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Hoe vaak komen psychische aandoeningen voor? 

• 48% van de Nederlanders krijgt ooit in het leven een psychische aandoening

• 28% stemmingsstoornis

• 29% angststoornis

• 17% middelenstoornis

→ Ongeveer de helft van alle Nederlanders krijgt een psychische aandoening gedurende het leven



Hoe wordt er in de werkomgeving gedacht over mensen met psychische
aandoeningen? 



Hoe inclusief en gezond zijn onze werkomgevingen in Nederland?  

• Werkenden (N=1224, representatieve steekproef): 

• 43% “heeft liever geen collega met psychische problemen”

• 64% “wil liever niet voor een leidinggevende werken die psychische problemen heeft”

• Leidinggevenden (N=670, representatieve steekproef):

• 64%: “In mijn werkomgeving wordt neergekeken op mensen met psychische problemen”

• 64%: “Als ik van een sollicitant zou weten dat hij op dat moment psychische problemen had, zou ik hem niet 
snel aannemen. ” 

• 30%: “Als ik van een sollicitant zou weten dat hij ooit psychische problemen heeft gehad, zou ik hem niet snel 
aannemen” 



Hoe inclusief en gezond zijn onze werkomgevingen in Nederland? 

→ Mensen met psychische problemen veelal niet welkom

→ In meerderheid van alle bedrijven in Nederland op hen neergekeken

Gevolgen voor re-integratie? Welzijn? Duurzame inzetbaarheid? 

• Waarom zo vaak negatieve attitude, terwijl psychische aandoeningen zo vaak voorkomen? 

• En nog wonderlijker: 

• 93% : “Ik heb persoonlijk geen negatieve ervaringen in het werken met collega’s met psychische problemen” 

→ Is er sprake van een ‘imago probleem’? 



Wat is Stigma? 



Theorie: het process van stigmatisering

Thornicroft, (Br J Psychiatry 2007)





Stigma vormt op veel manieren een probleem voor arbeidsparticipatie:

1. Stigma en discriminatie door werkgevers, leidinggevenden en HR

2. Stigma en discriminatie door andere stakeholders

3. Zelfstigma

4. Belemmert hulpzoeken

5. Openheidsdilemma: Zowel openheid als geen openheid kan leiden tot verlies van werk



1. Stigma and discriminatie door werkgevers, leidinggevenden, HR

• Negatieve attitudes, meer dan bij lichamelijke aandoeningen

• Zorgen over productiviteit, betrouwbaarheid en veiligheid

• HR managers zagen discriminatie als iets nuttigs

• Na (herstel van) burnout:  
- kleinere kans om aangenomen te worden 
- kleinere kans op promoties
- grotere kans op verlies van werk bij reorganisaties

→ Stigma = brandmerk: 
ook als de gezondheidsproblemen over zijn blijft het stempel bestaan



2. Stigma en discriminatie door andere stakeholders

• Medische professionals

• Re-integratieprofessionals

• Familie en vrienden

• Collega’s

• Klanten



3. Geanticipeerd stigma, zelfstigma en het ‘Why Try?’ effect

• Schizofrenie: 64% solliciteert niet meer, volgt geen training of opleiding meer

• Verslaving: ca 40%



4. Stigma belemmert hulpzoekgedrag

• Militairen: 60% in de UK zoekt geen hulp.

• In Nederland: 69% zocht hulp, maar pas als het te laat is 

• Schaamte, angst om geen promotie te kunnen maken, niet meer te mogen doen wat leuk is, en sociale 
uitsluiting 

→ Onbehandelde aandoeningen zijn risico voor verergering klachten en arbeidsuitval

→ Gemiste kans voor preventie psychisch verzuim!



Vijfde probleem: het disclosure dilemma

• Openheidsdilemma: Zowel openheid als geen openheid kan leiden tot arbeidsuitval en verlies van werk

• Voordelen openheid: 
1. jezelf kunnen zijn op het werk (authenticiteit) 

2. betere relaties op het werk

3. praktische steun bijv werkaanpassingen

4. je draagt bij aan een inclusievere werkcultuur 

• Nadelen openheid: 
1. Stigma
2. Discriminatie



5. Het openheidsdilemma

Welke factoren zijn van invloed op of openheid (voor de werknemer) goed uitpakt? 

• Heel veel factoren zijn van invloed, maar….

• Het openheidsproces zelf: 
tegen wie, wanneer, hoe goed voorbereid,  wat er precies gezegd wordt, en op wat voor manier



Hoe open zijn Nederlanders eigenlijk? 

• Nederlandse werkenden met psychische aandoeningen (N=332) 

73% was open geweest in de werkomgeving

• Nederlandse werkenden die (nog) geen psychische aandoening hadden gehad (N=892)

74% zou open zijn in de werkomgeving

• → Dus: de grote meerderheid is open 



De ontdekking! 

A. Mensen met psychische aandoeningen zijn 3-7x zo vaak werkloos

B. De grote meerderheid van de werknemers is open over psychische problemen in de werkomgeving

C. De grote meerderheid van de leidinggevenden zou hen liever niet aannemen

→ Zou die hogere werkloosheid door STIGMA en door COMMUNICATIE komen
ipv door de psychische problemen?



Korte film



Effectiviteit van een stigma bewustwordingsinterventie op het vinden en 
behouden van betaald werk

• Gerandomiseerde gecontroleerde trial (N=153)

• In acht gemeenten in Brabant

• Mensen in de bijstand met psychische problemen (nu of ooit) 

• 65% zat langer dan een jaar in de bijstand



RCT naar effect interventie op het vinden en behouden van betaald werk

Interventie bestond uit 2 onderdelen: 

1. De CORAL 2.0 beslishulp (en infographics)

2. 3x2 uur trainingsbijeenkomst met gemeentelijke re-integratiebegeleiders

→ Essentie van de interventie: “Let op; er is stigma dus denk na over wat je wilt zeggen”



Results – finding paid work
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Results – retaining paid work

Author| Affiliation: 24

0%

13%

24%

49%

0%

6%

22%
23%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

T0 (baseline) T1 (3 months) T2 (6 months) T3* (12 months)

Experimental group Control group

* Significant at level p<0.05 



Conclusie

• Communicatie ipv de psychische aandoening zelf was bepalend voor vinden en behouden werk!



Hoe verder?  

• Meer onderzoek!
- Wat kunnen we doen tegen het imagoprobleem?

→ Wat is de rol van de media in het in stand houden van het onjuiste imago 
     van mensen met psychische aandoeningen? 







Hoe verder?  

• Meer onderzoek!
- Wat kunnen we doen tegen het imagoprobleem? 

• Wat kan de bedrijfsarts doen? 

• Probeer niet te stigmatiseren; zie de persoon ipv het vooroordeel

• NIVEA

• Mindset van werkgevers, leidinggevende en HR veranderen: 
van uitsluiting naar ondersteuning

• Bevorder gebruik CORAL (2.0) beslishulp





         

 Dank voor uw aandacht

Volg ons werk op LinkedIn: 

‘Evelien Brouwers’, and

‘Academische Werkplaats Arbeid en Gezondheid’ 
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