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•	 140 Engelstalige wetenschappelijke publicaties 

•	 50 artikelen in Nederlandstalige tijdschriften  

	 en themanummers

•	 50 bijdragen aan Nederlandstalige (hand)boeken

•	 Meer dan 50 lezingen op uitnodiging

•	 15 maal dagvoorzitter op een congres

•	 Meer dan 25 optredens in media (krant, radio, tv etc.)

•	 Meer dan 150 scripties van bachelor-  

	 en masterstudenten

•	 Minstens 50 colleges aan bachelor-  

	 en masterstudenten

•	 12 lopende promotiestudies, 9 afgerond

Bijzonder hoogleraar
Robert Didden werkt als onderzoeker bij Trajectum 

en is tevens als bijzonder hoogleraar ‘verstandelijke 

beperking, leren en gedrag’ verbonden aan de 

Radboud Universiteit Nijmegen. Vanuit deze leerstoel 

worden (promotie) onderzoeken uitgevoerd en 

begeleid, op het gebied van onder meer Verslaving, 

Leefklimaat, PMT, Agressie en forensische (F)ACT. 

Ook heeft Robert de leiding over een aantal 

(gesubsidieerde) projecten.  

Zie lijst met publicaties en projecten.

Cijfers bijzondere leerstoel

Meer dan 1000 

certificaten 

uitgereikt aan 

clienten die een 

interventie of 

programma hebben 

gevolgd.

�Minstens 10.000 

zorginhoudelijke 

scholingsdagen 

verzorgd voor 

medewerkers.

� Ruim 50 
(gesubsidieerde) 

projecten met 

externe partners.

Ruim 500.000,- 
aan projectsubsidies. 

Minstens 30 
samenwerkings-

partners.

In 10 jaar 
Kenniscentrum:

Publicaties (selectie) en producten
De Winter, C., Baas, M., Bijlsma, E., Heukelen, J. van, Routledge, S., & Hennekam, R. (2016). Phenotype and natural history in 101 individuals with Pitt-Hopkins syndrome through an 
internet questionnaire system. Orphanet Journal of Rare Diseases, 11, 37.

Didden, R. (2017). Substance use and abuse in individuals with mild intellectual disability or borderline intellectual functioning: An introduction to the special section. Research in 
Developmental Disabilities, 63, 93-95.

Didden, R., Lindsay, W., Lang, R., Sigafoos, J., Deb, S., Wiersma, J., Peters-Scheffer, N., Marschik, P., O’Reilly, M., & Lancioni, G. (2016). Aggression. In: N. Singh (Ed.), Clinical handbook of 
evidence-based practices for individuals with intellectual disabilities (pp. 727-750). New York: Springer.

Didden, R., & Moonen, X. (2017). Gedragsinterventies. In: H. Kaal, N. Overvest & M. Boertjes (Red.), Beperkt in de keten. Mensen met een licht verstandelijke beperking in de 
strafrechtsketen (pp. 227-239). Den Haag: Boom criminologie.

Didden, R., Moonen, X., & Douma, J. (Red.) (2017). Met het oog op behandeling – IV. Amersfoort: LKC LVB & De Borg.

Didden, R., Troost, P., Moonen, X., & Groen, W. (Red.) (2016). Handboek psychiatrie en lichte verstandelijke beperking. Utrecht: De Tijdstroom.

Drieschner, K., Hesper, B. & Delforterie, M. Dynamic Risk Outcome Scales 2.0. (in druk). Zwolle, Trajectum. 

Hesper, B., De Groot, R., Didden, R., & Nijman, H. (2017). Emotionele ontwikkeling en risicovol gedrag. In: J. de Bruijn, A. van den Broek, J. Vonk & B. Twint (Red.), Handboek emotionele 
ontwikkeling en verstandelijke beperking (pp. 251-259). Amsterdam: Boom.

Hesper, B., Delforterie, M., & Didden, R. (2016). Routine Outcome Monitoring. In: R. Didden et al. (Red.), Handboek psychiatrie en lichte verstandelijke beperking (pp. 483-491). Utrecht: 
De Tijdstroom.

Keulen-de Vos, M.E., & Frijters, K. (2016). Aggressive behavior in offenders with intellectual disabilities: theories and treatment. In: M. Cima (Ed.), Handbook of Forensic 
Psychopathology and Treatment (pp. 276-306). Londen: Routledge.

Magilsen, K.W, & De Winter, C. (2016). Somatische diagnostiek. In: R. Didden et al. (Red.), Handboek psychiatrie en lichte verstandelijke beperking. Utrecht: De Tijdstroom.

Mevissen, L., Didden, R., & De Jongh, A. (2017). Diagnostiek en behandeling van trauma en PTSS bij mensen met een licht verstandelijke beperking. Nederlands Tijdschrift voor de 
Zorg aan mensen met een verstandelijke beperking, 43, 90-107.

Mulder, M. (2015/2017) Weet Wat je Kan/e-versie. Zwolle, Trajectum. Psychoeducatie LVB voor cliënten en verwanten.

Mulder, M., Delforterie, M., & Didden, R. (2017). Weet wat je kan. Ervaringen met psychoeducatie voor cliënten en hun naasten over leven met een lichte verstandelijke beperking. 
Directieve Therapie, 37, 222-236.

Neijmeijer, L., Verwoerd, J., Van Vugt, M., Place, C., & Kroon, H. (2017). Forensische (flexibele) assertive community treatment ((F))ACT: cliëntkenmerken en behandelresultaten. 
Tijdschrift voor Psychiatrie, 59, 212-220.

Niehoff, H. (2018). Grip op Agressie (herzien). Zwolle, Trajectum. 

Otter, M., Wevers, M., Pisters, M., Pfundt, R., Vos, Y., Nievelstein, R., & Stumpel, C. (2017). A novel mutation in L1CAM causes a mild form of L1 syndrome: a case report. Clinical Case 
Reports, 5, 1213-1217.

Otter, M., Stumpel, C., & Van Amelsvoort, T. (2018). Client-centred clinical genetic diagnostics. Advances in Mental Health in Intellectual Disabilities, 12, 1-10.

Overvest, N., & Didden, R. (2016). Maatschappelijke ontwikkelingen en veranderingen in de zorg: kansen en risico’s voor jongvolwassenen met een licht verstandelijke beperking. In: R. 
Didden et al. (Red.), Handboek psychiatrie en lichte verstandelijke beperking (pp. 47-52). Utrecht: De Tijdstroom.

Room, B., Timmermans, O., & Roodbol, P. (2016). The prevalence and risk factors 
of the metabolic syndrome in inpatients with intellectual disability. Journal of Intellectual Disability Research, 60, 594-605.

Trentelman, M. (2018). Ge-Zonder Leven (herzien). Zwolle, Trajectum.
Behandelprogramma verslaving voor mensen met een LVB. 

Van den Hazel, T., & Didden, R. (2016). Persoonlijkheidsstoornissen. In: R. Didden et al. (Red.), Handboek psychiatrie en lichte 
verstandelijke beperking (pp. 199-213). Utrecht: De Tijdstroom.

Van Duijvenbode, N., Didden, R., Korzilius, H., & Engels, R. (2017). The role of executive control and readiness 
to change in problematic drinkers with mild to borderline intellectual disability. Journal 
of Applied Research in Intellectual Disabilities, 30, 885-897.

Van der Nagel, J., Kiewik, M., & Didden, R. (2017). Iedereen gebruikt toch? 
Handboek LVB en verslaving. Amsterdam: Boom.
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Weet wat je kan
In gesprek over LVB

Psychoeducatie LVB: 
Weet Wat Je Kan
Cliënten met LVB praten niet graag over hun beperking. En hulpverleners 

vinden het vaak moeilijk om een beperking bespreekbaar te maken. 

Trajectum heeft een module ontwikkeld om in gesprek te gaan over LVB 

met cliënten, hun naasten en begeleiders. De kracht van de module 

‘Weet Wat Je Kan’ is dat deze samen met cliënten is ontwikkeld. Er is ook 

een e-health-versie Weet Wat Je Kan. Weet Wat Je Kan is opgenomen 

in de GGZ-richtlijn LVB en in het inkoopkader van Justitie.

Effectmeting: 
het werkt!
Trajectum doet sinds 2007 

onderzoek naar behandeleffecten, 

samen met de andere SG-LVB 

instellingen van het Expertise-

centrum De Borg. De behandeling 

blijkt aantoonbaar effectief! 

Wel vraagt behandeling bij deze 

complexe en vaak langzaam 

lerende doelgroep tijd. 

De behandeleffecten zijn in 

2014 gepubliceerd in het rapport 

‘Effectmeting SG-LVB, BORG/

Trajectum. In 2018 is een 

vervolgpublicatie gepland.

•	 Jeanette Brandsma:  

	 programmaleider NAH; Trajectummethodiek

•	 Irena Burdova:  

	 programmaleider seksuele ontwikkeling en SGG

•	 Monique Delforterie: onderzoeker, coördinator 

	 effectmeting

•	 Robert Didden: bijzonder hoogleraar, onderzoek, leerstoel 

	 Radbouduniversiteit 

•	 Lenie Galema: coördinator projecten

•	 Bren Hesper: programmaleider risicotaxatie; 

	 Trajectummethodiek

•	 Janneke de Jong: projectleider E-health innovaties

•	 Isabel Marrozos: onderzoekscoördinator; 

	 projectleider leefklimaatonderzoek

•	 Marsja Mulder: programmaleider psychoeducatie 

	 LVB Weet Wat Je Kan; autisme.

•	 Laura Neijmeijer: programmaleider (forensische) FACT 

•	 Elien Neimeijer: onderzoeker leef- en werkklimaat

•	 Hilde Niehoff: programmaleider agressiebehandeling

•	 Anne Pauly: programmaleider behandeling doven

•	 Hillie Punter: administratieve ondersteuning onderzoek

•	 Ellis Steffens: onderzoekscoördinator Oost

•	 Maria Trentelman: projectleider ervaringsdeskundigheid

•	 Abdullah Turhan: onderzoeker

•	 Jessie Veenhoven: onderzoekscoördinator Noord

•	 Tea Zandstra: medewerker personeelsbibliotheek

Overig
•	 Deelnemers project Ervaringsdeskundigheid

•	 Ondersteuners Leefklimaatonderzoek

•	 Contactpersonen Trajectummethodiek

•	 Voorzitters vak- en expertisegroepen

FACT LVB
Trajectum is één van de ontwikkelaars van (forensische) Flexible Assertive Community Treatment (FACT) voor de LVB-

doelgroep. Het gaat om intensieve, ambulante bemoeizorg. Iets wat voor de kwetsbare doelgroep van Trajectum vaak - 

soms levenslang - nodig is. Er zijn binnen Trajectum drie FACT-teams, waarvan twee gecertificeerd.

Cijfers FACT-cliënten:

gemiddelde leeftijd

36 jaar
Geboorteland

66% 
is geboren in Nederland

Burgelijke status

58% 
is alleenstaand

Juridische status

46% 
heeft een rechterlijke 

maatregel

Verdeling man/vrouw

84/16%

Grip op Agressie
Grip op Agressie is een behandel-

programma voor (volwassen) 

cliënten met LVB en ernstig 

agressief (delict)gedrag. Het 

programma bestaat uit zeven 

modules met 

ondersteunend 

filmmateriaal. 

Trajectum verzorgt de 

scholing en begeleidt 

de implementatie. 

Het programma is 

erkend door de 

Erkennings-commissie 

Gedragsinterventies Justitie (www.efp.nl) en 

opgenomen in het inkoopkader van Justitie.

Medewerkers Kenniscentrum

na 6 maanden na 12 maanden na 24 maanden na 36 maanden
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Grafiek behandeleffecten (gemeten met het instrument DROS)

Verslaving: 
Ge(zon)der leven
Behandeling van verslaving is één 

van de speerpunten binnen Trajectum. 

Er wordt gewerkt vanuit een gedeelde 

visie op verslaving bij SG-LVB 

(vastgelegd in een protocol), met daar 

op aansluitend de invulling van het 

leefklimaat, een behandelprogramma 

Verslaving en scholing van medewerkers. 

Ge(zon)der leven won de VGN-prijs voor 

praktijkinterventies. Het programma is 

geïmplementeerd bij verschillende 

(forensische) GGZ- en VG-instellingen 

in Nederland en wordt ook gebruikt 

in Denemarken.

      Contact
Christien Rippen 

Hoofd kenniscentrum

Kenniscentrum@trajectum.info

www.trajectum.nl

       Kennisdeling
De resultaten van onderzoek en innovatie binnen 

Trajectum zijn – meestal kosteloos - beschikbaar voor 

andere zorgaanbieders. Het Kenniscentrum biedt scholing 

en deskundigheidsbevordering en begeleidt op verzoek 

implementatie van producten en interventies. 

Zie www.trajectum.nl


