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Systeemtherapeutische interventies
bij niet-begeleide minderjarige
vluchtelingen

Een literatuuroverzicht

Europa beleeft een vluchtelingencrisis. De komst van meer dan een mil-
joen asielzoekers en migranten naar Europa bracht in 2015 ernstige
tekortkomingen aan het licht in het asielstelsel van de Europese Unie.
In 2017 waren er 728.470 aanvragen voor internationale bescherming in
de EU (Europees parlement, 2017). Een groot deel van deze aanvragen
betreft niet-begeleide minderjarige vreemdelingen (NBMV); in Nederland
spreekt men over alleenstaande minderjarige asielzoekers (AMA) of
alleenstaande minderjarige vreemdelingen (AMV). In Belgié kende het
aantal niet-begeleide minderjarige vreemdelingen het laatste decennium
een forse toename, van 1878 in 2008 tot 2927 in 2016, met een piek van
5076 minderjarigen in 2015 (Federale Overheidsdienst Justitie, 2017).

Gezien het stijgende aantal niet-begeleide minderjarige vreemdelin-
gen in Belgié zullen meer zorgverleners betrokken raken bij de begelei-
ding van deze bijzondere populatie. Alvorens een therapeutische relatie
kan worden uitgebouwd, dient de therapeut naast het overkomen van
een taal- en culturele barriere ook erkenning te geven voor de specifieke
noden van de jongere (Demazure, Gaultier & Pinsault, 2017).

In de wetenschappelijke literatuur merken we een toenemende inte-
resse voor deze doelgroep. We vinden een breed scala aan artikelen
waarin interventies worden beschreven bij niet-begeleide minderjarige
vluchtelingen (Demazure et al., 2017). We merken hierin op dat het aan-
deel van onderzoek naar systeemtherapeutische interventies klein is.
De focus in de literatuur lijkt te liggen op meer lineaire, probleem-
gerichte benaderingen zoals de cognitieve gedragstherapie of inter-
venties gericht op het spreken over het trauma (Marshall, Butler, Roche,
Cumming & Taknint, 2016). Deze trauma-gefocuste cognitieve gedrags-
therapie blijkt een positief effect te hebben op traumagerelateerde
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symptomen, maar niet op het algemeen functioneren van minderjarige
vluchtelingen (Birman et al., 2005).

Het doel van deze literatuurstudie is achterhalen welke artikelen
gepubliceerd zijn over systeemtherapeutische interventies bij niet-
begeleide minderjarige vluchtelingen en minderjarige vluchtelingen en
of systeemtherapie een zinvolle bijdrage kan leveren aan de begeleiding
van deze vluchtelingen. Dit laatste doen we door de drie artikelen die we
op dit gebied gevonden hebben, uitgebreider te beschrijven.

Definitie niet-begeleide minderjarige vluchtelingen

Een niet-begeleide minderjarige vreemdeling (NBMV) wordt volgens de
Belgische voogdijwet (2002) gedefinieerd als een persoon jonger dan
achttien jaar oud die niet begeleid wordt door een persoon die het ouder-
lijk gezag of voogdij over hem uitoefent. Hij of zij is afkomstig uit een
land buiten de Europese Unie en heeft de erkenning van vluchteling aan-
gevraagd of verblijft zonder legale verblijfsdocumenten in Belgié. Sinds
een nieuwe wet op 21 november 2014 is de definitie uitgebreid en ook van
toepassing op Europese minderjarigen (Platform Kinderen op de Vlucht,
2015).

Belang van geestelijke gezondheidszorg

Vluchtelingenkinderen- en jongeren hebben een verhoogd risico op het
ontwikkelen van psychische aandoeningen door de traumatische gebeur-
tenissen die zij hebben meegemaakt of waarvan zij getuige waren tijdens
de premigratiefase, migratiefase en postmigratiefase (Expertisecentrum
Pharos, 2017; Jensen, Skdrdalsmo & Fjermestad, 2014). De aanwezigheid
van een sterke familieband en ouderlijke steun vormen cruciale bescher-
mende factoren en verlagen de kans op het ontwikkelen van psychiatri-
sche problematiek bij minderjarigen (Bean, Derluyn, Eurelings-Bontekoe,
Broekaert & Spinhoven, 2007; Kovacev & Shute, 2004; Norredam, Nellums,
Nielson, Byberg & Petersen, 2018; Rousseau, Drapeau & Platt, 2004). Niet-
begeleide minderjarige vreemdelingen vormen mede door het wegvallen
van deze primaire verzorgers een bijzonder kwetsbare groep (Expertise-
centrum Pharos, 2017). Daarenboven worden zij vaker blootgesteld aan
traumatische ervaringen in vergelijking met jongeren die samen met
hun ouders of familieleden zijn gevlucht (Derluyn, Mels & Broekaert,
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2009; Groark, Sclare & Raval, 2010). Dit alles maakt dat niet-begeleide min-
derjarige vreemdelingen een verhoogd risico lopen op het ontwikkelen
van psychiatrische aandoeningen, in het bijzonder op post-traumatische
stressstoornissen (PTSS), depressieve en/of angststoornissen (Bean,
Eurelings-Bontekoe, Mooijaart & Spinhoven, 2006; Demazure et al., 2017;
Groark et al., 2010; Hodes, Jagdey, Chandra & Cunniff, 2008). De hogere
prevalentie van angst, depressieve en posttraumatische stresssympto-
men is bovendien niet alleen bij aankomst aanwezig, maar blijkt vaak
ook te persisteren over de tijd (Bean, Eurelings-Bontekoe & Spinhoven,
2007; Vervliet, Lammertyn, Broekaert & Derluyn, 2013; Vervliet et al., 2014).

Uitdaging voor geestelijke gezondheidszorg

De opstart van hulpverlening vormt in het algemeen een grote stap voor
kinderen en jongeren. Bovendien wordt deze meestal geinitieerd door de
ouders of een omringend netwerk, wat bij niet-begeleide minderjarige
vluchtelingen ontbreekt. Taalbarrieres, beperkte financiéle middelen en
het niet vertrouwd zijn met een westers gezondheidszorgsysteem maken
de drempel naar aangepaste zorgen voor niet-begeleide minderjarige
vreemdelingen enkel hoger. Het is dan ook niet verwonderlijk dat de
helft van de niet-begeleide minderjarige vluchtelingen aangeeft dat de
geestelijke gezondheidszorg niet tegemoetkomt aan hun noden (Bean et
al,, 2006). De noodzaak om een adequate behandeling voor deze spe-
cifieke doelgroep te ontwikkelen, dringt zich op.

Systeemtheoretische principes lijken een goed raamwerk te bieden
voor de complexiteit van de problematiek bij niet-begeleide minder-
jarige vluchtelingen, vanwege de focus op enerzijds het ontdekken van
een connectie met de nieuwe sociale omgeving en door anderzijds de
verbinding aan te gaan met de fysiek afwezige context en de cultuur van
herkomst. Het aanspreken van veerkracht en het aanreiken van beteke-
nisverlening bij jongeren in een levensfase waarin hun identiteit
gevormd wordt, vormen enkele werkzame factoren waarmee de systeem-
therapeut binnen individuele contacten met niet-begeleide minderjarige
vluchtelingen aan de slag zou kunnen gaan (Savenije, Van Lawick &
Reijmers, 2014).
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Literatuurstudie

Het doel van deze literatuurstudie is tweeérlei. Allereerst gaan we na
welke artikelen gepubliceerd zijn over systeemtherapeutische inter-
venties bij niet-begeleide minderjarige vluchtelingen. Vervolgens wordt
de vraag gesteld of er een positief effect merkbaar is op het algemeen
functioneren bij de niet-begeleide minderjarige vluchtelingen.

Methodologie In de elektronische databanken PubMed en Web of
Science is gezocht naar relevante artikelen. Gezien de explorerende aard
van dit literatuuronderzoek is gekozen voor een brede zoekstrategie.
Omuwille van de beperkte beschikbare literatuur over niet-begeleide min-
derjarige vluchtelingen enerzijds en de uitgebreidheid van de methodie-
ken en strategieén binnen de systeemtherapie anderzijds, is besloten
geen verdere selectie te maken betreffende het therapeutisch kader.

In Pubmed zijn de volgende zoektermen gecombineerd unaccompanied
refugee minors, minor/psychology, refugees/psychology en psychotherapy.

In Web Of Science zijn volgende zoektermen geassocieerd minors,
refugees, mental health en psychotherapy.

Studieselectie De zoekopdracht in PubMed en Web Of Science resul-
teerde in honderdnegenentachtig zoekresultaten. De zogenaamde
sneeuwbalmethode leverde veertien additionele artikelen op. Na het
verwijderen van dubbele resultaten en Duitstalige artikelen bleven hon-
derdnegenentwintig artikelen over. Na een screening van titels en samen-
vattingen waarbij we alle artikelen includeerden handelend over sys-
teemtherapeutische interventies bij één of meer niet-begeleide
minderjarige vluchtelingen, alle gepubliceerd in een peer-reviewed tijd-
schrift, een wetenschappelijk boek of een conferentiepaper, bleven
negenentwintig artikelen over. Van deze artikelen is de volledige tekst
doorgenomen. Daarbij bleken zesentwintig artikelen niet te voldoen aan
de bovenvermelde inclusiecriteria. Voor meer gedetailleerde beschrijving
van de redenen voor exclusie verwijzen we naar het Prisma stroom-
diagram dat u kunt terugvinden in bijlage 1.

Inhoud van de interventies Er bleven uiteindelijk drie artikelen over,
deze werden geincorporeerd in ons overzichtsartikel. De auteurs (Burck
& Hughes, Jacobs en Demazure, Gaultier & Pinsault) publiceerden hun
artikelen allen in 2018 in een Engelstalig peer-reviewed tijdschrift. Enkel
het artikel van Demazure en collega’s bevat ook empirische evidentie, de

Systeemtherapie Jaargang3o Nummer 4 December 2018



Onderzoek Gesignaleerd

Systeemtherapeutische interventies bij niet-begeleide minderjarige vluchtelingen

andere twee zijn louter beschrijvend. Hieronder is een samenvatting van
elk van de artikelen terug te vinden.

Burck en Hughes (2018) beschrijven hun systeemtherapeutisch werk in
het vluchtelingenkamp in Calais (Frankrijk). Ze gingen van maart tot
oktober 2016 samen met tien ervaren collega’s met een narratieve achter-
grond aan de slag. In elkaar afwisselende duo’s of trio’s ging men om de
week op hetzelfde moment naar dezelfde plaats in het kamp om zich
daar te focussen op drie verschillende doelgroepen, waarvan één de niet-
begeleide minderjarige vluchtelingen was.

Samen met het Refugee Youth Service organiseerde men een vrijblij-
vende, wekelijkse groepsbijeenkomst met als hoofddoel het versterken
van de onderlinge verbondenheid bij de jongeren om zo demoralisatie
tegen te gaan. Door in een groep met lotgenoten te werken, trachtte men
te voorkomen dat de jongeren gemeenschappelijke omstandigheden en
reacties als individuele problemen zagen (‘Ik ben niet sterk genoeg’,

‘Ik kom tekort’) Het team wilde hen doen inzien dat individuele veer-
kracht afhankelijk is van relationele en contextuele veerkracht (Ungar,
2011).

Het gebruik van de body map - een tekening waarop de jongeren de
impact van hun ervaringen op hun lichaam konden schrijven - trachtte
dit te versterken. Jongeren merkten dat anderen dezelfde zaken hadden
meegemaakt en hun lichamelijke klachten dus normale reacties waren
op extreme omstandigheden. Zo kon een dialoog op gang komen over
hoe ze hiermee omgingen, onder meer met de hulp van vrienden.

Daarnaast liet men de niet-begeleide minderjarige vluchtelingen hun
persoonlijke voorkeursverhalen over het leven vertellen, bijvoorbeeld
over waarden en hoop voor de toekomst, om het negatieve denken uit te
dagen dat bij de vluchtelingen in het kamp heerst. De therapeuten zoch-
ten daarbij in de gesprekken voortdurend naar openingen voor alter-
natieve en positieve definities van identiteit. Gezien de therapeuten iden-
titeit als een sociaal geconstrueerd fenomeen zien, vonden ze het
belangrijk dat de ‘voorkeursidentiteiten’ van jongeren ingebed werden
in hun relaties met anderen. Dit gebeurde door hen te laten spreken,
tekenen en via plasticine of legoblokken te laten vertellen over de cultu-
rele wortels van hun identiteit. Onder meer vertrekkende vanuit ideeén
van de Tree of Life-methodiek (Ncube, 2006), werden jongeren uitgeno-
digd informatie te delen, bijvoorbeeld over hoe relaties in hun land van
herkomst vorm hadden, welke rituelen daar belangrijk zijn en aan welke
aspecten van hun cultuur men binnen het kamp probeerde vast te hou-
den. Gebaseerd op de response-based therapy (Wade, 1997), die de mens
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ziet als een actief individu dat reageert in het licht van complexe sociale
contexten, trachtten de therapeuten het gevoel van zelfsturing bij de jon-
geren te vergroten. Zo was men aandachtig om de kleine manieren
waarop de jongeren actief reageerden op buitengewoon moeilijke
omstandigheden (small acts of resistance) op te merken in hun verhalen.
Tot slot haalde men elementen uit het kader van Weingarten (2010) rond
reasonable hope en witnessing. Kaethe Weingarten benadert hoop als een
relationeel fenomeen dat men samen en actief kan cultiveren (in plaats
van het enkel wel of niet ‘hebben’ van hoop), wat een krachtig principe
vormt voor therapeuten om hoop in hopeloos lijkende situaties terug
binnen te brengen. Witnessing of het ‘getuige zijn van de gesprekken’ zag
men ook als een actief proces waarbij de therapeut veel aandacht had
voor de (non-verbale) taal die de jongeren gebruikten in het vertellen over
hun overleven, de ondersteuning die ze ervoeren en de hoop die ze koes-
terden. Zo probeerden ze hen actief te begrijpen om de verbondenheid en
een gevoel van erkenning voor het verhaal te stimuleren. Op die manier
was er ook ruimte om de alternatieve verhalen naast die over het leed te
exploreren (ook wel double listening genoemd door Michael White).

De auteurs concluderen, gezien de positieve resultaten, dat ze boven-
staande manier van systeemtherapeutisch werken in deze doelgroep en
setting op bijna dezelfde manier opnieuw zouden toepassen, al bevat het
artikel geen informatie over de ervaringen van de deelnemers.

In het tweede artikel vertelt gezinstherapeute Suzan Jacobs (2018) over
haar werk met Stella Mournou, psychologe opgeleid in de oplossings-
gerichte therapie en bekend met narratieve technieken. Ze bespreekt
haar ervaringen met de toepassing van de Tree of Life-methodiek in een
groepsworkshop met acht jongens (uit Bangladesch, Pakistan, Afghani-
stan, Syrié, Ghana en Irak) en vier culturele bemiddelaars, die samen vier
verschillende talen (Arabisch, Farsi, Urdu en Bangla) spreken. Allen ver-
bleven in de zomer van 2016 in Praksis, een opvangcentrum met continu
begeleiding voor vijfentwintig niet-begeleide minderjarige vluchtelin-
gen in Samos, Griekenland. Gedurende acht uur - gespreid over twee
dagen - werkten ze rond de vier fasen die de methodiek kent. In de eerste
fase, the tree of life, begonnen de therapeuten met een gesprek over
bomen in het algemeen om zo tot het doel van de workshop te komen.
Elke jongere ging nadien aan de slag om zijn of haar eigen ‘boom’ te
tekenen met informatie over waar men nu leeft en hoe het dagelijks
leven eruit ziet (grond), waar men vandaan komt en de gezinsgeschiede-
nis (wortels), eigen vaardigheden en talenten (stam), hoop, dromen en
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wensen voor de toekomst (takken), personen die belangrijk zijn of waren
(bladeren) en geschenken die men kreeg (fruit). Vervolgens stelden de
twee therapeuten hun eigen boom voor. In de tweede fase, the forest of life,
werden de jongeren uitgenodigd hun bomen te verenigen in een ‘levens-
bos’ door ze samen op te hangen aan de muur. De jongeren kregen de
kans zelf te vertellen over hun eigen boom en hoe ze erin slaagden vast te
houden aan hun toekomstdromen, om nadien met elkaar te delen wat
hen raakte of wat men waardevol vond in het verhaal van de ander. Het
gebruik van deze metaforen hielp de jongeren hun moeilijkheden te
externaliseren. Door het delen van hun verhaal met anderen konden ze
tot rijkere beschrijvingen komen in de plaats van hun probleemverza-
digde (trauma)verhaal. De jongeren fungeerden voor elkaar als outsider
witnesses: door deelnemers met een gelijkaardige voorgeschiedenis te
helpen met elkaar te reflecteren over moeilijke momenten, trachtte men
de verbondenheid te vergroten met ruimte voor verschillen en meer-
stemmigheid. Na het creéren van deze ‘veilige plek’ ging men over naar
het derde onderdeel, when the storms come. Hierin ging de groep in
gesprek over de gevaren en dreiging die hun levensbos kent, hoe de die-
ren in dit bos zichzelf hiertegen beschermen, of het steeds stormt, enzo-
voort, om vervolgens deze metaforische inzichten door te trekken naar
het werkelijke leven van jonge mensen en uiteindelijk naar hun eigen
leven. In de laatste fase, ceremony and certificates, werden hun kwaliteiten,
hun hoop en toekomstdromen, de zaken die ze apprecieerden, die hen
trots maakten en die gewaardeerd werden door de anderen, geéerd om
de jongeren het project met een gevoel van trots en verbinding te kun-
nen laten afsluiten.

Uit de citaten in het artikel leiden we onder meer af dat het delen van
hun verhaal de deelnemers hielp ontdekken dat ze gelijkaardige emoties
doormaakten en dat er een gevoel van verbondenheid ontstond zowel
met groepsleden als stafleden. De niet-begeleide minderjarige vluchte-
lingen beschreven ook een transformatie in hoe ze naar hun problemen
en ontberingen keken.

In het derde artikel voeren Demazure en collega’s (2018) een systematisch
literatuuronderzoek uit om aanbevelingen te formuleren rond de effecti-
viteit van verschillende psychotherapeutische interventies bij niet-bege-
leide minderjarige vluchtelingen. Ze includeerden zowel kwalitatief en
kwantitatief onderzoek alsook gevalsbeschrijvingen, gepubliceerd voor
22 september 2017 in een wetenschappelijk tijdschrift of (een hoofdstuk
van) een boek. De studies dienden minstens een niet-begeleide minder-
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jarige vluchteling te includeren en richtten zich verder op niet-begeleide
minderjarige vluchtelingen of jongvolwassenen tot vijfentwintig jaar die
als niet-begeleide minderjarige vluchtelingen aankwamen in het gast-
land. Bijkomende voorwaarde was de aanwezigheid van psychische pro-
blemen, al dan niet gediagnosticeerd. Na doorzoeken van acht databases
(MEDLINE, PsycINFO, PsycARTICLES, Psychology and Behavioral Sciences
Collection Library Information Science and Technology Abstracts, SAGE,
Cairn en Google Scholar) hielden de auteurs zeventien artikelen over.
De meerderheid van de studies was kwalitatief van aard. Negen studies
waren gebaseerd op een multimodale aanpak (vertrekkende vanuit de
cognitieve gedragstherapie, narrative exposure therapy for kids (kid-NET)
gecombineerd met psychodynamische, transculturele, psychosociale of
humanistische benaderingen) en vijf op transculturele therapie. Binnen
de kwantitatieve onderzoeken baseerden vier studies zich op cognitieve
gedragstherapie of traumagefocuste cognitieve gedragstherapie en
slechts één studie onderzocht systeemtherapie binnen deze doelgroep.
De Alda en collega’s (2009) ontwikkelden een systemische groeps-
therapie voor twaalf niet-begeleide minderjarige vluchtelingen die van-
uit Marokko naar Spanje migreerden. Het programma bestond uit tien
sessies: sessie 1 en 2 handelden over het migratietraject van de minder-
jarigen; sessie 3 en 4 over familiebanden; sessie 5 en 6 over identiteit en
gezin, sessie 7 en 8 over culturele realiteit en shock; sessie g over onder-
wijs; en sessie 10 over integratie en afsluiting van het programma. De
inhoud van elke sessie staat echter niet specifieker beschreven in het
artikel. Men gebruikte genogrammen, foto’s, kaarten en rollenspel om de
jongeren te ondersteunen in het werken rond hun gezin, identiteit en
cultuur. De auteurs rapporteerden een significante afname (p<o0.001) van
depressieve symptomatologie en alexithymie (geen woorden kunnen
geven aan emoties) met een significante stijging (p<o.oo1) van het zelf-
vertrouwen. Er was echter geen controlegroep om conclusies te kunnen
trekken over de effectiviteit van de interventie.

Discussie en conclusie

Met deze literatuurstudie wensten we enerzijds na te gaan welke artike-
len gepubliceerd zijn over systeemtherapeutische interventies bij niet-
begeleide minderjarige vluchtelingen, anderzijds werd ook de vraag
gesteld of er een positief effect merkbaar was op het algemeen functione-
ren bij de niet-begeleide minderjarige vluchtelingen.
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We stelden vast dat dit onderzoeksdomein zich nog in de prille begin-
fase bevindt: er zijn slechts drie artikelen gepubliceerd, alle in 2018, waar-
bij twee van de drie louter beschrijvend van aard zonder enige welom-
schreven kwalitatieve onderzoeksmethodologie of eenvoudige voor- en
nametingen.

Dezelfde schaarste aan interventiestudies, inclusief aanzienlijke
methodologische beperkingen vinden we terug in de literatuur rond
therapeutische interventies gericht op (minderjarige) vluchtelingen in
het algemeen (bijvoorbeeld Murray, Davidson & Schweitzer, 2010). Het
aandeel van onderzoek naar systeemtherapeutische interventies is ook
daar veel kleiner, de focus ligt op de cognitieve gedragstherapie of op
interventies die enkel gericht zijn op het spreken over het trauma. Hoe-
wel trauma-gefocuste cognitieve gedragstherapie een positief effect heeft
op de trauma-gerelateerde symptomen, is dit effect niet merkbaar op het
algemeen functioneren bij minderjarige vluchtelingen (Birman et al.,
2005).

Toch lijkt er het laatste decennium een tendensverschuiving te zijn
naar een meer holistische benadering, met aandacht voor de persoon van
de vluchteling in zijn context en de culturele verschillen (Marshall et al.,
2016). In de beschikbare kwaliteitsadviezen handelend over de zorg voor
minderjarige niet-begeleide vluchtelingen - gebaseerd op een consensus
tussen een aantal experts - wordt het belang benadrukt de jongeren te
helpen bij het (her)ontdekken van hun persoonlijke sterktes. Het identifi-
ceren van factoren die bijdragen tot de veerkracht van het individu die-
nen centraal te staan, met voldoende aandacht voor de eigen culturele
identiteit en voor hulpbronnen bij het overleven van dit leed (Lustig et al.,
2004). Ook al is de wetenschappelijke evidentie voor deze mechanismen
die bijdragen tot verandering tot op heden beperkt, we stellen vast dat
deze factoren ook in postmoderne, narratieve systeemtheoretische kaders
sterk centraal staan en dat dergelijke benaderingen veelbelovend zijn.
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