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» Doelstelling
» Knelpunten
» Werkwijze
» Overzicht
» Tijdpad

» Bespreking

Doelstelling

Op basis van de best beschikbare evidentie
opstellen van een toegankelijke richtlijn met
concrete aanbevelingen voor het hanteren van
suicidaal gedrag door zorgprofessionals

P

Knelpunten

1. Weinig evidentie

2. Practice based

1. Weinig evidentie

» Suicide #+ Pogingen # Gedachten

» Lage incidentie van suicide

» Onderzoek in handelende omgeving

De naald in de hooiberg

Per 100.000 inwoners
» 3.000 gedachten

» 1.000 pogingen 1

» 100 pogingen 2

» 10 suicides

Suicidegedachten
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2. Practice based

» Wie bepaalt?

» Multidisciplinair
» Speciale groepen
» Diverse settingen

2. Practice based

Disciplines Speciale groepen
» Psychiaters » Jongeren
» Psychologen » Ouderen

» Verpleegkundigen » Allochtonen

» Huisartsen

Settingen

» Huisarts

» Spoedeisende hulp
» GGZ / VZ

o

Zandlopermodel

Klankbordgroep Werkgroep Klankbordgroep

Klankbordgroep

Achterban
Achterban

-

» Focusgroep verpleegkundigen
- 11 verpleegkundigen

» Kerngroep
> Bert van Hemert
- Geurt vd Glind

+ Ad Kerkhof » Patiéntvertegenwoordiging
» Jos de Keijzer = Yvonne vd Venstichting
> Bas Verwey

» Klankbordgroep
> 45 vertegenwoordigers
> 16 beroepsverenigingen

» Werkgroep
- Lia Verlinde
> Anne Marie van Dam
= Jan Meerdink Veldboom
- Barbara Stringer
= Kees van Boven
= Ko Hummelen
- Daan Jonker
= Peter Lucassen

I - Martin Steendam

Werkwijze

» Afbakening

o Spreekkamer van zorgprofessional

» Visie op suicidaal gedrag
/4‘

» Handelingsaanbevelingen

» Aansluiting zoeken

P

Werkwijze

» Onderzoeksvoorstel / projectplan

» Werk- en klankbordgroep

» . TgSVIdgen—_

verzamelem
» Conceptteksten

- Bijstellen

+ Conceptteksten

< ijstellen

» Eindteks
» Goedkeuring
» Implementatie
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Werkwijze

» Bestaande richtlijnen
o American Psychiatric Association (APA)
o New Zealand Guideline
o NICE
» Review Scottish Government
o Risico- en beschermende factoren
o Interventies

» Literatuur searches

o

Overzicht
Algemene inleiding

Algemene principes
Diagnostiek
Behandeling

Nazorg na een suicide
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Bijlagen
»  Onderzoeksinstrument
» Gezondheidsrecht

-

Visie op suicidaal gedrag

Stress-kwetsbaarheidsmodel

Erfell e oicchemsiche
factoren

Persoonlijkheid Levensbeschouwing  Maatschappel Jc en

e
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drugs
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Beleving van
hopelocsheid/
uitzichtloosheid

-

Diagnostiek

» Het verhaal

» Risicofactoren

-

» Het oorzakelijk complex

Behandeling

» Eerste interventies

» Behandelen achterliggende condities
- Depressie
> Persoonlijkheid

» Behandelen van suicidaliteit

P

Tijdpad

» Start

» Uitgangsvragen

» Tekst 1.0, 2.0, 2.5

» Tekst voor verenigingen
» Commentaarronde

» Autorisatie

» Gereed

1-1-2009
1-9-2009
1-6-2010
1-1-2011
6-12 weken
6-12 weken
April - Juli 2011
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