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Geachte heer Zwart,
Hartelijk dank voor toezending van uw document over herstel in de verslavingszorg. En laat ik met mijn reactie maar meteen met de deur in huis vallen. Het Zwarte Gat hoeft GGZ Nederland en de verslavingszorg niet meer uit te dagen om de dialoog aan te gaan. Wij zijn al lang met elkaar in gesprek. Onze dialoog is al in een volgende fase beland en heeft behoefte aan nieuwe impulsen. Laat me dit kort toelichten. 

Vorig najaar hebben ons bestuur en leden (dus ook de instellingen voor verslavingszorg) het visiedocument Langdurende zorg aangenomen. Het rapport zal u bekend zijn. Eén van onze belangrijkste ambities is om ‘herstel tot leidend principe in de zorg’ door te voeren. Uitgangspunt daarbij is de cliënt te helpen de regie over zijn leven weer op te pakken. Dit betekent dat de cliënt in meer of mindere mate ondersteuning nodig heeft op meerdere levensgebieden, zoals wonen, werken, dagbesteding, sociale contacten. Expliciet wordt hierbij ook inzet van ervaringsdeskundigheden genoemd. Het zijn dezelfde uitgangspunten waarvoor Het Zwarte Gat pleit. 

Wat in zijn algemeenheid geldt voor de langdurende zorg gaat ook specifiek op voor de verslavingszorg. De instellingen voor verslavingszorg – binnen GGZ Nederland verenigd in het netwerk verslavingszorg – hebben in hun Toekomstagenda 2009 – 2010 expliciet het onderwerp ‘Maatschappelijk herstel’ opgenomen. Dat ook de verslavingszorg op ‘uw lijn zit’ moge blijken uit een kort citaat uit hun toekomstagenda 

Verschillende verslavingszorginstellingen bieden speciale terugvalprogramma’s aan, die bedoeld zijn als ondersteuning op het psychosociale vlak. (Ex)cliënten die hiervan gebruik maken, doen dat veelal in combinatie met deelname aan zelfhulpgroepen. Maar de ondersteuning op andere gebieden, zoals wonen en werken, ontbreekt meestal. Een betere samenwerking van verslavingszorginstellingen met externe organisaties als woningbouwcorporaties, arbeidsbureaus en UWV zal hierin verbetering kunnen brengen. 

Belangrijk in dit verband is te vermelden dat de verslavingszorg inmiddels de daad bij het woord heeft gevoegd. Op verzoek van het netwerk verslavingszorg heeft de u bekende Gert de Haan op 13 maart jongstleden een uitvoerige presentatie gegeven over het gedachtegoed van Het Zwarte Gat, gevolgd door een intensieve discussie met de directies/raden van bestuur van deze instellingen.

De aanzet tot een dialoog (verwijzend naar de titel van uw document) veronderstelt dat wij tegenover elkaar staan en elkaar nog moeten overtuigen. Ik ga hier zo uitvoerig op de ontwikkelingen binnen GGZ Nederland in om te illustreren dat ons gesprek al volop gaande is. Wij staan allang naast elkaar en willen dezelfde kant op. Waar het volgens mij nu om gaat is om een gezamenlijke agenda te maken met concrete onderwerpen om aan te pakken. 

Ik noem als voorbeeld de samenwerking met externe partijen, zoals het UWV en woningcorporaties. Ik vertel u niets nieuws als ik zeg dat hier nog een strijd te winnen is. De samenwerking met dit soort instanties laat nog te wensen over. Verbetering van het imago van ggz en verslavingszorg is hier het sleutelwoord. 

Ik denk dat het goed zou zijn wanneer Het Zwarte Gat en de verslavingszorg hierin gezamenlijk zouden optrekken. Uw initiatief om op 15 – 17 mei aanstaande in Maastricht een manifestatie te organiseren waarop cliëntenraden en directies/raden van bestuur van verslavingszorginstellingen verbindende afspraken maken over een aantal thema’s sluit hier naadloos op aan. Ik wens u hierbij veel succes.

Met vriendelijke groet,
Marleen Barth,
voorzitter.
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