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Thema: Probleemgedrag

Tekst Ruth Eppink Illustratie Academische Werkplaats Leven met een Verstandelijke Beperking

P
roject Pro moet uitstoting en 
doorplaatsing van cliënten met 
een licht verstandelijke beper-

king (LVB) en een intensieve onder-
steuningsvraag voorkomen, door on-
voorwaardelijkheid te bieden in 
verblijf en in de ondersteuningsrela-
tie, en door de omgeving zoveel mo-
gelijk af te stemmen op de behoeften 
van de cliënten, zodat hun kwaliteit 
van leven verbetert. Suzanne Lok-
man van de Academische Werkplaats 
Leven met een Verstandelijke Beper-
king (AWVB, Tilburg University) voert 
samen met haar promotoren prof. Pe-
tri Embregts en prof. Robert Didden 
onafhankelijk onderzoek uit naar 
Pro, waarin de zorgorganisaties 
ASVZ, Pluryn en Trajectum, zorgkan-
toren VGZ en Zilveren Kruis en het 
CCE samenwerken.

In het kader van Pro zijn in 
2018/2019 zes nieuwe woningen ge-
start, waar 24 cliënten met een licht 
verstandelijke beperking of zwakbe-
gaafdheid en gedragsproblemen wo-
nen. Suzanne bracht met haar onder-
zoeksteam in kaart wat cliënten, 
begeleiders, gedragsdeskundigen en 
een teamleider belangrijk vinden bij 
het starten van zo’n nieuwe woning 
met een nieuw begeleidingsteam. 
Daar zijn vier factoren uit naar voren 
gekomen. 

1. Spanning wegnemen 
vóór verhuizen

“De eerste factor is een vroege kennis-
making van cliënten en begeleiders, 
nog voor de verhuizing. Zo’n verhui-
zing brengt veel spanning met zich 
mee. Deze cliënten hebben moeite 
om met die spanning om te gaan. Als 
die te hoog oploopt, kan een situatie 
uit de hand lopen,” zegt Suzanne. 
Een van de cliënten vertelde haar dat 
het fi jn was dat hij een begeleider al 
een aantal keer had gezien en dat ze 
hadden gepraat over hoe het op de 
nieuwe woning is. “Daardoor had hij 
bij de verhuizing een bekende bege-
leider om zich heen, wat hem een 
hoop rust gaf. Er was al een beetje 
een vertrouwensband ontstaan.” 

2. Op één lijn staan
De tweede factor staat voor een kli-
maat waarin begeleiders elkaar kun-
nen vertrouwen, hun mening mogen 
geven en waarin ruimte is om te le-
ren van fouten. Openheid en eerlijk-
heid. Een veilig teamklimaat dus. Su-
zanne: “Iedere begeleiders houdt 
zich aan de afgesproken manier van 
ondersteuning, zodat alle begeleiders 
op één lijn staan met elkaar. Dat 
biedt de cliënt duidelijkheid en kan 
incidenten voorkomen. Als een cliënt 
van de ene begeleider iets niet mag, 
en van een ander wel, dan kan dat 
leiden tot spanning en kunnen er on-
veilige situaties ontstaan. Een cliënt 
kan dan heel boos worden, met alle 
gevolgen van dien.” Project Pro heeft 

een aantal uitgangspunten die rich-
ting geven aan de manier van werken 
op de woning, zoals het bieden van 
onvoorwaardelijkheid en het gericht 
zijn op een zo gewoon mogelijk leven 
voor de cliënt. Het onderzoek laat 
zien dat voor het werken op dezelfde 
manier, het belangrijk is dat iedereen 
de gezamenlijke visie en uitgangs-
punten vanaf de start kent en daar 
ook achter staat.

3. Aandacht voor goede 
ondersteuning
Emotionele en praktische ondersteu-
ning is de derde factor die van belang 
is voor begeleiders. “Hun baan vraagt 
veel van ze en dat gaat ze niet in de 
koude kleren zitten. Daarom is het 
belangrijk dat bweerbaar blijven en 

Een nieuw
begeleidingsteam starten

Hoe voorkom je dat cliënten met een licht verstandelijke beperking en ernstige 

gedragsproblemen keer op keer worden verstoten en moeten verhuizen? Waar moet je op 

letten bij het starten van een woning, zodat de ondersteuning vanaf het begin aansluit bij 

wat cliënten nodig hebben? Dit is onderzocht bij project Pro. 

Beeld uit de publieksvriendelijke samenvat-
ting van het onderzoek naar het starten van 
een nieuw begeleidingsteam, dat net als een 
infographic te bekijken is op www.awvb.nl, 
zoek op ‘Pro’.
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ondersteuning krijgen van professionals 
om het team heen, zoals de manager, 
teamleider of coördinator en/of de ge-
dragsdeskundige. Ook al in de eerste 
fase, als een woning net is opgezet, is 
het goed om met het hele team op te 
trekken, zodat begeleiders veel steun er-
varen en niet het gevoel hebben er al-
leen voor te staan,” zegt Suzanne. 

Begeleiders moeten zich veilig kun-
nen voelen en kunnen zijn wie ze zijn. 
Er moet een klimaat ontstaan waarin ze 
hun kwetsbaarheden durven te delen. 
“Op een avond is er een incident ge-
weest, dat veel impact had op een bege-
leider. Toen de manager dat hoorde, is 
die er meteen naartoe gegaan. Deze be-
trokkenheid had de begeleider op dat 
moment hard nodig, die voelde zich 
daardoor emotioneel ondersteund.” 

4. Stigma’s tegengaan
“In het begin hadden de Pro-woningen 
een stigma: ‘Oh, dat is zo’n woning met 
moeilijke cliënten en hele heftige inci-
denten.’ Dat maakte het moeilijker om 
begeleiders te vinden die er willen wer-
ken. Daar komt de vierde factor om de 
hoek kijken: zorg voor realistische en po-
sitieve beeldvorming. Uit het onderzoek 
komt naar voren dat het helpt om colle-
ga’s eens uit te nodigen om koffi  e te ko-
men drinken of een dienst mee te draai-
en, zodat ze zien hoe het eraan toegaat. 
Of om collega’s aanwezig te laten zijn bij 
een teamoverleg, zodat ze weten wat er 
zoal gebeurt en hoe je daarmee omgaat. 
Ook helpt het als in opleidingen aan-
dacht is voor het werken met mensen 
die ernstige gedragsproblemen laten 
zien: laat stagiaires eens kennismaken 
met zo’n woning, een dagdeel meelopen 
kan de beeldvorming over mensen met 
complex gedrag positief beïnvloeden.” 

Er lopen nog enkele onderzoeken 
naar Pro, Suzanne Lokman verwacht 
haar proefschrift in 2024 af te ronden.  |
Lees meer over project Pro op www.
kennispleingehandicaptensector.nl/
licht-verstandelijke-beperking/project-
pro-voor-lvb-en-probleemgedrag

dokter

Arts verstandelijk gehandicapten (Avg) Monique Doeswijk-van der Wolf 

bespreekt de medische kant van de zorg.

Dreigende situatie
Als arts VG heb ik geregeld buiten kantoortijden dienst, dus in de 
avonden of weekenden. Dan zorgen we voor veel verschillende cliën-
ten. Ook cliënten van andere landgoederen dan waar ik werk. En al 
ben je zelf de behandelaar niet, sommigen van hen ken je wel vanuit 
de dienstoverdracht. Juist omdat er geregeld wat speelt.

Neem nu Koen, een jonge jongen met een licht verstandelijke beperking. 

Hij is het type waaraan je moeilijk als buitenstaander ziet dat hij een ver-

standelijke beperking heeft. Koen heeft altijd een gezellig praatje, maar 

begrijpt vaak niet wat anderen terug zeggen. Naast de grote knuff elbeer 

die hij is, kan hij snel boos worden als hij dingen niet begrijpt. Hij gebruikt 

ook medicatie tegen psychoses en is hierdoor stabiel in zijn gedrag.

Door zijn joviale karakter kent hij veel mensen in de stad. Daar spreekt hij 

geregeld mee af. En soms gaat het dan mis. Hij ontmoet wel eens foute 

vrienden die hem drank en drugs geven. Als hij dit vaak achter elkaar ge-

bruikt, verandert dat zijn gedrag. Hij wordt dan steeds achterdochtiger en 

ziet dingen die er niet zijn. Ook komt de boze Koen dan tevoorschijn die 

agressief naar anderen toe is.

Zo ook afgelopen week tijdens mijn dienst. Na een periode van regelma-

tig drank- en drugsgebruik is het weer mis. Koen is in zijn boosheid weg-

gelopen en heeft verteld achter een vriend aan te gaan waar hij nog geld 

van krijgt. Hij zweert hem iets naars aan te doen. Vlak voor het weglopen 

heeft hij twee ramen en zijn deur ingetrapt.

Na een paar uur komt hij weer terug. Hij kan de jongen niet vinden en is 

nog bozer dan toen hij wegliep. Hij is heel erg in de war en verdenkt 

meerdere cliënten en begeleiders ervan dat ze ook geld van hem gesto-

len hebben. Daarbij blijkt dat hij al dagen zijn medicatie tegen de psy-

choses niet heeft ingenomen. 

De situatie is dreigend. Dreigend voor hemzelf omdat hij hulp weigert 

zoals zijn eigen medicatie, maar ook omdat hij weigert te stoppen met 

drank en drugs. De situatie is ook dreigend voor anderen om hem heen 

vanwege zijn agressie. Dat maakt dat ik helaas weer een IBS (inbewaring-

stelling) voor hem moet aanvragen. Dit houdt in dat hij niet meer vrijwil-

lig zijn behandeling kan ondergaan, maar dat het gedwongen gaat. Dit 

mag alleen als iemand een groot gevaar voor zichzelf of anderen is. 

Bij Koen is de IBS snel geregeld. Hij krijgt gedwongen zijn medicatie en 

mag voorlopig even niet van de woning af. Wat een heftige dienst. 

Dit soort maatregelen is een laatste redmiddel om voor iemand te kun-

nen zorgen. Helaas is het niet de eerste keer dat dit zo bij hem gaat. Het 

probleem is dat als hij weer rustig is een gedwongen behandeling abso-

luut niet nodig is en dus ook niet mag.

Blijft hij na dit nieuwe droevige hoofdstuk lang stabiel? Of gaat het on-

danks alle goede bedoelingen vanuit iedereen over een paar jaar toch 

weer mis? De toekomst en de dienstoverdracht zal het ons leren.
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