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Effectieve behandelingen?

• Toenemende evidentie werkzaamheid  behandelmodellen voor PS 
(Schematherapie, MBT, DGT …)

• Werkzaam in het  laboratorium  ≠  Effectief in de praktijk

• Variant op Hippocrates: Het gaat er niet om welke stoornis de patiënt 
heeft, maar welke patiënt de stoornis heeft  

• Persoon therapeut: storende factor? 



Belang attitude patiënt voor 
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Contextueel model

Taken/
Doelen

Therapeutische 
acties

Patiënt
(TH)

Therapeut 
(TH)

Gezonde 
acties

Betere 
kwaliteit 
van leven

Symptoom
-reductie

Vertrouwen
Begrip

Expertise Mobiliseren van hoop en verwachting, vanuit 
een plausibele theoretische rationale en 

therapeutische benadering  

Aanbieden van een authentieke relatie,
Erbij horen. Sociale verbinding



Leerprincipes therapeutische relatie
Klassieke conditionering (antecent; associatie-leren)
• Overdracht: uiterlijk, stijl… TH hebben verworven prikkel(context)betekenis
• Tegenoverdracht: uiterlijk, stijl… PT hebben verworven prikkel(context)betekenis 

Operante conditionering (consequent)
• PT beloont therapeutgedrag → Therapeutgedrag neemt toe (PT: ‘bestraft’ → TH: neemt af) 
• TH ‘bestraft’ patiëntgedrag  → Patiëntgedrag neemt af (TH beloont → PT: neemt toe)

Model leren
• TH vertoont gedrag → PT imiteert gedrag / PT vertoont gedrag → TH imiteert gedrag 

Regel geleid leren
• “Volg het protocol trouw voor het beste therapieresultaat!” 

TH = Therapeut PT = Patiënt 



Psychopathologie:
paradoxaal

Los van de oorzaken: symptomen en psychische problemen…
a. …zijn symbolische manier van communiceren (codetaal).
b. …zijn falende oplossingsstrategieën voor relationele problemen.

Psychopathologie:
a. NIET ontvangen wat je nodig hebt en (onbewust) uitlokken wat je NIET 

wilt: zelfsabotage.
b. zelfbevestigend: versterkt zich en wordt in stand gehouden door 

interpersoonlijke reflexen: complementaire reacties ‘handlangers’. 
c. effect van eigen interpersoonlijk gedrag op ander(en): blinde vlekken. 
d. manifesteert zich altijd (vooral) op betrekkingsniveau (silent language).   



PS: interpersoonlijke stoornissen
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Silent language: relationeel bod 
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Therapeutische Relatie: 
méér dan een ovaal
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Persoonlijkheidspathologie
in interpersoonlijke cirkel (IPC)
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Psychische gezondheid:
flexibel, adaptief, gematigd 
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Wederkerige causaliteit 
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ANTICOMPLEMENTAIR

Risico: 
• Strijd, escalatie
• Ontwrichting
Kans:
• Flexibilisering
• Groei

COMPLEMENTAIR

Risico:
• Verstarring
• Stilstand
Kans:
• Voorspelbaarheid
• Rust, Harmonie

HALFCOMPLEMENTAIR

Complementair op ene 
as, 
niet complementair op 
andere as  

Chaya



Beïnvloedingsboodschappen: 
Wat doet de patiënt (met) mij? 

info@hoogg.nl

Impact Message Inventory-Circumplex (IMI-C)
Beoordelingsschaal Beïnvloedingsboodschappen-Circumplex

(BBB-C) 



Wat roept patiënt op?

• 56 items
• Invultijd: 5-10 

minuten



Evidence-based?

1



(1) Onthouden sociale bekrachtiging:
selectief negeren interpersoonlijk appèl

• Niet meer in de lach schieten bij de zoveelste grap van PT
• Niet meer het zoveelste goede advies geven aan PT die je vragend 

aankijkt met de met de woorden ”Wat denkt u dat ik het beste kan 
doen?”

• Strikt op tijd stoppen met PT die steevast iets te laat komt en op het 
laatste moment nog een nieuw onderwerp aansnijdt

• “Ik zie hoe u slecht bent gezien en hoe moeilijk u bij uw verdriet daarover 
komt!”, in reactie op PT die het zoveelste venijnige subtiele verwijt naar 
TH maakt

• “Terug naar de zorgelijke kant van úw alcoholgebruik!”, in reactie op de 
PT die zegt dat haar drankgebruik meevalt t.o.v. echtgenote



(2) Metacommunicatie: 
beïnvloedingsboodschappen 
expliciet maken 
• Je fronst je wenkbrauwen als ik je deze tip geef, alsof je zeggen 

wilt…

• Ik merk dat ik al een beetje vooruitloop op je reactie…

• Als ik je dit adviseer hoeft dat natuurlijk niet iets voor jou te zijn…

• Ik zou je zo graag wél iets concreets willen meegeven: misschien is 
dat meer mijn dan jouw behoefte?         



Observatie-opdracht rollenspel
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Betrekkingsniveau

Inhoudsniveau
1. Communicatie op inhoudsniveau: 
welke(e) kwadrant(en)?

2. Communicatie op betrekkingsniveau:
welke(e) kwadrant(en)?

3. Zijn inhoud en betrekking congruent?

4. Communicatie complementair of 
anti-complementair?

5. Is meer of minder complementariteit wenselijk?
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