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Protocollaire behandelingen voor volwassenen met psychische klachten geldt al jaren 

als hét standaardwerk voor psychologen en psychiaters. In deze vernieuwde editie 

vindt u 29 compleet uitgewerkte psychologische behandelingen voor veelvoorko-

mende psychische stoornissen. Tezamen vormen zij de krachtigste behandelingen 

voor patiënten met psychische problemen binnen  de lichamelijke en geestelijke ge-

zondheidszorg.

Patiënt staat centraal
Bij de gedetailleerde en stapsgewijze beschrijving van elke behandeling is uitgebrei-

de aandacht voor de uitleg van de behandeltechnieken, zoals exposure, socratische 

dialoog, motivationeel interview en zelfcontroleprocedures. De behandeltechnieken  

worden verduidelijkt met casussen, dialogen, valkuilen en tips. Inzicht in die behandel-

technieken is belangrijk om de behandeling op maat te kunnen aanbieden en te laten 

aansluiten op de unieke mogelijkheden van elke individuele patiënt. 

PB: set van drie delen 
Alle hoofdstukken zijn volledig herzien, aangepast aan de DSM-5, en verhelderd met 

nieuwe inzichten, zoals het gebruik van e-health. Daarnaast zijn er volledig nieuwe 

protocollaire behandelingen voor patiënten met anorexia nervosa, met spannings-

hoofdpijn of migraine, met een nachtmerriestoornis, met een conversiestoornis en 

een behandeling voor patiënten die stemmen horen.

Anders dan bij de eerdere edities wordt elk behandelprotocol afgesloten met een 

aanvullend hoofdstuk over moeizaam verlopende behandelingen om handvatten te 

bieden in lastige situaties.  

In deel 1 zijn de volgende thema’s opgenomen:

•	 Angststoornissen en trauma- en stressorgerelateerde stoornissen

•	 Obsessieve-compulsieve en verwante stoornissen

Voor wie?
Protocollaire behandelingen voor volwassenen met psychische klachten hoort thuis 

in de praktijk van psychologen, psychotherapeuten en psychiaters. Voor zowel begin-

nende als ervaren therapeuten vormt het een uitstekend naslagwerk. 

www.behandelprotocollen.nl
www.boompsychologie.nl
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Ten geleide

In de afgelopen decennia werden op universiteiten en specialistische behandelcen-

tra psychologische behandelingen ontwikkeld die werden uitgevoerd aan de hand 

van een protocol. Dit protocol bood richtlijnen voor het verrichten van de behande-

lingen. Die richtlijnen waren nodig voor behandelonderzoek. Om een uitspraak te 

kunnen doen over de resultaten van een bepaalde behandeling in vergelijking met 

een controleconditie, werd de uitvoering van die behandeling gestandaardiseerd 

via richtlijnen. Protocollaire behandelingen kwamen dus voort uit behandelon-

derzoek. Al snel echter raakten ook therapeuten en klinisch psychologen die in de 

dagelijkse praktijk werkzaam waren in deze protocollaire behandelingen geïnte-

resseerd. Als behandelonderzoek goede resultaten liet zien, dan wilde men die pro-

tocollaire behandeling weleens inzien en bekijken of die behandeling niet ook suc-

cesvol in de dagelijkse praktijk kon worden toegepast. Vanaf het einde van de jaren 

negentig van de vorige eeuw groeide wereldwijd de interesse voor het gebruik van 

protocollaire behandelingen met aangetoonde effectiviteit in de dagelijkse prak-

tijk. Dat was in Nederland zeker ook het geval. Het onderhavige boek maakt deel 

uit van een boekenset waarin de belangrijkste protocollaire behandelingen voor 

volwassenen met psychische stoornissen weergegeven worden.

Huidige uitgave

In 1997 en 1999 verschenen de eerste uitgaven van Protocollaire behandelingen. Het 

waren twee bundels, waarin zeventien psychologische behandelingen voor volwas-

senen met psychische klachten waren opgenomen. In 2004 en 2011 volgden heruit-

gaven, waarin de hoofdstukken waren geactualiseerd en waaraan nieuwe behande-

lingen waren toegevoegd. 

Voor u ligt de nieuwste uitgave van Protocollaire behandelingen. Het zijn nu niet 

twee maar drie boeken. Van het stoere formaat uit 2011 is afgestapt. Lezers klaagden 

dat één boek meenemen in de tas al lastig was, laat staan twee. Met drie delen leek 

een iets minder grote, maar wel stevige handboekuitgave het passendst. Het zijn 

echte werkboeken. De hoofdstukken zijn geactualiseerd en helemaal aangepast aan 

de DSM-5. Ook de vormgeving is bij de tijd gebracht. Drie hoofdstukken uit de vori-

ge uitgave (die over de behandeling van boulimia nervosa en sociale-angststoornis, 

en die over relatietherapie) werden door volledig nieuwe hoofdstukken vervangen, 

maar feitelijk werden ook in de behandeling in veel andere hoofdstukken forse ver-

nieuwingen aangebracht, onder andere in die over de behandeling van angststoor-

nissen, van stoornissen in middelengebruik, van somatisch-symptoomstoornis en 

van burn-out. Het inleidende hoofdstuk is eveneens geactualiseerd. Het biedt een 
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Protocollaire behandelingen voor volwassenen met psychische klachten	 12

overzicht van evidence-based psychologische behandelingen, inclusief de kwaliteit 

van het empirische bewijs ervoor. Verder werden vijf nieuwe hoofdstukken met 

protocollaire behandelingen toegevoegd. Het betreft behandelingen voor patiën-

ten met anorexia nervosa, met een nachtmerriestoornis, met spanningshoofdpijn 

en migraine, met een conversiestoornis en een behandeling voor patiënten die 

stemmen horen. In totaal zijn in deze uitgave 29 psychologische behandelingen 

opgenomen. 

Opzet van de boekenset

Evenals in vorige edities worden de psychologische behandelingen van patiënten 

met veelvoorkomende psychische klachten gepresenteerd met het doel een optima-

le uitvoering van de behandeling mogelijk te maken. De patiënt staat op nummer 

één: deze moet vooruit geholpen worden. De opzet van deze boekenset is om, bou-

wend op uitgebreide en wetenschappelijk getoetste kennis en beschreven door ex-

perts, patiënten een optimale behandeling te bieden voor het verminderen van psy-

chische klachten, zodat ze verder kunnen met hun leven waarin de klachten geen 

of een veel minder prominente plaats zijn gaan innemen. In deze opzet is ‘optimale 

behandeling’ geen loze term. Niet alleen behoren de gepresenteerde behandelin-

gen tot de effectiefste behandelingen voor patiënten met de desbetreffende stoor-

nis, ook is de presentatie van elke behandeling erop gericht de uitvoering ervan te 

optimaliseren.

Opbouw van de hoofdstukken

Elk hoofdstuk begint met een inleiding op de stoornis. Daarna volgen een para-

graaf over de actuele stand van zaken en het beschikbare behandelonderzoek, en 

een paragraaf over diagnostische vraagstukken, meetinstrumenten, en over indi-

caties en contra-indicaties voor de behandeling. Deze paragrafen beschrijven de 

pathologische processen en de middelen om die processen te beïnvloeden, en geven 

een verantwoording van de toepassing van juist deze behandeling. Ze bespreken 

valide meetinstrumenten om de pathologie vast te stellen, en om behandeleffecten 

te volgen en te beoordelen. De belangrijkste meetinstrumenten en de scorebereke-

ning zijn vaak in de bijlagen van het hoofdstuk opgenomen. De stoornissen zijn 

volgens de classificatie van de DSM-5 weergegeven. Wanneer het zinvol is voor de 

behandeling, is een toelichting over de verschillen met de DSM-IV-classificatie op-

genomen. Bij de onderzoeksbevindingen komt ook steeds onderzoek naar de effec-

ten van e-health-varianten en van verkorte modulen aan bod. Deze eerste paragrafen 

zijn beknopt gehouden. Een overmaat aan interessante details en achtergronden 

werd vermeden. 

De beschrijving van de behandeling vormt de hoofdmoot van ieder hoofdstuk. 

Bij de beschrijving van de behandeling werden de auteurs juist aangemoedigd om 
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Ten geleide	 13

gedetailleerd te zijn. De behandelingen worden gestructureerd en volledig weer-

gegeven met uitvoerbaarheid en navolgbaarheid als belangrijkste kenmerken. De 

therapeut moet met het protocol aan de slag kunnen en het kunnen gebruiken als 

leidraad. Als bijvoorbeeld in de vijfde sessie van een behandeling een huiswerkop-

dracht wordt meegegeven, dan volgt daaruit dat ervaringen met de uitvoering van 

de opdracht in de zesde sessie aan de orde worden gesteld. 

Deskundigheid gebruiken en bevorderen

Soms denkt men dat protocollen voor behandelingen zoals ze in deze boekenset 

worden beschreven een soort van ‘kookboeken’ zijn. Dit is niet het geval. Wil een 

therapeut die met de behandeling onbekend is het protocol kunnen navolgen, dan 

is een duidelijke structuur noodzakelijk. Om die reden zijn de behandelingen door 

de hoofdstukken heen op telkens dezelfde herkenbare wijze opgebouwd. Met een 

herkenbare structuur als basis gaat elk hoofdstuk echter uit van een therapeut die 

met een unieke patiënt aan de slag gaat om de interventies en richtlijnen op maat 

en in een uniek proces aan te bieden. Daartoe dient de behandelaar niet zozeer een 

behandelprotocol op te volgen, als wel de kern van de behandeling te begrijpen en 

met het protocol als leidraad de behandeling uit te voeren. 

Om het begrip van de behandeling te bevorderen zijn in elk hoofdstuk uitge-

breid casusmateriaal, dialogen, voorbeelden, tips en valkuilen opgenomen. Ca-

susmateriaal, dialogen en voorbeelden zijn niet langer dan nodig is om de inter-

venties of therapeutische interacties te verduidelijken. De tips en valkuilen bieden 

handvatten bij problemen die zich in een bepaalde behandelfase of bij een bepaalde 

interventie kunnen voordoen. De therapeut krijgt niet alleen informatie over de 

behandeling, maar ook over hoe de patiënt zich gedurende de behandeling ont-

wikkelt, over klachten die als eerste verdwijnen, over stappen die pas gezet kun-

nen worden als eerdere hindernissen zijn overwonnen, en over de vooruitzichten 

op terugval of verdere verbetering. Daarbij worden niet alleen behandeltechnieken 

beschreven als exposure, socratische dialoog of geleidelijke activering, maar ook de 

wijze waarop patiënten met een bepaalde stoornis het best benaderd kunnen wor-

den, wat hun behoeften en frustraties zijn, en welke vormen van beeldspraak, taal-

gebruik of afspraken voor hen passend zijn. 

Alle materiaal beschikbaar op internet

Aan het eind van elk hoofdstuk zijn bijlagen met patiëntmateriaal opgenomen. Het 

gaat om vragenlijsten, informatie, registratieopdrachten en huiswerkopdrachten. 

Ook dit patiëntmateriaal helpt om de behandeling te optimaliseren. Het patiënt-

materiaal is een onderdeel van de aangeboden behandeling. Het wordt in de regel 

tijdens de sessies voorbesproken en vervolgens thuis door de patiënt bestudeerd, 

uitgevoerd of bijgehouden. De therapeut hoeft het meeste patiëntmateriaal niet 
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te kopiëren, want hij kan het voor het overgrote deel downloaden van de website 

www.behandelprotocollen.nl. Sinds de vorige editie van Protocollaire behandelingen 

is deze website ontelbare malen bezocht. Dit zal na de verschijning van de huidige 

editie ongetwijfeld zo blijven.

Richtlijnen bij moeizaam 
verlopende behandelingen

Een verschil met de eerdere edities van Protocollaire behandelingen is dat in deze editie 

bijna alle behandelhoofdstukken in een aanvullend hoofdstuk extra worden uitge-

diept. Ook bij een goede behandeling bestaat altijd de kans dat zij minder succesvol 

verloopt. Een patiënt kan de behandeling weigeren, er vroegtijdig mee stoppen, 

onvoldoende verbeteren of na aanvankelijk succes weer terugvallen. Bij sommige 

patiënten moet de therapeut alert zijn op typisch differentiaaldiagnostische pro-

blemen, bij andere patiënten ligt wellicht een probleem in het therapeutische con-

tact op de loer, terwijl bij weer andere patiënten een aangepaste aanpak of een door-

verwijzing verstandig is. 

In 2013 verscheen de bundel Van mislukking naar succes in de psychotherapie, onder 

redactie van Paul Emmelkamp en Kees Hoogduin. In deze bundel gingen auteurs 

en onderzoekers van protocollaire behandelingen bij specifieke stoornissen in op 

de hindernissen en valkuilen bij de uitvoering van de behandeling. De auteurs ba-

seerden zich daarbij op de onderzoeksliteratuur, maar ook op de klinische ervaring 

met de behandeling, en op hun ervaringen als supervisor en consultant. 

Voor de huidige uitgave van Protocollaire behandelingen hebben we de auteurs ge-

vraagd om de versie uit 2013 van de ‘Richtlijnen bij moeizaam verlopende behande-

lingen’ te actualiseren en als aanvullend hoofdstuk aan te bieden bij de bestaande 

hoofdstukken met protocollaire behandelingen. Bij tien protocollaire behandelin-

gen werd een volledig nieuw hoofdstuk ‘Richtlijnen bij moeizaam verlopende be-

handelingen’ geschreven, bij vier van de in totaal 29 hoofdstukken was dat uitein-

delijk niet mogelijk en is het wachten op een volgende uitgave.

De aanvullende hoofdstukken werpen licht op aspecten van de behandeling die 

niet voor iedere patiënt haalbaar zijn. Ze laten zien dat veranderen niet altijd mo-

gelijk is en ook dat therapeuten soms fouten maken. Bij elk aanvullend hoofdstuk 

werd de auteurs gevraagd de problemen en mogelijke oplossingen aan de hand van 

casuïstiek toe te lichten. 

Interessant is de wisselwerking tussen enerzijds de protocollaire behandelin-

gen en anderzijds de aanvullende hoofdstukken uit 2013 en uit 2017. De aanvullen-

de hoofdstukken hebben een deel van de auteurs aangezet tot het verbeteren van 

onderdelen van de protocollaire behandeling, terwijl de herziening van de proto-

collaire behandelingen vaak resulteerde in verfijndere visies op moeizame behan-

delingen. De auteurs zijn erin geslaagd om hun enthousiasme over de behandeling 

en de kritische beschouwing ervan met elkaar in evenwicht te brengen. 
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Voor wie is deze uitgave bedoeld?

Deze boekenset is bedoeld voor professionals in de gezondheidszorg die aan de slag 

willen met effectieve psychologische behandelingen. De uitgave kan gebruikt wor-

den binnen opleidingen als die tot gz-psycholoog. De hoofdstukken zijn steeds op 

dezelfde wijze opgebouwd en lenen zich goed voor therapeuten die willen leren 

hoe ze de betreffende behandeling moeten uitvoeren. Maar ook voor therapeuten 

die de behandeling al vaker hebben uitgevoerd is de leidraad nuttig om bij de les 

te blijven en alle materiaal bij de hand te hebben. Wat protocollaire behandelingen 

aantrekkelijk maakt is dat ze goed te leren en na te volgen zijn. Bij een optimale 

uitvoering van de behandeling is echter beslist ook training en supervisie nodig 

door mensen met ervaring met die behandeling. Het protocol maakt training en 

supervisie niet overbodig. 

Protocollaire psychologische behandelingen worden weleens omschreven als ‘een-

voudig’ of ‘rechttoe rechtaan’, en behandelingen waarbij richtlijnen ontbreken als 

‘complex’. Vanuit dit perspectief zou het erop kunnen lijken dat een patiënt met 

een psychische stoornis waarvoor een protocollaire behandeling beschikbaar is, wel 

kan worden uitbesteed aan de ‘jongste bediende’. Het is de vraag of dit onderscheid 

tussen ‘eenvoudig’ en ‘complex’ wel op zijn plaats is. Zo bestaan er empirisch on-

dersteunde protocollaire behandelingen (ook opgenomen in deze boekenset) voor 

patiënten die stemmen horen, die het tourettesyndroom hebben of anorexia ner-

vosa, en ontbreken die voor patiënten met een aanpassingsstoornis of milde persis-

terende depressie (dysthymie). De conclusie zou dan zijn dat het bij patiënten met 

hallucinaties gaat om eenvoudig te behandelen problematiek en bij patiënten met 

een aanpassingsstoornis om complexe therapie. Het gaat bij protocollaire behande-

lingen niet om ‘eenvoudig’ tegenover ‘complex’, maar veel meer om een herkenbaar 

versus een diffuus klachtenpatroon met aanwezige of ontbrekende kennis over een 

systematische beïnvloedingswijze. Bij een indicatie voor een protocollaire behan-

deling heeft de patiënt dan niet zozeer het geluk dat hij een ‘eenvoudig te behande-

len’ klacht heeft maar dat hij een klacht heeft waarvoor goede kennis over effectieve 

behandelmogelijkheden beschikbaar is. In analogie met een medische behandeling 

kan dan gezegd worden dat hoe routineuzer en meer standaard een behandeling is, 

hoe gunstiger het is voor een patiënt, ook al betreft het een zware ingreep.

We hopen opnieuw dat we met deze drie boeken tegemoetkomen aan de wens van 

velen om protocollaire behandelingen die steunen op empirische bevindingen op 

een aantrekkelijke, laagdrempelige en gebruikersvriendelijke wijze beschikbaar te 

maken. We hopen ook – zeker met de aanvullende hoofdstukken – dat we uw ex-

pertise vergroten ten gunste van u en ten gunste van uw patiënten.

Ger Keijsers, Agnes van Minnen, Marc Verbraak, Kees Hoogduin en Paul Emmelkamp
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