VEILIG MILITAIR OPTREDEN EN POLITIEWERK

Veilig militair optreden
en politiewerk

Goed functioneren tijdens en na ingrijpende werksituaties

Militairen en politiemensen kunnen door hun werk lichamelijk of geestelijk gewond raken. In tegenstelling
tot veel fysieke aandoeningen is een geestelijke verwonding niet zichtbaar en voor anderen ook lang niet
altijd merkbaar. Een deel van de militairen en politiemensen werkt in zo'n situatie mede daarom gewoon
door. Vanwege specifieke beroepskenmerken, zoals het dragen van wapens, het moeten ingrijpen in
conflictsituaties en de grote mate waarin collega’s soms van elkaar afhankelijk zijn voor hun veiligheid,
kan dit leiden tot (levens)gevaarlijke situaties. Voor leidinggevenden is het daarom extra belangrijk om

op de hoogte te zijn van werksituaties en omstandigheden die een risico vormen voor de geestelijke
gezondheid. Onlangs verscheen een rapport over de geestelijke gezondheid van zowel militairen als
politiemensen. Dit artikel bespreekt de belangrijkste inzichten uit het rapport.
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moeten worden bezien of er verbeteringen
mogelijk zijn.

In dit artikel komen de belangrijkste inzichten
uit het rapport aan de orde. Daarbij staat de
vraag centraal hoe in het werk van militairen
en politiemensen beschermende factoren benut
kunnen worden ter bevordering van de
geestelijke gezondheid. De aandachtpunten
bieden tevens aanknopingspunten voor
uitwisseling van ervaringen en samenwerking
tussen beide organisaties.
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Het Politieteam Katwijk ontving in oktober 2015 de WEP-trofee als ‘Beste Politieteam van Nederland: De politie loopt voorop als het gaat

om trainingen en interventies over weerbaar functioneren

Vijftien jaar internationaal
gezondheidsonderzoek

De geestelijke gezondheid van militairen en
politiemensen wordt al decennialang onder-
zocht. Circa 90 procent van deze vooral
sociaalwetenschappelijke studies vond in de
afgelopen vijftien jaar plaats en het grootste
deel van de inzichten is daarmee actueel.
Hoewel de meeste militairen en politiemensen
hun werk als bevredigend, eervol en betekenis-
vol ervaren en ze fysiek en geestelijk gezond
zijn,? wordt in empirisch onderzoek het risico
van de deelname aan militaire missies voor de
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geestelijke gezondheid van militairen® en het
gezondheidsrisico van het dagelijkse politie-
werk voor executieve politiemedewerkers (zij
die bevoegd zijn een wapen te dragen en
gewapend op te treden) nadrukkelijk
aangetoond.*

Ingrijpende situaties

Uit verschillende studies blijkt dat uitgezonden
militairen vooral de confrontatie met groot-
schalige verwoestingen en menselijk leed als
aangrijpend ervaren. Zij kunnen zich daardoor
ter plaatse machteloos voelen. Juist die
(passieve) uitzendervaringen vormen, vaker dan
de deelname aan gevechtsacties of andere
levensbedreigende situaties, een risico voor de
geestelijke gezondheid van militairen.’

Voor politiemensen geldt dat de confrontatie
met intens verdriet en lijden, evenals de
confrontatie met direct levensbedreigende
werksituaties, een risico vormen voor hun
geestelijke gezondheid. Het gaat dan om
schietincidenten, de directe betrokkenheid bij

MILITAIRE SPECTATOR

FOTO STICHTING WAARDERING ERKENNING POLITIE



VEILIG MILITAIR OPTREDEN EN POLITIEWERK

een verkeersongeval, het aantreffen van
gewonde of dode mensen en het getuige zijn
van ander ernstig leed.®

Organisatorische stressoren

Uit de meeste politiestudies blijkt echter ook
dat niet alleen dergelijke ingrijpende situaties,
maar ook en vooral organisatorische aspecten
rondom het politiewerk een risico vormen voor
hun geestelijke gezondheid. Dit behelst niet
alleen het ontbreken van erkenning en waarde-
ring vanuit het management of van steun van
leidinggevenden, maar bijvoorbeeld ook
voortdurende reorganisaties, onregelmatige
werktijden, tijd- en werkdruk en een ontoe-
reikende uitrusting. Het risico van tekort-
komingen in de organisatie voor de gezondheid
van het politiepersoneel is in meerdere onder-
zoeken uit verschillende landen aangetoond.”

Militairen hebben in hun werk natuurlijk ook
te maken met soortgelijke stressoren.®
Vergelijkbaar onderzoek over de impact van
organisatorische factoren op de geestelijke
gezondheid van militairen is er echter niet,
tenminste niet openbaar toegankelijk. Dat
maakt het lastig om iets te zeggen over het
gezondheidsrisico van organisatorische
stressoren voor militairen. Met inmiddels
veertig jaar onderzoek naar burn-out is het
echter algemeen bekend dat organisatorische
stressoren, zoals slecht leiderschap en werk-
druk, een risico vormen voor de geestelijke
gezondheid van werknemers uit alle beroepen.®

heidsproblemen. In de meeste studies staan
dus uitzendervaringen en niet het militair
optreden in eigen land centraal. Verschillende
Nederlandse en buitenlandse studies tonen de
relatie aan tussen ingrijpende uitzend-
ervaringen en symptomen van een posttrauma-
tische stressstoornis.!! Gemiddeld genomen
heeft ongeveer 3 procent van de militairen
hiermee te maken!2 en rond 18 procent heeft
— wisselend in ernst en duur - (een combinatie
van) andere geestelijke gezondheids-
problemen.!® Zo werd een relatie gevonden
tussen depressieve klachten en stressvolle
uitzendervaringen,!# tussen stressvolle uitzend-
ervaringen en een angststoornis!> en tussen
een affectieve stoornis en deelname aan een
militaire missie.'®

Uit onderzoek blijkt verder dat sommige
militairen na thuiskomst van hun uitzending
overmatig alcohol drinken!” of aan stemmings-
wisselingen lijden.!® Een deel van de militairen
heeft tijdens een uitzending te maken met
wisselende slaap-waakschema’s en slaap-
deprivatie, wat tot een chronisch slaaptekort
kan leiden. Dit slaaptekort vormt weer een
risico voor het ontwikkelen van symptomen
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10 De in- en exclusiecriteria voor de systematische literatuurstudie van dit onderzoek en

het aantal publicaties dat aan de criteria voldeed zijn te vinden in het onderzoeks-
rapport (Rietveld, 2015). In het onderzoeksrapport is uitgebreid ingegaan op de
geestelijke gezondheidsproblemen van militairen en politiemensen, op specifieke
risicovolle werksituaties en de interne en externe factoren die optimaal en succesvol
functioneren tijdens en na ingrijpende werksituaties mogelijk maken. In Bijlage 1 van
het rapport is een overzicht opgenomen met studies die expliciet ingaan op risicovolle
werksituaties en beschermende factoren.
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Geestelijke gezondheidsproblemen
als gevolg van het werk

In deze paragraaf geven we op basis van de
empirische literatuur van de afgelopen vijftien
jaarl0 een overzicht van de werkgerelateerde
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van een posttraumatische stressstoornis, en
voor angstklachten en depressie'®. Ook het
oplopen van een fysieke verwonding vormt bij
militairen een belangrijke indicator voor het
ontwikkelen van symptomen van een
posttraumatische stressstoornis.??

Sinds het einde van de vorige eeuw wordt
onderzoek gedaan naar burn-out bij politie-
mensen. Onderzoek onder politiemensen uit
verschillende westerse landen toont aan dat
deze beroepsgroep kampt met hoge percenta-
ges ziekteverzuim en langdurige of blijvende
werkuitval.2! Politiemensen hebben tijdens
hun werk te maken met wisselende diensten,
zoals dag- en nachtdiensten. Daarbij maken ze
lange dagen. Wisselende diensten, lange
diensten, gecombineerd met hoge werkeisen en
werkdruk kunnen tot vermoeidheid of zelfs
uitputting leiden, wat een risico is voor het
ontstaan van een burn-out. De ervaren werk-
druk in combinatie met de druk van de
privésituatie blijkt de belangrijkste voorspeller
voor burn-out onder politiemensen.??

Burn-out is niet het enige probleem. Sommige
politiemensen hebben (ook) last van depressie
of angsten. Een onderzoek onder een represen-
tatieve steekproef uit de Noorse politie-
populatie toont aan dat ruim 19 procent van de
medewerkers last heeft van angsten en/of
depressieve klachten.?3 In Nederland heeft
meer dan 8 procent van alle politiemensen
geestelijke gezondheidsproblemen als gevolg
van het werk?# en uit verschillende buiten-
landse studies blijkt daarnaast het problemati-
sche alcoholgebruik onder politiemensen.?>
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Amerikaans onderzoek toont aan dat politie-
mensen vooral grote spanning en bezorgdheid
ervaren als zij geconfronteerd worden met
doodgeschoten collega’s. Zij zijn zich bewust
van de altijd aanwezige maar onvoorspelbare
kans om tijdens het werk dodelijk getroffen te
worden en geconfronteerd te worden met
gewelddadige situaties, fysieke verwonding en
de dood van anderen. Dreiging en intimidatie
door burgers hebben een groot effect op de
geestelijke gezondheid van politiemensen.?®
Een uitermate rustige patrouilledienst kan
onverwacht omslaan in een levensgevaarlijke
situatie met tragische afloop.?” De bezorgdheid
hierover zelf kan een risico vormen voor de
geestelijke gezondheid, als deze maar lang
genoeg het werk en leven van politiemensen
domineert. De tegenstrijdigheid van de situaties
en omstandigheden in het politiewerk en de
onvoorspelbaarheid van wat er gaat gebeuren in
een reguliere dienst, kunnen belastend zijn.

Impact van geestelijke
gezondheidsproblemen op de
omgeving

Thuis

Niet alleen de militair, ook het gezin heeft te
maken met de eisen die het militaire beroep
stelt.?® Dit komt onder meer door de deelname
aan militaire missies en aan oefeningen,
waardoor de militair regelmatig, soms voor
langere tijd, van huis is. Een uitzending kan
voor het gezin voor spanningen en bezorgdheid
zorgen als het in het uitzendgebied door
gevechtshandelingen en aanslagen gevaarlijk
is.2° Desondanks blijkt dat militaire gezinnen
zich over het algemeen goed aanpassen aan de
fysieke scheiding door uitzendingen. Communi-
catiemogelijkheden met het uitzendgebied
spelen dan wel een belangrijke rol.3°

Lastiger is het als de militair fysiek of geestelijk
gewond is geraakt door de deelname aan een
militaire missie, of als gezinsleden na terugkeer
van de militair geconfronteerd worden met een
negatieve gedragsverandering van hun dier-
bare. Veelvuldige confrontatie met
levensbedreigende situaties, geweldsdreiging
en geweldsuitoefening leidt in meer of mindere

MILITAIRE SPECTATOR
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Een uitzending kan ook voor het thuisfront spanningen met zich meebrengen, zeker wanneer het in het uitzendgebied gevaarlijk is.

Afscheid op Vliegbasis Eindhoven voor het vertrek naar Mali, 2014

mate tot persoonlijkheidsverandering en
gedragsverandering.3! Uit onderzoek blijkt dat
het hebben gedood tijdens de missie de
belangrijkste voorspeller is van relatie-
problemen, posttraumatische stress, overmatig
alcoholgebruik en een toename van verbale en
fysieke agressie.3?

Onderzoek onder militairen die thuiskwamen
van hun missies in Afghanistan en Irak toont
dat 12 procent van hen na de uitzending wel
eens gewelddadig is geweest. Deze mensen
bleken tijdens hun uitzending gemiddeld vaker
schokkende situaties te hebben meegemaakt en
deelgenomen te hebben aan gevechtsacties.
Geestelijke gezondheidsproblemen en het
daaraan gekoppelde overmatige alcoholgebruik
hebben op hun beurt vaak meer gewelddadig
gedrag tot gevolg.33
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Op verschillende manieren ondervindt ook het
gezin van politiemensen gevolgen van de eisen
die het politievak stelt. Het werk als zodanig
kan spanningen opleveren in het gezin als het
werk steeds opnieuw een dermate centrale rol
inneemt dat de gezinsleden veel offers moeten
brengen. In verschillende functiegroepen bij de
politie blijkt de interactie tussen werk en privé
een stressor en is het vinden van een balans die
voor alle gezinsleden bevredigend is, een
voortdurende uitdaging.34

Daarnaast kunnen gezinsleden geplaagd
worden door terugkerende bezorgdheid over de

31 Grossman (2009); Shay (2003, 2009).

32 Killgore e.a. (2008); Maguen, Metzler, Litz, e.a. (2009).

33 MacManus e.a. (2012).

34 Smit, Slagmolen, & Brepoels (2015); Van Beek e.a. (2013).
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mogelijke fysieke en psychische risico’s van het
werk. Dit geldt des te sterker wanneer zich al
eerder iets ernstigs heeft voorgedaan. Sommige
werksituaties zijn zo schokkend dat de gevol-
gen daarvan ook de gezinsleden direct treffen,
zoals bij een fysieke of geestelijke verwonding.
Zo kunnen gezinsleden te maken krijgen met
een veranderde persoonlijkheid en/of
ongewenst gedrag van hun dierbare. Geweld-
dadig gedrag tegen dierbaren vormt op zichzelf
weer een risico voor de (verdere) ontwikkeling
van symptomen van een posttraumatische
stressstoornis.3> Sommige politiemensen zijn
daarnaast, net als sommige militairen, sowieso
meer dan andere mensen geneigd risicovolle
situaties op te zoeken en uit te lokken.3® Dit
kan leiden tot grote bezorgdheid bij hun
gezinsleden.

De organisatie

In breder verband kan het functioneren en
doeltreffend optreden van de defensie- en
politieorganisatie onder druk komen te staan
als medewerkers geestelijke gezondheids-
problemen hebben. Als militairen en politie-
mensen psychisch gewond raken en dit niet
wordt onderkend, kan dit tijdens het werk tot
gevaarlijke situaties leiden. Verschillende cases
over geweldsexcessen van militairen in missie-
gebieden tonen de tragiek die geestelijk zieke
militairen, al dan niet onder groepsdruk,
kunnen veroorzaken, zoals geweldsexcessen
tegen burgers.3”

Uit onderzoek onder politiemensen blijkt hoe
burn-out kan leiden tot verlies van zelfbeheer-
sing, tot irritaties en frustraties. Tevens verlaagt
het de drempel voor het gebruik van geweld
tegen burgers aanzienlijk.3® Het dragen van een
(vuaur)wapen is dan gevaarlijk. Het belang van
een goede geestelijke gezondheid van het
personeel voor het veilig en goed functioneren
van de politieorganisatie en de krijgsmacht is
dan ook groot.

35
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Hierna bespreken we op basis van de
empirische literatuur welke factoren bijdragen
aan een goede geestelijke gezondheid van
militairen en politiemensen, en aan het
behoud daarvan wanneer zich ingrijpende
werksituaties voordoen.

Factoren die de gezondheid
beschermen tijdens en na het werk

Het behoeft geen uitleg dat de juiste fysieke
uitrusting en goed materieel direct bescher-
ming bieden aan uitgezonden militairen en
executieve politiemensen. Dit zijn tastbare
middelen die de fysieke veiligheid en het
veiligheidsgevoel van deze mensen kunnen
vergroten en waarborgen. Dit is echter niet
voldoende. Ook andere aspecten zijn noodzake-
lijk om goed en veilig te kunnen functioneren,
vooral tijdens en na afloop van ingrijpende
werksituaties.

Uit sociaalwetenschappelijk onderzoek blijkt
dat vooral de volgende factoren samenhangen
met een betere geestelijke gezondheid van
militairen en politiemensen na confrontatie
met ingrijpende werksituaties:

e ‘demografische kenmerken’;

e ‘persoonlijkheidskenmerken’;

e ‘mentale weerbaarheid’;

e ‘relatie met collega’s en ervaren steun’;

e ‘leiderschap’;

e ‘training en voorbereiding’.

Hierna bespreken we voor elke factor afzonder-
lijk de resultaten van sociaalwetenschappelijke
studies waarin de directe of indirecte relatie
met de geestelijke gezondheid is aangetoond.

Demografische kenmerken

Zowel in onderzoek onder militairen als in
onderzoek onder politiemensen werden sig-
nificante verbanden gevonden tussen demogra-
fische kenmerken van de respondenten en hun
geestelijke gezondheid. Zo blijken getrouwde,
hoog opgeleide en oudere Amerikaanse
militairen die dienden in Afghanistan en Irak
minder risico te lopen om gezondheidsklachten
te ontwikkelen dan alleenstaande, laag
opgeleide en jongere militairen.3® Ook uit
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Leden van de marechaussee, uitgezonden in het kader van de missie UNMISS in Zuid-Soedan, controleren in Nimule de omstandigheden en administratie

in een gevangenis

onderzoek onder Nederlandse veteranen die
deelnamen aan verschillende vredesmissies
blijkt dat hoger opgeleide veteranen en
veteranen met een relatie minder gezondheids-
klachten rapporteren.49

Uit onderzoek onder Britse Bosnié-veteranen
blijkt dat vrouwelijke, hoger opgeleide vetera-
nen en veteranen met een hogere rang minder
gezondheidsklachten rapporteren als gevolg
van hun uitzending naar voormalig Joegoslavié.
In dat onderzoek werd geen relatie gevonden
tussen leeftijd en stressklachten.#! In een ander
onderzoek blijkt echter dat Amerikaanse
veteranen die tijdens hun uitzending naar Irak
en Afghanistan gemiddeld ouder waren minder
symptomen van een posttraumatische stress-
stoornis rapporteren dan hun jongere
collega’s.#? Een ander onderzoek onder militai-
ren die dienden in Afghanistan en Irak toont

MILITAIRE SPECTATOR

aan dat mannelijke militairen minder sympto-
men van stress en depressieve klachten
rapporteren dan hun vrouwelijke collega’s.*3

Uit onderzoek onder een representatieve
steekproef van de Noorse politiepopulatie blijkt
dat mannelijke politiemedewerkers minder
symptomen van angststoornis rapporteren dan
vrouwelijke, en dat deze laatste groep op haar
beurt minder burn-out en depressieve klachten
ervaart.** Uit een ander onderzoek komt naar
voren dat vrouwelijke en oudere New Yorkse
politiemensen een lager risico op alcoholisme
hebben dan mannelijke en jongere mede-

40 Dirkzwager (2002).

41 Hotopf e.a. (2003).

42 Pietrzak, Whealin, Stotzer, Goldstein, & Southwick (2011).
43 Ferrier-Auerbach e.a. (2010).

44  Berge.a. (2006).
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werkers. Onder de vrouwelijke medewerkers
vormen de jongere wel meer een risicogroep
voor overmatig alcoholgebruik. Daarnaast
vormen in dat onderzoek gescheiden en
alleenstaande politiemannen meer een risico-
groep voor overmatig alcoholgebruik dan
getrouwde of samenwonende politiemannen.*>

Uit een onderzoek onder Zwitserse politieman-
nen blijkt dat een lagere leeftijd juist samen-
hangt met een lagere score op psychische
symptomen.#® In een studie onder Nederlandse
politiemensen bleek dat mensen in het taak-
gebied ‘handhaving en noodhulp’, waarin de
groep jongere medewerkers (24-34 jaar) het
sterkst vertegenwoordigd is, in vergelijking met
andere taakgebieden gemiddeld genomen lager
scoren op geestelijke gezondheidsproblemen,
terwijl zij meer ingrijpende werksituaties
hebben meegemaakt dan medewerkers van
andere taakgebieden.4”

Na bestudering van een kleine duizend dossiers
van Nederlandse politiemensen die zich tussen
1996 en 2012 hadden aangemeld bij de politie-
poli, zagen de onderzoekers juist de jongere
politiemensen het sterkst vertegenwoordigd.*?
Op basis van die dossiers lijkt het er dus op dat
vooral de jongste politiemensen (onder de
dertig jaar) geestelijke gezondheidsproblemen
ondervinden of in ieder geval hulp zoeken.

Persoonlijkheidskenmerken

Persoonlijkheid is het geheel aan individuele
eigenschappen dat door de tijd heen en in
verschillende situaties stabiel is. De eigenschap-
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Violanti e.a. (2011).

Arial e.a. (2010).

Van Beek e.a. (2013).

Smit e.a. (2013).

Rademaker (2012).

Mentale gehardheid is opgebouwd uit drie persoonlijkheidseigenschappen, namelijk
toewijding (gebeurtenissen in het leven als zinvol zien), controle (vertrouwen hebben
in het vermogen invloed uit te kunnen oefenen op situaties die zich voordoen) en
uitdaging (gebeurtenissen in het leven zien als kans op groei en ontwikkeling, en niet
als bedreiging). Bartone (2006).

Bonnano (2004); Rademaker (2012); Schok e.a. (2010).

Waaronder Rietveld (2009); Schok e.a. (2010).

Op den Buijs (2004).

Schok e.a. (2010).

pen komen tot uiting in iemands gedrag,
gedachten en emoties en in de wijze waarop
iemand situaties in het leven waardeert en
beoordeelt.*° Bepaalde persoonlijkheidsken-
merken dragen bij aan het succesvol kunnen
functioneren tijdens en (op een zeker moment)
na een ingrijpende situatie. Ze verminderen de
kans op het ontwikkelen van symptomen van
een posttraumatische stressstoornis of andere
geestelijke gezondheidsproblemen. Het gaat
dan om eigenschappen als zelfvertrouwen,
optimisme, het geloof in en vertrouwen op
eigen mogelijkheden om grip en controle uit te
oefenen op situaties die zich in het leven
voordoen (interne locus of control), mentale
gehardheid®® en emotionele stabiliteit).>?

Verschillende studies tonen aan dat een
positiever zelfbeeld de kans op gezondheids-
problemen bij militairen vermindert.>? Uit een
studie naar werkbelasting, gezondheid en
welzijn van militairen die gedurende dat
onderzoek naar Cyprus en voormalig
Joegoslavié waren uitgezonden, blijkt dat
persoonlijkheidskenmerken een belangrijke rol
spelen bij het al dan niet ontwikkelen van
gezondheidsproblemen. Uit het onderzoek
blijkt dat naarmate militairen emotioneel meer
stabiel zijn, meer extravert en een hoger
zelfbeeld hebben, zij minder gezondheidsklach-
ten rapporteren.>3 In een grootschalig onder-
zoek onder Nederlandse oorlogsveteranen en
veteranen van vredesmissies werd een directe
en sterke samenhang gevonden tussen een
hogere mate van ‘eigenwaarde’, ‘gevoel van
controle’ en ‘optimisme’ en minder symptomen
van een posttraumatische stressstoornis
(herbeleven en vermijden).>4

Uit een onderzoek onder Zuid-Afrikaanse
politiemensen blijkt dat een grotere emotionele
stabiliteit een voorspeller is voor minder uitput-
ting en cynisme, wat indicatoren zijn van een
burn-out. Daarnaast voorspellen een grotere
emotionele stabiliteit en extraversie in belang-
rijke mate de fysieke kracht en een goede
fysieke gezondheid van politiemensen en hun
toewijding aan het politievak, terwijl in dat
onderzoek meer stress als gevolg van werkeisen
voor een klein deel minder fysieke kracht en
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i)

Diverse studies tonen aan dat groepscohesie van groot belang is voor de mentale weerbaarheid van militairen

een minder goede gezondheid voorspelt.>> Op
basis van een onderzoek over de psychosociale
gezondheid van Nederlands politiepersoneel
concludeerden de onderzoekers dat ‘het gevoel
competent te zijn in het werk’, ‘acceptatie van jezelf
en van het leven’ en job crafting®® de belangrijk-
ste hulpbronnen vormen van politiemensen en
daarmee bijdragen aan de bescherming van de
geestelijke gezondheid.?”

Mentale weerbaarheid

Mentale weerbaarbaarheid in militair en
politiewerk betekent het vermogen om

binnen de taakuitoefening adequaat te blijven
functioneren en optimaal te blijven presteren
gedurende belastende omstandigheden en
ingrijpende gebeurtenissen, daarvan positief te
herstellen op zowel Kkorte als lange termijn,
met behoud van de motivatie voor het militaire
en politiewerk en betrokkenheid bij de
bijhorende doelen.>8 Uit onderzoek onder
militairen die werden uitgezonden naar
Afghanistan en Irak blijkt dat militairen die
zich in sterkere mate weerbaar voelen, meer
kracht halen uit sociale steun. Deze steun biedt
vervolgens weer bescherming voor hun
geestelijke gezondheid zoals depressie en

symptomen van posttraumatische stresstoornis.
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In dat onderzoek vormen het ‘besef van
persoonlijke kwaliteiten, hoge normen en
vasthoudendheid’, ‘vertrouwen in eigen
intuitie, tolerantie van negatieve gevoelens

en effecten van stress’, ‘acceptatie van verande-
ringen en veilige relaties’, ‘controle’ en
‘spirituele invloeden’ iemands mate van
weerbaarheid (resilience). Een hoge mate van
mentale weerbaarheid hangt daarnaast direct
samen met minder symptomen van een
posttraumatische stressstoornis en depressie en
met minder psychosociale problemen.
Militairen die minder weerbaar zijn, blijken in
het onderzoek niet meer of minder te zijn
blootgesteld aan oorlogssituaties.>®

In een ander onderzoek vormen ‘zelfvertrou-
wern’, ‘optimisme’ en ‘interne locus of control’
drie persoonlijke kwaliteiten die samen

55 Mostert & Rothmann (2006).

56 Invloed kunnen uitoefenen op de werkomgeving, bijvoorbeeld door op basis van eigen
interesses, capaciteiten en mogelijkheden, die taken (of manier van uitvoering daarvan)

te kiezen die bij je passen.
57 Van Beek, Taris, & Schaufeli (2013).

58 Kamphuis, Van Hemert, Van Wouwe, Van den Berg, & Van Boxmeer (2012); Sollie & Kop

(2015).
59 Pietrzak, Johnson, Goldstein, Malley, & Southwick (2009).
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iemands mate van mentale weerbaarheid
(resilience) positief beinvloeden. In dit onder-
zoek, dat plaatsvond onder zowel Nederlandse
oorlogsveteranen als veteranen van vredes-
missies, vonden de onderzoekers een directe
en sterke samenhang tussen een hogere mate
van ‘eigenwaarde’, ‘gevoel van controle’ en
‘optimisme’ en minder symptomen van een
posttraumatische stressstoornis (herbeleven en
vermijden).60

Mentale weerbaarheid wordt in een onderzoek
onder politiemensen gevormd door ‘persoon-
lijke competentie’, ‘acceptatie van zichzelf en
het leven’ en ‘het goed kunnen omgaan met
moeilijke omstandigheden’.®! Een lage mentale
weerbaarheid van politiemensen is een van de
belangrijkste voorspellers van hogere scores op
symptomen van een posttraumatische stress-
stoornis.

Relatie met collega’s en ervaren steun
Verschillende onderzoekers tonen het belang
aan van een sterke groepsbinding (unit cohesion)
tijdens uitzendingen, van een hoog moreel®? in
de groep, alsook het belang van steun vanuit de
defensieorganisatie en steun van leiding-
gevenden.®? Op basis van studies onder
Vietnam-veteranen blijkt dat een sterke cohesie
binnen de eenheid een vitale beschermer is
voor de geestelijke gezondheid van militairen
tijdens oorlogsmissies.®*

Uit andere studies blijkt dat de ervaren groeps-
binding tijdens uitzendingen van groot belang
is voor de mentale weerbaarheid van militai-
ren.®> Als deze goed is, dan kan ze een buffer

60
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Schok e.a. (2010).

Van Beek e.a. (2013, 70, 183).

Moreel is het enthousiasme en de volharding waarmee een groep zich inzet voor het
uitvoeren van de opgedragen taak (Ambaum & Van den Berg, 2012, 123).

Ambaum & Van den Berg (2012); Bartone (2006); Boermans, Euwema, Delahaij, &
Korteling (2011); Kamphuis e.a. (2012); McFadden (2013); Mulligan e.a. (2012); Pietrzak
e.a.(2010); Pietrzak e.a. (2009); Pietrzak e.a. (2011); Shay (2003).

Shay (2009).

Bartone (2006); Mulligan e.a. (2012).

Duel (2010); Kamphuis e.a. (2012).

McFadden (2013).

Dirkzwager (2002).

Pietrzak e.a. (2009); Pietrzak e.a. (2011).

vormen tegen de ontwikkeling van psychische
klachten na het meemaken van schokkende
situaties, omdat ze desbetreffende ervaringen
minder pijnlijk en ingrijpend maakt. Groeps-
binding behoort dan tot een positieve uitzend-
ervaring, die de geestelijke gezondheid van
militairen tijdens en na de missie kan
beschermen. Hier ligt dan ook een belangrijke
verantwoordelijkheid voor leidinggevenden.

Uit onderzoek blijkt echter ook dat gedurende
het verloop van de uitzending en onder
stressvolle omstandigheden de teamgericht-
heid, het ondersteunend gedrag, het wederzijds
vertrouwen en het aanpassingsvermogen onder
druk komen te staan en afnemen. Aandacht in
training voor groepsbinding en moreel is één.
Een tweede punt is om ook tijdens de
uitzending het functioneren van de genoemde
teamaspecten structureel te blijven monitoren,
zodat tijdig kan worden ingegrepen als bijvoor-
beeld de onderlinge betrokkenheid en
communicatie binnen het team afbrokkelen en
het effectief functioneren in gevaar komt.%¢

Ook steun vanuit de defensieorganisatie vormt
onder oorlogsomstandigheden een buffer tegen
het ontwikkelen van symptomen van depressie
en angst. Verder blijkt dat wanneer het moreel
van de eenheid, het gevoel doeltreffend te
kunnen werken en de ervaren organisatorische
steun hoger zijn, militairen minder symptomen
van depressie en angst rapporteren.®” Een
andere studie toont de relatie aan tussen het
hebben ontvangen van professionele hulp
tijdens de uitzending en het positieve effect
daarvan op de geestelijke gezondheid van
Nederlandse veteranen.®® Voor militairen die
werden uitgezonden naar Afghanistan en Irak
blijkt dat meer ervaren steun vanuit de eenheid
tijdens de uitzending en meer ervaren sociale
steun na de uitzending samenhangen met
minder symptomen van een posttraumatische
stressstoornis en depressie. Beide vormen van
steun hangen tevens samen met een beter
psychosociaal functioneren. Bezorgdheid en
betrokkenheid vanuit de sociale omgeving voor
de militair kan een vermindering van
problemen op het gebied van geestelijke
gezondheid tot gevolg hebben.®?
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Inter-relationeel vertrouwen is ook binnen een
executief politieteam cruciaal voor goed
functioneren, maar ook voor een veilige
werkuitvoering.”® Ook onder politiemensen
wordt de kwaliteit van contacten met collega’s,
naast steun van leidinggevenden en steun
vanuit de organisatie, benadrukt als belangrijke
beschermende factor voor de geestelijke
gezondheid.”! Een goede relatie met collega’s
en steun vanuit de organisatie worden in
Nederlands onderzoek ook de belangrijkste
‘energiebronnen’ genoemd in het werk van
Nederlandse politiemensen.”?

Uit een studie onder Noorse politiemensen
blijkt dat de ervaren organisatorische steun
(ervaren mate van autonomie en sociale steun
van supervisors en directe collega’s) leidt tot
minder ‘uitputting als gevolg van het werk’, tot
minder ‘cynisme’ en een sterker ‘gevoel
doeltreffend te kunnen werken’. De genoemde
aspecten vormen een indicator voor burn-out.
Ervaren gebrek aan steun in de Noorse
politieorganisatie hangt samen met fysieke en
geestelijke gezondheidsproblemen van
politiemensen.”3

Leiderschap

Uit onderzoek blijkt dat positief leiderschap
een buffer vormt voor de negatieve effecten van
stresservaringen bij uitgezonden militairen. Als
militairen het gevoel hebben dat hun leiding-
gevende steun biedt, geven zij een grotere mate
van tevredenheid aan over hun werkgever
(defensieorganisatie) en is hun moreel hoger.
De mate van tevredenheid met het leiderschap
gedurende de uitzending en het zich verbonden
voelen met de organisatie vormen de belang-
rijkste voorspellers van het al dan niet ontstaan
van psychische klachten.”4

Goed leiderschap kan daarbij zorgen voor
eenheid in de groep en een hoog groepsmoreel,
en dus gemotiveerde medewerkers en een
doelmatige werksituatie genereren, waardoor de
medewerkers hun werk als zinvol en betekenis-
vol ervaren.” Verschillende studies tonen het
verband aan tussen de ervaring dat de missie en
het werk zinvol waren, beroepstrots en de mate
van geestelijke gezondheidsproblemen.”®

MILITAIRE SPECTATOR

Ook onder politiemensen blijkt goed (onder-
steunend) leiderschap bij te dragen aan een
verminderde kans op burn-out. Als politiemen-
sen zich niet gewaardeerd voelen door hun
leidinggevenden heeft dit negatieve gevolgen
voor de geestelijke gezondheid.”” Goed - onder
meer: steunend en waarderend - leiderschap
daarentegen kan een beschermende factor zijn
en de omgang met een belastende werksituatie
vergemakkelijken.”8

Training en voorbereiding

Het is slechts enkele onderzoekers gelukt om
het concrete effect van training en operationele
voorbereiding van militairen”® en politiemen-
sen®? vast te stellen. Een belangrijke conclusie
is in ieder geval dat training gericht moet zijn
op zelfvertrouwen en op intercollegiaal
vertrouwen®!. Daarnaast zijn training en
voorbereiding effectief als deze zo zijn
ingericht dat zij bijdragen aan de juiste
verwachtingen over de operationele omstandig-
heden en over de concrete taken, doelen en
verantwoordelijkheden tijdens het werk. Alleen
op die manier kan training en operationele
voorbereiding een bescherming vormen voor
de geestelijke gezondheid van executieve
politiemensen en uitgezonden militairen.

Voor dit verwachtingsmanagement is de
organisatie zelf verantwoordelijk. Goed
verwachtingsmanagement reduceert onzeker-
heid en verhoogt het zelfvertrouwen. Het
genereren van verwachtingen die niet uitkomen,
waarbij het ook kan gaan om bijvoorbeeld het

70 VanderTorre (2011).

71 Berg e.a. (2006); Juniper e.a. (2010); Kop & Euwema (2001); Martinussen e.a. (2007);

Van Beek e.a. (2013).
72 Van Beeke.a. (2013).
73 Berg e.a. (2006).
74 Booth-Kewley e.a. (2013); Castro & McGurk (2007).

75 Waaronder Britt, Davison, Bliese, & Castro (2004); Bartone (2006); Shay (2009).

76 Drodge & Roy-Cyr (2003); Killgore e.a. (2008); Malach-Pines & Keinan (2007); Mehlum &

Weisaeth (2002); Van Beek e.a. (2013).

77 Juniper e.a. (2010); Kop & Euwema (2001); Malach-Pines & Keinan (2007); Martinussen

e.a.(2007); Van Beek e.a. (2013).
78 Sollie & Kop (2015).

79 Onder andere in Boermans e.a. (2011); Op den Buijs (2004); Renshaw (2011).
80 Waaronder Arnetz, Nevedal, Lumley, Backman, & Lublin (2009); Berking, Meier, &
Wupperman (2010); Le Scanff & Taugis (2002); Shane (2010); Van der Velden, Lens,

Hoffenkamp, Bosmans, & Van der Meulen (2014).
81 VanderTorre (2011); Van der Velden e.a. (2014).
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Psycho-
logische
aspecten v/h
werk

eBewust van het gezondheidsrisico van het
militaire en politiewerk

eBewust van het risico van geestelijke
gezondheidsproblemen voor de veilige
werkuitvoering

e Belang van verwachtingsmanagement

Leiderschap
&
Team

e Persoonlijkheid (selectie)
e Persoonlijke competenties en kwaliteiten
e Reflectie / valkuilen

e Externe factoren

o Leiderschapskwaliteiten
e Managementstructuur
e Groepshinding

* Moreel

e Schaduwzijden groepsmoreel en unit
cohesie (bewustzijn leidinggevende)

e Inter-relationeel vertrouwen
e Integriteit en sociale veiligheid

Weerbaar
functioneren

Figuur 1 Belangrijke aandachtspunten gedurende de loopbaan van militairen en politiemensen

uitblijven van gevaar en dreiging, vormt
indirect een risico voor de geestelijke gezond-
heid (verveling en frustratie).82

Aandachtspunten voor opleiding,
training en vorming

Figuur 1 biedt een overzicht van aandachts-
punten en thema’s die bijdragen aan de
bescherming van de geestelijke gezondheid van
militairen en politiemensen, en die voort-
vloeien uit resultaten van sociaalwetenschappe-
lijk onderzoek. We werken de aandachtpunten
hierna uit en bespreken de manier waarop de
beschermende factoren daadwerkelijk die rol
kunnen vervullen en hoe zij dus het beste
benut kunnen worden in het werk van
militairen en politiemensen. Ook maken we
duidelijk op welk gebied krijgsmacht en politie
hun krachten kunnen bundelen en van elkaars
expertise kunnen leren.

82 Kamphuis, Van Hemert, Van Wouwe, Van den Berg, & Van Boxmeer (2012).
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Belangrijkste thema’s

Uit sociaalwetenschappelijk onderzoek van de
afgelopen vijftien jaar blijkt dat mentale
weerbaarheid, het functioneren van het team
(unit cohesie en groepsmoreel), het functione-
ren van leidinggevenden, de interne organisatie en
de psychologische aspecten van het werk de
belangrijkste thema’s zijn die in zowel de
defensie- als politieorganisatie aandacht
behoeven. Beide organisaties besteden in hun
opleiding, training en vorming aandacht aan de
genoemde thema’s, zij het met wisselende
intensiteit. Het functioneren van het team
maakt bijvoorbeeld veel meer deel uit van de
militaire vorming dan van politievorming. De
politieorganisatie heeft sinds enkele jaren veel
aandacht voor en ervaring met het ontwikkelen
en uitvoeren van interventies en trainingen ter
ondersteuning van de mentale weerbaarheid
van haar mensen. Ze loopt hierin voorop.

Bij beide organisaties is hun expertise en
kracht, met andere zwaartepunten op thema-
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Zowel de defensie- als de politieorganisatie besteden in opleiding, training en vorming aandacht aan factoren die de gezondheid en

veiligheid van hun mensen tijdens het werk beschermen, zij het met wisselende intensiteit. Functioneren in teamverband maakt

bijvoorbeeld veel meer deel uit van de militaire vorming dan van politievorming

gebieden, onder meer beinvloed door de taak-
en doelstelling van de organisatie. De manier
waarop er in de vorming van militairen en
politiemensen en in opleiding en training
aandacht is voor de genoemde thema’s is alleen
niet altijd duidelijk en reflectie op verdere
ontwikkeling is belangrijk. Zowel militairen en
politiemensen als leidinggevenden en betrok-
kenen bij (de ontwikkeling en verzorging van)
opleiding, training en militaire en politie-
vorming zijn hiervoor verantwoordelijk.

Bewustzijn van de psychologische aspecten van
het werk

Geestelijke gezondheidsproblemen vormen
een potentieel veiligheidsrisico voor militairen
en politiemensen die met deze problemen
kampen, maar ook voor hun directe collega’s
en voor de organisatie.®3 Het is belangrijk om
in de vorm van voorlichting die past bij de
belevingswereld van de doelgroep al in de
eerste fase van de loopbaan aandacht te
besteden aan dit risico, de potentiéle
gezondheidsklachten te bespreken, evenals de
verschillende risicovolle werksituaties. Hierbij
gaat het er om dat de medewerkers zich als
(toekomstig) professional bewust worden van
de psychologische aspecten van het werk,
niets meer en niets minder.
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Net zoals militairen en politiemensen de
professionele verantwoordelijk hebben om
fysiek fit te worden en te blijven, geldt dit ook
voor de psychische component. Nog altijd zijn
militairen en politiemensen bij psychische
klachten soms bang voor stigmatisering en
voor negatieve consequenties voor de verdere
loopbaan als klachten worden gedeeld. Dit leidt
ertoe dat gezondheidsklachten niet gedeeld
worden. Dit kan niet alleen een verdere
verslechtering van de gezondheid van de
werknemer in kwestie tot gevolg hebben, maar
brengt ook de veilige werkuitvoering voor
zichzelf en voor directe collega’s in gevaar.

De Nederlandse krijgsmacht loopt voorop als
het gaat om erkenning en waardering van
militairen die geestelijk gewond zijn geraakt.
Het ministerie van Defensie erkent bijvoor-
beeld als enige in de wereld psychische
verwonding als grond voor het toekennen van
een Draaginsigne Gewonden (DIG). Maar ook
het systeem van geestelijke gezondheidszorg
van de organisatie geeft blijk van bewustzijn
van de impact van het werk, en van de wil daar
verantwoordelijkheid voor te nemen en goed
voor de eigen mensen te zorgen.

FOTO MCD, J. RUTJES

83 Gersons & Burger (2012).
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FOTO AVDD, H. LEBBE

Defensie biedt ondersteuning aan de politie, na een inval in het woonwagenkamp Lunetten (Utrecht, 2012)

Erkenning en waardering neemt schaamte
weg en verkleint angst op stigmatisering.
Daardoor zal de openheid over de eigen
geestelijke en emotionele toestand vergroot
worden. Voor de politieorganisatie ligt hier een
belangrijke taak, waarbij de traditie van de
defensieorganisatie rond erkenning en waarde-
ring voor de prestaties van haar medewerkers
en de rituelen daarbinnen aanknopingspunten
kunnen bieden.

84
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Boermans e.a. (2011); Kamphuis e.a. (2012).

Smit e.a. (2015); Sollie & Kop (2015).

Smit e.a. (2015).

In het programma Versterking Professionele Weerbaarheid Politie (VPW) van de
Politieacademie, datin 2011 in het leven is geroepen, werden verschillende onderzoeken
uitgevoerd over (inter)menselijke processen van het politievak. Het programma heeft
daarnaast verschillende interventies en trainingen voortgebracht en versterkt ter onder-
steuning van het professioneel weerbaar functioneren van politiemensen (mentale,
fysieke, morele en groepsfactoren). Het programma is eind 2015 geéindigd. Vanaf januari
2016 worden de activiteiten voortgezet door verschillende afdelingen van de
politieorganisatie. De Politieacademie blijft verantwoordelijk voor onderzoek (naast
onderwijs, werving en selectie). Hiervoor is een lector Weerbaarheid benoemd:

dr. Annika Smit. Zij was van 2011-2015 verantwoordelijk voor de onderzoeksportefeuille
van het programma VPW.

Aandacht voor beschermende factoren in
samenhang

Mentale weerbaarheid is in ons onderzoek een
van de zes gezondheidsbeschermende factoren.
Als we het recente onderzoek over mentale
weerbaarheid van militairen84 en politiemen-
sen®> bekijken, dan blijken de beschermende
factoren determinanten te zijn voor mentaal
weerbaar of veerkrachtig functioneren van
militairen en politiemensen. Kennis over en
werken aan mentale weerbaarheid staat sinds
een paar jaar hoog op de agenda van beide
organisaties. Er wordt concreet onderzocht wat
de juiste interventie is als de weerbaarheid van
een individu of een groep onder druk komt te
staan. Ook worden weerbaarheidstrainingen
ontwikkeld voor de militaire en politiepraktijk.

De politieorganisatie loopt voorop als het gaat
om de concrete vertaling van resultaten van
weerbaarheidsonderzoek naar de werkvloer.36
Verschillende trainingen en interventies over
weerbaar functioneren maken al deel uit van
het curriculum van de organisatie.?”
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In het onderzoeksrapport waarop dit artikel is
gebaseerd, is uitgebreid aandacht besteed aan
de modellen voor mentaal weerbaar functione-
ren van militairen en politiemensen.3® Het zijn
beroepsgerichte modellen, die niet eenvoudig
uitwisselbaar zijn. Zo is de context van het
model van mentale veerkracht van Kamphuis
e.a.8% de uitzending en de fasen daaromheen.
Zij bevelen een doorgaande mentale vormings-
lijn aan waarin de veerkracht van het individu
in de verschillende fasen van zijn of haar
loopbaan wordt gemonitord en, waar
wenselijk, wordt beinvloed met meer gerichte
interventies op relevante determinanten (het
individu, thuisfront, het team, de organisatie
en de leidinggevende).

De modellen van Smit e.a.® vinden hun kracht
en toepasbaarheid vooral in de politiepraktijk.
De modellen bieden daarnaast belangrijke
verdiepende aandachtpunten die we in het
model van Kamphuis e.a. niet terugvinden. Het
gaat dan om drie samenhangende domeinen
van professionele weerbaarheid (of betekenis-
volle grip ervaren op uitdagende situaties),
namelijk het ‘fysieke’ (lichaam), het ‘mentale’
(geest), en het domein van ‘betekenisverlening’
(ziel/zingeving), die genuanceerd worden
uitgewerkt.?1

Het is belangrijk dat de defensie- en politie-
organisatie met elkaar in gesprek komen om
werkmodellen voor mentaal weerbaar functio-
neren verder te kunnen ontwikkelen. Elkaar
observeren en denk- en werkwijzen uitwisselen
leidt tot het ontdekken van blinde vlekken en
leemten in de eigen denk- en werkmodellen.
Dit samen optrekken op het gebied van
mentale weerbaarheid moet mogelijk zijn
omdat in beide organisaties een vergelijkbare
definitie wordt gehanteerd voor mentale
weerbaarheid®? en dezelfde domeinen (privé,
individu, team en organisatie) als uitgangspunt
dienen voor weerbaar functioneren. De model-
len van onderzoekers van de Politieacademie
zijn dan wel meer uitgewerkt,*® maar belang-
rijker is dat onderzoekers uit beide organisaties
weerbaarheid niet zien als een stabiele persoon-
lijkheidseigenschap of een statische conditie.
Meerdere factoren zijn immers van invloed op
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weerbaar functioneren na het meemaken van
een schokkende situatie. Vooral omgevings-
factoren spelen een belangrijke rol.%4

Als samenwerken (nog) niet haalbaar is, kan het
uitwisselen van ervaringen leiden tot het
concreet toepasbaar maken van de denk- en
werkmodellen voor de militaire en politie-
praktijk. Voor beide organisaties afzonderlijk
bestaat echter eerst de uitdaging dat er een
organisatiebrede gemeenschappelijke taal
gesproken gaat worden.®> Op die manier wordt
het mogelijk individuele medewerkers tijdens
hun loopbaan te monitoren, kunnen knelpun-
ten en spanningen herkend en dus gesignaleerd
worden, en kan worden bepaald wat de juiste
interventie is. Ook is de kans groter dat deze
interventie daadwerkelijk aan betrokkene
wordt aangeboden en dat bijvoorbeeld de
verantwoordelijk leidinggevende of supervisor
de medewerker niet tussentijds uit het oog
verliest.

Kennis over psychologische processen en
(inter) menselijke processen van het militaire
of politievak en over determinanten van
weerbaar functioneren, moet organisatiebreed
worden beheerst en gedragen. Dit vereist een
organisatiebrede cultuurverandering.

Schaduwzijden en complexiteit van
thema’s

Om de beschermende factoren als zodanig te
kunnen laten functioneren, moet rekening
worden gehouden met de schaduwzijden van
sommige thema'’s. Een sterke groepscohesie in
het uitzendgebied kan bijvoorbeeld leiden tot
de-individuatie, tot uitsluiting van anderen,
dehumanisering en tot normoverschrijdend
gedrag of zelfs tot geweldsexcessen (tegen

88 Rietveld (2015, 106-111).

89 Kamphuis e.a. (2012, 500).

90 Smite.a. (2015, 87-105).

91 Smitea. (2015, 101).

92 Rietveld (2015, 77).

93 Sollie & Kop (2015); Smit e.a. (2015).
94 Sollie & Kop (2015).

95 Kamphuis e.a. (2012).
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burgers). Als gevolg van groepsdruk zijn
mensen in staat tot gewelddadigheden waaraan
zij zich als gewetensvol individu nooit schuldig
hadden gemaakt.?® De defensieorganisatie,
maar ook de politieorganisatie heeft ervaring
met dergelijke overtredingen. Zulke situaties
schaden niet alleen de geestelijke gezondheid
van medewerkers in kwestie. Ook de gezond-
heid van de organisatie komt onder druk te
staan.

Mentale weerbaarheid houdt ook het
vermogen tot zelfreflectie in

Een eenzijdige focus van trainers en opleiders
op bepaalde aspecten van mentale gehardheid
kan tegelijkertijd inhouden dat emoties
uitgeschakeld worden. Daarmee kan ook het
empathisch vermogen, het besef van waarden
en morele (zelf)reflectie onder druk komen te
staan of zelfs verdwijnen. Het gevaar bestaat
dat een geharde militair of politiefunctionaris
(en gehardheid kan ook het gevolg zijn van
veelvuldige blootstelling aan gruwelijke
situaties) geen oog heeft voor (want geen gevoel
heeft voor) de morele en ethische dimensies
van de omgeving. Leidinggevenden hebben een
grote verantwoordelijkheid als het gaat om het
bewaken van de potentieel negatieve effecten
van een sterke groepsbinding en mentale
gehardheid.

Verder geldt dat trainers, opleiders en vormers
zich moeten realiseren dat weerbaarheid niet
een stabiele persoonlijkheidseigenschap is en
niet meetbaar is op een bepaald moment. We
zijn niet meer of minder weerbaar, maar we
functioneren in meer of mindere mate weerbaar
op een bepaald moment. Politiemensen kunnen
in vergelijkbare situaties meer of minder goed
functioneren, en wel of geen gezondheids-
problemen ontwikkelen. Hetzelfde geldt voor
militairen.

96 Vogelaar (2011); Winslow (1999).
97 DeVries (2015); Smit e.a. (2015).
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In een weerbaarheidstraining moet aandacht
zijn voor de verschillende externe factoren die
de weerbaarheid van een persoon beinvloeden
en voor de manier waarop zij dat doen. Als er
bijvoorbeeld eerder een sfeer heerste van
collegiale betrokkenheid en veiligheid, maar
steun van collega’s en leidinggevenden op een
kwetsbaar moment juist ontbreekt, dan kan dit
allereerst het succesvol functioneren tijdens de
schokkende situatie belemmeren, maar ook de
negatieve impact ervan op de geestelijke
gezondheid versterken. De getroffen persoon
kan door het onverwachte gemis aan steun van
de mensen die hij eerder vertrouwde anderen
gaan wantrouwen en zich onveilig gaan voelen.
Ook kunnen gevoelens van schaamte voor de
psychische klachten ontstaan, nu collega’s hem
of haar de rug toekeren.

Eigen verantwoordelijkheid

Militairen en politiemensen zijn overigens zelf
ook verantwoordelijk voor hun weerbaarheid.
Mentale weerbaarheid houdt ook het vermogen
in tot zelfreflectie, zelfbewust zijn, je sterke
kanten maar zeker ook je zwakke kanten
kennen, kunnen inschatten hoe het met je
gaat, weten wat moreel verantwoord handelen
is en weten waar ook daarin je grenzen lig-
gen.? Dit zijn aspecten die zijn te ontwikkelen
en te trainen, maar die ook van binnenuit
groeien met levenservaring. Mentale
weerbaarheid is een dynamische competentie
die wordt versterkt door levenservaring, maar
die overigens ook net zo goed daardoor kan
worden verstoord. Bijvoorbeeld als zich in
iemands leven bijzondere situaties voordoen,
zoals (de geboorte of) het verlies van kind of
partner. Ook van de persoonlijke impact van
dergelijke levensgebeurtenissen moeten
medewerkers zich bewust zijn.

De genoemde beschermende factoren moeten
in het onderwijs goed worden toegelicht. De
grondbeginselen en complexiteit ervan moeten
genuanceerd en in de juiste fase van de loop-
baan worden behandeld. Alleen dan kunnen zij
op effectieve en zinvolle wijze bijdragen aan de
juiste vorming en aan de professionaliteit van
militairen en politiemensen. |
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