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JeugdgevangenissenJeugdgevangenissen: groeigroei



JeugdgevangenissenJeugdgevangenissen

Meer dan 600 jongeren verblijven 
jaarlijks in een “jeugdgevangenis”
vanwege een crisis, omdat er geen 
andere mogelijkheid is.



Wartna 2005

Jeugdgevangenissen: recidivemonitorJeugdgevangenissen: recidivemonitor



Blueprints for Violence Prevention
Model Programs

Meeste programma’s werken niet
Aantal gezinsgerichte programma’s 

werken wel



Ineffectieve Programma’s

Boot Camps
Residentiele programma’s

Afschrik programma’s



Model (Effectieve) Programma’s

Multisystemic Therapy (MST)
Functional Family therapy (FFT)

Multidimensional Treatment Foster
Care (MTFC)

Nurse-Family Partnership (NFP)



SELECTIE CRITERIA

EFFECTIVITEIT OP BASIS VAN GEDEGEN 
ONDERZOEK (RCT)
EFFECTIVITEIT IS BLIJVEND
SUCCESVOLLE  IMPLEMENTATIE ELDERS
ANALYSE VAN DE MEDIERENDE FACTOREN
KOSTENEFFECTIEF
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IMPLEMENTATIE

• SITE VISIT
• OPLEIDINGSVEREISTEN
• STARTTRAINING EN BOOSTERS
• SUPERVISIE EN CONSULTATIE
• ADHERENCE METINGEN
• VERSPREIDING OVER VS, EUROPA, 

AUSTRALIE EN NW ZEELAND



Washington State Institute of Public Policy

Program: Net taxpayers
savings or (costs)

• MST   $ 31000 - $131,000 / youth
• FFT $ 25000 - / youth 
• Bootcamps $   7,910 loss or more

FFT en MST zijn niet duur!

Barnoski 2001 -2004



FFT en MST zijn niet duur!
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Wat is functionele 
gezinstherapie?

Een in de Verenigde Staten 
bewezen 

effectieve gezinsinterventie

Om beïnvloedbare risicofactoren binnen een 
gezin te verminderen of weg te nemen

Waardoor de kans op recidive afneemt



• jongeren met ernstig antisociaal gedrag
• vindt plaats in alle systemen, home -based
• zonodig dagelijks, 24 uur bereikbaarheid  
• duur is 4 – 6 maanden
• verbetert het gezinsfunctioneren 
• vermindert recidive 
• team: 4 therapeuten en 1 supervisor
• caseload per therapeut 4 – 6 cliënten
• geen motivatie vereist
• evidence based interventies

MultisystemicMultisystemic TherapyTherapy : kenmerkenkenmerken



MennoMenno

Verblijft bij aanmelding 2 ½ maand preventief 
in JJI Den Hey-Acker 

5153

1616
Mark Menno

50



ReclaseerderReclaseerder / verwijzerverwijzer:

- Veel kleine delicten vanaf 2003: straatroof, afpersing, 
vernieling, diefstal, heling

- Recidive na 3 weken na schorsing: scooterdiefstal
- Thuis geen controle door moeder, veel ruzies, vader 

“crimineel”, stiefvader ernstig ziek
- Vanaf 8 jaar gedragsproblemen op school: laatste kans 

op een time-out project.
- Vrienden bekend met softdrugs, joyriding, diefstal, 

geweld, etc.
- Ingezet: taakstraf, SoVa, school m.w., GGZ



PO:PO: PsychiaterPsychiater

- Egocentrisch, snelle behoeftebevrediging, impuls 
controle probleem, lacunair geweten

- ADHD
- Gedragsstoornis

- Advies voorwaardelijke PIJ



PO:PO: PsycholoogPsycholoog

- IQ 87
- Onbewuste identificatie met de negatieve aspecten van de 

verloren vaderfiguur →
- Gedragsproblemen
- Antisociale persoonlijkheidsstoornis i.o.

- Advies voorwaardelijke PIJ



Familie

School

Delinquente
Vrienden

Delinquent
gedrag

Eerder delinquent
gedrag

Weinig ouderlijk toezicht
Weinig affectie
Veel conflicten

Lage betrokkenheid
Slechte prestaties

MSTMST theorietheorie:

+

+

+

+



Measure

Re-evaluate Prioritize

Do

Intermediary
Goals

Intermediary
Goals

Intervention
Development

Intervention
Development

MST Conceptualization
of “Fit”

MST Conceptualization
of “Fit”

Assessment of
Advances & Barriers to

Intervention Effectiveness

Assessment of
Advances & Barriers to

Intervention Effectiveness

Intervention
Implementation

Intervention
Implementation

MST
Analytical
Process

Reden verwijzing:
Recidive voorkomen
Reden verwijzing:

Recidive voorkomen Gewenst resultaat:
1. Geen ruzie thuis
2. Gaat naar school
3. Geen politiecontact

Gewenst resultaat:
1. Geen ruzie thuis
2. Gaat naar school
3. Geen politiecontact

Hoofddoel:
1. Moeder ervaart gedurende 4 weken 

geen fysieke en verbale agressie van 
Menno tegen haar, zoals door 
roepen, schelden, duwen etc

Hoofddoel:
1. Moeder ervaart gedurende 4 weken 

geen fysieke en verbale agressie van 
Menno tegen haar, zoals door 
roepen, schelden, duwen etc



Agressie 
naar 

moeder

Fit Factor: 4
Onregelmatige 
medicatie-inname
Evidence: 
moeder

Fit Factor:   2
Geen duidelijk regels 
Evidence: 
Moeder, Menno, 
Mark

Fit Factor: 1
Geen consequentie op 
agressie, moeder geeft toe.
Evidence:  
Moeder en  Menno

Fit Factor: 5
Druggebruik
Evidence: 
Moeder en Menno

Fit Factor: 
…..
Evidence 
…….

Fit Factor: 3
moeder weinig steun
Evidence: 
Waarneming therapeut

Wat is de “Fit”?Wat is de “Fit”?



Measure

Re-evaluate Prioritize

Do

moeder stelt duidelijke regels en houdt deze
vast, moeder heeft hulp van andere 
volwassene.

moeder stelt duidelijke regels en houdt deze
vast, moeder heeft hulp van andere 
volwassene.

Fit:
agressie naar moeder

Fit:
agressie naar moeder

thuiskomsttijd: + 
beloning +
straf -
burman -

thuiskomsttijd: + 
beloning +
straf -
burman -

uitleg aan moeder
rollenspel met moeder
overleg met m. en buurman

uitleg aan moeder
rollenspel met moeder
overleg met m. en buurman

MST
Analytical
Process

Verwijzer:
recidive voorkomen

Verwijzer:
recidive voorkomen Gewenst resultaat:

1. Geen agressie thuis
2. Gaat naar school
3. Geen politiecontact

Gewenst resultaat:
1. Geen agressie thuis
2. Gaat naar school
3. Geen politiecontact

Hoofddoel:
1. Menno is, volgens moeder, gedurende 4 

weken thuis niet meer fysiek of verbaal 
agressief  (schelden, duwen, slaan, 
schreeuwen, etc) geweest.

Hoofddoel:
1. Menno is, volgens moeder, gedurende 4 

weken thuis niet meer fysiek of verbaal 
agressief  (schelden, duwen, slaan, 
schreeuwen, etc) geweest.

moeder stelt regel in 10 uur thuis, beloning
(1/7 deel zakgeld) en straf (tijd inleveren), bij 
agressie buurman inroepen

moeder stelt regel in 10 uur thuis, beloning
(1/7 deel zakgeld) en straf (tijd inleveren), bij 
agressie buurman inroepen



99 BehandelBehandel : principesprincipes

• zoek de “Fit”: wat houdt het probleem in stand?
• gericht op positieve en sterke kanten gezin
• versterk verantwoordelijk gedrag  
• helder omschreven gedrag in het hier en nu. 
• gericht op gedrags/reeksen
• passend bij het ontwikkelingsniveau 
• voortdurende inspanning
• toetsing en aanpassing 
• generalisatie 



InterventiesInterventies:
• Aanleren van opvoedingsvaardigheden als: 

toezicht, duidelijke regels, straf en beloning.
• 24 uur toezicht georganiseerd: moeder, oma, docent, baas, 

wijkagent.
• Rollenspel met moeder: omgaan agressie Menno
• Contacten met verkeerde vrienden vervangen b.v. door 

sporten met broer
• Inname medicatie geregeld en gecontroleerd
• Urine controles ingezet
• Ondersteuning moeder geregeld: familie, 

vriendinnen, professionele zorg voor stiefvader.



ResultatenResultaten MenoMeno:

• Thuis geen agressie, 
• Moeder tevreden
• School positief afgerond
• Nieuwe vrienden
• Menno heeft werk
• Gebruikt geen drugs meer
• Menno pleegt geen delicten meer
• Menno maand na afloop tevreden
• Geen PIJ meer nodig



Overeenkomsten MST FFT

• (cognitief) gedragstherapie

• Motivatie is een probleem van 
de behandelaar

• Gezinstherapie

• Vraaggericht, outreachend



Verschillen FFT en MST
FFT:
• Medium risk 

jongeren
• In het

gezin/kantoor
• Team 5 pers 50 

gezinnen
• 3  mnd. 30 sessies

MST
• High risk en 

geweldadige jongeren
• In alle systemen
• Team 5 pers. 25 

gezin.
• 4 mnd. ±100 

bezoeken 
• 7X24 uur bereikbaar



Belangstelling?Belangstelling?

www.mstservices.com
www.deviersprong.nl

jo.leunissen@deviersprong.nl

http://www.mstservices.com/
http://www.deviersprong.nl/
mailto:jo.leunissen@deviersprong.nl
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