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Drieledige doelstelling van presentatie

» Wetenschappelijk kader van ‘public mental health’

~» Structurele PH initiatieven die reeds werden uitgerold

+ Welzijnsmonitor als broodnodige volgende stap

Conclusie: speerpunten - community approach
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Vanuit een nodenanalyse - wetenschappelijk kade:
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Studeren in het hoger onderwijs

Suicide Death Rates Among Youth
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Emotionele problemen
in het hoger onderwijs
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Elke Alcoholmisbrulk Angst en depeessie Externaliserende 2elfverwonding

problemen
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Risicofactoren

Vocational track
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Number of traumatic
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Major depressive

disorder -
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romantic partner Poer

Suppon

Serious by some
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other than partner onilly o4 X S0 Panic disorder

Broad mania anxdety disorder
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selfinjury thoughts

Eating disorder

" Suicidal thoughts
Other stressful event 3 and behaviors

tart van een stoornis

2019: Mortier et al., 2016; Ebert et al., 2019; Benjet et al, 2021
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Het public health perspectief combineert vormen van universele
preventie (gericht op de algemene bevolking), selectieve preventie
(gericht op populatiegroepen met een verhoogd risico) en geindiceerde
preventie (gericht op personen met beginnende klachten), naast klinische
interventies voor hoogrisicopersonen.

Focus op een volledige studentenpopulatie






Macroniveau

op orde moeten Tign om het sanbod op
microniveay o optimaal mogeiljh uit te

strategieniveau 1oals de wet- en regelgeving.

(amenwerking tussen dverse densten e |
actoren. Whole university & community y
approach. | 3
Het macronivesu verwijst naar het



Microniveau: gediversifieerd aanbod

Reguliere GGZ

Proactiove behandelingen
E-health - e-treatment
Laagdrempelige groepssessies
E-health interventies
Individuele begeleidingen

Gatekeeping - Vroegdetectie
Skills training (ook e-health)
Peef support

Mental health literacy
sensiblilisering - verbondenheid
Behoefteondersteunend
m < ABC fundament (need
crafting)

Emstige.

Woinig tot milde
emotionele problemen
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Microniveau: gediversifieerd aanbod

Regubere GGZ

Proactieve behandelingen Emstlg'g_ ]1
E-health - e-treatment o emotioneie problemen “
Laagdrempelige groepssessies natige Sl
E-health interventies ~10% : o .
Individuele begeleidingen pmﬂ::: i

P Ve,

L -,

Gatekeeping - Vroegdetectie y ‘- ‘ ...'V'_‘ Q.‘ Neinkg tot milde
Skills training {ook e-health) & ™ ; e O\ emotionele problemen

Peer support

Totaalpakket: interventies dienen tegelijkertijd te worden uitgerold

sensibilisering - verbondenheid
Behoefteondersteunend
kiimaat - ABC fundament (need
crafting)

emationele problemen







Deel 2:
Lopende initiatieven in het implementeren

van dit ‘public health perspectief’
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MoodSpace (SD2)




Gelaagd en dynamisch aanbod
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Kom olies (0f 30ch vee) te weton over
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ferechtaan,

© Lows meet

Samen sterk

s wen hrochteg medicin
Oendek (e S70ChE van ontmoeting en het
ABC- hundoment

© tows maer

Zolthulp

wondige seifMulpmodules heipen o
weerwocht fe veesterhen B e USIIgEoen
het hoodd te Liaden

Test jexelf

Xen jozell Mt dere onkne-test hivg ¢ 400
hekserr b ik O Eieet en odvies op MOGT
-onm-tr'w

© toms meer

Bezorgd om iemand?
Leer hoe jo ugnaien herven? an welke

Kieine tuppen je kon tetien ok je beorgd
et Om een shudent
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Podcasts - Krachtverhalen - PepSpace
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Lerend Netwerk (SD 3)

| 6 online momenten * Veerkracht e

1 conferentie
L’_70 -173 deelnemers {, * ABC-fu

Intervisies, verdiepende sessies en materiaalontwikkeling
vanuit de monitor, gesignaleerde noden, community approach

HOL. Inspirerende voorbeelden geven energie om in eigen instelling

p bepaalde dingen in vraag te stellen en mogelijks te verbeteren,




Apps 3 woordenlijst & Besfissingen vande.. ¥ Home “Visams Parl.. ¥ Home - Viaams Mi.. §F Katholiek ‘

Samenwerking en centralisatie

' Q Evaluatie en monitoring

» Dynamaiche wetSjnsmonitor
+ Monhoren Moodipace - e health
v Monitoren HOI interventies




Deel 3:
Een welzijnsmonitor: de volgende, broodnodige
stap in een public health perspectief

Wie?
Wat?
Waarom?
Focus?
Hoe?



Welzijn: méér dan de afwezigheid van psychische
problemen en stoornissen
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Mentale gezondheid
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« Veerkracht
« Vitaliteit & pro-activiteit
« Motivatie & betrokkenheid

« |dentiteitsontwikkeling
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Waarom een welzijnsmonitor ontwikkelen?

. Voorbij intuitie en buikgevoel

* Vb Zgn studenten vancaag sngstger?
* Vb _Zyn cerge bachekor studetrten mnder pemilvesrd”

Theoretisch onderbouwd denkkader & gemeenschappelijk vocabularium

Aanknopingspunten bieden voor beleid en de praktijk

* Devorse NVOSUS: MICIO, Meso, IMaco
* Diverpe stakeroiders
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& Focus van een welzijnsmonitor?

Om een coherent welzijnsbeleid te kunnen ontwikkelen is er nood aan

theoretisch kader met valide instrumenten die toelaten om zowel

symptomen in kaart te brengen als voorbij een symptoombenadering te

A gaan. Dit theoretisch kader kan mee een verklaring bieden waarom sommige

studenten gemotiveerd en betrokken zijn, een stevig verankerde identiteit

opbouwen, groeien en zich goed in hun vel voelen, terwijl andere studenten
gedemotiveerd en lusteloos worden, een innerlijke identiteitsleegte ervaren

~_en een psychische stoornis ontwikkelen. Zo'n kader dient dus verbindend te
zijn. Bovendien is het wenselijk dat dit geidentificeerde proces dynamisch is

?-\‘;;A.j‘en dus kan beinvioed worden door aanpassingen in de omgeving.

Is dit niet te naief optimistisch? Bestaat er wel zo'n proces?
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Autonomie




Relationele
verbondenheid
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Competentie







Mentale gezondheid
: -3 —ﬁ
Groei & gedrags- Motivatie ,

verandering
“the best”

Intern kompas

ABC = brugfunctie
* motor voor groei
* kwetsbaarheidsfactor voor probleemgedrag

|| Defensiemechanismen Demotivatie
ABC-frustratie ... & passiviteit |
J’ “the beast” Innerlijke leegte |

Drop-out

M, & Ryan R M. (2013). On ps pgucal growth and yulnerabdity CA:‘..
mﬂﬁldu’u‘uon and noed | !.m stion as an unifying principle. A of Prychotheragy Integration
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® Home - Viaams Parl.. B Home - Viaams Mi.. @ Kathobek Onderwiy B De Standasre

Voordelen van ABC-visie
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. Spaarzaam (brugfunctie) 2 Praktijkvriendelijk
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TV e AU DESISSINGeN van des | ¥ Hame - Viaams Parl..

Docentenstij|

Begeleidingsstijl

E-health

Groepssessie

& Home - Viaams Mi.. @ Kathobek Oncerwy.. .Deﬂ-':d:
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ondersteuning

ABC-crafting

Intern kompas
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Het hoe van een welzijnsmonitor

. Participatief & organisch “4 ) Globaal & gedifferentieerd

. Internationale context Qo Actiepunten (niveaus)
Representatlef s 3’. Praktijkontwikkeling
weging 2
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Conclusie

« Vanuit Public Health perspectief zijn dit cruciale speerpunten

' » Monitoring |
« MoodSpace N

B ,
| » Lerend netwerk wl

« Versterken HOI meer proactief beleid inzake geestelijke gezondheid op weg
naar een ‘community of caring’

. Realiseren vanuit een community approach < eilandbenadering




