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De meldcode is een stappenplan waarin staat hoe het onderwijs kindermishandeling signaleert en 
meldt. Er is een afwegingskader in opgenomen waardoor de beslissing om al dan niet te melden bij 
Veilig Thuis ondersteund wordt en bovendien wordt de eigen zorgstructuur erin betrokken. 
 
 

 
 
 
Stap 1:  
Zorgen of vermoedens van kindermishandeling of huiselijk geweld bezorgen leerkrachten vaak een 
“niet pluis gevoel”. Het is in eerste instantie van belang dat de leerkracht signalen in kaart brengt: 
Wat is concreet zichtbaar (uiterlijk/ gedrag van het kind), wat vertelt een kind, wat vertellen ouders, 
wat is zichtbaar in het contact tussen ouder(s) en kind, welke informatie komt van anderen uit de 
omgeving van het kind, wat doet zich concreet voor? De leerkracht verzamelt de signalen en noteert 
deze zo objectief en feitelijk mogelijk in het dossier van de leerling (notitie esis). 
 
Stap 2:  
De leerkracht bespreekt de waargenomen signalen met collega’s (leerkracht van het vorige 
schooljaar, collega die een broertje of zusje in de groep heeft) en met de intern begeleider. De intern 
begeleider kan leden en externe partners van het zorgteam consulteren (jeugdarts, 
jeugdverpleegkundige, O&O en/ of CJG). Daarnaast kan de intern begeleider bij vermoedens van 
huiselijk geweld of kindermishandeling (anoniem) advies vragen bij Veilig Thuis. De intern begeleider 
stelt altijd de directeur op de hoogte.  
 
Stap 3:  
De leerkracht bespreekt (altijd samen met de intern begeleider) de signalen en eventuele informatie 
van collega’s met de ouder(s) én het kind. In een eerste gesprek is het meestal nog onduidelijk wat 
de oorzaken zijn van de signalen. Veel signalen kunnen wijzen op kindermishandeling, maar ook een 
andere oorzaak hebben. Door ouders te informeren over de signalen, te vragen naar de thuissituatie 
en informatie uit te wisselen over de ontwikkeling van hun kind, kunnen zorgen verduidelijkt, 
ontkracht of bevestigd worden. Later gaat het gesprek over de stappen die gezet kunnen worden en 
de aanpak van de situatie. Uitkomsten van het gesprek worden genoteerd in het dossier van de 
leerling. 
 
 
 



Stap 4: 
Bij deze stap komt het afwegingskader in beeld. Beantwoord de onderstaande 5 afwegingsvragen.  
 

 

 

 

 
Stap 5: 
Nadat in stap 4 zorgvuldig de aard en ernst van (dreigende) onveiligheid zijn ingeschat, zullen er in 
deze stap twee beslissingen worden genomen:  



- het beslissen of een melding bij Veilig Thuis noodzakelijk is en, vervolgens 
- het beslissen of het zelf bieden of organiseren van toereikende hulp mogelijk is.  
 
Het is van belang dat in stap 5 beide beslissingen en in de genoemde volgorde worden genomen. De 
betrokkenen (Lkr-IB-directie) vragen zich op basis van signalen en het gesprek met ouders af of 
melden noodzakelijk is aan de hand van vijf afwegingsvragen. Vervolgens besluiten ze of het bieden 
of organiseren van hulp tot de mogelijkheden van zowel de school als de betrokkenen 
(ouders/verzorgers) behoort. Als melden volgens het afwegingskader noodzakelijk is, moet de 
tweede beslissingsvraag over eventuele hulp in overleg met betrokkenen én Veilig Thuis beantwoord 
worden.  
 
De rol van Veilig Thuis  
De werkwijze houdt onder meer in dat Veilig Thuis bij elke melding (door middel van triage) 
beoordeelt welke wijze van afhandelen gewenst is. Veilig Thuis start dus niet per definitie een 
onderzoek. Het doen van een melding bij Veilig Thuis betekent ook niet dat Veilig Thuis de 
hulpverlening overneemt. Per casus bekijkt Veilig Thuis wat er nodig is om de veiligheid te herstellen 
en welke hulpverlening nodig is. Hierbij overlegt Veilig Thuis altijd met de beroepskracht die een 
melding doet. Beroepskrachten kunnen, in het kader van de adviesfunctie, ook nog steeds van Veilig 
Thuis ondersteuning krijgen bij het doorlopen van de stappen van de meldcode.  
 
Privacy  
Op 25 mei 2018 is de nieuwe privacywetgeving (AVG) van kracht geworden. De AVG is een algemeen 
kader dat niet inspeelt op specifieke situaties, zoals een vermoeden van kindermishandeling. Daarom 
geldt als algemene regel dat een specifieke wet voor een bepaalde sector prevaleert boven de 
algemene norm van de AVG. Dat geldt dus bijvoorbeeld voor de Wetten PO, VO, Leerplichtwet etc. 
De wet Meldcode gaat dus ook voor de AVG. Het recht om dossier aan te maken en te melden bij 
Veilig Thuis is dus onverminderd van toepassing. 

 
Aandachtspunten: 

 Bij acute onveiligheid/ spoed treedt de leerkracht direct in overleg met de intern begeleider 

of de directeur (bij diens afwezigheid met een ander MT lid). Deze neemt direct contact op 

met politie (112, of 0900-8844) of met Veilig Thuis (0800- 2000) 

 Het is niet de taak van onderwijsmedewerkers om bewijslast aan te leveren. Zorg voor 

objectieve en feitelijke informatie. 

 Benoem in een gesprek met een kind (dat zelf informatie geeft) dat het goed is dat hij/ zij dit 

deelt. Beloof nooit geheimhouding aan het kind maar leg uit welke stappen je gaat nemen. 

Geef een kind nooit zelf de verantwoordelijkheid voor het wel/ niet nemen van stappen. 

 Geef als leerkracht nooit telefonisch informatie aan instanties als Veilig Thuis. De intern 

begeleider of directeur is contactpersoon van Veilig Thuis en vraagt welke informatie nodig is 

en zet dat samen met de leerkracht op papier. De intern begeleider bespreekt, samen met de 

leerkracht, deze informatie met ouder(s) alvorens het te versturen naar Veilig Thuis. Dit 

gebeurt in geval van een zorgmelding. Als je benaderd wordt als informant bij een reeds 

lopend onderzoek door Veilig Thuis dan kan deze terugkoppeling met ouders ook nadien 

plaatsvinden.  

 
 



Meer informatie: 
- Meer informatie over dit onderwerp vind je op de website www.augeo.nl  
- Daarnaast in het door de ministerie opgestelde ‘afwegingskader in de meldcode huiselijk geweld en 
kindermishandeling’ te vinden op de IB-schijf of op te vragen bij IB.  
- Zie bijlage 1 voor signalenlijst kindermishandeling (4-12 jaar).   
- Zie bijlage 2 voor begripsbepaling en uitwerking van de termen ‘acute onveiligheid’ en ‘structurele 
onveiligheid’ 

 
 

  

http://www.augeo.nl/


Bijlage: Signalenlijst kindermishandeling (4-12 jaar) 
 
Deze signalenlijst is bestemd voor mensen die beroepshalve te maken hebben met kinderen van 
4 tot 12 jaar (basis- en speciaal onderwijs, jeugdgezondheidszorg, etc.) 
Als kinderen mishandeld, verwaarloosd en/of misbruikt worden, kunnen ze signalen uitzenden. 
Het gebruik van een signalenlijst kan zinvol zijn, maar biedt ook een zekere mate van 
schijnzekerheid. De meeste signalen zijn namelijk stressindicatoren, die aangeven dat er iets met 
het kind aan de hand is. Dit kan ook iets anders zijn dan kindermishandeling (echtscheiding, 
overlijden van een familielid, enz.). Hoe meer signalen van deze lijst een kind te zien geeft, hoe 
groter de kans dat er sprake zou kunnen zijn van kindermishandeling. 

 
Het is niet de bedoeling om aan de hand van een signalenlijst het 'bewijs' te leveren van de 
mishandeling. Het is wel mogelijk om een vermoeden van mishandeling meer te onderbouwen 
naarmate er meer signalen uit deze lijst geconstateerd worden. Een goed beargumenteerd 
vermoeden is voldoende om in actie te komen. 
De signalen die in deze lijst vermeld worden, hebben betrekking op alle vormen van mishandeling 
(lichamelijke en psychische mishandeling, lichamelijke en psychische verwaarlozing en seksueel 
misbruik). Aan het einde van de lijst zijn nog enkele signalen opgenomen die meer specifiek zijn 
voor seksueel misbruik. Om een duidelijk beeld te krijgen van wat er aan de hand zou kunnen 
zijn, is het van belang de hele context van het gezin erbij te betrekken. Daarom worden ook een 
aantal signalen van ouders en gezin genoemd. 
 
1. Psycho-sociale signalen 
ontwikkelingsstoornissen 
- achterblijven in taal-, spraak-, motorische, emotionele en/of cognitieve ontwikkeling 
- schijnbare achterstand in verstandelijke ontwikkeling 
- regressief gedrag 
- niet zindelijk 
relationele problemen 
ten opzichte van de ouders: 
- totale onderwerping aan de wensen van de ouders 
- sterk afhankelijk gedrag ten opzichte van de ouders 
- onverschilligheid ten opzichte van de ouders 
- kind is bang voor ouder 
- kind vertoont heel ander gedrag als ouders in de buurt zijn 
ten opzichte van andere volwassenen: 
- bevriezing bij lichamelijk contact 
- allemansvriend 
- lege blik in ogen en vermijden van oogcontact 
- waakzaam, wantrouwend 
ten opzichte van andere kinderen: 
- speelt niet met andere kinderen 
- is niet geliefd bij andere kinderen 
- wantrouwend 

- terugtrekken in eigen fantasiewereld 
gedragsproblemen 
- plotselinge gedragsverandering 
- geen of nauwelijks spontaan spel, geen interesse in spel 
- labiel, nerveus, gespannen 
- depressief 
- angstig 



- passief, in zichzelf gekeerd, meegaand, apathisch, lusteloos 
- agressief 
- hyperactief 
- destructief 
- niet lachen, niet huilen 
- niet tonen van gevoelens, zelfs niet bij lichamelijke pijn 
- eetproblemen 
- slaapstoornissen 
- vermoeidheid, lusteloosheid 
- schuld- en schaamtegevoelens 
- bedplassen 
- broekpoepen 
- zelfverwondend gedrag 
- anorexia/boulimia 

 
2. Signalen die specifiek zijn voor de schoolsituatie 
- plotselinge achteruitgang in schoolprestaties 
- leerproblemen 
- vaak absent 
- geheugen- en/of concentratieproblemen 
- faalangst 
- niet willen uitkleden voor de gymles 
- altijd heel vroeg op school zijn 
- na schooltijd bij school blijven hangen 
- stipt op tijd thuis moeten zijn 
- buiten school geen contact mogen hebben met andere kinderen 

 
3. Medische signalen 
lichamelijke kenmerken (specifiek voor lichamelijke mishandeling) 
- blauwe plekken 
- krab-, bijt- of brandwonden 
- botbreuken 
- littekens 
verzorgingsproblemen (specifiek voor verwaarlozing) 
- slechte hygiëne 
- onvoldoende kleding 
- onvoldoende geneeskundige en tandheelkundige zorg 
- veel ongevallen door onvoldoende toezicht 
- herhaalde ziekenhuisopnamen 
- recidiverende ziekten door onvoldoende zorg 
- traag herstel door onvoldoende zorg 
overige medische signalen 
- ondervoeding 
- achterblijven in lengtegroei 
- psychosomatische klachten (buikpijn, misselijkheid, hoofdpijn, etc.) 

 
4. Kenmerken ouders/gezin 
ouder-kind relatiestoornis: 
- ouder troost kind niet bij huilen 
- ouder klaagt overmatig over het kind 
- ouder heeft irreële verwachtingen ten aanzien van het kind 
- ouder toont weinig belangstelling voor het kind 



 
signalen ouder: 
- geweld in eigen verleden 
- apathisch en (schijnbaar) onverschillig 
- onzeker, nerveus en gespannen 
- onderkoeld brengen van eigen emoties 
- negatief zelfbeeld 
- steeds naar andere artsen/ziekenhuizen gaan ('shopping') 
- afspraken niet nakomen 
- kind opeens van school halen 
- aangeven het bijna niet meer aan te kunnen 
- ouder met psychiatrische- of verslavingsproblemen 
gezinskenmerken: 
- 'multi-problem' gezin 
- ouder die er alleen voorstaat 
- regelmatig wisselende samenstelling van gezin 
- isolement 
- vaak verhuizen 
- sociaal-economische problemen: werkloosheid, slechte behuizing, migratie, etc. 
- veel ziekte in het gezin 
- draaglast gezin gaat draagkracht te boven 
- geweld wordt gezien als middel om problemen op te lossen 

 
5. Specifieke signalen bij seksueel misbruik 
lichamelijke kenmerken 
- verwondingen aan genitaliën 
- vaginale infecties en afscheiding 
- jeuk bij vagina en/of anus 
- problemen bij het plassen 
- recidiverende urineweginfecties 
- pijn in de bovenbenen 
- pijn bij lopen en/of zitten 
- seksueel overdraagbare ziekten 
relationele problemen 
- angst voor mannen of vrouwen in het algemeen of voor een man of vrouw in het bijzonder 
- sterk verzorgend gedrag, niet passend bij de leeftijd van het kind (parentificatie) 
gedragsproblemen 
afwijkend seksueel gedrag: 
- excessief en/of dwangmatig masturberen 
- angst voor lichamelijk contact of juist zoeken van seksueel getint lichamelijk contact 
- seksueel agressief en dwingend gedrag ten opzichte van andere kinderen 
- niet leeftijdsadequaat seksueel spel 
- niet leeftijdsadequate kennis van seksualiteit 
- angst om zich uit te kleden 
- angst om op de rug te liggen 
- negatief lichaamsbeeld: ontevredenheid over, boosheid op of schaamte voor eigen lichaam 
- schrikken bij aangeraakt worden 
- houterige motoriek (onderlichaam 'op slot') 
- geen plezier in bewegingsspel. 

  



Bijlage 2: Begripsbepaling en uitwerking van de termen ‘acute onveiligheid’ en ‘structurele 
onveiligheid’ 
 
Acute onveiligheid betekent dat een persoon in direct fysiek gevaar verkeert, dat diens veiligheid de 
komende dagen niet gegarandeerd is en dat direct bescherming nodig is. Het gaat hierbij 
bijvoorbeeld om (een ernstig vermoeden van) seksueel geweld of (dreiging van) fysiek geweld, zoals 
bij ex-partnergeweld met wapengebruik of het fysiek mishandelen van kinderen. Maar ook om het 
onnodig toedienen van medicijnen of een gevaarlijke afwezigheid van basale verzorging bij 
zorgafhankelijke kinderen of (oudere) volwassenen (waaronder eten, drinken, kleding en onderdak).  
 
Structurele onveiligheid: van structurele onveiligheid wordt gesproken als in gezinnen of 
huishoudens sprake is van zich herhalende of voortdurende onveilige gebeurtenissen en situaties. 
Herhaald huiselijk geweld en/of kindermishandling is de belangrijkste voorspeller voor voortduren 
van onveiligheid (plegerschap en slachtofferschap) in de toekomst. Structurele onveiligheid heeft 
schadelijke gevolgen door de voortdurende dreiging en (emotionele) onveiligheid. Er kan sprake zijn 
van een patroon van herhaald geweld maar bijvoorbeeld ook van permanente gebreken in de 
geestelijke en lichamelijke verzorging van zorgafhankelijke kinderen en/of volwassenen. Bijvoorbeeld 
minderjarigen die opgroeien bij ouders met zodanige verslavingsproblematiek dat hun fysieke en 
emotionele veiligheid wordt bedreigd en de ontwikkelmogelijkheden van deze minderjarigen 
structureel ingeperkt worden. Of vergelijkbare situaties met kwetsbare ouderen en een mantelzorger 
met psychiatrische problematiek. Denk ook aan escalerende vormen van stalking in partnerrelaties 
als specifiek voorbeeld.  
 
Een lijst met expliciete voorbeelden is nooit compleet. Het afwegingskader beschrijft daarom ook dat 
het de professionele verantwoordelijkheid is van de beroepskracht om in overige gevallen waarbij 
sprake is van vermoedens van ‘acuut onveilige’ en/of ‘structureel onveilige’ situaties Veilig Thuis te 
consulteren.  
 
Voorbeelden van acuut onveilige situaties van huiselijk geweld en/of kindermishandeling  
• Door geweld toegebrachte verwonding die medische behandeling behoeft 
• (Ernstig) letsel met een vermoeden dat dit is toegebracht, of een poging daartoe  
• Poging tot verwurging  
• Wapengebruik  
• Geweld tijdens de zwangerschap 
• (Vermoeden van) seksueel misbruik of seksueel geweld, of seksuele exploitatie van kinderen jonger 
dan 18 jaar  
• Acute bedreiging om zichzelf of een naaste (waaronder (ex)-partner, kinderen of familielid) te 
doden, ernstig letsel toe te brengen of hun vrijheid te benemen (familiedrama, eerwraak, 
vrouwelijke genitale verminking)  
• Onthouden van zorg die acuut de gezondheid bedreigt van -9 maanden tot + 100 jaar, waaronder 
het onthouden van voedsel  
• Als een ouder/verzorger (medische) klachten/aandoeningen bij een kind verzint/aandikt, 
(medische) onderzoeksgegevens betreffende bij het kind bestaande klachten en afwijkingen vervalst 
of in het kader van een onderzoek selectief verstrekt of (medische) klachten en afwijkingen bij het 
kind daadwerkelijk veroorzaakt  
• Vrijheidsbeperkende maatregel voor pleger loopt af zonder dat er afdoende 
veiligheidsmaatregelen genomen zijn  
• Acuut onveilige situatie of zorg dreigt weg te vallen vanwege suïcidepoging, automutilatie, acuut 
psychiatrisch beeld, intoxicatie door alcohol of drugs  
• Noodgedwongen vlucht van huis door (dreiging van) huiselijk geweld en/of kindermishandeling.  
 



Voorbeelden van structureel onveilige situaties van huiselijk geweld en/of kindermishandeling  
 
Bij structureel onveilige situaties van huiselijk geweld en/of kindermishandeling staat de herhaling 
van en/of het voortduren van onveilige situaties en/of geweld centraal. Anders dan bij acute 
onveiligheid wordt (structurele) emotionele onveiligheid en de belemmeringen die dat geeft voor 
(duurzame) veilige ontwikkeling van kinderen door veel beroepskrachten niet gesignaleerd. De 
emotionele onveiligheid en structurele inperking van (de ontwikkelingsmogelijkheden van) 
slachtoffers verdient hierbij bijzondere aandacht.  
Bij structureel onveilige situaties worden de volgende categorieën onderscheiden:  
• lichamelijk geweld  
• psychische geweld  
• lichamelijke verwaarlozing  
• emotionele verwaarlozing  
• seksueel geweld  
• en overige vormen van geweld en onveiligheid (zoals bijvoorbeeld eergerelateerd geweld). 


