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'‘een toestand van welzijn waarin het
individu zijn of haar eigen capaciteiten
realiseert, de normale spanningen van het
leven aankan, productief en vruchtbaar kan
werken en in staat is om een bijdrage te
leveren aan zijn of haar gemeenschap'.

WHO (2004)



Welbevinden

@ Emotioneel welbevinden

Psychologisch welbevinden

Evﬁ Sociaal welbevinden



een waarin het
individu zijn of haar eigen capaciteiten
realiseert, de normale spanningen van het
leven aankan, productief en vruchtbaar kan
werken en in staat is om een bijdrage te
leveren aan zijn of haar gemeenschap'.

WHO (2004)



Welbevinden

@ Emotioneel welbevinden

Psychologisch welbevinden

Evﬁ Sociaal welbevinden



'‘een toestand van welzijn waarin het
individu zijn of haar eigen capaciteiten
realiseert, de normale spanningen van het
leven aankan, productief en vruchtbaar kan
werken en in staat is om een bijdrage te
leveren aan zijn of haar gemeenschap'.

WHO (2004)



Welbevinden

@ Emotioneel welbevinden

Psychologisch welbevinden

%ﬁ Sociaal welbevinden



'‘een toestand van welzijn waarin het
individu zijn of haar eigen capaciteiten
realiseert, de normale spanningen van het
leven aankan, productief en vruchtbaar kan
werken en in staat is om een

WHO (2004)



Two-continua model

Mental Health
High

@ b Ia B
Struggling Flourishing
Incomplete Complete
Mental lllness Mental Health
o L\ 4

Mental lilness Mental lliness

Low

(i )

Languishing

Incomplete
Mental Health

& >

Low
Mental Health



~ Wat betekent dit voor de praktijk?
Gebalanceerde GGZ

Floreren Psychische

stoornissen

(hoog welbevinden)

P
Y ' Matige geestelijke - Subklinische
- gezondheid - klachten
v a E
Weglowlinen . Klachtenvrij
¢ (laag welbevinden) é
:

a = Klachtgerichte behandeling
b = Welbevindengerichte behandeling
c (a + b) = Gecombineerde behandeling



Toegepast onderzoek

* Positief psychologische interventies (PPI’s) blijken effectief
* PPI’s effectief voor milde en ernstige klachten
* PPI's gewild onder cliénten

* Ontwikkeling en onderzoek naar PPl protocollen voor groepen
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Toegepast onderzoek

 Klinische psychotherapie met positief psychologische elementen

Resultaat:

* De afname van symptomen hangt samen met een afname in kind- en
ouder modi en een toename in functionele modi

* De toename van welbevinden hangt samen met een afname
copingmodi en toename functionele modi
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Toegepast onderzoek

Binnen Mediant

Klinische schematherapie met positief psychologische elementen
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Toegepast onderzoek

RCT: N=100
PTSS

WBT of TAU
WBT leidt tot:

* Hoger welbevinden
* Meer posttraumatische groei
* Minder klachten
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De praktijk

- Paradigmashift

- Mindfit gebouwd op de visie van positieve psychologie

- Oplossingsgerichte therapie, WBT

- Adaptatie (GSAAS) en welbevinden (MHC-SF) als uitkomstmaten
- Op weg naar een gebalanceerde GGZ
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