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Voorafgaand Ondersteuningsproces

Werkhervatting




Wet van 4 augustus 1996 en de codex Welzijn op het

Werk

7 domeinen

arbeidsveiligheid

Gezondheid op het
werkl

Psychosociale
aspecten

Arbeidshygiéne

Ergonomie

Verfraaiing van
werkplekken

Intern leefmilieu

De Werkgever neemt de nodige preventieve maatregelen om het welzijn van

de werknemers tijdens de uitvoering van hun werk te bevorderen

- Middel: risicoanalyse

Dynamisch risicobeheersysteem: 0

1. Ontwikkeling ° a
2. Programmeren
3. Implementatie e

4. evaluatie van het preventiebeleid

Globaal preventieplan (5 jaar) = Jaarlijks actieplan



Psychosociale risico’s:

— Waarschijnlijkheid voor een of meer werknemers

— Psychische schade die gepaard kan gaan met lichamelijke schade

Verd Ul de l U kl n 9 — Blootstelling aan 5A’s :
» Arbeidsorganisatie

vVan Cle  Arbeidsinhoud

« Arbeidsomstandigheden

* Arbeidsvoorwaarden

concepten

* Arbeidsrelaties

> die objectief gezien een gevaar inhouden

> waarop de werkgever invlioed heeft




Instrumenten voor actoren op het gebied van preventie op

het werk
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Training en bewustwording

m Modellen voor rapporten

L N Terug aan het werk




Instrumenten voor de uitvoering van een preventiebeleid

« Gids voor de preventie van psychosociale risico’s

« Eerste hulp voor meer welzijn in kKmo’s

* Knipperlichten voor psychosociale risico's

Knipperlichten Psychosociale Risico’s: Module 1

Cijfermatige gegevens
Werkjaar : 20.........

Aantal arbaidsongevallen die beschouwd

Emstige arbeidsongevallen worden als emstig Het voorkomen van minstens één emstig arbeldsongeval in de loop van Knipperlicht 1
het voorgaande jaar 3 Oul

Aantal werknemars die wagans ziekte afwezig Knipperiicht 2
. | Afwezigheden van lange duur wegens ziekte geweast ziin gadurendes ean lange pefodea Het voorkomen van minstens &&n ziektegeval van lange duur in de loog - ['_?ul

(mear dan 30 kalenderdagan)

van hat voorgaande jaar



https://werk.belgie.be/nl/publicaties/gids-voor-de-preventie-van-psychosociale-risicos-op-het-werk
https://werk.belgie.be/nl/publicaties/eerste-hulp-voor-meer-psychosociaal-welzijn-kmos
https://werk.belgie.be/nl/publicaties/knipperlichten-psychosociale-risicos-op-het-werk-gebruikersgids-en-tools

Instrumenten voor risicoanalyse

« Methode van de vragenlijst

* QOIRA (Online Risk Assessment Tool)

 Sobane-strateqgie

Hoe vaak houdt uw werk in ...?
(JOB1M1)

Zelden

Vaak

1. dat u weet wat er van u op het werk
wordt verwacht.

O2

2. dat u moet werken aan zéer hoog
tempo of tegen zéér hoge snelheid.

3. dat u moet werken met strikte
deadlines.

OiRA,
uw gratis

online hulp bij
risicoanalyse

I

@ OIRA

Ga naar
uwrisicoanalysci.be

Expertise

Analysis

Observation

Screening



https://werk.belgie.be/nl/publicaties/analyse-van-werkgerelateerde-psychosociale-risicos-vragenlijstmethode
https://beswic.be/nl/kmo/oira-uw-online-risicoanalyse
https://beswic.be/nl/welzijnsbeleid/risicoanalyse/sobane-risicoanalyse-strategie

Bewustmakings- en trainingstools

OO ®
) B h Wordt het absenteisme opgevolgd? Heeft dit een
rochures Cignasltunctie’ O | O
) ‘ h kI 't Worden de cijfers vergeleken met deze van
eC IS S gelijkaardige organisaties? |:|
P E_I Kan er worden uitgemaakt in welke diensten of
ea rn I n g onder welke omstandigheden langdurig of frequent D
absenteisme zich in het bijzonder voordoet?
PY F I Zijn de oorzaken van absenteisme gekend en
I I I lS gedocumenteerd? D
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Educatieve gids voor managers
* www.beswic.be

Beswic
Belgisch kenniscentrum over welzijn op het werk.


http://www.beswic.be/

Actoren in de aanpak

Actoren op de werkvloer: Gezondheidsactoren:

PAPS » Behandelend arts (huisarts of specialist)
«  Vertrouwenspersoon . Psvcholoo

« Arbeidsarts .y . °

. Werkgevers * Kinesist

* Hiérarchische lijn
» Vertegenwoordigers van de werknemers
* Interne of externe preventiedienst
» Disability manager

Actoren die betrokken zijn bij de erkenning van

onbekwaamheid en/of bij professionelere-integratie:
* Verzekeringsinstellingen
0 Medisch adviseurs en multidisciplinaire teams J

Q
0 Terug-naar werk codrdinator .
*  Hoge Commissie van de van de Geneeskundige raad voor invaliditeit (GRI) ]

* Regionale diensten voor arbeidsbemiddeling (VDAB, Forem, Actiris, ADG)
0 Verwijzende adviseurs
o Jobcoaches

« Fonds voor terugkeer naar het werk:
o Dienstverleners

)




Actoren op het gebied van preventie

Interne of externe preventiedienst

-)? ? Manager @ : Collega's o O
‘® f_ ®
— R Vooraf | n i
Vertegenwoordiger van de Werkgever Vertrouwenspersoon PAPSY
werknemers
. ﬁ
) Huisarts Arbeidsarts
Maatschappelijk werker, Psycholoog

paramedici



Interne procedures (verzoek om psychosociale interventie)

Voor wie?

Werknemers die menen dat zij psychische schade
lijden, die gepaard kan gaan met lichamelijke
schade als gevolg van psychosociale risico's op het
werk (met inbegrip van geweld, pesten of

ongewenst seksueel gedrag)

Gebruikelijke sociale relaties:

Vraag het aan de werkgever, de hiérarchische lijn,

een vertegenwoordiger van de werknemers,...

Procedures:
A. Informeel : Verzoek aan de vertrouwenspersoon
(VP) of de psychosociale preventieadviseur (PAPS):
- onderhoud

- verzoening

B. formeel: verzoek om tussenkomst aan PAPs
- Voornamelijk collectief van aard
- Voornamelijk individueel van aard



Ondersteuning binnen federale instellingen

EMPREVA

Welzijn team

Loopbaancentrum

Lumen (Pool van coaches voor federale organisaties)

PreviUs.be netwerk (Preventieadviseurs van alle disciplines, vertrouwenspersonen)

Projet Disability managers du fédéral



https://www.empreva.be/nl
mailto:wellbeing@bosa.fgov.be
https://bosa.belgium.be/nl/trainings/herorienteer-je-loopbaan
https://bosa.belgium.be/nl/networks/lumen
mailto:previus.be@bosa.fgov.be
mailto:wellbeing@bosa.fgov.be

Ondersteuning van de Hoge Raad voor Gezondheid

Missie:
* Via een onafhankelijk netwerk van experts (academisch en veld),
« de HRG biedt beleidsmakers en gezondheidswerkers wetenschappelijk advies over volksgezondheid

» Verschillende gebieden van gezondheid, waaronder geestelijke gezondheid:
» Werk als factor voor een goede geestelijke gezondheid

» Kwalitatieve geestelijke gezondheidszorg als factor voor een betere arbeidsparticipatie van mensen
met psychische stoornissen

» Preventie en beheer van psychische problemen die rechtstreeks verband houden met het werk

Bijvoorbeeld:

» Burn-out en werk (2017) (onder beoordeling)

* Aanbevelingen voor de preventie en behandeling van psychosociale gevolgen in de context van
individuele of collectieve noodsituaties (2017)

» Psychosociale zorg tijdens de COVID-19 pandemie (2020, 2021)
 Alcoholgerelateerde schadebeperkende maatregelen (2025) (occupational harm reduction)



Preventie op het
werkveld

Voor en

Begeleidingsproces

in geval van

arbeidsongeschiktheid




PSR-factoren op de werkvloer en hun impact

Blootstelling aan Psychosociale risicofactoren

o Mogelijke gevolgen: acute of chronische stress
o Kan leiden tot trauma, burn-out, depressie of andere aandoeningen

‘ Cruciaal: tijdige detectie, evaluatie en interventie



Vroegtijdige detectie: een t(z)aak van iedereen

detectie

ledereen speelt een belangrijke rol

o Herkennen van moeilijkheden waarmee collega’s, werknemers, familie, ...worden
geconfronteerd

o Bieden van een luisterend oor
o Verschaffen van eenvoudige informatie
o Doorverwijzen naar competente professionals

Tijdige detectie voorkomt verergering van problemen.

‘ Correcte vorming omtrent het thema ‘lijden op werk’.



Sensibilisering op grote schaal

RIZIV- campagne

'%**’-"'"4,- 4" mwr

—

Stress eenzaamheld angst

Laat ze zich
niet-nestelen.

spreekerover.be be




Vroegtijdige evaluatie: specifieke competenties

Detectie Evaluatie

«  Met welk type van lijden wordt iemand geconfronteerd?
. Wat zijn de gepresenteerde klachten en problemen?
. Welke bronnen (intern en extern) zijn beschikbaar?
. Welke type hulp is gewenst?

mm) K|inische evaluatie van de ernst, oorzaken, ... ™= identificatie hefbomen

«  Fedris pilootproject:

. Correcte evaluatie is de voorwaarde voor een correcte begeleiding,
. Deze evaluatie dient uitgevoerd te worden door competente en opgeleide hulpverleners,
. Professionals dienen te beschikken over kennis van PSR, bronnen en beschermingsmaatregelen op het werk EN kennis op het viak

van mentale gezondheid,
. Bij tijdige inschakeling van de preventieactoren worden er meer aanpassingen doorgevoerd op de werkvloer

m==) Overleg is cruciaall



Vroegtijdige begeleiding: gecombineerde aanpak

Detectie Evaluatie Begeleiding

« Zo snel als mogelijk begeleiden opdat de impact op sociaal, fysiek, professioneel, familiaal, ... vlak

voorkomen of beperkt wordt.

« Op deze wijze comorbide problematieken voorkomen en bijgevolg meer gespecialiseerde

hulpverlening en eventuele langdurige ziekte voorkomen.
» Fedris pilootproject
Betere evaluatie -> gepersonaliseerde hulpverlening
Inzetten op zowel het individuele als het organisationele luik (preventie actoren, actoren binnen het bedriff, ...)

Werkgevers vervullen een belangrijke rol (werkpostaanpassingen, aanpassing uurrooster, ...)
Sensibilisering van het werkveld is noodzakelijk.

‘ Overleg tussen actoren met verschillende competenties is cruciaal



Een aantal initiatieven op federaal niveau

* Programma voor de preventie van burn-out

« Conventie Eerstelijns psychologische zorg

 Initiatieven voor de zelfstandigen

* |nitiatieven voor de ambtenaren



Programma voor de preventie van burn-out

FEDRIS

Fedris leidde gedurende drie jaar (2019-2022) een pilootproject in het kader van secundaire
preventie van een werkgerelateerde burn-out.

Een aantal resultaten:

« Positieve impact op het welzijn van de werknemers (algemeen, levenskwaliteit, slaap,
balans werk/privé)

» Preventie van comorbiditeiten (depressie en angst)

« Daling medicatiegebruik (m.u.v. anti-depressiva)

« Impact op behoud en terugkeer naar werk

De resultaten suggereerden de uitbreiding van de doelgroep en de overgang naar een vast
programma.

OP DE RAND VAN
BURN-OUT?



Programma voor de preventie van burn-out

FEDRIS

« Doelgroep:
* Privé en PPO
* Vroegtijdig stadium van een werkgerelateerde burn-out

» Doelstelling:
« (Getroffen werknemers zo vroeg mogelijk opsporen in een vroegtijdig stadium van
burn-out
« Voorkomen dat de symptomen verergeren
« De werknemers in staat stellen aan het werk te blijven of weer aan het werk te gaan,
met als doel de risico’s en gevolgen van een langdurige werkonderbreking te
beperken.

«  Specificiteit:
« Gratis en toegankelijk
» Vertrouwelijk
« (Gepersonaliseerd en multudisciplinair

OP DE RAND VAN
BURN-OUT?



Conventie Eerstelijns psychologische zorg (ELP)

Doelpubliek: alle personen met milde tot matige psychische problemen (vroegtijdige detectie).

Doel : Vroegtijdig ingrijpen voordat problemen verergeren

* Vroegtijdige detectie, preventie en interventie voorkomen dat psychische klachten uitgroeien tot chronische
en complexe klachten

* Beperking van persoonlijk leed en maatschappelijke kosten

» Visie « public mental health »

Gefinancieerde zorg : Sessies met verschillende modaliteiten en met een progressieve intensiteit zodat de zorg
kan worden aangepast (verhoogd of verlaagd) naargelang de behoeften van de patiént (matched care).




Zelfstandigen

In het kader van het federale actieplan 'mentaal welzijn op het werk' werden 3 pilootprojecten rond de
secundaire preventie van stress en burn-out bij zelfstandigen georganiseerd in samenwerking met de
sociale verzekeringsfondsen:

o Liantis - 'Samen Sterker Ondernemen’

o UCM - Icarius 'J'entreprends mon bien-étre'

o Acerta — 'Zelfstandig zonder stress'

In 2023 werden deze projecten geconsolideerd door de creatie van een structureel budget voor alle
soclale verzekeringsfondsen gekoppeld aan een verplichte dienstverlening aan zelfstandigen rond
preventie en begeleiding

Wens om verder te gaan en de complexe wisselwerking tussen geestelijke gezondheid en het

overheidsbeleid te onderzoeken
o Doel om beleidsmaatregelen te identificeren die de meest negatieve impact hebben
o Nieuwe onderbouwde beleidsaanbevelingen doen



Vergoeding van psychologische hulpverlening

voor federale ambtenaren

Federale ambtenaren kunnen een vergoeding krijgen voor psychologische zorg tot €

11 per sessie, voor max. 10 sessies.

» De zorgverlener moet een psycholoog, een klinisch orthopedagoog of een psychiater
zijn.

* Deze maatregelen zijn van kracht sedert 2021.

« Aanvullend op de vergoeding van hun mutualiteit.



Het traject en de actoren
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Arbeidsongeschiktheid en terugkeer naar

werk: een groeiende uitdaging

Gecoordineerde
aanpak

Voor, tijdens en na
arbeidsongeschiktheid

Snelle en kwalitatieve
opvolging

Publieke
gezondheid

Uitdaging die
vroegtijdige
interventie vereist
(cf. ELP-conventie)

2023: 526.000 langdurig 40
(=1 jaar) (+66% stijging
tussen 2012 en 2023)

2023: 37 57% langdurig AD
o.m.w. psychische stoomis

Acties

Aangepast werk -
Deeltijdse
werkhervatting

Specifieke
initiatieven voor o.a.
psychische
stoornissen



Actoren m.b.t. terugkeer naar werk
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Re-integratie op meerdere sporen :
Link met het traject « Terug Naar Werk » (TNW)

WG
WN >3 mAO

Adviserend arts van
de mutualiteit

Bezoek

v v

|

Terug Naar Werk-coordinator:

keuze

voorafgaand
aan
werkhervatting

Re-integratietraject via
De PAAA bij zijn huidige
WG

(informeel)

N

Geen re-integratie mogelijk
bij zijn huidige werkgever?

Ondersteuning bij het
opstarten van

re-integratietraject of
informele re-integratie bij
zijn huidige WG

A /

\ 4

Start TNW-traject =>
werk bij een andere
WG en/of opleiding




De re-integratie bij de huidige werkgever in 5 stappen

STAP 1 STAP 2 STAP 3 STAP5

Start van het re- Evaluatie van Re- Uitvoering van
integratietraject re-integratie integratieonderzoek en ~ Re o
PAAA overleg WG integratieplan integratieplan




Terug Naar Werk - trajecten

TRAJECTEN EN SLEUTELACTOREN

</
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13
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Begeleiding / stage / opleiding

DE CIJFERS STAAN VOOR DE VERSCHILLENDE STAPPEN PER ROUTE



Ondersteunende initiatieven

» Opvolging en terugbetaling gezondheidszorg

» Eerstelijnspsychologische conventie
» Begeleiding door de regionale arbeidsbemiddelingsdiensten (VDAB/Forem/Actiris/ADG)
 Integratie van multidisciplinaire teams VI's (klinisch psychologen, ergotherapeuten, kinesitherapeuten, verpleegkundigen)
* TRIO-platform
» Terug Naar Werk - fonds
* Project « Individual Placement and Support » (IPS) (lopende)
* Project « Stress, Werk et Eerste lijn » (lopende)

» Project « Evaluatie van functionele capaciteiten in het kader van veelvoorkomende psyhische stoornissen » (FCE PSY) (lopende)



? Manager ® 2. Collega's Interne of externe preventiedienst
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Voor verdere
discussie...

Ondersteuningsproces

Terugkeer naar werk




Samen door de storm varen

« Bruggen bouwen, verbinden, ontschotten

« Kennis en praktijken delen

 Elkaar inspireren

« Synergieén creéren tussen onderzoek, regelgeving en praktijk
» Gebruik maken van elkaars expertise

* Innovatieve oplossingen voorstellen

e L uisteren naar het terrein...

> De perspectieven kruisen met de experten van het panel deze namiddag



Merci pour votre attention !

Dank u voor uw aandacht!
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FEDRIS
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Sociale Zekerheid
Zelfstandige Ondernemers
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