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Inleiding

EEN




@ Poll Everywhere

Surf naar https://pollEV.com/erikfranck609
Klik skip for now



https://pollev.com/erikfranck609

@& When poll is active, respond at pollev.com/erikfranck609

Stress is een situatie waarin een persoon zich gespannen,
rusteloos, nerveus of angstig voelt of 's nachts niet kan
slapen omdat je heel de tijd aan het piekeren bent. Voel je
dit soort stress de laatste tijd?

Helemaal niet — 1 ekl
2
3
4 18%

Heelerg —5 17%

Start the presentation to see live content. For screen share software, share the entire screen. Get help at pollev.com/app




Wat is stress?

TWEE




Wat is stress?

De psychologische perceptie van druk = stressor

De reactie van ons lichaam daarop = stress







Wanneer wordt
stress negatief?




Stress continuum

UITPUTTING CHRONISCHE STRESS ACUTE STRESS VEERKRACHT

Ernsti
rn§ e : Aanhoudende Algemeen en
beperkingen in omkeerbare

beperkingen in AelnEsl
het functioneren P & stress

functioneren

het functioneren
(burn-out) symptomen

GEZOND
ZIEK SCHADE B REAGTIE




Fase van BURN-OUT

Fase met SCHADE

Fase van REACTIE

Fase van VEERKRACHT

Definitie

Er is sprake van een
duidelijke klinische stoornis
Blijvende overbelasting kan
onomkeerbare gevolgen
veroorzaken

Kenmerken

Symptomen houden aan en
verergeren over de tijd heen
Serieuze disstress of sociale

of werkgerela-teerde
verslechtering

‘Het gaat niet meer’
Emotionele uitbarstingen
Cognitief controleverlies
Vroegochtend ontwaken

Burn-out

Emotionele uitputting
Demotivatie en cynisme
Gedaalde persoonlijke
bekwaamheid

© Erik Franck 2018

Definitie

Meer serieuze en
aanhoudende distress of
onwelbevinden

Hoger risico

Er is al schade

Kenmerken

Controleverlies

Voelt zich niet meer als
vroeger (‘normaal’)
Schuldgevoel of geeft
voortdurend anderen de
schuld
Gedragsverandering
Tandje bijsteken
Doorslaapproblemen
gefrustreerd

Oorzaken

Onvoldoende recuperatie
Overdreven taakbelasting
Waarde conflicten




ZIEK

* Overmatige angst

* Uitputting

* Depersonalisatie

* Emotionele uitbarstingen

* Paniekaanvallen

* Depressieve stemming,
gevoelloos

* Onvermogen om zich te
concentreren

* Geen beslissingen kunnen
nemen

* Geen taken kunnen
uitvoeren

* Systematisch te vroeg
wakker worden

*Vermijdingsgedrag

* Constante vermoeidheid,
ziekte

* Suicidale gedachten

* Alcohol- of middelen
misbruik




Stress continuum

UITPUTTING CHRONISCHE STRESS ACUTE STRESS VEERKRACHT

OVERBELASTING

Ernstige
beperkingen in

Aanhoudende
beperkingen in
het functioneren

Normaal
functioneren

GEZOND

het functioneren
(burn-out)

ZIEK SCHADE RS REACTIE

RECUPERATIE




DRIE

SMART




.- & When poll is active, respond at pollev.com/erikfranck609

Ik kan me aanpassen als er veranderingen optreden.

0 - Niet waar
1 - Zelden waar
2 - Soms waar

3 -Vaak waar

4 - (Bijna) altijd waar

Start the presentation to see live content. For screen share software, share the entire screen. Get help at pollev.com/app



.- @& When poll is active, respond at pollev.com/erikfranck609 ..

Ik heb de neiging om terug te springen na ziekte, blessure
of andere ontberingen.

0 - Niet waar

1 - Zelden waar

2 - Soms waar
3 -Vaak waar

4 - (Bijna) altijd waar

Start the presentation to see live content. For screen share software, share the entire screen. Get help at pollev.com/app
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Hoe?

Note to Self:

Zelfspraak: herhaal in jezelf “Ik blijf
kalm' elke dag 5 keer

Time-out: Tel ten minste tot 10

Yapp-app Randomly
remind
me

Geleide ademhaling 15 min per dag



i

Reflecteer doorheen de dag/
Op het einde van elke da

/

Reality
e checking




Probleemgerichte coping

Emotiegerichte coping

Betekenisgerichte coping




Kan je iets doen aan de
00rzaak vange stress?

Probleemgerichte coping




Wat is het probleem?

Probleemgerichte | \Wat kan ik beinvioeden?
coping

Neem een risico en doe er iets
aan!



Begrenzen: Weet wat je kan, maar ook wat je niet

kan.

1)

2)
)

Maak eemhiérarchie vanisituaties (of
triggers) waarin je moeite hebt om te
kiezen/te begrenzen

Gebruik de onderhandelingsdriehoek

Moet ik dit nu doen: Dumpen,
Delegeren, Ditchen, Doéen

Kwaliteit

Hulpmiddelen

Tijd



Begrenzen: Weet wat je kan, maar ook wat je niet

kan.

urgent niet urgent

meteen doen uitvoering plannen

belangrijk
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Begrenzen: Weet wat je kan, maar ook wat je niet

kan.

1)

2)
)

Maak eemhiérarchie vanisituaties (of
triggers) waarin je moeite hebt om te
kiezen/te begrenzen

Gebruik de onderhandelingsdriehoek

Moet ik dit nu doen: Dumpen,
Delegeren, Doen

Maak een aantal
standaardzinnen/antwoorden

Kwaliteit

Hulpmiddelen

Tijd



Maak keuzes: Stel jezelt de
Juiste vragen

« Wat zijn mijn opties?

« Wat zijn de voor- en nadelen van elke uitkomst van deze
beslissing?

« Wat wil ik echt?
« Wat zijn mijn waarden en doelstellingen op langere termijn?
» Hoe kan ik met elke uitkomst omgaan?

* Hoe kan ik ermee omgaan als de beslissing verkeerd
uitpakt?

« Wat geef ik op door deze beslissing te nemen?

 Zal deze beslissing invloed hebben op mijn psychologisch
welzijn?

« Hoe zal deze beslissing de mensen om mij heen
beinvloeden?




Kan je niets doén aan de
oorzaken, doeé dan iets aan
de gevolgen

Emotie gerichte coping




Zoek verbinding: Connecteer met
mensen, praat erover, maak plezie
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&) Better Minds

“ AT WORK







BENODIGDHEDEN

DOE HET!




STRESS SYSTEEM
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Teken je ademhaling gedurende 2 minuut

INADEMEN

L

UITADEMEN




Deel het aantal ‘piekjes’ nu door 2 = het aantal keer
dat je per minuut ademt wanneer je tracht te
ontspannen

0 — 7/min: Prima, je lichaam verbruikt niet meer dan nodig. Je bent
teruggeschakeld en gaat in herstel.

8 - 12/min: OK, maar je verbruikt een beetje meer energie dan nodig.

12 - 15/min: Pas op, je verbruikt teveel energie en kan niet recupereren.




4) Het verla

5) Het leidt Ja aand:

Ma, X., Yue, Z. ( }i Gong, Z.

Effect of Diaphragmatic Bres
Adults. Frontiers in"psycholoy

tratie
uentie en bloeddru

H., Duan, N. Y., Shi, Y. T.,
tention, Negative"Affect and
ttps://doi.org/10.3389/fpsyc




Hyperventilatie

lichamelijke en/of

psychische klachten gevoelens, gedachten,

angst, spanning

daling hoeveelheid verkeerde
koolzuur in bloed adembhaling

Inademing

Uitademing




Paced breathing (doe de oefening)

Je kan deze app installeren:

Play store App store

Awesome Breathing

Ideaal aantal keer ademen per minuut is best 5,5-6/min (Russo, Santarelli, & 0’Rourke (2017) The physiological effects of
slow breathing in the healthy human, Breathe, 13, 298-309)



Trek naar de natuur " .
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TIP: 30 sec koud afdouchen heeft gezondheidsvoordelen

B B L et "G TR " l is AsE T 1
I i IR AR ' (Buijze, Sierevelt et al. 2016)
e PR e =T Y e ‘  }




Maar ook mentale recuperatie is cruciaal

Werkingsgebieden van het brein

Hersenrmme
Trlling / sec: Hz

‘TUD- SR Parate kennis (10 2 20%)

RUIMTE B eta Focus op problemen/gevaar
Automatische plloot

besef Geen zelfcontrole

Mentale recuperatie,
batterijen opladen

Fysieke recuperatie, diepe slaap



/A




Zorg voor een vaste slaap-waak structuur:
vooral het uur van opstaan

(

Zorg voor fysieke en mentale recuperatie
/0Org voor je Doe aan dagafbouw 1-2u voor het slapen

slaap ..

Vermijd dutjes overdag (CAVE powernap)




Beste manieren op tot rust te komen

1) Wandeling van een 20 min buiten

2) Geleide adembhaling (installeer de Breathing app => 5,5-6 AH/minuut)

3) Hete douche 5 min, daarna 25min wachten (afkoelingsperiode) en pas dan naar bed gaan



Als voorgaande onvoldoende
IS, kan je iets doen aan
pbetekenis

Betekenisgerichte coping




Investeer in jesprofessionele identiteit

Focus op wat je wel KAN beinvloeden

Ga uit van je (innerlijke) waarden en stem je
doelen van binhenuit op elkaar af

Je waarden betekenen: wat maakt dat je doet wat
je doet? Wat drijft je? Wat vind je belangrijk?

Waarden zijn een soort innerlijk kompas die je
leiden in moeilijke tijden wanneer doelen onder

druk komen te staan




Vlaak een plan van aanpak

dit al sterk genoeg om te veranderen?

L

Wat wil je uiteindelijk bereiken? SMART Doel. ]

[Waar zit op dit moment je energieverlies? Voelt ]

Waar sta je momenteel ten opzichte van dit
doel? Wat heb je al geprobeerd?

-

- Y
Wat zijn nog andere mogelijkheden om iets te

veranderen? (aan de oorzaak of het gevolg)
A\ J

~~

é N
Wat is je eerstvolgende stap? Want, als je niets

verandert dan verandert er niets.
G Yy
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CALL2ACTION Kies 2 dingen die je gaat

uitproberen gedurende 1 week
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Leestips

THIJS LAUNSPACH
Fokking druk

Het ultieme
anti- boek

j& niets
verandert,

verandert
i er niets.

A COUNTERINTUITIVE APPROACH
TO LIVING A GOOD LIFE
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