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De problematiek waarbij een beschermingsarrangement wordt ingezet kan 
worden ingedeeld in vijf - deels overlappende - profielen: 

	z 1) intieme terreur, 
	z 2) gezin in de stress, 
	z 3) kindgedrag en opvoedstress, 
	z 4) langdurige zorg en 
	z 5) complexe scheiding.  

Beschermingsarrangementen gaan uit van drie basisprincipes bij het bieden 
van effectieve bescherming en hulp: 

	z ‘Veiligheid voorop’: eerst wordt gewerkt aan directe veiligheid, vervolgens 
aan stabiele veiligheid. 

	z ‘Integraal en systeemgericht werken’ het gezin of de relatie staat centraal en 
het sociale netwerk wordt betrokken. 

	z ‘De leefwereld voorop’: er wordt maatwerk geboden afhankelijk van de leefwe-
reld van gezin of relatie.

De centrale vraag van het onderzoek luidt: 
	z Welke beschermingsarrangementen zijn nodig om een effectieve aanpak te 

kunnen bieden die aansluit op de verschillende typen geweld en verschil-
lende typen gezinnen die te maken hebben met geweld?

Het onderzoek is uitgevoerd van 2019 tot zomer 2022, een periode waarin 
COVID-19 de wereld op zijn kop zette. Het onderzoek bestond uit drie fasen: 1) 
literatuuronderzoek om conceptarrangementen per profiel te ontwikkelen; 2) 
doorontwikkeling van deze conceptarrangementen op basis van gesprekken 
met professionals en casuïstiekbesprekingen en 3) casusonderzoek en dialoog-
sessies met professionals. 

In het rapport geven we het perspectief op de aanpak van huiselijk geweld 
weer van de moeders, vaders en professionals die we hebben gesproken. 

Samenvatting

Achtergrond onderzoek

In de veiligheidsregio Zaanstreek-Waterland is in 2019 het project ‘Allen voor 
één’ gestart, waarin de zeven gemeenten en lokale zorg- en veiligheidspart-
ners in de regio samenwerken rondom een aantal thema’s, waaronder huiselijk 
geweld en kindermishandeling. De regio wil met deze gezamenlijke domein 
overstijgende netwerksamenwerking sneller en betere hulp en bescherming 
aan kwetsbare inwoners bieden; op maat, passend en flexibel. Om te kijken 
hoe het beste passende hulp en bescherming geboden kan worden bij huise-
lijk geweld, voerde het Verwey-Jonker Instituut een actiegericht onderzoek 
uit, in opdracht van het onderzoeksprogramma ‘Geweld hoort nergens thuis’ 
van ZonMw.

Het doel van het onderzoek was om op basis van de praktijk zorg- en 
beschermingsarrangementen (voortaan beschermingsarrangementen) te 
ontwikkelen voor gezinnen die te maken hebben met huiselijk geweld. In een 
beschermingsarrangement wordt bescherming en zorg geboden door inter-
venties en activiteiten die passend zijn bij het soort geweld dat speelt en de 
onderliggende problematiek die mogelijk bijdraagt aan het ontstaan en voort-
duren van het geweld. Een beschermingsarrangement betreft overigens niet 
alleen een aanbod van interventies, het gaat ook om kennis van de problema-
tiek, om meer algemene activiteiten en bejegening los van een interventie, en 
om samenwerking en regie.
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de bescherming. De politie of wijkagent heeft namelijk korte lijnen met het 
slachtoffer of gezinsleden. De rol van de politie, in samenhang met de rol 
van het Openbaar Ministerie en reclassering, krijgt in de praktijk echter nog 
onvoldoende aandacht. Zowel cliënten als professionals weten niet goed hoe 
politie en andere veiligheidspartners kunnen bijdragen aan het vergroten van 
de veiligheid. 

Er zijn geen pasklare antwoorden op de vraag wanneer er wel en niet 
tussen zorg- en veiligheidspartners moet worden samengewerkt en hoe die 
samenwerking er dan uit moet zien. Wel komt steeds duidelijker naar voren 
dat in bepaalde situaties direct de samenwerking tussen zorg en veiligheid 
is gewenst. Hoe het samenspel tussen zorg en veiligheid vorm moet worden 
gegeven is niet eenvoudig. De diversiteit in (onderliggende) problematiek 
bij huiselijk geweld vraagt om verschillende manieren van samenspel. Een 
beschermingsarrangement per gezinsprofiel kan hierin helpend zijn; het 
biedt een aantal uitgangspunten die vervolgens concreet worden ingevuld 
(maatwerk). 

Verschillende arrangementen bij verschillende profielen

Om te kunnen inschatten welk beschermingsarrangement zinvol is, is het van 
belang alle gezinsleden individueel te spreken. Zo ontstaat een goed beeld van 
de veiligheid en achterliggende (risico)factoren. Voor de verschillende profielen 
gelden verschillende accenten. Als de geweldsproblematiek op de voor-
grond staat, zoals bij de profielen intieme terreur en gezin in de stress, is een 
insteek vanuit veiligheidsdomein en met name inzet vanuit politie, Openbaar 
Ministerie en reclassering van groot belang. Bij de profielen kindgedrag en 
opvoedstress, langdurige zorg en complexe scheidingen staat de insteek vanuit 
het zorgdomein meer voorop, waarbij in het geval van een complexe echt-
scheiding altijd zorg en recht samen gaan. Ook in deze drie profielen moet bij 
onveiligheid (en als er een melding is gedaan bij Veilig Thuis is er ook bijna 
altijd sprake van (ernstige)  geweldsproblematiek) altijd worden nagegaan of 

Daarnaast beschrijven we aan de hand van vijf casusvoorbeelden de gezins-
profielen en de gewenste beschermingsarrangementen. 

Resultaten

Cliënten, waar sprake is van complexe en ernstige problematiek, leven van inci-
dent naar incident. De hulp sluit de ene keer wel, maar vaker niet aan, omdat 
hulp niet voldoende wordt gecombineerd met bescherming en/of onvoldoende 
hulp op maat wordt geboden. Er ontbreekt dikwijls een gezamenlijke aanpak 
waarin alle gezinsleden worden ondersteund en waar degene die het geweld 
pleegt hierop wordt aangesproken en de steun krijgt die nodig is om verant-
woordelijkheid te nemen voor zijn/haar eigen gedrag. Daarnaast ontbreekt 
aandacht voor aspecten van economische afhankelijkheid of afhankelijk in de 
woonsituatie die bijdragen aan het voortduren van geweld en onveiligheid. 

Om geweld daadwerkelijk te stoppen en herstel te bevorderen is het 
cruciaal om de hulp af te stemmen op de persoonlijke achtergrond van cliënten, 
zo laten de casestudies zien. Cliënten missen vaak een duidelijke regievoerder 
of een aanspreekpunt waar ze altijd bij terecht kunnen in tijden van crises. 
Maar er zijn ook goede voorbeelden, waarbij hulpverleners contact hielden 
en nazorg boden, ondanks dat de officiële werkwijze voorschreef de hulp te 
beëindigen en het dossier te sluiten. 

De interviews met professionals bevestigen het beeld uit de cliëntinter-
views dat er nog veel te winnen is op het gebied van integraal en systeemgericht 
werken en het verduidelijken van de regievoering. Goede praktijken die profes-
sionals aandragen, zijn de casusoverleggen in het Zorg- en Veiligheidshuis. 
Ook de hulp en bescherming in het kader van het tijdelijk huisverbod wordt 
als een best practice ervaren. Deze overleggen bieden een structuur om meer 
ruimte in te bouwen voor een gezamenlijke probleemanalyse. Deze manier 
van werken zou vaker moeten worden ingezet. 

Wat betreft de integrale aanpak verdient bescherming bij alle gewelds-
problematieken nog meer aandacht. Zo komt uit het onderzoek naar voren 
dat de politie, en in het bijzonder de wijkagent, een goede rol kan spelen in 
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Kindgedrag en opvoedstress op de voorgrond
Als het gaat om gezinnen waar kindgedrag en opvoedstress op de voorgrond 
treedt, is de jeugdbescherming de geëigende partij als het niet lukt om binnen 
het vrijwillig kader tot verbetering van de veiligheid te komen. Belangrijk is 
samenwerking tussen de jeugdbescherming en de gespecialiseerde aanpak 
huiselijk geweld, zoals de (ambulante tak van) de vrouwenopvang, dit geeft de 
beste resultaten. Daarnaast zou ook vaker ingezet kunnen worden op Eigen 
Kracht conferenties om samen met het netwerk om het gezin heen tot oplos-
singen te komen. In geval van destructief en/of crimineel gedrag van minder-
jarigen en jongeren zou de methodiek Verbindend gezag en geweldloos verzet 
ingezet kunnen worden. De multidisciplinaire aanpak dient zich niet alleen 
te richten op de kinderen of de opvoedvaardigheden van ouders, maar ook op 
de mogelijke problematiek van ouders en de problematiek van kinderen die al 
dan niet een gevolg is van geweld thuis. 

Als een kinderbeschermingsmaatregel is opgelegd, is de jeugdbeschermer 
de regievoerder. Na opheffing van de maatregel wordt de regievoering over-
gedragen naar het lokale wijkteam voor de begeleiding en naar Veilig Thuis 
voor de monitoring. Het is belangrijk dat de regievoerder altijd bevoegdheden 
heeft ten aanzien van hulp aan alle gezinsleden. 

Langdurige zorg op de voorgrond
Ook in geval van langdurige zorg op de voorgrond ligt de regie doorgaans bij 
het wijkteam. Belangrijk is aandacht te hebben voor veiligheid, en te onder-
zoeken of bepaald gedrag onveiligheid tot gevolg heeft, of dat juist geweld en 
controle tot psychische problemen (bij vrouwen) leiden. Outreachend werken, 
flexibiliteit, praktische ondersteuning, het opbouwen van een vertrouwens-
band en motiverende gespreksvoering is belangrijk. Het ontlasten van ouders 
(moeders en vaders) bij de opvoeding door praktische ondersteuning uit het 
sociale netwerk, weekendpleegzorg of logeeropvang is van belang om draag-
kracht en draaglast in evenwicht te houden of te brengen. Dikwijls zal er naast 
het wijkteam ook betrokkenheid zijn van het jeugdteam en de volwassen ggz, 
of een organisatie gespecialiseerd in hulp aan mensen met een verstandelijke 

vooral stressfactoren een rol spelen of dat er sprake is van een patroon van 
dwang en controle. Dit heeft namelijk gevolgen voor de te nemen maatregelen. 

Intieme terreur op de voorgrond
Bij intieme terreur is het geweld veelal zo structureel en chronisch, en de 
pleger ervan zo moeilijk aanspreekbaar op zijn gedrag, dat altijd bescherming 
en specialistische hulp nodig is. Doorgaans wordt het patroon van dwang 
en controle niet snel herkend omdat kennis hierover bij veel professionals 
ontbreekt. Als het patroon wel wordt herkend, dan zou de meest wenselijke 
situatie zijn dat al bij het eerste signaal contact wordt opgenomen met Veilig 
Thuis. In Zaanstreek-Waterland komen deze zaken in principe bij het Zorg- 
en Veiligheidshuis, omdat wordt voldaan aan de algemene criteria voor een 
casusoverleg (onveiligheid, meervoudige problematiek, justitiële partners 
betrokken). De procesregie ligt dan bij het Zorg- en Veiligheidshuis. Belangrijk 
is dat de juiste partners, waaronder organisaties met gedegen kennis van 
intieme terreur, zoals de vrouwenopvang en de forensische psychiatrie, altijd 
zijn betrokken.

Gezinnen in de stress op de voorgrond
Bij gezinnen in de stress kan het wijkteam een belangrijke rol vervullen in 
de regiefunctie als het gaat om de eerste signalen, maar ook als er meerdere 
signalen zijn. Het is van belang dat ook op het lokale wijkniveau multidisci-
plinair wordt samengewerkt als er sprake is van hermeldingen of meerdere 
signalen. Een goede probleemanalyse van de veiligheid en onderliggende risi-
cofactoren is nodig, omdat er veelal problemen op verschillende domeinen zijn 
die het geweld in stand houden. Een tijdelijk huisverbod kan nodig zijn om 
voldoende veiligheid en rust te creëren om de balans in het gezin te herstellen. 
In Zaanstreek-Waterland ligt de regie in het geval van een tijdelijk huisverbod 
bij Veilig Thuis, in andere regio’s kan deze ook bij de MDA++ aanpak liggen. 
Binnen de aanpak rondom het tijdelijk huisverbod krijgen in Zaanstreek-
Waterland alle betrokkenen (ouders en kinderen, met aandacht voor pleger 
en slachtofferrol) hulp aangeboden. 
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4.	 Ontwikkel leidende principes om greep te krijgen op de afweging tussen 
privacy en veiligheid.

5.	 Meer aandacht voor kinderen, achterliggende problematiek van ouders 
en het sociale netwerk om mensen heen.

6.	 Meer aandacht voor lotgenotengroepen en ervaringsdeskundigen.
7.	 Meer aandacht voor het ontwikkelen en inzetten van interventies voor 

verschillende problematieken en doelgroepen.

beperking of verslavingszorg. Als er zorgen zijn omtrent de veiligheid (struc-
turele onveiligheid) is een MDA++ aanpak noodzakelijk. Ook hier kunnen Eigen 
Kracht conferenties aan mooie oplossingen bijdragen.

Complexe scheiding op de voorgrond
Wanneer ouders zijn gescheiden en er veel juridische conflicten en problemen 
rond de omgang zijn, wordt gesproken van een complexe scheiding. Bij een 
enkel signaal kan de regie bij het wijkteam liggen, maar bij meerdere signalen 
is gespecialiseerde hulp noodzakelijk. In elk geval moet afzonderlijk met de 
individuele ouder en kinderen worden gesproken, om tot een goede inschatting 
van de problematiek te komen. Het is belangrijk niet alleen naar de toekomst te 
kijken, maar ook naar persoonlijke achtergrond van ouders, en of er tijdens de 
relatie sprake was van agressie, dwang en controle. Als er sprake is van stalking 
en een patroon van intieme terreur is een andere aanpak nodig dan wanneer 
vooral stressfactoren en persoonlijke problematiek van ouders een rol spelen. 

Aanbevelingen

De zorg- en beschermingsarrangementen zijn bedoeld om professionals hand-
vatten te geven om te doorgronden welke problematiek op de voorgrond staat 
en op basis daarvan te bepalen welke concrete zorg en bescherming dit vereist. 

Gegroepeerd naar de drie voorwaarden van een beschermingsarrange-
ment zijn zeven concrete aanbevelingen aan het netwerk Zorg en Veiligheid 
gegeven, gebaseerd op de  resultaten van het onderzoek in Zaanstreek-
Waterland: Veiligheid voorop (punt 1 en 2), Integraal en systeem gericht (punten 
3,4 en 5) en Leefwereld voorop (punten 6 en 7)
1.	 Maak een probleemanalyse standaard onderdeel van het werkproces.
2.	 Betrek bij het veiligheidsplan alle gezinsleden.
3.	 Borg een netwerk om het gezin of cliëntsysteem heen en vergroot samen-

werking tussen zorg- en veiligheidsdomein bij niet alleen complexe zaken, 
maar ook bij minder complexe en niet justitiële casussen. 
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In dit rapport beschrijven we de resultaten van het onderzoek. We gaan in 
op de manier waarop samengewerkt wordt tussen zorg en veiligheid bij de 
aanpak van verschillende vormen van huiselijk geweld. In het onderzoek zijn 
samen met de praktijk handvatten ontwikkeld voor verschillende huiselijk 
geweldsproblematieken: intieme terreur, gezin in de stress, kindgedrag en 
opvoedstress, langdurige zorg en complexe scheiding (zie Kader 1.1). Het gaat 
om handvatten, dus niet om een protocol hoe te handelen omdat elke casus 
maatwerk vereist. In deze inleiding bespreken we het doel en de vraagstelling 
van het onderzoek (paragraaf 1.2), de aanpak van het onderzoek (paragraaf 1.3) 
en de leeswijzer voor het rapport (paragraaf 1.4).

Kader 1.1 – Gezinsprofielen ‘huiselijk geweld’
Uit diepte-interviews met vrouwen, mannen en kinderen, het casusonder-
zoek van de tweede cohortstudie  huiselijk geweld en kindermishandeling, 
zijn vijf gezinsprofielen naar voren gekomen (Deel IV Casusonderzoek, in 
Steketee et al., 2020, voortaan Casusonderzoek 2020). In elk gezinsprofiel 
staat een bepaalde onveiligheidsproblematiek op de voorgrond1 . Hieronder 
lichten we elk profiel kort toe:
1.	 Intieme terreur: Eén van de partners oefent dwang en controle uit 

op de andere partner (meestal de man op de vrouw). Deze partner 
beperkt de vrijheid van de ander, isoleert de ander en gebruikt ernstig 
geweld, ook seksueel geweld. Het kan ook alleen ernstig psychisch 
geweld zijn door een patroon van dwang en controle. 

2.	 Gezin in de stress: Een opeenstapeling van stressfactoren leidt 
tot herhaaldelijke conflicten, waarbij het geweld ook tweezijdig 

1	  Naast deze vijf profielen zijn er ook nog andere typen huiselijk geweld te onderscheiden, die niet 
direct terug komen in de profielen waaronder eergerelateerd geweld en loverboyproblematiek.

1	 Inleiding

Al vanaf begin deze eeuw is in Nederland (in tegenstelling tot het buitenland) 
een integrale en systeemgerichte aanpak van huiselijk geweld en kindermis-
handeling overheidsbeleid (Römkens 2008; Lünnemann et al., 2010). Ondanks 
alle inspanningen van de afgelopen decennia blijkt het zeer moeizaam om 
geweld in gezinnen daadwerkelijk te stoppen en de onderliggende oorzaken 
aan te pakken. Het is niet makkelijk om te komen tot een integraal plan van 
aanpak, waarbij bescherming en zorg hand in hand gaan. Zorgpartijen zijn te 
weinig op de hoogte van de mogelijkheden van het straf- en bestuursrecht en 
veiligheidspartners hebben onvoldoende inzicht in de werkzame interventies 
van het sociale domein. Er zijn belemmeringen op verschillende niveaus: in de 
interactie tussen de professional en het gezin en de zorg aan het gezin (micro), 
in de samenwerking tussen professionals in het zorg- en veiligheidsdomein 
(meso) en in de bestuurlijke context van beleid, regels en wetten waarin profes-
sionals zich bewegen (macro).

In de veiligheidsregio Zaanstreek-Waterland is in 2019 het project ‘Allen 
voor één’ gestart, waarin de zeven gemeenten en lokale zorg- en veiligheids-
partners in de regio samenwerken rondom een aantal thema’s: huiselijk geweld 
en kindermishandeling, personen met verward gedrag, informatiedeling, de 
doorontwikkeling van het Zorg- en Veiligheidshuis en Veilig Thuis, en het opti-
maliseren van de Jeugdbeschermingsketen. De regio wil met deze gezamen-
lijke domein overstijgende netwerksamenwerking sneller en betere hulp en 
bescherming aan kwetsbare inwoners bieden; op maat, passend en flexibel. Om 
te kijken hoe het beste passende hulp en bescherming geboden kan worden bij 
huiselijk geweld, voerde het Verwey-Jonker Instituut dit actiegerichte onder-
zoek uit in opdracht van het onderzoeksprogramma ‘Geweld hoort nergens 
thuis’ van ZonMw. 
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het onderzoek naar de aanpak van huiselijk geweld in geval er een Veilig Thuis 
melding is geweest (Steketee et al., 2020). Het eerste basisprincipe is ‘veiligheid 
voorop’: bij lichte en ernstiger vormen van huiselijk geweld dient altijd samenge-
werkt te worden aan twee doelen: eerst het realiseren van directe veiligheid en 
vervolgens het werken aan stabiele veiligheid. Het eerste doel (directe veiligheid) 
wordt bereikt aan de hand van concrete veiligheidsvoorwaarden en duidelijke 
afspraken met de gezinsleden gericht op het direct vergroten van de veiligheid. 
Pas bij voldoende veiligheid kunnen gezinsleden tot rust komen en kan gewerkt 
worden aan het oplossen van onderliggende problematiek. Om stabiele veiligheid 
te bereiken is risico gestuurde en (vervolgens) herstelgerichte zorg nodig. Het 
tweede basisprincipe is ‘integraal en systeemgericht werken’ waarbij het gezin of 
de relatie2 centraal staat en ook het sociale netwerk betrokken wordt. Dit vraagt 
om samenwerking tussen het veiligheidsdomein en het sociale domein. Het 
derde basisprincipe is ‘de leefwereld voorop’. Niet de systeemwereld van regels 
en protocollen, maar de leefwereld van het gezin en de gewelds- en onderlig-
gende problematiek dienen leidend te zijn bij het bepalen welke hulp passend is.  
Hierdoor is maatwerk mogelijk: hulp op maat wordt geboden, afgestemd op wat 
de gezinsleden nodig hebben en aan kunnen. Doordat de leefwereld leidend is 
en niet de systeemwereld is meer maatwerk mogelijk (Siegers, 2016).

Het werken met beschermingsarrangementen vraagt om een samenspel 
tussen het zorgdomein en het veiligheidsdomein, Dit sluit aan bij de opdracht 
van het project ‘Allen voor één’ om de samenwerking tussen deze domeinen 
te verbeteren. 

De centrale vraag van het onderzoek luidt: 
Welke beschermingsarrangementen zijn nodig om een effectieve aanpak 
te kunnen bieden die aansluit op de verschillen die er zijn in typen 
geweld en typen gezinnen die te maken hebben met geweld?

2	 Het onderzoek betreft alleen gezinnen, maar een beschermingsarrangement kan ook worden 

geboden bij partnergeweld zonder dat er kinderen zijn betrokken. 

(asymmetrisch) kan zijn. Mogelijke stressfactoren zijn schulden, 
middelenmisbruik of een ingrijpende levensgebeurtenis. 

3.	 Kindgedrag en opvoedstress: het kind vertoont (ernstige)gedragspro-
blemen als gevolg van geweld thuis, beperkte opvoedvaardigheden 
van de ouder(s), en/of aangeboren kindproblematiek. Het kindgedrag 
kan onderlinge conflicten tussen ouders veroorzaken of versterken of 
de geweldsproblematiek kan oorzaak zijn van negatief kindgedrag.

4.	 Langdurige zorg: Langdurige problematiek bij een of beide part-
ners vormt de aanleiding voor geweld tussen partners en mogelijk 
verwaarlozing van de kinderen, zoals een lichtverstandelijke beper-
king, verslavingsproblematiek, psychiatrische problematiek en/of 
een fysieke beperking.

5.	 Complexe scheiding: Na de scheiding zijn er heftige conflicten over de 
omgang met de kinderen en de juridische procedures. Het geweld is 
met name psychisch, waarbij het kan gaan om stalking. Er kan tijdens 
de relatie sprake zijn geweest van controle, dwang en/of geweld.

1.1	 Doel en vraagstelling van het onderzoek

Het doel van het onderzoek was om op basis van de praktijk beschermingsarran-
gementen te ontwikkelen voor gezinnen die te maken hebben met huiselijk geweld 
en deze beschermingsarrangementen vervolgens te toetsen in een pilotfase. 

Met beschermingsarrangementen wordt bedoeld het bieden van bescher-
ming en zorg door interventies en activiteiten die passend zijn bij het soort 
geweld dat speelt en de onderliggende problematiek die mogelijk bijdraagt aan 
het ontstaan en voortduren van het geweld (de zogenaamde gezinsprofielen). 
De beschermingsarrangementen gaan uit van een drietal basisprincipes bij het 
bieden van effectieve bescherming en hulp, zoals deze zijn af te leiden uit 1. de 
visie ‘Gefaseerd samenwerken voor veiligheid’, ontwikkeld door Vogtländer & 
Van Arum, 2016), 2. het onderzoek naar de betekenis van een beschermingsar-
rangement met als kern dat de samenwerking en afstemming langs inhoude-
lijke criteria wordt ingezet (Lünnemann et al., 2005; Lünnemann, 2009) en 3. 
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Casusonderzoek 2020 met 99 gezinsleden afkomstig uit 74 gezinnen en inter-
views met 25 hulpverleners betrokken bij deze gezinnen.. Het resultaat van deze 
fase is verwerkt door Stichting Augeo in een digitaal leerproduct en magazine3.

Fase 2:	 Uitvoering in de praktijk (verkennende 
gesprekken en casuïstiekbesprekingen)

Deze fase bestond uit verkennende gesprekken (n=11) en casuïstiekbespre-
kingen (n=7) met zowel uitvoerend als beleids- en managementprofessionals 
uit het zorg- en veiligheidsdomein. In totaal spraken we in deze fase met 32 
professionals (zie ook Bijlage 1).

Het doel van de verkennende gesprekken was om meer inzicht te krijgen 
in hoe de lokale aanpak huiselijk geweld in de praktijk is georganiseerd. Via 
de casuïstiekbesprekingen wilden we door het bespreken van een concrete 
casussen meer inzicht krijgen in welke zorg- en veiligheidsinterventies, samen-
gebracht in een beschermingsarrangement, passend zijn per profiel en welke 
voorwaarden nodig zijn om tot een goede uitvoering van het arrangement te 
komen. De oorspronkelijke bedoeling was om in totaal tien casuïstiekbespre-
kingen te organiseren: twee per gezinsprofiel. Via Veilig Thuis en opgebouwde 
contacten met professionals in het werkveld zijn casussen geworven voor de 
casuïstiekbesprekingen. Dit bleek lastiger dan verwacht (zie Bijlage 1), uitein-
delijk hebben we zeven casuïstiekbesprekingen georganiseerd. Verdeeld over 
de gezinsprofielen stond intieme terreur in drie casussen op de voorgrond, 
kindgedrag en opvoedstress in twee casus, gezin in de stress en langdurige 
zorg elk in één casus. In geen van de casuïstiekbesprekingen stond complexe 
conflictscheiding op de voorgrond

3	 ‘Zie het rapport Kwestie van lange adem (Steketee et al., 2020) en de Augeo Special: Gezinsprofielen: 
Hulpmiddel om geweldspatronen binnen gezinnen te herkennen’ )

Het oorspronkelijke doel was om via tien casuïstiekbesprekingen met uitvoe-
rend professionals en management/beleidsmedewerkers tot beschermings-
arrangementen te komen en de ontwikkelde beschermingsarrangementen 
vervolgens in een pilotfase te testen en te evalueren. Dit is echter niet gelukt, 
zoals we in de methodologische verantwoording beschrijven (zie Bijlage 1). Het 
onderzoek heeft zich gericht op het in kaart brengen van 1. de ervaringen van 
cliënten, 2. de inzichten van professionals met de aanpak van huiselijk geweld 
en 3. het doordenken met elkaar (professionals, experts, ervaringsdeskundigen, 
onderzoekers) hoe beschermingsarrangementen bij de verschillende profielen 
behulpzaam kunnen zijn. Doordat er geen testfase was van de van te voren 
opgestelde beschermingsarrangementen, kon een aantal van de oorspronke-
lijke deelvragen niet worden beantwoord.

1.1.	 Aanpak van het onderzoek

Het onderzoek is uitgevoerd in de periode 2019 tot zomer 2022, een periode 
waarin COVID-19 de wereld op zijn kop zette. Van direct contact en face-to-
face onderzoek, werd het onderzoek voor een groot deel digitaal. Professionals 
moesten omschakelen, waren zeer druk en lang niet altijd bereikbaar. Het 
onderzoek bestond uit drie fasen: 1) literatuuronderzoek om conceptarran-
gementen per profiel te ontwikkelen; 2) doorontwikkeling conceptarrange-
menten op basis van gesprekken met professionals en casuïstiekbesprekingen 
en 3) casusonderzoek en dialoogsessies met professionals. Hieronder lichten 
we elke fase kort toe. In Bijlage 1 geven we een uitgebreidere methodologische 
verantwoording.

Fase 1:	 Doorontwikkeling gezinsprofielen en ontwikkeling 
conceptarrangementen per profiel

We zijn gestart met een omschrijving van de vijf gezinsprofielen en het vast-
stellen van conceptarrangementen per profiel. Dit is gedaan aan de hand van 
literatuuronderzoek en een secundaire analyse van diepte-interviews uit het 
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Aan de dialoogsessies met ervaringsdeskundigen namen vier ervaringsdes-
kundigen deel, geworven via de ervaringsdeskundigenpool. Ook met hen 
spraken we over hun visie op de bruikbaarheid van de profielen en hun tips 
voor handvatten voor het bieden van hulp en bescherming in het algemeen 
en specifiek per profiel.

Actiegericht onderzoek

Het onderzoek was een actiegericht onderzoek. Gedurende het onderzoek 
sloten we op verzoek van de regionale projectleider van het actieprogramma 
Geweld Hoort Nergens Thuis (zie voor een toelichting op dit programma, para-
graaf 2.1.1.) regelmatig aan bij overleggen, waarin we tussentijdse resultaten 
van het onderzoek bespraken. Daarnaast verzorgenden we diverse presentaties 
en workshops, onder andere op de Allen voor één dag, en de netwerkochtend 
aandachtfunctionarissen huiselijk geweld en kindermishandeling. Zo konden 
we enerzijds resultaten toetsen en kon anderzijds de praktijk deze eerste 
inzichten meenemen in lopende ontwikkelingen in de regio. Het actie-ele-
ment kwam ook terug in de casuïstiekbesprekingen: de casus werd in ander 
perspectief gezet. Tijdens de besprekingen gaven professionals regelmatig  aan 
inzichten uit het onderzoek in hun werkpraktijk te willen toepassen.

Leeswijzer
In dit hoofdstuk gingen we in op de achtergrond van het onderzoek. In hoofd-
stuk 2 schetsen we de lokale aanpak van huiselijk geweld Allen voor één in de 
regio Zaanstreek-Waterland. Vervolgens gaan we in hoofdstuk 3 aan de hand 
van de casestudies in op de praktijk vanuit het perspectief van cliënten. In 
hoofdstuk 4 staan we stil bij het perspectief van professionals op de praktijk. 
In hoofdstuk 5 gaan we in op beschermingsarrangementen per gezinsprofiel 
Tot slot volgen in hoofdstuk 6 de conclusies en aanbevelingen ten aanzien van 
het werken met beschermingsarrangementen in het algemeen en specifiek 
voor Zaanstreek-Waterland.

Fase 3:	 Verdiepende fase (casusonderzoek en dialoogsessies)

De verdiepende fase bestond uit negen casestudies, twee dialoogsessies met 
professionals en een dialoogsessie met ervaringsdeskundigen. 

Via de casestudies volgden we een jaar lang casussen (n=9) met als doel 
de werkzame elementen te achterhalen en voorwaarden te ontwikkelen zodat 
beschermingsarrangementen zodanig kunnen worden ingezet dat het eerst 
directe veiligheid vergroot, en vervolgens tot duurzame veiligheid en herstel 
van de gezinsleden leidt. Deze casussen zijn geworven via professionals. In 
totaal spraken we met 8 vrouwen en 3 mannen Het betrof 2 stellen. We volgden 
hen een jaar lang, en spraken hen gemiddeld drie keer. Door middel van diepte 
interviews met de betrokkenen uit het (eenouder) gezin is nagegaan hoe het 
hulptraject eruit heeft gezien de afgelopen periode voorafgaand aan het inter-
view en wat hen heeft geholpen.

Het doel van de dialoogsessies was met elkaar in gesprek te gaan over 
welke (vrijwillige) zorg en bescherming nodig is om directe en duurzame veilig-
heid en herstel te bereiken voor deze verschillende gezinsprofielen en wat dit 
betekent voor de samenwerking tussen professionals in het zorg- en veilig-
heidsdomein. We spraken over hun visie op de bruikbaarheid van de profielen 
en hun tips voor handvatten voor het bieden van hulp en bescherming in het 
algemeen en specifiek per profiel.

Bij de eerste dialoogsessie met professionals stond het volwassenper-
spectief centraal, dat wil zeggen de aanpak van agressie en geweld door en 
tussen volwassenen. Welke steun, hulp en bescherming hebben zij nodig in 
de positie van slachtoffer en/of pleger? In de tweede dialoogsessie stond het 
kindperspectief centraal; wat is belangrijk voor het kind dat opgroeit in een 
gezin waar het niet veilig is? Voor beide dialoogsessies gold ook: is het denken 
in gezinsprofielen helpend om tot een beschermingsarrangement rond het 
gezin te komen? In totaal namen er 13 deskundigen en/of professionals deel 
aan de dialoogsessies, deels werkzaam in Zaanstreek-Waterland, deels waren 
het deskundigen van buiten de regio. De deelnemers zijn geworven via onze 
contactpersonen van het onderzoek en via ons eigen netwerk.
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2.1.	 Project Allen voor één en aanpak huiselijk geweld4

De veiligheidsregio Zaanstreek-Waterland is een kleine veiligheidsregio, zowel 
qua oppervlakte als het aantal inwoners (peildatum 2017: 330.666 inwoners) en 
het aantal gemeenten (Edam-Volendam, Landsmeer, Oostzaan, Wormerland, 
Purmerend-Beemster, Waterland en Zaanstad). Vanaf de oprichting van Veilig 
Thuis in 2015 tot aan het begin van de coronacrisis in 2020 is er een jaar-
lijkse toename van het aantal meldingen van huiselijk geweld bij Veilig Thuis 
Zaanstreek-Waterland: van 1.505 meldingen in 2016 tot 2.315 meldingen in 
2019. In 2021 ligt het aantal Veilig Thuis meldingen weer lager, namelijk 1.812 
meldingen.5 

Samen met de zorg- en veiligheidspartners uit de regio vormen de 
gemeenten ‘Allen voor één’, de samenwerking tussen Zorg en Veiligheid. Doel 
is de hulp en bescherming aan kwetsbare personen te verbeteren: op maat, 
passend en flexibel. Om dit doel te bereiken is een netwerk Zorg en Veiligheid 
ingericht. De nadruk ligt op de transitie van een ketensamenwerking naar een 
netwerksamenwerking: niet na elkaar, maar samen en in verbinding tussen 
zorg- en veiligheidspartners. Een van de uitgangspunten van de netwerks-
amenwerking is: ‘lokaal tenzij’. Dit betekent dat de casus lokaal wordt opge-
pakt, tenzij er redenen zijn om dat niet te doen. Daarnaast worden ‘bottom-up’ 
en ‘van binnen naar buiten’ als leidende principes genoemd. Burgemeesters 
en wethouders van de gemeenten geven   sturing aan het stelsel van Zorg 
en Veiligheid en hebben daarmee de verantwoordelijkheid de samenwerking 
tussen het zorgdomein en het veiligheidsdomein te versterken. 

De aanpak huiselijk geweld is een belangrijke pijler in het samenwer-
kingsplan Allen voor één. Het thema Geweld Hoort Nergens Thuis (GHNT) (zie 

4	 Deze paragraaf is grotendeels gebaseerd op Projectplan Allen voor één (2019).

5	 Factsheet Huiselijk geweld en kindermishandeling Zaanstad (2022)

2	Aanpak huiselijk geweld 
Zaanstreek-Waterland

‘Analyse van het huidige stelsel heeft duidelijk gemaakt dat de keten 
zorg en veilig nader tot elkaar gebracht moeten worden om de burger 
de hulp te bieden die het nodig heeft vanuit het uitgangspunt één 
gezin, één plan en één regisseur. In het huidige stelsel is er geen 
sprake van samenhang en ontbeert het aan systeemgericht werken.’ 
(Projectplan Allen voor één, 2019, p. 6) 

In Zaanstreek-Waterland is een samenwerkingsplan ontwikkeld: ‘Allen voor 
één’. Doel is om daadwerkelijk samen te werken als het gaat om problema-
tiek waar zorg en veiligheid samen komen. Inmiddels is Allen voor één dat 
in 2019 is ontstaan als project, uitgemond in een netwerkorganisatie Zorg & 
Veiligheid (per 2021). In dit hoofdstuk gaan we eerst in op de achtergrond van 
Allen voor één (paragraaf 2.1). Vervolgens beschrijven we de knelpunten in de 
lokale samenwerking die bij de start van het project Allen voor één naar voren 
kwamen uit een korte inventarisatie via startfoto’s (paragraaf 2.2). Tegen deze 
achtergrond is het onderzoek naar beschermingsarrangementen in de regio 
Zaanstreek-Waterland uitgevoerd. 
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van regiocoördinatoren en de financiering van veel projecten en onderzoek. 
Het doel van het programma is het eerder in beeld brengen en stoppen van 
onveiligheid in relaties en gezinnen door een integrale en systeemgerichte 
aanpak.6 Dit programma bestond uit drie actielijnen: i) huiselijk geweld eerder 
en beter in beeld hebben; ii) huiselijk geweld stoppen en duurzaam oplossen; en 
iii) het vergroten van aandacht voor specifieke doelgroepen bij huiselijk geweld. 
Onderdeel van het programma was dat elke veiligheidsregio een regionaal 
plan van aanpak zou opstellen aansluitend op deze drie actie-lijnen. De regio 
Zaanstreek-Waterland heeft de regiovisie en het Regionaal Actieplan Huiselijk 
Geweld en Kindermishandeling opgesteld in de context van Allen voor één. 

In  uitvoeringsagenda voor de aanpak van geweld in afhankelijkheidsre-
laties worden vier doelen of speerpunten voor de jaren 2020-2023 genoemd 
(zie Figuur 2.1). Zo wil de regio onder andere meer voorlichting en training 
aan betrokkenen en professionals geven, de lokale teams versterken, de multi-
disciplinaire aanpak met nadruk op samenwerking tussen het zorg- en veilig-
heidsdomein versterken, casusafhandeling verbeteren en borgen door duide-
lijk beleggen casus- en procesregie, en het hulp- en ondersteuningsaanbod 
verbeteren.

Figuur 2.1	 Overzicht regiovisie Zaanstreek-Waterland ‘Geweld in 
afhankelijkheidsrelaties 2020-2023’

Speerpunt 1   Eerder en beter in beeld

Ambities Actielijnen 2020-2021

•  Verhogen bewustwording
•  Signalering
•  Herkennen type problematiek
•  Verhogen zelfregie betrokkenen (inclusief 

sociaal netwerk)
•  De-escalatie in de wijk

1A Voorlichting slachtoffers, vrijwilligers, 
netwerk

1B Voorlichting en training professionals

6	 Zie voor producten van het programma Geweld hoort nergens thuis | VNG

paragraaf 2.1.1) is één van de thema’s in het samenwerkingsverband Zorg en 
Veiligheid. Concrete doelstellingen bij de start van Allen voor één zijn onder 
andere het wegwerken van wachtlijsten bij Veilig Thuis, de doorontwikkeling 
van de aanpak bij het tijdelijk huisverbod en de doorontwikkeling van het 
Zorg- en Veiligheidshuis. Het Zorg- en Veiligheidshuis wil onder andere de 
lokale partners (met de expertise van de partners in het ZVH) ondersteunen 
bij de casussen waarin het lokale veld vastloopt; hierbij zou het gaan om circa 
twee procent van de casussen aldus het plan. Ze willen in geval van huiselijk 
geweld aansluiten op de werkzame elementen van de MDA++ werkwijze. 
Om deze doelstellingen te realiseren, zijn binnen het project Allen voor één 
verschillende overleggen en werkgroepen opgericht. Deze besluitvormings-
structuur vormt de basis voor de ontwikkelingen die (moeten) plaatsvinden en 
biedt daarnaast een bestuurlijke opschalingslijn als de aanpak op lokaal niveau 
vastloopt. Op vaste momenten is er een regionaal ambtelijk overleg zorg en 
veiligheid, een bestuurlijk overleg zorg en veiligheid, en een managemento-
verleg zorg en veiligheid. Daarnaast zijn er diverse werkgroepen, waaronder de 
werkgroep Zorg- en Veiligheidshuis, werkgroep Informatiedeling, werkgroep 
Personen met Onbegrepen Gedrag, werkgroep Veilig Thuis, werkgroep Geweld 
Hoort Nergens Thuis, werkgroep Decentralisatie Uitkering Vrouwenopvang 
en het overleg bedden-problematiek. Sinds eind 2021 is hier de werkgroep 
Ernstig huiselijk geweld aan toegevoegd. In 2022 was deze werkgroep echter 
nog niet actief.

2.1.1.	 Aansluiting bij het landelijk programma Geweld Hoort Nergens 
Thuis

De aanpak van huiselijk geweld en kindermishandeling heeft een impuls 
gekregen met het landelijke actieprogramma Geweld Hoort Nergens Thuis 
dat liep van 2018 tot 2022; dit actieprogramma was een initiatief van de 
Ministeries van Justitie & Veiligheid en Volksgezondheid, Welzijn & Sport 
en de Vereniging van Nederlandse Gemeenten. Het programma GHNT heeft 
geleid tot de ontwikkeling van regionale visies met (onder meer) de aanstelling 

https://vng.nl/rubrieken/onderwerpen/geweld-hoort-nergens-thuis
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	z Directe veiligheid (veiligheidsmaatregelen): Eerst wordt gewerkt aan directe 
veiligheid met een veiligheidsbeoordeling, veiligheidsvoorwaarden en 
veiligheidsplan. Dit veiligheidsplan loopt in fase 2 en fase 3 door.

	z Stabiele veiligheid creëren (risicogestuurde zorg): Daarna het inzetten van 
zorg om risicofactoren voor herhaling van het geweld en onveiligheid aan 
te pakken

	z Herstel bevorderen (herstelzorg): Vervolgens het bieden van ondersteuning 
en/of behandeling voor herstel

Als het niet lukt om binnen drie maanden directe veiligheid, of vervolgens in 
de zes maanden daarna stabiele veiligheid te realiseren, dienen extra expertise 
en/of interventies ingezet te worden, bijvoorbeeld door een herhaalde Veilig 
Thuis melding, opschaling naar Raad voor de Kinderbescherming, inzet van 
de strafketen of MDA++.

2.2.	 Knelpunten in de lokale samenwerking

Bij de start van Allen voor één in 2019 is een projectleider aangesteld om tot 
een goede netwerksamenwerking Zorg en Veilig te komen is. Via zogenoemde 
‘startfoto’s’ is de stand van zaken rond samenwerking in kaart gebracht; per 
gemeente is aangegeven hoe de huidige samenwerking tussen zorg en veilig-
heid verloopt en welke aandachtspunten er zijn. 

Uit de startfoto’s kwamen diverse knelpunten naar voren op micro-, meso- 
en macroniveau als het gaat om het bieden van hulp en bescherming bij huise-
lijk geweld. Op microniveau ontbreekt het veelal aan een 1 gezin, 1 plan, 1 
regisseur aanpak, wat direct samenhangt met knelpunten die op meso- en 
macroniveau spelen: de samenhang tussen zorg en veiligheid ontbreekt. Er 
is verschil in visie op veiligheid. Casusregie wordt verschillend uitgelegd: de 
één neemt de aangemelde cliënt als leidend en de ander het (gezin)systeem. 
Een helikopterview op de casus ontbreekt vaak, wat een gebrek aan proces-
regie impliceert. Er is geen doorlopende zorglijn of escalatielijn van lichte 
lokale hulp tot de zwaarste vormen van hulp. Daarnaast voelen professionals 

Speerpunt 2   Stoppen en duurzaam oplossen

Ambities Actielijnen 2020-2021

•  Maatwerk, flexibel en doorzettingsmacht
•  Samenwerken, denken vanuit leefgebieden
•  Training professionals, ervaringsdeskundi-

gen en betrokkenen
•  Duidelijk belegde proces- en casusregie
•  Monitoring, afleggen verantwoording en 

jaarlijkse evaluatie

2A Versterken lokale teams (kwaliteitskader 
Veiligheid, ook vroegtijdig!)

2B Versterken casusoverleg MDA++
2C Verbeteren en borgen casusafhandeling
2D Datagestuurd werken: Datalab Geweld 

hoort nergens thuis

Speerpunt 3   Op maat, passend en flexibel

Ambities Actielijnen 2020-2021

•  Aansluiten bij leefwereld systeem/huishou-
den

•  Laagdrempelig aanbod van ondersteuning 
en infoverstrekking door ervaringsdeskun-
digen

•  Op maat werkwijze en aanbod voor alle 
doelgroepen (bijv. ouderen)

•  Adequate toeleiding naar hoog specialisti-
sche hulp

3A Stimuleren gebruik bestaand hulp en 
ondersteuningsaanbod

3B Verbeteren aanbod

Speerpunt 4   Borgen ambities en kennis

Ambities Actielijnen 2020-2021

4A Ontwikkelen kennisplatform Geweld 
hoort nergens thuis

2.1.2.	 Aansluiting bij de visie ‘Gefaseerd samenwerken aan veiligheid’

Onderdeel van het landelijke actieprogramma en de regiovisie van Zaanstreek-
Waterland is het werken volgens de landelijk gedeelde visie Gefaseerd samen 
werken aan veiligheid van Vogtländer en van Arum (2016). Deze visie onder-
scheidt drie fases in de aanpak van huiselijk geweld: 
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zich belemmerd door AVG/privacyrichtlijnen. Partijen en organisaties in het 
zorg- en veiligheidsdomein kennen elkaars kennis, kunde en expertise onvol-
doende, waardoor dit niet voldoende wordt benut. De versnipperde financie-
ringssystematiek zorgt ervoor dat gemeenten onvoldoende in controle zijn in 
de samenwerking met hulpaanbieders. Ook de verschillen in organisatorische 
inrichting per gemeente maken het er niet gemakkelijker op om op regionaal 
niveau in casus samen te werken. 

Tegen deze achtergrond vond het onderzoek plaats: hoe kan de brug tussen 
zorg en veiligheid worden geslagen en effectief samengewerkt bij verschillende 
vormen van huiselijk geweld. Hierover gingen we in gesprek met cliënten uit 
de regio en professionals werkzaam in het zorg- en veiligheidsdomein in de 
regio en experts van buiten de regio. 

In de hiernavolgende hoofdstukken gaan we in op de cliëntervaringen (hoofd-
stuk 3) en het perspectief van de hulpverleners met betrekking tot hulp en 
bescherming in geval van huiselijk geweld (hoofdstuk 4), om vervolgens tot 
mogelijke beschermingsarrangementen per profiel te komen (hoofdstuk 5). In 
alle drie de hoofdstukken verwijzen we naar vijf concrete casussen van gefin-
geerde gezinnen die elk een gezinsprofiel vertegenwoordigen.
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Nadia en partner Hamza (intieme terreur) 
Nadia (26 jaar) en Hamza (34 jaar) zijn acht jaar getrouwd, samen hebben 
ze een zoon (8 jaar) en een dochter (6 jaar). Nadia en Hamza zijn allebei als 
tiener met hun ouders naar Nederland vertrokken en zijn afkomstig uit 
hetzelfde dorp in Marokko. Hamza werkt drie dagen per week als auto-
verkoper. Nadia is huisvrouw. Vanaf het begin van het huwelijk zijn er 
conflicten. Hamza heeft voortdurend commentaar op hoe Nadia het huis-
houden doet en scheldt haar uit als iets niet naar zijn zin is. Minimaal een 
keer per maand wordt Nadia fysiek mishandeld en wordt Nadia gedwongen 
tot seks. Als Hamza op zijn werk is, controleert hij regelmatig of Nadia 
thuis is. 
Op een dag vlucht Nadia naar haar zus met de kinderen. Hamza blijft 
ondertussen contact zoeken via de app, zegt dat hij haar mist en geeft aan 
dat ze altijd weer terug kan komen en dat ze er samen wel uit komen. Nadia 
keert terug. De dagelijkse conflicten zetten zich voort en Nadia komt in een 
steeds groter isolement. Najaar 2020 is er een incident, Hamza slaat Nadia 
met ernstige blauwe plekken op de schouder als gevolg en dreigt van haar te 
scheiden en de kinderen mee te nemen. Nadia maakt zich grote zorgen dat 
Hamza zijn dreigement doorzet en belt de volgende ochtend Veilig Thuis. 
Als ze de kinderen naar school wil brengen met de auto, gaat Hamza voor 
de auto staan zodat ze niet weg kan rijden. Daarop belt Nadia de politie.

Carmen en partner Tom (gezin in de stress)
Carmen (42 jaar) woont samen met haar dertienjarige zoon uit een eerder 
huwelijk en haar huidige partner Tom (53 jaar). Carmen is twintig jaar 
geleden als Engelse expat naar Nederland gekomen en heeft een goedbe-
taalde baan als consultant. Carmen heeft twee eerdere huwelijken gehad, 
die zijn stukgelopen vanwege middelengebruik of verslaving bij haar 
ex-partners. Eind 2017 ontmoet Carmen Tom, ‘de liefde van haar leven’, en 

3	De praktijk: cliëntervaringen 

In dit hoofdstuk gaan we in op het perspectief van cliënten. We starten met 
een korte beschrijving van vijf casusvoorbeelden om zo  een beeld te gegeven 
van de verschillende profielen en hun achterliggende problematiek die we in 
het onderzoek terug zagen (paragraaf 3.1, in hoofdstuk 5 beschrijven we deze 
casusvoorbeelden uitgebreider). Na de casusbeschrijvingen gaan we in op de 
ervaringen met zorg en bescherming van de negen gezinnen die we een jaar 
lang volgden via casestudies. We geven eerst een beschrijving van de achter-
grondkenmerken van de gesproken cliënten, hun ervaringen met het geweld 
en de geboden bescherming en zorg (paragraaf 3.2). Vervolgens gaan we in 
paragraaf 3.3 in op een aantal thema’s die voor cliënten belangrijk zijn als 
het gaat om hulp en bescherming bij huiselijk geweld. We besluiten met een 
conclusie (paragraaf 3.4). 

3.1.	 Profielen: vijf casusvoorbeelden

De casusvoorbeelden zijn gebaseerd op interviews met cliënten en de casuïstiek-
besprekingen. We geven in deze paragraaf een korte beschrijving van: Nadia en 
partner Hamza (intieme terreur), Carmen en partner Tom (gezin in de stress); 
Yasmina en zoon Amir (kindgedrag en opvoedstress), Richard en ex-partner 
Ramona (langdurige zorg), Astrid en ex-partner Peter (complexe scheiding).7 
Als we naar een van de casus verwijzen, is het dus een gefingeerde casus.

7	 In hoofdstuk 5 geven we een uitgebreide beschrijving en gaan we in op relevante gezinskenmerken, 
geweldsproblematiek, eerder geboden bescherming en hulp vóór de huidige Veilig Thuis melding, 
de behoefte op het moment van de Veilig Thuis melding en de ingezette bescherming en hulp en het 
effect daarvan.
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Richard en ex-partner Ramona (langdurige zorg)
Richard (52 jaar) heeft negen jaar een relatie gehad met Ramona (34 jaar), 
samen hebben ze twee zoons van 6 en 8 jaar. Drie maanden nadat ze elkaar 
leren kennen, raakt Ramona zwanger. Al voor de start van hun relatie 
kampen Richard en Ramona met verslaving (blowen en mogelijk ook hard-
drugs), waardoor het financieel niet altijd makkelijk is. Er is veel wederzijds 
verbaal geweld en soms fysiek geweld, waarbij Ramona Richard slaat. Na 
enkele jaren besluit Richard hulp te zoeken voor zijn verslaving. Daarop wil 
Ramona de relatie verbreken. Richard verblijft een periode in een kliniek. 
Daarna krijgt hij een eigen woning met een slaapkamer. De kinderen blijven 
bij Ramona wonen en komen in het weekend bij hem. Zowel vanuit Richard, 
school als maatschappelijk werk zijn signalen dat sprake is van verwaar-
lozing van de kinderen bij moeder.

Astrid en ex-partner Peter (complexe scheiding)
Astrid (34 jaar) en Peter (32 jaar) hebben samen een dochter: Loïs (6 jaar). Als 
Loïs is geboren, komen de zorgtaken voor Loïs vooral op Astrids schouders 
terecht terwijl Astrid en Peter beiden ongeveer evenveel werken. Er zijn 
onenigheden over de opvoeding. Dit kan escaleren, waarbij Peter fysiek 
geweld gebruikt door Astrid met geweld op de grond te drukken met regel-
matig blauwe plekken als gevolg. Astrid besluit op advies van haar moeder 
en zus te scheiden. Rond de derde verjaardag van Loïs, heeft Astrid de 
relatie met Peter verbroken. Sindsdien zijn er veel problemen rondom de 
omgang, en ook rond financiën. Astrid heeft een administratieve baan en 
Peter werkt in de ICT-branche en heeft daarin veel wisselende functies 
gehad. Sinds een aantal jaar heeft Astrid een nieuwe relatie. 
Najaar 2020 is er opnieuw een heftig incident: Astrid maakt een opmerking 
richting Peter omdat hij in bijzijn van hun dochter rookt, hierop grijpt Peter 
haar bij de keel en duwt haar naar buiten. Astrids huidige vriend belt de 
politie, die vervolgens een Veilig Thuis melding doet.

in 2018 trouwen ze. Enkele maanden na hun huwelijk ontstaan de eerste 
scheuren. Bij alledaagse tegenslagen kan Tom snel explosief reageren en 
grijpt hij regelmatig naar alcohol, waardoor zijn agressie verder toeneemt. 
Tom gaat op aandringen van Carmen naar de huisarts, die hem verwijst 
naar De Brijder. Het geweld duurt voort. Voorjaar 2020 volgt een heftig 
geweldsincident, waarbij Tom voor het eerst ook richting Carmens zoon 
fysiek geweld gebruikt: hij grijpt hem bij de keel en duwt hem tegen de 
muur. Carmen belt de politie, die vervolgens een Veilig Thuis melding doet.

Yasmina en zoon Amir (kindgedrag en opvoedstress) 
Yasmina (38 jaar) is van Turkse afkomst en spreekt gebrekkig Nederlands. 
Ze woont samen met haar zoon Amir (18 jaar) en dochter Farah (16 jaar). Vijf 
jaar geleden is Yasmina gescheiden van de vader van Amir. Haar ex-partner 
was vanaf de start van hun relatie gewelddadig richting Yasmina en de 
kinderen. Yasmina heeft eenmaal wegens het geweld een miskraam gehad. 
Een jaar na de scheiding ging haar oudste volwassen zoon uit huis en een 
jaar daarna twee volwassen dochters. Yasmina heeft een uitkering via de 
participatiewet. Zoon Amir heeft vanaf zijn twaalfde gedragsproblemen 
en de jeugdggz is korte tijd betrokken geweest. Amir gebruikt regelmatig 
drugs en is vroegtijdig gestopt met zijn mbo-opleiding. 
De eerste periode na de echtscheiding bleef de ex-partner Yasmina en 
de kinderen bezoeken. Yasmina verbreekt definitief het contact met haar 
ex-partner nadat hij haar en de kinderen met een mes bedreigde. Nadat 
Yasmina het contact met de vader van Amir definitief verbrak en vervol-
gens Yasmina’s oudste zoon het huis uitging, begint Amir thuis en ook 
buitenshuis gewelddadig gedrag te vertonen. Regelmatigkomt Amir  in 
contact met de politie. Yasmina voelt zich thuis dermate bedreigd dat ze 
sloten op haar slaapkamerdeur laat zetten om toch nog één plek in huis te 
hebben waar ze zich enigszins veilig kan voelen.
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3.2.2.	 Geweldspatronen en onderliggende problematiek 

We zijn met de vrouwen en mannen in gesprek gegaan over het geweld en 
de onveiligheid thuis, de problematiek die hierop van invloed kan zijn, en de 
impact ervan op de volwassenen en kinderen. 
In de gezinnen spelen meerdere problemen op verschillende leefgebieden, zoals 
blijkt uit de hiervoor beschreven casusvoorbeelden. Het partnergeweld betreft 
in deze gezinnen zowel psychisch als fysiek geweld met regelmatig ook letsel 
bij de vrouwen. De vrouwen vertellen dat het met name ging om geweld van de 
man richting hen. Soms gebruikten ze zelf geweld om zichzelf te verdedigen. 

“Er was gewoon veel te veel ruzie. Schreeuwen en op een gegeven moment 
werd dat ook gewelddadig. Hij heeft mij nooit geslagen, ik hem wel. Maar hij is 
veel sterker. Hij heeft mij wel flink door het huis heen geslingerd.” 

Mannen geven minder ernstig geweld aan dan de vrouwen en zijn ook minder 
onder de indruk van het geweld dat hun partner gebruikt. Een van de mannen 
die we spraken geeft aan dat het vooral verbaal geweld was en af en toe fysiek, 
waarbij zijn partner af en toe sloeg. Daar was hij niet van onder indruk: 

“Ik lachte haar in haar gezicht uit, zo van wat denk jij nou aan te richten?”

In twee gezinnen is sprake van verwaarlozing, waarvan in een van de gezinnen 
de cliënt aangeeft dat zij het niet eens is met het oordeel van school en hulp-
verleners dat zij haar kinderen verwaarloost. 

“Ze zeggen dat ik mijn kind geen eten mee naar school geeft, maar dat klopt 
niet. Ik geef wel eten mee, maar de kinderen pesten hem en pakken zijn eten 
af.” 

In iets meer dan de helft van de gezinnen (n=5) bestond de problematiek die 
het meest op de voorgrond stond uit een alcoholverslaving of andere vorm 

3.2.	 Achtergrond van de gezinnen

We gaan achtereenvolgens in op achtergrondkenmerken van de cliënten, 
geweldspatronen en onderliggende problematiek ten tijde van de Veilig Thuis 
melding, de geboden hulp en bescherming, en hoe cliënten terugkijken na een 
jaar.

3.2.1.	 Achtergrondgegevens cliënten

In totaal namen elf cliënten uit negen verschillende gezinnen deel aan het 
casusonderzoek. We spraken met acht vrouwen en drie mannen, waaronder 
twee stellen. We voerden meestal twee à drie gesprekken per cliënt; een keer 
was er alleen een startgesprek omdat we de cliënt daarna niet meer konden 
bereiken. Het eindgesprek vond ongeveer een jaar na het startgesprek plaats. 

De cliënten hebben een verschillende opleidingsachtergrond: alleen basis-
school (n=1), alleen middelbare school (n=1), mbo-opleiding (n=8) of een hbo/
wo-opleiding (n=1). De meeste cliënten hebben een vrijwel fulltime betaalde 
baan (n=8), de anderen cliënten zijn fulltime huismoeder (n=1), gaan naar dagbe-
steding naast het moederschap (n=1), of zijn afgekeurd voor werk (n=1). 

Het onderzoek betrof gezinnen. Meestal betrof het gezinnen met kinderen 
van 12 jaar of jonger (n=6), soms met kind(eren) tussen de 13 en 17 jaar (n=2), en 
in één gezin waren twee meerderjarige kinderen aanwezig (n=1). Alle kinderen 
zijn woonachtig bij de gesproken vrouw of moeder van de kinderen. Daarnaast 
hebben alle kinderen contact of omgang met de (stief)vader betrokken bij de 
geweldssituatie.

Ruim de helft van de cliënten (n=7) is (recent) gescheiden van de partner 
betrokken bij de geweldssituatie: iets minder dan de helft was kort voor het 
eindgesprek gescheiden (n=4) en een paar vrouwen zijn tussen het start- en 
eindgesprek gescheiden (n=2). Daarnaast was er één vrouw die al meer dan 
vijf jaar geleden gescheiden was (n=1). De andere cliënten wonen nog steeds 
samen met de partner betrokken bij de situatie (n=5). Alle recent gescheiden 
cliënten zijn nu single; wel hebben twee vrouwen een losse relatie. 
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deel van deze kinderen individuele psychische hulp (n=3 gezinnen). Daarnaast 
ontvingen ook de cliënten zelf en hun (ex-)partners veelal individuele hulp. 
Op één vrouw na, vertellen alle geïnterviewde vrouwen dat zij zelf indivi-
duele psychische hulp ontvingen en dat ook hun ex-partner psychische hulp 
ontving soms in combinatie met verslavingshulp. Twee mannen die we spraken 
vertellen psychische hulp en verslavingshulp gehad te hebben, de andere man 
vertelde geen individuele hulp gehad te hebben.

3.2.4.	 Veranderingen na een jaar 

Hoe kijken de cliënten terug op het afgelopen jaar? Is de veiligheid is vergroot, 
is hun kwaliteit van leven verbeterd en zijn ze tevreden over de hulp?

Veiligheid vergroot?
In de meeste gezinnen is het geweld bij het eindgesprek gestopt, in twee 
gezinnen is nog steeds sprake van partnergeweld. 

In zes gezinnen gaven de cliënten bij het eindgesprek aan dat het part-
nergeweld is gestopt, wat in de casussen waar we professionals spraken door 
de professionals werd bevestigd. Eén vrouw uit deze zes casus vertelde dat 
het ging om een eenmalig heftig incident dat zij meldde bij Veilig Thuis, maar 
dat daarna geen enkel incident meer heeft plaatsgevonden door de onder-
linge afspraken die zij als partners maakten, het kortdurende contact met 
Veilig Thuis en het overlijden van een familielid van haar ex-partner. De vrouw 
gaf aan dat deze ervaringen ertoe bijdroegen dan de partners met elkaar in 
gesprek gingen en bleven en meer verbondenheid en begrip ervoeren. Ook 
door echtscheiding stopt (na een periode) het geweld. In de periode kort na 
het uit elkaar gaan spelen er soms nog wel conflicten en/of incidenten. Ook 
voelen een aantal vrouwen zich nog regelmatig onveilig in deze eerste periode; 
hun ex-partner staat onverwachts aan de deur of hun kind wordt niet op het 
afgesproken tijdstip teruggebracht na verblijf bij vader. Met de tijd en door 
intensieve betrokkenheid van hulpverlening stopte dit uiteindelijk.

van middelenverslaving of psychiatrische problematiek. In deze casussen 
speelde vooral fysiek geweld als gevolg van alcoholgebruik door hun alcohol- 
of drugsverslaafde man (n=3). Ook de kinderen raakten direct betrokken bij 
de geweldsconflicten, wat te zien is in bovengenoemde voorbeelden bij zowel 
Carmen en Tom als Richard en Ramona. Ernstige verslaving kan samengaan 
met verwaarlozing, zoals in het voorbeeld van Richard en Ramona. Het geweld 
heeft ook impact op andere leefdomeinen: zo kwamen drie vrouwen tijdelijk 
in de ziektewet terecht. 

Concluderend kan gesteld worden dat bij vijf gezinnen het profiel lang-
durige zorg op de voorgrond stond door de verslaving of licht verstandelijke 
beperkingen en bij vier casussen het profiel gezin in de stress. Bij een aantal 
casussen waren ook kenmerken van dwang en controlerend geweld (intieme 
terreur) zichtbaar zoals in het voorbeeld van Yasmina en zoon Amir waar 
kindgedrag en opvoedstress voorop staat, maar tegen de achtergrond van 
intieme terreur door de vader.

3.2.3.	 Geboden bescherming en hulp 

Bij de meeste gezinnen (n=7) was sprake van meerdere Veilig Thuis meldingen. 
Ook gaven de meeste cliënten aan dat zij voor de laatste Veilig Thuis melding 
al eerder hulp ontvingen. In twee gezinnen was niet eerdere hulp geweest. 
In een gezin was ten tijde van het eindgesprek inmiddels het hulptraject in 
overleg met de hulpverlening afgesloten. De overige gezinnen ontvingen bij 
het eindgesprek nog hulp.

Het type geboden hulp varieerde, waarbij doorgaans (meerdere) hulp-
verleners van meerdere organisaties betrokken waren. In alle gezinnen was 
Veilig Thuis betrokken. Bij minimaal de helft van de gezinnen was ook politie 
betrokken en vier vrouwen deden aangifte. Andere hulp die werd geboden was 
algemeen maatschappelijk werk bijvoorbeeld via het sociaal wijkteam (n=4), 
GGD (n=3), Families First (n=1), mediation (n=2), Omgangshuis (n=1), Raad voor 
de Kinderbescherming/Jeugdbescherming (n=4). Met oog op de kinderen werd 
in de helft van de gezinnen het Jeugdteam ingeschakeld (n=4) en ontving een 



20

maakt, en herhaal dat, omdat de boodschap in zo’n emotionele periode lang 
niet altijd doordringt.’ 

Dit brengt ons bij het volgende onderwerp: thema’s die uit de gesprekken 
met cliënten naar voren kwamen om tot een goede aanpak van huiselijk geweld 
te komen.

3.3.	 Thema’s van een goede aanpak volgens cliënten.

Uit de gesprekken met cliënten komen zes thema’s naar voren die van 
belang zijn in een goede aanpak van huiselijk geweld en kindermishande-
ling: Duidelijkheid in de aanpak (paragraaf 3.3.1), Integraal (paragraaf 3.3.2), 
Systeemgericht (paragraaf 3.3.3), Bescherming en zorg (paragraaf 3.3.4), Hulp 
op maat (paragraaf 3.3.5) en Sociale context (paragraaf 3.3.6). Hier gaan we 
achtereenvolgens op in. 

3.3.1.	 Duidelijkheid over de aanpak

Veel cliënten hebben geen duidelijk beeld over de manier waarop hulp en 
bescherming kan worden geboden, wat de visie is achter het hulpaanbod, hoe 
de veiligheid kan worden vergroot en wanneer de politie kan worden bena-
derd. De onduidelijke rol van Veilig Thuis komt naar voren als een knelpunt, 
evenals het ontbreken van een duidelijk aanspreekpunt, met name als er een 
crisissituatie is. Daarnaast is er ook vaak onduidelijkheid over hoe de veiligheid 
concreet kan worden vergroot. 

Onduidelijkheid over de rol van Veilig Thuis
Verschillende cliënten geven aan geen beeld te hebben van (het werk van) 
Veilig Thuis. Meer duidelijkheid over de rol van Veilig Thuis kan de drempel 
tot anoniem advies vragen of melden verlagen, angst over uithuisplaatsing 
verminderen en bijdragen aan een betere beeldvorming van Veilig Thuis. Een 
aantal cliënten kende Veilig Thuis nog niet voordat het (eerste) geweldsincident 
plaatsvond. Zo zocht een vrouwelijke cliënt op advies van haar verloskundige 

In twee gezinnen duurt de onveiligheid voort. In het ene geval duurt de verwaar-
lozing van de kinderen voort, maar is geen sprake meer van relatiegeweld (zie 
Richard en Ramona). De school en ambulante begeleiding hebben een nieuwe 
Veilig Thuis-melding gedaan, zo komt ook uit de gesprekken met professio-
nals naar voren. In het andere geval spelen nog steeds omgangsproblemen.
De vrouw die vindt dat er geen sprake is van geweld of verwaarlozing, geeft aan 
dat de bij hen betrokken organisaties nog steeds aangeven dat er zorgen zijn, 
maar tegelijkertijd richting haar de zorgen niet concreet kunnen benoemen. 
We hebben geen professional in deze casus gesproken. 

Kwaliteit van leven verbeterd?
Bij het eindgesprek gaven alle cliënten aan dat hun kwaliteit van leven was 
verbeterd. Ook geven ze bij het eindgesprek allemaal een voldoende aan hun 
kwaliteit van leven. Het stoppen van het geweld speelt daarin een belang-
rijke rol. Wel hebben de scheiding, de extra woonkosten en/of de oplopende 
schulden door de verslaving impact. Voor een betere kwaliteit van leven is 
vaak meer financiële ruimte gewenst; verschillende cliënten zouden dit geld 
graag gebruiken om hun woonsituatie te verbeteren. Daarnaast geven cliënten 
aan dat onderliggende risicofactoren aan de zijde van hun ex-partner, zoals 
verslaving of depressie, niet altijd (volledig) zijn opgelost.

Tevreden met geboden hulp?
Cliënten begrijpen aan het begin van het hulptraject niet altijd waarom bepaalde 
maatregelen worden genomen of bepaalde hulp wordt ingezet. Regelmatig 
gaven cliënten bij het eindgesprek aan dat ze eerst negatief waren over bepaalde 
keuze van de hulpverlening, maar nu achteraf begrijpen waarom de hulpver-
lening deze keuze maakte en ze zich hierin kunnen vinden. Op het moment 
dat hulp wordt ingezet zijn cliënten van slag, voelen een enorme stress en 
kunnen het geheel niet goed overzien. Keuzes die worden gemaakt door de 
hulpverlener worden dan niet altijd begrepen. Dit brengt hen tot het advies 
aan de hulpverleners: ‘Leg uit waarom je als hulpverlener bepaalde keuzes 
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betreffen de korte termijn zoals ’als meneer dronken is, mag hij het huis niet 
in.’ De afspraken die worden gemaakt zijn meestal niet met alle gezinsleden 
gemaakt; een systeembreed veiligheidsplan met afspraken voor zowel slacht-
offer, kinderen als pleger ontbreekt. In twee gezinnen is het veiligheidsplan niet 
ter sprake gekomen tijdens het hulptrakect, waarvan in één geval de partners 
samen onderling afspraken hebben gemaakt. 

3.3.2.	 Integraal 

De complexiteit van de problematiek vereist een integrale netwerkaanpak 
waarbij verschillende vormen van hulp en bescherming tegelijktijdig aange-
boden worden. Uit de gesprekken met cliënten komt naar voren dat de 
huidige werkwijze vaak gefragmenteerd is: elke organisatie maakt een eigen 
probleemanalyse, en de zorg is een keten van organisaties die volgordelijk hulp 
en bescherming bieden. Het verhaal van Carmen illustreert dat een integrale 
samenwerking nog niet vanzelfsprekend is. Pas op het moment dat de casus 
van Carmen werd opgeschaald naar het Zorg- en Veiligheidshuis vond voor het 
eerst een overleg met alle relevante netwerkpartners plaats, waarin de infor-
matie met alle zorg- en veiligheidspartners werd gedeeld en zowel Carmen als 
haar ex-partner een vast contactpersoon kregen. Ook het verhaal van Richard 
laat zien dat hoe het zicht op veiligheid beperkt is: de organisatie van wie 
Richard ambulante hulp krijgt, is ook ingezet voor zijn ex-partner echter zij 
weigert hulp. De ambulant hulpverlener biedt vooral praktische ondersteu-
ning aan Richard; onduidelijk is of en hoe met de kinderen is gesproken en in 
hoeverre zij hulp aangeboden hebben gekregen. 

De samenwerking tussen verslavingszorg en ggz vraagt bijzondere 
aandacht. Uit de gesprekken met cliënten komt naar voren dat deze samen-
werking moeizaam verloopt, terwijl om het geweldspatroon te doorbreken, een 
gezamenlijke aanpak noodzakelijk is. Er komen echter ook goede voorbeelden 
naar voren. Richard is een succesvoorbeeld van goede samenwerking tussen 
verslavingszorg en ggz plus aandacht voor nazorg na de kliniekperiode. Na 
een detoxperiode, volgde een periode van nazorg van de kliniek, en vervolgens 

contact met Veilig Thuis. Zij had verwacht dat dit een vrijblijvend adviesge-
sprek zou zijn en had niet verwacht dat Veilig Thuis ook de school en huis-
arts zou raadplegen terwijl zij dat niet wilde. Daarnaast vertelde een andere 
vrouwelijke cliënt Veilig Thuis alleen te kennen van de negatieve verhalen die 
ze op Facebook las en van een politieagente hoorde. Nu kijkt ze positief terug 
op het Veilig Thuis traject en zou ze Veilig Thuis ook adviseren aan anderen. 

Behoefte aan één vast aanspreekpunt
Cliënten hebben behoefte aan één duidelijk aanspreekpunt, in het algemeen en 
in het bijzonder bij crisissituaties. Het verhaal van Carmen en ook verschillende 
andere cliënten laat de zoektocht zien naar hulpverlening. Cliënten worden 
soms van de ene naar de andere organisatie gestuurd, of van de ene naar de 
andere persoon in één organisatie. Toen Carmen uiteindelijk een aanspreek-
punt kreeg, veranderde dit vervolgens drie keer in drie dagen. Ook Richard 
vertelt dat hij graag een vast gezicht heeft. Bij de ambulante hulp die hij 
ontvangt, wordt gewerkt in duo’s die elkaar tijdens vakantie vervangen.

Op momenten van crisis is een aanspreekpunt voor cliënten extra belang-
rijk. Twee vrouwen, beiden met een verslaafde (ex-)partner, gaven expliciet aan 
dat juist tijdens crises ondersteuning belangrijk is. Zij waren teleurgesteld 
dat hulpverleners alleen tijdens werkuren bereikbaar waren, terwijl crises 
ook (juist) ’s avonds, ’s nacht of in het weekend plaatsvinden. Eén van deze 
vrouwen gaf aan dat ze tevreden was over haar wijkagent, die ze altijd kon 
appen, ook al kon hij niet altijd een oplossing bieden omdat hij daarin afhan-
kelijk was van hulpverlening.

Veiligheidsplan met concrete afspraken 
Om veiligheid te creëren is het belangrijk dat er veiligheidsafspraken worden 
gemaakt met én voor alle gezinsleden en dat er duidelijkheid is over hoe de 
concrete maatregelen eruit zien en wie daarbij betrokken zijn. 

Uit de gesprekken komt naar voren dat in de meeste gevallen geen daadwer-
kelijk veiligheidsplan is opgesteld. Er zijn wel enkele afspraken over veiligheid, 
bijvoorbeeld als onderdeel van een ouderschapsplan. De veiligheidsafspraken 
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partner soms zo boos, en begon hij te schreeuwen in de gesprekken, waarop de 
therapeut de gesprekken moest afbreken. De vrouw kreeg vervolgens aparte 
gesprekken met de hulpverlener, maar er waren geen gesprekken meer met de 
man. Uit de casus van Carmen komt naar voren dat relatietherapie niet altijd 
een oplossing is als (andere) onderliggende problematiek niet wordt aangepakt. 
Carmen vond relatietherapie niet wenselijk omdat de oorzaak van het geweld, 
de verslaving van haar partner, niet werd aangepakt. Bij twee andere stellen 
die we spraken werd succesvol mediation rondom de scheiding ingezet. Het 
traject zelf ervaarde het ene stel als ‘onnodig lang’ en het andere stel als ‘moei-
lijk’, maar het is gelukt tot afspraken te komen en het lukte beide partners zich 
hieraan te houden. Een vrouw vertelde dat het hielp dat zij haar partner zelf 
de mediator had laten kiezen. 

Een systeemgerichte aanpak betekent aandacht voor alle gezinsleden. De 
hulpverlening richt zich veelal in eerste instanties op ouders, waarbij de hulp 
zich vooral concentreert op de ouder die is gemotiveerd. Of alle aandacht gaat 
juist vooral naar de persoon die ernstige onveiligheid veroorzaakt, en zorg 
voor volwassen en minderjarige slachtoffer ontbreekt. De zorgen om het kind 
kunnen de aanleiding zijn voor de hulp aan (een van de) ouders. Het is in dat 
geval niet vanzelfsprekend dat kinderen de hulp krijgen die zij nodig hebben, zo 
komt uit verschillende gesprekken met cliënten naar voren. Dit geeft aan hoe 
lastig het is om alle gezinsleden de hulp en bescherming te geven die nodig is. 

De reden dat kinderen geen therapie of hulp krijgen, kan worden veroor-
zaakt doordat de andere ouder de hulp weigert. Bijvoorbeeld in de casus van 
Peter en Astrid waarin vader meerdere malen zijn toestemming voor hulp aan 
zijn dochter introk, of de casus van Richard en Ramona, waarin moeder alle 
hulp aan het gezin weigerde. Ook kinderen zelf kunnen geen behoefte aan hulp 
hebben. Toch kan dit veranderen als vanuit de systeemgerichte aanpak, waarin 
alle gezinsleden aandacht krijgen, gesprekken worden gevoerd. Als vanuit een 
gezinsgerichte werkwijze ook een afspraak met het kind of de kinderen wordt 
gemaakt, ook al staat het kind hier in eerste instantie niet voor open, kan dit 
leiden tot een positieve ervaring van kinderen met hulp, zo komt uit twee 
cliëntgesprekken naar voren. Hoewel hun kinderen eerst niet openstonden 

ambulante nazorg. Er was goede samenwerking tussen verschillende orga-
nisaties. In twee andere gezinnen daarentegen, komt samenwerking tussen 
verslavingszorg en ggz in de praktijk niet van de grond, ondanks dat beide 
organisaties onder dezelfde hoofdaanbieder vallen. Zo vertelt een vrouw dat 
er tussen de verslavingszorg en de psychische hulpinstantie discussie is over 
welke problematiek op de voorgrond staat en dat ze een geleidelijke overgang 
vanuit de kliniek naar een nazorgtraject miste. 

3.3.3.	 Systeemgerichte aanpak

Een systeemgerichte aanpak betekent hulp en bescherming voor alle gezins-
leden in hun sociale context. Twee punten komen uit de interviews naar voren: 
goede afweging wanneer gezamenlijke gesprekken met beide partners zinvol 
zijn, en het belang van hulp voor kinderen.

Bij Veilig Thuis en ook andere organisaties wordt een gezamenlijk 
gesprek met beide ouders als uitgangspunt van een systeemgerichte aanpak 
beschouwd, en is een apart gesprek mogelijk als hier vanuit veiligheidsover-
wegingen aanleiding voor is. Uit enkele gesprekken met cliënten komt naar 
voren dat zij zich onveilig voelen in gezamenlijke gesprekken met hun (ex-)
partner. Het belang van een apart gesprek komt naar voren uit het gesprek 
met een vrouw, waarin zij vertelde dat zij haar partner had beloofd om rich-
ting Veilig Thuis niets te vertellen over de incidenten als hij haar beloofde zijn 
gedrag te verbeteren. Veilig Thuis sprak apart met haar, prikte hier doorheen 
en verwees toch naar het Jeugdteam. Twee andere vrouwen geven aan dat het 
gezamenlijke gesprek juist heel helpend was: de Veilig Thuis medewerker liet 
zowel hen als hun partner open het verhaal doen. Dit werkte ‘kalmerend’ en 
had een positieve impact. 

Het inzetten van relatietherapie of mediation is ook een vorm van systeem-
gerichte hulp. Niet altijd wordt rekening gehouden met de aanwezige onvei-
ligheid of behoeften van cliënten. Een vrouw vertelt dat relatietherapie (via 
videobellen vanwege coronamaatregelen) de onderlinge communicatie tussen 
haar en haar partner verslechterde: tijdens de videobelgesprekken werd haar 
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zich onvoldoende beschermd voelen en er te weinig aandacht is voor psychi-
sche terreur en stalking. 

Kijk samen met slachtoffer welke beschermingsmaatregelen mogelijk zijn
Zowel Carmen als Astrid ervaarden onvoldoende bescherming van politie 
rondom geweldssituaties en zouden graag meer en duidelijker informatie willen 
van de politie en hulpverlening over beschermingsmogelijkheden. Meerdere 
vrouwen geven aan de beschermingsmogelijkheden van politie als beperkt te 
ervaren. De wijkagent sprak met Carmen, haar man, schoonouders en vrou-
wenopvang af om bij de volgende geweldsescalatie een tijdelijk huisverbod in 
te zetten. Echter de wijkagent werd ziek en bij de volgende meldingen gaf de 
politie aan het geen huisverbodwaardige situatie te vinden. De dreiging was 
niet ernstig genoeg omdat alleen dreigende woorden werden gebruikt. Carmen 
belde juist de politie voordat de situatie fysiek escaleerde omdat ze tijdens 
een fysieke escalatie niet in staat zou zijn politie te bellen. Een andere vrouw 
vertelt dat de politie niets kon doen met doodsbedreigingen als “kankerwijf, 
dood ben je”, omdat er niet gezegd werd “ik maak je dood”. Naast negatieve 
ervaringen geven vrouwen ook positieve ervaringen van bescherming aan: er 
mocht altijd via  WhatsApp contact opgenomen worden met de wijkagent (de 
vrouw miste een aanspreekpunt bij de hulpverlening) en een andere vrouw 
voelde zich gesterkt door een Afspraak Op Locatie (AOL) op haar adres. 

Uit de casestudies blijkt dat psychische geweld en stalking meer aandacht 
zouden moeten krijgen. Als het om psychisch geweld tijdens de relatie gaat, 
voelen slachtoffers zich vaak machteloos. Een vrouw vertelt hoe zij op allerlei 
manieren thuis wordt gecontroleerd, gekleineerd en geïsoleerd, maar dat 
noch hulp, noch bescherming wordt geboden. Ook na het verbreken van de 
relatie kunnen bedreigingen, achtervolgingen, ongewenst contact doorgaan, 
en kan er sprake zijn van stalking. Vrouwen voelen zich machteloos in situ-
aties waarin zij psychische dreiging ervaren en tegelijkertijd contact tussen 
de kinderen en hun vader mogelijk moeten maken en stimuleren. Zij voelen 
zich niet altijd gesteund in het omgaan van deze ingewikkelde situatie. De 
verhalen van Carmen en Astrid laten zien hoe moeilijk het is om psychisch 

voor hulp, accepteerden zij toch de hulp van een kinderpsycholoog van versla-
vingszorg. Het feit dat de psycholoog met de kinderen thuis in gesprek ging, 
of met hen ging wandelen, heeft er ook aan bijgedragen.

“Zij komt hier, en bij mooi weer gingen ze even een rondje lopen, dus het is heel 
ongedwongen. […] Dan kunnen ze toch even over het een en ander praten..”

Soms kan het Jeugdteam langer betrokken blijven, zodat wanneer kinderen 
op een later moment wel openstaan voor hulp, dit gemakkelijk ingeschakeld 
kan worden. Zo bleef in het geval van Carmen het Jeugdteam langer betrokken 
en voerde een aantal extra gesprekken met haar zoon om te proberen hem 
te motiveren opnieuw met de kinderpsycholoog in gesprek te gaan nadat de 
verslavingsproblematiek van zijn stiefvader weer toenam en Carmens zoon 
meerdere malen slachtoffer werd van fysieke geweldsincidenten.

Tijdens hulpverlening is duidelijkheid in de communicatie richting 
kinderen enorm belangrijk (‘doen wat je zegt’), omdat kinderen vaak bescha-
digd zijn in hun vertrouwen. Ook nazorg voor kinderen is belangrijk voor het 
geval zij later opnieuw last krijgen van de situatie. Een moeder vertelde dat 
een gezamenlijk gesprek met de kinderpsycholoog, de kinderen, moeder en 
hun vader zou volgen, maar dat deze afspraak vervolgens drie keer werd afge-
zegd vanwege corona(maatregelen) en omdat er geen mannelijke collega kon 
aansluiten wat de verslavingszorg als voorwaarde stelde. Vervolgens ‘hoefde 
het niet meer’ van de kinderen, wat ook het vertrouwen van moeder in de hulp 
schaadde. 

3.3.4.	 Bescherming en zorg

Een belangrijk uitgangspunt van Allen voor één is dat de samenwerking tussen 
het zorgdomein en het veiligheidsdomein wordt verbeterd om zo (kwetsbare) 
burgers beter te beschermen en te helpen. Uit de gesprekken met de cliënten 
komt naar voren dat deze samenwerking lastig is. Cliënten geven aan dat zij 
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“Want ik zeg al die tijd al van ‘jongens dit gaat gebeuren, dat gaat gebeuren, 
hij gaat mijn zoon straks niet meer teruggeven, dat gáát gebeuren’. En dan 
zeiden zij: ‘Ja nou, zal hij dat doen?’ ‘Ja, dat gaat hij doen’. Alles was ik zei dat 
hij zou doen, heeft hij uiteindelijk gedaan en pas op het moment dat hij mijn 
kind niet teruggaf, toen pas konden ze de aanvraag gaan doen.” […]Want het 
Jeugdteam had ook echt door van ‘we moeten inderdaad meer gaan ingrijpen 
en de Kinderbescherming moet erin gaan komen, maar we mogen ze nog niet 
inschakelen, want het is nog niet op die manier fout gegaan’. Dus je moet 
eigenlijk gewoon eerst wachten totdat het hartstikke fout gaat voordat er wat 
kan gebeuren, waardoor je van die familiedrama’s krijgt in het nieuws.”

Tegelijkertijd zijn er ook twee cliënten die het (nog) niet nodig vonden de Raad 
voor de Kinderbescherming te betrekken. Carmen kreeg van het Jeugdteam 
twee weken de tijd een veilig thuis voor haar zoon te organiseren, als dit niet 
lukte zou het Jeugdteam de Raad inschakelen. Carmen voelde zich hierin te 
veel onder druk gezet; er was geen sprake van gezamenlijk een plan maken 
en bijvoorbeeld binnen de voorlopige voorziening afspraken rond veiligheid 
maken. Een andere vrouw vertelt dat haar situatie wel is opgeschaald, maar 
dat de jeugdbeschermers niet in staat waren om concreet de zorgen die zij 
hadden te benoemen.

Dit soort cases geven aan hoe belangrijk het is gezamenlijk met verschil-
lende netwerkpartners een veiligheidsanalyse te maken en vervolgens de juiste 
stappen te zetten om eerder bescherming te bieden.

3.3.5.	 Hulp op maat

Geweld in relaties en gezinnen komt voor in alle lagen van de bevolking, onder 
alle leeftijden, onder hoog opgeleiden tot laag geletterden, en in geval van 
verschillende religieuze en culturele achtergronden. Ook de gesproken cliënten 
hebben verschillende achtergronden. Dit heeft,  naast de geweldsproblematiek, 
invloed op hulpwensen- en behoeften. We stippen verschillende aspecten aan 

geweld en stalking te stoppen en samenwerking tussen hulp en bescherming 
daarin vaak ontbreekt. Carmen wijst er op dat het helpend zou zijn als vaker 
de mogelijkheden van een voorlopige voorziening (die gelden totdat de echt-
scheiding formeel rond is) worden ingezet, zoals het toewijzen van het huis 
aan de verzorgende ouder. 

Uit de gesprekken met cliënten komt naar voren dat bij crisissituaties wel 
de politie wordt gebeld, maar dat niet snel wordt overwogen om aangifte te 
doen. De loyaliteit ten opzichte van de partner of kind(eren) weerhoudt hen. 
Maar ook de politie kan een negatieve rol daarin spelen door het doen van 
aangifte te ontraden. Daarentegen komt ook naar voren dat een hulpverlener 
een positieve rol kan spelen door het slachtoffer een spiegel voor te houden: 
er is sprake van een ernstige onveilige situatie en er moet iets gebeuren om 
de escalatie te doorbreken. Belangrijk is in dat geval dat de vrouw in het doen 
van aangifte wordt ondersteund, bijvoorbeeld doordat zij samen met de hulp-
verlener naar de politie gaat. 

Doorbreken van structurele verwaarlozing of onveiligheid voor kinderen
Uit enkele gesprekken komt naar voren dat de inzet van vrijwillige hulp bij 
verwaarlozing tot stagnatie leidt. De casus van Richard en Ramona is hier 
een voorbeeld van. Er zijn meerdere Veilig Thuis meldingen geweest, maar de 
moeder waar de kinderen wonen, wijst de hulpverlening de deur en de zorgen 
om de kinderen blijven. Er wordt met school afgesproken dat aan Veilig Thuis 
wordt gemeld als de kinderen afwezig zijn. Verwaarlozing is echter meer dan 
afwezig zijn op school, er zijn ook zorgen over de lichamelijke verzorging. 
De vraag rijst of in deze casus niet al voldoende reden is om de Raad van de 
Kinderbescherming in te schakelen. 

In geval er geen verwaarlozing is, maar sprake van een bedreigende situ-
atie nadat de relatie is verbroken, wordt volgens de moeder de ernst van de drei-
ging niet op waarde geschat omdat er eerst iets zeer ernstigs moest gebeuren. 
Daardoor werd te laat opgeschaald:
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met een gesprek met jou, ik kan toch geen twee dingen tegelijk’. Toen zei ze: ‘ja 
maar dat moet je dan ook leren’. Dat soort dingen.” 

Het voelde voor haar onrechtvaardig dat de Veilig Thuis medewerker die haar 
nog maar één dag kende, uitspraken deed en hierin volledig afging op wat 
haar kind had gezegd: 

“Dus heeft ze mijn kind gehoord toen kwam eruit dat hij soms zelf alleen in de 
magnetron gaat en dingen opwarmt en zo. Dat we vaak poffertjes eten. Ging 
ze dat roekeloos geloven wat hij vertelde. Maar kinderen kunnen altijd iets 
zeggen wat niet, niet dat hij niet de waarheid zegt, maar wat anders is dan 
anders weet je. Ik stond altijd naast hem te kijken, van oké je doet het goed of 
je doet het niet goed.”

Het belang van aansluiting bij cultuur en religie komt uit verschillende 
gesprekken naar voren, zoals Richard die alleen christelijke hulp wil. De hulp 
voelt als ‘een warme deken’, mede omdat het aansluit op zijn geloofsvisie.

Een andere factor die van invloed is op geweldspatronen is economische afhan-
kelijkheid, een aspect waar nog te weinig aandacht voor is in relatie tot het 
voortduren van onveiligheid. 

Financiële zorgen zijn een stressfactor en kunnen tot agressie en geweld 
leiden. Het verhaal van Richard is daar een voorbeeld van. Dit is echter iets 
anders dan economische afhankelijkheid, waarin de ene partner zeggenschap 
heeft over het inkomen en de ander niet (Van Gelder et al., 2021). Voorbeelden 
van economische afhankelijkheid zijn: partner bepaalt hoe geld uitgegeven 
wordt, partner beheert salaris, partner bouwt schulden op naam van de 
ander, partner geeft geld uit dat bedoeld was voor andere gemeenschappe-
lijke zaken, cliënt moet aan partner toestemming vragen voor iedere beta-
ling. Economische afhankelijkheid speelt niet alleen in geval van weinig 
inkomen, zoals het verhaal van Carmen laat zien. Ondanks een goedbetaalde 
baan van Carmen leidt de drugsverslaving van haar partner tot schulden. 

die uit de gesprekken naar voren kwamen, zoals persoonlijke achtergrond, 
economische afhankelijkheid en nazorg na verslaving.

Aansluiten bij de leefwereld en vaardigheden van cliënten is belangrijk. 
Voor vrouwen zoals Carmen die hoogopgeleid zijn en werk hebben, kan het 
soms lastig zijn passende hulp te krijgen. Ze zijn vaak zeer zelfredzaam en 
weten zichzelf doelen te stellen. Voor de hulpverlening kan het lastig zijn om 
in te schatten welke hulp nodig is om het geweld te stoppen en herstel te 
bevorderen. Carmen vertelt hoe de praktijkondersteuner ggz van de huisarts 
haar niet verder kon helpen, omdat Carmen zelfredzaam is,  gestructureerd 
en doelen kan stellen en bereiken. Naast rust voor haarzelf en haar zoon, zou 
ze echter wel samen met een professional alles wat er is gebeurd van begin 
tot eind door willen nemen om het te verwerken. Bij een ander cliënt die in 
een vergelijkbare situatie als Carmen zat, zien we dat via haar werkcoach een 
particuliere psycholoog voor EMDR en een haptonoom zijn ingeschakeld. Deze 
vrouw voelt zich hierdoor erg gesterkt. Dergelijke psychologische therapie en 
daarnaast de alternatieve hulp gericht op het ‘weer leren voelen’ kunnen een 
belangrijke rol spelen in herstel.

Cliënten die meer kwetsbaar zijn, vragen een heel andere benadering. Een 
vrouw die we spraken benoemde dat zij en haar partner een ‘wat lager niveau 
hadden dan gemiddeld’. Haar ervaring is dat hulpverleners haar niet voor vol 
aanzien, niet met haar meedenken en beslissingen nemen zonder overleg met 
haar, zoals het horen van haar kind,. ‘Ze behandelen mij alsof ik gek of debiel ben, 
of een aap.’ Zij voelt zich onbegrepen, niet gehoord, en niet ondersteund. Dit 
laatste komt bijvoorbeeld tot uiting in het feit dat Veilig Thuis bij het maken 
van de afspraak niet duidelijk aan haar had gevraagd oppas te regelen zoals 
de ambulante hulpverlening altijd deed. Doordat nu het jonge kind aanwezig 
was bij het gesprek gaf dit veel ongemak.

“Toen heb ik het [gevraagde speelgoed] gehaald en toen zei ze: ‘heb je nog 
meer speelgoed voor je kind’. En toen zat hij te gooien met een blokje en toen 
begon ze ook van: ‘ja maar dat moet je ook leren’. Toen zei ik: ‘ik ben toch bezig 
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Vrijwel alle gesproken cliënten geven aan dat het sociale netwerk belangrijk 
is. De casestudies illustreren de krachten, maar soms ook de (on)machten van 
het sociale netwerk en de negatieve impact van de sociale omgeving. Carmen 
vertelt hoe haar schoonouders alles doen om hulp voor haar partner te vinden 
en ze zich ook door hen gesteund voelt doordat ze meegaan met haar naar 
afspraken. Andere positieve voorbeelden zijn een (schoon)moeder die een luis-
terend oor en advies biedt, een oom en tante die een woonplek bieden aan een 
verslaafde man, en een schoonvader die financieel bijdraagt aan het levens-
onderhoud van de kinderen. 

Tegelijkertijd kan het sociale netwerk ook een negatieve invloed hebben, 
bijvoorbeeld door een schoonvader die de vrouw en haar moeder bedreigde. 
Verschillende cliënten vertellen dat ze een zeer beperkt sociaal netwerk hebben 
van enkele personen; drie vrouwen vertellen dat dit mede te wijten is aan hun 
partner die hun sociale contacten beperkte.

Naast het sociale netwerk van familie en vrienden, zien we ook andere 
belangrijke steunbronnen uit de sociale omgeving. In het verhaal van Richard 
speelt de kerk een belangrijke rol: via de kerk is hij bij verslavingszorg terecht 
gekomen en de kerk speelt ook een belangrijke rol in zijn huidige sociale 
contacten en dagbesteding. Daarnaast kunnen ook huisdieren een belang-
rijke vorm van steun bieden. Een vrouw die door alle incidenten niet lekker in 
haar vel zat, vertelt hoe ze na het aanschaffen van een hond weer een doel in 
het leven kreeg en weer positieve energie kreeg.

Ook de werkgever kan een belangrijke steunbron zijn. De onveilige thuis-
situatie kan gevolgen hebben voor het werk, zowel doordat het werk minder 
goed kan worden uitgevoerd door bijvoorbeeld concentratieverlies, vrouwen 
naar huis geroepen worden wegens incidenten, of vrouwen ziek worden.8 Ook 
komt het voor dat de partner op het werk de vrouw lastig valt, zoals bij Carmen 
het geval was. Twee vrouwen voelen zich gesteund door de werkgever doordat 

8	 Huiselijk geweld is de oorzaak is voor minstens 10-15% van het ziekteverzuim in Nederland (Visee & 
Homburg, 2010)

De economische afhankelijkheid, geen inspraak hebben in waar het geld aan 
wordt besteed, maakt het moeilijk om een problematische relatie te beëindigen. 
Het vooruitzicht van bijkomende financiële kosten van een echtscheiding en 
financiële achteruitgang na de echtscheiding vormt een drempel om te gaan 
scheiden, zo brengen twee vrouwen naar voren. 

Goede nazorg is belangrijk voor stabiele veiligheid en herstel, blijkt uit verschil-
lende casestudies. Het is belangrijk om minimaal nazorg te bieden tot het 
moment dat de cliënt hier geen behoefte meer aan heeft en waar nodig langer, 
namelijk als dit vanwege de veiligheid (of gezondheid) van de cliënt of omge-
ving nodig is. 

Drie cliënten gaven aan het moeilijk of spannend te vinden om op eigen 
kracht verder te gaan, en waarderen het zeer dat de hulpverlening geleidelijk 
met goede nazorg werd afgebouwd. Zo vond Richard het fijn dat na de detox-
kliniek een periode van begeleid wonen volgde en vervolgens ambulante onder-
steuning. Hij kon zelf aangeven tot hoe lang hij ambulante verslavingszorg 
wilde. Een andere vrouw was bang dat haar ex-partner opnieuw grensover-
schrijdend gedrag zou vertonen als de hulp stopte; ze vond het een geruststel-
lende gedachte dat ze tegen de officiële werkwijze in de mogelijkheid kreeg 
om direct contact met haar hulpverlener op te nemen als het mis zou gaan. 

Andere cliënten missen nazorg en ervaren nog onveiligheid of zorgen om 
hun kind. Het betreft enerzijds het ontbreken van nazorg na de detoxkliniek. 
Een periode van begeleid wonen en aansluitende therapie was noodzakelijk, 
maar werd niet geboden. Een andere vrouw was verbaasd dat ze plots een brief 
ontving van Veilig Thuis dat haar casus werd afgesloten. Veilig Thuis had dit 
niet eerst met haar of het Jeugdteam besproken en het gaat nog niet goed met 
haar zoon op school en thuis.

3.3.6.	 Sociale context

Een belangrijk onderdeel van hulp verlenen is de sociale context van de cliënt 
en gezinsleden te betrekken in het proces om te komen tot meer veiligheid. 
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deze meedenkt in oplossingen, zoals het regelen van een coach waardoor een 
hulptraject op gang kwam, waarbij de werkgever meebetaalde aan de kosten. 
De werkgever speelde een belangrijke rol in hun herstel en beiden zijn op dit 
moment weer volledig aan het werk. 

3.4.	 Conclusie

In dit hoofdstuk stond het perspectief van de volwassen cliënten centraal, acht 
vrouwen en drie mannen, waarvan twee stellen. Uit de gesprekken komt naar 
voren hoe cliënten, waar sprake is van complexe en ernstige problematiek, 
van incident naar incident leven, waar de hulp de ene keer wel, maar vaker 
niet aansluit omdat hulp niet voldoende wordt gecombineerd met bescher-
ming en/of onvoldoende hulp op maat wordt geboden. Er ontbreekt dikwijls 
een gezamenlijke aanpak waarin alle gezinsleden worden ondersteund en 
degene die het geweld pleegt verantwoordelijkheid leert nemen voor het eigen 
gedrag. Cliënten missen vaak een duidelijke regievoerder of een aanspreek-
punt waar ze altijd bij terecht kunnen in tijden van crises. Daarnaast ontbreekt 
aandacht voor aspecten van economische afhankelijkheid of woonsituatie die 
bijdragen aan voortduren van geweld en onveiligheid. 

Als de problematiek minder ernstig is, en stressfactoren vooral ten grond-
slag liggen aan de onveiligheid, kan een gesprek met Veilig Thuis al voor meer 
inzicht in de gezinsdynamiek en communicatiepatronen zorgen, met de-esca-
latie en meer veiligheid tot gevolg. Daarnaast komt naar voren dat de aanslui-
ting met ouders waar sprake is van een licht verstandelijke beperking niet altijd 
goed verloopt. Om geweld daadwerkelijk te stoppen en herstel te bevorderen is 
het daarom cruciaal om de hulp af te stemmen op de persoonlijke achtergrond 
van cliënten, zoals de casestudies illustreren.

Als goed voorbeeld dat past in het gedachtegoed van Allen voor één kwam 
naar voren dat nazorg werd geboden ondanks dat de officiële werkwijze voor-
schreef de hulp te beëindigen en het dossier te sluiten. De mogelijkheid direct 
contact met haar hulpverlener op te nemen als het mis zou gaan, was voor 
cliënt geruststellend en paste goed in haar weg naar herstel. 
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Zorg en Veiligheid.9 Er is  een overlegstructuur geborgd op bestuurlijk (bestuur-
lijk netwerk Zorg en Veiligheid) en beleidsniveau (beleidsnetwerk Zorg en 
Veiligheid) van de zeven gemeenten en de lokale netwerkpartners uit het zorg- 
en veiligheidsdomein.

Uit de gesprekken met professionals komen het tijdelijk huisverbod en het 
casusoverleg in het Zorg- en Veiligheidshuis als goede voorbeelden naar voren, 
omdat hier sprake is van een gezamenlijke aanpak van zorg- en strafrechtpart-
ners. Bij het tijdelijk huisverbod krijgen alle gezinsleden hulp aangeboden en 
ondertussen staat veiligheid voorop doordat een tijdelijk contactverbod is opge-
legd. Ook wordt het casusoverleg op het Zorg- en Veiligheidshuis genoemd als 
een manier van samenwerken,  waarin belangrijke positieve stappen zijn gezet. 
Hieronder gaan we in op deze twee goede praktijken op uitvoerend niveau. 

4.1.1.	 Aanpak tijdelijk huisverbod

De gesproken professionals zien het tijdelijk huisverbod unaniem als een 
goede praktijk van hoe systeemgerichte en integrale samenwerking tussen 
professionals én gezinsleden eruit kan zien: de casus/procesregie is duidelijk 
belegd, er wordt een gezamenlijk plan van aanpak gemaakt, er is gedurende 
het proces overleg en elk gezinslid krijgt een hulpverlener. Deze tijdelijk huis-
verbod aanpak laat zien dat een systeemgerichte werkwijze ook mogelijk is in 
situaties waarin veilig contact tussen partners niet mogelijk is.

9	 Het gaat, naast de zeven gemeenten, om de volgende organisaties: Veilig Thuis Zaanstreek-
Waterland; Zorg & Veiligheidshuis Zaanstreek-Waterland; Openbaar Ministerie; Politie Zaanstreek-
Waterland; Raad voor de Kinderbescherming; Reclassering Nederland; Jeugdbescherming Regio 
Amsterdam (JBRA); Willem Schrikkergroep (WSG); - Blijf Groep; GGD Zaanstreek-Waterland; 
Meldpunt overlast en bemoeizorg.

4	De praktijk: 
ervaringen professionals

In dit hoofdstuk reflecteren we op basis van de gesprekken met professio-
nals op de Zaanse aanpak in de praktijk, die gebaseerd is op Allen voor één 
(zie Hoofdstuk 2). We gaan in op de vragen: Wat werkt in de huidige praktijk 
(paragraaf 4.1) en waar liggen verbeterpunten voor het bieden van passende 
hulp en bescherming? (paragraaf 4.2 tot 4.4) We sluiten af met een conclusie  
(paragraaf 4.5).

De inzichten zijn gebaseerd op de resultaten uit de interviews met sleu-
telfiguren in de verkennende fase, de casuïstiekbesprekingen, de indivi-
duele interviews met professionals tijdens de casestudies en de dialoogses-
sies. In deze gesprekken en sessies spraken we 60 professionals vanuit zowel 
zorg als bescherming (zie Hoofdstuk 1 en Bijlage 1 voor de methodologische 
verantwoording). 

4.1.	 Goede praktijken van samenwerking

De verbeteringen in de samenwerking op bestuurlijk niveau zijn een resul-
taat van het project Allen voor één. Een gezamenlijke bestuurlijke visie is een 
randvoorwaarde om in de praktijk ook tot goede samenwerking te komen. 
Hoewel de projectfase is afgelopen, is de overlegstructuur die is ontstaan 
binnen het project Allen voor één voortgezet binnen de netwerkorganisatie 
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op het vergroten van de directe veiligheid en vervolgens de stabiele veiligheid 
door risicogestuurde zorg. De TOP3 methodiek wordt (nog) niet toegepast in 
de praktijk. Daarnaast is sinds medio 2022 een procesregisseur betrokken om 
het kennisdomein Ernstig Huiselijk geweld door te ontwikkelen samen met 
de netwerkpartners.

De organisatie van casusbesprekingen huiselijk geweld zaken is nog in 
ontwikkeling. In de basis wordt een casusoverleg ernstig huiselijk geweld 
momenteel op dezelfde manier uitgevoerd als de andere casusoverleggen op 
het Zorg en veiligheidshuis. Hoe de casusoverleggen ernstig huiselijk geweld 
in de toekomst vorm worden gegeven is nog onduidelijk, zowel wat betreft 
de manier waarop wordt samengewerkt (wordt de TOP3 methodiek ingezet?)  
als de instellingen die (altijd) betrokken moeten zijn (wordt per casusoverleg 
besloten welke organisaties relevant zijn om aan te sluiten of wordt altijd een 
vaste kerngroep betrokken?). 

Ten tijde van het onderzoek was niet altijd de juiste expertise bij de 
probleemanalyse betrokken waardoor bijvoorbeeld de problematiek van 
intieme terreur of de ernst van het geweld niet tijdig werd herkend. De juiste 
aanpak kwam daardoor te laat van de grond.

In het algemeen, naast bovenstaande voorbeelden, kan de afstemming met 
elkaar om tot passende hulp en bescherming te komen op verschillende punten 
worden verbeterd, zo kwam naar voren in de gesprekken met de professionals. 
In de volgende paragrafen gaan we in op verbeterpunten voor de toekomst, die 
we hebben onderverdeeld in drie thema’s: 1) meer aandacht voor de probleema-
nalyse en directe veiligheid (paragraaf 4.2) integraal en systeemgericht werken 
(paragraaf 4.3); hulp op maat (paragraaf 4.4). De thema’s die uit de gesprekken 
met cliënten naar voren kwamen, zien we hier terug.

4.2.	 Meer aandacht voor probleemanalyse

Een belangrijke basisvoorwaarde voor het bieden van passende zorg en bescher-
ming is het borgen van de directe veiligheid waarvoor een goede analyse van 

Veilig Thuis is de regievoerder  als een tijdelijk huisverbod is opgelegd. Alle 
gezinsleden krijgen bij start van het proces een eigen hulpverlener: Stichting 
Maatschappelijke Dienst (SMD) voor de thuisblijver, reclassering voor de 
uithuisgeplaatste en jeugdbescherming voor eventuele kinderen. Zoals één 
van de professionals aangeeft: “Eigenlijk zou je zo’n keten-uitruk in veel meer 
casussen willen vanaf dag 1.” Met betrokkenen wordt een systeembreed veilig-
heidsplan opgesteld. Op vaste momenten is er een systeemgesprek met de 
direct betrokkenen en hulpverleningspartijen, waarin dit veiligheidsplan wordt 
gemonitord en wordt gekeken of en zo ja welke hulp nodig is om geweld duur-
zaam te stoppen. 

4.1.2.	 Casusoverleg Zorg- en Veiligheidshuis

Een andere goede praktijk die professionals aandragen zijn de casusoverleggen 
in het Zorg- en Veiligheidshuis. Het Zorg- en Veiligheidshuis is een kennis-
knooppunt en de plek waar casusoverleggen plaatsvinden. Een casusoverleg 
kan worden georganiseerd als aan drie criteria wordt voldaan: 1. Er is sprake 
van meerdere problemen (multiproblem) die op meer dan één leefgebied spelen; 
2. Samenwerking tussen meerdere ketens (minimaal dwang en drang) is nodig 
om tot een effectieve aanpak te komen; 3. De problematiek wordt beïnvloed 
door en heeft impact op het (gezins)systeem en/of de directe sociale leefomge-
ving. Er is een convenant en privacy protocol waarin onder meer de informa-
tiedeling is geregeld, en medewerkers van instellingen zijn gemandateerd om 
besluiten te kunnen nemen. Verschillende procesregisseurs zijn er werkzaam 
en zij organiseren op aanvraag een casusoverleg. Een casusoverleg helpt om 
alle partijen om tafel te krijgen, duidelijke procesregie af te spreken en facili-
teert de informatie-uitwisseling mits alle relevante partijen ook daadwerkelijk 
aansluiten. Alle procesregisseurs doen casusoverleggen huiselijk geweld: in 
het Zorg- en Veiligheidshuis zijn geen aparte aanpakken voor soorten zaken. 
Wel zijn alle procesregisseurs getraind in de TOP3 methodiek, de methodiek 
die is gebaseerd op de landelijke Visie Samenwerken voor Veiligheid en die een 
handvat biedt gestructureerd gezamenlijk een goede analyse te maken gericht 
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inzet dienst onderzoek.10 De meldcode verplicht professionals om informatie 
te delen met andere professionals op het moment dat de veiligheid op het spel 
staat. Veilig Thuis stuit ondanks hun bevoegdheid om informatie op te vragen 
op weerstand bij instellingen, met name bij de verslavingsggz, de jeugdggz 
voor jongvolwassenen (bijvoorbeeld als de jongvolwassene zijn moeder ernstig 
bedreigt en mishandelt) of de praktijkondersteuner bij de huisarts. Het perspec-
tief van de individuele cliënt heeft dan voorrang op de veiligheid van het gehele 
systeem; ondanks de meldcode wordt informatie die noodzakelijk is om de 
veiligheid te waarborgen niet vanzelfsprekend gedeeld door professionals en 
wordt niet aangesloten bij multidisciplinaire overleggen die tot doel hebben 
samen de zorgen te bespreken en tot afspraken te komen. Veilig Thuis noteert 
dergelijke weigeringen in het dossier, mocht het escaleren in de casus.

Informatie delen is niet eenvoudig, en het gezamenlijk bespreken van een 
casus waar grote zorgen over zijn, is nog lastiger. Het ontbreekt dikwijls aan 
een gezamenlijke probleemanalyse door de betrokken professionals uit het 
zorg- en veiligheidsdomein. De meerwaarde van een gezamenlijke probleema-
nalyse is dat betrokken professionals vanuit eigen kennis en expertise elkaar 
kunnen aanvullen. Het gezamenlijk bespreken van de veiligheidszorgen kan 
leiden tot nieuwe inzichten in de problematiek. Het helpt in het doorgronden 
van de (ernst van de) problematiek en om in het plan van aanpak de juiste 
prioritering te maken. 

Alleen als een zaak als zeer ernstig en complex wordt beschouwd door een 
van de organisaties, bijvoorbeeld Veilig Thuis, het jeugdteam of Blijf Groep, 
wordt een overleg geïnitieerd. In de praktijk is er geen netwerkpartner die 
standaard de partijen om tafel brengt en als er een gezamenlijk overleg wordt 
georganiseerd, blijkt het lastig alle relevante partijen om tafel te krijgen. De 
politie schuift soms aan bij een multidisciplinair overleg (MDO) bij Veilig Thuis. 

10	Zie het Handelingsprotocol Veilig Thuis 2019. De dienst Voorwaarden & Vervolg van Veilig Thuis 
heeft tot doel directe veiligheid te organiseren voor alle direct betrokkenen en vervolghulp in te 
zetten.

de feiten noodzakelijk is. Een zorgvuldige screening van de (onderliggende) 
problematiek die ten grondslag ligt aan de onveiligheid is hierbij van groot 
belang. Dit kan beter door vaker met verschillende partners een gezamenlijke 
probleemanalyse te maken. In deze paragraaf gaan we hier nader op in. 

4.2.1.	 Individuele gesprekken met alle gezinsleden

Om goed inzicht te krijgen in de veiligheid en problematiek die speelt, is het 
belangrijk elk gezinslid eerst apart te spreken, zodat zij zich vrij en veilig voelen 
hun verhaal te vertellen. Een deel van de professionals geeft aan dat nog te vaak 
en te snel partners samen worden gesproken. Dit maakt het lastig om de veilig-
heid en problematiek goed in te schatten, zoals onderstaand citaat aangeeft:

“We hebben moeder als eerst gesproken en later hebben we vader uitgenodigd 
om hem alleen te spreken. Maar toen kregen we een telefoontje van vader, 
waarin hij aangaf dat de ruzies uitgesproken waren, en dat hij en zijn vrouw 
samen naar huis waren gegaan. Daarom hebben we toen besloten ze samen te 
spreken, in plaats van vader nog apart.” (Veilig Thuis)

Het apart spreken van partners is van belang om patronen te herkennen: hoe 
reageren partners los van elkaar en hoe samen? Hierdoor kunnen bijvoorbeeld 
signalen van intieme terreur eerder herkend worden. Naast het belang van 
individuele partnergesprekken, is het belangrijk dat er altijd individuele kind-
gesprekken gevoerd worden. Dit gebeurt nog onvoldoende, aldus sommige 
professionals. Hierdoor kan het zijn dat signalen van huiselijk geweld of 
gevolgen ervan voor de kinderen over het hoofd worden gezien.

4.2.2.	 Informatie delen en een gezamenlijke probleemanalyse

In de praktijk voert Veilig Thuis vaak een probleemanalyse uit en bepaalt 
op basis daarvan de vervolgstappen: doorzetten naar het sociaal wijkteam, 
doorzetten naar reeds ingezette hulp, inzet dienst Voorwaarden & Vervolg of 
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de ambulante tak van Blijf Groep, en forensische polikliniek De Waag zijn 
deskundig. Veilig Thuis probeert in het onderzoek altijd aandacht te hebben 
voor intieme terreur, maar geeft aan dat de tien weken termijn voor het onder-
zoek vaak tekort is om te doorgronden of sprake is van intieme terreur. Dit 
maakt het lastig voor Veilig Thuis om in te schatten of gezamenlijke partner-
gesprekken of in later stadium relatiebemiddeling verantwoord zijn.

Om een goede probleemanalyse te kunnen maken is het belangrijk te 
vertragen in plaats van gelijk  in de hulp/actiemodus te schieten. Hulpverleners 
vertellen dat ze soms teveel de neiging hebben om gelijk in deze ‘hulpverle-
ning/actiemodus’ te schieten in plaats van eerst gezamenlijk te reflecteren op 
wat er concreet aan de hand is en welke problematiek op de voorgrond staat. 
Tijdsdruk speelt hierin een rol. Eén van de hulpverleners gaf aan dat de profielen 
mogelijk kunnen helpen om meer rust en ruimte voor reflectie in te bouwen.

4.3.	 Integraal en systeemgericht werken

Met name in de complexere casussen waar het Zorg- en Veiligheidshuis of 
jeugdbescherming is betrokken, ligt er in Zaanstreek-Waterland een struc-
tuur om het integraal en systeemgericht werken vorm te geven. Professionals 
ervaren dit als een goede praktijk, zo  beschreven we eerder. Tegelijkertijd 
komt naar voren dat vaker een integrale systeemgerichte aanpak zou moeten 
worden ingezet, ook bij (op het eerste gezicht minder ernstig ogende) casussen 
met grote zorgen omtrent de veiligheid. 

4.3.1.	 Maak standaard een integraal veiligheidsplan voor korte en lange 
termijn

Het beeld uit de cliëntinterviews dat een veiligheidsplan vaak ontbreekt, en er 
geen duidelijk plan ligt hoe de directe veiligheid (en vervolgens de duurzame 
veiligheid) te borgen, wordt bevestigd in de gesprekken met professionals. Als 
er wel veiligheidsafspraken worden gemaakt, lijken dit vooral afspraken te zijn 
gericht op de korte termijn en gericht op slachtoffers en kinderen. Bijvoorbeeld 

Het is niet standaard dat de politie (of reclassering) aanschuift vanuit het 
veiligheidsdomein. 

Tijdens de door ons georganiseerde casuïstiekbesprekingen kwam naar 
voren dat door het ontbreken van een gezamenlijke analyse een adequate 
aanpak uitbleef. Zo informeerde de vrouwenopvang bij Veilig Thuis of de betref-
fende cliënt al bij Veilig Thuis bekend was. Vervolgens bleek dat bij Veilig 
Thuis al meerdere politiemeldingen en anonieme meldingen waren, maar 
dat de casus zonder warme overdracht rechtstreeks was doorgezet naar het 
Jeugdteam, waardoor geen adequate inzet van interventies plaatsvond. “Dit 
gaat steeds mis, er is al negen jaar sprake van huiselijk geweld tussen die twee. 
Dus dat gaat wel fout,” aldus een deelnemer aan de casuïstiekbespreking.

4.2.3.	 Meer aandacht en tijd voor probleemanalyse 

Uit de casuïstiekbesprekingen komt naar voren dat in de meeste casussen 
nog veel onduidelijkheid is over de onderliggende problematiek. Als het gaat 
om alcoholgebruik, is de vraag: loopt het overmatig middelengebruik alleen 
regelmatig in het weekend uit de hand (gezin in de stress) of gaat het om versla-
vingsproblematiek (langdurige zorg). Of als het gaat om psychische/psychia-
trische problematiek: is het gedrag gevolg van trauma? Een lichtverstandelijke 
beperking? Psychiatrische problematiek? En als het gaat om kindgedrag en 
opvoedstress: Is het kindeigen aangeboren problematiek, of vertoont het kind 
dit gedrag door onvoldoende opvoedvaardigheden van de ouder, of kopieert 
het kind gedrag van anderen uit omgeving? Dergelijk onderscheid is essentieel 
om te bepalen welke hulp (eerst) noodzakelijk is, gekoppeld aan de vraag welke 
hulp de veiligheid het meest versterkt. 

Professionals geven aan dat het met name aan het begin van het traject 
het belangrijk is om te onderscheiden of intieme terreur of een van de andere 
gezinsprofielen op de voorgrond staat. Uit de casuïstiekbesprekingen komt 
naar voren hoe lastig het is om dit patroon van intieme terreur te herkennen, 
en de juiste interventies in te zetten, als kennis omtrent intieme terreur breed 
onder professionals ontbreekt. De vrouwenopvang Blijf Groep, waaronder 
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het gehele cliëntsysteem. Ook de Waag geeft aan de regierol lastig te vinden, 
omdat dit de behandelrelatie onder druk kan zetten:

“Vanuit je behandelrelatie en beroepsgeheim kan je niet als zorgaanbieder die 
rol goed uitvullen. Soms kan je wel info delen met ketenpartner A, maar niet 
met keten partner B (Politie). Als regisseur heb je een andere rol en je wilt geen 
rolverwarring. Op moment dat je regisseur bent, krijg je rolverwarring.” 

Regievoering wordt door professionals met name gemist bij geweldsproblema-
tiek tussen volwassenen, waarbij het zowel kan gaan om geweld tussen part-
ners als geweld van jongvolwassen zonen richting hun moeder. In dergelijke 
gevallen is er geen jeugdteam betrokken en raakt dit bij andere professionals 
al snel de behandelrelatie, zeker op het moment dat het lokale team alleen 
nog monitort. 

4.3.3.	 Gebrek aan huisvesting belemmert het werken aan veiligheid

Een van de knelpunten die naar voren komt als het gaat om het vergroten van 
de veiligheid is het ontbreken van huisvesting. Professionals zien het gebrek 
aan woonruimte, mede door de krappe woningmarkt, als groot probleem. 
Dit gebrek is volgens hen een belangrijke reden dat de onveiligheid regel-
matig langer voortduurt dan als er wel woonruimte beschikbaar zou zijn. 
Geweldspleger en slachtoffer blijven hierdoor vaak langer onder één dak wonen. 
Dit betekent ook dat de kinderen langer dan nodig in een onveilige situatie 
moeten verblijven; en soms zelfs alsnog tijdelijk uithuisgeplaatst moeten 
worden. Een medewerker van het jeugdteam:

“Ik zie veel huiselijk geweld in gezinnen met jonge kinderen, waarbij een 
ouder (vaak de moeder) in een afhankelijk positie zit ten opzichte van dader. 
Een heel belangrijk deel voor een verbetering van veiligheid ligt bij het 
woonperspectief en onafhankelijk maken van de slachtoffers. Wanneer ouders 
letterlijk gescheiden leven, lees een eigen woning hebben, kunnen wij vanuit 

‘bel de politie bij onveiligheid’ of ‘licht de buren in zodat ze de politie bellen bij 
geschreeuw’. Nodig is een systeembreed veiligheidsplan met zowel korte als 
lange termijn doelen en ook afspraken gericht op de pleger en de kinderen. Dit 
betekent dat dus ook de pleger betrokken dient te worden bij het opstellen van 
het veiligheidsplan. En dat ook met kinderen afspraken gemaakt worden wat 
zij kunnen doen op het moment dat zij zich onveilig voelen.

Als bijvoorbeeld een van de afspraken in het veiligheidsplan is: bel de 
politie bij onveiligheid, dan is  het daarvoor wel van belang dat er terugkop-
peling plaatsvindt van Veilig Thuis naar de politie. In de praktijk vindt er geen 
of summier terugkoppeling plaats. De politie geeft aan dat een uitgebreidere 
terugkoppeling van Veilig Thuis behulpzaam voor hen zou zijn, zodat bij een 
volgende melding hiernaar gehandeld kan worden of politie waar nodig nazorg 
kan bieden via de wijkagent. De politie ziet voor zichzelf vooral een rol in het 
borgen van de acute veiligheid; waarbij zij aangeven hun handelen beter te 
kunnen afstemmen op de aard van de problematiek zodra zij een meer inhou-
delijke terugkoppeling van Veilig Thuis ontvangen. De gezinsprofielen zouden 
hierin helpend kunnen zijn, geeft de politie aan, zodat duidelijk is welke proble-
matiek op de voorgrond staat.

4.3.2.	 Maak duidelijke afspraken over regie 

In geval het Zorg- en Veiligheidshuis of Jeugdbescherming betrokken was, 
was vaak duidelijk dat zij de procesregie hadden. Daarbuiten bleek, net als uit 
de casestudies, dat het voor professionals onderling vaak onduidelijk is wie de 
regie heeft en dat er ook verschil in visie was wie de regie idealiter zou moeten 
hebben. Zo was in minimaal drie van de zeven casuïstiekbesprekingen voor 
de betrokken professionals niet duidelijk wie de regie had. Veilig Thuis heeft 
alleen bij de start de regie en monitort daarna op een aantal vaste momenten 
op de veiligheidsafspraken. De formele afspraak is dat Veilig Thuis de regie in 
principe na het onderzoek overdraagt aan het lokale team. Echter, in de prak-
tijk blijkt dit niet duidelijk te zijn, loopt dit niet of is dit lastig. Het Jeugdteam 
geeft aan alleen de regie te kunnen nemen voor kind(eren), maar niet voor 
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Daarnaast spelen wachtlijsten en financieringsconstructies die het 
inzetten van ggz-hulp bemoeilijken. Waar het bij de jeugdggz vaak nog lukt 
creatieve oplossingen te vinden, is dit bij de volwassenggz lastiger, geven 
professionals aan. De oorzaak leggen professionals bij het financieringssys-
teem. Als ‘nood/tussenoplossing’ wordt er overbruggingszorg ingeschakeld. 
Echter doordat deze hulp minder goed aansluit, brengt dit vaak veiligheids- en/
of gezondheidsrisico’s met zich mee. Ook ervaren professionals dat het daar-
door lastiger kan zijn om het geweldspatroon te doorbreken. Bijvoorbeeld op 
het moment dat vrouwen in de opvang zitten, staan ze vaak open voor hulp, 
maar als daarna niet gelijk aansluitende passende hulp ingezet kan worden, 
worden kansen gemist. Een alternatief aangedragen door professionals is om 
meer te werken met particuliere ggz organisaties, zoals Families First, die 
wel gelijk hulp kunnen bieden. Dit vraagt wel om een overzicht van het parti-
culiere aanbod en inzicht in de kwaliteit van deze particuliere organisaties, 
geven professionals aan.

4.3.5.	 Meer aandacht voor kinderen nodig

Professionals geven aan dat bij elk type casus nog meer aandacht voor het 
kindperspectief nodig is: wat hebben zij nodig? Aandacht voor het kind begint 
bij de start bij Veilig Thuis, vervolgens in de overdracht naar het lokale veld en 
tijdens de uitvoering van de hulp. Professionals geven verschillende manieren 
aan om de aandacht voor kindperspectief te vergroten: vaker als professionals 
in gesprek gaan met het kind, meer aandacht voor het kind bij het (veiligheids)
plan en bij de overdracht vanuit Veilig Thuis naar het lokale veld. Daarnaast 
geven professionals aan het lastig te vinden hoe om te gaan met situaties 
waarin een of beide ouders geen toestemming geven het kind te spreken of 
een van de ouders de hulp aan het kind ontzegt. Het belang van het kind zou 
meer centraal moeten staan. 
Er is niet alleen meer aandacht nodig voor de formele hulp aan kinderen, 
maar ook voor de informele hulp aan kinderen. Dat begint met de vraag hoe 

het Jeugdteam inzetten op hulpverlening en de situatie van de kinderen 
verbeteren. Zolang ouders in een en dezelfde woning blijven, is mijn ervaring 
dat het dweilen met de kraan open is. We komen geen stap verder”. 

Op het moment dat de pleger wel uit huis is, kan dit een belemmering vormen 
voor hulpverlening om hulp te bieden aan de pleger, zeker als een pleger formeel 
dakloos is. De vrouwenopvang geeft aan dat zowel de Waag als de reclasse-
ring als voorwaarde voor behandeling stellen dat de pleger een dak boven het 
hoofd heeft. In het algemeen kan woonstress die een pleger ervaart, een nega-
tieve impact hebben op het verloop van de geboden hulp, aldus professionals. 
Er kan bijvoorbeeld stress zijn omdat de pleger tijdelijk in de garage verblijft. 
De stress staat soms zo op de voorgrond dat het moeilijk is om aan andere 
doelen te werken met de pleger. Er is dringend behoefte aan oplossingen voor 
dit gebrek aan woonruimte om zo onveilige situaties sneller te kunnen door-
breken, aldus de professionals.

4.3.4.	 Optimaliseer de samenwerking tussen/met verslavingszorg en ggz

Cliënten gaven aan dat de samenwerking tussen/met verslavingszorg en 
ggz zeer moeizaam verloopt. Dit beeld wordt bevestigd in de gesprekken 
met professionals. Professionals noemen meerdere factoren die de samen-
werking bemoeilijken: terughoudend in informatiedeling, wachtlijsten en 
financieringsconstructies.

Zowel jeugd ggz als volwassen ggz aanbieders zijn vaak terughoudend in 
informatiedeling, ook richting Veilig Thuis en Jeugdbescherming, terwijl dit 
noodzakelijk is om een goede inschatting voor de veiligheid te maken. Er zijn 
positieve uitzonderingen, zoals een behandelaar van de Waag die proactief 
de Jeugdbescherming benaderde na toestemming van de cliënt, waardoor 
een gezamenlijke aanpak van de grond kwam. Juist omdat psychi(atri)sche 
problematiek van de ouder vrijwel altijd ook impact heeft op het welzijn en de 
veiligheid van het kind, is afstemming en samenwerking van belang, aldus 
een jeugdbeschermer.
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4.4.1.	 Systeemgericht werken en individuele hulp

Professionals missen interventies voor casussen waarbij het voor partners 
niet veilig is met elkaar samen om tafel te gaan of een gezamenlijk gesprek 
te veel angst of stress oplevert bij een van de partners. Dit komt met name 
voorbij gezinnen waar sprake is van intieme terreur of van een echtschei-
dingsprocedure, aldus professionals. Zeker bij interventies rondom (complexe) 
echtscheidingen geldt vrijwel altijd als voorwaarde dat ouders bereid zijn om 
met elkaar in gesprek te gaan. Voor de groep waar dit niet werkt, zijn meer 
alternatieven nodig, zo brengen professionals naar voren. 

Een ander aspect van systeemgericht werken is het motiveren van beide 
partners om hun eigen rol in de geweldsdynamiek te onderzoeken en verant-
woordelijkheid te nemen voor het eigen gedrag. Als het aanvaarden van hulp in 
een vrijwillig kader niet lukt, zou vaker het strafrecht moeten worden ingezet, 
zo wordt naar voren gebracht door de  professionals werkzaam in het zorg-
domein.   Het strafrechtelijk kader kan echter alleen ingezet worden als er 
sprake is van een ernstig vermoeden van strafbare feiten, en de inzet van 
interventies is gebonden aan strenge juridische regels. Professionals werkzaam 
in het veiligheidsdomein benadrukken dat  het aanbod van hulp aan plegers 
in het vrijwillige kader niet altijd wordt benut. In het algemeen wordt goede 
en adequate plegerhulp waarin plegers zich begrepen voelen en van daaruit 
aan hun agressieproblematiek kunnen werken, gemist. Overigens kan ook de 
inzet van ervaringsdeskundigheid, zoals Mannen tegen Agressie ondersteu-
nend zijn (zie hieronder). Het is belangrijk om in gesprek te gaan met degene 
die de onveiligheid veroorzaakt, en de mens te omarmen, zo wordt naar voren 
gebracht door een jeugdbeschermer: 

“Die vader is weg, maar die jongen doet eigenlijk hetzelfde als wat zijn vader 
doet. (…) neem een andere kijk: omarm  in plaats van dat wij vinden dat hij van 
alles moet. Dat wij hem een handreiking doen.”

het sociale netwerk van het kind eruit ziet: wie is belangrijk voor het kind? En 
heeft het kind een vertrouwenspersoon in het netwerk? 

4.3.6.	 Benut de kracht van de sociale omgeving en wees kritisch

Ook professionals erkennen het belang van het sociale netwerk. In sommige 
casussen leveren mensen uit het sociale netwerk een belangrijke bijdrage aan 
het stoppen van het geweld. In andere casussen zien professionals een zeer 
beperkt sociaal netwerk of een sociaal netwerk dat het geweld juist versterkt. 
Professionals geven aan dat nog meer aandacht nodig is voor de rol van het 
sociale netwerk: 

Er gaat een hele schaduwwereld achter zo’n gezin schuil. Daar hebben wij 
helemaal geen zicht op. Ik vertrouw ook op het gezond verstand van de familie 
die erachter zit. Niemand wil dat zijn dochter beschadigd wordt.

In twee casussen spelen schoonouders een belangrijke rol voor hun agressieve 
zoon en zijn zij tevens steunend voor het slachtoffer. Er is niet alleen meer 
aandacht nodig voor de mogelijke rol die het sociale netwerk kan vervullen of 
vervult in het vergroten van de veiligheid, maar ook voor het ondersteunen 
van het sociale netwerk hierin. 

4.4.	 Hulp op maat

Het derde thema dat naar voren kwam is het bieden van hulp op maat. Uit de 
gesprekken met professionals kwam naar voren dat er behoefte is aan meer 
variatie in de hulp aan plegers of ouders waar een gezamenlijk hulpaanbod niet 
geschikt is. Ook is behoefte aan ondersteuning in cultuursensitief werken. Tot 
slot kan de rol van ervaringsdeskundigen worden versterkt. 
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4.4.3.	 Inzet van ervaringsdeskundigheid en lotgenotencontact

Een van de doelen van Allen voor één was om laagdrempelig aanbod van onder-
steunen en informatieverstrekking door ervaringsdeskundigen in te zetten. 
Uit de focusgroep met ervaringsdeskundigen blijkt dat er al verschillende 
initiatieven in de regio zijn: Stichting De Juiste Schakel, werkgroep Open de 
Voordeur en in oprichting Mannen Tegen Agressie (MTA). Ook is het meer 
algemene Team Ervaringskdundigen Zaanstad (TED) actief. TED bestaat uit 
getrainde ervaringsdeskundigen met een verschillende achtergrond. Het 
kan gaan om ervaring met verslaving, schulden, psychisch problemen en 
dak-thuisloosheid. 

Zowel de professionals als cliënten hebben nooit gesproken over inzet van 
ervaringsdeskundigen of lotgenotencontact. Op dit moment is contact met een 
ervaringsdeskundigen (nog) geen standaard onderdeel van de hulpverlening. 
Ook ontbreekt een duidelijk overzicht van het aanbod. 

4.5.	 Conclusie

Goede praktijken die professionals aandragen, zijn de casusoverleggen in het 
Zorg- en Veiligheidshuis. Voorwaarde is wel dat alle betrokken organisaties 
hierbij om tafel zitten, om zo een volledige probleemanalyse te kunnen doen 
zonder dat informatie mist. Ook de hulp en bescherming in het kader van 
het tijdelijk huisverbod wordt als een best practice ervaren. Deze overleggen 
bieden een structuur om meer ruimte in te bouwen voor een gezamenlijke 
probleemanalyse. Deze manier van werken zou vaker moeten worden ingezet. 

De interviews met professionals bevestigen het beeld uit de cliëntinterviews 
dat er nog veel te winnen is op het gebied van integraal en systeemgericht werken. 
De noodzaak van systeemgerichte en integraal werken wordt door professionals 
erkend, in de praktijk blijkt dit echter lastig. Partijen weten elkaar niet altijd 
te vinden, en de verbinding tussen het zorg domein en het veiligheidsdomein 
verdient in de praktijk meer aandacht. Het ontbreekt aan een gezamenlijke visie 
op veiligheid. Ook is lang niet altijd duidelijkheid wie de regie voert.

4.4.2.	 Cultuursensitief werken

Het belang van cultuursensitief werken kwam in drie casuïstiekbesprekingen 
aan bod. Bij twee besprekingen hadden een of beide partners een migratie-ach-
tergrond en speelde ook een taalbarrière; bij twee besprekingen had het gezin 
een islamitische achtergrond. Professionals vertellen het lastig te vinden in 
dergelijke casussen een goede inschatting te maken van de ernst van het 
geweld en passende hulp te vinden.

In de twee casussen waarbij de vrouw de Nederlandse taal onvoldoende 
beheerst, geven professionals aan onvoldoende beeld te hebben van de visie 
van de vrouw op de problematiek en ook een onvoldoende beeld hebben van de 
ernst van de onveiligheid, waaronder de dwang en controle. In een casus geeft 
Veilig Thuis aan het lastig te vinden om te bepalen of sprake is van intieme 
terreur; is er sprake van vergaande controle en isolement of moet het worden 
beschouwd als cultuureigen? In een andere casus is sprake van een Turkse 
jongvolwassen zoon die thuis macht uitoefent over zijn alleenstaande moeder 
en jongere zusjes (zie ook Yasmina en zoon Amir). In de Turkse cultuur is het 
gebruikelijk dat de zoon in dergelijke gevallen het hoofd van het huishouden is. 
Hulpverleners worstelen met de vraag welk gedrag volgens de cultuur accep-
tabel is en welk gedrag niet? 

In de zoektocht naar passende hulp is afstemming met cliënten belang-
rijk, geven professionals aan. De ene cliënt heeft geen behoefte aan een hulp-
verlener van dezelfde cultuur of religie. Dit kan zijn uit schaamte of omdat ze 
een meer onafhankelijke partij willen. Maar een ander wil juist aansluiting bij 
de eigen cultuur, bijvoorbeeld een Islamitische organisatie in de eigen regio 
of daarbuiten. Het aanbod van cultuursensitieve hulporganisaties is vrijwel 
nihil; sinds een kleine anderhalf jaar is er één hulpverleningsorganisaties die 
zich specifiek op migrantengezinnen in regio Amsterdam en Zaanstad richt, 
aldus een van de professionals.
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cofactoren en de impact op moeder, vader en kinderen voor dat profiel. Daarna 
staat het beschermingsarrangement centraal, met aandacht voor bescher-
mingsmaatregelen, professionele hulp en laagdrempelige (informele) hulp. 
Waar mogelijk noemen we voorbeelden uit het Zaanse aanbod. 

Het zijn geen uitputtende en gedetailleerde uitgewerkte beschermings-
arrangementen. Wel komt per profiel naar voren waar de nadruk zou moeten 
liggen als het gaat om bescherming en zorg en worden concrete interventies 
genoemd ter illustratie. 

5.1.	 Betekenis werken met beschermingsarrangementen

Een beschermingsarrangement is een samenspel van beschermings- en zorgin-
terventies die aansluiten bij een gezinsprofiel, en gericht is op het stoppen van 
het geweld, het aanpakken van de risicofactoren zodat duurzame veiligheid 
wordt bereikt en op herstel van alle gezinsleden. Een beschermingsarran-
gement gaat uit van drie basisprincipes, zoals in hoofdstuk 1 uiteen is gezet: 
1) Veiligheid voorop, 2) Integraal en systeemgericht, 3) Leefwereld voorop 
i.p.v. de procedure, waardoor hulp op maat echt mogelijk is. Belangrijk in een 
beschermingsarrangement is dat verschillende interventies samengaan, ener-
zijds gericht op het bieden van hulp en anderzijds op het beschermen tegen 
inbreuken op de lichamelijke en persoonlijke integriteit. 

Bescherming kan worden geboden door het inzetten van een juridisch 
systeem. De kracht van een juridisch systeem is dat er bevoegdheden zijn, 
de rechter een bindend oordeel velt en sancties kunnen worden opgelegd. Zo 
kunnen contactverboden of verplichte deelname aan hulp als gedwongen maat-
regel worden opgelegd, of kinderen kunnen uit huis worden geplaatst. Over 
het afdwingen van deelname aan hulpverlening is altijd veel discussie gaande 
als het gaat om kindermishandeling en geweld in relatie of gezin (Van Lawick 
et al., 2022; Groen, 2020; Lünnemann et al., 2017). Wanneer is het (ethisch en 
juridisch) raadzaam om jeugdbescherming of het strafrecht/bestuursrecht/

5	Van gezinsprofiel naar 
arrangement

De gesprekken met cliënten laten zien dat de behoeften die ze hebben afhangen 
van de aard en functie van het geweld en de onderliggende problematiek. Ook 
de professionals geven aan dat verschillende interventies en maatregelen nodig 
zijn afhankelijk van de aard van de geweldspatronen en problematiek. In dit 
hoofdstuk gaan we dieper in op de gezinsprofielen en welke zorg- en bescher-
ming per profiel passend is: de ‘beschermingsarrangementen’. 

De vraag die hierbij centraal staat is: ‘Welk beschermingsarrangementen 
sluiten aan bij de aard van de problematiek en de behoeften van gezinnen (profielen)?’ 
We baseren ons hierbij op literatuur, de resultaten van het casusonderzoek 
2020 dat onderdeel is van het rapport Kwestie van Lange Adem en de resul-
taten van het huidige onderzoek. 

In elke paragraaf staan we stil bij een van de gezinsprofielen en welk 
beschermingsarrangement daar centraal staat. Maar eerst leggen we kort uit 
wat de betekenis is van een beschermingsarrangement (paragraaf 5.1). Daarna 
gaan we achtereenvolgens in op: intieme terreur (paragraaf 5.2), gezin in de 
stress (paragraaf 5.3), kindgedrag en opvoedstress (paragraaf 5.4), langdurige 
zorg (paragraaf 5.5), en complexe scheiding (paragraaf 5.6). We starten elke 
paragraaf met een concrete casusbeschrijving van een gefingeerd gezin in dat 
profiel.11 Vervolgens gaan we in op het geweldspatroon, de onderliggende risi-

11	 De casusvoorbeelden zijn gebaseerd op interviews met cliënten en de casuïstiekbesprekingen. Per 
casusvoorbeeld beschrijven we: 1) relevante gezinskenmerken; 2) de geweldsproblematiek; 3) eerder 
geboden bescherming en hulp vóór de huidige Veilig Thuis melding; 4) de behoefte op het moment 
van de Veilig Thuis melding en tot slot; 5) de ingezette bescherming en hulp en het effect daarvan. 
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In de volgende paragrafen beschrijven we per profiel  een beschermingsarran-
gement met aandacht voor beschermingsmaatregelen, professionele hulp en 
laagdrempelige (informele) hulp. Voor concrete voorbeelden van maatregelen 
en interventies hebben we gebruik gemaakt van ervaringen van cliënten die 
naar voren zijn gehaald in het onderzoek, en daarnaast het Interventiepallet 
(2021), waarin voor de drie fases - directe veiligheid, risicogestuurde zorg en 
herstel - mogelijke interventies staan aangegeven. Wij hebben de bescher-
mingsarrangementen per gezinsprofiel, bestaande uit verschillende inter-
venties of programma’s, opgebouwd in vier onderdelen:
1.	 Een inleiding waarin de kern van het arrangement wordt aangegeven
2.	 Beschermingsmaatregelen waaronder strafrechtelijke, bestuursrechte-

lijke en civiele maatregelen, maar ook residentiële opvang; 
3.	 (Gespecialiseerde) hulp. Hieronder vallen veel verschillende vormen van 

hulp:  maatschappelijk werk en psychologische hulp, ambulante forensi-
sche behandeling, algemene hulp rond opvoeding, relatieproblematiek, 
trauma, depressie, schuldenproblematiek en huisvesting; 

4.	 Laagdrempelige hulp van digitale onlinehulp tot lotgenotengroepen.

civielrecht te betrekken en wanneer kan via het motiveren van volwassenen in 
een vrijwillig kader de veiligheid worden vergroot? Als sprake is van strafbare 
feiten zoals bedreiging, mishandeling, belaging, vrijheidsberoving of vernie-
ling, kan een strafrechtelijke interventie raadzaam zijn, maar het inzetten van 
het strafrecht gaat via strikte voorwaarden en is niet per definitie ondersteu-
nend aan het proces om tot veiligheid te komen. Als onmiddellijk gevaar dreigt 
kan een tijdelijk huisverbod via het bestuursrecht worden opgelegd aan een 
volwassene en kan tegelijkertijd hulp geboden worden aan alle gezinsleden. 
Een tijdelijk huisverbod kan bij zowel partnergeweld als kindermishande-
ling worden opgelegd, maar wanneer is sprake van onmiddellijk gevaar, zeker 
als er geen verdenking is van strafbare feiten? En wanneer is het zinvol een 
contactverbod via het civiele recht in te zetten? Of wanneer is het toepassen 
van dwang via ondertoezichtstelling en/of uithuisplaatsing (ook) gewenst. Het 
inzetten van het recht is een ultimum remedium en de afweging wanneer je 
het inzet is lastig, zeker in geval dat sprake is van een jeugdbeschermings-
maatregel: dikwijls is het kiezen tussen twee kwaden (Van Lawick et al., 2022; 
Groen, 2020; Lünnemann & van Arum, 2019). 

Bescherming kan niet zonder vrijwillige hulp, terwijl de afstemming 
tussen beide domeinen precair is, zowel als het gaat om jeugdbescherming en 
hulp - zoals de samenwerking in de integrale aanpak huiselijk geweld Switch 
laat zien (Lünnemann & Lünnemann, 2022) - als de samenwerking tussen het 
veiligheidsdomein en het zorgdomein (Lünnemann et al., 2017). De gefaseerde 
aanpak voor veiligheid biedt een handvat om via samenwerking integraal en 
systeemgericht aansluitend op de leefwereld van de gezinsleden tot veiligheid 
en herstel te komen. Dit is een enorme uitdaging voor de praktijk. 

Om tot verbetering in een gezamenlijke aanpak te komen is niet alleen 
een kwestie van training, zodat de kennis en competenties van professionals 
zich verder ontwikkelen. Het gaat ook om het feit dat er sprake is van verschil-
lende werelden, verschillende systemen met eigen perspectief, normenkader 
en bevoegdheden in geval van jeugdbescherming, familierecht, strafrecht, ggz 
en vrijwillige hulp (Groen, 2020; Hester, 2011).
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Bij geen van de gezinsleden is eerdere bescherming of zorg betrokken 
geweest.
Sociale netwerk 
Nadia vertelt dat Hamza vindt dat ze teveel tijd aan familie en vrienden 
besteedt. Hij wil niet meer dat ze wekelijks een vaste ochtend op de koffie 
gaat bij haar moeder en zus. Ook heeft Hamza besloten dat hij voortaan 
zelf de boodschappen gaat doen in plaats van Nadia geld te geven voor de 
boodschappen.
Behoefte op moment van de Veilig Thuis melding
Nadia ziet geen uitweg en is bang om de kinderen te verliezen. Het liefst 
wil ze scheiden en met de kinderen in een eigen woning trekken.
Verloop na Veilig Thuis melding: ingezette bescherming en zorg
De politie besluit op basis van het RIHG om geen tijdelijk huisverbod op te 
leggen. Later die dag vindt er een gezamenlijk gesprek met Veilig Thuis, 
Nadia en Hamza plaats. Hamza ontkent aanvankelijk het incident van de 
avond ervoor: ‘ruzie hoort bij elke relatie’. Veilig Thuis constateert flinke 
blauwe plekken op Nadia’s schouder en ook een aantal krassen op haar arm. 
Daarop geeft Hamza aan dat dit soort incidenten niet vaak gebeuren, en 
dat Veilig Thuis het nu uitvergroot. Wel stemt hij in met de afspraak dat 
hij tijdelijk het huis verlaat zodat Nadia met de kinderen terug naar huis 
kan. Later in het traject geeft Hamza aan dat hij en Nadia het zelf willen 
oplossen en dat geen relatie- of opvoedingshulp nodig is. Nadia zwijgt 
terwijl Hamza dit vertelt. Op aandringen van Veilig Thuis stemt Hamza 
in met hulpverlening omwille van de kinderen. Als er een huisbezoek is 
komt Hamza zorgzaam en vriendelijk over en lijkt er een goede band met 
de kinderen te zijn. Nadia is zwijgzaam en trekt zich terug.
Als Hamza op zijn werk is, controleert hij regelmatig of Nadia thuis is. 
Hamza zet haar onder druk om het dossier te laten wissen bij Veilig Thuis. 
Scheiding voelt voor Nadia niet als een optie, omdat ze geen eigen (huur)
woning kan betalen en ze bang is dat de kinderen aan Hamza worden toege-
wezen of dat hij met de kinderen naar Marokko vertrekt. Enkele weken na 
de melding dient Nadia via een advocaat een klacht in tegen Veilig Thuis 

5.2.	 Intieme terreur 

Nadia en Hamza (intieme terreur)
Relevante gezinskenmerken
Nadia (26 jaar) en Hamza (34 jaar) zijn acht jaar getrouwd en hebben samen 
een zoon (8 jaar) en een dochter (6 jaar). Ze komen uit hetzelfde dorp in 
Marokko. Nadia en Hamza zijn allebei als tiener met hun ouders naar 
Nederland vertrokken. Hamza werkt drie dagen per week als autover-
koper. Nadia is huisvrouw.
Geweld, conflicten en onveiligheid
Nadia vertelt dat er vanaf het begin van hun huwelijk vrijwel dagelijks 
conflicten zijn. Hamza heeft voortdurend commentaar op hoe ze het huis-
houden doet, scheldt haar uit als iets niet naar zijn zin is en vindt dat de 
kinderen teveel herrie maken als ze thuis zijn en hem onnodig voor de 
voeten lopen. Nadia wil als ze haar opleiding heeft afgerond graag werken, 
maar Hamza vindt dat ze voor de kinderen moet zorgen. Als hun jongste 
kind ook naar school is en Nadia regelmatig hele dagen alleen thuis is met 
Hamza wordt het haar teveel. Nadia besluit met de kinderen naar haar zus 
te gaan. Hier kan ze echter niet lang terecht. Hamza blijft ondertussen 
contact zoeken: hij appt dat hij haar mist en geeft aan dat ze altijd weer 
terug kan komen en dat ze er samen wel uit komen. Nadia keert terug en de 
dagelijkse conflicten zetten zich voort. Minimaal een keer per maand esca-
leert het en wordt Nadia geslagen door Hamza. Ook drijft Hamza zijn zin 
door als Nadia geen seks met hem wil. Najaar 2020 ontstaat er een heftige 
woordenwisseling tussen Nadia en Hamza, Hamza slaat de schouder van 
Nadia bont en blauw en Hamza dreigt van haar te scheiden en de kinderen 
mee te nemen. Nadia maakt zich grote zorgen dat Hamza zijn dreigement 
doorzet en belt de volgende ochtend Veilig Thuis. Als ze de kinderen naar 
school wil brengen met de auto, gaat Hamza voor de auto staan zodat ze 
niet weg kan rijden. Daarop belt Nadia de politie.
Eerdere bescherming en zorg
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waar het om vraagt; continue in de gaten houden waar de ander is door middel 
van tracking apps en het controleren van online communicatie; financiële 
uitgaven controleren, geen eigen bankrekening. Het kan ook gaan om het 
ontnemen van algemene toegang tot ondersteunende diensten, zoals hulp-
verlening en zorg. Daarnaast isoleert de pleger de ander door het ontzeggen of 
beperken van contacten buitenshuis. De vrouw mag niet op bezoek bij anderen 
of geen telefoongesprekken hebben met familie of vrienden. Tot slot probeert 
de pleger voortdurend de vrouw psychologisch te manipuleren, zodat zij gaat 
twijfelen aan haar eigen verstand. De pleger ontkent bijvoorbeeld glashard 
gebeurtenissen, praat de ander een mentaal gezondheidsprobleem aan of dreigt 
zichzelf wat aan te doen om zo de ander onder druk te zetten (Le Compte & 
Groenen 2020; ANROWS, 2020).

Naast controle en dwang, is bij intieme terreur sprake van veelvuldig 
ernstig psychisch geweld door bedreigende, intimiderende en kleinerende 
taal. Ook gebruikt de pleger veelal seksuele dwang en fysiek geweld, waarbij 
ten opzichte van de andere profielen relatief vaker sprake is van ernstig letsel, 
soms zelfs dodelijk. Slachtoffers willen vluchten voor het geweld. Soms gebruikt 
het slachtoffer gewelddadig verzet: niet om de controle te winnen maar ter 
verdediging. De pleger kan ook de kinderen inzetten als machtsmiddel, bijvoor-
beeld door slechte verhalen over de andere ouder aan de kinderen te vertellen 
(ouderverstoting) of te dreigen jeugdbescherming in te schakelen omdat de 
andere partner de kinderen zou mishandelen (Johnson, 2008; Stark, 2007; 
Johnson & Leone, 2005).

Intieme terreur treft ook de kinderen. Het kan daarbij zowel om directe 
als indirecte kindermishandeling gaan. Directe kindermishandeling omdat 
kinderen ook te maken krijgen met dreiging en fysiek en psychisch geweld. 
Indirecte kindermishandeling omdat kinderen getuige zijn van het voortdu-
rende geweld en de controle. En door het isoleren van de moeder worden vaak 
ook de sociale contacten van de kinderen ingeperkt, zeker als ze jong zijn. 
Daarnaast kan het voorkomen dat de pleger het kind zo weet in te palmen of 
onder druk te zetten, dat het kind partij kiest voor de controlerende partner 
(Radford & Hester, 2006; Thiara & Humphreys, 2017).

en vraagt ze haar dossier op; ook geeft ze via de advocaat aan een andere 
Veilig Thuis onderzoeker te willen. Veilig Thuis zorgt dat Nadia een andere 
contactpersoon krijgt. Nadia laat aan het einde van het Veilig Thuis traject 
weten dat ze hulp hebben gezocht bij een islamitische organisatie elders in 
Nederland, die vrijwillige hulp biedt aan vrouwen. Veilig Thuis besluit de 
casus af te sluiten, omdat er verder geen enkel signaal van externe partijen 
is die duiden op huiselijk geweld en Nadia eerdere uitspraken intrekt.

Het voorbeeld van Nadia en Hamza laat zien hoe Hamza het leven van Nadia 
controleert, er sprake is van agressief gedrag met (licht) letsel tot gevolg en 
seksuele dwang. Daarnaast wordt door Harmza gedreigd de kinderen mee te 
nemen. Ook zien we dat de hulpverlening tijdens het huisbezoek goed contact 
heeft met Hamza en dat Nadia zich terugtrekt. Dit alles kan erop wijzen dat 
er sprake is van intieme terreur. 

5.2.1.	 Geweldspatronen: Macht en controle 

Bij intieme terreur staat macht en controle centraal: de pleger probeert op 
allerlei manieren het alledaagse leven van de ander te domineren en te contro-
leren en de ander afhankelijk te maken. (Johnson, 2008; Stark, 2007; Johnson 
& Leone, 2005). Het betreft een primaire dader en een primair slachtoffer; het 
gaat om eenzijdig geweld, meestal van man richting vrouw, dat speelt vanaf 
het begin van de relatie (De Ruiter et al., 2020). Het begin van de relatie kan 
heel romantisch zijn, waarbij de man aandringt op samenwonen of trouwen 
om de liefde te bezegelen. Een scheiding wordt vaak niet geaccepteerd. De 
periode rond het verbreken van de relatie is de gevaarlijkste periode: de kans 
op stalking is groot, evenals het risico om gedood te worden (Campbell et al., 
2009; Monckton Smith, 2021). Veel vrouwen vluchten met hun kinderen naar 
de vrouwenopvang voor bescherming (Lünnemann et al., 2021).

Bij intieme terreur gaat het om inbreuken op de persoonlijke vrijheid. 
Het betreft vergaand controlerend gedrag op verschillende gebieden: controle 
binnenshuis, zoals eten ontzeggen of een kind niet de zorg te mogen bieden 
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die kinderen inzetten zijn bijvoorbeeld fysiek blokkeren, het uit elkaar halen 
van ouders, proberen geweldsinteracties te de-escaleren door af te leiden, 
expres zwijgen of geen informatie van de ene ouder aan de andere ouder te 
verstrekken, en soms ook onthullen of hulp zoeken (Callaghan et al., 2018; Katz 
et al., 2016). Daarnaast kan het zijn dat het kind hulp nodig heeft, maar de pleger 
geen toestemming geeft voor hulp (Casusonderzoek 2020).

Daarnaast kan intieme terreur de moeder-kind relatie beschadigen en 
de opvoeding negatief beïnvloeden. Kinderen hebben minder momenten van 
ouderlijke aandacht van hun moeder, omdat alle aandacht naar de controle-
rende partner gaat of door deze wordt opgeëist. Als de pleger niet thuis is, 
gedragen moeders zich vaak vrijer, actiever en liefdevoller richting de kinderen. 
Kinderen kunnen niet bevatten dat hun aandachtige, vriendelijke en warme 
moeder verandert is een stille, volgzame vrouw (Callaghan et al., 2018; Katz et 
al., 2016). Dit kan leiden tot onveilige gehechtheid. In het algemeen geldt dat 
als er een omgangsregeling wordt opgelegd, maar vaders de impact van hun 
gewelddadig gedrag op het kind niet begrijpt, het kind vaak sociale, gedrags- 
en psychologische problemen ontwikkelt (Turhan, 2021).

5.2.4.	 Beschermingsarrangement in geval van Intieme terreur 

Intieme terreur is in de praktijk vaak lastig te herkennen, zo bleek uit de 
gesprekken met de professionals (hoofdstuk 4). Zeker als er geen ernstig (fysiek) 
geweld plaatsvindt, zijn de manieren waarop controle wordt uitgeoefend niet 
snel herkenbaar. Bovendien zijn plegers vaak goed in staat anderen voor zich 
te winnen (Le Compte & Groenen 2020, Monckton Smith 2021).

Vanuit de systeemgerichte aanpak wordt vaak ingezet op gezamenlijke 
gesprekken met alle betrokkenen. Bij intieme terreur is dit niet wenselijk omdat 
zowel de partner als de kinderen zich niet in bijzijn van de pleger durven uit te 
spreken uit angst voor repercussies thuis. Door de slachtoffers, waaronder ook 
de kinderen, vanaf het begin apart te spreken wordt meer ruimte en veiligheid 
gecreëerd om hun verhaal te horen. Op basis daarvan kan bepaald worden of 
gezamenlijk gesprekken wel of niet veilig zijn. Bescherming van de slachtoffers 

5.2.2.	 Onderliggende risicofactoren

Veelvoorkomende risicofactoren die een rol spelen bij plegers van intieme 
terreur zijn persoonlijkheidsproblematiek (zoals een antisociale of narcistische 
persoonlijkheidsstoornis), bezitsdrang en controledrift, jaloezie (als uiting van 
bezitsdrang), middelengebruik (drank en drugs) en patriarchale opvattingen. 
Alledaagse stressfactoren, zoals werkloosheid of financiële stress, kunnen het 
intieme terreur verder versterken. (Carlson, 2010; Factsheet Intieme Terreur 
2022)

5.2.3.	 Impact geweld op slachtoffer en kinderen

Er is een duidelijke machtsongelijkheid tussen pleger en slachtoffer. Veelal 
hebben de slachtoffers geen baan, zijn financieel afhankelijk en zeer geïso-
leerd. Door de continue vernederende opmerkingen heeft het slachtoffer een 
zeer laag zelfvertrouwen wat maakt dat ze negatieve opmerkingen van hun 
partner gaan geloven en daardoor in een negatieve spiraal terecht komen. Het 
geweld heeft grote gevolgen voor de mentale gezondheid van slachtoffers. 
Slachtoffers ervaren continue angst en zijn bang: elk willekeurig moment kan 
ontsporen, daardoor is er continue stress. Er is bij slachtoffers hoog risico op 
trauma, depressieve klachten of angststoornissen. (Le Compte & Groen 2020; 
Stark, 2007) 

Ook de gevolgen voor kinderen zijn groot. Ze hebben vaak last van psychi-
sche klachten, zoals angsten, en fysieke klachten, zoals bedplassen of over-
geven. Kinderen voelen zich geïsoleerd omdat ze zich enerzijds alleen veilig 
voelen op plekken waar geen andere gezinsleden komen en anderzijds doordat 
er geen vrienden mogen komen spelen of geen contact is met de familie 
(Callaghan et al., 2018; Katz et al., 2016). Bij kinderen kan daarnaast sprake 
zijn van gedragsproblematiek, zoals autisme, ADHD en/of traumaklachten 
en een emotieregulatiestoornis wat gerelateerd kan zijn aan het geweld dat 
de kinderen meemaakten. Kinderen passen verschillende copingstrategieën 
toe: aanpassende, vermijdende of actieve copingstrategiën. Actieve strategieën 
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een strafbeschikking (of sepot) voorwaarden stellen en in geval een zaak aan 
de rechter wordt voorgelegd, kan een gedragsaanwijzing worden gegeven 
die geldt tot de rechter uitspraak heeft gedaan (509hh Sv). De rechter kan 
vrijheidsbeperkende maatregelen opleggen, dit kan ook in de vorm van een 
bijzondere voorwaarde. Passende interventies bij intieme terreur kunnen zijn: 
het verplicht accepteren van (forensische) behandeling, verplicht verblijf in een 
instelling voor begeleid wonen of maatschappelijke opvang. Passende vrijheids-
beperkende maatregelen zijn bijvoorbeeld een meldplicht bij de reclassering 
of een straat/contact/locatieverbod (Interventiepalet). 

Naast strafrechtelijke maatregelen zijn er bestuurlijke maatregelen, 
waaronder de inbewaringstelling in het kader van de Wet zorg en dwang. De 
burgemeester kan hiervoor een beschikking afgeven bij crisissituaties waarin 
de veiligheid van personen ernstig bedreigd wordt door het gedrag van een 
cliënt. Ook kan de burgemeester een gebieds/wijkverbod opleggen via het 
bestuursrecht. In uitzonderlijke gevallen kan bij intieme terreur het helpen 
om een tijdelijk huisverbod op te leggen, maar alleen als er vertrouwen is dat 
het contactverbod wordt gerespecteerd of tegelijkertijd met een strafrechte-
lijke maatregel. Veelal is het risico echter dat de pleger op andere manieren de 
controle en dwang voortzet en de onveiligheid hierdoor toeneemt.

Tot slot kan het civiele (familie)recht worden ingezet om, als het nodig is, 
de inzet van hulp te versnellen, bijvoorbeeld als de pleger geen toestemming 
geeft voor onderzoek of behandeling van het kind. In dat geval kan een voor-
lopige ondertoezichtstelling of voorlopige voogdij uitkomst bieden. Belangrijk 
is dat alleen omgang tussen kind en pleger kan plaatsvinden indien de veilig-
heid van het kind én van de verzorgende ouder geborgd is. De rechter kan de 
ouder (vader) die de onveiligheid veroorzaakt of als opvoedingsvaardigheden 
ontbreken, opleggen deel te nemen aan interventies en trainingen voor het 
ontwikkelen van positieve opvoedingsvaardigheden, en/of om het geweldda-
dige gedrag te stoppen. Voorwaarde kan zijn dat de niet verzorgende ouder 
(vader) eerst aan zichzelf moeten werken voordat veilig contact tot stand kan 

inclusief de kinderen dient voorop te staan. De focus op directe veiligheid kan 
inhouden dat vrouw en kinderen naar een andere veilige plek moeten worden 
begeleid. Dit dient zorgvuldig te worden begeleid omdat juist de periode van 
scheiden de kans op ernstig geweld of zelfs doding vergroot.

In de probleemanalyse is het belangrijk alert te zijn op signalen of rode 
vlaggen van intieme terreur, waaronder ernstig gewelddadig gedrag, zoals 
geweld tijdens zwangerschap, gedwongen seks, stalking, poging tot verwur-
ging, verstikking of verdrinking, toenemende escalatie van ernst en/of 
frequentie van geweld. Ook bedreigingen, zoals doodsbedreigingen richting 
de ander of de kinderen, en dreigen met zelfdoding zijn rode vlaggen, evenals 
wapenbezit/gebruik en het onthouden van zorg die acuut de gezondheid 
bedreigt. Extreme angst bij de andere partner dat haar leven of dat van de 
kinderen in gevaar is, is altijd een rode vlag, evenals het feit dat het slachtoffer 
niet durft te spreken in aanwezigheid van de partner en/of angst toont voor de 
partner. Deze rode vlaggen zijn vooral belangrijk om te herkennen in combi-
natie met de eerder genoemde onderliggende risicofactoren in paragraaf 5.2.2 
(zie Factsheet Intieme Terreur 2021) 

Casussen waarin sprake is van intieme terreur zijn vrijwel zonder uitzon-
dering complex en vragen om een zeer gespecialiseerde samenwerking. Deze 
kan geboden worden via het Zorg- en Veiligheidshuis in geval sprake is van de 
noodzaak van samenwerking tussen zorg- en justitieketen, of via een andere 
vorm van multidisciplinair overleg.

Beschermingsmaatregelen
Voor de bescherming van vrouw en kinderen kan het bieden van een 

veilige woonplek via de vrouwenopvang of safe houses noodzakelijk zijn, in 
Zaanstad-Waterland is dat van Blijf Groep. Soms kan thuis blijven met een 
AWARE (elektronisch alarmsysteem) een optie zijn. Daarnaast biedt het recht 
mogelijkheden. 

De politie kan bij vermoeden van strafbare feiten een verdachte (ambts-
halve) aanhouden en in verzekering stellen. Bij ernstige bedreiging kan het 
‘Stelsel Bewaken en Beveiligen’ worden ingezet. De officier van justitie kan bij 
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psychologen nodig, waaronder traumabehandeling. Ook voor kinderen is 
aandacht nodig. Niet alleen als hun klachten dusdanig ernstig zijn dat behan-
deling nodig is. Het is altijd belangrijk dat er een vertrouwenspersoon is die 
een luistrend oor en ondersteuning biedt. Daarbij is het belangrijk dat professi-
onals beseffen dat kinderen niet alleen passieve getuigen zijn maar ook direct 
slachtoffer en vaak actieve coping strategieën toepassen die adequaat zijn als 
er gevaar dreigt maar op de langere termijn destructief zijn voor een gezonde 
ontwikkeling (Callaghan et al., 2018).

Laagdrempelige ondersteuning
Uit dit onderzoek komen niet direct specifieke aanwijzingen voor laagdrem-
pelige ondersteuning naar voren in geval van intieme terreur. Vrouwen die 
thuis worden geïsoleerd en hun weerbaarheid en autonomie verliezen, hebben 
extra aandacht nodig. Professionals, docenten op school, buren en familie zijn 
belangrijk in het doorbreken van het isolement. Zij kunnen vragen stellen over 
hoe het gaat thuis, luisteren en spiegelen op een open, niet oordelende manier. 
Dit kan een zaadje planten om uiteindelijk de stap naar buiten te nemen en 
voor zichzelf (en kinderen) op te komen (Le Compte & Groenen, 2020). Het is 
belangrijk dat slachtoffers en plegers anoniem informatie kunnen inwinnen 
om op grond van die informatie te beslissen of zij hulp willen is, zo komt 
uit het onderzoek naar laagdrempelige hulp in geval van geweld in afhanke-
lijkheidsrelaties naar voren (De Wildt e.a., 2023). Voor slachtoffers helpt het 
om online verhalen te kunnen lezen van anderen om hun eigen situatie daar 
aan te spiegelen. SAFEwomen is een landelijke online hulpdienst, die behulp-
zaam kan zijn. Anonieme chatfuncties van organisaties, zoals van Fier, kunnen 
ondersteunen. Zo kunnen hulpverleners via chatfuncties het slachtoffer vragen 
stellen , ze bij de hand nemen welke stappen genomen moeten worden en ze 
kunnen helpen om bij de juiste hulpinstantie te komen. De hulplijn moet ook 
buiten kantooruren open zijn. Daarnaast kunnen lotgenoten groepen onder-
steunend zijn (De Wildt, e.a., 2023).

komen (Turhan, 2021; Avontuur, 2022).12 Daarnaast is gezamenlijk gezag niet 
vanzelfsprekend als sprake is van gewelddadig gedrag van een van de ouders 
of bij (ex-)partners waar sprake is van chronische conflicten (Avontuur, 2022, 
Groen, 2020).

Professionele hulp
Het patroon van intieme terreur is complex en de zorgen omtrent de veilig-
heid groot. Gespecialiseerde hulp is daarom noodzakelijk, zowel voor slacht-
offers, kinderen en plegers. Systeemgerichte hulp is ook hier van groot belang, 
maar wel via gescheiden hulptrajecten voor beide ouders, tenzij er voldoende 
aanwijzingen zijn dat ook gezamenlijke hulpverleningssessies mogelijk en 
zinvol zijn. In geval van intieme terreur is vaak sprake van een geschiedenis 
van ernstig geweld, wapengebruik bij eerdere geweldsincidenten, een antiso-
ciale persoonlijkheidsstoornis of onbehandelde ernstige mentale ziekte van 
de pleger, angst bij het slachtoffer voor de partner of angst om zich te uiten 
in nabijheid van de (ex)partner, zoals hiervoor (5.2.1) beschreven. Dit zijn in 
het algemeen contra-indicaties voor gezamenlijke relatiehulp. Een slachtoffer 
mag zich nooit gedwongen voelen tot gezamenlijke behandeling (McCollum 
& Stith, 2008). 

De complexe plegerproblematiek vraagt om hulp vanuit de gespeciali-
seerde GGZ, bijvoorbeeld het programma Niet Meer door het Lint, of forensi-
sche psychiatrie, zoals De Waag in Zaanstreek-Waterland. Het motiveren van 
plegers van dwingende controle vraagt specifieke competenties (Lünnemann 
& Lünnemann, 2022). Slachtoffers hebben eveneens specialistische hulp nodig. 
In Zaanstad-Waterland biedt de Blijf Groep ambulante hulp, zowel gericht op 
ondersteuning om naar een veilige plek te gaan, zoals een vrouwenopvang of 
een Safe House, als ambulante begeleiding. Daarnaast is aandacht voor herstel 
belangrijk: slachtoffers zijn vaak angstig, hebben een laag zelfvertrouwen en 
zijn ernstig getraumatiseerd. Hiervoor is behandeling van gespecialiseerde 

12	Zie hierover ook de uitspraak van het Hof Amsterdam, 02-02-2021, nr. 200.283.98301
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Tom om het overmatig alcoholgebruik te voorkomen en wat te doen als het 
onveilig wordt. Als Tom voor het eerst agressief is richting haar zoon, belt 
Carmen de politie. Politie doet een Veilig Thuis melding en de wijkagent 
voert meerdere gesprekken met Tom. Veilig Thuis verwijst terug naar 
De Brijder, waar Tom eerder hulp heeft gehad. De Brijder start opnieuw 
een intake, maar geeft aan dat momenteel de agressieproblematiek op de 
voorgrond staat en doet een melding bij Veilig Thuis omdat zij zich zorgen 
maken over de veiligheid. 
Sociaal netwerk: 
Carmen voelt zich gesteund door haar schoonvader, de vader van Tom. Na 
het heftige incident in het voorjaar 2020 blijft hij enkele nachten bij haar 
in huis slapen. Ook gaat hij soms mee naar gesprekken met hulpverlening.
Behoefte op moment van Veilig Thuis melding: 
Carmen wil graag rust om na te denken over hoe ze de situatie kan oplossen 
en wat ze met deze relatie wil. Ook wil ze graag dat het met haar zoon 
weer goed gaat.
Verloop na de Veilig Thuis melding: 
Na de melding van de Brijder, schakelt Veilig Thuis De Waag in voor de 
agressieproblemen van Tom en het Jeugdteam voor de veiligheid van 
Carmens zoon. Carmen belt De Waag over een afspraak voor Tom. De tele-
foniste maakt zich zorgen om Carmen en geeft haar een telefoonnummer 
voor hulp. Carmen spreekt vervolgens zes verschillende mensen voordat ze 
iemand aan de lijn heeft die haar kan helpen. De Waag schakelt Blijf Groep in 
vanwege hun zorgen over de veiligheid van Carmen en haar zoon. ‘Opeens 
kwamen er allerlei instanties bij en werd ik overal heen en weer geslingerd 
om iemand te vinden die mij kon helpen’. Blijf Groep en het Jeugdteam 
maken onderling afspraken met Carmen en haar zoon, onder andere dat 
Tom niet thuis mag verblijven als hij dronken is. De Waag geeft aan dat 
Tom hierdoor gestrest raakt, waardoor zijn gedrag nog onveiliger wordt. 
Carmen lukt het uit loyaliteit niet om de veiligheidsafspraak te handhaven. 
In het najaar 2020 is er opnieuw een heftig fysiek incident, waarbij Carmen 
vlucht en opnieuw politie inschakelt. Carmen besluit daarop te scheiden 

5.3.	 Gezin in de stress

Carmen en Tom 
Relevante gezinskenmerken: 
Carmen (42) woont samen met haar zoon (13 jaar) uit een eerder huwelijk en 
haar huidige partner Tom (53). Carmen is twintig jaar geleden als Engelse 
expat naar Nederland gekomen en heeft een goedbetaalde baan als consul-
tant. Eind 2017 ontmoet Carmen Tom, ‘de liefde van haar leven’ en in 2018 
trouwen ze. Tom is afgekeurd vanwege een hernia, en werkt vijftig procent. 
Geweld, conflicten en onveiligheid: 
Enkele maanden na hun huwelijk ontstaan de eerste scheuren. Bij alle-
daagse tegenslagen kan Tom snel explosief reageren en grijpt hij regelmatig 
naar alcohol, waardoor zijn agressie verder toeneemt. Hij is dan verbaal en 
fysiek agressief richting Carmen. Tijdens rustigere periodes in het leven, 
zoals een gezinsvakantie en het begin van de coronalockdown, gaat het 
beter. Tom zoekt hulp op aandringen van Carmen. Carmen meldt zich een 
aantal weken ziek op het werk. Voorjaar 2020 volgt een heftig geweldsin-
cident, waarbij Tom voor het eerst ook richting haar zoon fysiek geweld 
gebruikt: hij grijpt hem bij de keel en duwt hem tegen de muur. Carmen 
belt de politie en die doet een Veilig Thuis melding. Daarna neemt het 
geweld van Tom richting Carmen en haar zoon verder toe in ernst: van 
duwen en lichte verwijten, naar fysiek geweld met kneuzingen als gevolg. 
De politie komt binnen een half jaar acht keer langs en doet drie Veilig 
Thuis meldingen. 
Eerder geboden bescherming en zorg: 
Als Tom op aandringen van Carmen hulp zoekt bij de huisarts, verwijst 
de huisarts door naar De Brijder. Haar zoon krijgt een kinderpsycholoog 
via de Brijder en Carmen sluit regelmatig aan bij de gesprekken met haar 
partner. De Brijder adviseert relatietherapie te volgen. Volgens Carmen is 
er echter geen aandacht voor de oorzaak van het middelengebruik en de 
snel opkomende agressie van Tom, die er soms ook is op momenten dat 
hij niet drinkt. Ook mist Carmen praktische tips over hoe om te gaan met 
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is van partnergeweld als directe kindermishandeling, waaronder ook verwaar-
lozing van het kind (Ten Boom et al., 2016). Bij gezin in de stress is, in tegen-
stelling tot intieme terreur, een bepaalde dynamiek in het conflict waarbij het 
geweld ook wederzijds en meer gelijkwaardig kan zijn; beide partners schelden, 
schoppen en slaan. Naast wederzijds geweld kan ook sprake zijn van zelfver-
dediging of eenzijdig geweld met name als een van de partners moeite heeft 
met agressie/emotieregulatie. Door het teveel aan stressfactoren is de balans 
tussen draagkracht en draaglast weg uit het gezin. Dit leidt tot situationeel 
geweld: geweld dat incidenteel en impulsief is, en wat ontstaat na een esca-
latie van een conflict (Johnson, 2008). Meestal is er een concrete aanleiding 
die spanning oplevert, wat leidt tot escalatie, vervolgens wordt het weer goed 
gemaakt, tot een nieuwe situatie ontstaat. Deze spiraal van geweld kan op een 
gegeven moment leiden tot een situatie waarin (vooral) mannen via dreiging 
en geweld proberen de controle te krijgen en (vooral) vrouwen zich steeds 
meer terugtrekken, zich schuldig voelen en hun zelfvertrouwen verliezen (Van 
Lawick, 2015). Deze fase lijkt veel op de kenmerken van intieme terreur. 

5.3.2.	 Onderliggende risicofactoren

Soms zijn stressfactoren tijdelijk aanwezig, waardoor periodes met meer geweld 
afgewisseld wordt door rustigere periodes met minder stress, conflicten en 
geweld. Soms zijn het incidentele gebeurtenissen die de aanleiding geven tot 
geweld, zoals af en toe overmatig alcoholgebruik in het weekend of problemen 
op het werk. Ook een intense emotionele levensgebeurtenis, zoals voor het 
eerst ouder worden, slapeloze nachten door jonge kinderen, ernstige ziekte, 
verlies van een dierbare door overlijden of baanverlies, kunnen de aanlei-
ding vormen voor het geweld. Hoe meer stressfactoren spelen en zich opsta-
pelen, hoe groter de kans dat chronische irritatie ontstaat en steeds vaker 
en sneller escalaties plaatsvinden. Met name middelengebruik versterkt dit 
effect (Cafferky et al., 2018; Lawick, 2014). Naast stressfactoren zijn partners 
minder tevreden over hun relatie, wordt weinig sociale steun ervaren en als 

en er volgt een gezamenlijk gesprek met de beide partners, de ouders van 
Tom, de wijkagent en Blijf Groep. Er volgt een Afspraak Op Locatie (AOL) en 
er wordt afgesproken dat bij een volgend incident een tijdelijk huisverbod 
opgelegd zal worden. Als Carmen echter bij het volgende incident belt - 
net voordat het fysiek escaleert - geeft de politie aan geen huisverbod op 
te kunnen leggen omdat er alleen verbaal geweld is geweest. Er volgt een 
gezamenlijk gesprek met Blijf Groep, De Waag en het Jeugdteam. Er wordt 
besloten op te schalen naar het Zorg- en Veiligheidshuis. Ondertussen heeft 
Carmen mediation aangevraagd, maar Tom wil niet meewerken. Op advies 
van Blijf Groep vraagt Carmen via een advocaat een voorlopige voorziening 
voor gebruik van de echtelijke woning aan bij de rechtbank, waardoor haar 
partner het huis uit moet. Tom blijft Carmen nog een aantal weken lastig 
vallen door veel WhatsApp berichten te sturen, maar uiteindelijk komt 
hiermee een einde aan het geweld.

De casus van Carmen en Tom valt onder het profiel gezin in de stress. In de 
casus is te lezen dat sprake is van een hoge mate van stress door een opeensta-
peling van factoren. Deze stress leidt herhaaldelijk tot conflicten waarbij het 
(ernstige) geweld ook van twee kanten kan komen. Het kan ook vooral eenzijdig 
geweld zijn, waarbij mannen vaker ernstig geweld gebruiken dan vrouwen, 
zoals in het voorbeeld hierboven. Regelmatig gaat dit samen met alcoholmis-
bruik bij één van partners, zoals ook bij Carmen en Tom. De kinderen kunnen, 
zoals de zoon van Carmen, zowel getuige zijn als zelf direct slachtoffer. 

5.3.1.	 Geweldspatronen: hoge mate van stress leidt tot agressie

Bij gezin in de stress ontstaat het geweld met name uit onmacht; een opeen-
stapeling van stressfactoren leidt tot geweld en conflicten in het gezin. 
Doorgaans is alleen thuis sprake van agressie en geweld. Het gaat voorna-
melijk om psychisch en fysiek partnergeweld, waarbij kinderen vaak indi-
rect betrokken zijn; zij voelen de spanningen en zijn getuige van agressieve 
conflicten. Hoe meer risicofactoren spelen, hoe groter de kans dat zowel sprake 
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eerste aangepakt te worden? Bij complexe zaken is opschaling naar het Zorg- 
en Veiligheidshuis noodzakelijk.

Beschermingsmaatregelen
In geval van ernstig geweld of risico op herhalend ernstig geweld kan 

het, net als bij intieme terreur, nodig zijn om een veilige plek te vinden in de 
(vrouwen)opvang of bij een bekende thuis. De politie kan een Afspraak Op 
Locatie (AOL) inzetten: bij een crisismelding gaat de politie met spoed erop af. 
Bij laag risico op escalatie kan de wijkagent een STOP-gesprek voeren. 

Daarnaast kan een strafrechtelijk vervolg noodzakelijk zijn (zie ook onder 
intieme terreur). Specifiek relevant zijn de gedragsinterventies die in een straf-
rechtelijk kader verplicht kunnen worden gesteld zoals agressiebeheersing, 
alcohol en geweld, BORG, Caring Dads, CoVa, en leefstijl 24/7, allen trainingen 
van de reclassering. Passende vrijheidsbeperkende maatregelen zijn een meld-
plicht bij de reclassering of een straat/contact/locatieverbod. Bij een strafzaak 
kan het Openbaar Ministerie, de rechtbank of het gerechtshof ook mediation 
of herstelbemiddeling inzetten (Lünnemann & Wolthuis, 2019; Wolthuis et 
al., 2019).

Vanuit het bestuursrecht kan de burgemeester een tijdelijk huisverbod 
inclusief contactverbod opleggen bij ernstig en onmiddellijk gevaar. Dit biedt 
directe bescherming van de gezinsleden, kan zorgen voor een periode van rust 
en daarnaast wordt tijdens de periode van het huisverbod vrijwillige hulp aan 
alle gezinsleden geboden. Als een tijdelijk huisverbod niet mogelijk is vanwege 
het ontbreken van onmiddellijk gevaar, kan in Zaanstreek-Waterland de inter-
ventie Terugdringen Huiselijk Geweld worden ingezet, waar de reclassering 
in gesprek gaat met beide partners om een inschatting te maken wat nodig is 
om verdere escalatie te voorkomen.

Tot slot kan het civielrecht worden ingezet: als gezinnen langere tijd in 
een stressvolle periode zitten met stressfactoren die een hoog risico vormen 
op geweld, kan soms een OTS noodzakelijk zijn. Het besluit van partners om te 
scheiden kan ook nieuwe onzekerheid met zich meebrengen. In dat geval kan 
een voorlopige voorziening duidelijkheid bieden. Een voorlopige voorziening 

kind hebben partners niet geleerd hoe ze op een gezonde manier om kunnen 
gaan met stress (Casusonderzoek 2020; Lünnemann, 2023).

5.3.3.	 Impact geweld op ouders en kinderen

Plegers voelen zich vaak onmachtig, ervaren maatregelen of interventies als 
onrecht en voelen zich niet begrepen in hun emoties (De Wildt et al., 2023).13 
Slachtoffers voelen zich tijdens conflicten vaak angstig, bijvoorbeeld als hun 
partner gedronken heeft, maar slachtoffers voelen zich over het algemeen niet 
structureel onveilig zoals bij intieme terreur wel het geval is. Als slachtoffers 
als kind ook te maken hebben gehad met kindermishandeling, kan dit voor 
herbelevingen van jeugdtrauma’s zorgen. (Casusonderzoek 2020)

Kinderen in het gezin reageren vaak zeer wisselend op het geweld. Er zijn 
kinderen die de neiging hebben te vluchten, weg te gaan, om zo het gevoel van 
veiligheid bij zichzelf te herstellen. Dit zijn bijvoorbeeld de pubers die boven 
op hun kamer gaan zitten en muziek gaan luisteren. Maar er zijn ook kinderen 
die er juist tussen springen, die ‘stop ermee’ of ‘houdt op’ gaan roepen. Veel 
kinderen blijven wel loyaal naar beide ouders en willen contact, wat vaak door 
de moeder gestimuleerd wordt (Meijer, 2018 ; Davies et al., 2016)

5.3.4.	 Beschermingsarrangement in geval van Gezin in de stress 

Bij gezin in de stress gaat het om het vinden van een balans tussen hulp en 
beschermen. In de probleemanalyse is het belangrijk eerst goed zicht te krijgen 
op de veiligheidsaspecten: wie doet wat tegen wie (wat is ieders rol), en wat 
zijn de stressfactoren die van invloed zijn op het ontstaan van onveiligheid. 
Als het voldoende veilig is, kan risicogestuurde zorg worden ingezet. Welke 
(drie) stressfactoren zijn de grootste triggers voor het geweld en dienen als 

13	Zie het product over gezinsprofielen van Augeo

https://gezinsprofielen.augeo.nl/augeo-special-gezinsprofielen/augeo-kennis-gezinsprofielen
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Focussen op het vertrouwensniveau dat bestaat tussen partners of ex-partners 
of tussen kinderen en ouders kan belangrijk zijn in de aanpak om de cirkel van 
geweld te doorbreken. Als partners enig vertrouwen hebben in elkaar, zijn zij 
meer vergevingsgezind en hebben zij meer waardering voor hun partner, en 
kunnen conflicten en geweldspatronen vanuit een vertrouwensbasis worden 
aangepakt (Schoemaker et al., 2017). Observaties van partners of het hele gezin 
kan het gezin een spiegel voorhouden, en geeft het gezin inzicht in hoe de 
escalaties ontstaan en wat ieders rol daarin is (Stith et al., 2004). In geval van 
verslavingshulp bij overmatig alcoholgebruik  heeft het meerwaarde ook de 
partner te betrekken evenals de kinderen door middel van bijvoorbeeld een 
kinderpsycholoog van De Brijder. 

Alleen relatietherapie is vaak niet voldoende, omdat ook individuele stres-
sfactoren bij ouders kunnen spelen (McCollum & Stith, 2008). Individuele 
psychische hulp kan nodig zijn: om inzicht te krijgen in eigen gedrag, om 
(postnatale) depressie aan te pakken of om bijvoorbeeld traumaklachten uit het 
verleden aan te pakken die het geweld triggeren. Psycho-educatie aan ouders 
over wat de impact is van agressie en geweld tussen ouders op kinderen is 
eveneens van groot belang, en kan eraan bijdragen dat ouders gemotiveerd 
raken om de geweldsspiraal te doorbreken. Hierbij is aandacht nodig voor 
ieders verantwoordelijkheid in de dynamiek om zo specifieke ondersteuning 
te kunnen geven aan vader en moeder. 

Hulp voor kinderen is altijd van belang, ongeacht hoe ernstig het geweld 
in het gezin is, omdat de spanningen altijd invloed hebben op hun leven. Voor 
kinderen en jongeren bestaan verschillende programma’s die hen onder-
steunen als zij thuis te maken hebben met geweld, zoals ‘Piep zei de muis’ 
voor kinderen van 4 tot 8 jaar. Ook het programma Voorzorg, in Zaanstad-
Waterland aanwezig bij de GGD, kan worden ingezet voor aanstaande jonge 
moeders die door een opeenstapeling van problemen een grotere kans hebben 
dat het misgaat in de opvoeding. 

moet via een advocaat ingediend worden bij de rechtbank. Een voorlopige 
voorziening kan gevraagd worden ten aanzien van het hoofdverblijf van de 
kinderen, de omgangsregeling met de andere ouder, partner/kinderalimentatie, 
het gebruik van de gezamenlijke woning en gemeenschappelijke spullen. Een 
voorlopige voorziening heeft een beperkte geldigheidsduur; na het indienen 
van een verzoek van een voorlopige voorziening moet binnen vier weken het 
verzoek voor de echtscheiding binnen zijn en geldt deze tot zolang er defini-
tieve afspraken rond de scheiding zijn gemaakt.

Professionele hulp
Bij gezin in de stress is het van groot belang om stressfactoren die aanlei-

ding vormen voor het geweld aan te pakken of te behandelen (Lawick, 2014). 
Zolang het om incidentele lichte vormen van geweld gaat en de veiligheids-
inschatting is dat er een laag risico is op ernstig geweld, kunnen sociale 
wijkteams en jeugdteams - als zij expertise hebben in huiselijk geweld - een 
belangrijke rol spelen in de aanpak van deze triggers. Als het geweld ernsti-
gere vormen aanneemt en het niet lukt het geweldspatroon te doorbreken is 
het belangrijk om gespecialiseerde hulp in te schakelen om de onderliggende 
problematiek aan te pakken. Bij crisissituaties kan Ambulante Spoedhulp (ASH) 
ingezet worden.

Relatie- en gezinstherapie kunnen helpend zijn om de dynamiek die tot 
escalaties leidt, inzichtelijk te maken voor de gezinsleden. Voorwaarde voor de 
inzet van relatietherapie is dat beide partners zich vrij voelen zich te uiten in 
het bijzijn van de ander. Als dit niet het geval is, is eerst individuele behande-
ling nodig voordat gezamenlijke relatietherapie mogelijk is. De relatietherapie 
dient gericht te zijn op het creëren van veiligheid. De relatietherapeut dient 
kennis te hebben van geweldsdynamieken in een relatie en systeemgerichte 
behandeling (McCollum & Stith, 2008). Samen met het gezin kan een strategie 
bedacht worden om de escalaties te stoppen en de geweldsspiraal te door-
breken. Zo krijgen gezinsleden enerzijds inzicht in hoe ze zichzelf tot bedaren 
kunnen brengen en anderzijds hoe ze de ander tot bedaren kunnen krijgen 
voordat geweld wordt gebruikt tijdens een conflictescalatie (Lawick, 2014). 
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heeft gedragsproblemen, gebruikt regelmatig drugs en is vroegtijdig 
gestopt met zijn MBO opleiding.
Geweld, conflicten en onveiligheid: 
Yasmina’s ex-partner pleegde vanaf de start van hun relatie geweld rich-
ting Yasmina en de kinderen. Een maal kreeg Yasmina door het geweld een 
miskraam. Toen Amir 14 jaar was, is Yasmina gescheiden via een eenzijdig 
verzoek aan de rechtbank. De eerste periode bleef de ex-partner Yasmina 
en de kinderen bezoeken. Yasmina verbrak definitief het contact met 
haar ex-partner nadat hij haar en de kinderen met een mes had bedreigd. 
Nadat Yasmina’s oudste zoon het huis uitging, ontstond het gewelddadige 
gedrag van Amir, zowel thuis als buitenshuis (zoals belediging ambtenaar 
in functie en – later - bij het huis van zijn zussen). Het betreft met name 
verbaal geweld (schelden, (doods)bedreigingen, vernedering); maar soms 
ook fysiek geweld (slaan, schoppen, hoofd tegen muur gooien) en bedrei-
gingen (om geld te geven). Dit leidt ertoe dat Yasmina uiteindelijk sloten 
op haar slaapkamerdeur zet, zodat zij zich daar veilig voelt. 
Ingezette bescherming en zorg: 
Jeugdbescherming was betrokken rond de periode dat vader geweld 
pleegde. Ook is jeugdggz korte tijd bij Amir betrokken geweest vanwege 
gedragsproblematiek.. De eerste Veilig Thuis melding wordt door de politie 
gedaan nadat Amir twee keer is aangehouden wegens winkeldiefstal en 
wapenbezit. Ongeveer drie jaar daarna meldt school bij Veilig Thuis dat er 
zorgen zijn: Amir luistert niet naar docenten, stelt zich als leiderstype op 
en misdraagt zich thuis. Hij luistert niet naar zijn moeder, scheldt haar uit, 
is fysiek agressief en vernielt spullen. De politie is hiervan op de hoogte. 
Eind 2018 doet een van zijn zussen, samen met de moeder van haar vriend, 
aangifte omdat hij ook haar vriend bedreigde. Hierna komt ambulante 
spoedhulp in het gezin ook omdat er zorgen zijn omtrent het jongere zusje 
dat thuis woont. De ambulante spoedhulp sluit positief af en er volgt geen 
vervolghulp. In 2019 doen beide zussen aangifte bij de politie, omdat Amir 
hen bedreigt om geld te krijgen. Daarop doet de politie opnieuw een Veilig 
Thuis melding.

Laagdrempelige hulp
Wat geldt voor intieme terreur, geldt ook voor gezin in de stress. Professionals, 
docenten op school, buren, en familieleden zijn belangrijk, nu niet zozeer in 
het doorbreken van het isolement, maar wel in het doorbreken van het taboe 
om over agressie en onveiligheid in de relatie of het gezin te spreken. Erover 
praten kan al bijdragen aan meer veiligheid doordat een verandering in de 
dynamiek kan plaatsvinden waardoor het slachtoffer meer weerbaar wordt. 
Door vragen te stellen die niet oordelend zijn, bijvoorbeeld over hoe het gaat 
thuis, en te luisteren, kan een beginnende verandering optreden. Daarnaast is 
het belangrijk dat online én anoniem informatie kan worden gezocht, en ook 
buiten kantooruren (anoniem) gechat kan worden. Daarnaast kunnen lotge-
notengroepen ondersteunend zijn (De Wildt et al., 2023). 

In Zaanstreek-Waterland is, naast het landelijke aanbod, ook een eigen 
aanbod als het gaat om online hulp, zoals Two2tango. Landelijk is er SAFEwomen 
voor vrouwen die slachtoffer zijn (geweest) van partnergeweld of een chat met 
Fier voor slachtoffers en plegers van allerlei vormen van grensoverschrijdend 
gedrag. Voor kinderen is er landelijk de Kindertelefoon of voor Zaanstreek-
Waterland Columbuzz Purmerend, hoewel deze niet specifiek steun bieden 
in geval van geweld thuis. 

5.4.	 Kindgedrag en opvoedstress

Yasmina en zoon Amir 
Relevante gezinskenmerken: 
Yasmina (38 jaar) woont samen met haar zoon Amir (18 jaar) en dochter (16 
jaar) in Nederland. Daarnaast heeft ze nog enkele volwassen kinderen die 
al op zichzelf wonen. Yasmina is afkomstig uit Turkije. Vijf jaar geleden is 
Yasmina gescheiden van de vader van haar kinderen, een jaar later ging 
haar volwassen oudste zoon uit huis en een jaar daarna haar volwassen 
dochters. Yasmina heeft een uitkering via de participatiewet. Zoon Amir 
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een andere strafzitting voor Amir op de rol te staan. De reclassering heeft 
geadviseerd een deels voorwaardelijke straf met toezicht op te leggen, de 
rechter besluit Amir een taakstraf op te leggen. Het lukt niet om hulp op 
te starten: Amir komt na een aantal intakegesprekken niet meer opdagen 
bij de ggz. Organisaties die zijn ingezet om systeemgerichte hulp te bieden 
sluiten het dossier omdat Amir niet mee wil werken. Het zusje is bijna meer-
derjarig en Jeugdbescherming zal af moeten sluiten. Ondertussen blijft 
Amir het gewelddadige gedrag binnenshuis en buitenshuis voortzetten.

In dit profiel staan opvoedstress en onveiligheid voor de gezinsleden op de 
voorgrond. In bovenstaande casus zien we hoe Amir, een minderjarig kind, 
gedragsproblematiek vertoont dat samenhangt met het gewelddadige gedrag 
van zijn vader. Amir ontwikkelt zich tot een jongvolwassene die thuis zijn 
moeder en zussen terroriseert. Dit is een van de situaties die onder dit profiel 
valt. 

De (ernstige) gedragsproblemen van een kind kunnen voortkomen uit 
aangeboren problematiek, maar ook samenhangen met agressie en conflicten 
tussen ouders of tegen een van de ouders, of er kan een combinatie zijn van 
aangeboren problematiek en agressie thuis. Het problematische kindgedrag 
en opvoedstress kan leiden tot geweld tussen kind en ouders, conflicten tussen 
ouders onderling, en kan ook voor geweld tussen het kind en broertjes en 
zusjes zorgen.

5.4.1.	 Geweldspatronen: Pedagogische onmacht en/of kindgedrag

Het problematische kindgedrag dat in dit profiel op de voorgrond staat, kan 
verschillende vormen aannemen, waarbij het met name om verbaal en fysiek 
geweld gaat. De gedragsproblemen die ouders noemen zijn: grenzeloos gedrag, 
geen respect tonen en niet luisteren. Als de problemen ontstaan tijdens de 
puberteit gaat dit om brutaal gedrag, weglopen van huis, strafbare feiten plegen 
(diefstal), drugs- en drankgebruik, overmatig veel gamen, spijbelen, of geld 
stelen van ouders (Casusonderzoek 2020).

Sociaal netwerk: 
Yasmina heeft regelmatig belcontact met haar familie in Turkije. Ze spreekt 
beperkt Nederlands en durft geen mensen uit te nodigen omdat ze zich 
schaamt voor het gedrag van haar zoon en deuren zijn beschadigd door 
zijn agressie. Wel heeft Yasmina steun van haar buurvrouw, die ook van 
Turkse komaf is. Op het sociale netwerk van Amir is weinig zicht. Politie 
geeft aan dat Amir bepaalde contacten heeft, waarvan zij liever zien dat 
Amir hier geen contact mee heeft.
Behoefte: 
Yasmina voelt zich eenzaam. Ze mist haar dochters thuis en haar familie 
in Turkije. Ze wil graag weer normaal contact met haar dochters, zonder 
dat het altijd over de problemen met Amir gaat. Ook wil ze dat Amir hulp 
krijgt, want ze is bang dat hij anders net als zijn vader wordt en ze wil niet 
dat hij een strafblad krijgt.
Verloop na de laatste Veilig Thuis melding: 
Veilig Thuis neemt contact op met Jeugdbescherming voor de minder-
jarige dochter. Amir is inmiddels volwassen en krijgt een tijdelijk huis-
verbod, van waaruit de hulp wordt opgestart. Families First van Altra 
wordt ingezet. Dit werkt, Yasmina geeft aan dat het nu goed gaat en ze niet 
meer bang is. Amir keert terug naar huis. Binnen een week gaat het weer 
mis: doodsbedreiging naar zijn zusje. Nu wordt het zusje vrijwillig in een 
netwerkpleeggezin (ouders van haar beste schoolvriendin) geplaatst. Zij 
vindt het onterecht dat zij voor haar broer uit huis moet en geeft aan dat 
er geen problemen zijn zolang zij haar broer uit de weg gaat. Daarop keert 
ze terug naar huis. Eind 2020 is er opnieuw een incident thuis, waarop 
Amir een tweede tijdelijk huisverbod krijgt. Jeugdbescherming dient een 
Verzoek tot Onderzoek (VTO) in bij de Raad voor de Kinderbescherming 
voor een machtiging uithuisplaatsing (MUHP) en ondertoezichtstelling 
(OTS) om voor Farah een veilige plek te creëren. Daarnaast wordt Blijf Groep 
ambulant ingeschakeld voor moeder om haar te helpen haar grenzen te 
versterken. Blijf Groep en de Jeugdbescherming besluiten de casus aan te 
melden bij het Zorg- en Veiligheidshuis. Tijdens het overleg daar blijkt nog 
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5.4.2.	 Onderliggende risicofactoren

Bij het profiel kindgedrag en opvoedstress gaat het om een combinatie van 
(aangeboren) kindgebonden risicofactoren en oudergebonden risicofactoren, 
die nauw met elkaar samenhangen. Een belangrijke factor op het niveau van 
het kind is (eerdere) blootstelling aan partnergeweld of kindermishandeling. 
Het problematisch kindgedrag kan ontstaan of verergeren door onveilige 
opvoeding, de onveilige thuissituatie en het ‘voorbeeld’ dat ze meekrijgen 
(Casusonderzoek 2020). Andere kindgebonden factoren die een rol kunnen 
spelen zijn vastgestelde ontwikkelstoornissen (bijvoorbeeld ADHD, autisme 
of verstandelijke beperking) of mentale gezondheidsproblemen bij kinderen 
(bijvoorbeeld PTSS, trauma of leerstoornis) die extra druk op het gezin leggen. 
Ook middelengebruik door het kind, leeftijdsgenoten die geweld provoceren, 
schoolverzuim, of gearresteerd zijn geweest vanwege publiek crimineel gedrag 
zijn een risicofactor (Arias-Rivera et al., 2021; Toole-Anstey et al., 2021; Vink 
et al., 2014).

De kindgebonden risicofactoren zijn vaak onlosmakelijk verbonden met 
de oudergebonden risicofactoren. Bij onvoldoende of beperkte opvoedvaar-
digheden van ouders lukt het hen niet om met het problematisch gedrag van 
het kind om te gaan. Dikwijls is zowel sprake van een hoge mate van opvoed-
stress, aangeleerde gedragspatronen in hun eigen jeugd waardoor ouders het 
normaal vinden om conflicten met geweld op te lossen, en ontevredenheid 
of onzekerheid over hun ouderrol. Eenoudergezinnen lopen een hoger risico, 
doordat de ouder alleen voor de opvoeding staat. Andere factoren die een rol 
kunnen spelen zijn: eigen mentale gezondheidsproblemen (in het heden of 
verleden), middelengebruik door ouders, en in het verleden gearresteerd zijn 
geweest vanwege crimineel gedrag (Arias-Rivera et al., 2021; Bom et al., 2020; 
Toole-Anstey et al., 2021; Vink et al., 2014).

Oudermishandeling betreft geweld vanuit thuiswonende jongeren of jongvol-
wassenen tussen de 12 en 23 jaar naar (een van) de ouders. Het gaat om (dreigen 
met) fysiek en psychisch geweld, of financiële handelingen als geld wegnemen 
of vormen van afpersing. Het zijn manieren om macht en controle te krijgen 
over de ouder. Jongens zijn vaker pleger dan meisjes en gebruiken bovendien 
meer fysiek geweld dan meisjes. Meisjes gebruiken meer verbaal en psychisch 
geweld. Het geweld is relatief vaker gericht op (alleenstaande) moeders, maar 
het kan ook gericht zijn op beide ouders (Vink et al., 2014: Bom et al., 2020). 
Ook in huidig onderzoek kwam uit de casuïstiekbesprekingen naar voren dat 
het vooral gaat om situaties van alleenstaande moeders met jongvolwassen 
zonen, terwijl in het casusonderzoek 2020 ook situaties voorkwamen van bijna 
jongvolwassen dochters wonend bij alleenstaande moeders. 

In dit profiel is niet alleen sprake van opvoedstress, maar zien we ook 
kindermishandeling als gevolg van de door ouders ervaren opvoedstress en 
opvoedonmacht. Het kan zijn dat ouders vanuit hun eigen jeugd gewend zijn 
om conflicten met verbaal of fysiek ingrijpen op te lossen. Of ouders zien 
simpelweg geen andere uitweg om het kindgedrag te controleren of corrigeren 
en gebruiken geweld uit onmacht. (Casusonderzoek 2020).

Door de kindproblematiek en opvoedstress verslechtert vaak ook de relatie 
tussen ouders, waardoor een neerwaartse spiraal ontstaat. Verschillen in visie 
over de opvoeding en omgaan met de gedragsproblemen van het kind, net 
als het ontbreken van een gezamenlijke opvoeding , kunnen een belangrijke 
oorzaak zijn van het ontstaan van spanningen en conflicten tussen ouders 
(Casusonderzoek, 2020; Van Lawick, 2014). De vader is vaak strenger en de 
moeder toont vaak meer begrip. Dit kan vervolgens leiden tot partnergeweld, 
wat het kindgedrag weer verder versterkt (Casusonderzoek 2020). Wat ook 
voorkomt is dat vooral moeders zich zorgen maken en van alles proberen 
om het gedrag te veranderen, en vaders zich van hun kind afkeren, omdat ze 
teleurgesteld zijn. 
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Amir, waar de jongere zus in een netwerkgezin wordt geplaatst als het bedrei-
gende en agressieve gedrag thuis van Amir niet gestopt kan worden. Ondanks 
de betrokkenheid van zowel politie, jeugdbescherming, reclassering, straf-
rechter, en verschillende hulporganisaties lukt het niet om veiligheid thuis 
te creëren voor moeder en dochter (en niet meer thuis wonende volwassen 
zussen). De casusbeschrijving van Yasmina en haar zoon Amir laat ook zien 
dat het gedrag van Amir kan samenhangen met het agressieve gedrag van 
de vader en het is de vraag of ten tijde van het geweld thuis door de vader 
voldoende aandacht was voor de impact hiervan op de kinderen, en Amir in 
het bijzonder. Om deze complexe en ingewikkelde problematiek te doorbreken 
is een gezamenlijke analyse noodzakelijk om vervolgens tot een gefaseerde 
aanpak te komen waar eerst de veiligheid moet worden vergroot en vervolgens 
(langdurig) risicogestuurde zorg noodzakelijk is met als einddoel herstel van 
alle gezinsleden. 

In de probleemanalyse is expliciete aandacht nodig voor de veiligheids-
problematiek, naast de vraag of de ontwikkeling van het kind wordt bedreigd. 
Welke zorgen zijn er, wat veroorzaakt de onveiligheid, en hoe kan de directe 
veiligheid worden vergroot. Daarnaast worden de factoren die het kindgedrag 
veroorzaken in kaart gebracht: in hoeverre speelt aangeboren problematiek 
een rol, in hoeverre spelen omgevingsfactoren een rol. Belangrijk is om hierbij 
aandacht te hebben voor de balans draagkracht-draaglast van de opvoeders.

Beschermingsmaatregelen
De inzet van een kinderbeschermingsmaatregel kan nodig zijn als het kind 

in zijn ontwikkeling bedreigd wordt en de ouders niet open staan voor hulp. 
In dat geval zijn civiele maatregelen zoals een ondertoezichtstelling of een 
uithuisplaatsing naar een (netwerk)pleeggezin, een open/gesloten instelling of 
begeleid wonen nodig. Als het problematische kindgedrag wordt veroorzaakt 
door het geweld tussen ouders of van de ene ouder tegen de andere ouder, is 
specifieke aandacht voor het vergroten van de veiligheid noodzakelijk, even-
tueel met beschermingsmaatregelen zoals genoemd onder gezin in de stress 
en intieme terreur. 

5.4.3.	 Impact geweld op ouders en kinderen

De zorg voor kinderen met probleemgedrag vraagt veel van ouders en kan 
bijvoorbeeld tot mentale gezondheidsproblemen van de ouder leiden, zoals 
depressie (Casusonderzoek 2020)

Door opvoedonmacht bij ouders, groeien kinderen vaak op met geweld-
dadig gedrag als norm. Als kinderen thuis regelmatig (verbale) agressie en 
fysiek geweld meemaken, kan dit ook de gedragingen of psychische toestand 
van het kind beïnvloeden. Van de kinderen die thuis regelmatig partnerge-
weld meemaakt, ervaart veertig procent daardoor posttraumatische stress-
klachten (Steketee et al., 2020). Daarnaast  heeft het impact op de manier waar 
op kinderen zelf omgaan met conflicten. Ook op latere leeftijd kan dit de kans 
op crimineel en gewelddadig gedrag vergroten, binnen intieme relaties (bijv. 
dating violence of partnergeweld) als daarbuiten; oftewel intergenerationeel 
geweld (ANROWS 2020; Lünnemann, 2023).14 

Kinderen kunnen vastzitten in overlevingsmechanismen waarin hun 
probleemgedrag een afleiding is van het werkelijke probleem dat in het gezin 
speelt. Zo kunnen ze symptomen van een bepaalde stoornis vertonen, zoals 
ADHD of een angststoornis, terwijl er geen sprake is van een onderliggende 
stoornis; het gedrag komt voort uit de onveilige situatie waarin zij leven. Op 
het moment dat er een veilige leefomgeving is, kan bepaald probleemgedraging 
verdwijnen (Tierolf et al., 2014). 

5.4.4.	 Beschermingsarrangement kindgedrag en opvoedstress 

Als kindgedrag op de voorgrond staat, wordt vooral gedacht aan het versterken 
van ouder competenties, hulp aan kind en als dit niet in een vrijwillig kader kan, 
aan jeugdbeschermingsmaatregelen. Bescherming van het kind of kinderen 
staat voorop. Dat zien we in de casusbeschrijving van Yasmina en haar zoon 

14	Zie ook: https://www.nji.nl/Gedragsproblemen-Probleemschets-Definitie

https://www.nji.nl/Gedragsproblemen-Probleemschets-Definitie
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Yasmina en Amir, kan de methodiek Verbindend gezag en geweldloos verzet 
wenselijk zijn, zoals deze in het Lorentzhuis wordt aangeboden. 

Als het kindgedrag en de opvoedstress langdurige speelt, kan de draag-
kracht en draaglast bij ouders uit balans raken. Vrijwillige weekendpleegzorg 
of logeeropvang kan een uitkomst bieden (Casusonderzoek 2020).

Laagdrempelige hulp
Voor gezinnen met kindgedrag en opvoedstress die een beperkt sociaal netwerk 
hebben, kan de draagkracht en draaglast snel uit balans raken. Inzet van een 
getrainde vrijwilliger van Home-Start Humanitas kan uitkomst bieden. Deze 
vrijwilligers bieden een luisterend oor en/of helpende hand bij jonge gezinnen 
met minimaal één kind onder de zes jaar.

Cursusbureau Zaanstreek biedt diverse gratis groepscursussen aan, die 
mogelijk behulpzaam kunnen zijn voor ouders van kinderen met probleemge-
drag. De cursus ‘Positief opvoeden Triple P’ biedt algemene handvatten voor 
positieve opvoedstrategieën als de ouder zich zorgen maakt om het gedrag 
van hun kind. Specifiek voor ouders van kinderen tussen de 4 en 10 jaar die 
agressief gedrag vertonen is de workshop Triple P ‘Ruzie en Agressie’. Ook 
zijn er aparte groepscursussen voor ouders van kinderen met ADHD (Barkley 
Oudertraining 12- en 12+) en autisme (Oudercursus autisme). Tijdens deze 
groepscursussen ontvangen ouders psycho-educatie en krijgen ouders hand-
vatten aangereikt om met het gedrag van hun kind om te gaan. Daarnaast is 
een belangrijk doel van de groepscursussen ervaringen uitwisselen met andere 
ouders en van elkaar leren.

Voor moeders van verslaafde jongeren is er de hulplijn Moedige Moeders, 
opgericht in Volendam en inmiddels uitgerold naar andere gemeenten in 
Nederland. 

Als het om thuiswonende jongvolwassenen gaat die het geweld veroorzaken 
of andere gezinsleden terroriseren, kan het zijn dat beschermingsmaatregelen 
zoals eerder genoemd bij intieme terreur of gezin in de stress noodzakelijk zijn. 
Als sprake is van crimineel gedrag bij minderjarigen of bij jongvolwassenen kan 
ook (jeugd)reclassering ingezet worden. Een tijdelijk huisverbod kan worden 
ingezet als het om een jongvolwassene gaat (een minderjarige kan niet tijdelijk 
uit huis worden gezet via het bestuurlijke tijdelijk husverbod).

Professionele hulp
Belangrijk is het kindgedrag te plaatsen in de bredere context. Er is kennis 
nodig over de betekenis van gedrag: sommige gedragsproblemen lijken bijvoor-
beeld op ADHD, maar deze verdwijnen of verminderen vanzelf als het kind 
in een veilig omgeving is (Tierolf et al., 2014). Ook kan het zijn dat de opvoed-
onmacht op de voorgrond staat en het gedrag past bij de ontwikkeling. Zorg 
voor een vertrouwenspersoon waar het kind op kan terugvallen is altijd van 
belang, of er nu wel of geen professionele hulp aan het kind wordt gegeven 
(Casusonderzoek 2020).

Opvoedondersteuning kan ouders helpen bij opvoedstress en het omgaan 
met het kindgedrag. Het jeugdteam, het Centrum Jeugd en Gezin of Centrum 
Jong kunnen in Zaanstreek-Waterland opvoedondersteuning bieden. In 
gezinnen waar zowel sprake is van ernstige gedragsproblematiek bij kinderen 
als forse opvoedingsproblemen kunnen systeemgerichte interventies ingezet 
worden zoals Multi Systeem Therapie (MST), Functional Family Therapie (FFT) 
of Multidimensionale Familietherapie (MDFT). Ook interventies als Verbindend 
gezag & Geweldloos Verzet kunnen behulpzaam zijn.

Bij crisis kan Ambulante Spoedhulp ingezet worden. Als een uithuis-
plaatsing dreigt omdat de situatie niet verandert, kan Families First resul-
taat boeken zodat een uithuisplaatsing voorkomen kan worden. Jeugdggz-
aanbieders, zoals Youz, kunnen helpen bij ernstig probleemgedrag bij het kind, 
bijvoorbeeld bij psychische of verslavingsproblematiek. In geval ouders zich 
geterroriseerd voelen door hun zoon of dochter, zoals in het voorbeeld van 
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de tandarts en zijn regelmatig afwezig op school. School doet daarop een 
Veilig Thuis melding.
Ingezette bescherming en zorg:
Enige tijd na de geboorte van de kinderen raakte jeugdzorg in het vrijwillige 
kader betrokken. Ook kwam Veilig Thuis in beeld en schakelde maatschap-
pelijk werk in. Als Richard hulp zoekt bij verslavingszorg, komt het tot een 
scheiding. Dankzij de verslavingszorg raakt Richard clean (inmiddels vier 
jaar clean na een verslaving van 37 jaar). Verslavingszorg biedt nazorg en 
maatschappelijk werk biedt psychische hulp aan Richard. Maatschappelijk 
werk was ook betrokken bij Ramona (en de kinderen), tot Ramona de deur 
richting maatschappelijk werk dicht deed. 
Sociale netwerk:
Richard voelt zich gesteund door de kerkelijke gemeenschap en door zijn 
schoonvader. Hij is dankbaar dat zijn schoonvader de nodige zaken voor 
de kinderen financiert.
Behoefte op moment van Veilig Thuis melding: 
Richard wil graag een eigen woning, zodat de kinderen bij hem kunnen 
wonen en de verwaarlozing stopt.
Verloop na Veilig Thuis melding:
ingezette bescherming en zorg: Veilig Thuis voert een apart gesprek met 
zowel Ramona als Richard. Ramona geeft aan open te staan voor hulp, maar 
blijft vervolgens de deur richting de maatschappelijk werker – die ook bij 
Richard betrokken is – dichthouden. Daarop besluit de maatschappelijk 
werk om een andere maatschappelijk werker in te zetten, die ooit eerder bij 
het gezin betrokken is geweest. Na een gesprek houdt Ramona ook richting 
deze maatschappelijk werker de deur dicht en reageert ze niet op telefoon 
of appberichten. Maatschappelijk werk meldt dit bij Veilig Thuis. Samen 
spreken ze af dat school een Veilig Thuis melding doet als Ramona opnieuw 
de kinderen niet naar school brengt. Daarna focust maatschappelijk werk 
zich op Richard. In de periode daarna verbetert de communicatie tussen 
Richard en Ramona enigszins, zo neemt Ramona het aanbod van Richard 
aan dat hij de kinderen naar school brengt als het haar niet lukt. Eén jaar 

5.5.	 Langdurige zorg

Richard en Ramona 
Relevante gezinskenmerken: 
Richard (52 jaar) heeft negen jaar een relatie gehad met Ramona (34 jaar), 
samen hebben ze twee zoons   (6 en 8 jaar). Richard heeft een moeilijke 
jeugd gehad; vanwege spijbelen kwam hij in een internaat terecht, daar 
raakte hij verslaafd en later kwam hij in de krakerswereld terecht. Via de 
coffeeshop leert hij Ramona kennen. Ramona is 100% afgekeurd, vanwege 
hoogbegaafdheid en autisme; wel doet ze vrijwilligerswerk.
Geweld, conflicten en onveiligheid:
Drie maanden nadat ze elkaar leren kennen, raakt Ramona zwanger. Al voor 
de start van hun relatie kampen Richard en Ramona met verslaving (blowen 
en mogelijk ook harddrugs), waardoor het financieel niet altijd makkelijk is. 
De relatie verslechtert snel. Er is veel wederzijds verbaal geweld en soms 
fysiek geweld, waarbij Ramona Richard slaat. Bij dergelijke vechtpartijen 
belde Ramona meestal direct de politie en rende Richard het huis uit, omdat 
hij uit handen van de politie wilde blijven (vanwege eerdere negatieve erva-
ringen met politie). De laatste drie jaar van de relatie neemt het geweld toe. 
Richard wordt deels afgekeurd vanwege artrose en een versleten knie. De 
financiële situatie verslechtert verder en er ontstaan forse betalingsach-
terstanden. De kenniskring wordt steeds kleiner. Ramona sluit zich aan bij 
een kerk en Richard besluit mee te gaan. Daar leert Richard een echtpaar 
kennen van wie de zoon door hulp voor een gokverslaving van de versla-
ving af kwam, en dit is aanleiding voor Richard zich via de huisarts bij deze 
organisatie aan te melden. Ramona volgt hierin niet, verbreekt de relatie, 
maar Richard zet door, verblijft een periode in een kliniek en krijgt daarna 
een eigen woning met een slaapkamer. De kinderen blijven bij Ramona 
wonen en komen in het weekend bij hem. Zowel vanuit Richard, school als 
maatschappelijk werk zijn signalen dat sprake is van verwaarlozing van 
de kinderen bij moeder. Kinderen gaan weinig onder de douche, niet naar 
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en slapen aan te brengen. Tot slot kan sprake zijn van fysiek geweld naar de 
partner of kinderen, maar dit hoeft niet. 

5.5.2.	 Onderliggende risicofactoren

Bij langdurige zorg vormt met name de individuele problematiek - de psychi-
sche problematiek, verslavingsproblematiek of lvb-problematiek - van ouders 
het risico. Soms kan ook sprake zijn van een combinatie van deze drie proble-
matieken (triple problematiek). Daarnaast spelen vaak nog meer risicofactoren, 
zoals financiële problemen, een gebrek aan sociaal netwerk, laag opleidingsni-
veau en gezondheidsproblemen (Schuengel et al., 2017; Zoon et al., 2019). Door 
deze risico’s is er een verhoogde kans op kindermishandeling (Euser et al., 
2010). De opvoeding gaat vaker gepaard met meer risico’s zoals onvoldoende 
ouderschapscompetenties of overbelasting (Zoon et al., 2019).

5.5.3.	 Impact geweld op ouders en kinderen

Ouders met psychische problematiek maken zich enerzijds vaak zorgen over 
de invloed van hun psychische stoornis op hun manier van opvoeden (Van 
der Ende, 2016). Anderzijds voelen ze zich vaak niet op hun gemak om deze 
opvoedingsproblemen in hun eigen behandeling ter sprake te stellen uit angst 
voor stigmatisering dat ze ongeschikte ouders zijn, risico op uithuisplaatsing 
van hun kind en verlies van voogdij (Dolman et al., 2013).15 Deze angst is niet 
geheel onterecht aangezien kinderen van ouders met psychische problema-
tiek ook vaker uithuisgeplaatst worden. Hulpverleners in de psychiatrie zijn 
niet bekend met het steunen in de ouderrol en grijpen eerder naar ingrijpende 
maatregelen zoals jeugdhulp in het gedwongen kader (van der Ende, 2016). 

15	Onderzoek naar ernstige psychische problemen en ouderschap gaat meestal over moederschap. Zie 
ook het review artikel van Dolman en collega’s. 

na de Veilig Thuis melding blijken echter de zorgen rondom verwaarlozing 
van de kinderen door Ramona nog steeds in dezelfde mate aanwezig bij 
Richard, school en maatschappelijk werk.

In het profiel langdurige zorg staat een beperking, psychische problemen of 
ernstige verslavingsproblematiek bij één (of beide) partners op de voorgrond, 
zoals in de hiervoor beschreven casus van Richard en Ramona. Hierdoor is 
langdurig zorg nodig. De problematiek bij ouders vormt de aanleiding voor 
partnergeweld en kan tot een onveilige opvoedsituatie voor de kinderen leiden.

5.5.1.	 Geweldspatronen: Onmacht door problematiek ouders 

In dit profiel is vooral veel sprake van situationeel geweld in de vorm van 
verbale agressie richting de andere partner of de kinderen maar ook ‘materiële 
agressie’ zoals gooien met voorwerpen of (kast)deuren kapot slaan. Ook kan 
sprake zijn van zelfdestructief gedrag, zoals automutilatie of suïcidepogingen, 
waar kinderen getuige van zijn, zo bleek uit het casusonderzoek 2020. 

Voor ouders met psychische, verslavings- of lvb-problematiek kan ouder-
schap extra uitdagend zijn, omdat deze problematiek de dagelijkse opvoe-
ding kan verstoren, maar ook een risico bestaat dat de problematiek verergert 
doordat ouderschap stressvol kan zijn (Falkov, 2012). 

Verwaarlozing van kinderen komt veel voor bij ouders met een versla-
ving, psychische problematiek of beperking, zoals ook in de casus van Ramona 
en Richard beschreven wordt. Het kan hierbij gaan om fysieke verwaarlo-
zing, door de kinderen lichamelijk niet goed te verzorgen of een ongezond 
voedingspatroon aan te leren. Of emotionele verwaarlozing, doordat ouders 
het door hun eigen problematiek niet lukt om voldoende sensitief te reageren 
op hun kinderen, waardoor het kind troost en nabijheid mist. Ouders met een 
verslaving hebben vaak een onvoorspelbare opvoedstijl en vinden het moeilijk 
het huishouden te regelen, ook zijn hun opvoedkennis en -vaardigheden vaak 
ontoereikend om het kind een veilige omgeving te bieden (Dekker et al., 2014). 
Het lukt ouders vaak niet om voldoende dagelijkse structuur en ritme in eten 
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hulp onvoldoende omdat de kinderen worden bedreigd in hun ontwikkeling? 
Zou in geval van Richard en Ramona een bemiddelende rol van een Eigen 
Kracht conferentie behulpzaam kunnen zijn in het doorbreken van de situatie 
omdat het sociale netwerk samen met Ramona en Richard tot oplossingen 
komt voor een veilige opgroeisituatie van de kinderen? 

Bij een vermoeden van individuele problematiek bij (een van de) ouders die 
langdurig zorg vraagt, is het belangrijk de problematiek goed in kaart te brengen: 
gaat het inderdaad om psychische problematiek? Of lichtverstandelijke beper-
king? Of is er sprake van ernstig trauma waardoor iemand bepaalde symp-
tomen of gedrag vertoont dat lijkt op een stoornis? Screeningsinstrumenten 
kunnen helpen meer inzicht te krijgen in de aard en ernst van de individuele 
problematiek, welke expertise hierin vereist is en de intensiteit van de hulp 
die nodig is. In de praktijk wordt vooral de nadruk gelegd op de individuele 
problematiek, waarbij de context en de geweldsproblematiek geen of te weinig 
aandacht krijgt. Meer aandacht is nodig voor de eventuele achterliggende 
geweldsproblematiek (Casusonderzoek 2020; Van Dam, 2021). 

Binnen de netwerksamenwerking is het van belang dat lvb-sensitief 
gewerkt wordt. Uit het casusonderzoek 2020 en huidig onderzoek komt naar 
voren hoe belangrijk het is dat wordt aangesloten bij de mogelijkheden en beper-
kingen van de cliënt. Vrouwen vertellen dat ze niet serieus worden genomen, 
niet worden begrepen of worden genegeerd. Onderzoek naar vrouwen met 
een licht verstandelijke beperking die slachtoffer zijn van huiselijk geweld laat 
zien dat deze vrouwen minder snel hulp zoeken: ze ervaren een minderwaar-
digheidsgevoel, ze zijn niet in staat hulp te verkrijgen, weten niet welke hulp 
beschikbaar is en waar ze die kunnen vinden (McCarthy, 2016; McCarthy et 
al., 2017; Planitizer et al., 2011; Walter-Brice et al., 2012).

In geval van het profiel langdurige zorg is het belangrijk outreachend te 
werken en op huisbezoek te gaan als cliënten het lastig vinden om voor een 
afspraak naar de instelling te komen. Flexibiliteit, concrete vragen stellen 
en praktische ondersteuning dragen bij aan het opbouwen van een vertrou-
wensband. Ook is het belangrijk realistische doelen te stellen om vooruit-
gang te boeken. Onhaalbare doelen zijn erg demotiverend voor ouders en de 

Zeker als beide ouders verslaafd zijn, psychische problemen of een verstan-
delijke beperking hebben, is de impact daarvan op kinderen groot. Kinderen 
ervaren angst, schaamte, schuldgevoelens, trekken zich sociaal terug, en 
hebben sterke herinneringen aan het verwarde of onbegrijpelijke gedrag van 
hun ouder (Vellema en Reuber, 2007). De verwaarlozing of de mishandeling is 
doorgaans een continue factor. Deze voortdurende situatie heeft grote impact 
op het leven van kinderen. Wat veel voorkomt is ‘parentificatie’: kinderen 
voelen zich verantwoordelijk voor hun ouder en nemen de ouderrol (deels) 
over, waarbij ze taken uitvoeren die niet passend zijn bij hun leeftijd (Källquist 
& Salzmann-Erikson, 2019; Yamamoto et al., 2018; Simpson-Adkins & Daiches, 
2018). Ook hebben kinderen een verhoogd risico op een ontwikkelingsachter-
stand, doordat ze beperkt worden gestimuleerd in hun cognitieve en sociale 
ontwikkeling. Dit kan samenhangen met parentificatie: doordat het kind voor 
de ouder wil zorgen en de ouder het kind niet stimuleert om naar school te 
gaan, is de kans op spijbelen groot (Wenselaar, 2022).

Kinderen van ouders met langdurige psychische, verslaving of lvb-pro-
blematiek houden zich vaak stil richting de buitenwereld (Dekker et al., 2014; 
Vellema en Reuber, 2007). Van de groep kinderen met een ouder met psychi-
sche problematiek, verslavingsproblematiek of een verstandelijke beperking 
ontwikkelt de helft tot twee derde op latere leeftijd zelf psychische problemen 
(Rasic et al., 2014). 

5.5.4.	 Beschermingsarrangement langdurige zorg 

Het voorbeeld van Richard en Ramona laat zien dat het niet altijd lukt om 
ouders te bereiken wanneer sprake is van een of andere vorm van persoon-
lijkheidsproblematiek en er zorgen zijn om de kinderen. Ramona heeft zich 
afgesloten voor hulp. Richard is een kwetsbare vader die te klein behuisd is en 
niet de dagelijkse zorg voor de kinderen heeft. Er is een grootvader die enige 
sociale steun verleent, maar onduidelijk blijft of de kinderen hier een goede 
vertrouwensband mee hebben. Hoe komt een goede balans tussen zorg voor de 
problematiek van de volwassene en kinderen tot stand? Wanneer is vrijwillige 
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Professionele hulp
In het profiel langdurige zorg zijn kortdurende interventies onvoldoende 
omdat de problemen chronisch zijn en dit vergt langdurige structurele hulp. 
Daarnaast dient de hulp zich niet te beperken tot deze chronische problematiek, 
omdat vaak meer risicofactoren spelen dan alleen de beperking of psychische 
stoornis. Dit vereist een systeemgerichte blik: de valkuil kan zijn dat de hulp 
zich vooral richt op de individuele problematiek bij ouder, echter dienen ook 
partners en kinderen betrokken te worden (Dekker et al., 2014; Vellema en 
Reuber, 2007). Daarnaast is aandacht voor agressie en geweld tussen part-
ners, dwangmatige controle en verwaarlozing van de kinderen essentieel. Een 
valkuil is dat de hulpverlening zich teveel richt op het ondersteunen van de 
ouder(s) en het blussen van brandjes, zonder bodemeisen te stellen aan de 
veiligheid, waaronder verwaarlozing, en ook zonder voldoende oog te hebben 
voor een vertrouwenspersoon voor de kinderen, zo komt uit huidig onderzoek 
en het casusonderzoek 2020 naar voren. 

Instellingen met specifieke kennis van de chronische problematiek zijn 
nodig om de verbinding te leggen tussen de problemen die spelen en de oplos-
singen die nodig zijn, zoals bijvoorbeeld stichting MEE of stichting Maison die 
expertise hebben met lvb-zorg. Deze organisaties worden door cliënten om 
hun bemiddelende rol naar de reguliere hulp gewaardeerd (Casusonderzoek 
2020). Specifieke behoeften vanwege lvb zijn onder andere toegankelijke 
voorlichting over het stoppen van geweld, toegankelijke hulp, eenvoudige 
communicatie en een persoonlijke werkrelatie met hulpverleners. Ook wordt 
groepshulp met andere vrouwen met een lvb positief gewaardeerd (McCarthy, 
2016; McCarthy et al., 2017; Planitizer et al., 2011; Walter-Brice et al., 2012). Voor 
GGZproblematiek is er Parnassia en voor langdurige ambulante hulp bij psychi-
atrische problematiek is er het FACT team. Het is belangrijk dat dergelijke 
organisaties expertise hebben van huiselijk geweld. In hoeverre dit momenteel 
aanwezig is, is niet bekend. In hoeverre er instellingen in Zaanstreek-Waterland 
zijn die expertise hebben in triple problematiek en huiselijk geweld is niet naar 
voren gekomen in dit onderzoek.

hulpverlening: ouders raken hierdoor niet zelden hun vertrouwen in de hulp-
verlening kwijt (Casusonderzoek 2020). 

Beschermingsmaatregelen
In eerste instantie wordt niet gedacht aan beschermingsmaatregelen, maar 
aan vrijwillige hulp, waaronder het ontlasten van ouders bij de opvoeding, 
omdat bij ouders met ernstige problematiek draagkracht en draaglast snel uit 
balans zijn. Ontlasting van ouders kan door praktische steun uit het sociale 
netwerk, weekendpleegouders, logeeropvang of een gastgezin (Portefeuille 
Integrale aanpak kindermishandeling en jeugdgroepen, 2016; Hodes et al., 
2017; Meppelder et al., 2014; Zoon et al., 2019; Casusonderzoek 2020)

Als in het vrijwillig kader geen vooruitgang wordt geboekt, zou in eerste 
instantie gedacht kunnen worden aan een Eigen kracht conferentie, om zo te 
proberen samen met het sociale netwerk tot oplossingen te komen (Jagtenberg 
et al., 2019). Daarnaast (of tegelijkertijd) kunnen civiele maatregelen zoals een 
ondertoezichtstelling en/of uithuisplaatsing noodzakelijk zijn als de ontwik-
keling van het kind ernstig wordt bedreigd. Bij ongeboren kinderen van ouders 
met verslaving, psychische of lvb-problematiek kan vanuit de kinderbescher-
mingsmaatregel het programma Veilige Start van de William Schrikker Groep 
ingezet worden.

Bestuurlijke maatregelen, waaronder de inbewaringstelling in het kader 
van de Wet zorg en dwang, kunnen noodzakelijk zijn. De burgemeester kan 
hiervoor een beschikking afgeven bij crisissituaties waarin de veiligheid van 
personen ernstig bedreigd wordt door het gedrag van een cliënt. Ook kan de 
burgemeester een gebieds- of wijkverbod opleggen via het bestuursrecht. Tot 
slot kunnen strafrechtelijke beschermingsmaatregelen wenselijk zijn om de 
spiraal te doorbreken, zoals genoemd bij gezin in de stress en intieme terreur. 
In geval van een lichtverstandelijke beperking zijn er een specifieke justitiële 
gedragsinterventies, bijvoorbeeld de speciale training cognitieve vaardigheden 
(CoVa+).
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5.6.	 Complexe scheiding

Astrid en Peter 
Relevante gezinskenmerken: 
Astrid (34 jaar) en Peter (32 jaar) hebben samen dochter Loïs (6 jaar). Rond 
de derde verjaardag van Loïs, heeft Astrid de relatie met Peter verbroken. 
Astrid heeft een administratieve baan en Peter werkt in de ICT-branche. 
Sinds een aantal jaar heeft Astrid een nieuwe relatie.
Geweld, conflicten en onveiligheid: 
Astrid raakt in het begin van de relatie snel zwanger. Als Loïs is geboren, 
komen de zorgtaken voor Loïs vooral op Astrids schouders terecht terwijl 
Astrid en Peter beiden ongeveer evenveel werken. Peter wil graag zijn oude 
leven – met uitgaan in de weekenden - voortzetten. Astrid wil niet elke 
keer alleen thuis zitten, en het gesprek hierover levert geen begrip op. Peter 
raakt geïrriteerd en vindt dat Astrid over moet gaan op flesvoeding zodat 
iemand kan oppassen. Later ontstaan discussies over de opvoeding. Soms 
probeert Astrid de opmerkingen van Peter te negeren, op andere momenten 
gaat ze er op in en escaleert het. Peter duwt haar dan met geweld op de 
grond, met regelmatig blauwe plekken als gevolg. Astrid besluit op advies 
van haar moeder en zus te scheiden. Sindsdien zijn er veel problemen 
rondom de omgang. Peter betaalt de alimentatie niet altijd tijdig en houdt 
zich niet aan de tijden en dagen bij haal- en brengafspraken. Soms brengt hij 
haar een dag later terug omdat hij geen geld heeft voor openbaar vervoer. 
Er volgen over en weer verweerschriften over financiële bijdragen en over 
de zorg-contactregeling. Astrid wil de omgang verminderen omdat Peter 
zich voortdurend niet aan de afspraken houdt, waardoor ze soms onver-
wachts verlof moet opnemen en de situatie niet werkbaar is voor haar. 
Bij een van de omgangsmomenten loopt het dusdanig uit de hand dat 
Peter Astrid bij de keel grijpt. Astrids dochter is regelmatig getuige van 
de conflicten en geweldsincidenten. Ze vertelt op school en thuis dat haar 
vader haar uitscheldt en slecht voor haar zorgt, aldus Astrid. Najaar 2020 
is er opnieuw een heftig incident: Astrid maakt een opmerking dat Peter in 

Voor kinderen heeft het leven met een ouder die langdurig zorg nodig heeft, 
grote impact op hun dagelijkse leven. Daarnaast is er een grote kans op inter-
generationele overdracht van problematiek. Daarom dient altijd aandacht te 
zijn voor de kinderen, onder andere voor hun ervaren veiligheid, gehecht-
heid met ouders, dagstructuur en rolverdeling thuis. Psycho-educatie kan 
het kind helpen om inzicht te krijgen in de problematiek en het kind hand-
vatten geven hoe om te gaan met bepaalde situaties. In geval van verslaving 
bij ouders biedt de Brijder bijvoorbeeld een kinderpsycholoog en/of de moge-
lijkheid van groepshulp. Via Cursusbureau Zaanstreek worden ook KOPP/KOV 
praat-doe groepen aangeboden voor zowel kinderen tussen de 8 en 12 jaar als 
voor jongeren vanaf 12 jaar. 

Laagdrempelige hulp
Ouders die langdurige zorg nodig hebben, zullen lang niet altijd zelf op 

zoek gaan naar hulp. Zeker voor mensen die laag begaafd zijn is het zoeken 
online naar informatie en hulp lastig (De Wildt et al., 2023). Dit betekent dat 
betrokken familie, vrienden of hulpverleners belangrijk zijn in het signaleren 
en vragen stellen. Daarnaast is ook in dit profiel online informatie inwinnen, 
anonieme chat mogelijkheden en lotgenotencontact van belang.

Voor jongeren (van 16 tot 25 jaar) is er een online hulpprogramma 
KOPPsupport.nl, voor vragen en ondersteuning als een ouder een psychiatri-
sche en/of verslavingsproblematiek heeft. Naast informatie, is er ook moge-
lijkheid om met andere jongeren te praten.

Mensen uit het sociale netwerk of omwonenden kunnen bij zorgen ook 
een melding doen bij het meldpunt en advies bijzondere zorg (MABZ) van GGD 
Zaanstreek-Waterland.
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ondanks dat hij recht op omgang heeft. Inmiddels is Loïs zes jaar, omdat 
de problemen voortduren schakelt het Jeugdteam op naar de Raad voor de 
Kinderbescherming. Daar geeft haar ex-partner toestemming voor hulp, 
om die vervolgens weer in te trekken. Het Omgangshuis wordt ingescha-
keld, maar haar ex-partner komt niet opdagen bij intakegesprekken en 
neemt zijn telefoon niet op. Astrid besluit opnieuw psychologische hulp 
te zoeken voor zichzelf.

De casus van Astrid en Peter laat zien dat er na een romantische fase duide-
lijke breuken ontstaan vanwege de geboorte van Loïs. Vanaf de start van de 
gezinsvorming groeien de partners uit elkaar. Astrid pakt haar moederrol op 
en is hoofdverantwoordelijk voor de zorg van het kind, terwijl Peter zijn oude 
leventje van werken en uitgaan wil voortzetten. Onenigheid over opvoeden, en 
andere conflicten escaleren, Astrid trekt zich terug en Peter gebruikt geweld 
om controle te krijgen (zie de spiraal van geweld, Van Lawick 2015). Astrid 
neemt het initiatief tot echtscheiding, maar hiermee zijn de problemen niet 
opgelost, integendeel. Astrid zoekt hulp voor zichzelf, Peter houdt hulp voor 
het kind tegen. Hij krijgt zelf ook hulp vanuit de GGZ, maar onduidelijk is waar-
voor. Er lijkt geen sprake van een systeemgerichte aanpak waar vanuit een 
gezamenlijke visie wordt gewerkt. Ook zien we hier de verschillende werelden 
van jeugdbescherming, familierecht, strafrecht en ggz: jeugdbescherming 
adviseert geen omgang tussen vader en Loïs vanuit het creëren van rust voor 
het kind, terwijl vanuit het familierecht omgang met niet verzorgende ouder 
voorop staat. De wereld van het strafrecht richt zich op het strafbare gedrag 
van agressie en de ggz ondersteunt Peter. Doordat er geen verbinding is tussen 
deze werelden, en er niet gewerkt wordt vanuit een gezamenlijke visie, blijft 
de kern van het probleem onder water en duurt het conflict voort. 

Het voorbeeld van Astrid en Peter is een van de voorbeelden, er zijn allerlei 
varianten van complexe echtscheidingen. Bij het profiel complexe scheiding 
spelen vooral problemen rond omgang en opvoeding na de scheiding. Er is 
sprake van psychisch geweld en juridisch gevechten om de kinderen. Kinderen 
hebben last van conflicten tussen ouders. Het kan zijn dat tijdens de relatie 

bijzijn van hun dochter rookt, hierop grijpt Peter haar bij de keel en duwt 
haar naar buiten. Astrids huidige vriend belt de politie, die vervolgens een 
Veilig Thuis melding doet.
Eerder geboden bescherming en zorg: 
Na de scheiding zoekt Astrid hulp bij het Jeugdteam vanwege de zorgen 
rondom de omgang. In die periode volgt Peter ook verplichte therapie bij 
de forensische ggz (onduidelijk is waarvoor). Ook zoekt Astrid psychologi-
sche hulp voor zichzelf. Na twee jaar eindigt het traject bij het Jeugdteam 
en krijgt Peter ook gezag, tegen de wens van Astrid in. Kort daarna raakt 
de politie verschillende keren betrokken en volgen minimaal twee Veilig 
Thuis meldingen, vanwege fysiek geweld van Peter, waarbij hun dochter 
aanwezig was. 
Sociaal netwerk: 
Niet alleen Astrid maar ook haar familie krijgt te maken met bedreigingen. 
Astrid heeft een klein sociaal netwerk met twee goede vriendinnen, haar 
moeder en stiefvader. Ze ervaart onvoldoende steun en begrip.
Behoefte op moment van de Veilig Thuis melding: 
strid wil dat omgang wordt afgeschaald naar een keer per maand en dat 
deze omgang bij voorkeur onder toezicht van iemand is, zodat hun dochter 
op een leuke en ontspannen manier contact met haar vader kan houden. Het 
liefst zou ze willen dat Veilig Thuis opschaalt naar de Jeugdbescherming
 Verloop na de Veilig Thuis melding: ingezette bescherming en zorg
Veilig Thuis voert meerdere telefonische gesprekken met Astrid en er is 
een gezamenlijk gesprek met Astrid, Veilig Thuis, politie en het Jeugdteam. 
Politie zorgt voor een Afspraak Op Locatie (AOL) en er wordt afgesproken 
dat de politie een stopgesprek voert met Peter. Vanuit het jeugdteam zijn 
twee professionals betrokken. De ene professional richt zich op de veilig-
heid, en de andere professional richt zich op hun dochter. Het advies van 
Veilig Thuis aan het jeugdteam was onder andere de inzet van een kinder-
psycholoog voor hun dochter, echter komt dit niet van de grond omdat Peter 
deze hulp onnodig vindt (hij heeft zelf een veel slechtere jeugd gehad). Op 
advies van het jeugdteam laat Astrid haar dochter niet naar Peter gaan, 
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onderzoek in Nederland komt naar voren dat veel vaker vrouwen dan mannen 
aangeven wegens het geweld door de partner tegen haarzelf en/of de kinderen 
besluit te scheiden (Wobma & De Graaf, 2009). Een op de vijf vrouwen geeft 
aan dat het geweld de reden is om te scheiden (de Graaf, 2005)

Wanneer onderscheid wordt gemaakt in geweld tijdens de relatie tussen 
dwingende controle, wederzijds geweld (gezin in de stress) en geen geweld, 
komt naar voren dat in alle drie de groepen de conflicten in de loop van de 12 
maanden na het uit elkaar gaan verminderen, maar deze afname is het minst 
sterk bij de dwingend-controlerende groep (Hardesty et al., 2016; Hardesty 
et al., 2017). De kans op stalking is groter als tijdens de relatie sprake was 
van dwingende controle (zie profiel Intieme terreur). Onder stalking vallen 
bedreigingen, onverwachts langs komen al dan niet tijdens dronkenschap, 
het huis binnen dringen na het terugbrengen van de kinderen, of via social 
media partner en kinderen in de gaten houden. Niet alleen mannen stalken. 
Ook vrouwen kunnen hun ex-man stalken met bijvoorbeeld mails of door de 
mail van de kinderen te lezen, zo komt uit het casusonderzoek 2020 naar voren. 

5.6.2.	 Onderliggende risicofactoren

Dwingende controle tijdens de relatie vormt een belangrijke risicofactor voor 
een complexe scheiding. Vrouwen die voor de scheiding slachtoffer waren van 
dwingende controle door hun partner, hebben na de scheiding een verhoogd 
risico op schadelijk gedrag, omdat de scheiding wordt beschouwd als een 
bedreiging voor de controle van de man over zijn partner en kinderen. Juist 
omdat de ex-partner na de scheiding minder fysieke toegang tot de ex-vrouw 
heeft, neemt de psychische mishandeling toe, vindt stalking plaats en worden 
juridische procedures ingezet Op deze manier wordt het de vrouwen bijzonder 
moeilijk gemaakt om het co-ouderschap uit te voeren (Ruiter et al., 2020; 
Hardesty et al., 2017; Hardesty et al., 2016). 

Een andere veelvoorkomende risicofactor voor een complexe scheiding is 
de achterliggende problematiek van ouders, waaronder jeugdtrauma’s. Deze 
persoonlijke achtergrond leidt tijdens de periode van scheiden (onbewust) tot 

reeds regelmatig geweld speelde of vormen van controle en dwang. Waarin 
dit profiel zich onderscheid van de andere profielen is niet alleen dat het hier 
om gescheiden partners gaat, maar ook dat hier altijd recht en zorg spelen, 
en dat de rechtssystemen strafrecht, jeugdbescherming en familierecht een 
verschillend perspectief hanteren waardoor de problemen (kunnen) worden 
verergerd. 

5.6.1.	 Geweldspatronen: Onderlinge strijd tussen ouders over kinderen

Ongeveer een vijfde van de echtscheidingen verzandt in een strijd over de zorg 
voor de kinderen (Van Lawick & Visser, 2020). Als tijdens de relatie sprake was 
van agressie en geweld, is de periode van scheiden ook vol conflicten, maar dit 
hoeft niet te ontaarden in een complexe scheiding, dat wil zeggen een scheiding 
waarbij ouders door ernstige en aanhoudende conflicten het wederzijds belang 
én het belang en welzijn van hun kind(eren) uit het oog verliezen. In de meeste 
gevallen ontstaat er weer een nieuw evenwicht, waarbij opvoedondersteuning 
een rol kan hebben gespeeld (Casusonderzoek 2020). Bij een complexe scheiding 
gaat het met name om psychisch geweld, waarbij de ene ouder de andere ouder 
benadeelt (eenzijdig) of beide ouders elkaar benadelen (wederzijds). Er hoeft 
geen sprake te zijn van fysieke agressie. Het gaat bij een complexe scheiding 
ook om heftige juridische conflicten, bijvoorbeeld financiële conflicten, strijd 
rondom gezag of woonplaats kind, of over het wel of niet bieden van professi-
onele hulp aan het kind (Avontuur, 2022, Casusonderzoek 2020). In het profiel 
Complexe scheiding geven vrouwen aan dat vaak tijdens de relatie al sprake 
was van spanningen, conflicten en (fysieke) agressie, die voor hen de reden 
vormden om te scheiden, en dat dit patroon zich na de scheiding voortzette. 
Enkele mannen geven aan dat tijdens de relatie soms sprake was van verbaal 
geweld, zoals schreeuwen richting hen of de kinderen, of van smijten met 
deuren. Dit vormde voor hen niet de reden om te scheiden (Casusonderzoek 
2020). Uit onderzoek in het Verenigd Koninkrijk komt naar voren dat bij hoog 
conflict scheidingen rond de helft van de gevallen sprake is van huiselijk geweld 
tijdens de relatie (Harm-Panel report 2020, geciteerd in Avontuur 2022). Uit 
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als ze thuis zijn; bij vader thuis gelden bijvoorbeeld andere regels dan bij moeder 
thuis. Ook hebben kinderen veelal het gevoel dat zij de kant moeten kiezen 
van óf hun moeder óf hun vader. Er kan sprake zijn van parentificatie, waarbij 
het kind zich verantwoordelijk voelt of verantwoordelijk wordt gemaakt voor 
het welzijn van de ouder. Ook kan sprake zijn van  ouderverstoting. Bij ouder-
verstoting kiest het kind partij voor een van de ouders en wil de andere ouder 
niet meer zien, zonder dat sprake is van valide redenen zoals verwaarlozing, 
mishandeling of destructief gedrag van de ouder (Van Lawick & Visser, 2020). 

Kinderen zijn regelmatig aanwezig bij de ruzies tussen hun ouders, of 
ouders zeggen negatieve dingen over elkaar. De stress, onveilige gehechtheid 
en loyaliteitsconflicten kunnen impact hebben op hun latere leven. Onveilige 
gehechtheid kan zorgen voor verminderd zelfvertrouwen, verminderde veer-
kracht en bijdragen aan probleemgedrag bij kinderen als ze ouder worden 
(Cascardi & Jouriles, 2016). Soms kan het leidden tot post-traumatische stress 
klachten (Carr et al., 2020; Chapman et al., 2017)

5.6.4.	 Beschermingsarrangement complexe scheiding

De afgelopen decennia is steeds meer aandacht gekomen voor complexe 
echtscheidingen.16 Uitgangspunt hierbij is dat het kind centraal moet worden 
gesteld: ouders dienen het belang van het kind voor op te stellen en alleen naar 
de toekomst te kijken. Gezamenlijk gezag en co-ouderschap staat voorop. De 
conflicten rond de omgang worden beschouwd als communicatieprobleem, en 
er wordt uitgegaan van het adagium ‘waar er twee vechten, hebben er twee 
schuld’. De oplossing wordt daarom gezocht in mediation. De praktijk laat 
echter zien dat dit niet altijd tot goede resultaten leidt (Avontuur, 2022; De 
Ruiter et al., 2020). Relatiegesprekken en mediation kunnen heel goed werken 

16	Het overheidsprogramma Scheiden zonder schade liep van 2018 tot en met 2021 met als doel tot 
oplossingen te komen voor de problematiek van complexe echtscheidingen (zie Eindrapportage 
Scheiden zonder schade, 2022).

conflicten; het vormt triggers voor boosheid en stress. Het lukt ouders tijdens 
de scheiding niet om de focus te verleggen naar het wederzijds belang van 
beide ouders en het belang van de kinderen. Het is daarom belangrijk om helder 
te krijgen welke achterliggende problematiek een rol speelt in de complexe 
scheiding, zodat ouders leren het verdriet te hanteren. Daardoor  kunnen zij 
het ouderschap samen of alleen op een gezonde manier vorm geven, en zo de 
ideale opgroei omstandigheden voor het kind creëren (Boeve, 2022; Van Lawick 
& Visser, 2020). Een risicofactor die hierop aansluit is ouderproblematiek bij 
een of beide ouders, in de zin van persoonlijkheidsstoornissen, of alcohol en/
of drugsverslaving (Valk et al., 2020). 

Een risicofactor van een andere aard (die deels voortvloeit uit voorgaande 
factoren) is dat ouders destructieve communicatiepatronen hanteren, zoals 
ontkenning en in de tegenaanval gaan, elkaar negeren, aanhoudende boos-
heid en wantrouwen, waardoor conflicten sneller escaleren (Ruiter et al., 2017). 

5.6.3.	 Impact geweld op ouders en kinderen

De literatuur over complexe echtscheidingen richt zich vooral op de impact 
van conflictscheidingen voor kinderen. Wat betreft de impact op ouders blijkt 
dat vooral moeders die uit een dwingend-controlerende relatie komen extra 
kwetsbaar zijn; zij hebben vooral in de eerste maanden significant meer last 
van conflicten en intimidatie door de ex-partner vergeleken met wederkerig 
partnergeweld en wanneer geen sprake was van geweld/mishandeling in de 
relatie (Hardesty et al., 2017; Hardesty et al., 2016).

Wat betreft de impact op kinderen, blijkt een conflictscheiding een enorme 
impact te hebben op kinderen, ondanks dat de ouders zich in de strijd vaak 
niet direct op de kinderen richten, en zeggen te handelen in het belang van 
het kind. Kinderen komen vaak midden in de strijd te zitten, waardoor zij wel 
degelijk betrokken raken in de strijd. 

Kinderen ervaren veel stress, het ontwikkelen van veilige gehechtheid 
tussen ouder en kind is in het geding en zij ervaren ernstige loyaliteitscon-
flicten (Schoemaker et al., 2017). Kinderen hebben vooral last van de scheiding 
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die ten grondslag ligt aan de complexe scheiding is essentieel om de veiligheid 
en het welzijn van kinderen (en volwassenen) in kaart te brengen (De Ruiter 
et al., 2020). Er zijn verschillende screeningsinstrumenten ontwikkeld die 
mogelijk kunnen helpen bij de probleemanalyse.

Op het moment dat het conflict nog niet zo groot is en het nog geen 
sterke zuigende kracht heeft (netwerk nog niet zodanig betrokken), is het van 
belang om interventies/deskundigen in te zetten. Om helder te krijgen welke 
achterliggende problematiek een rol speelt in de complexe scheiding kan een 
Triage Standaard Complexe Scheiding (de TSCS) ingezet worden (Boeve, 2022). 
Als het gaat om inzicht in de geweldsdynamiek en het patroon van dwang en 
controle, is de MASIC een geschikt instrument (De Ruiter & van Pol, 2016). Het 
KEES taxatie-instrument inclusief praatplaten en het dialogische diagnostisch 
instrument Onze Scheiding zijn geschikt om vroege signalen van een mogelijk 
problematische scheiding in kaart te brengen. De FamilieScan bij Scheidingen 
van Altra kan professionals helpen om een globale indruk te krijgen van de 
scheidingssituatie en de veiligheid van de gezinsleden. (Holtzworth-Munroe 
et al., 2010; Ince & Verheijden, 2015).

Beschermingsmaatregelen
Zoals in het voorbeeld van Astrid en Peter naar voren kwam, worden vanuit 
verschillende (rechts)systemen maatregelen genomen, waarbij het strafrecht 
op de dader gericht is en het slachtoffer beschermt, jeugdhulp/jeugdbescher-
ming vanuit het belang van het kind redeneert en het familierecht het geza-
menlijk gezag, omgang en de toekomst voorop stelt. Een samenspel tussen 
deze systemen vanuit een gezamenlijke visie is een uitdaging voor de toekomst 
(Ansems, 2019; Piepers et al., 2020). Hoe bereik je ouders die niet willen of 
kunnen reflecteren op hun eigen rol en kwetsbaarheden, alle schuld bij de 
andere ouder leggen en zeggen in het belang van het kind te handelen? Hoe lang 
kan vanuit de vrijwillige hulp gewerkt worden aan intrinsieke motivatie, en 
wanneer moet er van buitenaf begrenzing van onaanvaardbaar en/of strafbaar 
gedrag plaatsvinden en is er een rol voor jeugdbescherming en het strafrecht? 
Het toepassen van dwang via ondertoezichtstelling en/of uithuisplaatsing is 

in geval er geen patroon van controlerend geweld is, maar als dit patroon er wel 
is vormt dit juist een gevaar voor meer controle en geweld (Avontuur, 2022). 
Er is veel hulpaanbod voor ouders die intrinsiek gemotiveerd zijn om de strijd 
te staken, maar er is minder voor de groep die niet intrinsiek is gemotiveerd 
(Van Lawick et al., 2022). Duidelijk is dat er niet één effectieve aanpak is die 
geschikt is voor alle situaties; het is zoeken naar de beste aanpak. 

Naast het bieden van hulp is er in geval van stalking, agressie of psychi-
sche mishandeling bescherming nodig van niet alleen kinderen, maar ook van 
volwassenen (vaak moeders). In Nederland is weinig aandacht voor gender-
verschillen; de verschillen in rolpatronen, macht en afhankelijkheid in rela-
ties. Door - in principe - gezamenlijk gezag op te leggen ook als sprake is van 
dwang, controle en geweld, kan het geweld tegen vrouwen worden voortgezet 
wat grote impact heeft op kinderen.17 In het opleggen van maatregelen en 
het toekennen van gezag behoort rekening te worden gehouden met gender-
verschillen op grond van het verdrag van Istanbul en Europese en interna-
tionale jurisprudentie: er moet aandacht zijn voor enerzijds verschillen in 
macht en afhankelijkheid en anderzijds verschillen in de zorg voor kinderen. 
Bovendien moet er altijd worden onderzocht of er sprake is van huiselijk geweld 
en wat de impact hiervan is op het slachtoffer en de kinderen (Avontuur, 2022; 
Lünnemann & Wolthuis, 2019). Het daarom belangrijk altijd te onderzoeken wie 
wat doet en met welke impact: een constatering dat er sprake is van huiselijk 
geweld of dat de mediation is mislukt zonder aan te geven welke ouder waar 
verantwoordelijk voor is (in bijvoorbeeld een rapportage) voldoet niet.
Het is belangrijk te onderzoeken of er sprake is van feitelijke onveiligheid door 
vormen van geweld en/of door een patroon van dwingende controle en of de 
volwassenen een persoonlijke problematiek hebben. Inzicht in de problematiek 

17	 Zie ook het landenrapport over Nederland (2020) van GREVIO (Groep van deskundigen inzake actie 
tegen geweld tegen vrouwen en huiselijk geweld) die toezien op de naleving van het Verdrag van de 
Raad van Europa inzake het voorkomen en bestrijden van geweld tegen vrouwen en huiselijk geweld 
(Verdrag van Istanbul). Zie over de juridische eisen m.b.t, omgang in geval van huiselijk geweld: Logar 
& Pap, 2022



61

screening SASH af moeten nemen, zodat sneller duidelijk is wat de risico’s zijn. 
Dit biedt ook belangrijke informatie voor hoe de integrale en systeemgerichte 
aanpak, waarin het strafrecht een ondersteunende rol heeft in de bescherming 
van het slachtoffer en kinderen, er uit moet zien (Lünnemann & Ter Woerds, 
2021). Er zijn veel verschillende manieren waarop de politie in afstemming met 
Veilig Thuis en andere netwerkpartners de directe veiligheid kan vergroten. 
Gedragsaanwijzing (509hh Sv) of vrijheidsbeperkende maatregelen kunnen 
worden opgelegd door Openbaar Ministerie en rechter. Het tijdelijk huisverbod 
kan in principe niet worden ingezet als ex-partners niet meer samenwonen, 
maar in geval de andere partner regelmatig aanwezig is in de woning van de 
andere partner is deze mogelijkheid er wel (Lünnemann et al., 2020) Ook via 
voorlopige voorzieningen bij het in gang zetten van de echtscheiding is het 
mogelijk specifieke maatregelen gericht op bescherming te nemen, zoals het 
toewijzen van het huis aan de verzorgende ouder en een contactverbod.

Een niet juridische interventie die wel gericht is op bescherming is bijvoor-
beeld het inzetten van AWARE (elektronisch alarmsysteem). Bij stalking en 
bedreiging kan de inzet van AWARE veiligheid aan slachtoffers bieden. Naast 
het hebben van een alarmknop wordt ook hulp geboden (zie ook onder profiel 
Intieme terreur).

Een omgangshuis kan bijdragen aan een veilige omgang met de niet 
verzorgende ouder. Het probleem is dat er te weinig omgangshuizen zijn. Het 
omgangshuis in Noord-Holland heeft de deuren bijvoorbeeld moeten sluiten, 
omdat door de toenemende stroom aanmeldingen te lange wachtlijsten 
ontstonden, maar ook omdat er te vaak een mismatch was tussen de proble-
matiek die speelde en het aanbod van het omgangshuis. 

Professionele hulp 
Belangrijk is dat ouders de strijd stoppen en het belang van hun kind weer 
centraal stellen door zich te focussen op hun wederzijdse belang voor de 
toekomst. Maar juist in geval van de complexe scheiding is dit het probleem. 
Daarom is aandacht voor de persoonlijke achtergrond en de triggers die ertoe 
leiden dat de strijd oplaait essentieel, waaronder (controlerend) geweld. Het 

(ook) in geval van een complexe echtscheiding een ultimum remedium en de 
afweging is lastig: het voort laten bestaan van een situatie waarin slachtoffers 
en kinderen ernstig lijden is bezwaarlijk, maar een jeugdbeschermingsmaat-
regel waarbij verplichte hulp wordt ingeschakeld biedt geenszins een garantie 
dat daarmee de hulp effect heeft (omdat intrinsieke motivatie ontbreekt) noch 
dat de spiraal wordt doorbroken of het kind beter af is. Kansen en bezwaren 
moeten tegen elkaar afgewogen worden, waarbij het wellicht de grootste uitda-
ging is om te accepteren dat aan elke keuze nadelen vastzitten. Als het gerecht-
vaardigd lijkt om een juridische maatregel in te zetten dan dient dit wel op een 
manier te gebeuren dat voor zowel ouders, kinderen en professionals duidelijk 
is wanneer en waarom dit gebeurt en wie welke rol vervult in dit proces (Van 
Lawick et al., 2022). Bovendien is het belangrijk dat er afzonderlijke gesprekken 
zijn met de gezinsleden en dat er niet alleen naar de toekomst wordt gekeken, 
maar ook naar de impact van het verleden op het nu, de huidige veiligheid en 
het herstel voor de verschillende gezinsleden.

De politie wordt regelmatig ingeroepen als sprake is van agressie, bedrei-
ging, geweld of stalking door de ex-partner of als er problemen zijn rond de 
uitvoering van de omgangsregeling. 18 In eerste instantie ziet de politie deze 
meldingen van agressie en bedreigingen door ex-partners niet als stalking 
en wordt strafrechtelijk optreden afgehouden (Lünnemann & Ter Woerds, 
2021; Nationale Ombudsman en de Kinderombudsman, 2015). Er kunnen goede 
redenen zijn om terughoudend te zijn. Optreden door de politie kan extra trau-
matiserend zijn voor kinderen en problemen tussen ouders verder verergeren. 
Tegelijkertijd kan het niet snel herkennen van stalking en ernstig gevaar voor 
escalatie leiden tot jarenlang leven in angst door slachtoffer, kinderen en betrok-
kenen (familie, nieuwe partner), of tot ernstig letsel of de dood van slachtoffer 
en kinderen. Om tot een goede inschatting te komen zou de politie (naast goede 
samenwerking met Veilig Thuis en netwerkpartners) bij ex-partnergeweld de 

18	 Voor de politie geldt de werkinstructie Rol politie bij problematische omgangsregelingen (2018) en 
een werkinstructie Stalking (2017).
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elementen uit cognitieve gedragstherapie om disfunctionele gedachten of 
denkfouten aan te pakken en positieve gedachten te bevorderen, trainen van 
(probleemoplossende) vaardigheden en lotgenotencontact dat steun of gevoe-
lens van eenzaamheid of isolatie kan verminderen Ince & Verheijden, 2015). 

Groepsinterventies die ingezet kunnen worden voor kinderen zijn: Stoere 
Schildpadden voor kinderen van 4 tot 6 jaar (goed onderbouwd), Dappere Dino’s 
voor kinderen van 6 tot 8 jaar (effectief volgens goede aanwijzingen), KIES 
Kinderen In Een Scheiding voor kinderen tussen 7 tot 12 jaar (effectief volgens 
goede aanwijzingen) en !JES Jij En Scheiden voor kinderen van 8 tot 12 jaar 
(goed onderbouwd). Bij elk van deze groepsinterventies worden ook ouders 
betrokken door onder andere oudersessies. (Valk et al., 2020).

Laagdrempelige hulp
Cursusbureau Zaanstreek biedt gratis de cursus ‘Triple P Transitions: Positief 
opvoeden voor gescheiden ouders. De cursus is bedoeld voor gescheiden ouders 
die willen leren omgaan met de veranderingen die een (echt)scheiding met zich 
meebrengt. Voor ouders is er binnen het landelijke aanbod de ScheidingsAtlas, 
die ouders door middel van een groepstraining of individuele online training 
inzichten in en handvatten voor het omgaan met ouderschap na scheiding 
geven. Voor kinderen zijn er Villa Pinedo en Jonge Helden. Villa Pinedo biedt 
aan kinderen advies, informatie, hulp en antwoorden op vragen die kinderen 
hebben bij scheiding van hun ouders. Kinderen kunnen online zoeken door de 
database met vragen gesteld door andere kinderen, lid worden van het forum 
om hun eigen vragen te stellen en/of een jongere als getrainde buddy krijgen 
die zelf ook gescheiden ouders heeft. Jonge helden biedt korte informatie en 
tips aan kinderen en jongeren. Er staan video’s op van leeftijdsgenoten van 
zaken waarmee ze te maken kunnen krijgen en ze kunnen online advies vragen. 
Tot slot is er de Beroepsorganisatie Kindbehartiger, waarbij ook verschillende 
professionals actief zijn in Zaanstreek-Waterland. De Kindbehartiger is een 
professional die zorgt dat het kind een stem krijgt in de scheidingssituatie. De 
Kindbehartiger kan hierbij iedereen betrekken: kinderen, ouders, hulpverle-
ners, juristen, advocaten, mediators en scheidingscoaches.

is belangrijk om (individuele) begeleiding en hulp aan ouders te bieden, en 
ook het kind heeft ondersteuning of hulp nodig. Het afgelopen decennia zijn 
in Nederland een ruim aantal interventies ontwikkeld die ingezet kunnen 
worden bij ouders in een complexe scheiding. Tijdig hulp bieden is essentieel, 
omdat dergelijke hulp het meest effect heeft binnen twee jaar na de scheiding 
(Ince & Verheijden, 2015).

In onderstaande geven we kort aan welke interventies zijn erkend als 
goed onderbouwd. 

Voor ouders die intrinsiek zijn gemotiveerd zijn de interventies Ouderschap 
Blijft (vorm van omgangsbemiddeling en begeleiding) en Ouderschap Na 
Scheiding (vorm van omgangsbemiddeling voor gescheiden ouders van minder-
jarigen) geschikt. Daarnaast zijn ook enkele interventies ontwikkeld gericht 
op zowel ouders als kinderen in een complexe scheiding waar ook ouders naar 
toe gaan. Erkend als goed onderbouwd is de gezinsgerichte groepstherapie 
Kinderen uit de Knel met parallelsessies voor ouders en kinderen tussen de 4 en 
18 jaar, waar ook via dwang (binnen een OTS of als voorwaarde bij een vonnis) 
ouders deelnemen. Veel andere interventies gericht op de relatieproblematiek 
tussen ouders zijn nog onvoldoende onderzocht op effectiviteit. 

Daarnaast is van belang dat hulp voor kinderen wordt ingezet, vanwege de 
stress, loyaliteitsproblemen en mogelijke hechtingsproblemen die zij ervaren. 
Ook als kinderen nog weinig last lijken te ervaren is het belangrijk dat zij hulp 
krijgen om te voorkomen dat zij op latere leeftijd problemen ontwikkelen als 
gevolg van de complexe scheiding. In Zaanstad-Waterland biedt Altra bijvoor-
beeld specifieke hulp aan kinderen die te maken hebben met omgangsproble-
matiek. Daarnaast wordt door hen omgangsbemiddeling geboden en begeleide 
omgang met ouders en kinderen. 
Groepsinterventies specifiek gericht op het kind lijken positieve effecten te 
hebben op het functioneren van het kind, dit geldt met name voor kinderen 
in de leeftijd van 9-12 jaar. Onderzochte interventies betreffen vaak kortdu-
rende interventies van maximaal tien bijeenkomsten van ongeveer een uur. 
Eerste inzichten uit een onderzoek naar mogelijk werkzame elementen binnen 
deze groepsinterventies zijn: psycho-educatie in wat er speelt in de scheiding, 
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scheidingen staat de insteek vanuit het zorgdomein meer voorop, waarbij in 
geval van complexe echtscheiding altijd zorg en recht samen gaan. De bescher-
ming bij de drie laatste profielen zal eerder via jeugdbescherming zijn, maar 
ook strafrechtelijke en/of bestuurlijke inzet kan noodzakelijk zijn om tot een 
voldoende veilige leefomgeving te komen. Ook in deze drie profielen moet 
worden nagegaan of vooral stressfactoren een rol spelen of dat sprake is van 
een patroon van dwang en controle omdat dit gevolgen heeft voor de te nemen 
maatregelen. 

Bij intieme terreur is het geweld veelal zo structureel en chronisch, en de 
pleger ervan zo moeilijk aanspreekbaar op zijn gedrag, dat altijd bescherming 
en specialistische hulp nodig is. Doorgaans wordt het patroon van dwang 
en controle niet snel herkend omdat kennis hierover bij veel professionals 
ontbreekt. Als het patroon wel wordt herkend, dan zou de meest wenselijke 
situatie zijn dat al bij het eerste signaal contact wordt opgenomen met Veilig 
Thuis. In Zaanstreek-Waterland komen deze zaken in principe bij het Zorg- 
en Veiligheidshuis, omdat wordt voldaan aan de algemene criteria voor een 
casusoverleg, namelijk er is sprake van onveiligheid, en van meervoudige 
problematiek waarbij organisaties vanuit meerdere ketens nodig zijn en ook 
justitiële partners zijn betrokken. De procesregie ligt dan bij het Zorg- en 
Veiligheidshuis. Belangrijk is dat de juiste partners, waaronder organisaties 
met gedegen kennis van intieme terreur, zoals de vrouwenopvang en de foren-
sische psychiatrie, altijd zijn betrokken.

Bij gezinnen in de stress kan het wijkteam een belangrijke rol vervullen in 
de regiefunctie als het gaat om de eerste signalen, maar ook als er meerdere 
signalen zijn. Het is van belang dat ook op het lokale wijkniveau multidiscipli-
nair wordt samengewerkt als er sprake is hermeldingen of meerdere signalen. 
Goede probleemanalyse van de veiligheid en onderliggende risicofactoren is 
nodig omdat er veelal problemen zijn op verschillende domeinen die het geweld 
in stand houden. Een tijdelijk huisverbod kan nodig zijn om voldoende veilig-
heid en rust te creëren om de balans in het gezin te herstellen. In Zaanstreek-
Waterland ligt de regie in geval van een tijdelijk huisverbod bij Veilig Thuis, 
in andere regio’s kan deze ook bij de MDA++ aanpak liggen. Binnen de aanpak 

5.7.	 De kern van beschermingsarrangementen naar profiel

In dit hoofdstuk verkenden we beschermingsarrangementen voor de vijf 
profielen: 1) intieme terreur, 2) gezin in de stress, 3) kindgedrag en opvoedstress, 
4) langdurige zorg en 5) complexe scheiding. Per profiel staat een bepaalde 
problematiek op de voorgrond, en daarbij sluit een beschermingsarrange-
ment aan met specifieke interventies. We hebben ter illustratie het aanbod 
van Zaanstreek-Waterland of landelijke interventies genoemd. Een bescher-
mingsarrangement betreft echter niet alleen een aanbod van interventies, 
het gaat ook om kennis van de problematiek, om meer algemene activiteiten 
en bejegening los van een interventie, en om samenwerking en regie. In deze 
concluderende paragraaf verbinden we de beschermingsarrangementen per 
profiel met de betekenis ervan voor integrale samenwerking en de regie (zie 
Tabel in hoofdstuk 6 voor een overzicht van de verschillen per profielen). 

Wanneer moet een beschermingsarrangement worden ingezet, m.a.w. 
wanneer is multidisciplinair samenwerken noodzakelijk? Dat is niet eenvoudig 
aan te geven. Wel is duidelijk dat bij onveiligheid thuis er doorgaans sprake 
is van meerdere problemen. Er is een (gradueel) verschil tussen een eerste 
signaal en meerdere signalen en meldingen bij Veilig Thuis; in het laatste geval 
is samenwerking met netwerkpartners altijd noodzakelijk. 

Voor het kunnen inschatten welk beschermingsarrangement zinvol is, is 
het van belang alle gezinsleden individueel te spreken zodat een goed beeld 
ontstaat over de veiligheid en achterliggende (risico)factoren. Uitgangspunten 
van een arrangement zijn: Veiligheid voorop, systeemgericht en integraal, en de 
leefwereld voorop, wat aansluit bij toepassen van maatwerk. Voor de verschil-
lende profielen gelden verschillende accenten. In het ene geval heeft het veilig-
heidsdomein een grotere rol en de andere keer jeugdbescherming, of ligt de 
regie bij een multidisciplinaire samenwerking dan wel bij het wijkteam. Als 
de geweldsproblematiek op de voorgrond staat, zoals bij de profielen intieme 
terreur en gezin in de stress, is een insteek vanuit veiligheidsdomein en met 
name inzet vanuit politie, Openbaar Ministerie en reclassering van belang. 
Bij de profielen kindgedrag en opvoedstress, langdurige zorg en complexe 
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er zorgen zijn omtrent de veiligheid (structurele onveiligheid) is een MDA++ 
aanpak noodzakelijk. Ook hier kunnen Eigen Kracht conferenties aan mooie 
oplossingen bijdragen.

Wanneer ouders zijn gescheiden en er veel juridische conflicten en 
problemen rond de omgang zijn, wordt gesproken van een complexe scheiding. 
Bij een enkel signaal, kan de regie bij het wijkteam liggen, maar bij meerdere 
signalen is gespecialiseerde hulp noodzakelijk. In elk geval moet afzonderlijk 
met de ouders en kinderen worden gesproken, om tot een goede inschatting 
van de problematiek te komen. Het is belangrijk niet alleen naar de toekomst 
te kijken, maar ook naar persoonlijke achtergrond van ouders, en of er tijdens 
de relatie sprake was van agressie, dwang en controle. Als er sprake is van stal-
king en een patroon van intieme terreur is een andere aanpak nodig dan als er 
vooral stressfactoren en persoonlijke problematiek van ouders een rol spelen. 

rondom het tijdelijk huisverbod krijgen in Zaanstreek-Waterland alle betrok-
kenen (ouders en kinderen, met aandacht voor pleger en slachtofferrol) hulp 
aangeboden. 

Als het gaat om gezinnen waar kindgedrag en opvoedstress op de voor-
grond treedt, is de jeugdbescherming de geëigende partij als het niet lukt 
om binnen het vrijwillig kader tot verbetering van de veiligheid te komen. 
Onderzoek naar de effecten van jeugdbescherming laat zien dat vooral in de 
samenwerking tussen de jeugdbescherming en de gespecialiseerde aanpak 
huiselijk geweld de beste resultaten worden bereikt (Steketee & Doelman 2022). 
Daarnaast zou ook vaker ingezet kunnen worden op Eigen Kracht conferenties 
om samen met het netwerk om het gezin heen tot oplossingen te komen. In 
geval van destructief en/of crimineel gedrag van minderjarigen en jongeren 
zou de methodiek Verbindend gezag en geweldloos verzet ingezet kunnen 
worden. De multidisciplinaire aanpak dient zich niet alleen te richten op de 
kinderen, of de opvoedvaardigheden van ouders, maar ook op de mogelijke 
problematiek van ouders en de problematiek van kinderen die al dan niet een 
gevolg is van geweld thuis. Als een kinderbeschermingsmaatregel is opgelegd, 
is de jeugdbeschermer de regievoerder. Na opheffing van maatregel wordt de 
regievoering overgedragen naar het lokale wijkteam voor de begeleiding en 
naar Veilig Thuis voor de monitoring. Het is belangrijk dat de regievoerder 
altijd bevoegdheden heeft ten aanzien van hulp aan alle gezinsleden. 

Ook in geval van langdurige zorg op de voorgrond ligt de regie doorgaans 
bij het wijkteam. Belangrijk is aandacht te hebben voor veiligheid, en te onder-
zoeken of bepaald gedrag onveiligheid tot gevolg heeft, of dat juist geweld en 
controle tot psychische problemen leiden. Outreachend werken, flexibiliteit, 
praktische ondersteuning, het opbouwen van een vertrouwensband en motive-
rende gespreksvoering is belangrijk. Het ontlasten van ouders bij de opvoeding 
door praktische ondersteuning uit het sociale netwerk, weekendpleegzorg 
of logeeropvang is van belang om draagkracht en draaglast in evenwicht te 
houden (brengen). Dikwijls zal naast het wijkteam ook betrokkenheid zijn 
van het jeugdteam en de volwassen ggz, of een organisatie gespecialiseerd 
in hulp aan mensen met een verstandelijke beperking of verslavingszorg. Als 
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versterken, met bijzondere aandacht voor de samenwerking tussen het zorg-
domein en veiligheidsdomein. 

In dit actiegerichte onderzoek is via casestudies (gesprekken met slacht-
offers/plegers en professionals rond een casus), (groeps)gesprekken met 
professionals en literatuuronderzoek gekeken welke zorg- en beschermings-
arrangementen nodig zijn om een effectieve aanpak bij huiselijk geweld en 
kindermishandeling te bieden, passend bij de aard, ernst en context van de 
problematiek. We richten ons in het onderzoek op casussen waar ook kinderen 
bij betrokken zijn (gezinnen). Veel resultaten uit het onderzoek zijn ook toepas-
baar op partnerrelaties zonder kinderen waarin vergelijkbare problematiek 
speelt.

In dit slothoofdstuk geven we antwoord op de hoofdvraag: “Welke zorg- 
en beschermingsarrangementen zijn nodig om een effectieve aanpak te kunnen 
bieden (die aansluit op gezinsprofielen)?”. We besluiten met aanbevelingen aan 
het netwerk Zorg en Veiligheid (Allen voor één).

6.2.	 Zorg en bescherming gaan samen

Onveiligheid in gezinnen gaat gepaard met een brede range aan problemen. 
Hulp in een vrijwillig kader is mede door de complexiteit en ernst van de proble-
matiek lang niet altijd voldoende om de geweldsspiraal te doorbreken. Zeker 
het stimuleren van intrinsieke motivatie van cliënten om (agressief) gedrag 
te veranderen en hulp te accepteren, blijkt lastig en lukt niet altijd binnen het 
vrijwillig kader. Soms is de inzet van juridische dwang noodzakelijk (Steketee 
et al., 2020; Lünnemann et al., 2020; Steketee & Doelman, 2022).  

Wat betreft de integrale aanpak verdient bescherming bij alle gewelds-
problematieken nog meer aandacht. Zo komt uit het onderzoek naar voren 
dat de politie, en in het bijzonder de wijkagent, een goede rol kan spelen in de 
bescherming doordat er korte lijnen zijn met het slachtoffer of alle gezinsleden. 
Daarnaast is het tijdelijk huisverbod een belangrijke interventie waar zowel 

6	Conclusie en 
aanbevelingen

6.1.	 Aanleiding van het onderzoek

Als sprake is van geweld of onveiligheid in een relatie of gezin, is er vaak meer 
aan de hand waardoor alleen hulp bieden niet altijd genoeg is. Er is ook bescher-
ming nodig. Vanuit een gezamenlijke visie samenwerken als zorg- en veilig-
heidspartners is echter een grote uitdaging en in de praktijk nog niet vanzelf-
sprekend. In de veiligheidsregio Zaanstreek-Waterland is in 2019 het project 
‘Allen voor één’ gestart, waarin de zeven gemeenten en de lokale zorg- en veilig-
heidspartners op een aantal thema’s samenwerken, waaronder huiselijk geweld 
en kindermishandeling. Inmiddels is sprake van een netwerksamenwerking 
Zorg en Veiligheid op bestuurlijk, tactisch/management en uitvoerend niveau. 
De regio wil met deze gezamenlijke domeinoverstijgende netwerksamenwer-
king sneller en beter hulp en bescherming aan kwetsbare inwoners bieden; op 
maat, passend en flexibel. De bedoeling is dat de zorg- en veiligheidspartners 
die nodig zijn om verschil te maken, samen rond het gezin of de relatie gaan 
staan. Op basis van gezamenlijk eigenaarschap en een slagvaardige (‘hands 
on’) en effectieve aanpak moet de onveilige situatie zo snel mogelijk worden 
gestopt. In een stabiele veilige leefomgeving kan vervolgens verder aan herstel 
worden gewerkt. Tegen deze achtergrond is in Zaanstreek-Waterland onder-
zocht hoe de afstemming tussen het veiligheidsdomein en het zorgdomein er 
in de praktijk uit ziet en of beschermingsarrangementen voor verschillende 
huiselijk geweldsproblematieken (gezinsprofielen) zinvol zijn om de samen-
werking tussen professionals, werkzaam in verschillende organisaties, te 
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6.3.	 Samenwerken in Zaanstreek-Waterland

De afgelopen jaren is binnen het project Allen voor één gewerkt aan het verbe-
teren van de samenwerking tussen netwerkpartners uit het zorg- en veilig-
heidsdomein. Dit heeft geresulteerd in een gezamenlijke bestuurlijke visie, 
wat een belangrijke randvoorwaarde vormt om in de praktijk tot een goede 
samenwerking te komen. Ook is een overlegstructuur op bestuurlijk (bestuur-
lijk netwerk Zorg en Veiligheid) en beleidsniveau (beleidsnetwerk Zorg en 
Veiligheid) geborgd. Op die manier is een samenwerkingsstructuur ontwik-
keld op zowel bestuursniveau als beleidsniveau van de zeven gemeenten en de 
lokale netwerkpartners uit het zorg- en veiligheidsdomein. Als goede praktijk 
op uitvoerend niveau noemen professionals de casusoverleggen in het Zorg- en 
Veiligheidshuis waar huiselijk geweld zaken worden besproken. Er is een conve-
nant en privacy protocol waarin onder meer de informatiedeling is geregeld, 
en medewerkers van instellingen zijn gemandateerd om besluiten te kunnen 
nemen. Deze structuur voor casusoverleggen helpt om alle relevante partijen 
aan tafel te krijgen, duidelijke proces- en casusregie te beleggen en faciliteert 
de informatie-uitwisseling. Bovendien zijn de procesregisseurs getraind in de 
TOP3 methodiek (voortgekomen uit de landelijke visie Gefaseerd samenwerken 
aan veiligheid). Er wordt (nog) niet volgens deze TOP3 methodiek gewerkt. In 
het Zorg- en Veiligheidshuis is discussie over het nader vormgeven van het 
casusoverleg ernstig huiselijk geweld. Wat anders of extra nodig is in vergelij-
king met de andere casusoverleggen wordt nog verder onderzocht, zowel wat 
betreft methodiek als de instellingen die betrokken moeten zijn. 

Ook in het geval dat een tijdelijk huisverbod wordt opgelegd, is een duide-
lijke structuur aanwezig om integraal en systeemgericht hulp te bieden en 
te beschermen. Achterblijvers (slachtoffer en kinderen) en uithuisgeplaatste 
krijgen elk vanuit een andere organisatie hulp aangeboden. Deze hulp kan 
langer voortduren dan dat het tijdelijk huisverbod is opgelegd, waardoor het 
tijdelijk huisverbod niet alleen een crisismaatregel is maar ook ondersteuning 
voor langere termijn in gang kan zetten. 

bescherming als hulp wordt geboden. De rol van de politie, in samenhang met 
de rol van het Openbaar Ministerie en reclassering, krijgt in de praktijk echter 
nog onvoldoende aandacht. Zowel cliënten als professionals weten niet goed 
hoe politie en andere veiligheidspartners kunnen bijdragen aan het vergroten 
van de veiligheid. 

Uit het onderzoek komt naar voren dat de politie, en in het bijzonder de 
wijkagent, een goede rol kan spelen in de bescherming als er korte lijnen zijn 
met het slachtoffer of alle gezinsleden. Daarnaast is het tijdelijk huisverbod 
een belangrijke interventie waar zowel bescherming als hulp wordt geboden. 
Een samenspel van vrijwillige hulp en juridische dwang blijkt dan ook de voor-
keur te hebben. In Zaanstreek-Waterland, maar ook in de andere regio’s, is hier 
nog veel te winnen (Lünnemann et al., 2017; Lünnemann & Ter Woerds, 2021).

Hoe dat samenspel vorm moet worden gegeven is niet eenvoudig. De diver-
siteit in (onderliggende) problematiek bij huiselijk geweld vraagt om verschil-
lende vormen van samenspel tussen bescherming en zorg. Een beschermings-
arrangement per gezinsprofiel kan hierin helpend zijn. Als we kijken naar de 
aard van de problematiek en onveiligheid in gezinnen, zijn vijf profielen te 
onderscheiden: 1) intieme terreur, 2) gezin in de stress, 3) kindgedrag en opvoed-
stress, 4) langdurige zorg en 5) complexe scheiding. Een zorg en beschermings-
arrangement (voortaan beschermingsarrangement) heeft tot doel om sneller 
tot een samenwerking te komen bij bepaalde problematiek en bij een bepaalde 
ernst van onveiligheid. Bijvoorbeeld bij milde kindproblematiek en opvoed-
stress kan systeemgerichte opvoedondersteuning in het gezin voldoende zijn 
door één instelling. Maar als de kindproblematiek zeer ernstig is of gepaard 
gaat met geweld tussen ouders waardoor gezinsleden in (levens)gevaar komen, 
kan het zijn dat vrijwillige systeemgerichte hulp niet afdoende is en de inzet 
van jeugdbescherming of een vorm van een multidisciplinaire aanpak (MDA++) 
noodzakelijk is om tot de juiste hulp en bescherming te komen. Uit het onder-
zoek in Zaanstreek-Waterland komt naar voren dat het helpend kan zijn om 
onderscheid te maken tussen gezinsprofielen om zo de kern van het meest 
vooraanstaande probleem te duiden en daardoor een richting te hebben welke 
maatregelen en hulp nodig zijn. 
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er verschil in visie is wie de regie idealiter zou moeten hebben. Alleen bij 
betrokkenheid van het Zorg- en Veiligheidshuis of Jeugdbescherming was 
vaak duidelijk dat zij de procesregie hadden. 

Een ander procedureel aspect dat regelmatig als knelpunt naar voren 
kwam is informatie uitwisseling tussen verschillende netwerkpartners. 
Instellingen wisselen bijvoorbeeld geen informatie uit als de persoon die onvei-
ligheid veroorzaakt dat niet wil, waardoor de privacy van een persoon die onvei-
ligheid veroorzaakt voorgaat op de veiligheid van het slachtoffer (het recht op 
lichamelijke integriteit). In een belangenconflict tussen privacy en veiligheid 
behoort echter veiligheid voor te gaan (Avontuur, 2022). Binnen het Zorg- en 
Veiligheidshuis is een structuur waarbinnen informatie kan worden uitge-
wisseld. Dit garandeert echter niet dat alle relevante partijen naar een casus-
overleg gaan en informatie delen. Een ander punt dat hierop aansluit is dat 
professionals ook niet altijd de hulp van een andere professie inroepen, terwijl 
de problematiek dit wel vraagt. Het kan bijvoorbeeld gaan om het inschatten 
van de ernst van de (directe) onveiligheid en risico’s, waaronder verwaarlozing 
van kinderen. Hulpverleners richten zich sterk op het deel van de problema-
tiek waar zij expertise in hebben terwijl een gezamenlijke aanpak, integraal 
en systeemgericht, nodig is.

6.3.3.	 Hulp op maat door aandacht voor achtergrondaspecten

Uit de casuïstiekbesprekingen en casestudies komt naar voren dat er meer 
expertise nodig is op bepaalde achtergrondaspecten, zoals cultuur, licht 
verstandelijke beperking, jongvolwassenen als pleger en het patroon van dwang 
en controle, waaronder ook economische afhankelijkheid (en uitbuiting) valt. 
De aansluiting met ouders waar bijvoorbeeld sprake is van licht verstandelijke 
beperking of een migratieachtergrond, verloopt niet altijd goed. Ouders kunnen 
zich daardoor niet gehoord en begrepen voelen. Vooral uit de casuïstiekbespre-
kingen komt naar voren hoe gelaagd de problematiek van culturele diversiteit 
is, en hoe lastig het is om zicht te krijgen op de (on)veiligheid, waardoor ook de 
gewenste hulp en bescherming niet goed van de grond komt. 

Deze integrale systeemgerichte aanpak rondom het tijdelijk huisverbod en 
binnen het casusoverleg van het Zorg- en Veiligheidshuis zouden echter vaker 
ingezet moeten worden, aldus de professionals, ook bij (op het eerste gezicht 
minder ernstig ogende) casussen met grote zorgen omtrent de veiligheid. 

Uit het onderzoek komen verschillende verbeterpunten en knelpunten 
naar voren met betrekking tot de aanpak van huiselijk geweld en kindermis-
handeling, die zowel door cliënten (slachtoffers en plegers) als professionals 
worden benoemd. Deze zijn samen te vatten in vier thema’s: vergroten veilig-
heid, procedurele verbetering rondom samenwerking, vergroten expertise 
achtergrondaspecten, samengaan zorg en bescherming.

6.3.1.	 Vergroten veiligheid

Het vergroten van de veiligheid staat voorop bij het bieden van hulp en bescher-
ming in geval van huiselijk geweld. Zowel uit de casestudies, als de casuïs-
tiekbesprekingen en dialoogsessies kwam naar voren hoe lastig het is om 
eerst de directe veiligheid te verbeteren en dit vast te leggen in een veilig-
heidsplan samen met betrokkenen. Het maken van een veiligheidsplan met 
alle gezinsleden is niet eenvoudig. Er ontbreekt vaak een gezamenlijk plan dat 
met alle gezinsleden is besproken en waarin voor alle partijen (gezinsleden 
en betrokken hulporganisaties) duidelijk is wie wat moet doen bij (dreigende) 
escalatie. 

6.3.2.	 Procedurele verbeteringen samenwerking netwerkpartners

Er zijn twee procedurele aspecten ten aanzien van de samenwerking tussen 
de netwerkpartners die als belangrijk knelpunt naar voren kwamen. 

Ten eerste is voor cliënten en professionals niet altijd duidelijk wie de regie 
heeft. Cliënten missen dikwijls een duidelijke regievoerder of een aanspreek-
punt waar ze altijd bij terecht kunnen in tijden van crises. Als meerdere profes-
sionals betrokken zijn bij een gezin, is ook voor de professionals vaak ondui-
delijk wie de regie heeft. Uit het onderzoek komt daarnaast naar voren dat 
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kunnen niet scheiden en jongvolwassenen blijven thuis wonen.19 Uit het 
onderzoek komen verschillende situaties naar voren waarin vrouwen leven 
in omstandigheden van angst, dwang, controle en economische afhankelijk 
van de partner zonder ernstig fysiek geweld, of situaties van angst, dreiging 
en geweld door de partner met een verslavingsproblematiek, of er is sprake 
van dreiging en verschillende vormen van geweld door een zoon. 

Concluderend zijn er geen pasklare antwoorden op de vraag wanneer er wel en 
niet tussen zorg- en veiligheidspartners moet worden samengewerkt en hoe die 
samenwerking er dan uit moet zien. Tegelijkertijd komt wel steeds duidelijker 
naar voren dat in bepaalde situaties direct de samenwerking tussen zorg en 
veiligheid is gewenst, terwijl in andere situaties ook één instelling voldoende 
ondersteuning kan bieden. Gezinsprofielen kunnen helpend zijn door er een 
beschermingsarrangement aan te koppelen. Hoe het beschermingsarrange-
ment concreet wordt ingevuld is vervolgens maatwerk. In de volgende para-
graaf gaan we in op de voorwaarden om tot beschermingsarrangementen te 
komen en hoe per profiel een beschermingsarrangement eruit kan zien.

6.4.	 Beschermingsarrangementen

6.4.1.	 Voorwaarden beschermingsarrangement

Beschermingsarrangementen zijn niet bedoeld om te classificeren, dat wil 
zeggen er zijn geen harde scheidslijnen tussen de profielen. Het doel is om 
breed te kijken naar de aard en het patroon van het geweld en de relatie met de 
onderliggende problematiek om een goede netwerksamenwerking te realiseren 
gebaseerd op een integrale probleemanalyse waardoor er hulp en bescher-
ming op maat geboden kan worden. Om tot een samenspel te komen van 

19	Dit punt kwam ook naar voren in het onderzoek naar integrale behandeling van gezinsleden bij 
huiselijk geweld (Lünnemann & Lünnemann, 2022).

6.3.4.	 Zorg en bescherming

Tot slot zijn op het thema zorg en bescherming verschillende verbeterpunten 
naar voren gekomen. 

Uit de gesprekken komt naar voren hoe cliënten, waar sprake is van 
complexe en ernstige problematiek, van incident naar incident leven, waar de 
hulp de ene keer wel, maar vaker niet aansluit omdat hulp niet voldoende wordt 
gecombineerd met bescherming of niet aansluit op persoonlijke omstandig-
heden zoals in de voorgaande paragraaf besproken. Vaak ontbreekt een geza-
menlijke aanpak waarin alle gezinsleden worden ondersteund en degene die 
het geweld pleegt verantwoordelijkheid leert nemen voor het eigen gedrag. In 
de praktijk missen vooral vrouwen de bescherming; zij worden niet of onvol-
doende gesteund in het vergroten van de veiligheid, mede doordat degene die 
het geweld pleegt te weinig wordt aangesproken en begrensd. Ook zien we 
dat professionals wel grote zorgen hebben rond verwaarlozing van kinderen, 
maar de ondersteuning en een gezamenlijke aanpak ontbreekt. Om geweld 
daadwerkelijk te stoppen en herstel te bevorderen is het daarom cruciaal om 
de hulp af te stemmen op de persoonlijke achtergrond van cliënten en geza-
menlijk vanuit zorg en recht naar oplossingen te zoeken, aansluitend bij de 
uitgangspunten van het netwerk Zorg en Veiligheid. 

Er komen twee specifieke punten naar voren die samenhangen met het 
veiligheidsvraagstuk. Professionals wijzen erop dat er een gebrek is aan inter-
venties als partners niet veilig met elkaar samen rond de tafel kunnen en 
relatietherapie of mediation niet geschikt is. Het kan gaan om gezinnen waar 
sprake is van intieme terreur, maar ook om partners in een echtscheidingspro-
cedure. Zeker als het gaat om (complexe) echtscheiding wordt voor deelname 
aan een interventie als voorwaarde gesteld dat ouders bereid moeten zijn om 
met elkaar in gesprek te gaan. Voor de groep waar dit niet werkzaam is, zijn 
meer alternatieven nodig, zo wordt naar voren gebracht. 

Een ander punt dat vaak naar komt in het onderzoek is het belang van 
huisvesting. Onveiligheid blijft in stand omdat huisvesting ontbreekt: partners 
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worden niet alleen als ouder benaderd, maar ook als volwassene 
met een eigen problematiek. En elk kind verdient een vertrou-
wenspersoon (ieder kind binnen het gezin) om zorgen en vreugde 
mee te delen. Bovendien is aandacht voor het sociale netwerk van 
familie, vrienden en buren van belang. Het uitgangspunt is om alle 
betrokkenen te betrekken bij de probleemanalyse, het opstellen 
van een veiligheidsplan en het uitvoeren daarvan, tenzij veilig-
heidsredenen het niet toelaten om hen actief te betrekken.

	z Leefwereld voorop 
Als derde voorwaarde voor een beschermingsarrangement geldt 
dat niet. de protocollen en organisatie bepalend zijn, maar dat 
de leefwereld voorop staat in het zoeken naar de beste oplossing. 
De problematiek van het cliëntsysteem is het uitgangspunt, en 
van protocollen en werkwijzen kan worden afgeweken als dit 
nodig is om tot veiligheid en de juiste hulp te komen. De leef-
wereld voorop betekent ook aansluiting bij behoeften, mogelijk-
heden en tempo van volwassenen en kinderen. Tegelijkertijd kan 
bescherming geboden zijn waarbij dwang noodzakelijk is. 

6.4.2.	 Betekenis van gezinsprofielen en beschermingsarrangement

Als we kijken naar de aard van de problematiek en onveiligheid in gezinnen, 
zijn vijf profielen te onderscheiden. In elk profiel staat een bepaalde problema-
tiek op de voorgrond, namelijk macht en controle (intieme terreur), een opeen-
stapeling van stressfactoren die leiden tot onveiligheid (gezin in de stress), 
gedragsproblematiek van kinderen en opvoedstress (kindgedrag en opvoed-
stress), psychiatrische problematiek of lvb (langdurige zorg) en veel juridische 
conflicten en omgangsproblematiek na scheiding (complexe scheiding). De 
profielen helpen de kern van het meest vooropstaande probleem te benoemen, 
en vandaaruit te zoeken naar de meest aansluitende hulp en bescherming. Er is 
echter ook veel overlap tussen de profielen, het zijn geen duidelijk afgebakende 
categorieën. Zo is er bijvoorbeeld overlap tussen problematiek bij ouders en 

verschillende organisaties zijn drie basisprincipes van belang: 1. Veiligheid 
voorop, 2. Integraal en systeemgericht, 3. Leefwereld voorop. Deze uitgangs-
punten sluiten aan bij de uitkomsten van dit onderzoek en zijn gebaseerd op 
de landelijke Visie Samenwerken voor Veiligheid, die in de regio Zaanstreek-
Waterland door de gemeenten en netwerkpartners is geaccepteerd als leidraad 
in de aanpak huiselijk geweld en kindermishandeling. 

	z Veiligheid voorop 
Een beschermingsarrangement is relevant als er meerdere problemen 
spelen en de veiligheid in het geding is. Veiligheid voorop betekent 
als eerste prioritiet inzicht krijgen in de geweldsproblematiek en 
werken aan het direct vergroten van de veiligheid naar minimaal 
het niveau van een zes. Dit betekent dat duidelijk moet worden 
wie wat doet tegen wie en met welke impact. Erkenning van het 
geweld richting slachtoffers, open in gesprek gaan met alle gezins-
leden en het bespreken van signalen en vermoedens van geweld zijn 
de eerste stappen. Het vergroten van de directe veiligheid is prio-
riteit. Pas bij voldoende veiligheid kan de aandacht zich richten op 
de risicogestuurde zorg en daarna het herstel. Om tot een goede 
analyse te komen is het nodig eerst te vertragen in plaats van in 
de actiemodus te schieten. Het gaat meestal om structureel onvei-
lige situaties die niet een twee drie zijn op te lossen. Alleen bij acute 
dreiging en onmiddellijk gevaar is direct handelen geboden.

	z Integraal en systeemgericht 
Integraal betekent dat vanuit een gezamenlijke visie wordt gewerkt en 
dat netwerkpartners vanuit een gezamenlijk plan hulp en bescherming 
bieden (netwerksamenwerking). Dit kan na elkaar zijn, maar wel vanuit 
een gezamenlijk plan. Er zijn duidelijk afspraken nodig over wie proces-
regie heeft, wie het mandaat heeft om beslissingen te nemen en wie 
voor de gezinsleden het eerste aanspreekpunt is.  
Systeem gericht betekent dat alle gezinsleden (partners en kinderen) 
de bescherming, hulp en steun krijgen die nodig is. Volwassenen 
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intieme terreur is een vorm van dwang, door strafrechtelijke interventies 
of andere juridische (civielrechtelijk of bestuurlijk) maatregelen doorgaans 
noodzakelijk om de veiligheid van volwassen en minderjarige slachtoffers te 
borgen, terwijl bij gezin in de stress relatie en gezinstherapie belangrijk zijn 
in het doorbreken van de geweldsdynamiek. In onderstaande tabel is kort 
aangegeven wat de verschillen zijn in beschermingsarrangement naar gezins-
profiel en naar fase van signalen. We onderscheiden drie fases van signalen 
als het gaat om huiselijk geweld en kindermishandeling, 1. het eerste signaal, 
2. als er al meerdere signalen zijn, herhaling van melding bij Veilig Thuis of 
een ernstig incident en 3. als er sprake is van acute bedreigende situatie, een 
crisis (of structurele ernstige onveiligheid).

gedragsproblematiek bij kinderen en/of opvoedstress of gedragsproblematiek 
bij kinderen en complexe scheiding. In geval van kindgedrag en opvoedstress, 
langdurige zorg, en complexe scheiding hoeft geen sprake te zijn van onvei-
ligheid. Als gezinnen zijn gemeld bij Veilig Thuis is bijna altijd sprake van 
onveiligheid, waaronder verwaarlozing. De onveiligheid staat echter niet altijd 
op de voorgrond (Steketee et al., 2020). Als er sprake is van onveiligheid, kan 
dit zijn door vooral stressfactoren (gezin in stress) of door vooral dwingende 
controle (intieme terreur). 

Juist door de overlap is het niet verwonderlijk dat veel interventies in alle 
profielen werkbaar kunnen zijn. Toch kennen alle profielen ook verschillende 
accenten die samenhangen met de kern van de (veiligheids)problematiek. Bij 

Tabel  Zorg-beschermingsarrangementen per gezinsprofiel

Profiel Intieme Terreur Gezin in Stress Kindgedrag en opvoedstress Langdurige zorg Complexe scheiding

Vertrekpunt
Veiligheid voorop 

Systeemgericht en integraal 
Leefwereld voorop en maatwerk

Eerste signaal
Regie Veilig Thuis 
Alleen aparte gesprekken

Regie Wijkteam
Gezamenlijke en aparte gesprek-
ken alle gezinsleden

Regie Wijkteam
Naast aandacht kind ook aan-
dacht voor problemen bij ouders

Regie Wijkteam
Betrokkenheid van jeugdhulp en 
V-ggz

Regie Wijkteam
Gesprekken (apart) beide ouders, 
altijd apart bij intieme terreur

Meerdere signalen en meldingen
Of ernstig incident

Regie ZVH
OM
Gespecialiseerde aanpak HG 
(Vrouwenopvang: Blijf Groep)
Forensische psychiatrie (De 
Waag)
Jeugdbescherming
Veilig Thuis 

Regie wijkteam, tenzij ernstig 
huiselijk geweld
Zorgaanbieders
Intensief casemanagement
Jeugdbescherming
Politie, OM
Reclassering 
Veilig Thuis

Regie wijkteam
Gespecialiseerde aanpak HG 
(Blijf Groep)
Jeugdbescherming
Jeugdhulp
Opvoedhulp
Veilig Thuis

Regie wijkteam
Zorgaanbieders GGZ, versla-
vingszorg, MEE
Gespecialiseerde aanpak HG 
(Blijf Groep)
Jeugdbescherming
Jeugdhulp
Veilig Thuis

Regie wijkteam
Gespecialiseerde aanpak HG 
(Blijf Groep)
Jeugdbescherming
Veilig Thuis
Politie

Uit de hand gelopen gewelds- 
situatie/ ernstig acuut gevaar
(of structurele onveiligheid < 
cijfer 6)

Politie, OM, 
Reclassering
Tijdelijk huisverbod  
Aware systeem

Aanpak ernstig huiselijk geweld 
(ZVH) 
Tijdelijk huisverbod
Aware systeem

Jeugdbeschermingstafel
Aanpak ernstig huiselijk geweld 
(MDA++)

Aanpak ernstig huiselijk geweld 
(MDA++)

Aanpak ernstig huiselijk geweld 
(MDA++)



71

6.5.	  Aanbevelingen 

De zorg- en beschermingsarrangementen zijn bedoeld om professionals hand-
vatten te geven om te doorgronden welke problematiek op de voorgrond staat 
en op basis daarvan te bepalen welke concrete zorg en bescherming dit vereist. 
Aan de hand van de drie voorwaarden van een beschermingsarrangement 
geven we concrete aanbevelingen aan het netwerk Zorg en Veiligheid op basis 
van de resultaten van het onderzoek in Zaanstreek-Waterland.

Veiligheid voorop 

1 	 Maak een probleemanalyse standaard onderdeel van werkproces 
Om tot een goede probleemanalyse te komen is tijd en expertise nodig. Geef 
professionals de ruimte om eerst te vertragen en dan een veiligheidsplan met 
alle betrokkenen op te stellen. Er dient aan de voorkant een goede en gezamen-
lijke analyse te worden gemaakt. Voer hiervoor de TOP3 methodiek in, en houdt 
deze manier van werken levend door na de training aandacht te besteden aan 
de implementatie ervan. Geef wijkteams de ruimte om hun regietaak hierin 
te kunnen oppakken.

Het moment dat er een gezamenlijke analyse moet worden gemaakt, hangt 
af van het moment van signaleren (de 3 fasen, figuur 6.2) en de problematiek en 
achtergrond (profiel). Hoe ernstiger de onveiligheid en problematiek, hoe meer 
controle en dwang wordt uitgeoefend door een ouder of kind, hoe belangrijker 
het is met meer organisaties om de tafel te gaan, en instellingen in te zetten 
die het mandaat hebben om doorbraken te realiseren.

2	 Betrek bij het veiligheidsplan alle gezinsleden
Als een veiligheidsplan wordt gemaakt, moeten alle gezinsleden daarbij worden 
betrokken. Het is belangrijk degene die het geweld pleegt ook te betrekken 
bij de afspraken. Dit draagt bij aan de motivatie om de veiligheid te vergroten 
en ieder leert verantwoordelijkheid te nemen voor het eigen gedrag. Ook het 

Als de geweldsproblematiek op de voorgrond staat, zoals bij de profielen 
intieme terreur en gezin in de stress, is een insteek vanuit veiligheidsdo-
mein en met name inzet vanuit politie, Openbaar Ministerie en reclassering 
van belang. Bij de profielen kindgedrag en opvoedstress, langdurige zorg en 
complexe scheidingen staat de insteek vanuit het zorgdomein meer voorop. 
Dit betekent overigens nog steeds dat bescherming voorop dient te staan, 
maar de bescherming zal eerder vorm krijgen via jeugdbescherming. Toch 
kan ook strafrechtelijke en/of bestuurlijke inzet noodzakelijk zijn om tot een 
voldoende veilige leefomgeving te komen. Er kan sprake zijn van strafbare 
feiten en het strafrecht kan dan worden ingezet, zodat via dwang bepaalde 
hulpprogramma’s of beschermingsmaatregelen kunnen worden ingezet. Bij 
ernstig en onmiddellijk gevaar, niet alleen bij huiselijk geweld, maar ook bij 
kindermishandeling, kan een tijdelijk huisverbod worden ingezet, waarbij ook 
hulp wordt aangeboden. Jeugdbescherming kan alleen ingezet worden als 
sprake is van een bedreiging van de ontwikkeling van het kind wat tot de 
vreemde situatie kan leiden dat een kind dat opgroeit in een onveilige thuis-
situatie door agressief en gewelddadig gedrag van een volwassene, niet door 
jeugdbeschermingsmaatregelen kan worden beschermd omdat er nog geen 
bedreiging van de ontwikkeling van het kind is. Er zijn vanuit jeugdbescher-
ming geen mogelijkheden de volwassenen te dwingen. Daarom is ook in geval 
van de profielen kindgedrag en opvoedstress, langdurige zorg en complexe 
scheidingen belangrijk altijd de veiligheid in het gezin te onderzoeken en met 
veiligheidspartners tot een integrale en systeemgerichte aanpak te komen. We 
weten tenslotte dat het stoppen van het geweld een belangrijke voorwaarde 
is voor een gezonde ontwikkeling van het kind. 

De regio Zaanstreek-Waterland is een regio die volop in ontwikkeling is: er 
wordt door het netwerk Zorg- en Veiligheid gewerkt aan het in gebruik nemen 
van werkende elementen uit MDA++. Er wordt gewerkt aan de inbedding van het 

Kwaliteitskader Samen werken aan Veiligheid, zoals werkafspraken tussen Veilig 

Thuis en de lokale teams, de inzet van ervaringsdeskundigheid en gegevensuit-

wisseling tussen netwerkpartners. Ook neemt Zaanstreek-Waterland deel aan 
de proeftuin ‘Toekomstscenario kind en gezin’. 
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voor veiligheid geconcretiseerd? Welke expertise moet (altijd) aanwezig zijn 
bij een casusoverleg, wie heeft de regie bij welke profielen? 

4	 Ontwikkel leidende principes om greep te krijgen op de afweging tussen privacy 
en veiligheid
Ook de informatiedeling waar sprake is van onveiligheid verdient specifieke 
aandacht. Doel van de informatie-uitwisseling is het geweld te stoppen om 
zo te komen tot duurzame veiligheid. Binnen het Zorg- en Veiligheidshuis 
geeft het privacy protocol richting, maar in veel andere situaties is nog steeds 
onduidelijkheid over wanneer informatie moet of mag worden gedeeld. Het 
recht op privacy is ondergeschikt aan het recht op veiligheid (vrijwaring van 
inbreuken op de lichamelijke en persoonlijke integriteit), maar wat betekent 
dit in de praktijk? Er is meer discussie nodig over de belangenafweging veilig-
heid - privacy, zodat er handvatten komen voor samenwerking. Dit geldt voor 
integrale samenwerking in het algemeen, en voor de samenwerking met de 
ggz in het bijzonder. Deze discussie tussen de verschillende partners van het 
zorg- en veiligheidsdomein zou in leidende principes moeten resulteren die 
behulpzaam zijn om de knelpunten rond informatiedeling te verkleinen. 

5	 Meer aandacht voor kinderen, achterliggende problematiek van ouders en het 
sociale netwerk om mensen heen
Een aantal belangrijke verbeterpunten wat betreft de systeemgerichte aanpak 
die uit het onderzoek naar voren kwamen zijn: praat met de gezinsleden apart, 
benader de volwassenen niet alleen als ouder, maar ook als volwassene met een 
eigen problematiek. Heb meer aandacht voor patronen van dwang en controle. 
Zorg dat er altijd een vertrouwenspersoon voor het kind is (ieder kind binnen 
het gezin). Betrek het sociale netwerk, maar wees ervan bewust dat er ook 
negatieve krachten in een sociaal netwerk aanwezig kunnen zijn. Dit geldt 
altijd, voor alle profielen.

kindperspectief moet altijd een plek hebben in het veiligheidsplan. Er dient een 
werkbare oplossing te komen voor de situaties dat een ouder (of beide ouders) 
geen toestemming geeft om het kind te spreken, of als een van de ouders de 
hulp aan het kind ontzegt, terwijl er gegronde redenen zijn het kind wel te 
horen of te behandelen.

Integrale en systeemgerichte hulp

3	 Borg een netwerk om het gezin of cliëntsysteem heen en vergroot samenwer-
king tussen zorg- en veiligheidsdomein bij niet alleen complexe zaken, maar ook 
bij minder complexe en niet justitiële casussen. 
Uit de casestudies en casuïstiekbesprekingen komt naar voren hoe lastig het is 
om als een netwerk om het cliëntsysteem heen te staan. Tijdens de casuïstiek-
bespreking kwam enkele keren naar voren dat de verschillende instellingen 
niet van elkaars informatie op de hoogte waren. Echter, door het bij elkaar 
leggen van informatie werd de ernst van de situatie duidelijk. Voorwaarde voor 
een integrale samenwerking is niet alleen een goede gezamenlijke probleema-
nalyse en visie op welke hulp en bescherming moet worden ingezet, maar ook 
dat er een netwerk om het cliëntsysteem gebouwd wordt. Geen ketensamen-
werking maar netwerksamenwerking. De cliënten staan centraal, met om 
hen heen het sociale netwerk en daaromheen de professionals uit het zorg- en 
veiligheidsdomein. 

In geval van onveiligheid in gezinnen zou er altijd een vorm van samen-
werking moeten zijn tussen Veilig Thuis-politie (veiligheidsdomein). Dit geldt 
niet alleen voor complexe casussen, maar ook voor minder complexe en justi-
tiële casussen zoals in de profielen kindgedrag en opvoedstress, langdurige zorg, en 
complexe scheiding. Daarnaast vraagt de samenwerking tussen verslavings-
zorg-ggz binnen beschermingsarrangementen verbetering. In de verdere 
ontwikkeling van de samenwerking tussen zorg- en veiligheidsdomein dient 
de manier waarop dit gestalte moet krijgen verder uitgewerkt te worden. 
In welke situatie moet worden samengewerkt, wanneer moet het Zorg- en 
Veiligheidshuis worden betrokken? Hoe wordt de landelijke visie Samenwerken 
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6	 Meer aandacht voor lotgenotengroepen en ervaringsdeskundigen
Een manier om meer aan te sluiten bij behoeften van cliënten is de inzet van 
ervaringsdeskundigheid in aanvulling op professionele hulp. Cliënten hebben 
behoefte aan iemand die op verschillende tijdstippen beschikbaar is, die een 
luisterend oor heeft en begrip toont. Ervaringsdeskundigheid en lotgenoten-
groepen bieden dit. Ook kan de inzet van ervaringsdeskundigen bijdragen aan 
het vergroten van de veiligheid. Er zijn de afgelopen jaren binnen Zaanstreek-
Waterland verschillende initiatieven van de grond gekomen, als uitvoering 
van een van de doelen van Allen voor één om een laagdrempelig aanbod van 
ondersteuning en informatieverstrekking door ervaringsdeskundigen in te 
zetten. Toch is contact met een ervaringsdeskundigen (nog) geen standaard 
onderdeel van de hulpverlening. Daarom verdient het een aanbeveling om de 
laagdrempelige hulp te versterken. Dit kan onder meer door ervaringsdeskun-
digheid meer in te bedden in het reguliere hulpaanbod en door het maken van 
een toegankelijk overzicht van het aanbod.

7	 Meer aandacht voor het ontwikkelen en inzetten van interventies voor verschil-
lende problematieken en doelgroepen
De problematiek van huiselijk geweld en kindermishandeling is complex, en 
ook zeer gevarieerd. Op een aantal punten is het aanbod onvoldoende. Zo zijn 
meer vormen van vrijwillige plegerhulp nodig voor (jong) volwassenen die 
kampen met agressieproblemen en relatieproblematiek. In Nederland wordt 
bij echtscheiding vooral ingezet op mediation en gezamenlijk ouderschap en 
worden ouders vaak gezamenlijk uitgenodigd voor gesprekken. Professionals 
missen interventies of methodieken die behulpzaam zijn als (ex) partners niet 
samen om de tafel kunnen. Tot slot zou er meer aandacht moeten zijn voor een 
hulpaanbod aan verschillende migrantengezinnen. 
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er zijn voor het werven van casussen. Daarin is afgesproken dat onze contact-
personen voor het onderzoek verschillende organisaties in de regio zouden 
benaderen met de vraag of zij een of meerdere casussen zouden kunnen aanle-
veren. Via deze weg zijn vier professionals van respectievelijk politie, Blijf 
Groep en Stichting Maatschappelijke Dienst, bereid gevonden om casussen 
aan te dragen. Daarnaast hebben we Veilig Thuis gevraagd of zij de reste-
rende casussen zouden kunnen aanleveren. Na enkele overleggen met Veilig 
Thuis en onze contactpersoon van het onderzoek ging Veilig Thuis hiermee 
akkoord. Half november 2020 kon het wervingsproces daarmee starten. Het 
wervingsproces verliep moeizaam door de coronacrisis (ziekte, meerdere lock-
downs), overbelaste professionals en organisaties, persoonlijke omstandig-
heden van professionals en inschattingen van professionals over de bereidheid 
van cliënten om deel te nemen. Daarom is ook via de Allen voor één dag nog 
met verschillende professionals contact gelegd met de vraag of zij casussen 
konden aanleveren; echter dit leverde uiteindelijk geen casussen op. 

Uiteindelijk zijn tien casussen geselecteerd van de aangeleverde casussen, 
waarvan het bij zeven casussen is gelukt een casuïstiekbespreking te orga-
niseren. Het inplannen van de casuïstiekbesprekingen verliep moeizaam 
vanwege dezelfde redenen als hiervoor genoemd en omdat het een drukke 
periode is voor de kerst. In eerste instantie waren datumvoorstellen voor de 
kerstvakantie gedaan, maar dit was niet haalbaar en zijn de casuïstiekbespre-
kingen in het voorjaar van 2021 gehouden. Het aantal deelnemende professi-
onals varieerde van twee tot zeven; dat bij sommige casuïstiekbesprekingen 
weinig deelnemers waren kwam mede doordat professionals zich soms last 
minute af moesten melden. De doelstelling om bij elke casuïstiekbespreking 
zowel uitvoerend professionals als beleids-bestuursprofessionals aan te laten 
sluiten, bleek lastig te realiseren. Tot slot, er waren zeven uitgenodigde profes-
sionals niet bereid om mee te doen vanwege volle agenda’s of overbelasting.

Bij drie van de tien geselecteerde casussen is het niet gelukt een casuïs-
tiekbespreking te organiseren vanwege uiteenlopende redenen. 

Bijlage 1

Methodologische verantwoording

In deze bijlage geven we een methodologische verantwoording. We bespreken 
eerst de wijzigingen in het onderzoeksvoorstel.

De oorspronkelijke doelstelling van het onderzoeksproject was om in fase 1 
een concept te hebben van de gezinsprofielen met daaraan gekoppeld een 
globaal beschermingsarrangement. Vervolgens zou in fase 2 aan de hand van 
de casuïstiekbesprekingen het algemene beschermingsarrangement per profiel 
worden geconcretiseerd voor de casus. In fase 3 zouden de specifieke casus 
worden gevolgd om te evalueren of het beschermingsarrangement werkzaam 
is. Het is wel gelukt om voorlopige beschermingsarrangementen te ontwik-
kelen, echter het is niet gelukt deze tijdens een pilotfase in te voeren en vervol-
gens te evalueren in fase 3. De pilot kwam niet van de grond, doordat het niet 
lukte om de casussen die we bespraken in de casuïstiekbesprekingen te volgen 
of bij de aangedragen cliënten alle professionals om tafel te krijgen (fase 3).

We gaan hieronder uitgebreider in op de wijzingen in het plan van aanpak 
en op de wervingsmethode van de geïncludeerde casussen voor de casuïstiek-
besprekingen (fase 2) en de casestudies (fase 3).

Casuïstiekbesprekingen (fase 2)
De oorspronkelijke bedoeling was om voor de casuïstiekbesprekingen tien 
gevarieerde casussen via Veilig Thuis te werven. Veilig Thuis gaf echter aan 
dat het aanleveren van tien casussen voor de casuïstiekbesprekingen voor hen 
niet haalbaar was, vanwege hun overbelasting. Via het ambtenarenoverleg (d.d. 
7 oktober 2020) is vervolgens de vraag uitgezet welke andere mogelijkheden 
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Fase 3 – Uitvoering casestudies
Binnen fase 3 was de oorspronkelijke bedoeling om vragenlijsten en dossieron-
derzoek uit te voeren. Vragenlijsten zijn niet afgenomen, omdat een deel van de 
gezinnen door onvoldoende beheersing van de Nederlandse taal hier niet aan 
deel kon nemen. Het ging daarbij om gezinnen bij wie of het Nederlands niet 
hun moedertaal was of die niet konden lezen en schrijven. Ook een dossieron-
derzoek bleek niet haalbaar, omdat de casussen geworven zijn via veel verschil-
lende organisaties en als er meerdere organisaties zijn, zij elk hun eigen dossier 
bijhouden. Er is niet 1Gezin-1Plan-1Coördinator. Onze ervaring op basis van 
andere onderzoeken is dat een dossieronderzoek praktisch en tijdstechnisch 
alleen uitvoerbaar is mits dit binnen één organisatie wordt uitgevoerd, omdat 
er veel bij komt kijken (waaronder praktische en technische afspraken qua 
privacy). In een onderzoek als deze waarbij de dossiers vanuit allerlei verschil-
lende organisaties zouden moeten komen, blijkt dit een zeer tijdsintensief 
proces.

Rol COVID-19 en beperkende maatregelen
Het geplande startmoment van fase 2 en 3 van het onderzoek viel precies 
samen met het begin van de coronapandemie. In de beginfase van de pandemie 
was iedereen zoekend om het werk digitaal vorm te geven naast dat er veel 
zieken waren. De start van fase 2 en 3 is daarom van voorjaar 2020 uitgesteld 
naar najaar 2020. Ook gedurende de rest van het onderzoek had COVID-19 
grote impact. Meerdere coronagolven deden zich voor tijdens het onderzoek. 
Er was veel ziekte en de werkdruk en uitval waren daardoor hoog. Hierdoor 
werden afspraken vaker afgezegd of voelden professionals zich genoodzaakt 
om prioriteit te geven aan hun andere werkzaamheden. Door het werken op 
afstand was het voor ons als onderzoekers lastiger om feeling te krijgen met 
de lokale context. Regelmatig live op locatie aanwezig zijn komt naar voren 
als een belangrijke factor om inzicht te krijgen in de dynamiek en informeel 
napraten na bijeenkomsten levert vaak extra inzichten op.

Fase 3 – Werving casestudies
In totaal zijn er negen in plaats van tien beoogde casussen geïncludeerd tijdens 
de pilotfase. De werving verliep moeizaam, mede doordat we merkten dat 
hulpverleners vaak voor het gezin inschatten dat zij niet wilden deelnemen 
of dit voor het gezin te belastend zou zijn. 

Via verschillende routes zijn uiteindelijk de casus geworven. Twee casussen 
zijn vanuit de tweede onderzoeksfase doorgestroomd. Bij de ene casus was het 
wel gelukt een casuïstiekbespreking te organiseren; bij de andere casus was dit 
niet gelukt. Andere casussen stroomden niet door, omdat het volgens profes-
sionals geen optie was het gezin te benaderen vanwege hun inschatting dat 
het gezin reeds overbelast was of hun band met het gezin te fragiel was dit 
te vragen. In dat geval vroegen we om het aandragen van een vergelijkbare 
casus, wat ook één casus opleverde. 

Na meerdere mislukte pogingen om via hulpverleners de resterende casus 
te werven, hebben we vervolgens contact gezocht met Veilig Thuis met de 
vraag of een stagiaire via Veilig Thuis casussen mocht werven waarbij recent 
een onderzoek vanuit Veilig Thuis is geweest. Deze potentiële casus hebben 
eerst een brief vanuit Veilig Thuis gehad waarin werd uitgelegd dat zij binnen-
kort over het onderzoek gebeld konden worden met daarbij de mogelijkheid 
om zich af te melden. Daarna heeft de stagiair alle andere gezinnen op de lijst 
gebeld om uitleg te geven en vragen over het onderzoek te beantwoorden. 
Als iemand wilde deelnemen, vroeg de stagiaire toestemming voor het over-
dragen van contactgegevens naar het Verwey-Jonker Instituut en werd een 
afspraak ingepland bij een onderzoeker van het Verwey-Jonker Instituut. Met 
deze wervingsmethode is er sprake vaneen minimale belasting van de uitvoer-
ders. Via deze route zijn in een tijdspan van slechts enkele weken de overige 
casussen geworven (n=7). 

Aanvullend op bovenstaande hebben we nog viertal Zaanse respondenten 
uit de tweede cohortstudie (zie rapport Kwestie van lange adem) benaderd. 
We voerende met een aantal van hen gesprekken om te kijken of zij ook in 
aanmerking kwamen voor de pilotstudies (n=3). Omdat de hulp momenteel 
was gestopt in alle drie de casussen, zijn zij niet geïncludeerd in de pilotstudies.
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Overzicht deelnemende professionals per fase20

Fase 1 Fase 2

Verkennende 
gesprekken

Casuïstiek- 
besprekingen

N=1 studies21 
Dialoog 
sessies

GHNT 1 - -

GGD 1 - -

Politie 1 2 1 3

De Waag 1 2 -

Algemeen maatschappelijk werk 
(o.a. wijk/jeugdteam)

2 6 3

Veilig Thuis 1 6 - 1

Zorg- en Veiligheidshuis 2 - -

Raad voor de Kinderbescherming - - - 1

Gemeente Openbare Orde 
en Veiligheid (OOV)

- 1 -

Jeugdbescherming - 2 - 1

Stichting Maatschappelijke Dienst 
(SMD)

- 2 - 1

Vrouwenopvang - 6 - 2

Ggz - 2 -

Verslavingszorg - - 1 -

Reclassering 1 3 - 2

Onderwijs - - - 1

Stichting de Juiste Schakel 1 - - -

Totaal 11 32 5 13

20	Aan het onderzoek namen zowel uitvoerend als beleids- en managementprofessionals deel. 
De informatieve gesprekken waren vooral met beleid- en managementprofessionals, de 
casuïstiekbesprekingen vooral met uitvoerend professionals en bij de dialoogsessies sloten zowel 
uitvoerend als beleids- en managementprofessionals aan.

21	 Eén van de N=1 studies is ook besproken tijdens de casuïstiekbesprekingen; daarom voerden we voor 
deze casus geen aparte gesprekken met professionals.
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