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1.Psychische kwetsbaarheid

2.Brein in de puberteit

3. Preventie en bevordering mentale gezondheid



Spitsuur psychische kwetsbaarheid

Kessler 2005

75% ontstaat voor het 25e levensjaar





“Psychische stoornissen zijn de chronische
ziekten van de jongeren’’

Tomas Insel, 2005



Adolescenten

• Fysiek sterk

• Roekeloos, impulsief

• Ongelukken en zelfmoord belangrijkste
doodsoorzaak



Risicovol gedrag



Puberaal gedrag of begin van psychische stoornis?



Transitie naar volwassenheid is een proces



3 stadia adolescentie

Puberteit – lichamelijke veranderingen

Cognitieve ontwikkeling - intellectueel

Sociaal-emotionele ontwikkeling -identiteit
-peers
-brein



‘maturational gap’



• Relatie ontwikkeling brein en gedrag
adolescenten

• Onbekend (bv. bij ouders)

• Meer voorlichting nodig





Brein

Genetica Omgeving
Stress

Neurotransmitters



Brein

• 20% totale lichaams energie verbruik

• 60% in 18 maanden oude babies 

• Extreme metabolische behoefte



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

Glia cellen (90%)    - astrocyten
- microglia
- oligodendrocyten
- witte stof, netwerk

Cellen in het brein



Migratie – voorgeprogrammeerd, tot na de geboorte

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



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

Pruning Formatie ‘vette witte stof’

Use it or lose it! Snelle verbinding

Brein in beweging tijdens adolescentie





Grijze stof / synaptogenese



Grijze stof / snoeien



Grijze stof / snoeien



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



Frontale hersenen = CEO



Beloning en impuls regulatie



Onvolledige impuls controle

Gevoelig voor directe beloning



Blakemore & Robbins, 2012

Moeite om emotionele stimuli te weerstaan



-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’’

Alcohol/drugs





XTC & hersenen

Zorgt voor serotonine release



Meier et al., 2013

When starting before 18!!!





Adolescenten leren van positief nieuws

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

Kessler 2005

75% psychiatrische problemen voor 25



Vergroot weerbaarheid

focus op jongeren die kwetsbaar zijn bv KOPP, trauma



Psycho-educatie op scholen – vergroten bewustzijn



Betrek jongeren: praat niet over me zonder mij



Focus op sociaal functioneren, 
kwaliteit van leven & leefstijl



Vergroot selfmonitoring/management



Haal kunstmatige grenzen weg



Transdiagnostische benadering



18

Focus op verstevigen zorg rondom 18



Gratis
Anoniem

Zonder afspraak
Relaxed en @ease

Verbeter toegang tot zorg –die aansluit bij jongeren



Key Innovatie 1

Gesprekken door jonge getrainde vrijwlligers
…..normaliseren



Maatschappelijk werker

Psychiater

Medewerker
verstandelijke 
beperkingen

Jeugdarts

Verslavings medewerker

Key Innovatie 2

Gedrags
wetenschapper

verpleegkundige

Professionele mix: multidisciplinaire benadering

Psycholoog



© Stichting @ease

✓ 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)

✓ 39% is geboren in het buitenland, alle continenten zijn 

vertegenwoordigd

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

volgt geen opleiding

Kerncijfers

Plaatje 
opleiding



@ease helpt!

“dat je ook geen 
verwijzing hoeft 

te hebben”

“I read the webpage 
of @ease and it said: 
just walk in. So that's 

what I did.”

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

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

dat ze ook naar je luisteren.”

“no waiting lists 
as far as I know”

“Um yeah I really liked 
it […] I would go again and 

I also recommend it”

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

“They are everywhere, 
those green flyers. So

you're doing a good job in 
promotion [laughs]”

De mensen die hier 
werken zijn vriendelijk

“[…] 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.”

© Stichting @ease



Welkom Femke Brassé
Vrijwilliger @ease


