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Criteria TopGGZ t.a.v. uitvoeren 
wetenschappelijk onderzoek

C4. De afdeling biedt minimaal 2 experimentele c.q. 
innovatieve behandelingen (interventies) aan. Deze 
behandelingen worden aantoonbaar onderzocht op 
effectiviteit.(√) 

C6. Er zijn minimaal 2 senior onderzoekers werkzaam op de 
afdeling. Zij zijn betrokken bij, dan wel verantwoordelijk voor 
de inhoud en continuïteit van het behandel- en 
onderzoeksbeleid.(√)  

C7. Er is een hoogleraar als afdelingshoofd, consulent of als 
staflid verbonden aan de afdeling.  

C8. De afdeling doet structureel patiëntgebonden onderzoek. 
Dit onderzoek heeft betrekking op de kwaliteit, effectiviteit 
en/of efficiency van diagnostiek en (innovatieve) behandeling 
van de specifieke patiëntengroep.(√)  



Criteria TopGGZ t.a.v. uitvoeren 
wetenschappelijk onderzoek

C9. Er zijn in de afgelopen 3 jaar minimaal 3 wetenschappelijke 
publicaties verschenen in een 'peer reviewed' internationaal of 
nationaal tijdschrift. Deze hebben betrekking op de 
desbetreffende topklinische functie en patiëntengroep en/of 
komen voort uit onderzoek dat op de betreffende afdeling 
heeft plaatsgevonden.(√)  

C10. Er zijn in de afgelopen 3 jaar minimaal 3 voordrachten per 
jaar gehouden door professionals van de afdeling op 
gezaghebbende nationale en/ of internationale congressen of 
symposia.(√) 



Slaapverstoring als risicofactor 
voor psychopathologie in de 
postpartumperiode bij vrouwen 
met een bipolaire stoornis

Anja Stevens 
Promotor: Ralph Kupka en Adriaan Honig 
Copromotor: Elise Knoppert en Peter Goossens

Medische onderzoekslijn



Onderzoeksvragen

✓Hoe is beloop van de bipolaire stoornis tijdens zwangerschap en 
postpartumperiode 
!
✓Wat is de invloed van de slaapverstoring perinataal en de invloed 
van tijdstip/duur bevalling op de postpartumpsychopathologie 
!
✓Hebben slaapproblemen tijdens de zwangerschap een 
voorspellende waarde voor postpartumpsychopathologie 
!

✓Is een slaapstoornis een risicofactor of een (vroeg) symptoom van 
een manie/depressie (of beiden)



!
Demogr. data 
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Conceptie

Flowchart: Assessment methode en periode

Digitale Lifechart 

Bevalling
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onderzoekslijn 
!
The addition of STEPPS in the 
treatment of patients with bipolar 
disorder and comorbid borderline 
personality features: A randomized 
controlled trial

Georg. Riemann 

Promotor: Ralph Kupka 

Co promotoren: Nadine Weisscher, Peter Goossens 

Adviseur: Nel Draijer 



Aanleiding en doel van het 
onderzoek

Aanleiding: De grote fenomenologische overlap tussen de bipolaire stoornis en 
borderline persoonlijkheidsstoornis wordt in de wetenschap veelvoudig 
besproken. Nederlandse gegevens over de comorbiditeit van beide stoornissen 
ontbreken nog. 
Doel: Door een systematische diagnostiek worden epidemiologische gegevens 
verzamelt over de comorbiditeit van bipolaire stoornissen en 
borderlinetrekken.

STUDIE 1:

STUDIE 2:

Aanleiding: Het is bekend dat comorbide persoonlijkheidstrekken een 
negatieve invloed hebben op het beloop van de bipolaire stoornis.  
Doel: Door middel van een RCT wordt gekeken naar de effectiviteit van het 
toevoegen van de VERS training aan TAU.



Flow chart

STUDIE 1:

STUDIE 2:



Stand van zaken

Fase 1 bij Dimence Almelo afgerond 
Fase 1 opstarten bij Dimence Deventer en Dimence Zwolle 
Vervolgens Fase 1 opstart bij GGZ ingeest locatie Hoofddorp 
Vervolgens bij U?



Verplegingswetenschappelijke onderzoekslijn  
Zelfmanagement educatie  
bij bipolaire stoornissen; een mixed 
method studie

Silvio van den Heuvel,  

Promotor: Theo van Achterberg 
Copromotoren Peter Goossens & Cees Terlouw



Aanleiding
• In de Richtlijn Bipolaire Stoornissen (Nolen e.a., 2008) speelt 

‘zelfmanagement’ een belangrijke rol in de non-
farmaceutische behandeling. 
!

• Zelfmanagement: individuele vermogen van patiënt om, om 
te gaan met symptomen, behandeling, lichamelijke en 
psychosociale consequenties & leefstijlveranderingen inherent 
aan leven met een chronisch ziekte.(Barlow e.a., 2002) 
!

• Onduidelijk welke onderliggende factoren bepalend zijn voor 
het welslagen van zelfmanagement(educatie) voor patiënten 
met een bipolaire stoornis.



Methodologie



Stand van zaken
•36 Respondenten face-to-face geïnterviewd, januari 2012- april 
2013. 

•16 patiënten (m/v - bip. I/II (50/50% - 56/44%) leeftijd range 23-68 
•10 naasten (m/v, 30/70%) leeftijd range 33-66 
•10 professionals (m/v, 50/50%) leeftijd range 34-55 
!
•Thans: in fenomenologische fase, 28 interviews verbatim 
getranscribeerd, 19 geanalyseerd m.b.v. Atlas.ti 7. 
•Doel: beschrijving getrianguleerd perspectief op 
zelfmanagement. 
!
•Verder: hermeneutische analyse van leerervaringen tegen 
achtergrond expansive learning theory (Engeström & Sannino, 
2010), systematic review en kwantificeren van determinanten.



Thea Daggenvoorde 
Peter Goossens 
Bart Geerling



Aanleiding en doel
• AANLEIDING 
Wetenschappelijk onderzoek naar de verpleegkundige zorg aan patiënten 
met een bipolaire stoornis die in het kader van een acute manie op een 
afdeling verblijven is nauwelijks verricht. . Voor het verbreden van de 
body of knowledge is het van belang om  deze verpleegkundige zorg 
(vertaald in termen van ervaren problemen, verpleegkundige doelen en 
interventies) systematisch in kaart te brengen.  
!
• DOEL 
De verkregen inzichten vormen een bijdrage om te komen tot een 
beschrijving van een interventieset voor verpleegkundigen op een 
opnameafdeling. 



Methodologie

Kwalitatief: 
Semi gestructureerde individuele interviews met verpleegkundigen 

!
!
!

Dossieronderzoek 
Voortgangsrapportages en verpleegplannen 

!
!
!

Kwalitatief (met input vanuit data-analyse van de interviews):  
Focusgroep interviews met (dezelfde) verpleegkundigen 

!



Stand van zaken 
!
Data-analyse individuele interviews en dossiers is 
afgerond 
22 individuele interviews met verpleegkundigen (12 ♀, 

10 ♂). Binnen 4 GGz instellingen, van 6 verschillende 

afdelingen 
!
29 dossiers (15 ♀, 14 ♂) 

!
Eén focusgroep interview is uitgevoerd, deze maand de 
overige twee focusgroep interviews 
!
Vervolgens verdere data-analyse, en membercheck 
!
Daarna publiceren & presenteren 
!





Uitdagingen

Hoe krijg je het georganiseerd? !
• Een organisatie met een heldere visie op het uitvoeren van wetenschappelijk onderzoek. 
• Een gemotiveerde groep mensen. 



Uitdagingen

Hoe krijg je het gefinancierd? !
Ontwikkelbudget specialistische centra Dimence 
Promotiegelden Dimence 



Wat levert het op

Bijzonder werkklimaat 
Uitdagende vraagstukken & discussies 
Nieuwe kennis 
Leuke contacten 



Is het dan allemaal 
rozengeur en 
maneschijn?



Neen, natuurlijk niet

• Het primaire proces binnen het GGZ instelling is diagnostiek en behandeling. Niet het uitvoeren van wetenschappelijk onderzoek. 
• GGZ professionals zijn niet altijd direct genegen hun patiënten te vragen voor deelname aan wetenschappelijk onderzoek.  
• Budgeten lopen terug, enorme productiedruk. 
• Het werven van respondenten vraagt zeer veel toewijding, geduld en doorzettingsvermogen van de onderzoeker.





Dank voor uw aandacht

En kijk nog even naar de posters van de verschillende onderzoeken 
en bedenk of je wellicht ergens in kan en wil participeren.

www.centrumbipolairestoornissen.dimence.nl 
          @SCBSDimence


