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1.Psychische kwetsbaarheid
2.Brein in de puberteit

3. Preventie en bevordering mentale gezondheid



Spitsuur psychische kwetsbaarheid

Range of onset age for common
psychiatricdisorders

Schizophrenia

Mood disorders

Anxiety disorders
Substance-use disorders

Impulse-control disorders

50 60

W Age of onYe

75% ontstaat voor het 25e levensjaar
Kessler 2005
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“Psychische stoornissen zijn de chronische
ziekten van de jongeren”

Tomas Insel, 2005



* Fysiek sterk

* Roekeloos, impulsief

* Ongelukken e belangrijkste

doodsoorzaak
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Puberaal gedrag of begin van psychische stoornis?

“T already diagnosed mysell on the Isternet. | sither have
three left kidneys, recurring puberty, or Dutch FHim disease. ™




Transitie naar volwassenheid is een proces




3 stadia adolescentie

Puberteit — lichamelijke veranderingen
Cognitieve ontwikkeling - intellectueel
Sociaal-emotionele ontwikkeling -identiteit

-peers
-brein
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* Relatie ontwikkeling brein en gedrag
adolescenten

* Onbekend (bv. bij ouders)

* Meer voorlichting nodig ; %




OPINION

Why do many psychiatric disorders
emerge during adolescence?

Tomas Paus, Matcheri Keshavan and Jay N. Giedd

948 | DECEMBER 2008 | VOLUME 9 www.nature.com/reviews/neuro



Genetica

Omgeving
Stress

Brein Neurotransmitters



* 20% totale lichaams energie verbruik

e 60% in 18 maanden oude babies

e Extreme metabolische behoefte



Cellen in het brein

Neuronen (10%) =grijze stof, pruning (snoeien)

Glia cellen (90%) - astrocyten
- microglia
- oligodendrocyten
- witte stof, netwerk
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‘Apoptosis
Migratie — voorgeprogrammeerd, tot na de geboorte

Synaptogenese — piek 1.8 miljoen synapsen/sec
50% reductie 16 jarige leeftijd
adolescentie verlies 20 biljoen synapsen/dag



Brein in beweging tijdens adolescentie

Schwann cell

grijze stof ~ -15% witte stof ~ +15%

Pruning Formatie ‘vette witte stof’

Use it or lose it! Snelle verbinding



The Joamal of Newrnscience, luly 27, 2011 « 3130109371057 « 10837

Development/Plasticity/Repair

Longitudinal Development of Human Brain Wiring
Continues from Childhood into Adulthood

Catherine Lebel and Christian Beaulieu
Department of Biomedical Engineering, University of Alberta, Edmontan, Alberta T5G 2V2, Canada
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Grijze stof / synaptogenese
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Grijze stof / snoeien
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at a child’s birth

at 7 years of age

at 15 years of age



Dendritic
spine
number

Grijze stof / snoeien

Emergence of symptoms
.......... S5z AD

Spine
Synapse maintenance

formation

Synapse
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Witte stof / myelinisatie

50% van centraal zenuwstelsel

Informatie overdracht in de hersenen, essentieel voor
cognitieve ontwikkeling

Myelinisatie:
->connectiviteit / informatie verwerking capaciteit
3000x



Witte stof / myelinisatie

J. Dubois et al. [ Neuroscience 276 (2014) 4871 53

T1w T2w
images images
31w-GA preterm newborn

Quantitative  Quantitative Myelin water
T1 [s] T2 [s] fraction (MWF)

B6w-PTA infant
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34w-PTA infant

/“\»

Fig. 1. Anatomical images of the developing brain. T1w and T2w images are presented for subjects of different ages: a preterm newbom of
31 weeks of gestational age (GA), term-born infants at a post-term age (PTA) of 6 weeks, 19 weeks and 34 weeks (PTA: post-natal age corrected
for gestational age at birth, considering a term age of 40 weeks), and a young adult. Note the contrast inversion between GM and WM during the first
post-natal year. For the infants and adults, quantitative maps of T1 and T2 relaxation times (in seconds), and of myelin water fraction (MWF) are
also presented. Within the white matter, T1 and T2 decrease with age, while MWF increases. Preterm images were acquired on a 1.5-T MRI

system, the other images on a 3-T system.



Frontale hersenen = CEO

Judgment last to develop

The area of the brain that controls "executive functions” — including
weighing long-term consequences and controlling impulses — is
among the last to fully mature. Brain development from childhood to
adulthood:

5-year-old brain Preteen brain  Teenbrain 20-year-old brain
Dorsal lateral prefrontal cortex ("executive functions”)

Red/yellow: Parts of Blue/purple: Parts of
brain less fully mature - - brain more fully matured

Sources: National Institute of Mental Health; Thomas McKay | The Denver Post
Paul Thompson, Ph.D, UCLA Laboratory of
Neuro Imaging
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Onvolledige impuls controle
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Emotiegebied piekt in adolescentie

Gevoelig voor directe beloning



Moeite om emotionele stimuli te weerstaan
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Alcohol/drugs

-Gezamenlijk biologisch mechanisme

-toename dopamine concentratie in hersenen
(ventral striatum, hippocampus, ACC, PFC)

-direct/indirect (Alcohol/GABA, nicotine/acetylcholine,
marijuana/endocannaboiden)

-verschil met normale beloningen = grotere/langere dopamine
response

-drugs ‘gijzelen’ de normale response to rewards

-chronische behoefte voor ""roes”



Imaging the effects of smoking on the
human brain

a{'

A

non-smoker smoker

Smoking reduces one of the enzymes that controls the
concentration of dopamine in brain



XTC & hersenen

Effect of MDMA Administration on rCBF

i -
' !
.‘I ) L
L 'y
L1
i %
o - [ 1] II.
I ey
i

5

—
T
™
L
¥
H %
|I == I
Ly - F.
s . !
Yok )
-
]

Subject Baseline 2 weeks
(age 21 yr) post-MDMA

Zorgt voor serotonine release



Persistent cannabis users show neuropsychological
decline from childhood to midlife

p=.03 p =.0002
110 |I i 1 i
105 -
< 100 -
% & Child 1Q
G * SAdult1Q
Z 9
85
80 - i I
When starting before 18!!!
Infrequent Frequent
Cannabis Cannabis
Use at Age Use at Age
38 38

(n=17) (n=19)

Adolescent-Onset (used Cannabis Weekly Before Age 18)

Meier et al., 2013



Worth the wait: etfects of age of onset of marijuana
use on white matter and impulsivity

Staci A. Gruber - Mary Kathryn Dahlgren -
Kelly A. Sagar - Atilla Goneng - Scott E. Lukas

0.600 0.600
0.550 . ¢ . 0.550 ¢ * S
*
_ 0500 . S 0.500 . *
g * & * o
& 0.450 N * S 0.450 * o
£ 5 * L 4
3 0.400 $ £ 0.400 :
: ¢ %, : 8 L
I8
0.350 P4 . 0.350 * .
0.300 L 2 0.300
r:,344, p:,05 r=.358, p:.04
0.250 0.250
12 14 16 18 20 22 24 12 14 16 18 20 22 24
Age of MJ Onset Age of MJ Onset

Fig. 1 Correlational analyses of age of onset of MJ use and left and right genu FA

Psychopharmacology
DOI 10.1007/s00213-013-3326-z



Adolescenten leren van positief nieuws

0.9 -

0.7 4

0.5 +

Bad News
0.3 -

0.1 +
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Learning Score
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Moutsiana et al., 2013



Verklaart dit waarom anti drugs/alcohol
Campange beperkte impact hebben?

Strategie veranderen? — benadrukken
voordelen van stoppen met roken ipv
schadelijke effecten



Begin vroeg

Range of onset age for common
psychiatricdisorders

‘ _ N
Schizophrenia

)
Mood disorders
Anxiety disorders I

Substance-use disorders

Impulse-control disorders

0 10 30 40 50 60
m Age of onset

75% psychiatrische problemen voor 25

Kessler 2005



Vergroot weerbaarheid
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focus op jongeren die kwetsbaar zijn bv KOPP, trauma



Psycho-educatie op scholen — vergroten bewustzijn




Betrek jongeren: praat niet over me zonder mij

m!' l _! L. \‘




Focus op sociaal functioneren,
kwaliteit van leven & leefstijl




Vergroot selfmonitoring/management
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Haal kunstmatige grenzen weg

Mclaren et al. BMC Health Services Research 2013, 13:254
httpy//www.biomedcentral.com/1472-6963/13/254 BMC

Health Services Research

Open Access

RESEARCH ARTICLE

When We ' Remove
exploration of 4 g - ;
cultures and Artllelal ..,B,Qundar'es
working practices on transition from child to :

adult mental health services

Susan McLaren', Ruth Belling'", Moli Paul?, Tamsin Ford®, Tami Kramer*, Tim Weaver*, Kimberly Hovish®,
Zoebia Islam®, Sarah White” and Swaran P Singh?

We E.n'ablelnnovation

Soc Psychiatry Psychiatr Epidemiol (2016) 51:327-329
DOI 10.1007/500127-016-1195-6 CrossMark

outh services: the need to integrate mental health, physical
health and social care

Coimiciital y Uit iviaiia ct o GLIL Cally LHUCLYCHUOL Ll PoyLIUsIs 10 youu el
health reform: a review of the evolution and transformation of mental health services for
young people

Alison R. Yung"?



Transdiagnostische benadering
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Focus op verstevigen zorg rondom 18

Pechhulp van de ANWB

' +” Alle dagen, 24 uur per dag pechhulp
+” 900 wegenwachten: altijd in de buurt
% v 4 Hulp van de ANWB Alarmcentrale

8 Tijdelijk 50% korting op NL of EU

Standaard
Bekijk de pakketten §




Verbeter toegang tot zorg —die aansluit bij jongeren

E You are celcorme to come to @ea.sa,

e codlld 52@&&4 Lsten to vou ! |

Gratis
Anoniem
Zonder afspraak
Relaxed en @ease




Key Innovatie 1

Peer involvement and accessibility as key ingredients for 21st century
youth mental health care services

GESPREKKEN DOOR JONGE GETRAINDE VRIJWLLIGERS
... NORMALISEREN

World Psychiatry 21:1 - February 2022



Soc Psychiatry Psychiatr Epidemiol (2016) 51:327-329
DOI 10.1007/500127-016-1195-6 CrossMark I .

Youth services: the need to integrate mental health, physical
health and social care

Commentary on Malla et al.: From early intervention in psychosis to youth mental — "
health reform: a review of the evolution and transformation of mental health services for .

young peaple Verslavings medewerk
Alison R. Yung'2o

Psychiater

Psycholoog

Maatschappelijk werker

Medewerker
verstandelijke

beperkinge verpleegkundige

e
l %

PROFESSIONELE MIX: MULTIDISCIPLINAIRE BENADERING

Gedrags
wetenschapper
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Kerncijfers

1044 @ease gesprekken
652 individuele jongeren (Maastricht 361, Amsterdam

142, Heerlen 45, Rotterdam 27, Groningen 13, Leiden
1, in de wijk 24)
164 follow-ups via whatsapp/mail

64% = vrouw, 2% = overig
Gemiddelde leeftijd =20 (Maastricht en Groningen =

21, Rotterdam = 20, Amsterdam = 19, Heerlen =17,
Leiden =24)
3% is geboren in het buitenland, alle continenten zijn

vertegenwoordigd

80% doet een opleiding, 10% heeft geen werk en

Tal © Stichti
volgt geen opleiding tichting @ease

M Basisschool
EvmMmBO
CIHAVO
Evwo
(JmBO
HHBO

Ewo

Leeftijd



@ease helpt!

“dat je ook geen
verwijzing hoeft
te hebben”

“En, dat het gewoon... ja dat het
niet officiélerig is eigenlijk, met echt
een psycholoog en dingen maar dat

je gewoon met mensen het er
gewoon even over kan hebben en

et o BT e dat ze ook naar je luisteren.

of @ease and it said:
just walk in. So that's
what | did.”

“no waiting lists
as far as | know”

“[...] huiselijk en een beetje
licht zeg maar, het is niet zo'n
klinische plek van;
oh waar ben ik nu weer
terecht gekomen. Nee, het is
best wel gezellig en ik denk
dat dat ook wel helpt.”

“she said it's free
[...] so | thought...
why not here?”

De mensen die hier
werken zijn vriendelijk

© Stichting @ease

“Um yeah I really liked
it [...] | would go again and
| also recommend it”

“They are everywhere,
those green flyers. So
you're doing a good job in
promotion [laughs]”
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Welkom Femke Brassé
Vrijwilliger @ease



