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Aanleiding

¢ Platform Rehabilitatie en ouderen
(veorjaar 2005)
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Doel

¢ |n discussie over de huidige stand
Van zaken roendoem rehab-
ontwikkelingen in de
ouderenpsychiatrie

* \Wat gaat goed), wat ISt nedig?
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Contact:

Marja Depla

mdepla@trimbes.nl

Fandelijkconagrestherstel enrrehabil



programma

¢ Het rehabgehalte van de
ouderenpsychiatrie; Bernadette Willemse

® " Zonder tegenwind! stijgt geen VIieger op;
Anneke van Helden en; Karin: Eerket

* HUlpbronnERNE EER GEERNING

¢ Discussie
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ZONDER TEGENWIND
STIJGITF GEEN VLIEGER OP

IHet Voorbereiden Van een
CliEnt opr de toekomstige
WOEOROMIGEVING



® & 6 6 o o

¢

Casus mw. Pietersen

65 jaar

Bipolaire steornis

Diabetes; recidiverende urineweginfecties
Eigen wening

Gescheiden

Drie maanden opnameafrdeling Wegens manische
ontregeling

\/eranderwens op; debied Van WoRnen;: opname
rehabilitatiecentriim geindiceerd

Landelijkecongres herstelfenrrehabil



Opname rehabilitatiecentrum

® Intake met doelvaardigheidsprofriel

¢ Observatieperiode:
- Begeleidingsaispraken

- Rehabilitatieplan

= Verpleegplan

- Behandelovereenkemst
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Behandeling

¢ /0 nodig doelvaardigheid verder ontwikkelen
(groep 1)

¢ Stellen van een doel (groep 1): systeem
betrekken

¢ Keuzemoment:

= Verschil van mening client-familie
(Verzorgingshuis) Versus, bescherma WoRnen)

PDecompensatie (entwikkeling — probleem)s:
2aNdaCht Voo somatieks psychopatnelogie en
herstel

Veertzetting renabilitatie (probleemymiliet =
eRtWIKKEING)
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L 4

L 4

Systeemgesprekken: onderhandelen om tot
compromis te komen (tegenwind)

Groep 3 (oefenen met meer zelfstandigheid):
Client verblijft veortdurend in groep

Kookt niet en haalt eten weg uit
afdelingskeuken

Wilfmeedoen met activiteiten op: ardeling
Weigert zelff naar huisarts te gaan

Kortom: Client will zelfistandigl Wenen, maar:
maakt gebruiks vanr alle fiaciliterten: van, de
afdeling
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® Gesprekken over gedrag op de
afdeling om client bewust te maken
van WEens en consequenties
daarvan Vvoor gedrag

® \/erbetering op Volgende aspecten:
- Zelrstandigheid! (zelfizorg/voeding)

= Hulpbreonnen tijdig Inschakelen
(somatiek/ psy.chisch)

= Vaardigheden (bucdgetteren)
*® Qcelenappartement?
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® Overleg met client en familie
(tegenwind)

—, oefenappartement

¢ Decompensatie (ontwikkeling — prebleem)

¢ Tijdelijke opname; op klinische afdeling:
reden decompensatie; in kaart brengen (verzet leidde tot
delier t.g.V. sematische aandeeningen)
aanpassen begeleidingsstijll + gesprek met client en
familie (probleem = ontwikkeling)

¢ Jerugplaatsing eeEfenappartement met
renabllitatiebegeleiding
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Kortom: zonder
tegenwind stijgt geen
Viieger op
Om wensen te KURnen
realiseren; Is het van| belang

dat clieEnten de consequeERties
Van dier kelizer acecepLeren
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Discussie

¢ Het s alleen mogelijk een
rehabilitatiedoel te kiezen, te
vVerkrijgen en te behouden als er
consequenties woerden; verbonden
adan de Wens Van de client

*® Rehabilitatiebegeleiding kanralleen
SUCCESVOl VErIGPER! N combinatie met
pSyehiatischie beERandelng
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