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Klavier 

• Zorg op maat in verschillende vormen

• Volwassenen met een verstandelijke beperking 
en/of autismespectrumstoornis

• Binnen enkele specifieke 
ondersteuningsvormen ook minderjarigen

• Bijzondere aandacht voor mensen die extra 
zorg nodig hebben omwille van fysieke of 
motorische problemen en/of omwille van 
bijkomende psychische en/of 
gedragsproblemen



Residentiële zorg en collectiviteit



Persoonlijke noden

! Belang van de vertrouwensrelatie !

Residentiële zorg en zelfbepaling
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Waarom nood aan een kader rond loslaten-vasthouden? 

Thema zelfbepaling:

- Niemand ontkent waarde van zelfbepaling, maar … vertaling van visie naar/in praktijk vraagt 
onze volgehouden aandacht en heel wat inspanningen

- Inschatten van de nood – volgen wat iemand vraagt

- Minder beheersmatig werken ➔ Ervaren van controle door cliënten gaat voor op onze eigen 

controle 

- Het ondersteunen van zelfbepaling is een dagelijkse uitdaging



Kader ‘Loslaten – Vasthouden’
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Kader ‘Loslaten – Vasthouden’

+

-

Eerste veld:
• Grote tevredenheid bij 

cliënt en begeleider
• Streefdoel, maar niet altijd 

haalbaar

Tweede veld:
• Tevredenheid bij cliënt en 

begeleider
• Begeleider staat in 

machtspositie

Derde veld:
• Onmacht ervaren door 

begeleiders
• Gekenmerkt door 

discussies

Vierde veld:
• Beperkte kwaliteit van 

leven ervaren door de 
cliënt

• Gekenmerkt door 
discussies
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Casus John

• Man, 65 jaar
• Licht verstandelijke beperking
• SEO fase 3 
• Parkinson
• Persoonlijkheidsstoornis – theatraal gedrag
• Zelfbepaling en zelfexpressie zijn heel belangrijk voor John

• Verhuis naar een verzorgingsgroep
• Inleveren van vrijheden
• Toenemende Parkinson-symptomen → fysieke achteruitgang



Casus John
Winkelen en uitgangen
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Eerste veld:
• Hoge tevredenheid 

bij John
• Hoge graad van 

zelfbepaling
• Wederzijds 

vertrouwen

Tweede veld:
• Controle bij hulpverleners
• Beperkt risico op medisch vlak
• Tevredenheid bij de omgeving 

en maatschappij
• Wanneer John zich bewust is 

van zijn mogelijkheden, ervaart 
hij ook tevredenheid.

Derde veld:
• Ziekenhuisopname
• Bezorgdheid bij 

hulpverleners
• Onbegrip vanuit de 

maatschappij

Vierde veld:
• Beperkt aantal 

winkeluitstappen
• Meer gedrags-

problemen
• John gaat op zoek 

naar gevaarlijke 
oplossingen



Hulpverleners die de mate van zelfbepaling bepalen … 

Het kader ‘Loslaten – vasthouden’ zorgt voor

• Bespreekbaar stellen - persoonlijk referentiekader

• Duidelijke visie - gedragen beleid

• Gedeelde verantwoordelijkheid – gezamenlijke opdracht

• Mythe van de beheersbaarheid

• Iets loslaten, wil niet zeggen dat we de persoon loslaten



Casus John
Maaltijden 
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Hulpverleners die de mate van zelfbepaling bepalen … 

Belang van differentiëren

• Welke risico’s?

• Alternatieven?

• Dynamisch

Kader ‘Loslaten – vasthouden’ is toepasbaar op een brede waaier aan 

cliënten en hun specifieke situatie.



Conclusie en discussie

Integriteitsgevaar  verantwoordelijkheid

→ Hoe ver kunnen (én moeten) we gaan?

→ Kwaliteit van de zorg

→ Zelfbepaling en autonomie bij de cliënt

→ Maatschappelijke verantwoordelijkheid
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