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OM is in. ROM is hot. ROM moet. 
Er is zelfs een werkwoord voor in 
omloop gekomen: ‘rommen’.
Vrijwel iedere werker in de gees-
telijke gezondheidszorg  wordt 
ermee geconfronteerd. Maar wat 

is het precies? Het is de afkorting van Routine Out-
come Monitoring, een bonte verzameling van 
onderzoeksinstrumenten waarmee resultaten van 
behandeling kunnen worden gemeten. Aanvanke-
lijk was het bedoeld om de behandelaar feed back 
te geven over zijn of haar therapeutische activitei-
ten met als belangrijk oogmerk het verbeteren van 
de kwaliteit van leven voor patiënten. Inmiddels 
heeft het er de schijn van dat ROM is uitgedijd 
naar alle hoeken van de samenleving: niet alleen 
naar patiënten en behandelaars, maar ook naar 
managers, onderzoekers, de overheid en niet in de 
laatste plaats de zorgverzekeraars. Met deze ont-
wikkeling lijkt het oorspronkelijke doel ten aan-
zien van het primair proces op de achtergrond te 
worden gedrongen.
ROM is dus een instrument om de resultaten van 
behandeldoelen te meten waarmee behandelaren 
te weten kunnen komen of zij op de goede weg zit-
ten of bij moeten sturen. Het zou de langdurende 
en druk bezette behandelbesprekingen kunnen 
vervangen waardoor er efficiënter en goedkoper 
wordt gewerkt in de ggz. Niet voor niets zijn mana-
gers en verzekeraars erg gespitst op de invoering 
van ROM. Het systeem is individueel gericht, 
zowel ten opzichte van de patiënt als de behande-
laar, en kan daardoor systemische aspecten over 
het hoofd zien. De ‘oude’ behandelbesprekingen 
hadden als voordeel dat alle leden van het team 
goed werden geïnformeerd en dat ze bijdroegen 
aan een gezamenlijk gedragen behandelklimaat. 
Waarschijnlijk is ROM dan ook meer geschikt voor 
poliklinische individuele settings en zelfstandige 
praktijken dan voor de kliniek, waar vooral met 
groepen en behandelteams wordt gewerkt. Het is 
te hopen dat ROM niet te veel een instrument 
wordt in de handen van de zorgverzekeraars waar-
mee de ggz nog meer wordt afgeknepen.
Wanneer we naar het onderhavige boek kijken 

Uitgelicht
hypochondrie
Ongeveer vijf procent van de bevol-
king heeft last van hypochondrie. 
Bijvoorbeeld Anneke van 35 die bij 
ieder pijntje denkt dat ze kanker 
heeft. Haar moeder die is gestorven 
aan leukemie dacht dat ze gered 
had kunnen worden als ze er eerder 
bij was geweest. Annekes huisarts 
is lang meegegaan in haar wens tot 
medisch-specialistische onderzoe-
ken, maar tenslotte heeft hij haar 
verwezen naar een angstpolikliniek. 
Hypochondrische klachten worden 
vaak afgedaan als aanstellerij, maar 
kunnen voor veel lijden en beperkin-
gen zorgen, zowel voor de persoon 
zelf als voor diens omgeving. Anne-
ke controleerde haar borsten zo 
intensief op bobbeltjes dat ze er 
bloeduitstortingen van kreeg. Haar 
man werd er ook helemaal gek van 
dat hij haar tientallen keren per dag 
moest geruststellen. In Hypochon-
drie beschrijft hoogleraar gezond-
heidspsychologie Sako Visser aan 
de hand van casussen de diagnostiek 
en behandeling van deze stoornis. 
Anneke kreeg exposure- en 
respons preventiebehandeling en 
dat hielp. uitgeVerij hogrefe. 

isBn 978 90 79729 45 6. € 29,95.

alcohol
Pubers reageren anders op drank 
dan volwassenen. Ze worden net als 
volwassenen losser, maar ze kun-
nen – in tegenstelling tot dronken 
volwassen – nog heel lang rechtuit 
lopen.  In Onze kinderen en alcohol 
leggen de oprichters van de Acohol-
poli – Nico van der Lely, Mireille de 
Visser en Joke Ligterink – precies 
bloot wat alcohol doet met de her-
senen van pubers. Ook lichamelijke 
en geestelijke gevolgen in het alge-
meen van drinken op jonge leeftijd 
komen aan de orde. In interviews 
vertellen pubers, ouders, wijkagen-
ten, horeca-uitbaters en politici wat 
hen is overkomen en wat hun visie is 
op alcohol en pubers. Vooral ouders 

kunnen iets leren uit dit boek, bij-
voorbeeld dat ze het slechte voor-
beeld geven als ze elke avond bij het 
eten bier of wijn drinken in het bij-
zijn van hun kinderen. uitgeVerij 

nieuw aMsterdaM. isBn 978 90 

468 1109 2. € 19,95.

angst
Ouderen hebben vaker last van 
angststoornissen dan van dementie 
of depressie. Toch worden angst-
stoornissen vaak niet herkend en 
niet behandeld. Ouderen zijn zelf 
geneigd het te zien als iets dat bij 
‘de oude dag’ hoort. Ouderen lijden 
aan dezelfde angstklachten als 
iedereen (spinnenangst, hoogte-
vrees, et cetera), en aan leeftijdsge-
bonden klachten, zoals angst om te 
vallen en vergeetfobie. Een speciale 
categorie is angst in het verpleeg-
huis. In Angst bij Ouderen voegt Jan 
van Ingen Schenau artikelen uit het 
tijdschrift Silhouet focus op angst 
en depressie samen. uitgegeVen 

door silhouet. te Bestellen Via 

info@silhouetÐonline.nl. 

isBn 978 90 814505 4 6. € 19,90 

(en € 2,30 VerZendKosten).

Begeleiding
Hoe sociaal-psychiatrische begelei-
ding van mensen met (niet-psycho-
tische) langdurige problematiek kan 
worden vormgegeven wordt stap 
voor stap uitgelegd in het Praktijk-
boek sociaal-psychiatrische bege-
leiding. Methodisch werken met 
ernstige en langdurige problema-
tiek. Deze aanpak onderscheidt drie 
fasen met steeds een iets andere 
bejegeningswijze en passende 
gesprekstechnieken. uitgeVerij 

Bohn stafleu Van loghuM. 

isBn 978 90 313 9053 3. € 22,50.

worden deze thema’s nergens behandeld. Dat is 
jammer, want dat zou het boek zoveel rijker heb-
ben gemaakt. ‘Van weten naar meten’ is een 
bonte verzameling van teksten die zijn opgesteld 
door mensen die zich bezighouden met ROM-
aangelegenheden. Er komen in het boek einde-
loos vele herhalingen voor en de stukjes van het 
mozaïek zijn nauwelijks op elkaar afgestemd. 
Bovendien ontbreekt er een register en een ver-
klarende woordenlijst van de veelvuldig 
gebruikte Engelse termen.
Bij het lezen van het boek werd ik overweldigd 
door het wervend enthousiasme van de auteurs 
waardoor het bij mij op een zeker moment de 
indruk wekte met een pamflet voor een politieke 
partij van doen te hebben. Slechts op twee plaat-
sen kwam ik enige kritische distantie tegen. De 
ene keer betrof het een waarschuwing tegen een 
al te massale en brede inzet van ROM, omdat het 
de weerstand ertegen alleen maar zou verster-
ken en de andere keer betrof het een opmerking 
van Philippe Delespaul dat ROM vooral het pri-
mair proces moet dienen waar het ooit voor 
bedoeld is.
Alles bij elkaar is het een wat ROMmelig boek 
geworden met een weliswaar interessant thema 
voor de ggz maar waarbij nogal wat kansen zijn 
blijven liggen. 

(jos de Kroon, psychiater) 
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Opkrabbelen
opkrabbelen	naDat	Je	op	Je	

bek	bent	gegaan. Karin raMa-

Ker. uitgeVerij scriptuM. isBn 

978 90 5594 840 6. € 19,95

Praten over je psychische proble-
men is heel nuttig, maar wat 
moet je doen als je terugvalt? 
Deze vraag inspireerde Karin 
Ramaker tot maken van het boek 
Opkrabbelen nadat je op je bek 
bent gegaan. Het is een zelfhulp-
doeboek met als uitgangspunt 
dat vallen en opstaan nu eenmaal 
ook bij het leven horen. Beno-
digdheden voor het lezen van dit 
boek: pen, markeerstift, lijm, 
schaar, fototoestel. Bijvoorbeeld: 
onder het motto ‘het leven is leu-
ker en grappiger gezien door een 
roze bril’, moet je met knippen en 
plakken een roze bril maken, jezelf 
met die bril fotograferen en die 
foto in het boek plakken en/of op 
flickr zetten. Ramaker geeft ook 
nuttige tips en wijze uitspraken 
die je kunt uitknippen en op de 
koelkast plakken.

m
eestal gaat alle aandacht 
uit naar de psychiatrische 
patiënt. Maar voor de 
ouders, partners en kinde-
ren van de patiënt is het lot 
vaak even onbarmhartig. 

Hoe maak je daar een spannende expositie over 
die de bezoeker tot herkenning en/of inleven 
aanspoort? In Museum Het Dolhuys hebben ze 
de n=1 oplossing gekozen: Huub, kok van beroep, 
vertelt het verhaal van zijn manisch-depressieve 
moeder: Mieke Hazelzet, die in de hardnekkige 
veronderstelling leefde dat zij voorbestemd was 
om met koning Leopold III van België in het huwe-
lijk te treden. Ze kocht prachtige 
serviezen, mooi bestek en elegante glazen. Ze 
dekte een koninklijke tafel en bestelde een buffet; 
dat alles in de vaste overtuiging dat ‘haar’ koning in 
aantocht was. 
Dit ‘Bruidsdiner voor Leopold’ werd onlangs als 
surplus op de tentoonstelling in werkelijkheid 
overgedaan in Museum Het Dolhuys. In het 
museumcafé stonden lange, gedekte tafels die 
plaats boden aan zeker tachtig bezoekers. Kok 
Huub wordt uit de keuken gehaald en hij vertelt 
het tragische verhaal over zijn manisch-depres-
sieve moeder:  toen langzaam aan tot haar door-
drong dat Leopold nooit zou komen, raakte ze in 
een diepe crisis en sloot ze zich op in haar huis. 
Eigenlijk komt hij nauwelijks aan zijn eigen ver-
haal toe, want hij moet snel terug naar de keuken 
om zijn variant van het ‘diner voor Leopold’ aan 
de gasten ter serveren. Maar er zijn deze avond 
nog meer getuigenissen. Tijdens dit diner draait 
het nu eens niet om de vader, moeder, partner met 
een psychische ziekte, maar om degenen die in de 
schaduw van deze ziekte leven. Op een klein podi-
um vertellen drie mensen tussen de gangen door 
hoe hun leven in het teken staat van de psychi-
sche ziekte van een familielid. Een van hen is 
Hans Looijen, directeur van Museum Het Dol-
huys, wiens moeder kampte met een bipolaire 
stoornis. Zijn woorden, en die van de anderen, 
worden met gretigheid opgezogen door de kopp-
kinderen die verspreid aan de lange tafels zitten. 

Wow, hier spreken volwassenen die dezelfde 
soort dingen meemaken als zij! 
Het ‘Bruidsdiner voor Leopold’ was van een grote 
intensiteit; een geweldig idee van Het Dolhuys om 
op deze manier de expositie De bruid van Leopold-
tot leven te brengen. De tentoonstelling zelf 
begint in een klein volgestouwd hokje. De muren 
zijn behangen met tekeningen van poppen, een 
tafel staat volgepakt met serviesgoed, bestek en 
glazen. Ergens achteraf staat een lijstje met een 
foto van Leopold III. Dit is de biotoop van Mieke 
Hazelzet, die net als haar zeventien jaar oudere 
man kunstenaar was. Als je een deur doorgaat 
betreed je de wereld van Huub. Via de koptele-
foon vertelt hij hoe hij als kind in zogenaamde 
vrijheid, maar in een feitelijke staat van verwaar-
lozing aan zijn lot wordt overgelaten. Zijn ouders 
leven vooral voor zichzelf en geven hun kinderen 
de onmogelijke opdracht hen te overtreffen. 
Huub cijfert zichzelf weg. Als hij besluit zijn 
inspiratie en creativiteit niet in de kunst maar in 
het koksvak te steken, is dat een gelukkige greep: 
hij kiest voor zichzelf. Zijn moeder ziet er echter 
de hand van koning Leopold in.  
Het volgepakte, kleurrijke hok van de moeder is 
veel expo-genieker dan het verhaal van Huub. De 
verbeelding van zijn lot beperkt zich tot een inge-
sproken getuigenis, die je zittend op een stoel via 
de koptelefoon tot je kunt nemen. Het mag dan 
vooral om Huub gaan in deze tentoonstelling, de 
spanning en kleur komen ook hier vooral van de 
patiënt. (Michaja l angel a an)

Een interview met Hans Looijen, directeur 
van Museum Het Dolhuys is te lezen op 
www.psy.nl/psyXtra .

 tentoonstelling 

het lot van de naaste
De	bruiD	Van	leopolD.	in	De	schaDuW	Van	een	

ziekte. tentoonstelling in MuseuM het dolhuys, 

haarleM. tot en Met 11 Maart 2012. 

www.hetdolhuys.nl 
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waarOM?
Van	Weten	naar	Meten.	roM in de ggZ. susan Van 

hees, paul Van der Vlist, niels Mulder (redactie). 

uitgeVerij BooM. isBn 978 94 6105 673 3, € 24,95.


