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Programma

Waar zijn we nieuwsgierig naar?

Thee-oefening

Wisten we dat...?

Wie is de leider?

Taalbarrières 

Pijnbestrijding & Sedatie

Niet stoppen?

Abstineren

Ziektebeleving gelovigen

Snelle en langzame boodschappen

Hoog- en laag context communicatie (keuze)

Machtsverhoudingen (keuze)

Masculine/feminine (keuze)

Personal Space (keuze)



Energiemeter



Waar zijn we nieuwsgierig naar?





www.freepik.com

Betekenis intercultureel

Competent worden

1. Nieuwsgierig

2. Kennis

3. Inzicht

4. Verhouding

3 stappen

1. Ik

2. Jij

3. Wij



Polarisering SCP meting



Steeds meer repatriëringen buitenland

https://www.npostart.nl/nos-journaal/03-06-2022/POW_05158684

12.21

https://www.npostart.nl/nos-journaal/03-06-2022/POW_05158684




De Volkskrant



Thee-oefening



Communicatie

Prof. Mehrabian 1967

hoogleraar psychologie 

Los Angeles
7%

38%
55%

COMMUNICATIE



Eerste impressie

Prof. Nalini Ambady

hoogleraar psychologie 

Stanford University

Eerste impressie 

Thin-slicing seconds



Videofragment 4.16-5.08 https://youtu.be/S_8ICoqkPEc?t=256



A Ze uiten hiermee hun medeleven 

naar de patiënt. 

B Ze zijn het gewend om altijd in 

groepen te acteren. 

C Ze dragen samen met de patiënt de 

ziekte en de pijn. 
Wat is de belangrijkste reden dat 

er binnen sommige culturen 

opvallend veel bezoekers komen 

als iemand ziek wordt? 



7.38 – 9.34



A Het uitspreken van een infauste
prognose wordt beleefd alsof je op dat 
moment gaat sterven. 

B God bepaalt of een ziekte 
geneeslijk/ongeneeslijk is en wanneer 
de mens zal sterven.

C Het levenseinde of sterven is een 
taboe binnen de moslimculturen en 
wordt niet besproken.

Waarom vragen sommige moslims 

om een infauste prognose 

(ongunstig/palliatief) niet aan hun 

ouder te vertellen?



12.20 – 15.55



Slechtnieuwsgesprek

Internationaal

https://research.vumc.nl/ws/portalfiles

/portal/837346/287855.pdf

https://research.vumc.nl/ws/portalfiles/portal/837346/287855.pdf




Wie is de leider?
Eerste contactpersoon niet altijd de leider binnen 

familie.

Leiders komen in beeld indien situatie zorgelijk

Familieleden komen in beeld wanneer zij bang 

zijn om hun dierbare te verliezen

Het is religieus waardevol om zieken niet alleen 

te laten

Wie? Oom, oudste zoon, dochter etc.

WGBO → individualistisch ingesteld, niet collectivistisch



18.35 – 20.02 – Familieberaad



Tips & Tricks

1. Vraag patiënt of hij wil weten waar hij aan toe is.

2. Wil patiënt niet, met wie mag je in gesprek gaan?

3. Wat mag er wél verteld worden aan familie en hoe? 

(hoogcontext)

4. Ernstig nadeel voor patiënt? Toch in gesprek met 

patiënt zelf (WGBO)

5. Tolk inschakelen. Niet toegestaan? Met familie samen 

vertellen

1. Ziekte en dood noemen, kan confronterend zijn

2. Geen dagelijks onderwerp

3. God gaat over leven, ziekte en dood.

4. Een andere taal hoeft niet bedreigend te zijn

Individu vs gemeenschap

Taalbarrières



Pijnbestrijding

& Sedatie

TIPS & TRICKS

1 Als euthanasie ervaren worden

2 Erken de zorgen, geef uitleg. Angst van stikken 

voordat je sterft. 

3 Sedatie bespoedigt niet het overlijden

4 Pijnstilling/sedatie mogelijk met behoud 

van gedeeltelijk bewustzijn 

5 Wilsonbekwaam? Inschatting ernst lijden door de 

arts doorslaggevend. 

Mdjaff - freepik



TIPS & TRICKS

1. Woordkeuze, compassie en betrokkenheid 

2. Situatie ‘ernstig’

3. Geen curatieve behandeling

4. Alles is gedaan 

5. Curatieve behandeling kan leed bezorgen

Niet stoppen?

Wayhomestudio - freepik



23.17 – 25.40 – Second opinion



Alles is voor uw dierbare gedaan

Er wordt ingegrepen wanneer patiënt in verband met 
benauwdheid in discomfort beland (‘stikt’) of patiënt 
duidelijk lijdt

Niet alle details van overlijden of abstineren bespreken 
met familie, maar het gevoel geven dat patiënt in goede 
handen is, tenzij zij erom vragen

Zuurstof: kamerlucht 21%

Bespreek in hoeverre patiënt/familie op de hoogte wil zijn 
rondom abstineren en nagaan wat in deze situatie goed is 
om te bespreken. Verdeel het gesprek verder in meerdere 
momenten.

Belangrijk: WGBO is gebaseerd op Nederlandse wetgeving, 
maar de doelgroep heeft vaak niet-Nederlandse 
achtergrond

Abstineren



Ziektebeleving

gelovigen

Perspectieven:

Test, geduld, beloning, lot, morfine?

Rituelen:

Ziekenbezoek



Sterven moslims

God geef en neemt leven

Zielenreis

Geloofsbelijdenis en bewust terugkeren

Euthanasie verboden



27.06 – 31.28 – Afscheid



Addendum



Snelle & langzame

boodschappen

Snelle boodschappen (laagcontext): 

Snel decoderen, één oogopslag, reclame

Langzame boodschappen (hoogcontext):

Tijd nemen voor decoderen, gedicht, brief 

https://www.youtube.com/watch?v=tszw56A08M8

https://www.youtube.com/watch?v=ZXq3p0DFnVk

https://www.youtube.com/watch?v=lPuT6zCIOPk

https://www.youtube.com/watch?v=tszw56A08M8
https://www.youtube.com/watch?v=ZXq3p0DFnVk
https://www.youtube.com/watch?v=lPuT6zCIOPk






Pag. 42, 2.1b,  mevr. De Groot



Lage machtsafstand houdt in:

 gelijkwaardigheid tussen ouder-kind

werkgever-werknemer

Eigen mening staat centraal

Student-docent

Arts-verpleegkundige

Machtsverhoudingen

(Hofstede)

8photo - freepik.com

Hoge machtsafstand houdt in:

Alles andersom

Blz. 79 Maria



Feminine & masculine

Masculine

Mannen → assertief → doel succes

Vrouwen → bescheiden → doel kwaliteit

Feminine

Geen onderscheid

Gedeelde waarden 

en verantwoordelijkheden



Persoonlijke ruimte

VS: 45cm 1,2m 3,6m 7,6m

Fysieke/onzichtbare grenzen, dichtbij, situatie, context, relatie en cultuur

Turkije/Marokko/Indonesië/Suriname/Antillen: kleine persoonlijke ruimte, raken elkaar bijna aan



Pag.48, casus 2.3, Ze komt te dichtbij

Geografisch



67 jarige Marokkaanse man, 

gemetastaseerd longkanker, spreekt 

beperkt Nederlands, erg verzwakt. De 

arts denkt dat ze binnen enkele dagen zal 

sterven. Patiënt is misselijk en braakt. Hij 

heeft nog sondevoeding en de arts wil dit 

stoppen. 

Familie weigert dit met de religieuze 

reden dat alleen God beschikt of iemand 

wel of niet gaat sterven.

Wat doet u? 
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