Korte casuistiek - positioneren in de ruimte

Aan de hand van korte ethische dilemma’s moet je de waarde kiezen die volgens jou het
allerbelangrijkste is om na te streven. Vaak is dat de waarde die in het dilemma juist niet na
gestreefd wordt. Het helpt om snel na te denken over dilemma'’s, leert je moeilijke keuzes te maken
(prioriteiten stellen) en je leert van elkaar wat zij van belang vinden in het werk en omgang met

elkaar.

Dit kan met een grote groep, bijvoorbeeld met 40 mensen.

Voorbereiding:

Reserveer een grote ruimte of zorg dat er meerdere gangen of meerdere ruimtes ter
beschikking zijn.

Leg in de ruimtes grote A3 waardenposters, redelijk ver uit elkaar. Op elke A3 poster staat elk
één waarde. Bijvoorbeeld menswaardigheid, autonomie, collegialiteit, respect,
betrouwbaarheid, rechtvaardigheid, veiligheid en verbondenheid. Ook heb je één poster
met ‘overig’ en één poster met ‘?’.

Zorg dat ze ook niet té ver uit elkaar liggen, dat de deelnemers die bij een poster staan de
deelnemers bij een andere poster nog kunnen verstaan.

Maak korte casuistiek, een of twee zinnen, waarbij een waarde (of meerdere waardes) in de
knel komt/komen. Voorbeeld casuistiek vind je hieronder.

Wanneer er een flip-over is kan je een soort landkaartje maken voor de deelnemers waar de
waardenkaarten in de ruimte liggen.

Werkvorm toelichting:

De hele groep gaat het waardenspel spelen. Start voor de flip-over met de uitleg.
In de ruimte(s) zijn diverse posters verspreid met daarop waarden. Benoem even waar
welke waardes liggen. Geef ze even een paar minuten om desnoods zelf even te gaan kijken
waar de waardenposters precies liggen.
Jullie krijgen diverse korte casuistiek voorgelezen. Elke keer als je in de casuistiek een waarde
onderliggend hoort, dan ren (loop je zo snel mogelijk) je naar die waardenposter toe. We
bespreken tussendoor elke keer waarom je gekozen hebt voor die waarde.
Het doel is om snel tussen de regels door de morele kwestie te ontdekken, welke waarde
komt er in de knel in deze situatie? Het maakt niet uit welke betrokkene je in een casus kiest,
als je maar snel kiest en snel reflecteert.
Oefen desnoods met een van de onderstaande casuistiek voorbeelden.
Het helpt om twee keer de zin rustig voor te lezen. Daarna zet je kort een muziekje aan op je
telefoon om de tijd aan te geven dat ze kunnen kiezen. Wanneer de muziek stopt dan moet
ieder op zijn plaats staan.
Bevraag dan kort waarom de een bij die waarde staat en de ander... Zorg dat ze het van
elkaar horen.
Voorbeeld casuistiek:
a. Het afgesproken bezoekersbeleid wordt door de verpleegkundige van de
avonddienst volledig genegeerd;
b. Eenvrouw opgenomen in de kliniek, ze lijdt aan vergevorderde dementie, zoekt elke
nacht een andere plek om te slapen;
c. Patiént met ernstige afasie en eenzijdige verlamming na een cva, trekt steeds de
sondevoeding eruit;



Verpleegkundige moet verplicht leerlingen meenemen in haar dienst, want dat
wordt van alle regieverpleegkundigen verwacht. Daar haalt ze zelf echter geen
plezier uit;

Patiént ligt in bed met bedhekken omhoog en in de hoogste stand, ernstige
maligniteit, en zegt bij binnenkomst tegen de geestelijk verzorger “Ik heb ook niks
meer te zeggen”;

De zaalarts geeft wel toestemming aan een Turkse grote familie om in groten getale
tegelijk afscheid te nemen van een terminale patiént. De familie van de Nederlandse
terminale patiént in de kamer ernaast moet zich houden aan het bezoekersbeleid
(twee personen per bezoekmoment, tijdens bezoekuren).

Het lijkt alsof elke keer als jij komt werken, de voorraad niet is aangevuld en de
afdeling een rommeltje is;

De arts voert belastende diagnostiek uit bij een patiént die voor jouw gevoel
terminaal is;

Gezonde en adequate dame van 92, woont alleen, heeft al drie keer in korte tijd een
heupluxatie (heup uit de kom) gehad wat een pijnlijk gebeuren is. Daarvoor zou ze
op jongere leeftijd al lang geopereerd zijn. Vanwege haar leeftijd zijn er diverse
risico’s bij een operatie. Ze wil zelf graag geopereerd worden, maar komt nooit haar
huis uit;

Een draaideurpatiént komt steeds met dezelfde klachten op de polikliniek. Je geeft
steeds hetzelfde advies, echter krijg je de indruk dat de patiént deze adviezen in de
wind slaat;

Je bent roostermaker en een medewerker komt naar je toe en zegt: “als jij mij vrij
geeft met kerst, dan krijg jij van mij een lekkere fles champagne”;

Voor het hele team wordt een borrel georganiseerd, alleen de vaste medewerkers
van de schoonmaak zijn niet uitgenodigd;

. De hoofbehandelaar heeft een besluit genomen, wat niet haalbaar is voor de patiént
(eerder naar huis). De arts-assistent en de verpleegkundige hebben een eerste
contactpersoon aan de lijn totaal in verwarring en boos. “Waarom heeft de
hoofdbehandelaar dit besluit genomen?” vraagt de geestelijk verzorger aan de arts-
assistent, waarop ze antwoordt: “Hij had zijn dag weer niet”.



