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abstract

Leefstijlverandering is voor de ene patiént makkelijker dan voor de andere.
Hoe kom je er als zorgprofessional achter wat mogelijk is voor welke patiént?
Hoe kun je frustratie bij zorgprofessional en patiént voorkomen?
Helpt het om meer te weten over de cognitieve functies en de leergeschiedenis van een patiént?

Helpt dit om na te denken wat de (on)mogelijkheden zijn voor een patiént?

IN DEZE WORKSHOP
bieden we inzicht in enkele psychologische mechanismen

gaan we in de op de vraag wat je kan helpen om er achter te komen wat nou werkt voor wie.
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Inleiding —

R

N
7z

Volhouden

Hoe enthousiast ben jij?
Welk model voegt wat toe?
Wat mis je?

Waar loop je tegen aan?
Wanneer merk je dat werkt goed?
Wanneer nee dat werkt niet?
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* Hoe stem je jouw enthousiasme af op de mogelijkheden van de ander?
* Wat vraag je van iemand?

*  Wat kan iemand?
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DOORVRAGEN

* Hoe werkt dat nou voor jou?
* Doelen en verwachtingen?

* =>jets heeeeeeeel kleins als doel?
* =>dagboek????
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| biopsychosociale model |
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leergeschiedenis

somatische input aandacht bewuste waarneming interpretatie
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THEORY OF PLANNED BEHAVIOUR
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HEALTH BELIEF MODEL
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Ontwikkelingsfase en taken

*  Wat s belangrijk?
* Wat zijn de cognitieve mogelijkheden in deze levensfase?
*  Welke sociale ontwikkelingstaken?
*  Welke emotionele ontwikkelingen
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Cognitieve functies

* onthouden

» gestructureerd of chaotisch
* schrijven

* aandacht

Radboudumc



leergeschiedenis

Wat voor voorbeelden heb je gehad
Wat waren de consequenties van gedrag
Wat zijn de associaties

Welke processen zijn geautomatiseerd
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OPDRACHT

— GA IN GESPREK
—> DRIETALLEN
— WAT Z0OU JE ANDERS KUNNEN DOEN DAN JE AL DEED



baat het niet dan schaadt het wel

* Verwachtingen klein houden

* Doelen klein houden

* Resultaat is ander gedrag, niet ander gewicht of betere conditie
* Hetis niet mislukt maar reden voor een herhalingsoefening
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