
Goed genoeg om te wonen? 
Over het snijpunt tussen GGZ en 
dak- en thuisloosheid



Dak- en thuislozentelling 
Vlaanderen (KULeuven)

Paradigmashift GGZ

• >14.000 volwassenen dak- of 
thuisloos
• 708 in openbare ruimte
• 395 in noodopvang
• 3082 in opvang en tijdelijk verblijf
• 2044 in instelling 
• 1571 in niet-conventionele ruimte

• 16 – 38% heeft mentale 
gezondheidsproblemen 

• 23 – 32% heeft 
verslavingsproblematiek

• Prevalentie EPA tot 72,5%

• Bij 20% van opnames PZ sprake van 
dak- of thuisloosheid
• 17,5% langer in opname dan nodig

• Dakloosheid belangrijke risicofactor 
voor BOM 

• Woonladder, treatment first → 
Housing First 

… maar 
• Containerbegrip geworden
• Nog veel bias in praktijk

Een beetje context… 

Te 
dakloos 
voor de 

GGZ 

Te veel GGZ 
problemen 

om te 
kunnen 
wonen



Voorstellingsrondje! 



Stellingen
En jullie mogen een 

beetje meedoen!



De nachtopvang voor dak- en thuislozen is 
eigenlijk een afdeling in een psychiatrisch 

ziekenhuis, maar dan zonder gespecialiseerd 
personeel. 



De meeste personen die dakloos zijn, 
willen enkel in opname om een 

slaapplek te hebben.



Zonder stabiele woonsituatie, kan je 
geen therapeutisch proces aangaan. 



Woonbegeleiding verplichten is een 
goede zaak.



Als je als hulpverlener iemand mee 
op woonst helpt, ben je 

(mede)verantwoordelijk voor de 
veiligheid.



Best vraag je voor iedereen 
bewindvoering aan, zo wordt op z’n 

minst de huur betaald.



Housing First gaat alles oplossen. 



We hebben alternatieve 
woonvormen nodig om voor 

iedereen (woon)zorg op maat te 
kunnen bieden.



Wie gaat dat betalen?



Nu is het helemaal aan jullie… 

Vragen? 

Bedenkingen?

Aanvullingen?

Ervaringen?



Bedankt!
luna.vansuetendael@uantwerpen.be
erik.debrabander@cawantwerpen.be
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