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    Inleiding 

Aanleiding en invalshoek 
Er bestaat een ruim aanbod van leerboeken over psychopathologie voor studenten in het 
hoger beroepsonderwijs. Ze hebben vrijwel allemaal gemeen dat ze de psychische 
aandoeningen voornamelijk benaderen vanuit de medische invalshoek, met de DSM-5-TR 
als onontbeerlijk referentiekader. Deze benadering is niet onbelangrijk en kan zinnig zijn, 
maar is ook eenzijdig. Psychische aandoeningen zijn niet te reduceren tot een stoornis van 
medische aard, met oorzaken, verschijnselen en behandelmogelijkheden. Ze hebben een 
ontstaansgeschiedenis en betekenis in de context van iemands leven, met vaak grote 
impact op alle terreinen van het leven, niet in het minst op iemands sociale netwerken. 
Zeker nu in de hele breedte van de psychische gezondheidszorg de focus gelegd wordt 
op herstel en herstelprocessen, en nu we weten dat herstel veel meer inhoudt dan het 
herstel van symptomen van de psychische aandoening, vonden wij het tijd worden voor 
een uitgave die de psychische aandoeningen vanuit dat kader benadert. 

Het bleek nog niet mee te vallen om de psychische aandoeningen op die manier te 
beschrijven. We werden ermee geconfronteerd dat ons eigen denken over psychische 
aandoeningen sterk beïnvloed en gevormd is door de medische benadering. Dat bleek 
bijvoorbeeld uit het gemak waarmee we spraken over ‘stoornissen’ en ‘psychopathologie’, 
termen die we geprobeerd hebben zo veel mogelijk te vermijden. De lezer zal geen enkel 
DSM-rijtje met verschijnselen van een psychische aandoening tegenkomen, maar het 
bleek onvermijdelijk om DSM-termen te gebruiken, al was het alleen maar omdat de meeste 
psychische aandoeningen geen andere benaming hebben dan die van de DSM, of samen 
met andere aandoeningen zijn ondergebracht in een bepaald hoofdstuk van de DSM. We 
hebben dus gekozen voor de term ‘psychische aandoeningen’. ‘Psychische ontregeling’ 
een term die Floortje Scheepers (2021) voorstelt, is ook mooi omdat die psychische 
aandoeningen nog meer uit de sfeer van de ziekten haalt en meer duidt als normale 
reacties op bijzondere of abnormale omstandigheden. We vinden het niet zinvol om 
onderscheid te maken tussen psychische en psychiatrische aandoeningen. Mensen 
ontwikkelen psychische klachten als reactie op omstandigheden en samenhangend met 
hun persoonlijke kwetsbaarheid. Je kunt de klachten psychiatrisch noemen wanneer ze te 
classificeren zijn volgens een psychiatrisch diagnostisch systeem, maar de betekenis 
daarvan is uiterst beperkt. 
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Opbouw 
De opzet van deze uitgave is als volgt. In het eerste deel – module 1 tot en met 4 – worden 
de verschillende manieren beschreven waarop psychische aandoeningen benaderd 
kunnen worden. Aan de orde komen: de medische benadering, de biopsychosociale 
benadering, het model van positieve gezondheid, de sociaalpsychiatrische benadering 
en de herstelbenadering. Ook de verschillende factoren die tot het ontstaan van en het 
aanhouden van psychische aandoeningen kunnen leiden – biologische, psychische en 
sociale factoren – worden in deel I beschreven. In het tweede deel – module 5 tot en met 
19 – komen de verschillende psychische aandoeningen in afzonderlijke modules aan de 
orde. Hier ontdekten we hoe voor de hand liggend het is om aandoeningen te beschrijven 
aan de hand van hun meest kenmerkende verschijnselen. Uiteraard moeten die 
verschijnselen benoemd en uitgelegd worden, maar daarmee kan een psychische 
aandoening nog niet begrepen worden. We hebben geprobeerd om het wezen van de 
aandoeningen weer te geven: wat is feitelijk het lijden van mensen met problemen die wij 
‘angststoornissen’ of ‘PTSS’ noemen, wat is de aard van een depressie of een psychose, 
waar gaat het bij eetproblematiek nu werkelijk om, wat zit er achter zelfbeschadigend en 
suïcidaal gedrag? We pretenderen niet dat we daar voor 100% in geslaagd zijn; we houden 
ons dan ook aanbevolen voor verbeteringen voor een volgende editie. Daarnaast hebben 
we het beloop van de psychische aandoeningen beschreven aan de hand van de fasen 
van herstelprocessen. Daarmee hebben we hopelijk iets zichtbaar gemaakt van de 
dynamiek van een aandoening in het totale plaatje van iemands leven, en de betekenis 
van functioneel, maatschappelijk en persoonlijk herstel, naast het herstel van gezondheid. 
Ook de betekenis van een psychische aandoening voor het sociale netwerk van mensen 
krijgt in elke module aandacht. Ten slotte is elke module verrijkt met een ervaringsverhaal, 
niet om een schoolvoorbeeld van een aandoening te geven, maar om de unieke 
werkelijkheid en de impact van een psychische aandoening op iemands leven te illustreren, 
de strijd en het lijden, en de dynamiek en kracht van herstelprocessen. Waar we spreken 
over 'cliënten' kan ook 'zorgvragers' of 'hulpvragers' worden gelezen en natuurlijk hebben 
we het altijd over mensen met die bepaalde aandoening. 

De tweede editie 
De tweede editie heeft enkele inhoudelijke aanvullingen en tekstuele verbeteringen 
ondergaan ten opzichte van de eerste editie. Enkele ervaringsverhalen zijn enigszins herzien 
– de mensen die hun verhaal hebben willen delen, hebben zich sindsdien verder ontwikkeld, 
hebben nieuwe perioden met uitdagingen meegemaakt, of hebben aspecten van hun 
ervaringen ontdekt die ze eerder niet hadden gezien. Nieuw is een module over ADHD met 
de titel ‘Problemen met aandacht en zelfregulatie’, die een plaats heeft gekregen na 
module 12 over autisme. Zowel autisme als ADHD worden door ons opgevat als vormen 
van neurodiversiteit. Als gevolg van de nieuwe module is de nummering vanaf module 13 
anders dan in de eerste editie. In module 17 Lichaam en geest is de paragraaf over leefstijl 
aanzienlijk uitgebreid. Ook nieuw is een begrippenlijst. 
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Online leeromgeving 
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