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Waarover hebben we het in 

deze sessie?

 Middelengebruik en beperking 1+1=3

 Hoe ziet de gehandicaptenzorg er uit? 

 Wat kan helpen?



Middelengebruik 

en beperking 

1+1=3
Wat is het probleem?



Wat is een verstandelijke 

beperking?

Een verstandelijke beperking verwijst naar 

functioneringsproblemen die worden 

gekenmerkt door significante beperkingen 

in zowel het intellectuele functioneren als 

het adaptieve gedrag dat tot uitdrukking 

komt in conceptuele, sociale en praktische 

vaardigheden.



O.b.v. IQ: 4 niveaus van 

verstandelijke beperking

IQ niveau Mate van 

verstandelijke

beperking

50/55 – 70 Licht

35/40-50/55 Matige 

20/25 – 35/40 Ernstig

20/25 of lager Diep



Mensen met een beperking 

vormen een risicogroep voor 

problematisch gebruik.



Historiek

nood aan aangepaste methodieken

stijgend aantal in VAPH-sector & verslavingszorg

gebruik leidt sneller en vaker tot problemen

doelgroep meer in aanraking met middelen

Maatschappelijke tendensen



Mens

MilieuMiddel



Risicofactoren voor gebruik

Psychisch

Lichamelijk

Sociaal-maatschappelijk



Psychische risicofactoren

 Beperkte kennis over middelen, effecten en 

gevolgen. 

 Moeizaam oorzaak/gevolg denken. 

 Moeite met probleemdetectie en -erkenning en 

oplossingsgericht handelen. 

 Moeite met zelfcorrectie.

 De emotionele ontwikkeling. 

 Grote gevoeligheid voor sociale beïnvloeding

 Psychiatrische problemen.



Lichamelijke risicofactoren

 Grotere gevoeligheid voor lichamelijke effecten 

van gebruik omwille van lichamelijke klachten en 

aandoeningen

 Interactie met medicatie: gebruik kan 

grotere/onverwachte gevolgen hebben



Sociaal maatschappelijke 

risicofactoren

 Sociale druk

 Sociale norm

 Opvoeding

 Eenzaamheid en sociaal isolement

 Beschikbaarheid van middelen 

 Chronische stress

 Risicofactoren samenhangend met de leefsituatie



Gevolgen van gebruik bij 

mensen met een beperking 

 Lagere drempel voor middelengerelateerde 

problemen

 Grotere invloed op levensdomeinen 

 Positieve gevolgen niet vergeten

 3 domeinen:

 Lichamelijk

 Psychisch

 Sociaal maatschappelijk



 Neveneffecten middel

 Lichamelijke risico’s gebruikswijze

 Verergeren van bestaande klachten door 

gebruik/ontwenning 

 Onvoldoende aandacht voor lichamelijke klachten 

door werking van verdovende middelen

 Verminderd werken van medicijnen 

 Versterken van de werking van middelen door 

(bij)werkingen van medicijnen

Lichamelijke gevolgen



 Impulsiever, vaker geneigd tot grensoverschrijdend 

of agressief gedrag

 Overreageren

 Ongewenste effecten

 Verergeren psychiatrische problemen

Psychische gevolgen KT



 Overwaardering van gebruik

 Negatief zelfbeeld

 Gebrek aan vertrouwen in anderen.

 Ontkenning of stiekem gebruik

 Antisociaal gedrag

Psychische gevolgen LT



 Relationele problemen, verlies van 

vriendschappen, werkloosheid, afgebroken 

schoolcarrière, sociaal isolement, financiële 

problemen en problemen met justitie

 Problemen in groep

 Andere cliënten storen zich

 Angst voor kopieergedrag

 Druk op werkrelatie

Sociaal maatschappelijke 

gevolgen



Over hoeveel mensen gaat 

het?

 Kans op gebruik ≤ algemene populatie

Nederlands onderzoek:

 97% van mensen met een licht verstandelijke 

beperking gebruikte ooit alcohol en/of tabak, 

50% illegale middelen (cannabis)

 Actuele gebruik: 62% rookt, 64% drinkt 

alcohol, 15% gebruikte cannabis, 1% 

stimulerende middelen



Over welke middelen gaat 

dit?

Vlaams onderzoek (Hogent/To et al., 

2014):

 Alcohol, cannabis en cocaine

 Mannelijk, <35 jaar, lvb en zelfstandig 

wonen

 Polydruggebruik



Hoe ziet de 

gehandicaptenzorg 

er uit?
Weten waar je naartoe gaat (letterlijk)



Gehandicaptenzorg

VAPH = organisatie

VAPH= sector

 Biedt ondersteuningsvormen op het vlak van wonen, 

begeleiding en opvang bij verschillende zorgaanbieders

 Recent oiv vermaatschappelijking van de zorg in VAPH: 

perspectiefplan 2020 (obv VN verdrag rechten van 

personen met een handicap, nadruk inclusie en regie 

van eigen leven): wijziging van organisatie van de zorg



Wat is de 

ondersteuningsnood?

https://www.youtube.com/watch?v=3zRrH9fpbmY


De ondersteuningsnood 

bepalen

DOP brengt het volgende in kaart:

 de vragen, wensen en ondersteuningsnoden die er 
zijn, in kaart brengen;

 bevragen wat men zelf kunt doen, of en waar het 
gezin kan ondersteunen;

 gepaste ondersteuning zoeken binnen de buurt, 
eerstelijnsdiensten, gespecialiseerde diensten;

 een ondersteuningsplan opmaken;

 ervoor zorgen dat uw ondersteuningsplan opgevolgd 
wordt.



Mogelijke ondersteuning 

binnen de VAPH



Nieuw ondersteuningsmodel



https://www.youtube.com/watch?v=B7fYb8CxWYA


Rechtstreeks toegankelijke 

hulp (RTH)

 Rechtstreeks toegankelijke hulp (RTH) is beperkte, 

handicapspecifieke ondersteuning voor wie af en toe 

hulp nodig heeft.

 Zonder aanvraag

 3 vormen:

 begeleiding (ind gesprekken)

 dagopvang (zinvolle dagbesteding

 verblijf (tijdelijk)

 Meer info: folder RTH 

(http://www.vaph.be/vlafo/view/nl/7787683-

Rechtstreeks+toegankelijke+hulp.html)



Niet rechtstreeks toegankelijke 

hulp (NRTH) - wonen en opvang

 Thuisbegeleiding (pedagogische en psychosociale 

ondersteuning)

 Zorgaanbieders:

 FAM - flexibel aanbod meerderjarigen

 MFC - multifunctioneel centrum voor minderjarigen

 Verleden: erkenning diensten voor verschillende 

ondersteuningsmogelijkheden/zorgvormen: (semi-) 

internaten, tehuizen voor werkenden en niet-werkenden, 

dagcentra, beschermd en begeleid wonen…

 NU: meer ondersteuning op maat, meer ruimte om te 

onderhandelen welke ondersteuning de gebruiker wenst en 

waar en wanneer deze zal worden geboden, meer 

combinatiemogelijkheden



 Vragen kunnen uit al deze zorgvormen komen: grote 

diversiteit in doelgroepen, vragen en noden…

 Materialen zijn voor alle zorgvormen bruikbaar

 Op maat werken is van belang – VAD biedt blauwdruk, 

maar aanpassingen zijn steeds nodig



Welke netwerken zijn 

relevant voor een LOGO?



 Dienst ondersteuningsplatform – in elke provincie

http://www.dienstondersteuningsplan.be

 Provinciale kantoren VAPH

http://www.vaph.be/vlafo/view/nl/11052450-

Waar+vindt+u+ons.html

 Regionale kenniskringen – in elke provincie –

contactgegevens via Annelies Ven (Kennisplein)

http://www.dienstondersteuningsplan.be/
http://www.vaph.be/vlafo/view/nl/11052450-Waar+vindt+u+ons.html


 Trekkers: VAD en Kennisplein

 Afstemming 

 Samenwerking

 Netwerking 

 Kennisverbreding: (inhoudelijke) expertise delen

 Vinger aan de pols

VLAAMSE REGIEGROEP 

MIDDELENGEBRUIK EN BEPERKING



Welk 

ondersteuningsmateriaal 

is er beschikbaar?
VAD-aanbod



Gratis te bestellen en te downloaden



Een alcohol- en drugbeleid past binnen 

onze visie. Zo creëren we een klimaat 

waarin open kan gesproken worden over 

de problemen en zorgen van onze 

cliënten. Met deze problemen trachten 

we constructief om te gaan. We zoeken 

oplossingen die voor alle partijen 

bevredigend zijn en waarmee we de 

totale persoon en zijn autonomie 

respecteren. 



ADB

Regel-
geving

Begelei-ding

Structure-le
maat-

regelen

Informatie 
& vorming

Gratis te downloaden, bestellen €7,50



A&D- Beleid uitwerken in 8 

stappen

Stap 0 - Voorbereidende initiatieven

Stap 1 – De huidige situatie in kaart brengen  

Stap 2 – Werken aan een gemeenschappelijke visie

Stap 3 – Pijler regelgeving uitwerken

Stap 4 – Pijler begeleiding uitwerken

Stap 5 – Pijler informatie en vorming uitwerken

Stap 6 – Pijler structurele maatregelen uitwerken

Stap 7 - Het invoeren van het alcohol- en drugbeleid

Stap 8 - Bijsturen van het alcohol- en drugbeleid



Gratis te downloaden, bestellen €10. Folder €1



























Gratis te downloaden, bestellen €1



















Gratis te 

downloaden, 

bestellen €15



Begelei-
dingslijn

Inspirat
ie-box

Begeleiding



Begeleidingslijn: stappen



Begeleidingslijn: grondhouding 

en gespreksstijl

 Motiverende gespreksvoering: basis

 Oplossingsgericht werken: overeenkomstige 

elementen werden geïntegreerd.

 Vorming MG is aangewezen

 Op maat van mensen met een beperking

 Beide modellen versterken elkaar!





Bespreek-
baar maken

Inschatten
Werken aan 
verandering

1. Levenslijn

2. Wie ben ik?

3. Mindmappen

4. Mijn netwerk

8. Voor- en nadelenlijst

9. Waar wil je naartoe?

10. Wat wil je? De 
wondervraag

11. Kwaliteitenspel

12. Complimenteren

5. Welke 
middelen ken 
ik?

6. Bezorgdheids-
meter

7. Gebruiksdag-
boek



Levenslijn

Wie ben ik

Mindmappen

Mijn netwerk



Wie ben ik?

Richtvragen:

 Wat is belangrijk voor jou?

 Wat doe je graag?

 Waar ben je trots op?

 Waar ben je goed in?

 Wat kan je niet zo goed?

 Met wie voel je je 

verbonden?

 Waar wil je naartoe?



Wie ben ik?

Wat wil je bereiken?

Je verkent samen met de cliënt wie hij is en waar hij 

naartoe wil. Je maakt contact met de cliënt als persoon en 

niet enkel met zijn probleem. Je leert de cliënt 

diepgaander kennen, je werkt aan je relatie met je cliënt.



Levenslijn

Wie ben ik

Mindmappen

Mijn 

netwerk





Welke 

middelen 

ken ik? 

Bezorgdheids-

thermometer





Bezorgdheidsmeter

Wat wil je bereiken?

Je maakt alcohol en/of cannabis bespreekbaar en geeft er 

informatie over. Je geeft op een niet-bedreigende manier 

informatie over de risico’s van gebruik. In een volgende 

stap vraag je naar de bezorgdheid van de cliënt over zijn 

eigen gebruik.



Bezorgdheidsmeter

Inschatten van het gebruik van de cliënt. Vraag toestemming om in 

te gaan op het gebruik van de cliënt. “Is het oké dat we nu ook eens 

naar jouw gebruik kijken? Duid aan op de bezorgdheidsmeter hoe 

bezorgd je bent over jouw gebruik van cannabis/alcohol.”

Richtvragen:

 Wat maakt je bezorgd/gerust?

 Wanneer gebruik je niet of minder? Hoe doe je dit?

 Wat zeggen anderen over je gebruik? Wie?

 Welke gevaren van alcohol/cannabis ken je?

 Vraag of hij meer wil weten over het middel en geef bijkomende 

informatie





Inschatten/werken aan verandering

Gebruiks-

dagboek



7. Gebruiksdagboek



Voor- en 

nadelenlijst

Waar wil je 

naartoe?

De wondervraag

Kwaliteitenspel

Complimenteren



Voor- en nadelenlijst



Voor- en 

nadelenlijst

Waar wil je 

naartoe?

De wondervraag

Kwaliteitenspel

Complimenteren



Wat wil je bereiken

Door met de cliënt stil te staan bij wat hij belangrijk vindt 

en wat hij wil, motiveer je hem om zijn gebruik te 

veranderen (minderen of stoppen). Met de methodiek kan 

je de cliënt ook een veranderplan voor zijn gebruik laten 

formuleren.

Hoe ga je te werk?

 Wat is de gewenste situatie? 

 Wat is de huidige situatie? 

 Wat moet gebeuren om dichter te komen bij de 

gewenste situatie? 

Waar wil je naartoe?







Voor- en 

nadelenlijst

Waar wil je 

naartoe?

De wondervraag

Kwaliteitenspel

Complimenteren



De wondervraag





Voor- en 

nadelenlijst

Waar wil je 

naartoe?

De wondervraag

Kwaliteitenspel

Complimenteren





Kwaliteitenspel

Wat wil je bereiken?

De cliënt krijgt inzicht in zijn eigen kwaliteiten. Zo groeit 

zijn vertrouwen in zichzelf, zijn kwaliteiten en 

mogelijkheden om iets aan zijn gebruik te veranderen.

Hoe ga je te werk?

 Start met het overlopen van alle kwaliteitenkaartjes. 

 Laat een deelnemer 3 kwaliteiten kiezen die hij bij 

zichzelf vindt passen. 

 Laat de andere deelnemers nu minimum 3 kwaliteiten 

voor de eerste deelnemer kiezen. 

 De cliënt laat zien welk kaartjes hij voor zichzelf 

gekozen had. 





Voor- en 

nadelenlijst

Waar wil je 

naartoe?

De wondervraag

Kwaliteitenspel

Complimenteren



Complimenteren

Wat wil je bereiken?

Je cliënt leert complimenten te geven en te krijgen. Door 

te complimenteren, geef je de cliënt meer zelfvertrouwen 

en vergroot je zijn vertrouwen om iets aan zijn gebruik te 

veranderen.

Hoe ga je te werk?

 Laat je cliënt nadenken over een compliment dat hij 

aan iemand in zijn omgeving wil geven

 Geef een compliment aan je cliënt. Geef uiting aan je 

oprechte bewondering voor de kwaliteiten en 

inspanningen van de cliënt.





Meer informatie?

Nina.depaepe@vad.be
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