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Wat vindt u eigenlijk een normaal kind of een normale leerling?



Identiteitsverwerving

Twee polen:

Identificatie Separatie



Separatie

Voorbeeld: 

Kind van 2 jaar ontdekt de woorden: ‘ik’ en ‘nee’

Opvallend: in vroegere literatuur: ‘de trots-periode’ en nu ‘terrible two periode’



Overheid en gezondheid 2002

De vraag in 2002:
Hoe kan ongezond gedrag 
van burgers omgebogen 

worden naar gezond gedrag 
en wie is daarvoor 
verantwoordelijk?



Overheid en gezondheid 2010

RVZ, 2010: ‘Van ZZ naar GG’

Wat zijn de gevolgen voor de 
consument?

Dit vraagt veel meer dan nu van de 
eigen verantwoordelijkheid voor de 

gezondheid. (…). Het betekent dat de 
burger meer zelf moet betalen voor 

zijn zorg. Maar ook dat hij meer 
beloond wordt voor gezond gedrag.



Overheid en gezondheid 2013

Dit alles stelt de toekomstige consument 
in staat om –samen met de arts– bewuste
keuzes te maken over zijn gezondheid en 
de optimale medische zorg. Daarbij let de 
consument er kritisch op dat de zorg en de 
verzekeringen  aansluiten bij zijn 
voorkeuren.



Preventieakkoord 2019

In 2040 zetten we veel meer 
in op preventie en minder op 

zorg. Mensen, jong en oud, 
worden gestimuleerd om 

gezonde keuzes te maken.





Probleem?



Onderwijs & jeugdhulp











FOP stoornissen

Faalangst
Onzekerheid 
Perfectionisme

(eetstoornissen, zelfverwonding, depressie (ik ben niks), 
overprikkeling, angst, hoogsensitiviteit)

Eigenaardig: je wilt voldoen aan een ideaal waarvan je ook de 
overtuiging hebt dat het niet lukt.



“Passend onderwijs moet ervoor zorgen dat elk kind het beste uit 
zichzelf haalt.”



Omkering

Lijden etaleren, het lijden 
wordt daarmee zelf het 
beeld. 

Belangrijke omkering:

Van ‘hoe doe ik het’ naar 
‘voldoe ik’?



Linde Schöne is (20), reageert zij 
als volgt: “Ik ervaar een diep 
gevoel van eigenwaarde. […] Ik 
sport, ga met goede mensen om 
en lees over werken aan jezelf. 
Want de enige manier om te 
blijven waar ik nu ben, is door 
vooruit te gaan . Daarom start ik 
binnenkort weer met therapie “



http://thestarling.wpengine.com/product/starling/







Begint met taal: 

1.Probleem wordt in medische taal besproken (ziekte 
termen: hij ‘heeft’ dit of dat)

2.Probleem wordt in een medisch framework betrokken 
(‘we kunnen niets doen als we niet weten wat er aan de 
hand is’)

3.Probleem MOET behandeld worden en specifiek 
onderwijsaanbod krijgen

Bovendien: je kunt verwijzen bij de context 
vandaan. Kijken in de context hoeft niet meer



Rationale van specialismen

Welbevinden prioriteren 
boven leren/onderwijs

Rol van weerstand

Onderwijs als ziekenhuis 
(groeperen op ziekte)



Individu als uitgangspunt

Welbevinden loskoppelen en 
prioriteren boven leren 
(oneindige uitbreiding van het 
ondersteuningsaanbod) / zorg is 
voorliggend.

Specialisten binnen school 
rondom welbevinden

Psychologische/therapeutische 
rationales = specialistische 
voorziening



Gevaar van lagere resultaten (geen weerstand, diagnoses/labels leiden tot 
lagere verwachtingen);
Gevaar van het vak van leraar dat erodeert (als steeds meer geldt als een 
afwijking = steeds minder van de leraar = steeds meer van specialisten); 
Gevaar dat onderwijs wordt gezien als iets wat alleen leidt tot cognitieve 
elementen (rest is voor welzijns- zorgafdeling);
Gevaar van hoge verwijzingen (is specialisme rationale);
Gevaar op inclusief onderwijs vol speciale klassen en speciale 
ondersteuning (indeling conform ziekenhuis);
Geen onderwijsondersteuning/jeugdhulp meer beschikbaar waar het wel 
echt nodig is.  

Nadelen medicalisering onderwijs



Klas/groep/gemeenschap 
context

Uitgangspunt: leren (onderwijs, 
zien, structuur) leidt tot 
welbevinden.

Contextdeskundigen.

Pedagogiek: weerstand bieden, 
kind centraal door het niet 
centraal te zetten, juist niet 
geven wat het nodig heeft. 



Ketendynamiek

-> naar achteren; 

->  ‘te laat’; 

-> ketens vermijden eigenaarschap.





Klas/groep/gemeenschap 
context

Uitgangspunt: leren (onderwijs, 
zien, structuur) leidt tot 
welbevinden.

Contextdeskundigen en 
deskundigheid (ook vanuit de 
gemeente).

Pedagogiek: weerstand bieden, 
kind centraal door het niet 
centraal te zetten, juist niet 
geven wat het nodig heeft. 



1. Relatie en hoge verwachtingen;

2. Geeft gewoon goed zijn vak en is kritisch op de context waarvan 
hij/zij deel uit maakt, analyseert continue;

3. Laat zich op de relatie helpen; 

4. Houd vast en houd aan, past leerstof om doelen te bereiken, is 
kritisch op standaardisatie -> elke leerling kan het leren;

5. Voelt zich ondersteund (alle inzet op school zijn ladderwagens!);

6. Altijd meer dan 5 hypothesen.

Docent



1. Weten dus alles van pedagogiek en didactiek om de eigen 
expertise in te kunnen weven; 

2. Verzinnen geen eigen taal of eigen doelen, maar houden zich aan 
onderwijsdoelen; 

3. Intervisie gericht op het aanpassen van contexten. 

De ladderwagens







“De nadruk op mentale kwetsbaarheid van jongeren is 
contraproductief in mijn ogen. Een zorgzame 

samenleving zorgt voor hoop en optimisme, zet in op 
kansen bieden opdat jongeren zich positief kunnen 

ontwikkelen en kunnen floreren”

Frawley Ashley (2022)




