veranderen. Ik 
was vaak onzeker, straalde dat 
waarschijnlijk ook uit. Het gebeurde niet in 
mijn klas. Daar werd ik gewaardeerd om 
wie ik was. Ik tekende veel en kon met 
iedereen goed opschieten. Dat vonden ze 
leuk aan mij, denk ik. 

Aan het eind van het schooljaar had ik het 
gevoel dat ik mij moest bewijzen. Het was 
nooit goed genoeg. Ik wilde aan mezelf 
laten zien dat ik wel goed bezig was. Dat 
deed ik door heel veel dingen tegelijk te doen. 
Ik werkte bij de post, deed scouting en volgde een tekencursus. Ik gunde 
mezelf nooit rust. 
Die zomer was ik met scouting op trektocht door Engeland. Daar ging het 
mis. De eerste week was ik heel stil. De tweede week was ik juist heel 
uitbundig, manisch. Weer thuis was ik heel erg moe. Toch gunde ik mezelf 
nog steeds geen rust en ging maar door. Ik had een heel zwart beeld van 
mezelf, raakte heel erg uitgeput. Helemaal in de war liep ik van huis weg 
en rende het bos in. Daar zag en hoorde ik allemaal dingen die er niet 
waren. De politie heeft mij opgehaald en thuis gebracht. 

�De hulp heeft mij veel vertrouwen 
gegeven.�
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Behandeling
Ik was heel psychotisch. De crisisdienst van het ziekenhuis kwam thuis. 
Ze vonden een opname niet nodig, wel ambulante behandeling. Mijn 
ouders zorgden voor mij. Dat ging goed tot school weer begon. Door de 
hecktiek en werkdruk raakte ik weer in de war. Een opname van negen 
maanden volgde, waarvan drie maanden op de gesloten afdeling. Eerst 
was ik drie weken psychotisch, daarna manisch. 

Zowel mijn psychiater als mijn ouders dachten dat ik manisch-depressief 
was. Ik dacht het zelf ook. Daarom werd een deel van de medicijnen 
afgebouwd. Meteen ging het weer mis. Ik kreeg dwanggedachten; dacht 
dat mijn bril scheef zat. Voor mijn gevoel ben ik wel honderd keer naar de 
opticien geweest. Uiteindelijk kwam ik er wel twee of drie keer per dag. 
Tot mijn vader het zat was.
Het volgende schooljaar begon weer. Ik was er een jaar uit geweest. Op 
school mocht ik in vier van de acht vakken examen doen. Ik kon alleen 
maar aan mijn bril denken, sliep ook maar twee uur per nacht. Na een 
week thuis en verhoging van de medicijnen ging het een stuk beter. Ik had 
veel steun van vrienden. Dat hield mij overeind. 

Na een aantal maanden werden de medicijnen weer deels afgebouwd. Dat 
wilde ik graag, omdat ik me heel vlak voelde. Een paar maanden later 
kreeg ik gewelddadige gedachten. Mijn examentijd was ondertussen 
aangebroken. Het lukte nog deelcerti� caten voor de gevolgde vakken te 
halen. Tegen de dwanggedachten kreeg ik weer nieuwe medicijnen; een 
nieuwe psychose en opname van drie maanden volgden. 

Tijdens mijn eerste opname was ik op een jeugdafdeling psychiatrie van 
het ziekenhuis. Er was een dagprogramma met creatieve therapie, sport, 
techniek met solderen en zo. Ook kon je in eigen tempo aan school 
werken. Dat werd door twee leraren begeleid. Het programma vond ik erg 
leuk. Verder kreeg ik medicijnen. Ik had individuele gesprekken met 
verplegers of een psychiater. Na de psychose was het een leuke en 

Het is goed om met je handen te werken 
als er veel in je hoofd zit.
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gezellige tijd. Er waren aardige patiºnten en verpleegkundigen. Het was 
ook een hechte groep. We deden veel dingen samen.
Mijn tweede opname was op de volwassenenafdeling. Ik was met 18 jaar 
de jongste. De behandeling was bijna hetzelfde. Aan school werd geen 
aandacht meer besteed. De sfeer was veel grimmiger en harder. 
Onderling waren veel spanningen en ruzies. Er waren ook veel mensen die 
in de war waren.

ABC
Sinds mijn 19e ben ik bij ABC in ambulante behandeling. Daar is pas de 
diagnose schizo-affectieve stoornis gesteld. Dat is een combinatie van 
manisch-depressief en schizofreen. 
Door spanningen thuis wilde ik het huis uit. Daarom was ik drie maanden 
in ABC opgenomen. Daarna heb ik een jaar in een Begeleid Wonen project 
gewoond. Sinds mijn 20e woon ik zelfstandig.
ABC heet de �huisjes�: twee oude huisjes met een mooie tuin. Het is voor 
jongeren tussen opname en zelfstandig wonen. Best prettig. Je leert er 
dingen, gericht op zelfstandig wonen, zoals schoonmaken en koken. 

Het programma is uitgebreid. Tijdens de opname heb ik psycho-educatie, 
sport en drama gevolgd. Bij psycho-educatie leer je welke invloed 
medicijnen en drugs op je stoornis hebben. Bij drama leer je door 
improvisatie jezelf beter te uiten. Er zijn ook veel trainingen, zoals de 
Libermanmodules �Sociale relaties�, �Verslaving� en �Leren werken�. Daar 
kunnen ook ambulante patiºnten naartoe. Ik heb geleerd hoe je iemand 
aan kunt spreken als er bijvoorbeeld spanningen zijn. Ik weet nu ook hoe 
je dingen aan kunt pakken en hoe je op andere mensen over komt.

Begeleiding
De casemanager zie ik eens per week. Hij begeleidt mij hoe het gaat en 
helpt als ik ergens mee zit. Ook ondersteunt hij bij het maken van plannen 
voor school, wonen en werken. We zoeken samen uit wat de 
mogelijkheden zijn. Ik stel doelen om mijn plannen uit te voeren. Soms 
verwijst hij door naar iemand die kan helpen het doel te bereiken.
De psychiater zie ik eens in de maand. Hij regelt mijn medicijnen. 

Plus- en minpunten
De begeleiding is voor mij een steunpunt. Ook als de casemanager er niet 
is, weet ik dat er mensen voor mij klaar staan. Er zijn reservebedden voor 
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als er iets aan de hand is.
Het zijn ook hele aardige mensen. Als je iets wilt bereiken of doen, 
oordelen ze niet meteen: �Dat gaat niet.� Ze zijn ook heel ondernemend. 
Als er iets moet gebeuren, pakken ze het meteen aan. 

Effecten
Door de trainingen, begeleiding en steun sta ik veel steviger in mijn 
schoenen dan voorheen. Ik hoef niet meer alsmaar achterom te kijken, 
maar kan aan de toekomst bouwen.

Studie
Via een tip van vrienden kwam ik bij het Utrechts Centrum voor de 
Kunsten (UCK) terecht. Je hebt daar geen diploma voor nodig. Samen met 
mijn casemanager ben ik naar school gegaan. Een vriend van mijn 
buurman is leraar op het UCK. Hij wist al van mijn situatie af. De school 
zag het helemaal zitten. De opleiding duurt twee jaar met een uitloop tot 
drie jaar. Daarna kun je nog twee jaar in een atelier werken.

Sinds september ben ik eindelijk aan de slag met wat ik echt leuk vind om 
te doen. Het liefste had ik iets met kunst gedaan. Maar dat is veel te zwaar 
voor mij. Op het UCK kan iedereen op eigen tempo en niveau werken. Ik 
moet ØØn middag per week naar school. De rest werk je thuis aan 
opdrachten. Het bevalt heel goed.

Werk
Tussen mijn 18e en 20e werkte ik aan mijn herstel. Daarna wilde ik graag 
meer daginvulling. Ik heb twee middagen in de week op een zorgboerderij 
gewerkt. Het is goed om met je handen te werken als er veel in je hoofd 
zit. Daar word ik rustig van. 
Na een jaar wilde ik iets anders proberen. Het werk op de zorgboerderij is 
altijd hetzelfde. Het loopt een beetje dood. Ik heb een maand in een 
museum achter de kassa gewerkt. Daarmee kon ik niet goed overweg. Ik 
ging weer terug naar de zorgboerderij. 

Als je iets wilt doen, oordelen ze niet meteen: 
�Dat gaat niet.�
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Een jaar geleden heb ik op het ROC geprobeerd mijn Havo af te maken. De 
werkdruk was voor mij te hoog. Ook de sfeer werkte tegen mij. Ik kreeg 
weer veel last van dwanggedachten. Dus ben ik gestopt en weer naar de 
zorgboerderij gegaan. Dit werk is niet iets wat ik mijn hele leven wil doen. 
Er werken veel mensen met een psychische stoornis, die niet verder 
kunnen komen. Dat werkt deprimerend op mij. 

Een vriendin van mij werkt op een basisschool. Via haar heb ik een baantje 
als klassenassistent gevonden. Sinds september help ik lesgeven in 
tekenen, schilderen en schrijven. Ik kan er in ieder geval een jaar blijven. 
Ik vind het werk leuk. De kinderen zijn geïnteresseerd en willen echt iets 
leren. Het staat ook volledig buiten de psychiatrie. Dat vind ik � jn, omdat ik 
niet daarin wil blijven hangen. Het is ook leuk, omdat het iets creatiefs is.

Toekomst
Na mijn opleiding hoop ik als kunstenaar aan de slag te kunnen. Ik weet 
niet of dat haalbaar is. Ik denk dat ik genoeg eigen kracht heb ontwikkeld 
om een terugval te voorkomen. Ik wil ook graag een vriendin. 
Dat ik ben gekomen waar ik nu ben, heb ik te danken aan mijn vrienden, 
ouders en ABC.

Tips
Jongeren zien niet altijd in dat ze ziek zijn en hulp nodig hebben. Deze 
jongeren willen de ernst van de situatie niet onder ogen zien. Geen hulp 
zoeken, is een weg die dood loopt. Dan kan niemand je ondersteunen bij 
de beslissingen die je neemt. De hulp heeft mij veel vertrouwen gegeven.

Ik had veel steun van vrienden. Dat hield mij overeind. 
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3.4. Henk

Henk (26) studeert economie. Als 
vierdejaars is hij met zijn Master bezig. 
Daarnaast is hij studiebegeleider. In 
2002/2003 krijgt hij last van achtervolgings- 
en waanideeºn. Zijn studie is net begonnen 
als Henk psychotisch wordt. In 2006 start 
dagbehandeling in het ziekenhuis. Daar 
wordt de diagnose schizofrenie gesteld. 
Voor ambulante behandeling is Henk nu vier 
jaar bij ABC4.
�Naast de medicijnen was het oplossen van 
het cannabisgebruik het belangrijkste in 
mijn herstel en rehabilitatie. Zonder deze 
stap was ik nooit zo ver gekomen als ik nu 
ben. Hierin heeft ABC een grote rol 
gespeeld.�

Klachten
�De eerste symptomen ontstonden toen ik achttien/negentien jaar was. Ik 
dacht dat mensen negatief over mij spraken en kreeg achtervolgings- en 
waanideeºn. Stemmen zeiden dat ik homo was. In mijn beleving dacht 
iedereen zo over mij. Dit ontwikkelde zich gedurende een jaar of drie. Ik 
durfde er amper over te praten. Zodra ik mensen langs zag lopen, hoorde 
ik de stemmen weer. Daarom probeerde ik openbare plekken te vermijden. 
In die tijd gebruikte ik veel cannabis. Op een gegeven moment hoorde ik 
de stemmen ook als ik alleen op mijn kamer was. Ik raakte zo in de war, 
dat iedereen zag dat er iets mis was. 

Behandeling
Binnen een week zat ik bij de dokter. Hij zei dat ik last had van 
achtervolgingswaanzin en betrekkingsideeºn. Ik moest medicijnen 
innemen. Je hebt die stemmen al zo lang gehoord. Je bent er van 
overtuigd dat ze echt zijn. Ik geloofde de dokter dus niet. Hij dreigde: �Als 
je je niet laat behandelen, dwing ik een opname bij de rechter af.� Ik denk 
dat ik uit wanhoop de medicijnen ging slikken. De dokter probeerde mij 

4  Afdeling voor jongeren met een psychotische kwetsbaarheid

�Je moet vooral uitdagingen aangaan.�
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ambulant te laten behandelen. Dit mislukte, omdat mijn waanideeºn te 
ernstig waren. Er was meer intensieve behandeling nodig. De ambulante 
behandeling vroeg al te veel van mijn ouders. Zij hebben het moeilijk met 
de ziekte. Als ik de raarste ideeºn had en daar naar handelde, wisten ze 
zich geen raad.
 
Ik was ongeveer vier maanden in dagbehandeling in het ziekenhuis. Daar 
kreeg ik medicijnen. Overdag observeerden ze het effect. Door bloedtesten 
en dergelijke keken ze of mijn lichaam goed op de medicijnen reageerde. 
Met een psychiater besprak ik wekelijks mijn vooruitgang. Die is direct 
gekoppeld aan het medicijngebruik. Verder doe je in de behandeling niets 
productiefs. Het is gewoon bezigheidstherapie. Sporten was het enige wat 
ik aan de dagbehandeling leuk vond.

Sinds de dagbehandeling ben ik voor ambulante behandeling bij ABC. Dit 
is een afdeling voor jongvolwassenen vanaf achttien jaar. Ik heb de 
Libermanmodule �Verslaving� gevolgd. Ook heb ik met een 
ervaringsdeskundige gesproken. Uiteindelijk kwam ik bij een afkickkliniek 
terecht. Daar had ik individuele gesprekken. Ik ben nu ongeveer 
tweeºnhalf jaar met cannabis gestopt. Dat is de beste stap in mijn leven 
die ik ooit heb gezet. 

Elke twee/drie maanden is er een zorgplanbespreking. Dat is met de 
psychiater, casemanager, mijn ouders en mijzelf. Dan wordt alles 
besproken: klachten, medicijn- en middelengebruik, persoonlijke en 
maatschappelijke doelen. Een persoonlijk doel was: het onder controle 
krijgen en afbouwen van mijn cannabisgebruik. De casemanager heeft mij 
ook hierbij begeleid. Tijdens de dagbehandeling gebruikte ik al vier 
maanden geen cannabis. Daarna blowde ik nog anderhalf tot twee jaar. 
Mijn maatschappelijk doel was elke dag minimaal twee uur huiswerk 
maken. 

Stoppen met cannabis is de beste stap in mijn leven. 
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Begeleiding
Mijn psychiater zorgt voor de medicijnen; een casemanager voor de 
begeleiding. Mijn casemanager is Venu, echt een topgozer. Hij is heel 
enthousiast en positief, maar ook kritisch. Mijn ouders zijn even 
enthousiast over hem. De casemanager heeft veel geholpen bij het 
aanpakken van de problemen. Hij leerde mij ook plannen te maken en 
betere manieren om deze uit te voeren. 

In het begin zag ik de casemanager eens in de twee weken. Hij bespreekt 
het behandelaanbod en kijkt wat bij jou past. We praten onder andere over 
mijn dagindeling. Dit biedt structuur en de mogelijkheid doelen te stellen. 
Tegenwoordig zie ik hem alleen nog bij elke zorgplanbespreking. We doen 
samen ook de voorbereiding van die bespreking. Als er een speciale reden 
is, zie ik hem vaker. Dat komt nog zelden voor. 

Naast praten, is het ook handig om een probleem systematisch aan te 
pakken. Wanneer ben je zwak? Wat voel je dan? In welke situaties? Kun je 
die vermijden? Kun je vervangende oplossingen bedenken? Mijn 
casemanager stelde al die vragen. Samen analyseerden we mijn 
antwoorden. Na veel moeite is het gelukt te stoppen met blowen en 
sigaretten. Ik had het al zo vaak geprobeerd. Ik heb geleerd: als je maar 
blijft proberen en analyseren, lukt het uiteindelijk. Deze analyse pasten ze 
op alles toe, ook mijn schoolleven. In mijn persoonlijke ontwikkeling 
hebben mijn psychiaters en casemanager mij veel gestimuleerd en 
geholpen.

Effecten
Zonder enige psychiatrische hulp was het vrij problematisch gebleven. 
Vooral de omgang met klachten en cannabisgebruik hadden veel meer 
kapot gemaakt dan nu het geval is. Mijn ouders leden erg onder mijn 
cannabisgebruik. Zonder de hoop die ABC gaf, was het gezin misschien uit 
elkaar gevallen. Mijn ouders vonden professionele hulp voor mijn herstel 
noodzakelijk. Deze hulp konden mijn ouders niet bieden. Zij hadden het 
gevoel alles te hebben geprobeerd en waren hopeloos. We hadden vaak 
ruzie over cannabis gebruik. Hierin heeft ABC ook als bemiddelaar 
opgetreden. Naast de medicijnen was het oplossen van het 
cannabisgebruik het belangrijkste in mijn herstel en rehabilitatie. Zonder 
deze stap was ik nooit zo ver gekomen als ik nu ben. Hierin heeft ABC een 
grote rol gespeeld.
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Plus- en minpunten
Ik vind de begeleiding bij ABC zowel persoonlijk als systematisch. Ze 
analyseren je problemen volgens een vast protocol. Dat moet ook zo. Toch 
voel je de persoonlijke aandacht en aanpak van je problemen. De 
casemanager heeft mij vanaf het begin begeleid. Hij is persoonlijk heel 
betrokken. De systematische aanpak komt terug in het opschrijven van 
het behandelplan en het oplossen van probleemgebieden. 
Ik denk dat iedere patiºnt (misschien wel mensen in het algemeen) in 
grove lijnen dezelfde levensbehoeften heeft. Het is dus logisch en goed dat 
er voor deze dingen een protocol bestaat. 

Het enige negatieve is misschien de continuïteit. Tijdens mijn behandeling 
bij ABC ben ik een keer van psychiater gewisseld. Dan gaat er toch een 
stuk onoverdraagbare kennis verloren. Maar hier trek ik niet al te zwaar 
aan. In alle gebieden van de maatschappij verlaten mensen bedrijven en 
functies dus ook in de geestelijke gezondheidszorg. Toch is een patiºnt 
gebaat bij continuïteit. Ik denk dat mijn huidige psychiater mij na een tijd 
ook echt kent. Dan weet ze hoe ze mij moet stimuleren en op mijn donder 
geven.
Binnenkort ga ik naar een psychiatrische zorginstelling voor volwassenen. 
Dan gaat er waarschijnlijk weer veel kennis verloren. Dit betekent dat ik 
veel persoonlijke dingen opnieuw moet vertellen. Ook moet ik een nieuwe 
band met de psychiater opbouwen.

Studie
Na de Havo heb ik VWO gedaan. Ik wilde iets gaan studeren waar geld mee 
te verdienen valt. Daarom koos ik voor economie. Ik heb een algemene 
richting gekozen. Daarmee kan ik bij de overheid terecht of als 
bedrijfsstrateeg bij een maatschappelijke organisatie. Mijn studie was net 
begonnen toen ik psychotisch werd. 
In een andere stad ben ik opnieuw begonnen. De psychiater van het 
ziekenhuis had de studie afgeraden. Hij vond het een te grote belasting. 

In het begin kon ik nog geen bladzijde lezen. 
Nu ben ik met mijn Master bezig.
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ABC ondersteunde mijn studiewens wel. Ik wilde zo snel mogelijk terug 
naar de maatschappij. Als patiºnt zit je de hele dag uit je neus te peuteren. 
Nu had ik een daginvulling. Vroeg opstaan en colleges volgen en thuis 
proberen je huiswerk te maken. De eerste tijd lukte dat voor geen meter. 
Toch denk ik dat het heeft geholpen mijzelf te dwingen actief te worden. 
Uiteindelijk is daardoor het herstelproces versneld. In het begin kon ik nog 
geen bladzijde lezen. Pas na een half jaar kon ik mij weer concentreren. Ik 
boekte eindelijk vooruitgang in mijn studie.

Het eerste jaar was vallen en opstaan. In februari werd een advies 
gegeven: �Als je nu stopt, kun je volgend jaar opnieuw beginnen.� Kreeg ik 
aan het eind van het jaar een negatief advies, dan moest ik stoppen. Dit 
heb ik met mijn casemanager en psychiater besproken. Zij zagen wel 
persoonlijke en psychische vooruitgang. Beiden vonden dat ik met mijn 
studie moest doorgaan. Ze stuurden een brief naar de universiteit om de 
situatie uit te leggen. Die zag ook het belang van mijn deelname aan de 
maatschappij. De decaan zei: �Al haal jij nul punten, dan mag je van mij 
verder.� Dat gaf rust en vertrouwen. Aan het eind van het studiejaar had ik 
36 van het minimumaantal van veertig punten. Ik was trots dat ik op de 
weg terug was. Nu ben ik met mijn Master bezig.

Werk
Sinds vorig jaar ben ik studiebegeleider. Ik geef huiswerkbegeleiding en 
bijles wiskunde. Mijn hele studietijd had ik geld van studie� nanciering 
geleend. Het bedrag werd hoger dan ik wilde. Het werd dus tijd voor een 
bijbaantje van zes/zeven uur per week. Ik zag een vacature voor 
vestigingsmanager bij een huiswerkbegeleidingsinstituut. Daarvoor was ik 
niet geschikt. Het bedrijf sprak mij wel aan. Na een open sollicitatie werd 
ik als studiebegeleider aangenomen. Het is leuk om met kinderen te 
werken en ze iets te leren. 

Toekomst
Over anderhalf jaar wil ik aan het werk zijn. Wat ik precies wil, weet ik nog 
niet. Ik weet wel dat ik het beste uit mezelf wil halen, maar niet in een 
competitieve omgeving. Er zijn bedrijven waar de concurrentie tussen 
werknemers moordend is. Vanwege mijn ziekte is het ook niet slim om in 
zo�n situatie te werken. 

Ik gebruik nog medicijnen. We proberen te minderen. Dat gaat heel 
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langzaam in stappen. Volgens mij heb ik nu een dosering waarmee ik 
stabiel blijf. Toch wil ik geen risico�s lopen. Krijg ik weer een psychose, 
dan is mijn maatschappelijke carriŁre naar de � listijnen. Door de 
medicijnen ben ik veel zwaarder geworden. Daarom wil ik over vijf jaar 
graag dertig kilo lichter zijn.

Tips
Qua studie en werk moet je vooral uitdagingen aangaan. Gaan dingen in 
het begin moeilijk? Dan geeft het je de kans om erin te groeien. Als je 
jezelf niet uitdaagt, blijf je op hetzelfde niveau. Dus zorg dat je een reden 
hebt om �s ochtends vroeg op te staan. Dan heb je ook meteen een reden 
om �s avonds verstandig te zijn. Een waardevolle daginvulling is even 
vermoeiend als voldoeninggevend. Als je overdag wat te doen hebt, ben je 
aan het einde van de dag trots en op de lange termijn veel beter af. Het 
maakt niet uit of dit studie, werk of vrijwilligerswerk is. Het gaat om doen. 
Tot slot geef ik mijn gouden tip. Als je ziek bent, kun je bijna niet geloven 
hoe mooi het leven is als je klachtenvrij bent. Zoek hulp, want de 
medicijnen helpen echt. Sta je ouders en vrienden toe je te helpen.�

Misschien was het gezin uit elkaar gevallen 
zonder de hoop die ABC gaf.
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3.5. Thomas

Thomas (26) heeft in de zomer van 2010 een 
HBO-studie afgerond. Hij is 22 jaar als hij 
een psychose krijgt, die bijna een jaar duurt. 
Deze tijd is hij opgenomen op de afdeling 
psychiatrie van een ziekenhuis. In 2007 
wordt Thomas doorverwezen naar ABC5. Na 
vier maanden krijgt hij weer een psychose. 
Er volgt weer een opname van een jaar. Pas 
dan wordt de diagnose schizofrenie gesteld. 
Noodgedwongen ruilt Thomas zijn 
impulsieve leven in voor een leven van grote 
regelmaat en controle.�ABC heeft mijn 
problemen weer in goede banen geleid. 
Daardoor kan ik heel concreet weer verder 
met mijn leven.�

Klachten
�Vier jaar geleden kreeg ik waandenkbeelden. Ik dacht dat mensen mij 
iets wilden aandoen en werd heel bang. Een opname volgde. In het 
ziekenhuis kreeg ik medicijnen tegen psychoses. Die hadden veel 
bijwerkingen. Ik had vooral last van trillende handen en hevige 
vermoeidheid.

Behandeling
Het heeft heel lang geduurd voordat de diagnose is vastgesteld. Eerst 
werd gedacht aan een drugspsychose. Maar daarvoor duurde het te lang; 
bijna een jaar. Ook manisch-depressief is overwogen. Pas tijdens de 
tweede opname en het uitproberen van verschillende medicijnen bleek het 
schizofrenie te zijn.

In het ziekenhuis had ik vooral in het begin gesprekken met een psychiater 
en verplegers. Die waren vooral om een diagnose en medicatie te bepalen. 
Verder was er een dagprogramma, zoals sport en af en toe een 
wandelingetje met de groep. Ik heb ook psycho-educatie gehad. Dat vond 

5  Afdeling voor jongeren met een psychotische kwetsbaarheid

�Geef niet op.�
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ik zinvol, ook al gaf het een grimmig beeld van de ziekte. Dat doen ze 
waarschijnlijk, omdat de cijfers aangeven dat het vaak niet goed komt. Ze 
brachten het alsof er niets meer aan te doen is. Daarom wilde ik het niet 
echt weten. Ik vind dat de psychiater dit anders moet vertellen om de 
boodschap goed over te brengen. Dan pas kun je er mee leren omgaan. 
Voor mijn gevoel werd ik in het ziekenhuis nogal aan mijn eigen lot 
overgelaten. De verpleging observeerde vooral hoe de medicijnen 
werkten. Maar ik was zelf ook in een fase dat ik geen hulp wilde.

Begeleiding
De psychiater regelt mijn medicatie. Hij is veel met je ziekte bezig en heel 
betrokken. Ik zag hem eerst eens in de maand, nu om de drie of vier 
maanden. Dan bespreken we het behandelplan, samen met mijn ouders 
en casemanager. We praten over wat ik wil en aankan en hoe ik dat kan 
bereiken. Ook kijken we hoe het de afgelopen tijd is gegaan en bespreken 
mijn medicatie en eventuele afbouw. 
Verder hebben we gezamenlijk een crisis- en een preventieplan 
geschreven. Het doel is om inzicht te krijgen in de vroege symptomen in 
de hoop daarmee een nieuwe psychose te voorkomen. Daar hebben we 
behoorlijk wat tijd in gestoken. Daardoor is vertrouwen gecreºerd dat ik 
de symptomen kan herkennen. Voorbeelden van eerste tekenen zijn: niet 
meer communicatief zijn, onbereikbaar zijn, niet meer slapen of juist heel 
lang.

Tijdens mijn tweede opname kwam de casemanager van ABC regelmatig 
langs. Sinds de opname ben ik weer ambulant bij ABC in behandeling. 
Mijn casemanager is Venu. Hij is iemand die echt met je in gesprek gaat. 
Ik zag hem heel lang ØØn keer per week. Dat werd eens in de maand. Nu 
heb ik geen vaste afspraken meer. 
In mijn rouwproces voelde ik mij zeer gesteund door de casemanager en 
psychiater. De eerste stap naar herstel is erkennen dat je ziek bent. Dat is 
een enorme sprong voorwaarts, maar tegelijk een grote val in de diepte. 
Als je eigen denken ziek is, wie ben je dan nog? 

De eerste stap naar herstel is erkennen dat je ziek bent.
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Effecten
Ik heb gevoeld dat ik er niet meer alleen voor stond. ABC heeft mijn 
problemen weer in goede banen geleid. Daardoor kan ik heel concreet 
weer verder met mijn leven.
Mijn levensstijl kon ik niet meer doorzetten, zoals mijn dag- en nachtritme 
en drugsgebruik. Ik ben van heel impulsief leven gegaan naar een leven 
van regelmaat en grote controle. Medicijnen, bloedprikken en 
urinecontroles op gezette tijden. Het was moeilijk, maar is ook een 
enorme houvast gebleken. Het herstel heeft zich doorgezet. Dat ziet ABC 
ook zo.
Ik heb steeds meer ruimte gevonden om mijn eigen leven weer te leiden. 
Belangrijke pijlers daarin zijn mijn crisis- en preventieplan. In het begin 
leefde ik helemaal volgens het boekje. Nu heb ik de ruimte mijn leven 
vrijer in te richten. Maar ik zorg dat ik altijd voldoende slaap en geen 
drugs meer gebruik.

Plus- en minpunten
Tijdens de opname in het ziekenhuis voelde ik mij echt opgesloten. Bij 
ABC creºren ze juist een plek waar je je thuis kunt voelen. Daar is een veel 
positiever klimaat dan bij vorige opnames. Ze gaan persoonlijker en 
minder stigmatiserend met je ziekte om. Ook wordt heel veel naar je 
geluisterd. De behandeling wordt helemaal op je persoon gemaakt.

Bij ABC is veel mogelijk als je daar behoefte aan hebt. Naast de 
begeleiding kun je aan verschillende Libermanmodules meedoen. Er is 
ook een module over verslaving. Ik heb geen modules gevolgd, ook niet 
over verslaving. Het lukte op eigen kracht van de cannabis af te komen. 
Daarnaast heb ik met de trajectbegeleider een paar gesprekken over mijn 
opleiding gehad. Hij heeft me goed geholpen en gesteund om het voor 
elkaar te krijgen. 
Bij ABC worden alleen jongeren met een psychose begeleid. Nadeel is dat 
een groot deel van de jongeren drugs gebruikt. Ik denk dat ABC de keuze 
heeft gemaakt er wel over te praten, maar het gebruik niet te verbieden. 
Mijn ervaring is dat drugsgebruik het herstel enorm in de weg staat.

Als je eigen denken ziek is, wie ben je dan nog?
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Familiegroep
ABC onderkent de rol van de familie en doet daar ook iets mee. Ik noem 
het altijd de �familiegroep�. Oorspronkelijk kwam de groep twee jaar lang 
elke maand bij elkaar. De groep is nog een keer op eigen gelegenheid bij 
elkaar gekomen. Dat zal nog weleens gebeuren.
In de eerste plaats is het een gespreksgroep voor de ouders van jongeren 
met een eerste psychose. Na twee of drie gesprekken wordt aan de 
jongeren gevraagd ook zelf deel te nemen zolang de groep bestaat. De 
bijeenkomsten worden door een psychiater en casemanager begeleid. 

Elk gesprek begint met een rondje. Iedereen krijgt de kans te vertellen 
hoe het gaat. Gevraagd wordt wat er qua psychoses speelt en of je een 
probleem wilt inbrengen. Daarna worden ØØn of twee onderwerpen 
gekozen, waar de meesten zich in herkennen of die het meest urgent zijn. 
Bijvoorbeeld: de jongere heeft geen vertrouwen in de medicijnen. Hij baalt 
ervan ze te moeten slikken; ze hebben vaak bijwerkingen. Ouders willen 
graag dat de jongeren medicijntrouw zijn. Daar hebben we veel en lang 
over gesproken.
Er is veel herkenning als het met een jongere mis gaat. De groep heeft 
dan bijna een geruststellend effect. Anderen die het ook hebben 
meegemaakt, kunnen er met meer afstand naar kijken. Dat helpt de 
ouders ook meer afstand te nemen. 

Voor mij speelt medicijnontrouw niet meer. Tussen mijn eerste en tweede 
opname ben ik ØØn keer gestopt met medicijnen. Toen is het weer mis 
gegaan. Onlangs heeft mijn psychiater voorgesteld de medicijnen in een 
periode van drie jaar langzaam af te bouwen. Dan moet blijken of ik 
zonder verder kan. Ik ga nu niet meer elke dag de strijd aan of ik ze zal 
slikken en of ik wel ziek ben. Als ik ze gebruik en ik word niet ziek, is het 
goed.

Studie
Ik heb VWO en een HBO-studie gedaan. Over mijn studie wil ik niet veel 
kwijt. Mijn eerste psychose kreeg ik tijdens mijn studie. Deze duurde een 
jaar. Daarna moest ik nog een jaar. Op de opleiding heeft mijn 
casemanager uitgelegd wat er aan de hand was. Ze reageerden begripvol, 
maar er zijn geen extra faciliteiten aangeboden. De casemanager heeft 
mij tijdens het laatste studiejaar begeleid.
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In het laatste jaar heb ik geen deel meer uitgemaakt van het studenten-
leven. Het studeren stond centraal. Ook heb ik heel strak geleefd. Voor 
mijn gezondheid ben ik veel gaan sporten, mede om af te vallen. Door de 
medicijnen was ik veel aangekomen. Ik ben dat jaar goed door gekomen. 
Nu is er meer ruimte voor leuke dingen. Ik merk in mijn eigen omgeving, 
ook bij mijn ouders, dat er weer vertrouwen is. De rust is een beetje 
neergedaald. Het succesvol afronden van mijn studie geeft mij het gevoel 
dat ik over de crisisperiode heen ben.

Toekomst
Ik wil goed terechtkomen. Nu heb ik een Wajong-uitkering. Ik hoop dat ik 
deels of geheel zelfvoorzienend kan worden. Ik denk dat dit een aantal 
jaren duurt. Verder is het afwachten hoe het afbouwen van de medicijnen 
uitpakt. Ik wil geen valse hoop koesteren en leef van dag tot dag.

Tips
Geef niet op.

In mijn rouwproces voelde ik mij zeer gesteund.
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4. CURSUS IMPULS ROC ZADKINE

4.1. Lilian

Lilian (18) start in september 2010 met een 
gra� sche MBO-opleiding. Op jonge leeftijd 
(7) verliest ze diverse dierbare familieleden 
en huisdieren. Het bedrijf van haar vader 
gaat failliet. Het gezin staat bijna op straat. 
De gebeurtenissen lijken haar psychische 
ontwikkeling te verstoren. Op 11-jarige 
leeftijd krijgt ze last van hallucinaties en 
begint met automutilatie.1 Het duurt lang 
voor de juiste diagnose wordt gesteld: 
�Attention De� cit Disorder� (ADD)�. Haar 
ADD-coach verwijst Lilian naar de cursus 
Impuls van ROC Zadkine. �Ik heb ontdekt 
dat ik sterk en krachtig ben en niet bang 
hoef te zijn voor nieuwe dingen. Keuzes 
maken hoeft niet eng te zijn, maar juist 
goed. Je kunt alles, dat heb ik geleerd. 
Doorzetten is daarbij het belangrijkste.�

Klachten
�Op de basisschool merkte ik dat ik anders was, langzamer dan de rest. 
Daar werd ik erg onzeker van, voelde me heel dom en apart. Zo behandelden 
mijn leraren mij ook. Ik moest bij de groep speciale kinderen zitten.
Toen ik 11 jaar was begon ik enge dingen te zien, die er niet waren. In de 
brugklas van het VMBO werd dit echt heel erg. Een hele nieuwe school 
met ieder uur een andere leraar en lokaal leverden veel stress op. Ook het 
reizen met de trein en verschillende vakken met huiswerk zorgden voor 
veel spanning. Ik kreeg last van slapeloosheid en begon in mijn armen en 
benen te snijden. Ik had mij een paar keer heel erg gesneden op school. 
De school ontdekte dat en belde mijn ouders. Ik mocht niet meer op 
school komen. Ik ging naar de psychiater. De brugklas moest ik overnieuw 

1  Zelfbeschadiging

�Ik heb ontdekt dat ik sterk en 
krachtig ben.� 
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doen vanwege het schoolverzuim. Vreselijk, ik kreeg er een laag zelfbeeld 
van, voelde me weer dom en slecht. 
In het tweede brugjaar kreeg ik ook hyperventilatieaanvallen. Die werden 
steeds erger. Mijn spieren verkrampten helemaal. School wuifde dat weg. 
Ze vonden dat ik me aanstelde. De leerlingen pestten mij, deden mij na. Ik 
ben veel vrienden verloren. Ze noemden mij altijd het �snijkind�. Het 
snijden bleef door de jaren heen doorgaan, ook al probeerde ik het te 
laten. Het is een verslaving. Het voelt alsof je controle hebt, wat ik zo 
weinig had in mijn leven. Door het snijden kreeg ik rust en voelde de 
innerlijke pijn niet.

Behandeling
Op de basisschool maakte mijn moeder zich al zorgen. Ze bracht mij naar 
een psychologe. Ik had een half jaar lang gesprekken met haar. Behalve 
dat ik erg langzaam was, kwam er niet echt iets uit. In die periode kwam 
ik een paar jaar bij een tekenlerares. Ze gaf therapeutisch tekenen. Zij 
stond heel dicht bij mij en zorgde er voor dat ik niet te ver in mijn angsten 
doorging. Ik had ook plezier in tekenen. Tekenen is altijd heel belangrijk 
voor mij geweest.

Op de middelbare school dacht de psychiater eerst dat ik schizofrenie had. 
Een periode van uitproberen van verschillende medicijnen volgde. Ze 
hadden veel bijwerkingen. Ik werd daar doodongelukkig van. Ik werd ook 
getest. Daaruit bleek ik een iets boven gemiddeld IQ te hebben met een 
hele lage verwerkingssnelheid. Uiteindelijk kwam de psychiater tot de 
conclusie dat ik �Attention De� cit Disorder� (ADD) heb. Ik heb een tekort 
aan de stof noradrenaline in mijn hersenen. Die zorgt voor concentratie en 
rust in je hoofd. Omdat ik deze stof mis, ben ik zo langzaam. Opeens vielen 
alle puzzelstukjes op zijn plaats. Ik vond rust, nu ik wist wat ik mankeer. 
Daarna kwam de volgende stap: hoe ga je er mee om? Weer moest ik een 
hele reeks medicijnen slikken om de juiste te vinden. Dat blijkt Efexor te 
zijn. Verder had ik regelmatig gesprekken bij de psychiater. Ook kreeg ik 
later een ADD-coach om mij te begeleiden. 

Ik heb in de cursus ontdekt dat ik sterk en krachtig ben 
en niet bang hoef te zijn voor nieuwe dingen.



62

Begeleiding
Je krijgt geen hulp als speciaal kind, maar juist vaak straf. Op de 
basisschool moest ik veel nablijven. Op het VMBO begrepen veel leraren 
mij niet. Ze gaven straf, omdat ik mijn werk niet op tijd afkreeg. Dat was 
heel frustrerend. 
Eind derde klas ging het op school slechter. School dacht dat het aan mijn 
ADD lag. Vanwege het examenjaar leek het hen verstandig extra hulp te 
zoeken. Via de psychiater vonden mijn ouders Madelon, een ADD-coach. 
Dat bleek een gouden greep. Madelon leert mij beter met mijn ADD 
omgaan en normaal te kunnen functioneren in de samenleving. Zoals 
Madelon zegt: �De meeste mensen zijn rondjes en jij bent een blokje. lk 
help jou de hoekjes wat ronder te maken zodat je er beter tussen past!�

De ziekte van Pfeiffer bleek de oorzaak van mijn verminderd functioneren. 
De school zei dat ik het examen niet zou halen. In plaats van 
ondersteuning kwamen ze met andere scholen aanzetten. Ik wilde niet 
weer een jaar overdoen. Door de laatste maanden bijna dag en nacht te 
werken heb ik mijn diploma vorige jaar met hele goede cijfers gehaald. 
Daarna was ik totaal uitgeput. 

Mijn ouders vonden het geen goed idee als ik meteen door zou gaan met 
een vervolgopleiding. Door alle stress van het laatste jaar had ik nog 
helemaal niet goed kunnen nadenken over mijn vervolgopleiding. Madelon 
adviseerde mij twee dagen per week naar de cursus Impuls te gaan om 
mij bij mijn keuze te helpen. Ik had dan ook tijd om op te knappen van de 
ziekte van Pfeiffer. Mijn psychiater ondersteunde dit plan. De 
leerplichtambtenaar was het hier niet mee eens. Omdat ik nog leerplichtig 
was, wilde ze dat ik een voltijd opleiding ging doen. Ik moest heel snel 
beslissen en ben naar de Havo gegaan. Ik heb het geprobeerd, maar ben 
na een week gestopt. Het tempo was voor mij veel te hoog.

Cursus Impuls

Motivatie
In september was ik heel wanhopig, wist niet wat ik wilde. Impuls is een 
cursus die mensen met een psychische aandoening helpt uit te zoeken 
welke opleiding bij ze past. Ook leer je normaal te functioneren als student.
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Verwachtingen
Ik had heel veel hoop, maar weinig verwachtingen. Ik hoopte beter om te 
gaan met mijn ADD en de juiste opleiding te vinden. De eerste les was ik 
heel zenuwachtig. Ik voelde mij de normaalste in de groep en dacht: �Wat 
doe ik hier?� Al snel bleek iedereen hetzelfde gevoel te hebben.

Doelen
Mijn doel was om een goede vervolgopleiding te kiezen die bij mij past. 
Impuls was hiervoor geknipt. Eerst ben je bezig met wie je bent en wat je 
talenten zijn. Dan ga je zoeken naar opleidingen die hierbij passen. Omdat 
Impuls op een MBO wordt gegeven zie je goed hoe het er daar aan 
toegaat. Je hebt makkelijk toegang tot informatie over opleidingen. Zo 
kom je tot een goede keuze.

De groep
De groep leek eerst eng en intimiderend. Het waren voor mij onbekende 
mensen. Ik wist alleen dat ze een psychische aandoening hebben. Toch 
ontstond er al snel een hechte band. De groep heeft nu een speciaal 
plaatsje in mijn hart. 

Talent
Ik vind het � jn met gra� sche vormgeving bezig te zijn. Dat was ook in mijn 
cursusmap te zien. Zowel begeleiders als medecursisten adviseerden mij 
iets met mijn artistieke talent te doen. Ik heb ook gemerkt goed met 
mensen te kunnen omgaan.

Begeleiding
De docenten, Jan Willem, Wilma en RenØ hebben de groep begeleid. Je 
leert hoe je met je medestudenten en leraren om moet gaan. Hoe je 
binnen een opleiding aan je informatie komt en hulp kunt zoeken als je 
tegen problemen aanloopt. Je leert ook wat je sterke en zwakke kanten 
zijn. Ook de mede-�Impulsjes� gaven veel steun en raad.

Plus- en minpunten 
Het was � jn te ontdekken dat je niet de enige bent en open over je 
aandoening kunt praten. Je hoeft je niet te schamen en bent gewoon goed 
zoals je bent. Op andere plekken word je niet geaccepteerd als je anders 
bent. Op deze cursus gebeurt dit wel. Dat schept gelijk een band. Het mag 
iets strenger zijn wat betreft op tijd komen en überhaupt naar de cursus 
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toe komen. Ik begrijp dat het lastig kan zijn voor mensen met problemen. 
Maar op werk of een opleiding moeten wij ons zoveel mogelijk aanpassen. 

Na de cursus

Effecten
Ik verwachtte zoveel minder en heb zoveel meer gekregen! Ik heb ontdekt 
dat ik sterk en krachtig ben en niet bang hoef te zijn voor nieuwe dingen. 
Keuzes maken hoeft niet eng te zijn, maar juist goed en doorzetten is het 
belangrijkste. Ik ben nu veel zelfverzekerder. Ik heb ADD, maar ben 
normaal en heb geleerd om sneller en geconcentreerder te werken.

Opleiding
Ik ben erg leergierig en heb altijd verder willen studeren. Na de cursus 
ben ik meteen gaan kijken op het Gra� sch Lyceum Utrecht en ben 
aangenomen! Na de zomer ga ik beginnen. Erg spannend en leuk om weer 
naar school te gaan. Ik heb er heel lang over gedaan om deze keuze te 
maken. Nu voelt het wel goed. Mijn motivatie is vooral om het later goed 
te hebben op geldgebied en ik wil succesvol zijn. Ik laat mijn aandoening 
mij niet tegenhouden.

Werk
De cursus duurde tot eind november 2009. Ik moest tot het volgende 
schooljaar wachten, maar wilde niet thuiszitten of alleen maar � tnessen. 
Dankzij de nieuwe zelfverzekerde ik vond ik snel een baantje in de 
bediening van een Chinees restaurant. Ik had geen idee of ik het zou 
kunnen, want had totaal geen werkervaring. Ik hoopte vooral dat ik er mijn 
plek zou vinden, het goed kan en het werk mij bevalt. 

Ik vind het contact met de gasten en mijn collega�s geweldig. Ze vrolijken 
mij op. Daar haal ik kracht uit. Ik voel mij gelukkig en opgenomen in de 
groep. Ook bij een echte rotdag voel ik mij op het werk weer normaal, 
goed en geaccepteerd. Het is wel altijd keihard werken zonder pauzes, 
maar het voelt goed. Mijn collega�s zeggen dat ik de beste parttimer ben.
Ik heb wel eens dingen laten vallen, maar dat hoort bij het werk. Zelfs de 
fulltimers, die er al jaren werken, laten nog wel eens iets vallen. Dat is 
geen probleem. Ik vond het eerst heel erg, maar nu kan ik er beter mee 
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omgaan. Doordat ik zelfverzekerder ben, heb ik ook meer controle. Er is 
nu dus minder schade.

Toekomst
Ik wil graag een gra� sche opleiding volgen. Daarnaast wil ik blijven 
� tnessen en op mijn gezondheid letten. Ook ga ik er alles aan doen om 
mijn baantje bij de Chinees te behouden. Dat is erg belangrijk voor mij. Na 
die vier jaar wil ik een tijdje naar Frankrijk. Ik ben half Frans en heb er 
veel familie wonen. Het lijkt me super om een tijdje daar te werken en 
wonen. Als ik weer terugkom weet ik nog niet of ik meteen naar de 
kunstacademie wil. Ik weet wel dat ik later een eigen bedrijf als gra� sch 
mediavormgever wil. Ook wil ik een autobiogra� sch boek schrijven. Dat 
zijn nu mijn dromen. Ik zie wel wat de toekomst brengt. Ik zal in het heden 
er alles aan doen om later een goede toekomst te krijgen. 

Bezuinigingsstop
Vreselijk! Het heeft mij zóveel geholpen, gesteund en sterker gemaakt. 
Niemand verdient het om in een hoekje te worden verstopt, omdat hij 
anders is. Het doet me pijn te weten dat veel mensen met psychische 
aandoeningen die ervaring niet meer kunnen opdoen. 
Ik hoop dat Impuls op meerdere plaatsen opnieuw kan worden voortgezet. 
Er moet meer openheid komen over dit soort zaken. Ik vond dat Impuls 
daar een goed begin voor was.

Tips 
Niet bang zijn zoals ik dat altijd was en soms nog ben. Je hoeft je niet te 
schamen voor wie je bent. Je mag er zijn. Dat heeft mij gemaakt tot wie ik 
ben. Probeer wel te leren omgaan met je aandoening zoals wij dat op de 
cursus Impuls hebben geleerd. Dan kom je beter in de samenleving 
terecht. Je zal veel gelukkiger zijn als je zelf hard werkt voor een goed 
leven. Sommige cursisten vonden het belachelijk. Ze zeiden dat ze de kans 
toch niet krijgen, maar dat is niet waar! Je kunt alles, dat heb ik geleerd. 
Ik denk dat doorzetten de sleutel tot succes is.� 

Ook bij een echte rotdag voel ik mij op het werk weer 
normaal, goed en geaccepteerd.
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4.2. Marco

Marco (19) werkt in een peuterspeelzaal. 
Van jongs af aan wordt hij gepest, zowel op 
school als daarbuiten. Langzaam ontstaan 
psychische en fysieke klachten. In 2005 
gaat het mis. Pas na twee jaar van 
onderzoeken stelt de jeugd-GGz de 
diagnose: obsessief compulsieve 
persoonlijkheidsstoornis en een 
gegeneraliseerde angststoornis. 
In 2008 volgt Marco de cursus Impuls van 
het ROC Zadkine. �Ik heb veel aan de 
cursus gehad. Door naar de goede kanten 
van je kwaliteiten te kijken zie je heel veel 
mogelijkheden wat je zou kunnen doen. Dit 
heeft mij veel zelfvertrouwen gegeven.� 

Klachten
�Ik heb veel concentratieproblemen en kom niet lekker mee in een groep. 
Opdrachten kosten mij meer tijd. Dat is al zo sinds de basisschool. Ik had 
nergens een goede structurele basis, geen beste vrienden. Mijn hoofd 
raakt snel overvol door de vele gedachten. Ik ben heel erg nauwkeurig en 
gedetailleerd bezig met mijn doen en laten, zie overal problemen, wil deze 
tot op de bodem uitpluizen.

De nekslag kwam in de derde klas van de middelbare school. Ik had mijn 
limiet bereikt, raakte geblokkeerd. De gedachten overspoelden mij. Ik 
begon de controle over mezelf te verliezen. Dit uitte zich in stress en 
lichamelijke klachten: moe, misselijk, duizelig, hoofdpijn, geen 
hongergevoel. De klachten werkten elkaar tegen. Ik kwam in een vicieuze 
cirkel terecht, verzuimde regelmatig school, moest de derde klas 
overdoen.

Vanwege het schoolverzuim werd ik bij de leerplicht aangemeld. Daar 
vertelde ik mijn verhaal. Binnen vijf minuten was de conclusie: 
�computerverslaving�. Dat maakte mij overstuur. Ik had al te veel mensen 
dit horen zeggen, terwijl dat mijn probleem niet was. Ik moest gewoon 

�Wees gelukkig in wat je wel kunt doen.�
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weer op tijd op school komen zonder verzuim. Anders moest er werk van 
worden gemaakt. Ik kreeg ook een waarschuwing. Ik ben er tegenin 
gegaan, zonder succes. Als een wandelend lijk liep ik rond op school, hield 
het niet vol.

Behandeling
In 2006 werd ik door mijn mentor van school naar een schoolmaatschappelijk 
werkster doorverwezen. Tijdens het (school)jaar heb ik gesprekken met 
haar gehad. Zij regelde nog een gesprek met de leerplichtambtenaar. Dit 
gesprek was bedoeld om voor mij opleidingsmogelijkheden te zoeken. Het 
gesprek ging meteen verkeerd: �Het is dat wij je situatie begrijpen anders 
hadden we jou een boete gegeven.� Ik werd alleen maar gecorrigeerd 
terwijl dat helemaal niet de bedoeling van het gesprek was. 

De schoolmaatschappelijk werkster verwees mij naar de jeugd-GGz. Daar 
kreeg ik algemene (gedrags)onderzoeken. Later volgden nog een IQ test 
en verschillende persoonlijkheidsonderzoeken. Er werd continu getwijfeld 
en blindgestaard op autisme. Ik had een hoop gesprekken waar ik niet 
veel verder mee kwam. 
Pas na twee jaar kwamen ze met een dubbele diagnose: een obsessief 
compulsieve persoonlijkheidsstoornis en een gegeneraliseerde 
angststoornis. Inmiddels was ik 18 geworden en werd doorgestuurd naar 
de volwassenenzorg. In een jaar tijd had ik 27 gesprekken met een 
psycholoog. Dit is inmiddels afgerond. Nu heb ik mijn gedachten meer 
onder controle door ze te relativeren. Ik heb meer overzicht over een 
situatie. Ik heb ook geleerd problemen rustiger aan te pakken en mezelf 
meer tijd te gunnen om ze te verwerken.

Cursus Impuls

Mijn diploma heb ik niet gehaald. Ik dacht dat ik een ingegooide toekomst 
had. Werken wilde ik, niet in een diep dal zakken. De leerplichtambtenaar 
werkte echter strikt volgens het boekje. Ik was toen nog 17, dus 
leerplichtig. Ik moest en zou naar school. Maanden zat ik thuis. 
Uiteindelijk werd een uitzondering gemaakt. Toen ze mij die �gratie� 
gunden, kreeg ik een maand de tijd om te werken. Daarna moest ik 
verplicht de cursus Impuls volgen. Dat was begin 2008.
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Verwachtingen
In 2008 volgt Marco de cursus Impuls. Vooraf aan de cursus dacht ik: �Ik 
kom bij een stel gekken terecht. Iedereen heeft een probleem behalve ik.� 
Ik zag mijn probleem maar half in. Op de eerste dag had ik nog het gevoel: 
�Hier hoor ik niet bij, zit er voor spek en bonen.� Maar dat veranderde snel. 
Ondanks de dwang was ik zeer gemotiveerd de cursus Impuls te volgen. 
Mijn kansen op een opleiding waren verspeeld. Nu kreeg ik een tweede 
kans. 

Doelen
We werkten aan concrete doelen. Voor mij was dat mijn concentratie 
verbeteren door mijn kopzorgen in de hand te houden. Elke cursusdag 
moest je aan een eigen leerdoel werken. Een medecursist kreeg de 
opdracht op te letten of je het doel behaalde. Aan het eind van de dag gaf 
hij feedback. Zo was je heel actief als groep bezig.

De groep
Het was een hele sociale en hechte groep. Er was een goede klik. Ik had 
continue contact, was in mijn element en kon de psycholoog uithangen. 
Het was handjeswerk, iedereen hielp elkaar. We hadden ook veel lol. De 
diversiteit van de groep sprak mij erg aan. De ØØn had borderline, de 
ander bindingsangst. De cursisten waren ook van alle leeftijden. Als 
jongste (17) zat ik naast iemand van 41 jaar. Dat vond ik fantastisch.

We begonnen de eerste dag met het thema eigen identiteit. Je kon aan 
iedereen laten zien hoe je was, waar je problemen lagen. Iedereen 
accepteerde elkaar. Er was ook veel openheid. Zo was er een 
�eigenschappen�-oefening �waar heb ik aan hekel aan� en �waar ben ik 
goed in�. De antwoorden ruilden we met de buurman, die het dan voorlas. 

Talent
Eindelijk kon ik mij nuttig maken, iets voor anderen betekenen. Ik bleek 
talent te hebben voor leiding nemen. In de groep nam ik het voortouw, ook 

Ik heb ook geleerd problemen rustiger aan te pakken en 
mezelf meer tijd te gunnen om ze te verwerken.
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al was ik de jongste. Ik denk dat ik anderen heb meegetrokken. Van de 
docent, Jan-Willem, en van de groep kreeg ik complimenten. 

Begeleiding
RenØ was mijn zorgcoördinator. Hij heeft mij altijd geholpen. Zelfs na de 
cursus kon ik bij hem voor gesprekken terecht. Samen met de jeugd-GGz 
heeft RenØ een �rugzakje�, een Persoonsgebonden Budget, voor mij 
aangevraagd. Dit is helaas afgewezen. 
Via RenØ kreeg ik hulp van het Servicecentrum om het aanvraagformulier 
voor de Wajong in te vullen. De beslissing van het UWV was �80-100% 
arbeidsongeschikt�. Ik kreeg een Wajong-uitkering. De arbeidsdeskundige 
van het UWV verwees mij naar een zelfstandige registerarbeids-
deskundige. Zij is niet van het UWV. 

Plus- en minpunten 
Wat de cursus Impuls redelijk uniek maakte: er waren geen geforceerde 
of verplichte oefeningen. Had je moeite een bepaalde (deel)opdracht te 
maken, dan hoefde je niet mee te doen. Dat had wel het nadeel dat 
opdrachten soms niet geheel vlekkeloos verliepen. Er was ook geen 
prestatiedrang. Als een opdracht minder goed ging, was dat geen 
probleem. Ik vond het heerlijk. Opdrachten werden goed uitgelegd. 
Hiervoor nam de docent veel tijd. Hij had veel geduld. Er was ook veel 
ruimte om je verhaal te vertellen en vragen aan elkaar te stellen. De 
opdrachten waren simpel. Ze boden voor mij soms te weinig uitdaging. 
Maar zo kon de hele groep meedoen. We deden onder andere testjes en 
onderzoekjes om je zelfkennis te vergroten en je kwaliteiten te ontdekken. 

Keuze vervolgopleiding
In de cursus werd ook gekeken wat je daarna wilde gaan doen. Dit 
gebeurde met hulp van een vragenlijst: �wat wil je bereiken; denk je dat je 
dat kan; wat zat je tegen; wat moet er veranderen; van wie verwacht je 
steun?�
Als kind wilde ik al hulpverlener worden; anderen met hun problemen 
helpen. Psychologie heeft mijn grote interesse. Daarom koos ik voor SPW-
4. Maar ik heb geen diploma. Daarom regelde Jan-Willem een 
capaciteitentest. Die was van het Zadkine. Ik had een goed resultaat en 
werd op de opleiding toegelaten. 
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Na de cursus

Effecten
Door naar de goede kanten van je kwaliteiten te kijken zie je heel veel 
mogelijkheden wat je zou kunnen doen. Dit heeft mij veel zelfvertrouwen 
gegeven. Ook mijn motivatie voor de opleiding was toegenomen.

Opleiding
Ik vond het geweldig met psychologie bezig te zijn. De start van de opleiding 
was positief, maar dat ging al snel achteruit. Er was teveel stress. Het begon 
met een griepje, waardoor ik een week afwezig was. Klasgenoten zeiden 
dat ik niets had gemist. Daar kon ik niet bij. De lerares verwees terug naar 
de klasgenoten. Omdat ik alles heel nauwkeurig en gedetailleerd wil doen, 
wist ik: �Hier ga ik een groot probleem van maken.� Dat wilde ik niet. Maar, 
het is net alsof je in een boomstam hakt. Op een keer valt die toch wel om. 
Alles wilde ik doen om de opleiding toch te kunnen blijven volgen. Ik werd 
doorverwezen naar een orthopedagoog van het Servicecentrum van 
Zadkine. Die heeft in samenwerking met de jeugd-GGz geprobeerd mij op 
de opleiding te laten. Dat is niet gelukt. Ik had teveel verzuimd.

Jobcoach
Aanvankelijk wilde ik bij de politie gaan werken, maar ik heb geen 
diploma. Dat viel dus af. Ik koos voor beveiliger. Dat was in combinatie met 
een opleiding mogelijk. Met dit diploma kon ik alsnog het politiewerk in. 
De arbeidsdeskundige verwees mij naar een vrouw, die zich jobcoach 
noemde. Dat bleek ze helemaal niet te zijn. Ze nam mij zonder overleg 
alles uit handen. Ze belde een beveiligingsbedrijf voor een afspraak, 
terwijl ik dat best zelf kon. Ik zat nog niet eens op mijn stoel toen gevraagd 
werd: �Waarvoor heb je een jobcoach nodig?� Het werd een verschrikkelijk 
gesprek. Daarna was ik zo van de kaart dat ik een tijd niet aan werken heb 
kunnen denken. 

Zelfstudie
Afgelopen februari ben ik begonnen met een cursus kinderpsychologie 
van het NTI. Dit is een zelfstudie. Je kunt er een diploma mee halen. Het 
gaat moeizaam. In het begin had ik binnen een week een les af. Nu doe ik 
daar een maand over. Ik haal wel hele hoge cijfers, meestal een 9.5, want 
ik wil geen foutje maken. 
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Vrijwilligerswerk
De arbeidsdeskundige stelde voor om vrijwilligerswerk te gaan doen in 
een peuterspeelzaal of kinderopvang. Ze hoopte dat ik mij daardoor weer 
op de cursuslessen kon concentreren. De arbeidsdeskundige schreef voor 
mij een sollicitatiebrief. Ik moest deze aanpassen, maar raakte zo in 
paniek dat ze mij heeft geholpen. Na drie open sollicitaties volgde een 
sollicitatiegesprek en kon ik aan de slag! Op twee ochtenden van de week 
werk ik drie tot vier uur in een peuterspeelzaal. Ik ben daar nog niet zo 
lang geleden mee begonnen. Het is heel leuk werk en ik krijg veel 
positieve reacties.

Toekomst
Ik heb een goed leven als je het van de goede kant bekijkt. Er is geen druk 
van buitenaf en ik kan rustig met werken beginnen. Ook ben ik gezond, 
heb vrienden en vriendinnen, geen armoede. Dat maakt mij tot de 
gelukkigste mens van de wereld.

Mijn toekomstdoel is met psychologie bezig te blijven; te beginnen bij 
peuters. Daar begin je je persoonlijkheid en je problemen te ontwikkelen. 
Stel je voor, ik blijf in het peuterwerk. Ik denk dat wel aan te kunnen. Van 
de andere kant, ik wil vooruit. Een tijd tussen de peuters, dan de kleuters 
en later oudere kinderen. Het probleem is nu dat ik geen diploma�s heb. 
Dan kan ik niet op het niveau komen dat ik nodig heb om verder te komen. 
Dat is best wel jammer, want ik heb Havo-niveau. In de testen en 
conversaties heb ik aangetoond dit niveau te kunnen bereiken.

Bezuinigingsstop
Het is heel jammer dat de cursus is gestopt. Ik denk dat er genoeg 
mensen zijn die er behoefte aan hebben hun zelfvertrouwen terug te 
winnen. Pas daarna zijn ze in staat werk of studie te vinden of weer op te 
pakken. Mensen willen zo graag iets betekenen, maar zien allemaal 
problemen voor zich. De cursus Impuls geeft juist een heldere kijk op je 
mogelijkheden! 

Wees gelukkig in wat je wel kunt doen.
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Tips 
Vaak weet iedereen wel hoe jij iets moet aanpakken, maar iedereen is 
verschillend. Dus helpen ze je er niet veel mee. Bedenk eerst voor jezelf 
wat jou tegenhoudt om een opleiding te volgen en/of aan werk te komen. 
Kun je dat probleem zelf oplossen? Heb je iets nodig? Hulp van buitenaf? 
Zoek je motivatie en doelen om weer aan de slag te gaan, zoals de cursus 
Impuls.
Laat je niet opjagen door anderen of jezelf. Als je ergens tegenaan loopt, 
kan dat erg in de weg zitten. Je kunt niet alles meteen oplossen, geef het 
de tijd. Wees gelukkig in wat je wel kunt doen en kijk dan nog eens verder.
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4.3. Saar

Saar (26) start in september 2010 met de MBO-opleiding Pedagogisch 
Werker-4. In 2001 begint ze met de SPW-4 opleiding. Daarnaast doet ze 
veel vrijwilligerswerk. Dit wordt Saar teveel. In korte tijd brokkelt haar al 
broze zelfbeeld af. Ze vertoont zelfdestructief gedrag. In de periode 2002-
2008 is Saar vijf jaar opgenomen. De diagnose luidt �borderline 
persoonlijkheidsstoornis�. Sinds een paar jaar is de stoornis in een 
herstellende fase. Voorjaar 2009 volgt Saar de cursus Impuls van ROC 
Zadkine. De cursus is de ommekeer in haar sombere leven. 
�De docenten gaan altijd uit van denken in mogelijkheden en wat goed 
gaat. (�) De nadruk lag niet op het ziektebeeld, maar op het student zijn. 
Dat vond ik heel positief. Je komt dan uit je cliºntrol en besef dat je een 
persoon bent, niet je ziekte.�

Klachten
�Voor mijn ziekte zich openbaarde, was mijn 
zelfbeeld al laag. Dat bepaalde mede dat ik 
ziek werd. De combinatie van een nieuwe, 
pittige opleiding en mijn vrijwilligerswerk 
was voor mij de druppel. Ik verloor het 
overzicht; zag niet meer duidelijk hoe ik op 
anderen overkwam. Ook vertoonde ik 
agerend gedrag en zag alles zwart-wit. 
Daarnaast begon ik met zelfbeschadiging 
en kon moeilijk relaties op gelijk niveau 
aangaan. Onder zelfbeschadiging valt ook 
jezelf geen toekomst geven. Je maakt alles 
rond jezelf kapot, zodat je geen toekomst 
kunt opbouwen. 
De dood was heel belangrijk in mijn leven. 
Ik heb veel suïcidepogingen gedaan. Het 
blijft nog steeds een item. Ik zie het als een uitvlucht. 
Je houdt de optie open, zeker als het wat minder gaat.

Behandeling
Tijdens de opnames bestond mijn behandeling uit medicatie en 
dagactiviteiten. Ook had ik gesprekken met mijn psychiater en andere 
behandelaren.

�Verbaas je over je eigen vermogen.�
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Van maart 2004 tot januari 2006 verbleef ik op de resocialisatieafdeling. 
De behandeling hoort voor te bereiden op terugkeer in de maatschappij, 
maar stelde niets voor. Het beleid was: �Ga van jezelf uit en kijk naar je 
eigen beperkingen.� Dat was te vrijblijvend. Je komt dan niet in actie, want 
bent er nooit aan toe. Een depressief, eenzaam, knagend gevoel zorgde 
daar wel voor. Achteraf gezien moest ik, tegen mijn gevoel in, gewoon 
ergens doorheen. Op dat moment had ik die kennis niet in huis. Ik 
vertrouwde op de expertise van de begeleiders. Maar die zeiden bij elke 
activiteit: �Kijk of je het aankan!� Niet dus. Dat gold voor veel groepsleden. 
Daardoor was de sfeer in de groep destructief. Je hebt dezelfde 
problemen, waardoor je elkaar daarin juist versterkt. Het leidde ertoe dat 
ik weer terug was bij af: op de gesloten afdeling.

Begeleiding
Op het VBO2 was een leerlingbegeleider waar ik veel steun van had. Hij 
zei: �Je gaat het halen. Ik sleep je er doorheen.� Daarna denk je dat je het 
niet meer alleen kan. Je hebt weinig vertrouwen in jezelf. Dat geeft het 
onrustige gevoel dat je iets bent vergeten.

In 2007 heb ik onder begeleiding van mijn psychiater mijn medicatie 
afgebouwd. In het begin was dat zwaar. Ik heb nog steeds regelmatig 
gesprekken met hem.
In augustus 2008 ben ik op mezelf gaan wonen. Van de GGz-instelling 
kreeg ik een trajectbegeleider, die wekelijks bij mij langs kwam. Ze hielp 
bij mijn � nanciºle zaken, zoals de Sociale Dienst en belastingpapieren. 
Ook ondersteunde ze bij het maken van overzichten van alles wat je moet 
betalen als je zelfstandig woont. 
Die trajectbegeleider was iemand van aanpakken, die uitgaat van wat je 
wØl kunt. Dat had ik Øcht nodig! Ze had een positieve houding; niet 
betuttelend en overnemend, maar juist activerend. �Probeer het eerst zelf. 
Als het niet lukt, wil ik je helpen.� Ik zie alles van de negatieve kant. Zij 
benadrukte juist de positieve kanten, zodat het lukte om door te gaan. 
Vanwege een reorganisatie is ze helaas naar een andere vestiging gegaan.

Sinds vorig jaar september heb ik een andere trajectbegeleider. Zij kwam 
eerst eens per twee weken, nu nog ØØn keer per maand. Ik wil de 
begeleiding afbouwen. De trajectbegeleider is niet doortastend en 

2  Dit heet nu VMBO.
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stimulerend, ook al bedoeld ze het lief en goed. Zaken die ik met haar zou 
regelen, blijven langer liggen. Sinds kort probeer ik het zelf, omdat de 
verantwoordelijkheid dan meer bij mij ligt. Ik maak nu de � nanciºle 
overzichten. Dat vind ik moeilijk, omdat ik nog niet alles begrijp. Door mijn 
langdurige opname weet ik sommige basale zaken nog niet. Daar schaam 
ik mij voor. Daar wilde ik haar hulp bij.

Vrijwilligerswerk
In juli 2007 wilde ik vrijwilligerswerk gaan doen, maar wist niet wat. Een 
verpleegkundige van de kliniek vond mij geschikt als voorleesvrijwilliger 
in de peuterspeelzaal. Ik vond het ook belangrijk het dagprogramma mee 
te maken. Dat was ØØn ochtend per week. In eerste instantie was het pittig 
en moeilijk. Later was ik verwonderd dat het goed ging. De kinderen keken 
niet naar mij als psychiatrisch geval. Ze zagen mij als deskundige juf, 
terwijl ik dat zelf totaal niet zo voelde. Je wordt gewaardeerd. Het geeft 
zo�n positief gevoel, dat je andere valkuilen beter aankunt. Het geeft een 
extra drive om tegen andere dingen te vechten. Je maakt minder dingen 
kapot in je leven. 
Het mooie aan dit werk is dat ik op een positieve manier kan bijdragen aan 
de ontwikkeling van peuters. Ik vind het heerlijk om mee te gaan in de, 
verre van realistische, denkwereld van een peuter. Waar ik wel tegenaan 
loop is een stukje �overzicht� houden, want mijn concentratie is nog niet 
optimaal.

Cursus Impuls

Motivatie
Mijn eerste trajectbegeleider kende de cursus Impuls. Ik had haar verteld 
dat ik weer naar school wilde. Zo�n onzekere stap vond ik moeilijk om te 
nemen. School had voor mij geen positieve lading, omdat ik ermee was 
gestopt. De trajectbegeleider adviseerde mij naar de cursus Impuls te 
gaan. Ik heb de cursus in het voorjaar van 2009 gevolgd.

De kinderen keken niet naar mij als psychiatrisch geval 
maar als deskundige juf.
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Verwachtingen
Ik dacht dat het niet zou lukken de cursus af te maken. Het benauwt mij 
als ik iets graag wil doen, maar de stap niet durf te zetten. Ik ben wel een 
half jaar bezig geweest om mij aan te melden.

Doelen
EØn van mijn leerdoelen was tijdsplanning. In de les leerde ik de tijd goed 
te verdelen, zodat een opdracht op tijd af was. Ook leerde ik meer over 
mezelf te vertellen. Dat gebeurde in een groepje van vijf personen. 
Belangrijk was de informatie te begrenzen. Zo kon ik zelf bepalen wat ik 
wel en niet wilde delen.
Ik wist niet goed hoe ik op mensen overkom. Ik leerde initiatief te nemen 
om de anderen te vragen feedback te geven. Verder durfde ik in een grote 
groep niets te zeggen. Mijn mond opentrekken en meedoen in de groep 
was een ander leerdoel.

De groep
Er was een veilige en rustige sfeer in de groep, waarin je jezelf kon zijn. Je 
hoefde je niet te schamen voor je psychiatrische achtergrond. In het begin 
vond ik het eng. Na verloop van tijd merkte ik: �HØ, ik kan iets helemaal 
zelfstandig doen.� Dat is heel goed geweest voor mijn persoonlijke 
ontwikkeling. 

Talent
In ØØn van de opdrachten moesten we positieve eigenschappen van 
onszelf opschrijven. Ik heb me klem lopen denken. Wat ik uiteindelijk 
opschreef, heb ik ook weer tot de grond afgekraakt. Op een gegeven 
moment zei de docent Jan Willem: �Je kunt wel goed gesprekken leiden. 
Je hebt iets leidinggevends over je.� Dat had ik nooit van mezelf gedacht. 
Ik zag mezelf juist als een afwachtend, niet assertief persoontje. 

Het afgelopen schooljaar heb ik een schakelcursus gevolgd. In de 
samenwerking met anderen merkte ik ook dat ik een leidinggevende rol 
had. Vóór de cursus had ik dat nooit gedacht. Nu zette ik alles op een rijtje 
en maakte het overzicht. Wat willen we bereiken? Waar staan we nu? Hoe 
moeten we bij het doel komen? Wat hebben we daarvoor nodig? Had Jan-
Willem die opmerking niet gemaakt, dan was ik mogelijk toch die 
afhankelijke houding blijven houden. Omdat zo�n idee in je hoofd gaat 
nestelen en je ermee aan de slag gaat, merk je dat het echt bij je past. 
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Je leert eigenschappen van jezelf kennen, die je nooit van jezelf had verwacht. 
Aan het eind van de schakelcursus nam een docent afscheid. Aan de 
cursisten werd gevraagd een speech te houden. De klas vond dat ik dat 
goed kan. Het was heel spannend. Ook de gedachte dat grenzen moeten 
worden verlegd door de dingen te doen die je juist eng vindt. Iedereen 
aankijken, rug recht, hoofd omhoog, ondanks dat je je anders voelt. Dat 
had ik in de cursus geleerd. Ook proberen te beseffen dat de klasgenoten 
vinden dat jij het goed kan, maakt dat je iets zelfverzekerder bent. Ik dacht 
dat ik onzeker overkwam en snel sprak, de anderen juist niet. Na a� oop 
dacht ik: �Ik heb het gedaan!� Het voelde als een ontlading. Ik was ook blij 
dat ik weer een mijlpaal had bereikt. Het geeft weer energie om aan het 
volgende leerpunt te werken.

Begeleiding
De docenten gaan altijd uit van denken in mogelijkheden en wat goed 
gaat. Dat heeft zóveel invloed op mij gehad. Ik ga immers altijd uit van het 
negatieve en wat niet goed gaat. Tijdens de opnames zie je iedere keer 
draaideurpatiºnten. In mijn wereld kende ik weinig mensen die volop in de 
maatschappij meedraaien. Daardoor krijg je de gedachte dat je met jouw 
achtergrond niet kunt functioneren in de maatschappij.

Plus- en minpunten
De nadruk lag niet op het ziektebeeld, maar op het student zijn. Dat vond 
ik heel positief. Je komt dan uit je cliºntrol en beseft dat je een persoon 
bent, niet je ziekte.
Iedereen stelde zich in de groep afhankelijk op, ook bij het maken van een 
video-opdracht. Jan-Willem liet bewust de verantwoordelijkheid bij ons. 
Zo werden we gedwongen de taken zelf te verdelen en uit te voeren.
De cursus is vrij kort. Hele goede begeleiding daarna is nodig om de 
opleiding te kunnen starten.

Na de cursus

Effecten
De positieve houding van de docenten kwam in het begin onrealistisch op 
mij over. Ik dacht: �Doe een beetje normaal.� Maar tijdens de cursus ga je 
ook denken in mogelijkheden en hoe je een doel kunt bereiken. Er ging 
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een wereld voor mij open, letterlijk en � guurlijk. Ik stelde mij vaak 
afhankelijk op. 
Bij vakanties bijvoorbeeld waren het altijd andere mensen die alles 
regelden. Vorig jaar ben ik doelbewust alleen op vakantie gegaan. Ik 
bedacht wat ik nodig had, plande en regelde de reis; ook om mezelf een 
stukje vrijheid te geven. Want je gaat jezelf beperken tot je eigen kleine 
wereldje. Dat heb je je hele leven al gedaan. 
Vaak krijg je een compliment uit medelijden, vanuit de �Ach-factor�. Dat 
kraak ik helemaal af. Op vakantie kende niemand mijn achtergrond. Dan is 
een compliment goed voor je zelfvertrouwen. Je kraakt het niet af en gaat 
jezelf anders zien. 

Als ik moe was, dacht ik: �Iedereen is tegen mij.� Dan had ik de neiging 
alles te laten vallen. Eind 2009 was zo�n moment. Ik was bezig met een 
schakelcursus. Door de cursus Impuls ging ik mijn valkuilen na. Ik besefte 
dat ik meer rust had moeten nemen. Waar ik normaal was gestopt, 
bedacht ik nu wat ik nodig had om het wel te halen. Zonder de cursus had 
ik gedacht: �Zie je wel dat je het niet kunt.� Het afhaken had ik als een 
bevestiging gezien van mijn eigen negatieve persoontje. Nu gaan heel veel 
dingen goed. 

In een beschermde omgeving leerden we kleine basisvaardigheden voor 
school, zoals verslagen maken en presenteren. Mijn zelfbeeld was heel 
laag. Als ik meteen naar het MBO was gegaan, had ik het niet gered. Door 
de cursus Impuls heb ik een inhaalslag kunnen maken op klasgenoten die 
al een positief zelfbeeld hebben.

Schakelcursus
Tijdens de cursus Impuls merkte ik dat ik eerdere schoolervaringen nog 
geen goede plaats had gegeven. Daardoor was ik bang dat het weer fout 
zou gaan. Ik stond nog niet sterk genoeg in mijn schoenen om naar het 
MBO te gaan. Daarom heb ik het afgelopen schooljaar een schakelcursus 
gevolgd.
De schakelcursus is voor mensen die nog niet de juiste vooropleiding voor 
het MBO hebben, maar wel een diploma. Mensen met psychiatrische 
problemen kunnen ook aan de cursus deelnemen wanneer zij de stap 
naar het MBO nog niet kunnen maken. De studiedruk wordt langzaam 
opgebouwd. Mijn doel was het opbouwen van stress, zodat ik eind van het 
schooljaar het stressniveau van het MBO aankon.
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De docenten zijn heel betrokken. Iedereen werd in zijn waarde gelaten en 
met respect behandeld. Dat heeft heel veel bijgedragen aan mijn zelfbeeld 
en zelfvertrouwen.
EØn van de docenten is ook trajectbegeleider. Tegen haar ben ik open 
geweest over mijn achtergrond. Ze toonde veel begrip en gaf praktische 
tips. De trajectbegeleider heeft mij begeleid bij mijn negatieve 
schoolervaringen in het verleden. Ze begeleidde mij ook bij het verwerken 
van de trauma�s die ik in de psychiatrie heb opgelopen. Ik zat nog 
middenin mijn ontwikkelingsproces. Mijn positieve ervaringen met de 
cursus hebben mij gesterkt in het zelfvertrouwen het MBO aan te kunnen.

Studie
In de zomervakantie van 2002 was mijn eerste opname. Het eerste studiejaar 
van de SPW-4 opleiding was net klaar. Na de vakantie nam school contact 
op. Ik kon begin oktober ook nog met het tweede jaar starten. Dat lukte 
niet. Eind oktober kwam ik uit de kliniek. Ik durfde niet meer naar school. 
Daar heb ik dingen gedaan die bij anderen schrikreacties opriepen.

Vanuit mijn ervaring in het werken met peuters wil ik de pedagogische 
kant op. In september 2010 ga ik starten met de opleiding Pedagogisch 
Werker-4. Dankzij mijn vrijwilligerswerk heb ik tijdens de opleiding in 
deze peuterspeelzaal een stageplaats. De opleiding duurt drie à vier jaar 
met een uitloop tot vijf jaar. Daar heb ik toestemming van de Sociale 
Dienst voor nodig. Ik heb nog geen bericht ontvangen. Dat geeft veel stress.

Ik heb een uitkering van de Sociale Dienst, maar had een Wajong-uitkering 
kunnen aanvragen. Dan moest ik worden afgekeurd. Dat wilde ik niet. 
Anderen zeiden dat je dan meer uitkering krijgt. Mijn antwoord was: �Ik eet 
toch al zoveel van de maatschappij.� Daarover voel ik mij schuldig. Dat is 
nog steeds zo, maar wel minder vanwege het vrijwilligerswerk.
Komend studiejaar heb ik de uitkering nog nodig. Van de stage krijg ik 
alleen een vrijwilligersvergoeding. Daar kan ik net de studie van betalen. 
Het is een BBL-opleiding3, waarvoor je geen studie� nanciering krijgt. Je 
werkt drie dagen in het werkveld en gaat ØØn dag naar school. Volgend 
jaar probeer ik een betaalde stage te vinden. Dat wordt dan waarschijnlijk 
kinderopvang of buitenschoolse opvang. Dat is intensiever, omdat je dan 
dagen van acht uur werkt. Komend jaar is dat vijf uur per dag.

3  BeroepsBegeleide Leerweg,combinatie van werkend leren en een opleiding
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Toekomst
Bij leven en welzijn hoop ik over vier jaar met mijn opleiding klaar te zijn. 
De verwezenlijking van mijn idealen probeer ik nu na te streven. Eerlijk 
gezegd, probeer ik niet al te ver vooruit te denken. Ik leef bij dit moment. 
Ik denk niet al te diep na over hoe mijn leven er dan uit ziet.

Bezuinigingsstop
De cursus draagt heel positief bij aan een stukje �goede� re-integratie. 
Daarom vind ik het erg jammer dat de cursus er niet meer is.

Tips
Probeer je grenzen op een positieve manier te verleggen door juist 
datgene te doen waarvan jij denkt dat je dat niet kunt. Verbaas je daarin 
over je eigen vermogen.

Je leert eigenschappen van jezelf kennen, die je nooit van 
jezelf had verwacht.
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5. CONCLUSIES

De ervaringsverhalen in dit boek zijn heel divers. Tegelijkertijd laten ze 
een aantal overeenkomsten zien. Op basis van de antwoorden die de 
jongeren op de vragen1 hebben gegeven, worden de gelijkenissen in 
onderstaande conclusies verwoord. Het betreft een beperkte groep 
jongeren, die veelal ØØn of meerdere psychoses heeft meegemaakt. 
Daarom kunnen de conclusies niet worden gegeneraliseerd. 

Klachten 
Voor de interviews is gekozen voor de goede voorbeelden van het 
onderzoek2 uit 2009. Naast de cursus Impuls zijn dit drie GGz-pilots, die 
zich uitsluitend op jongeren met een eerste psychose richten. De 
genoemde psychische klachten horen voor een belangrijk deel bij een 
psychose. 

Meer dan de helft van de geïnterviewde jongeren ontwikkelt psychische en 
lichamelijke klachten al op jonge leeftijd, variºrend van 11 tot 16 jaar. 
Veelvoorkomende psychische klachten zijn gebrek aan concentratie, 
stemmen horen, hallucinaties en/of wanen. Grote vermoeidheid komt als 
belangrijkste lichamelijke klacht voor. Het duurt soms jaren voordat deze 
jongeren en hun omgeving zich realiseren dat het om een psychose gaat. 
Na het inschakelen van hulp duurt het bij het merendeel van deze groep 
nog twee tot zes jaar voordat de diagnose wordt gesteld. Dit betekent 
jarenlang bezig zijn met uitproberen van medicijnen met steeds weer 
andere bijwerkingen. Het is een periode van grote onzekerheid, zowel voor 
de jongeren als hun directe omgeving.
Wat bij sommige jongeren opvalt, is dat zij vanaf jonge leeftijd vaak worden 
gepest omdat ze �anders� zijn. Dit gebeurt vooral op school. De jongeren 
zijn veelal trager door de psychische klachten die ze al vroeg ondervinden, 
maar die op deze leeftijd nog niet worden herkend. Er is dus ook nog geen 
diagnose gesteld en evenmin een behandeling ingezet. Het pesten heeft 
juist bij deze jongeren een grote negatieve invloed op hun ontwikkeling, 
vooral op het gebied van zelfvertrouwen en eigenwaarde. 

1  Zie bijlagen 1 en 2
2  Rapport �Werk in behandeling�, te vinden op de websites van CrossOver en het LPGGz
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Bij veel jongeren is een diagnose gesteld. Schizofrenie komt veel voor. 
Daarnaast worden ook ADD, borderline en de manisch-depressieve stoornis 
genoemd. Sommige jongeren hebben een dubbele diagnose: schizo-affectief3; 
schizofrenie en een drugsverslaving, en een obsessief compulsieve 
persoonlijkheidsstoornis met een gegeneraliseerde angststoornis. 

Behandeling
De opnames vinden overwegend op de afdeling psychiatrie van algemene 
ziekenhuizen plaats. Naast praten en pillen is het dagprogramma meestal 
algemeen van aard. Het is vooral �bezigheidstherapie�, zoals ØØn van de 
jongeren het noemt. Op afdelingen voor jongeren tot 18 jaar wordt ook 
huiswerkbegeleiding gegeven. Ze maken daar gretig gebruik van. Deze 
begeleiding wordt als positief ervaren.
Psychisch herstel is hard werken. Dat geldt nog meer na een klinische 
opname. Driekwart van de geïnterviewde jongeren heeft ØØn of meerdere 
opnames achter de rug, soms jarenlang. Hoe langer deze periode heeft 
geduurd, hoe meer inzet en doorzettingsvermogen van de jongeren wordt 
gevraagd. Een goede behandeling en steun van de omgeving zijn daarbij 
onontbeerlijk. 

Na een opname volgt ambulante behandeling, waarin diverse therapieºn 
kunnen worden gevolgd. Psycho-educatie en cognitieve gedragstherapie 
worden als het meest waardevol ervaren. De jongeren zijn ook positief 
over de aanwezigheid van een ervaringsdeskundige. Die is al veel verder 
in het acceptatieproces en heeft met de stoornis leren omgaan. Uit zijn 
ervaringen putten de jongeren hoop dat het weer goed komt. 

Vanwege de bijwerkingen hebben alle jongeren moeite met het gebruik 
van medicijnen. Bijwerkingen, zoals versuftheid, hebben grote invloed op 
hun persoonlijk functioneren. Dit maakt dat ze verschillende keuzes 
maken. Enkele jongeren hebben de medicijnen afgebouwd of zitten op een 
minimale onderhoudsdosis. De meesten willen de medicijnen binnen 
enkele jaren afbouwen, ook al kan dit tot een nieuwe psychose leiden. 
Vanwege de invloed op hun functioneren nemen ze toch dit risico. Andere 
jongeren willen een terugval juist niet riskeren nu zij weer op hun oude 
niveau meedraaien in de maatschappij. Zij hebben besloten om de 
medicijnen trouw te slikken.

3  Manisch-depressieve stoornis en schizofrenie
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Conclusie is dat behandelingen zeer persoonsgericht moeten zijn. 
Iedereen staat anders in het leven en kijkt anders tegen bijvoorbeeld 
medicijngebruik aan. Belangrijk is de individuele vraag en behoefte 
duidelijk te krijgen. Door de jongeren te ondersteunen bij de vertaling 
hiervan naar hun persoonlijk leven, krijgen zij weer de eigen regie over 
hun leven terug. Van daaruit werken de jongeren aan hun toekomst. Deze 
werkwijze bevordert het zelfvertrouwen en zelfbeeld van de jongeren. De 
zorg bestaat dan uit ondersteuning en niet uit overnemen van iemands 
leven. 

Begeleiding
De casemanager of trajectbegeleider begeleidt de jongeren bij hun herstel 
en (her)start van studie of werk. Soms wordt hierbij een jobcoach 
ingeschakeld. Waar nodig is ook aandacht voor huisvesting en � nanciºn. 
Enkele jongeren worden ook door hun psychiater begeleid. Uit de verhalen 
komt naar voren dat het gedreven mensen zijn die echt iets voor de 
jongeren betekenen. De jongeren geven aan vooral door deze begeleiding 
weer met studie en/of werk bezig te kunnen zijn. 
De casemanager en trajectbegeleider zijn de jongeren ook tot steun in hun 
contacten met de vele instanties waarmee ze te maken krijgen. De 
begeleiders ondervangen daarmee de stress die de jongeren bij al deze 
contacten ondervinden. Dit maakt dat de jongeren sneller en beter hun 
weg vinden naar herstel. 

Effecten
De begeleiding binnen deze pilots heeft verschillende positieve effecten: 
� Het gezin is bij elkaar gebleven
� Sneller herstel en terugkeer in de maatschappij
� Diploma gehaald dankzij de begeleiding
� Van drugsverslaving af
� Vroege signalen herkennen om een terugval te voorkomen
� Eigen kracht ontdekt
� Meer zelfvertrouwen
� Stabieler geworden
� Meer structuur in de week
� Trots op de weg terug te zijn
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Plus- en minpunten
De meest genoemde pluspunten van de begeleiding zijn:
� Omgang met leeftijdgenoten
� Maatwerk in de begeleiding
� Stimuleren studie/werk op te pakken
� Luisterend oor
� Goede adviezen
Minpunten worden nauwelijks genoemd.

Uit bovenstaand overzicht blijkt dat de begeleiding van deze jongeren 
volgens de beschreven wijze werkt. Uitgangspunt is het centraal stellen 
van de wensen en behoeften van de jongeren. Begeleiders onderzoeken 
met de jongeren of hun wensen en behoeften binnen hun mogelijkheden 
zijn te vervullen. Is dit niet zo, dan wordt samen gekeken wat wel mogelijk 
is. Een tweede conclusie is dat de begeleiders binnen deze projecten de 
jongeren ondersteunen in het nemen van hun eigen regie in contacten met 
andere instanties. 

Studie en werk
Voor alle jongeren is studeren en werken belangrijk. De verhalen geven 
een goed beeld van hun worsteling om een zelfstandig leven op te bouwen. 
Ze willen graag maar het is niet gemakkelijk. Dankzij hun 
doorzettingsvermogen en veerkracht lukt het velen met begeleiding hun 
studie op eigen niveau (weer) op te pakken. Diverse jongeren doen 
vrijwilligerswerk, soms naast hun studie. In het laatste geval gaat het vaak 
om een opleidingsstage. Een paar jongeren verrichten naast hun studie 
betaald werk. 

Veel van de geïnterviewde jongeren krijgen al op jonge leeftijd met 
psychische klachten te maken. In de paragraaf �Klachten� is beschreven 
dat de diagnose lang op zich laat wachten. De periode van uitproberen van 
medicijnen met steeds weer andere bijwerkingen brengt grote 
onzekerheid met zich mee. Hierdoor ontwikkelen sommigen op de 
basisschool al een onderwijsachterstand. Op de middelbare school 
moeten verschillende jongeren een klas overdoen. Er zijn ook negatieve 
ervaringen met school, zoals pestgedrag door een leraar en strafwerk 
omdat het werk niet op tijd af is. In deze situaties zijn de psychische 
klachten nog niet onderkend. Daardoor is nog geen passende begeleiding 
ingeschakeld. 
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Bij het vinden en volgen van een opleiding speelt de trajectbegeleider een 
belangrijke rol. Hij denkt mee wat nodig is om de studie op een goede 
manier te volgen. Vaak is er contact met school om de situatie uit te 
leggen. Hierop wordt altijd welwillend gereageerd. Meestal leidt dit tot 
aanpassingen, zoals meer tijd voor toetsen en huiswerk, en een parttime 
stage over een langere periode. Hierdoor hebben de meesten toch hun 
diploma kunnen halen. Twee van hen is dit niet gelukt. Beiden hebben een 
opleiding naar hun wens gevonden waarvoor een diploma niet is vereist. 
Daarnaast doen ook zij vrijwilligerswerk.
 
Opvallend is de rol van de leerplichtambtenaar. Hij weet niet hoe om te 
gaan met de geïnterviewde jongeren die vóór hun 18e van school willen. 
Na de middelbare school worden zij gedwongen een vervolgopleiding te 
kiezen. Dat schrijft de wet immers voor. De indruk hierbij is dat 
leerplichtambtenaren weinig kennis hebben van psychische problematiek 
en daardoor verkeerde inschattingen maken. Hierdoor vielen hun 
besluiten voor de ondervraagde jongeren negatief uit. 

Conclusie is dat er nog weinig kennis over psychische problemen op 
scholen en bij docenten is. Hierdoor worden signalen als onwil uitgelegd, 
wat leidt tot straf. Ook onder leerplichtambtenaren lijkt een lacune in 
kennis te zijn. Voor GGz-instellingen ligt hier een uitdaging om de kennis 
over de GGz te vergroten en bijvoorbeeld leraren bij te scholen in het goed 
interpreteren van vroegtijdige signalen die kunnen leiden tot psychische 
problemen. Daarmee kan de ondersteuning en behandeling ook veel 
eerder starten.

Cursus Impuls
Enkele jongeren hebben de cursus Impuls van het ROC Zadkine gevolgd. 
EØn van hen omschrijft de cursus kort en krachtig: �Impuls is een cursus 
die mensen met een psychische aandoening helpt uit te zoeken welke 
opleiding bij ze past.� 
De geïnterviewde jongeren hopen via de cursus de aansluiting op een 
reguliere opleiding te maken. Vanwege negatieve schoolervaringen zijn 
hun verwachtingen vooraf laaggespannen. 
De cursus is grotendeels door ROC Zadkine ge� nancierd. Wegens 
bezuinigingen van het ROC is deze helaas eind april 2010 gestopt. Uit de 
interviews komt naar voren dat de cursus Impuls een belangrijke schakel 
is in de vorming van deze speci� eke doelgroep. Zonder het basisgevoel 
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�Ik ben okØ�; (hernieuwd) zelfvertrouwen en inzicht in eigen kwaliteiten 
wordt het immers moeilijk een opleiding of baan te vinden en/of te 
behouden. De jongeren hebben hiervoor de nodige bagage meegekregen. 
Daarom doen wij een oproep aan UWV, gemeenten en zorgverzekeraars 
om de � nanciering van de cursus Impuls structureel te maken. 

Toekomst
De jongeren willen een �normaal� leven. De meesten zien hun toekomst 
positief tegemoet. Over vijf jaar willen ze een baan, zelfstandige 
huisvesting en een partner of gezin.

Tips
Er zijn veel tips gegeven voor jongeren die nog geen stap richting, hulp 
opleiding en/of werk hebben gezet. Openheid over de psychose of stoornis 
wordt vaak geadviseerd. Alleen dan kunnen familie, vrienden, school en/of 
werk steun geven en rekening met je houden. Hulp zoeken en gebruik 
maken van ondersteuning door familie en vrienden wordt ook veel als tip 
genoemd.
 
Tot slot valt het aantal bemoedigende tips voor andere jongeren op, zoals: 
�Geloof in jezelf�; �Ga uitdagingen aan� en �Verbaas je over je eigen 
vermogen.� Dit zijn geen loze kreten van mensen die er geen verstand van 
hebben, maar van jongeren die uit eigen ervaring spreken.
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Nawoord Jaap van Weeghel1

De veertien ervaringsverhalen in dit boek vind ik verhelderend en 
inspirerend. Verhelderend, omdat ze weergeven hoe een psychose de 
biogra� e van jonge mensen verstoort en de structuur van hun gewone 
leven ondermijnt. Inspirerend, omdat er uit blijkt over hoeveel veerkracht 
en doorzettingsvermogen deze jongeren beschikken. Ondanks hun 
ingrijpende ziekte-ervaringen en daarmee samenhangende tegenslagen 
pakken zij telkens opnieuw de draad van hun leven weer op. 

De kracht van ervaringsverhalen is allereerst dat het de verhalenvertellers 
zelf kan versterken. In hun herstelverhalen creºren ze eigen betekenissen, 
herinterpreteren hun ervaringen en zoeken naar manieren om een goed 
leven te leiden. Maar de kracht van ervaringsverhalen reikt nog verder. Het 
biedt ook hoop en inspiratie aan anderen die hun herstel ter hand (willen) 
nemen. �Als ik een aantal dingen eerder had geweten, dan had mijn 
herstelproces er anders uit gezien�, zo schreef een ervaringsdeskundige. 
Bij professionele hulpverleners brengt een doorleefd ervaringsverhaal 
vaak een schok van inzicht teweeg. Het dwingt hen tot nadenken over hoe 
het (anders) moet. Ooit vertelde een hulpverlener dat ØØn goed 
herstelverhaal hem meer inspiratie gaf dan tien doorwrochte artikelen 
met veel literatuurverwijzingen over hetzelfde onderwerp. 

In de verhalen wordt duidelijk geïllustreerd dat jonge mensen met een 
psychotische stoornis doorgaans dezelfde wensen voor de toekomst 
hebben als hun leeftijdsgenoten. Dat is in vrijwel alle interviews terug te 
vinden, zoals bij Ernst: �Huisje, boompje beestje, zo zie ik mijn toekomst.� 
Of bij Sophie: �Dan woon ik op mezelf in een � atje. Verder werk ik dan drie 
of vier dagen in de week. Ook sport ik minstens ØØn keer per week en 
spreek ik veel met vrienden af.� Maar uit de verhalen blijkt ook hoeveel 
extra moeite zij moeten doen om hun wensen te realiseren. Daar is 
meestal een langdurig herstelproces mee gemoeid. 

Bij herstellen gaat het om persoonlijke processen van cliºnten die 
proberen ondanks de ziekte hun leven opnieuw inhoud te geven. Een 

1   Hoogleraar Rehabilitatie en maatschappelijke participatie van mensen met ernstige psychische 
aandoeningen,  Directeur Kenniscentrum Phrenos
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herstellende cliºnt verandert zijn zelfbeeld, verzamelt moed, formuleert 
wensen en herwint zijn geloof in eigen kunnen. 
Patricia Deegan2 formuleerde dit ooit als volgt: �In essence, consumers 
must be active and courageous participants in their own rehabilitation 
project or that project will fail�.
Dat inzicht is op vele manieren in dit boek verwoord. Zoals in de wijze 
suggestie van Marco: �Je kunt niet alles meteen oplossen, geef het de tijd. 
Wees gelukkig in wat je wel kunt doen en kijk dan nog eens verder.� Of in 
het interview met Thomas, die kort maar krachtig afsluit met: �Geef niet op�. 

Herstellen is dus iets dat deze cliºnten zelf (moeten) doen. Dat neemt niet 
weg dat zij daarbij de steun van anderen heel goed kunnen gebruiken. Uit 
de interviews blijkt dat goede behandeling en steun van familieleden en 
vrienden onontbeerlijk zijn in het herstelproces. Zo vertelt Lennart: �Om 
te komen waar ik nu ben, heb ik te danken aan mijn vrienden, ouders en 
ABC. Geen hulp zoeken, is een weg die doodloopt. Dan kan niemand je 
ondersteunen bij de beslissingen die je neemt�. Soms blijkt er hulp uit 
onverwachte hoek te komen, zoals bij Sjaak: �Ik moest op de opleiding 
opbiechten wat ik had meegemaakt om mijn gedrag te verklaren. Ik vroeg 
geen hulp, maar kreeg dit wel van studiegenoten. Daar was ik heel blij 
mee�. Dit illustreert weer eens dat stigmatisering niet hoeft op te treden 
als mensen met en zonder psychische aandoeningen op een directe, 
persoonlijke manier contact met elkaar kunnen maken.

De ervaringsverhalen geven ook, door de ogen van de jongeren, een inkijk 
in de GGZ-hulp die hen werkelijk verder brengt. Zo zegt Lennart daarover: 
�Als je iets wilt bereiken of doen, oordelen ze niet meteen: �Het gaat niet�. 
Ze zijn ook heel ondernemend. Als er iets moet gebeuren, pakken ze het 
meteen aan�. Thomas beschrijft het als volgt: �ABC heeft mijn problemen 
weer in goede banen geleid. Daardoor kan ik heel concreet weer verder 
met mijn leven.� De andere geïnterviewde jongeren laten zich in 
soortgelijke bewoordingen uit. Klaarblijkelijk zijn zij geholpen met niet-
veroordelende, actieve vormen van ondersteuning, waarin concrete 
problemen worden aangepakt, waarin hoop en positieve verwachtingen 
centraal staan. Hulp die is gericht op de doelen die deze jongeren in hun 
leven willen realiseren. Alle geïnterviewde jongeren vertellen hoe 
belangrijk goede rehabilitatie en trajectbegeleiding voor hen zijn geweest. 

2   Ervaringsdeskundige psychologe uit de Verenigde Staten en de grondlegger van het herstelconcept (recovery)
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Rehabilitatie draagt eraan bij dat hun herstel zich ook uitdrukte in gewenste 
resultaten op het gebied van wonen, werken, leren en sociale contacten.

Nu was rehabilitatie aanvankelijk vooral bedacht voor GGz-cliºnten die al 
een lange ziekte- en zorgcarriŁre achter zich hebben. Maar tegenwoordig 
is er het besef dat rehabilitatie zo vroeg mogelijk moet beginnen, zoals bij 
jongeren met een eerste psychose. Zij moeten onder verzwarende 
omstandigheden een identiteit als jongvolwassene zien te verwerven. 
Daarnaast staan ze voor de opgave hun opleiding af te maken, aan hun 
arbeidscarriŁre te beginnen, zelfstandig te wonen en intieme relaties aan 
te gaan. Toch staan zij doorgaans, meer dan cliºnten die al heel lang in 
zorg zijn, open voor nieuwe ervaringen en het aanleren van nieuwe rollen 
en vaardigheden. Bovendien is er wat betreft symptomen en sociaal 
functioneren bij deze jongeren nog veel winst te boeken. Juist bij deze 
groep moet rehabilitatie het primaat hebben. De wens om de studie of het 
werk te kunnen hervatten, motiveert veel van deze cliºnten om überhaupt 
in behandeling te gaan. Dat wordt op vele manieren in de interviews 
verwoord. Zo vertelt Romy: �Studeren en werken zijn heel belangrijk. 
Maar mijn grootste wens is dat ik dan niet meer zoveel last heb van mijn 
psychose en dat ik me weer goed op mijn werk kan concentreren.�

Gelukkig komen er in Nederland steeds meer ambulante GGz-teams die 
deze jonge mensen met een eerste psychose een integraal aanbod van 
passende behandeling, rehabilitatie en andere herstelondersteuning 
bieden. Deze teams worden meestal VIP-teams genoemd (Vroege 
Interventie bij Psychosen). Zij hebben zich aangesloten bij het 
Multidisciplinair Netwerk Vroege Psychose (MNVP). Dit netwerk wordt 
vanuit Kenniscentrum Phrenos ondersteund. Op dit moment3 hebben zich 
22 VIP-teams verenigd, die kennis en ervaringen uitwisselen op het gebied 
van vroege psychose. Het MNVP heeft het initiatief genomen een 
handboek voor de zorg bij vroege psychoses in Nederland te schrijven. Dit 
gebeurt op basis van best practices in behandeling en rehabilitatie voor 
deze groep.

Begeleiding in werk of studie behoort in de VIP-teams centraal te staan. 
Daarvoor zijn tegenwoordig ook bewezen effectieve rehabilitatie-
methodieken in Nederland beschikbaar, zoals de Individuele Rehabilitatie 

3  Oktober 2010
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Benadering (IRB) en Individuele Plaatsing en Steun (IPS). Belangrijk is de 
tijden voor behandeling af te stemmen op de werk- en schooltijden van de 
cliºnt. De begeleiding moet in aard en intensiteit kunnen variºren, maar 
dient wel altijd hulp bij studie- of werkproblemen te omvatten. Daarbij is 
veel aandacht voor cognitieve beperkingen belangrijk, zoals oefeningen in 
concentratie, informatie opnemen en aanpassen van leerstof. 
Ook moet heel zorgvuldig met de cliºnt worden afgewogen of en hoe hij 
zijn psychische problematiek op school of op het werk bekend wil maken. 
Als de cliºnt het goed vindt, geeft de trajectbegeleider de leerkrachten of 
de werkgever informatie en tips over hoe om te gaan met zijn mogelijkheden 
en beperkingen.
Verder moet in de begeleiding veel waarde worden gehecht aan de 
ondersteuning die de familie aan de loopbaan van de cliºnt levert. Al deze 
methodische aandachtspunten komen in de interviews aan de orde, maar 
dan verwoord door de jongeren zelf. Dat laatste is de grote meerwaarde 
van dit boek.
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PROJECT �GGz-JONGEREN AAN HET WERK� 

Interviewvragen voor jongeren GGz-instellingen

Afhankelijk van de re-integratiefase van de betreffende jongere bepaal ik 
welke vragen worden gesteld. Voor alle vragen geldt: doorvragen waarom 
wel/niet.

Algemeen
1. Wat is je leeftijd?

Behandeling 
2. Op welke leeftijd kwam je met de GGz in aanraking?

3. Welke klachten had je?
 Heb je nog klachten?
 Zo ja, welke invloed hebben je klachten op je dagelijks leven?

4. Heb je een diagnose gekregen? Zo ja, welke?

5. Waaruit bestaat de behandeling?
 Gebruik je medicijnen?
 Zo ja, welke invloed hebben de medicijnen op je dagelijks leven?
 Heb je therapieºn gevolgd? Zo ja, welke?

6. Wat zijn de effecten van de behandeling?

Begeleiding
7. Door welke hulpverlener(s) word/werd je begeleid?
 (SPV-er, jobcoach, trajectbegeleider, etc.)

8. Waaruit bestaat de begeleiding?

9. Wat zijn de effecten van de begeleiding?

10. Wat zijn voor jou plus- en minpunten van de begeleiding? 

Bijlage 1
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Aan het (vrijwilligers)werk1

11. Wat voor werk doe je? 

12. Wat was je motivatie om te gaan werken? 

13. Welke verwachtingen had je? Zijn deze al uitgekomen?

14. Ben je begeleid bij het vinden van werk?
 Zo ja, waar bestond dit uit?

15. Door wie word je tijdens het werk begeleid?
 (SPV-er, jobcoach, leidinggevende, e.d.)

16. Waaruit bestaat deze begeleiding?
 Sluit dit aan bij je verwachtingen?

17. Is er op je werk wel eens iets fout gegaan?
 Zo ja, wat ging er fout?
 Hoe is dat opgelost? 

18. Ben je nog aan het werk? 
 Zo nee, wat is de reden dat je bent gestopt?
 Heb je zelf een idee hoe dit was te voorkómen?
 Wat ben je daarna gaan doen?

19. Wat zijn voor jou pluspunten van je werk? 

20. Wat zijn voor jou minpunten van je werk?

21. Heb je nog andere opmerkingen?

22. Hoe zie je jouw toekomst, bijvoorbeeld over vijf jaar?

23.  Tot slot: welke tips heb je voor GGz-jongeren, die nog niet met 
werken zijn begonnen?

1  Alle vragen over werk gelden ook voor jongeren die een opleiding (gaan) volgen.
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PROJECT �GGz-JONGEREN AAN HET WERK� 

Interviewvragen voor jongeren CURSUS IMPULS

Afhankelijk van de re-integratiefase van de betreffende jongere bepaal ik 
welke vragen worden gesteld. Voor alle vragen geldt: doorvragen waarom 
wel/niet.

Algemeen
1. Wat is je leeftijd?

Behandeling 
2. Op welke leeftijd kwam je met de GGz in aanraking?

3. Welke klachten had je?
 Heb je nog klachten?
 Zo ja, welke invloed hebben je klachten op je dagelijks leven?

4. Heb je een diagnose gekregen? Zo ja, welke?

5. Waaruit bestaat de behandeling?
 Gebruik je medicijnen?
 Zo ja, welke invloed hebben de medicijnen op je dagelijks leven?
 Heb je therapieºn gevolgd? Zo ja, welke?

6. Wat zijn de effecten van de behandeling?

Begeleiding
7. Door welke hulpverlener(s) word/werd je begeleid?
 (SPV-er, jobcoach, trajectbegeleider, etc.)

8. Waaruit bestaat de begeleiding?

9. Wat zijn de effecten van de begeleiding?

10. Wat zijn voor jou plus- en minpunten van de begeleiding? 

Bijlage 2
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CURSUS IMPULS

11.  Was het je eigen idee of heeft iemand anders je voorgesteld de 
cursus te gaan volgen? Zo ja, door wie?

12. Wat was je motivatie om aan de cursus mee te doen?

13. Welke verwachtingen had je? 
 Zijn deze uitgekomen? 

14. In de cursus moet je aan leerdoelen werken. Wat waren jouw doelen?

15. Wat vond je van de cursusgroep?

16. Heb je talent(en) van jezelf tijdens de cursus ontdekt? Zo ja, welke?

17. Ben je tijdens de cursus begeleid? Zo ja, door wie?

18. Waar bestond deze begeleiding uit?

19. Heb je de cursus voltooid? 

20. Wat zijn voor jou plus- en minpunten van de cursus? 

21. Wat zijn de effecten van de cursus? 

22.  ROC Zadkine heeft geen geld meer om de cursus aan je 
leeftijdgenoten te geven. Wat vind je daarvan?

23. Heb je nog andere opmerkingen over de cursus?

Opleiding1

24. Ben je na de cursus Impuls een opleiding gaan volgen? 

25. Welke opleiding volg je/heb je gevolgd? 

1  Alle vragen over opleiding gelden ook voor jongeren die zijn gaan werken.
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26. Wat was je motivatie om deze opleiding te doen? 

27. Welke verwachtingen had je? Zijn deze al uitgekomen?

28. Ben je begeleid bij het vinden van deze opleiding?
 Zo ja, waar bestond dit uit?

29. Door wie word je tijdens de opleiding begeleid?
 (docent, SPV-er, leidinggevende stage, e.d.)

30. Waaruit bestaat deze begeleiding?
 Sluit dit aan bij je verwachtingen?

31. Is er op de opleiding wel eens iets fout gegaan?
 Zo ja, wat ging er fout?
 Hoe is dat opgelost? 

32. Ben je nog met de opleiding bezig? 
 Zo nee, wat is de reden dat je bent gestopt?
 Heb je zelf een idee hoe dit was te voorkómen?
 Wat ben je daarna gaan doen?

33. Wat zijn voor jou plus- en minpunten van de opleiding? 

34. Heb je nog andere opmerkingen?

35. Hoe zie je jouw toekomst, bijvoorbeeld over vijf jaar?

36.  Tot slot: welke tips heb je voor GGz-jongeren, die nog niet met een 
opleiding zijn begonnen?
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