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Intake vragenlijst ouder(s) 
 
Naam:……………………………….... 
 
Adres:……………………………............ 
 
Woonplaats………………………………. 
 
Postcode…………….. 
 
Telefoon………………………… 
 
E-mail adres……………………………. 
 
Naam kind……………………………….. 
 
Geboortedatum kind………………………………. 
 
Basisschool groep………………………….. 
 
Samenstelling gezin……………………………. 
 
Leeftijd andere kinderen………………………………. 
 
Beroep vader…………………………………………….. 
 
Beroep moeder……………………………………………. 
 
Levensbeschouwing……………………………….. 
 
 
                                
 

 
Zwangerschap: 
 
1. Waren er eerdere zwangerschappen, abortussen of miskramen? Zo ja, wanneer 

precies? 
 
 
 
 
 
2. Was de zwangerschap gewenst?  
 
 
 
 
 
3. Was er sprake van een voorkeur met betrekking tot het geslacht van het kindje? 
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4. Was er sprake van een meerlingenzwangerschap? 
 
 
 
 
 
5. Wat was de leeftijd van de moeder ten tijde van de zwangerschap? 
 
 
 
 
 
6. Hoe was de lichamelijke gezondheid van de moeder tijdens de zwangerschap? 
 
 
 
 
 
7. Hoe was de geestelijke gezondheid van de moeder tijdens de zwangerschap? 
 
 
 
 
 
8. Hoe was de houding van de vader en de andere gezinsleden ten opzichte van de 

zwangerschap? 
 
 
 
 
 
9. Was er sprake van roken, alcohol of druggebruik gedurende de zwangerschap? 
 
 
 
 
 
10. Waren er complicaties tijdens de zwangerschap, zoals bloedverlies, ongelukken, 

medicatie, ziekte, röntgenfoto, vergiftigingen (met name kwik, lood)? 
 
 
 
 
 
11. Hoe is de naam van uw kind gekozen? 
 
 
 
 
 
12. Ruimte voor extra opmerkingen of informatie rondom de zwangerschap: 
 
 
Geboorte van uw kind: 
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1. Is uw kindje voor-, ongeveer gelijk of na de uitgerekende datum geboren? 
 
 
 
 
 
2. Waren er tijdens de bevalling complicaties? 
 
 
 
 
 
3. Is uw kindje geboren via de vagina, een keizersnede, tang- of vacuümextractie? 
 
 
 
 
 
4. Heeft uw kindje in de couveuse of aan de beademing gelegen? 
 
 
 
 
 
5. Heeft uw kindje vlak na de geboorte medicatie of een bloedtransfusie toegediend 

gekregen? 
 
 
 
 
 
6. Ruimte voor extra opmerkingen of informatie rondom de geboorte: 
 
 
 
 
Eerste levensmaanden: 
 
1. Hoe was de geestelijke gezondheid van de moeder? Had ze last van postnatale 

depressie, kraambedpsychose? 
 
 
 
 
2. Waren er medische problemen met uw kindje? 
 
 
 
 
3. Welk temperament had uw kind als baby: rusteloos, prikkelbaar, huilerig, vrolijk? 
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4. Ruimte voor extra opmerkingen of informatie rondom de eerste levensmaanden: 
 
 
 
 
 
Functieontwikkeling in de afgelopen jaren: 
 
1. Hoe verliep de ontwikkeling van de grove motoriek, zichtbaar tijdens het lopen en het 

gooien van een bal? 
 
 
 
 
2. Hoe verliep de ontwikkeling van de fijne motoriek, zichtbaar tijdens het tekenen en 

schrijven? 
 
 
 
 
3. Hoe verliep de spraak- en taalontwikkeling? (leren praten, stotteren) 
 
 
 
 
4. Hoe reageerde uw kind op de voeding? (veel/weinig drinken en/of eten, uitspugen, 

wel of geen ritme) 
 
 
 
 
5. Hoe verliep het slapen? (lang/kort slapen, moeilijk inslapen/doorslapen, nachtmerries) 
 
 
 
 
6. Hoe verliep de zindelijkheidstraining? 
 
 
 
 
7. Hoe verliep de seksuele ontwikkeling (experimenteren, bewust van eigen geslacht, 

ontdekken, nieuwsgierig)? 
 
 
 
 
8. Hoe denkt u zelf over seksuele voorlichting? (op welke leeftijd, op welke wijze?) 
 
 
 
 
9. Ruimte voor extra opmerkingen of informatie rondom de functieontwikkeling in de 

afgelopen jaren: 
Relationele ontwikkeling in de afgelopen jaren: 
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1. Op welke wijze hecht uw kind zich aan belangrijke personen (ouders, andere 

familieleden, leerkrachten)? 
 
 
 
 
2. Hoe is de omgang met broertjes en zusjes? 
 
 
 
 
3. Hoe is de omgang met leeftijdgenootjes (medeleerlingen, clubgenootjes)? 
 
 
 
 
4. Hoe vindt u het gedrag van uw kind in gezelschap (beleefd/brutaal, 

egoïstisch/behulpzaam) 
 
 
 
 
5. Hoe is de omgang met volwassenen? 
 
 
 
 
6. Ruimte voor extra opmerkingen of informatie rondom de relationele ontwikkeling in de 

afgelopen jaren: 
 
 
Functioneren op school in de afgelopen jaren: 
 
1. Hoe was/is de werkhouding van uw kind op school? 
 
 
 
 
2. Hoe zijn de leerprestaties en de leervorderingen? 
 
 
 
 
3. Hoe is het gedrag in de klas en op het schoolplein? Volgens wie precies? 
 
 
 
 
4. Hebben er wisselingen van school plaats gevonden? Zo ja, wanneer? 
 
 
5. Ruimte voor extra opmerkingen of informatie rondom het functioneren op school in de 

afgelopen jaren: 
Specifieke gewoonten, gedragsproblemen en angsten: 
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1. Heeft uw kind last (gehad) van driftbuien? 
 
 
 
 
2. Heeft uw kind bepaalde tics? 
 
 
 
 
3. Heeft uw kind last van nagelbijten, haren trekken, duimzuigen? 
 
 
 
 
4. Vertoont uw kind gedragsproblemen als liegen, stelen, vechten, brandstichten, 

vernielen en/of spijbelen? 
 
 
 
 
5. Heeft uw kind last (gehad) van angsten en/of fobieën? 
 
 
 
 
6. Tobt uw kind veel? Zo ja, waarover dan precies? 
 
 
 
 
7. Ruimte voor extra opmerkingen of informatie rondom specifieke gewoonten, 

gedragsproblemen en angsten van uw kind: 
 
 
 
 
Bijzondere meegemaakte gebeurtenissen in de afgelopen jaren: 
 
1. Heeft uw kind een bijzondere ziekte gehad en/of een ongeluk meegemaakt? 
 
 
 
 
2. Is uw kind in zijn/haar leven opgenomen geweest in het ziekenhuis? Zo ja, wanneer, 

waarvoor en hoelang? 
 
 
 
 
3. Hebben er zich in het leven van uw kind scheidingsmomenten voorgedaan, zoals 

moeder/vader in het ziekenhuis. 
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4. Hebben er wisselingen plaats gevonden in de gezinssamenstelling? Zo ja, wanneer 

heeft zich dat plaatsgevonden en wat veranderde er precies? 
 
 
 
 
5. Is er sprake geweest van een echtscheiding? 
 
 
 
 
6. Zijn er andere ingrijpende dingen gebeurd in het leven van uw kind? 
 
 
 
 
7. Heeft uw kind vervelende seksuele ervaringen gehad met leeftijdsgenoten, 

volwassenen, bekenden of onbekenden? 
 
 
 
 
8. Ruimte voor extra opmerkingen of informatie rondom bijzondere meegemaakte 

gebeurtenissen in de afgelopen jaren: 
 
 
Gedragsprobleem / stoornis: 
 
1. Is er volgens u sprake van ernstige gedragsproblematiek? 
 
 
 
 
2. Zijn er neurologische aanwijzingen voor onrijpheid of overbewegelijkheid? 
 
 
 
 
3. Wanneer zijn de problemen begonnen: babytijd, peutertijd, onderbouw 

basisonderwijs, bovenbouw basisonderwijs? 
 
 
 
 
4. Hoe ziet uw kind zichzelf? (als verlengstuk van de ander, de ander als instrument etc) 
 
 
 
5. Past uw kind zich gemakkelijk aan? 
 
 
            Is uw kind in staat om zich in te leven in de ander? (empatisch vermogen)  
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           Zijn er omstandigheden die het gedrag van uw kind verklaren? 
 
 
 
 
6. Kan uw kind over zichzelf en zijn/haar gedrag nadenken? (zelfreflectie) 
 
 
 
 
7. Is uw kind agressief? Zo ja, is uw kind vrijwel voortdurend agressief (structureel)? Of 

hangt de mate en frequentie van de agressie af van de omstandigheden 
(situatiegebonden)? 

 
 
 
 
8. Is uw kind verlegen? Zo ja, is uw kind vrijwel voortdurend verlegen (structureel)? Of 

hangt de mate en frequentie van verlegenheid af van de omstandigheden 
(situatiegebonden)? 

 
 
 
 
9. Is uw kind angstig? Zo ja, is uw kind vrijwel voortdurend angstig (structureel)? Of 

hangt de mate en frequentie van angst af van de omstandigheden 
(situatiegebonden)? 

 
 
 
 
10. Is uw kind snel gefrustreerd? 
 
 
 
 
11. Liegt uw kind? Zo ja, op welke wijze en in welke situaties? 
 
 
 
 
12. Hoe is de morele ontwikkeling (gewetensfuncties) van uw kind? 
 
 
 
 
13. Vertoont uw kind vermijdingsgedrag? 
 
 
 
 
14. Is uw kind bovenmatig alert, lijkt hij/zij steeds op zijn/haar hoede? 
Opvoeding: 
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In de onderstaande tabel staan een aantal stellingen, die te maken hebben met opvoeden. U 
kunt aangeven in welke mate u het eens, of oneens bent aan de hand van de volgende 
getallen: 
 
1 pertinent mee oneens 
2 mee oneens 
3 weet ik niet 
4 mee eens 
5 helemaal mee eens 
 

Stelling 1 2 3 4 5 

Ik bepaal wat goed is voor mijn kind      

Ik weet absoluut niet wat er in mijn kind omgaat      

Ik besteed voldoende tijd aan mijn kind(eren)      

Ik voel me vaak machteloos      

Ik heb geen eigen leven meer      

Ik geniet van het opvoeden        

Ik voel me gefaald als ouder      

Ik wil dat mijn kind het beter krijgt dan ik heb gehad      

Ik heb hoge verwachtingen van mijn kind(eren)      

Ik sla mijn kind als dat nodig is      

Ik vind de prestaties van mijn kind(eren) het belangrijkste wat er is      

Ik maak me continu zorgen om mijn kind(eren)      

Als mijn kind(eren) iets dwars zit dan komen ze vanzelf      

Ik weet niet om te gaan met de gevoelens van mijn kind(eren)      

Een cadeautje doet wonderen bij verdriet van een kind      

Mijn kind ziet niet wat zijn/haar gedrag bij mij als ouder oproept      

Als ik het allemaal over mocht doen, dan zou ik andere keuzes maken      

Ik zou mezelf wel als ouder willen hebben      

Ik heb een hoop plezier met mijn kind(eren)      

Ik doe geregeld iets samen met mijn kind(eren)      

Ik laat mijn kind(eren) dagelijks weten hoeveel ik van hem/haar houd      

Ik vind het moeilijk om mijn kind(eren) los te laten      

Ik vertrouw mijn kind volkomen      

Ik geef mijn kind voldoende ruimte om zichzelf te ontdekken      

Ik zie mezelf terug in mijn kind      

Ik vraag naar de mening van mijn kind(eren) als ik een beslissing ga 
maken die gevolgen heeft voor het kind  

     

Ik bied mijn excuses aan als ik een fout heb gemaakt      

Ik leer nog iedere dag van mijn kind(eren)      

 
 
De aanmeldingsklacht: 
 
1. Waaruit bestaat de aanmeldingsklacht? 
 
 
 
 
2. Ervaart uw kind dezelfde klacht of een andere? 
 
 
 



 10 

 
3. Wat denkt u dat de oorzaak van de klacht is? 
 
 
 
 
4. Denkt uw kind ook dat daar de oorzaak ligt? 
 
 
 
 
5. Welk resultaat hoopt u te bereiken? 
 
 
 
 
6. Wat wil uw kind bereiken? 
 
 
 
 
7. Wat zou volgens u de oplossing zijn? 
 
 
 
 
8. Vindt uw kind dat ook? 
 
 
 
 
9. Welke bijkomende problemen geeft de klacht? 
 
 
 
 
10. Wat hebt u al gedaan aan de klacht? 
 
 
 
 
11. Wat was daarvan het resultaat? 
 
 
 
Onderstaande vraag hoeft u alleen in te vullen wanneer er een samenhang is met de 
hulpvraag. 
 
12. Is uw kind onder behandeling van een hulpverlener/ medisch specialist? 
 
 
13. Ruimte voor extra opmerkingen of informatie rondom de aanmeldingsklacht: 
 
 
Overige relevantie gegevens: 
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1. Schoolgegevens: 

Naam: 
 
Adres: 
 
Plaats: 
 
Telefoon: 
 
Naam mentor: 
 
 

2. Wat is de naam en het adres van uw huisarts? 
 
3. Welke hulpverlenende instanties hebt u al geraadpleegd 

(kinderpsycholoog/psychiater, arts)? 
Naam: 
 
Adres: 
 

4. Ruimte voor extra opmerkingen of informatie rondom overige relevante gegevens: 
……………………………. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Betaling Integratieve Kindertherapie. 
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Een speelpraatuur met een kind of jongere tot 18 jaar, heeft een tarief van € 90,00. 

Een sessie met één of meerdere volwassenen [60-75 minuten] heeft een tarief van € 90,00. 

Indien u aanvullend bent verzekerd, vergoeden de zorgverzekeringen veelal een deel van de 

consulten. U kunt vooraf informatie inwinnen bij uw zorgverzekering.  

 

 

AGB-codes: Praktijk Psychologische Zorg 94-56928 

                    Psychologsiche Zorgverlener 94-007952 

                    Praktijk Genezers 90[0]09348 

                    Zorgverlener genezers 90-030383 

Na afloop van een sessie, krijgt u een rekening. U wordt verzocht deze via een pinbetaling te 

voldoen. De algemene betalingsvoorwaarden volgens de Nederlandse Associatie voor 

Psychotherapie zijn van toepassing.  

 
 
Toestemming therapie. 
 
Hierbij verleen ik toestemming om speelpraaturen met ons kind te houden in het kader van 
Integratieve Kinder- en Jeugdtherapie. 
 
 
Datum:……………… 
 
Plaats:……………… 
 
Handtekening vader:                                                Handtekening moeder:  
 
 
 

 
 
 

 
 


