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Aan de slag met  
Open Dialogue

Zien we jou op  
7 en 8 oktober?

Het jaar  
in cijfers
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Overwinning vraagt 
toewijding
Beste lezer

Hoe ging dat gezegde over verbouwen alweer? Iets waarmee je nooit klaar 

bent?

Momenteel zetten heel wat collega’s alle zeilen bij voor de realisatie van ons 

nieuwbouwproject. Onder de vlag CURAM leggen we, samen met architecten 

en partners, een complexe bouwpuzzel. De naam CURAM komt van ‘Amat 

victoria curam’, vrij vertaald als ‘overwinning vraagt toewijding’. 

Met dit project brengen we de verschillende aspecten van een healing 

environment in de realiteit. Op het gelijkvloers komt een High and Intensive 

Care (HIC) afdeling met 20 plaatsen voor mensen met nood aan intensie-

ve psychiatrische zorg. Een verdieping hoger krijgen cliënten en collega’s 

van De Wending 1 hun langverwachte nieuw onderkomen. Die afdeling 

specialiseert zich in verslavingszorg en zal 32 bedden tellen. Aanvullend is 

er ruimte voor 25 cliënten in dagopname.

Het afgelopen jaar hebben we met alle betrokkenen hard gewerkt om dit op 

de rails te krijgen. Ik maak mij sterk dat iedereen tevreden is met de bouw-

plannen. Het is een fijn vooruitzicht dat we onze medewerkers eindelijk de 

accommodatie kunnen bieden die hun expertise en enthousiasme verdient. 

Terzelfdertijd zijn we de subsidiërende overheid erkentelijk want die stelt ons 

in staat om deze doelgroepen nog beter te omringen. 

Eind dit jaar begint de afbraak, volgend jaar starten we met de nieuwbouw-

werken. Iets om naar uit te kijken. Maar eerst leg ik er graag, samen met 

jou, even de riem af. Ik wens jou en jouw naasten een prettige vakantie en 

een zalige zorgeloze zonnige zomer.

Cathy Room
Algemeen directeur

PS Tot op 7 of 8 oktober? Je leest er alles over op de achterflap van dit blad.
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Balkmetafoor.be

Op de website van de Balkmetafoor visualiseer je je 

eigen draagkracht, kwetsbaarheden en stressoren om 

zo op zoek te gaan naar een beter evenwicht. 

De website kreeg een grondige technische update en 

is terug voor iedereen beschikbaar. 

www.balkmetafoor.be 

Stappen verzamelen

Onder de noemer ‘Fit@Heilig 

Hart’ organiseren we regelmatig 

activiteiten en incentives die 

de veerkracht en het mentaal 

welbevinden van medewerkers 

ten goede komen. De maand 

mei stond in het teken van de 

7e editie van de Roze Mars, een 

initiatief dat iedereen aanzet 

om meer te bewegen in de strijd 

tegen borstkanker. Heel wat 

collega’s wandelden en liepen 

dat het een lieve lust was: we 

verzamelden met het volledige 

ziekenhuis meer dan 45 miljoen 

stappen en stuurden zo samen 

borstkanker wandelen! Proficiat 

aan alle deelnemende teams en 

sportievelingen!

Het gemiddeld aantal stuks medicatie die we op een 

doordeweekse werkdag ontvangen vanuit de apotheek 

van het Jan Yperman Ziekenhuis. Die intensieve samen-

werking loopt ondertussen al twee jaar. Als bedanking 

voor ieders inzet trakteerden we met taart.

in het

kort
Alles op wieltjes

Eind april was de 

eerste lentezon 

paraat voor de 

ouder-kindactiviteit 

‘Alles op Wieltjes’. 

Heel wat mama's 

en papa's die hier 

tijdelijk in opname 

zijn, beleefden ont-

spannende momen-

ten samen met hun 

kinderen.

Gekke fietsen, een 

kruiwagenrace, om 

ter snelst een band 

oppompen, hinder-

nissen omzeilen ... 

de namiddag rolde 

zo voorbij.

Aandacht voor palliatieve zorg

In maart was vzw-stafmedewerker Ethiek 

Loïc Moureau te gast op het rondetafel-

gesprek van Palliatieve Zorg Vlaanderen. 

Hij ging er met Vlaams minister Hilde 

Crevits in gesprek over de aandachts-

punten bij geïntegreerde palliatieve zorg, 

goede praktijken en toekomstig beleid. 

Daarbij werden ook de noden binnen de 

geestelijke gezondheidszorg overgemaakt 

aan de minister. Cijfer

Op weg naar 
werk

Een 40-tal mensen 

met psychische 

kwetsbaarheid 

verzamelden in Het 

Perron in Ieper om 

te luisteren naar 

 getuigenissen, om 

een sollicitatiege-

sprek te oefenen of 

om na te denken 

over hoe psychische 

kwetsbaarheid het 

zoeken naar werk 

beïnvloedt. Wederom 

een fijne samenwer-

king met Hedera, 

GTB en Emino. 

Op naar een vijfde 

editie!



4  Inzicht Inzicht 5

Jaarcijfers

“Stoppen met drinken is niet 
evident en vraagt heel wat 

inzet en motivatie. Hoe meer 
supporters je hebt, hoe beter.”

Samen met het Jan Yperman Ziekenhuis, CGG Largo en psychologenpraktijk De Vestingen  
ondersteunt Heilig Hart Ieper het Ambulant Behandelprogramma Alcohol in Ieper, kortweg ABA.  

Dit is gespecialiseerde groepstherapie voor mensen met een problematisch alcoholgebruik. Zelfstandig 
psycholoog Ilse  Hostyn, oude bekende binnen het ziekenhuis, is één van de drijvende krachten.  

Collega’s omschrijven haar als een gedreven, enthousiaste trekker.

“In 1999 startte ik als pas afgestudeerde psycholoog in het 

Heilig Hart op De Wending 1, een afdeling voor mensen met 

een afhankelijkheidsprobleem. Mensen die kampen met een 

alcoholprobleem zijn in nuchtere toestand vaak enthousiaste, 

extraverte mensen, alert en rechttoe rechtaan. Een boeiende 

doelgroep waar ik graag mee werk.

Ik herinner mij dat we op de afdeling vaak mooie, therapeuti-

sche processen zagen. Als multidisciplinair team werk je samen 

om cliënten hun zelfvertrouwen, het geloof in zichzelf en hun 

mogelijkheden te herstellen en op te bouwen. Als je ze na de 

behandeling terug de draad ziet oppikken binnen hun gezin of 

op hun werk dan geeft dat veel voldoening. Elke dag zonder 

alcohol is een overwinning. Die kleine successen zijn belangrijk 

en motiveren om verder te doen.”

ABA IN DE BEGINJAREN 

“Na een zestal jaar het metier te hebben geleerd in het Heilig 

Hart, ben ik gestart met een thuispraktijk dieis uitgegroeid tot 

een psychologenpraktijk. Begin 2020 kreeg ik de vraag om 

samen te werken rond ABA, het ambulant behandelprogramma 

alcohol. Gezien mijn enthousiasme en ervaring met deze doel-

groep heb ik daar niet lang over moeten nadenken. 

De grootste groep cliënten is

tussen 35 en 44 jaar oud.

347
Op ziekenhuisniveau zijn  

we erkend voor 347 bedden  

en plaatsen.

1084
We hadden vorig jaar  

1084 opnames. Daarvan werden 

441 mensen voor de eerste keer 

opgenomen. De rest betreft 

heropnames.

De gedwongen opnames  

zijn goed voor 10,4%  

van alle opnames.

1142
In 2022 behandelden we in totaal  

1142 verschillende mensen. 

Mensen die in acute crissituaties op 

onze HIC 1-crisiseenheid opgenomen 

worden, verblijven daar gemiddeld  
5,5 dagen. De gemiddelde verblijfs-

duur voor de rest van het ziekenhuis is 

44 dagen.

420
Heilig Hart Ieper stelde vorig jaar  

420 mensen te werk, goed voor  

343,16 voltijdse equivalenten. 

 

71% van alle medewerkers werkt 

binnen cliëntenzorg.
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Het programma kent zijn oorsprong binnen het netwerk 

 Kwadraat. In 2018 sloegen het Jan Yperman Ziekenhuis, Heilig 

Hart Ieper en CGG Largo de handen in elkaar om de leemte te 

vullen tussen het uitblijven van een behandeling enerzijds en 

een volledige opname anderzijds. Drie organisaties bundelden 

de krachten met als resultaat een sterk ambulant aanbod en 

een gedreven team van psychologen en psychiater Verdée. Mijn 

collega’s Francy De Smet en Charlotte Dejonckheere zijn er al 

bij vanaf het begin. Ook Wim Laporte, coördinator extramurale 

zorg in het Heilig Hart, was onmisbaar in de totstand koming 

van dit verhaal.” 

 

“Als mensen na het programma 
met behulp van om het even 
welke vorm van nazorg, verder 
alert blijven op hun nieuwe 
levensstijl, dan is de kans tot 
herval een stuk minder.” 

VOLHARDING

“Het ABA-programma bestaat uit acht groepssessies voor vijf 

tot twaalf personen die de doelstelling hebben om te stoppen 

met drinken. Tijdens de coronapandemie liep het moeizaam om 

de groepen samen te stellen, maar sinds anderhalf jaar kunnen 

we heel wat mensen bereiken en helpen. De trainingen vinden 

vijfmaal per jaar plaats en zijn gericht op mensen met milde 

tot ernstige alcoholproblematiek. Als deelnemers tijdens of na 

het volgen van het programma een herval kennen, zoeken we 

samen naar verdere hulp in het Heilig Hart of op de PAAZ van 

het Jan Yperman Ziekenhuis of bij het acute mobiele team. Het 

programma en de contacten met de verschillende organisaties 

kan echt een meerwaarde betekenen in het behandelproces van 

mensen met een alcoholprobleem en hun omgeving.

Je mag niet onderschatten hoe gemotiveerd en volhardend je 

moet zijn zijn om te stoppen met drinken. Het is een zwaar 

en heftig proces, niet alleen voor de deelnemer maar ook voor 

de omgeving. Daarom bieden we binnen het Zorgpad Alcohol 

West-Vlaanderen sinds kort ook thema-avonden aan voor fami-

lie en vrienden van mensen met een alcoholprobleem. Het doel 

hiervan is om zo vroeg mogelijk in het proces van alcoholver-

slaving al hulp te bieden, info te geven over wat een middelen-

probleem is en wat de mogelijkheden zijn tot verandering, zowel 

voor de persoon die problematisch drinkt maar ook voor de 

omgeving. Hoe meer supporters je hebt tijdens je herstelproces, 

hoe beter.”

RECLAME AFSCHAFFEN

“Als ik één preventiemaatregel zou mogen kiezen, dan zou ik 

reclame voor alcohol verbieden of verminderen. De perceptie 

rond alcohol is doorheen de jaren al veel veranderd maar toch 

zijn velen zich nog te weinig bewust van de gevaren ervan. In 

onze maatschappij is er een enorme tolerantie naar gebruik toe, 

met als gevolg dat er ook veel verborgen problemen in gezinnen 

aanwezig zijn. 

Pas op, het is niet zo dat ik totaal gekant ben tegen alcohol. 

Deelnemers aan het programma stellen mij vaak de vraag of ik 

zelf nooit iets drink. Dan zeg ik ja, maar ik kan stoppen.” Voor 

vele mensen is alcohol een genotsmiddel, op speciale gelegen-

heden en wordt dit in beperkte mate gebruikt. Maar ook voor 

veel mensen is er overmatig tot problematisch gebruik, wat op 

lange termijn voor heel wat schade kan zorgen, zowel emoti-

oneel, lichamelijk, sociaal, familiaal, financieel of op werkvlak. 

Verdere bewustwording en sensibilisering is zeker aangeraden.” 

Ilse Hostyn

• Klinisch psycholoog en gedragstherapeut

• Programmacoördinator Ambulant Behandelprogramma Alcohol (ABA) Ieper

• Bestuurslid PsyWest 

• Coördinator zelfstandige psychologenpraktijk De Vestingen

• meer dan 20 jaar ervaring in het werken met mensen met verslavingsproblemen

• Lid van de Zorgraad ELZ Westhoek 

OPEN DIALOGUE IN HEILIG HART IEPER: 

MEERSTEMMIGE ZORG VOOR MENSEN MET PSYCHOTISCHE KWETSBAARHEID

Dialoog als basis  
voor hulpverlening

Stel: je gaat door een zodanig moeilijke en verwarrende periode waardoor een opname in  
een psychiatrisch ziekenhuis noodzakelijk is. Sta je er dan het liefst alleen voor of laat je je omringen 

door mensen die je kent? Met ‘Open Dialogue’ verbreden we het opname- en behandelproces. De cliënt 
kiest zelf welke steunfiguren van bij het begin van de opname betrokken worden. De collega’s van  
De Wending 3, een  afdeling gespecialiseerd in het behandelen van mensen met een psychotische  

en bipolaire  kwetsbaarheid, nemen hierin het voortouw. 

Open Dialogue is een benadering van 

psychiatrische zorg met een sterke focus 

op het netwerk en het samen op weg 

gaan. De aanpak ontstond in de jaren 80 

in Finland en bewijst daar ondertussen 

al vele jaren zijn nut. Onderzoek wijst uit 

dat deze benadering resulteert in kortere 

ziekenhuisopnames, een verminderd 

gebruik van antipsychotica en grotere 

kansen op herstel op lange termijn. 

Het doel van Open Dialogue is om zorg 

te bieden aan mensen met psychoti-

sche kwetsbaarheid binnen hun sociale 

netwerk, eerder dan hen te isoleren in 

een traditionele ziekenhuisomgeving. 

Psycholoog Ann Ide en maatschappelijk 

werker Jolien Debaere, allebei verbonden 

aan afdeling De Wending 3, verdiepten 

zich de afgelopen periode in de thema-

tiek. Ondertussen vonden er al verschil-

lende Open Dialogue-bijeenkomsten 

plaats. Tijd voor een voorlopig bilan.

IEDER ZIJN EI

Een van de kernprincipes bij Open 

Dialogue is dat er, zodra iemand een 

psychotische episode doormaakt, er 

op een transparante manier gesproken 

wordt met alle betrokkenen. De cliënt, 

familieleden, vrienden en zorgverleners 

komen samen om openlijk te praten  

over ieders problemen, zorgen en 

 perspectieven.
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Ann is psycholoog op De Wending 3.  

Ze vertelt: “Een opname in een psychi-

atrisch ziekenhuis is een ingrijpende 

gebeurtenis. Op het moment dat mensen 

hier in opname komen, hebben psy-

chische problemen zich al een hele tijd 

opgestapeld. Daardoor verkeren mensen 

vaak in een acute crisissituatie. Meestal 

ligt de nadruk op het snel ontmijnen 

van die crisis, op een zekere afstand 

van de context en steunfiguren van die 

cliënt. Met Open Dialogue durven we die 

werkwijze in vraag stellen. We verleggen 

de focus naar het samen op weg gaan, 

in verbinding met de cliënt, zijn netwerk 

en personen die hij of zij vertrouwt.”

 

“Door alle steun
figuren samen  
te brengen, creëren 
we een  g edeeld  
begrip van de 
 situatie en gaan  
we met de groep  
in dialoog over  
de  behandeling. Zo 
is er meer ruimte 
voor  herstel.”

Jolien knikt. Als maatschappelijk werker 

op een afdeling voor mensen met een 

psychotische en bipolaire kwetsbaar-

heid, is ze nauw betrokken bij alles rond 

Open Dialogue. “Van bij de start van de 

opname starten we de dialoog. De cliënt 

kiest zelf welke steunfiguren aansluiten 

en betrokken worden bij de behandeling. 

Het is belangrijk dat we onderliggende 

problemen en gevoeligheden niet uit de 

weg gaan. Dat bepaalde zaken uitge-

sproken worden, zelfs al zijn ze niet voor 

iedereen even prettig om te horen. Zo 

vermijden we dat er zaken onderhuids 

blijven sluimeren en herstel in de weg 

staan.” 

“Daarom brengen we zo snel mo-

gelijk iedereen rond de tafel in Open 

Dialogue-bijeenkomsten: de cliënt, 

zijn netwerk, belangrijke steunfiguren 

en vrienden, externe hulpverleners. 

Daarmee creëren we een gedeeld begrip 

van de situatie en gaan we met de groep 

in dialoog over de behandeling. Tijdens 

deze besprekingen hebben alle deelne-

mers een gelijke stem. Iedereen moet 

zijn ei kwijt kunnen. Wederzijds respect 

en begrip zijn daarbij belangrijk. Binnen 

elk gesprek zijn er twee facilitators die 

daarover waken.”

RESPECT EN EMPATHIE

Jolien “De facilitators leiden de 

 bijeenkomsten in goede banen. Het 

zijn hulpverleners in een neutrale rol. 

Ze begeleiden het gesprek, bemiddelen 

tussen de deelnemers en waken over 

een evenwichtige deelname van alle 

aanwezigen. Iedereen moet zich veilig 

voelen. De facilitators staan garant voor 

gelijkwaardigheid, respect en empathie 

tussen de gesprekspartners.” 

“Een ander belangrijk aspect van de rol 

van de facilitator is het ondersteunen 

van de gezamenlijke besluitvorming. Bij 

Open Dialogue luisteren we naar ieders 

verhaal. We creëren een veilige ruimte 

zodat iedereen aan bod kan komen. 

Daarom is het belangrijk dat de facili-

tator de discussie ook structureert. Dat 

helpt de groep om goede beslissingen te 

nemen in het belang van de cliënt.”

“Met Open  
Dialogue verleggen 
we de focus naar  
het samen op weg 
gaan, in verbinding 
met de cliënt en  
de personen die  
hij vertrouwt.”

Ann “Tijdens de gesprekken zijn facili-

tators neutraal, we verwachten van hen 

geen oordeel. Toch zijn en blijven het 

mensen die bepaalde emoties aanvoe-

len. Tijdens het gesprek delen ze hun 

observaties met elkaar en de andere 

aanwezigen. Ze doen dat door na elk 

Conchita Ollevier is maatschappelijk assistent bij de 

Dienst Welzijn OCMW Ieper. Ze blikt terug op de verschil-

lende Open Dialogue-gesprekken waar ze als hulpverlener 

aan deelnam.

“De voorbije jaren kwam ik al verschillende keren over de 

vloer in het Heilig Hart voor overleg rond cliënten maar 

de Open Dialogue-benadering was nieuw voor mij. Na de 

eerste netwerkvergadering was ik wel een beetje onder de 

indruk. Toen de facilitators openlijk het gezegde recapi-

tuleerden en bepaalde non-verbale reacties van andere 

deelnemers benoemden, voelde dat voor mij persoonlijk 

wat vreemd aan, zeker de eerste keer. Maar het zorgde 

er wel voor dat er bij de aanwezigen een aantal zaken in 

beweging kwamen. Nu, het was ook een beladen casus.  

Er hing wel wat spanning in de lucht. De facilitators deden 

echt hun best om ervoor te zorgen dat iedereen zijn zeg 

kon doen. Ze wikten en wogen hun woorden. Mijn cliënte 

was op dat moment ook heel kwetsbaar. Daar werd zeker 

rekening mee gehouden.” 

“Achteraf gezien was het zeker een meerwaarde dat het 

hele netwerk samen zat en er openlijk gesproken werd. 

Ik had de indruk dat de familie van mijn cliënte niet goed 

besefte hoe kwetsbaar ze op dat moment eigenlijk was 

en wat een psychose precies is. Je kon dit ook afleiden 

uit bepaalde reacties. Zo konden de hulpverleners een 

aantal gebeurtenissen uit het verleden verklaren door haar 

ziektebeeld. Ik vond het mooi hoe er binnen het gesprek 

ruimte kon gemaakt worden voor emoties, zonder dat ze 

de bovenhand namen.” 

luik van de bespreking kort met elkaar 

te overleggen. Wat hebben ze gemerkt? 

Wat vragen ze zich nog af? Wat viel hen 

op in de non-verbale communicatie? In 

de praktijk zien we dat deze reflecties 

waardevol zijn. Door bepaalde zaken 

expliciet te benoemen, brengen ze vaak 

interactie op gang tussen verschillende 

gesprekspartners. 

AANPAK LOONT

Jolien "Open Dialogue is niet zozeer 

een methodiek maar eerder een andere 

manier van samen zijn met mensen.  

De hele afdeling staat achter deze 

 filosofie." 

Hoewel deze aanpak nieuw is, lijkt hij 

te lonen. “Alle betrokkenen krijgen 

 duidelijkheid over de behandeling”, 

vertelt Ann. 

“Soms zetten gesprekken bepaalde 

zaken in beweging die voorheen in 

de thuiscontext tot conflicten zouden 

hebben geleid. Door hulpverleners en 

familieleden in een vroeg stadium van 

de behandeling samen te brengen, zie je 

dat aanwezigen meer begrip krijgen voor 

het ziektebeeld. Zo verstaan ze beter 

waarom mensen in een psychotische 

toestand soms bepaald gedrag stellen.” 

Cliënt Wally heeft al twee 

netwerkvergaderingen 

achter de rug. “Om eerlijk 

te zijn, vond ik de toon rond 

het eerste gesprek nogal 

mysterieus. Ik merkte aan de 

hulpverleners dat alles nog 

wat nieuw was maar ik had 

er wel vertrouwen in. Ik had 

de vraag om mee te doen aan 

zo’n gesprek op voorhand ook 

besproken met mijn vrouw en 

kinderen. De bijeenkomst zelf 

verliep losjes, gemoedelijk. Ik 

was op voorhand wel bezorgd 

over het voldoende respec-

teren van mijn privacy door 

de hulpverleners, zeker ten 

opzichte van mijn kinderen. 



Wat houdt jou 
vandaag bezig?

Waar kun je 
van genieten?

Waar droom 
je van?

Johan: Het is een grote 

uitdaging om jongeren warm 

te maken voor de opleiding 

verpleegkunde en voldoende 

kwalitatieve uitstroom te 

hebben naar het werkveld 

van de gezondheidszorg. Niet 

alleen binnen de opleiding 

verpleegkunde maar ook bij 

uitbreiding alle hulpverle-

ningsberoepen. 

Johan: Ik kan genieten van 

het onthaasten in mijn tuin 

maar evenzeer van de wereld 

te ontdekken en kennis te 

maken met andere culturen, 

hun gewoontes, hun geschie-

denis … het is verbazingwek-

kend hoeveel gemeenschap-

pelijk we hebben.  

Johan: Ik droom van een 

kwalitatieve toegankelijke 

gezondheidszorg waarin 

alle disciplines evenwaardig 

naast elkaar interdisciplinair 

kunnen samenwerken met 

participatie van de zorgvrager 

en zijn context. 

Filip: De oorlog in Oekraïne, 

dat de mens niets geleerd 

heeft uit het verleden, dat 

vrede wel zorgt voor groei 

voor iedereen, en oorlog niet. 

Daarnaast de steeds 

complexere maatschappij 

waardoor steeds meer kinde-

ren, jongeren, gezinnen het 

moeilijk hebben. Vooral de 

vraag hierbij hoe we dit met 

zijn allen gaan oplossen.

Filip: Van mountainbiken in 

mijn woonplaats, het mooie 

Oostduinkerke en omge-

ving. Ook wandelen, fietsen, 

tennissen, badmintonnen kan 

mijn hoofd leeg maken. 

En in de zomer met de kinde-

ren en kleinkinderen aan onze 

strandcabine genieten en de 

dag afsluiten met een lekkere 

BBQ met een lekker glas wijn.

Filip: Ik droom vandaag om, 

na 40 jaar jeugdzorg, 33 jaar 

directeur in de Vereniging 

Ons Tehuis, mijn loopbaan 

in schoonheid en met veel 

partners te mogen afsluiten. 

En nadien nog lang te mogen 

genieten van een gezond 

pensioen samen met mijn 

vrouw. 

Wim: Werk: bezorgd om 

toenemende complexiteit, 

versnippering, juridisering  

van en drempelverhoging in 

zorg (wachtlijsten / weigerin-

gen) met dito overbelasting 

spoedgevallendiensten 

AZ door GGZ-vragen. Privé:

bezorgd om de gezondheid 

van naasten, gezin, vrienden. 

Maatschappelijk:  polarisering, 

wegkwijnen  welvaartsstaat, 

gebrek aan visie rond 

 migratievraagstuk.

Wim: Gezin, vrienden, lekker 

eten en drinken, lezen, reizen 

naar Italië.

Wim: Kortere zorglijnen, 

meer concrete samenwerking 

tussen ambulante en residen-

tiële zorgactoren en minder 

abstract via overlegorganen. 

Een goede gezondheid voor 

wie mij dierbaar is en uiter-

aard bij uitbreiding aan allen. 

Warmte en zon hier of in het 

verre Zuiden.

3X3

Drie dezelfde vragen, 
drie verschillende mensen.

Johan Mestdagh
Coach & consultant 

geestelijk welzijn

Filip De Baets
Directeur Vereniging 

Ons Tehuis 

Dr. Wim Lecot
Psychiater

1

2
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CLIËNTGETUIGENIS

Aan de mensen 
achter de bibliotheek

10 Inzicht Inzicht 1110 Inzicht

Mijn hele leven al v� lde ik me de 
vreemde eend in de bijt.

Op z� k naar de handleiding om 
gelukkig te kunnen zijn in deze 
toch wel “harde wereld” ging ik 
wel eens naar de gemeentelijke 
bib. Niet zo vaak v� d ik een b� k 
dat me aansprak. Ik bleef meestal 
op mijn h� ger zitten.

V� ig jaar werd ik opgenomen
in het Heilig Hart Ieper. Op z� k 
naar antw rden op mijn vele 
vragen, stapte ik naar de bib. 
V r het eerst zag ik zoveel 
 b� ken bijeen die me aanspraken.

Niet eenv� dig, het juiste b� k 
kiezen. In mijn h fd z�  ik 
maar 1 week in het ziekenhuis 
verblijven… dus veel tijd was er 
niet…

Het werden 12 weken… ik v� d 
terug zin in het lezen. Ik h�  van 
diepgaande gesprekken, maar 
niet vaak kom je iemand tegen 
waarmee dat kan.

Het v� lde  k g� d om  b� ken
te vinden waarin men wat  dieper 
ingaat op de zaken. In het 
 ziekenhuis heeft men een prachtig 
aanbod aan profe� i� ele litera-
tuur.

Het was genieten… Dank u 
wel!”

S.



Mogen we jou verwelkomen 
op de Open Geestdagen? 
7 en 8 oktober 2023

Beste lezer

Benieuwd wat er zoal leeft in een psychiatrisch ziekenhuis? 

Ontdek het zelf tijdens de Open Geestdagen op 7 en 8 oktober!

Dat weekend zetten we onze deuren voor jou open en kan 

je deelnemen aan verschillende activiteiten. 

Het volledige programma vind je binnenkort op onze website 

www.pzheilighart.be

We kijken ernaar uit om jou te ontmoeten!

Team Heilig Hart Ieper

7 & 8 oktober 2023


