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Behandelgezinshuis
Informatie voor
verwijzers
Wat is een behandelgezinshuis?
In een behandelgezinshuis
verblijven kinderen tijdelijk in een
huiselijke omgeving, omdat er
behandeling nodig is voor het
kind en de opvoeders voordat het
kind terug kan naar de
vertrouwde gezinssituatie of een
andere woonplek. Het
behandelgezinshuis is een
woonhuis met een ouderpaar en
soms eigen kinderen. De
gezinshuisouders zijn naast
opvoeders ook specialisten die
binnen hun eigen gezin
behandeling bieden aan 3 of 4
kinderen die tijdelijk in het gezin
verblijven.

Voor wie is een
behandelgezinshuis bedoeld?
Behandelgezinshuizen zijn bedoeld voor
kinderen met complexe problematiek of
een complexe hulpvraag, die niet met
alleen ambulante hulp behandeld of
beantwoord kan worden. Bijvoorbeeld
doordat de gezinssituatie van het kind
niet stabiel genoeg is of wanneer er
vragen zijn over het perspectief. Dan kan
een verblijf in een behandelgezinshuis

uitkomst bieden. Hoewel het altijd de
insteek is om terug te werken naar huis,
zijn er soms twijfels of dit haalbaar is. In
die situaties kan tijdens het verblijf in het
behandelgezinshuis onderzocht worden
wat de meest passende woonomgeving
en vervolghulp is.
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Verblijf in een behandelgezinshuis duurt
maximaal een jaar. Daarmee
onderscheiden de
behandelgezinshuizen zich van de
reguliere gezinshuizen. Kernelementen
van de behandelgezinshuizen zijn
observeren, stabiliseren en intensieve
behandeling. Het behandelgezinshuis is
systeemgericht, gericht op
hechtingsproblematiek en traumagericht.
De gezinshuisouders hebben veel
kennis over en ervaring met kinderen
met complexe ontwikkelingsproblemen
en moeilijk verstaanbaar gedrag. Ze zijn
gewend om samen te werken met
andere professionals en met ouders met
persoonlijkheids-/ psychiatrische
problematiek. De gezinshuisouders
worden inhoudelijk ondersteund door
een gezinshuisbegeleider en een
gedragswetenschapper. Andere
specialisten van Elker kunnen zo nodig
ook hulp bieden.

Doelgroep
Kinderen van 4-12 en 12-15 jaar met
forse persoonlijke problematiek en een
complexe gezinssituatie:
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• Complex trauma
• Vermoedens van problematische

gehechtheidsrelaties
• Systeemproblematiek
• Nog te verklaren gedragsproblemen

Ouders/opvoeders bij wie sprake is van:

• psychiatrische problematiek en een
behandel/diagnostiek-vraag

• een tijdelijk overbelasting
• onverwerkt trauma
• systeemproblematiek

Wanneer is plaatsen in een
behandelgezinshuis de juiste
stap?

• als er vragen en twijfels zijn over de
mogelijkheden voor het kind om op
te kunnen groeien bij ouders/
verzorgers

• als kinderen thuis/in hun pleeggezin/
gezinshuis ontregelen vanwege
complex trauma en duidelijk is dat de
behandeling of stabilisatie meer
vraagt dan de opvoeders dan kunnen
bieden.

• als er geen goede match binnen
pleegzorg te vinden is door de
complexiteit van de problematiek.

• als vanwege de complexiteit van de
problematiek van het kind en de
ouders (systemische en individuele
problematiek), het kind tussen wal en
schip valt.

• als er vermoedens zijn van een

bedreigde ontwikkeling maar de juiste
aanpak en perspectief nog niet
helder is.

• als er veel hulpverlening in het
biologische gezin is ingezet, zonder
het gewenste resultaat.

• als het kind veel verschillende woon/
verblijfplekken achter de rug heeft
(bijvoorbeeld gezinsopname,
netwerkplaatsing, pleegzorg, etc.) en
het perspectief nog niet duidelijk is.
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Werkwijze en uitgangspunten

• Het perspectief staat centraal waarbij
de hechtingsfiguren van het kind
altijd onderdeel zijn van het
behandeltraject.

• Het verblijf is altijd tijdelijk en duurt
maximaal 6 maanden tot een jaar.

• Het basisklimaat is behandelgericht
binnen een family-based setting.

• Het sociaal competentie model, de
cognitieve gedragstherapie en de
systeemtheorie vormen het
theoretisch kader.

• De behandeling van het kind vindt
vooral plaats binnen de dagelijkse
routine waarbij behandelsituaties
gedurende de dag worden gecreëerd.

• Behandelaren worden toegevoegd
waar nodig. Al eerder betrokken
behandelaren maken deel uit van het
zorgteam waar mogelijk.

Aanmelding
Voor aanmelding en informatie kun je
contact opnemen met de centrale
aanmelding van Elker aanmelding@elker.
nl, tel. 050 5239494.


