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Bij Van Andel ouderenpsychiatrie bieden we specialistische geestelijke gezondheidszorg aan de meest kwetsbare 
ouderen. We behandelen vooral mensen van 60 jaar en ouder, maar ook jongere mensen die lichamelijk 
kwetsbaar zijn kunnen bij ons terecht.  

Ouder worden betekent vaak afscheid nemen van geliefden, maatschappelijke rollen en lichamelijke en 
geestelijke vitaliteit. Dit kan leiden tot eenzaamheid, angsten en depressies. Samen met de patiënt, familie 
en betrokken naasten werken we aan herstel. We leggen geen nadruk op de beperkingen, maar op kansen en 
mogelijkheden, zodat ouderen met (zelf)vertrouwen hun plek in de maatschappij kunnen terugvinden 

We zijn trots dat Van Andel ouderenpsychiatrie zich de afgelopen jaren heeft ontwikkeld tot een betrouwbare 
en duurzame partner binnen de ouderenzorg. We onderscheiden ons doordat we een volledig pakket aan 
behandelmogelijkheden in huis hebben. En we hebben geen of nauwelijks wachtlijsten. Dankzij nauwe 
samenwerking - zowel intern als met ketenpartners - kunnen we ook complexe problematiek goed behandelen.  

De vraag naar ouderenpsychiatrie groeit, zeker in Friesland, waar de vergrijzing sneller toeneemt dan in 
andere provincies. Dat zien we terug in het stijgende aantal aanmeldingen. Tegelijkertijd zijn we trots op onze 
multidisciplinaire teams. Medewerkers ervaren betrokkenheid, veiligheid en ruimte voor ontwikkeling en 
opleiding.  

We bouwen verder aan een duurzame ketensamenwerking. Dit doen we door bijvoorbeeld het bieden van 
consultatie en scholing, en door de verbinding te zoeken met de regioteams van GGZ Friesland. 

Inleiding



Vanuit oprechte betrokkenheid bieden we ouderen 
met een psychische kwetsbaarheid behandeling en 
ondersteuning op weg naar perspectief en herstel. 
We dragen bij aan het kunnen leven op een manier 
die bij iemand past. Herstelondersteunende zorg is de 
leidende visie, waarin meedoen in de samenleving en 
eigen regie centraal staan. Samen met de patiënt en 
zijn of haar familie en naasten durven we te kijken naar 
de toekomst en de weg naar herstel te bewandelen. 

Herstellen doe je niet alleen. In onze multidisciplinaire 
teams werken we nauw samen met de patiënt, familie 
en betrokken naasten. Ook werken we intensief samen 
met ketenpartners, zodat onze zorg zo goed mogelijk 
aansluit bij de herstelvraag van onze patiënten. 

In de behandeling en begeleiding helpen we patiënten 
omgaan met hun beperkingen, maar richten we 
ons vooral op het ontdekken en uitbreiden van 
mogelijkheden en het bereiken van haalbare doelen. 
Ons uitgangspunt is dat ouderen met psychiatrische 
problematiek perspectief hebben. Waar vaak gedacht 
wordt dat verandering niet meer mogelijk is, bieden 
wij hoop: iedereen kan leren en groeien, ook op 
oudere leeftijd. We vinden dat elke oudere met een 
psychiatrische kwetsbaarheid recht heeft op een 
waardig en betekenisvol leven. 

Onze behandelingen zijn kortdurend of langdurig, 
afhankelijk van de zorgvraag. We bieden zorg in diverse 
vormen: ambulant, (poli-)klinisch, via dagbehandeling 
en door 24/7 (crisis)zorg. Vanuit onze expertise 
zoeken we samen met de oudere, familie en betrokken 
naasten naar de best passende behandeling. We kijken 
naar wat iemand echt nodig heeft om te herstellen van 
psychische klachten, ook als er lichamelijke klachten 
meespelen. 

Wij zijn daar waar en wanneer het nodig is. Door te 
luisteren naar onze patiënten bieden wij zorg op maat, 
die verder reikt dan psychiatrie alleen. We zijn een 
brug naar een generatie ouderen die gezond en sterk 
in de maatschappij staat.

Missie



Om de stijgende zorgvraag, toenemende 
complexiteit en dreigende arbeidsmarktproblematiek 
toekomstbestendig te maken zijn we voortdurend aan 
het denken over hoe we kunnen verbeteren en welke 
keuzes we moeten maken. De komende jaren zijn onze 
doelen: 
	• De toenemende zorgvraag en de demografische 

ontwikkelingen adequaat blijven beantwoorden, 
zonder wachttijden;  

	• Investeren in de scholing en ontwikkeling van 
huidige en toekomstige medewerkers;  

	• Onderzoeken of ons vastgoed aan blijft sluiten 
bij de zorgvraag van onze doelgroep en onze 
organisatiestrategie. 

	• Meer aandacht schenken aan preventie en 
vroegdetectie. Hierbij willen we uitgaan van 
eigen regie op herstel en positieve gezondheid. 
Met name op gebied van preventie vraagt dit om 
extra investeringen, op de plekken waar ouderen 
met psychische problemen zijn (verpleeg-, 
verzorgingshuizen en thuiszorg, maar ook 
consultatie huisartsen); 

	• De in-, door-, en uitstroom te verbeteren. Dit willen 
we bereiken door onder andere het inzetten van 
preventie en samenwerking met het netwerk. We 
streven naar voortdurende verbetering van de 
behandeling. We investeren in netwerkpsychiatrie, 
door een stabiel (in)formeel netwerk om de patiënt 
heen te creëren, waardoor herstelprocessen zich 
kunnen ontwikkelen; 

	• Een geïntegreerde, multidisciplinaire 
ketensamenwerking zowel tussen de verschillende 
behandelaren van de regioteams binnen  
GGZ Friesland als tussen de professionals van 
verschillende zorgdomeinen (huisarts, ziekenhuis, 
verpleeghuis, thuiszorg, etc.). Dit is noodzakelijk 
omdat bij ouderen, en in het bijzonder de kwetsbare 
ouderen met complexe (multi-)problematiek, er 
veelal sprake is van multi-morbiditeit en/of sociaal-
maatschappelijke problematiek.

Toekomst 




