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Inleiding

Deze scriptie beschrijft een onderzoek dat is uitgevoerd op de observatie- en diagnostiekgroep van het Orthopedagogisch Centrum Brabant (OCB), waar ik afgelopen anderhalf jaar stage heb gelopen. Het Orthopedagogisch Centrum Brabant is een professionele hulpverleningsorganisatie die zich richt op de diagnostiek, behandeling en begeleiding van licht verstandelijk beperkte jeugdigen en hun gezinssysteem. Naast de beperkte cognitieve mogelijkheden is de doelgroep bekend met gedrags- en opvoedingsproblemen. Op de observatie- en diagnostiekgroep van het OCB wordt het probleemgedrag van de jeugdigen middels observatie in kaart gebracht. In een traject van 6 maanden wordt de hulpvraag van de cliënt inzichtelijk gemaakt en wordt de opname afgesloten met een mogelijke diagnose en een specifiek advies ten aanzien van de juiste begeleiding en behandeling van de cliënt.

De observatie- en diagnostiekgroep heeft zijn hulpaanbod niet altijd in de huidige vorm geprofileerd. In juli 2006 heeft de leefgroep de omslag gemaakt van een behandelgroep naar een observatie- en diagnostiekgroep. Met deze omslag in het hulpaanbod is ook de methodiek van de orthopedagogische vraagstelling van J.F.W. Kok veranderd in de methodiek van het competentiemodel.

In het dagelijkse werk op de groep zag ik vaak terug dat er slechts heel algemeen geobserveerd en gerapporteerd wordt, en dat echte diepgang daarin regelmatig achterblijft. Aangezien ik binnen de dagelijkse werkzaamheden van mening ben dat deze manier van observeren en rapporteren op diverse facetten beter zou kunnen, vroeg ik mij af welke concrete handvaten het competentiemodel als methodiek biedt aan het dagelijks werk van observeren en rapporteren op een observatie- en diagnostiekgroep. Door het onderzoek te richten op de implementatie van het competentiemodel is het mogelijk om in de huidige werkwijze van observeren en rapporteren op diverse facetten alternatieven ter verbetering aan te bieden, en zodoende ook het eindproduct van diagnostiek en advies te verbeteren. Het onderwerp is dan ook de implementatie van het competentiemodel, met betrekking tot (de kwaliteit van) de observaties en rapportages op een observatie- en diagnostiekgroep. De centrale onderzoeksvraag die hier uit voortkomt, luidt als volgt:

Wat is er van het competentiemodel als methodiek geïmplementeerd in de observaties en rapportages op de observatie- en diagnostiekgroep van het OCB, en wat kan er nog veranderd worden aan de huidige werkwijze om tot een kwalitatieve verdieping van de observaties en rapportages te komen?
De centrale onderzoeksvraag is op te delen in afzonderlijke deelvragen. De deelvragen worden in de scriptie uitgebreid beantwoord, en geven in de totaliteit een antwoord op de centrale onderzoeksvraag. De deelvragen in dit verband zijn:

· Wat is het OCB, de observatie- en diagnostiekgroep, en de doelgroep?

· Waaruit is het competentiemodel ontstaan en wat houdt het competentiemodel in?

· Welke richtlijnen stelt het competentiemodel voor de observaties en rapportages?

· Welke manieren van observeren en rapporteren bestaan er?

· In welke mate heerst er binnen het team tevredenheid over de huidige manier van observeren en rapporteren, aan de hand van het competentiemodel?

· Welke positieve punten ervaren groepsbegeleiders?

· Welke knelpunten/problemen/aandachtspunten ervaren groepsbegeleiders?

· Welke stappen moeten volgens groepsbegeleiders nog worden ondernomen in de observaties en rapportages om te komen tot een betere implementatie van de methodiek?

De doelstelling die met dit onderzoek wordt beoogd, bestaat onder meer uit het geven van een overzicht van de mate waarin de methodiek reeds in de huidige werkwijze is geïmplementeerd. Ook worden positieve punten, knelpunten en problemen van de huidige werkwijze met betrekking tot de observaties en rapportages blootgelegd. Zodoende kunnen aanbevelingen worden gedaan ter verbetering van de kwaliteit van de observaties en rapportages. Het belang van dit onderzoek is dat er handvaten worden geboden om de huidige werkwijze te verbeteren, en zo tot een kwalitatieve verbetering van het eindproduct van diagnostiek en advies te komen.

De scriptie heeft de vorm van een literatuuronderzoek, gevolgd door een praktijkonderzoek, en resulteert in conclusies en concrete aanbevelingen ter gebruik voor de observatie- en diagnostiekgroep van het OCB. Het literatuuronderzoek wordt gedaan naar de inhoud en toepasbaarheid van het competentiemodel, en naar de verschillende mogelijkheden om te observeren en te rapporteren. Het praktijkonderzoek richt zich op de groepsbegeleiders van de observatie- en diagnostiekgroep, die middels interviews bevraagd worden over de methodiek en de huidige werkwijze. 

Hoofdstuk 1 tot en met 5 omvat het totale literatuuronderzoek. In het eerste hoofdstuk wordt de deelvraag met betrekking tot de organisatie, de doelgroep en de observatie- en diagnostiekgroep beantwoord. Om blijk te geven van pedagogisch inzicht, wordt in het tweede hoofdstuk de achtergrond van het competentiemodel geschetst. In het derde hoofdstuk wordt antwoord gegeven op de tweede deelvraag, door het competentiemodel inhoudelijk te beschrijven. In hoofdstuk 4 wordt de betekenis voor de hulpverlening en de concrete toepasbaarheid van het competentiemodel in de praktijk toegelicht. Hiermee wordt antwoord gegeven op de derde onderzoeksdeelvraag. In hoofdstuk 5 komt de vierde deelvraag aan bod, doordat wordt beschreven op welke manier professioneel geobserveerd, geïnterpreteerd en gerapporteerd dient te worden.  

Hoofdstuk 6 en 7 omvatten het praktijkonderzoek. In hoofdstuk 6 wordt de opzet van het praktijkonderzoek uiteengezet. Beschreven wordt wat het onderzoektype en de onderzoekmethode is, waar de respondentengroep uit bestaat, op welke manier het interview is opgezet, en hoe de interviews kwalitatief zijn geanalyseerd. Met het praktijkonderzoek wordt een antwoord gevonden op de laatste vier onderzoeksdeelvragen. In het zevende hoofdstuk worden de resultaten van het praktijkonderzoek beschreven. In hoofdstuk 8 wordt het literatuuronderzoek samengebracht met het praktijkonderzoek en worden aansluitend conclusies getrokken. Het laatste hoofdstuk bestaat uit concrete aanbevelingen, ten behoeve van een verdere implementatie van de methodiek en een kwalitatieve verdieping van de dagelijkse manier van werken.  


Hoofdstuk 1

De organisatie

1.1   Inleiding

Het onderzoek dat beschreven wordt, is afgenomen op de observatie- en diagnostiekgroep van het Orthopedagogisch Centrum Brabant, afgekort ook wel OCB genoemd. Het OCB is een organisatie die zich richt op licht verstandelijk gehandicapte jeugdigen. In de volgende paragraaf wordt het OCB als instelling kort besproken. Vervolgens wordt de genoemde doelgroep toegelicht. Ten slotte wordt de observatie- en diagnostiekgroep als onderdeel van het OCB in dit hoofdstuk op enkele facetten besproken. Met deze informatie wordt in dit hoofdstuk antwoord gegeven op de eerste onderzoeksdeelvraag: Wat is het OCB, de observatie- en diagnostiekgroep, en de doelgroep?

1.2   Het OCB

Het Orthopedagogisch Centrum Brabant is een instelling die zich richt op de diagnostiek, behandeling en begeleiding van jeugdigen in de leeftijd van 4 tot 23 jaar met een licht verstandelijke beperking. Daarnaast vertonen deze jeugdigen gedrags- en opvoedingsproblemen. De problemen komen thuis, in hun vrije tijd en/of op school of op het werk tot uiting (http//:www.ocbrabant.nl). 

Het OCB bestaat uit 25 vestigingen verspreid over Noord-Brabant. Met deze omvang is het OCB een professionele hulpverleningsorganisatie op provinciaal niveau. Het totale hulpaanbod van de instelling omvat onder meer: onderzoek en observatie, hulp in de thuissituatie, therapie en training, naschoolse dagbehandeling, behandelgroepen, ondersteuning bij zelfstandigheidsontwikkeling, weekend- en vakantieopvang, en hulp in crisissituaties. Op deze manier is de organisatie in staat om een divers en laagdrempelig hulpaanbod aan te bieden. Het doel van het OCB is om cliënten dusdanig te helpen, dat de kansen van de jeugdigen in de samenleving worden vergroot en dat wordt voorkomen dat de jeugdigen ontsporen (http//:www.ocbrabant.nl). 
Met de bovenstaande profilering wil het OCB hulp bieden aan jongeren en hun gezinssysteem, waarbij iedere partij vanuit de eigen specifieke verantwoordelijkheid bijdraagt aan de ontwikkeling van de jeugdige (http//:www.ocbrabant.nl).

1.3   Doelgroep 
Jeugdigen met een IQ tussen de 50 en 85 worden licht verstandelijk gehandicapt genoemd. Het is niet zo dat jeugdigen met een licht verstandelijke beperking per definitie hulpbehoevend zijn of gebruik moeten maken van hulpverlening. Het is de bijkomende problematiek, die de opvoeding in het gezin bemoeilijkt. Deze problematiek bestaat uit een aantal factoren, te weten: de leeftijdsfase, het geslacht, neurologische problematiek, psychische problemen en gedragsproblemen, gezinsfactoren, en/of negatieve levenservaringen. De jeugdigen leggen door hun problemen een dermate grote druk op het gezin dat de ouders de situatie (tijdelijk) zonder hulp van buitenaf niet meer voldoende het hoofd kunnen bieden (OCB, 2006). 

Bij licht verstandelijk gehandicapte jeugdigen is het lager niveau van verstandelijk functioneren niet direct waarneembaar. Dit is ook de reden waarom de doelgroep veelvuldig wordt overvraagd, en er al snel te hoge verwachtingen en eisen aan het kind worden gesteld. De licht verstandelijk beperking valt op, omdat de jeugdigen achterblijven in het schoolse leren. Ze worden dan ook wel moeilijk lerende kinderen genoemd. De jeugdige leert niet alleen moeilijk wanneer het om opzettelijk leren gaat, maar ook met onopzettelijk leren heeft hij moeite. Leren is een vorm van exploreren, waarmee je de wereld om je heen vergroot. Bij jongeren met een licht verstandelijke beperking is het exploreren bepaald door meer toevallige omstandigheden (OCB, 2006).

De beperkte cognitieve mogelijkheden van de jeugdigen hebben een aantal gevolgen voor het dagelijks functioneren. Zo is het licht verstandelijk beperkte kind vaak meer gericht op zichzelf dan op de omgeving. Moeite met analyseren beperkt het kind in het leren. De jeugdige richt zich minder op abstracte zaken, maar meer op concrete beelden. Daarnaast kunnen zij informatie moeilijk ordenen, schematiseren en rangschikken. Zij zullen uit zichzelf niet altijd tot redeneren komen, maar denken vooral intuïtief en associatief. Hiervoor is een duidelijke en voorspelbare omgeving belangrijk. Nieuwe dingen worden niet altijd denkend verwerkt en het kind onthoudt dingen moeilijk, omdat het zelf geen samenhangende structuur ontdekt. Hierdoor kunnen eerder opgedane ervaringen ook niet goed opgeroepen worden uit het geheugen om deze toe te passen in nieuwe situaties. Verder kunnen licht verstandelijk gehandicapten moeilijk nadenken over het eigen functioneren (metacognitie). In het sociaal functioneren hebben zij moeite om relaties en bedoelingen van anderen te doorgronden. Ook hebben de jeugdigen weinig inzicht in de gevoelens en verwachtingen van anderen (OCB, 2006).
1.4   Observatie- en diagnostiekgroep

In Waalwijk is de observatie- en diagnostiekgroep van het OCB gevestigd voor jeugdigen van 6 tot 18 jaar met een licht verstandelijke beperking en een bijkomende problematiek. Het team bestaat uit 13 groepsbegeleiders en een orthopedagoog. Door middel van onderzoek, observatie en rapportage, worden de competenties en hulpvragen van de cliënten en het gezinssysteem inzichtelijk gemaakt. De cliënt wordt daartoe voor een afgebakende periode van 3 tot 6 maanden vrijwillig opgenomen. Door de jeugdige tijdens het verblijf in een 24-uurs voorziening te observeren, kan verantwoord in kaart worden gebracht wat er aan de hand is. De bijkomende problematiek van de doelgroep kan heel divers zijn, en is vaak nog niet gediagnosticeerd. De opname wordt afgesloten met een mogelijke diagnose en een advies ten aanzien van de juiste begeleiding en behandeling van de cliënt (OCB, 2006).
Naast het doel van observeren is het, gezien het niveau en de problematiek van de doelgroep, noodzakelijk om ook enige vorm van structuur en behandeling te bieden. Op de leefgroep wordt een afgestemd leefklimaat gerealiseerd dat op de individuele vraag is afgestemd, door gebruik te maken van de dagelijkse leefsituatie en het samenleven in groepsverband. Het uitgangspunt is wel dat de cliënten in een zo normaal mogelijke situatie geholpen moeten worden. De observatie- en diagnostiekgroep heeft zijn vorm dan ook als leefgroep in de wijk, de cliënten bezoeken een plaatselijke school en nemen indien mogelijk deel aan sport- en ontspanningsmogelijkheden in de buurt (OCB, 2005).
Zodoende wordt met enige structuur en behandeling een voorspelbaar en veilig basisklimaat gecreëerd dat nodig is om verantwoord te kunnen observeren. Het is wel de bedoeling dat er zoveel mogelijk ruimte is om situaties zo spontaan mogelijk te laten verlopen, en deze dusdanig te observeren, zonder dat daarbij de basisstructuur wordt aangetast. Het bewerkstelligen van gedragsverandering is geen primair doel van een observatie- en diagnostiekgroep. Het is de bedoeling om de problemen van jongeren te structuren en te objectiveren. ‘Daarbij gaat het om het verzamelen van gegevens over de persoon en de omgeving, het opstellen van hypothesen over samenhangende en oorzakelijke factoren en vervolgens het doen van een uitspraak of er hulp nodig is en waar die hulp uit zou kunnen bestaan’ (Slot & Spanjaard, 1999). 

1.4.1 Indicatie
Op basis van een geformuleerde indicatie kan een jeugdige en zijn gezinssysteem in aanmerking komen voor aanmelding bij de observatie- en diagnostiekgroep van het OCB. Een indicatie formuleert aanduidingen of aanwijzingen die aanleiding vormen voor specifieke hulpverlening. De indicatie voor opname op de observatie- en diagnostiekgroep luidt:
‘De opvoeding en ontwikkeling van de jeugdige is ontregeld en er dreigt ontsporing op meerdere vlakken: in het gezin ontstaan onhoudbare situaties door de gedragsproblematiek en de opvoedingsonmacht bij de ouders. De problemen zijn van dien aard of de gezinsomstandigheden zijn dusdanig dat niet met een extramuraal aanbod volstaan kan worden. De jeugdige kan daarnaast functioneren in een 1-2 leefsferensetting’ (OCB, 2006).

1.4.2   Contra-indicaties
Minstens zo belangrijk zijn de contra-indicaties. Contra-indicaties zijn aanwijzingen of omstandigheden waaronder bepaalde hulpverlening per definitie niet geboden kan worden. Wanneer door een jeugdige en zijn gezinssysteem wordt voldaan aan één of meer van de onderstaande contra-indicaties, is een plaatsing op de observatie- en diagnostiekgroep niet mogelijk. De contra-indicaties zijn: 
· ‘De jeugdige en/of de ouders verzetten zich tegen plaatsing. 

· Niet te hanteren (dreigend destructief) agressief gedrag richting groepsleiding en/of jeugdigen. Gedrag dat gevaar oplevert voor de jeugdige, groepsgenoten, groepsleiding.

· Niet te hanteren crimineel gedrag (bijvoorbeeld in aanraking komen met politie, stelen, vernielingen). Gedrag dat gevaar oplevert voor de jeugdige, groepsgenoten, groepsleiding.

· Niet te hanteren middelengebruik (alcohol en drugs). Gedrag dat gevaar oplevert voor de jeugdige, groepsgenoten, groepsleiding.

· Seksueel overschrijdend gedrag. Gedrag dat gevaar oplevert voor de jeugdige, groepsgenoten, groepsleiding.

· Geen motivatie (onttrekken aan begeleiding: dit betekent onder andere zich niet houden aan de geldende (groeps)regels, afspraken met groepsleiding, hulpverleningsplan).

· Geen school/vaste dagbesteding (bijvoorbeeld ten gevolge van schorsing gedurende de observatieperiode).

· De jeugdige is niet testbaar, op basis van: ernstige visuele en/of auditieve handicaps, ernstige beperking op communicatie gebied, ernstige psychiatrische stoornis, ernstige gedragsproblematiek’ (OCB, 2006).

1.5   Samenvatting

Het Orthopedagogisch Centrum Brabant is in dit hoofdstuk beschreven als een professionele hulpverleningsorganisatie die zich richt op jeugdigen met een lichtverstandelijke beperking, die tevens bekend zijn met gedrags- en opvoedingsproblemen. De doelgroep laat zich omschrijven als moeilijk lerende kinderen die veelvuldig overvraagd worden. Naast hun lager niveau van verstandelijk functioneren, ervaren de jeugdigen ook tekortkomingen op andere aspecten van het dagelijks functioneren. Daarom is de doelgroep gebaat bij een duidelijk voorspelbaar en veilig opvoedingsklimaat, waarin rekening wordt gehouden met hun tekortkomingen.

Op de observatie- en diagnostiekgroep van het OCB wordt het probleemgedrag van de jeugdigen middels observatie in kaart gebracht. Zodoende wordt de hulpvraag van de cliënt inzichtelijk gemaakt en wordt de opname afgesloten met een specifiek advies ten aanzien van de juiste begeleiding en behandeling van de cliënt. In de genoemde indicatie en contra-indicaties zijn aanduidingen of aanwijzigen geformuleerd die de voorwaarden voor de specifieke vorm van hulpverlening beschrijven.
Hoofdstuk 2

Gedragstherapeutische modellen

2.1   Inleiding
Alvorens het competentiemodel als methodiek inhoudelijk wordt beschreven, is het belangrijk om allereerst inzicht te verkrijgen in de oorsprong van het model. Door hier naar te kijken wordt antwoord gegeven op het eerste deel van de tweede onderzoeksdeelvraag: Waaruit is het competentiemodel ontstaan? Het competentiemodel komt voort uit de gedragtherapie en is met name gebaseerd op de vier onderstaande leertheorieën (Slot & Spanjaard, 1999):

-   De klassieke leertheorie van Pavlov

-   De operante leertheorie van Skinner

-   De sociale leertheorie van Bandura 

-   De zelfregulatietheorie van Goldstein

De leertheorieën gaan uit van drie belangrijke principes. Ten eerste is alle gedrag geleerd. Ten tweede heeft alle gedrag een functie, of heeft het in het verleden een functie gehad. Ten derde heeft de omgeving een belangrijke rol gespeeld bij het aanleren van probleemgedrag. De directe omgeving kan daardoor ook weer een rol spelen bij het aanleren van nieuw gedrag dat geen problemen geeft. De genoemde leertheorieën zullen in de onderstaande paragrafen alle vier kort worden beschreven (Nawijn, 1999).   

2.2   De klassieke leertheorie van Pavlov

De klassieke leertheorie gaat over klassieke conditionering. Leren door een gebeurtenis met een andere te associëren, wordt klassieke conditionering genoemd. Een gebeurtenis die zonder voorafgaand leren aanleiding geeft tot een respons, wordt een ongeconditioneerde stimulus (OS) genoemd. De ongeconditioneerde respons (OR) is de reactie op de ongeconditioneerde stimulus. Een gebeurtenis die zonder voorafgaand leren géén aanleiding geeft tot een specifieke respons, maar na training wel, wordt een geconditioneerde stimulus genoemd (CS). De reactie die na training door de geconditioneerde stimulus wordt uitgelokt, wordt de geconditioneerde respons (CR) genoemd (Roediger, Capaldi, Paris, Polivy, Herman & Brysbaert, 1998).

Klassieke conditionering is daarmee het proces waarbij een geconditioneerde stimulus (CS) die aanvankelijk geen reactie uitlokt,  gecombineerd wordt met een ongeconditioneerde stimulus (OS) die een automatische reactie uitlokt. Als gevolg van de koppeling van deze stimuli, begint de geconditioneerde stimulus (CS) uiteindelijk een (geconditioneerde) respons (CR) uit te lokken die lijkt op de respons (OR) oorspronkelijk behorend bij de ongeconditioneerde stimulus (OS). Het onderstaande schema geeft dit proces visueel weer (Roediger, Capaldi, Paris, Polivy, Herman & Brysbaert, 1998).

Voor conditionering







Conditionering


Na conditionering

De klassieke leertheorie lijkt op het eerste gezicht van weinig belang voor het competentiemodel en het gebruik daarvan als methodiek in de hulpverlening. Het is uiteraard niet de bedoeling dat klassieke conditionering binnen de hulpverlening wordt gebruikt om cliënten vaardigheden aan te leren. Toch is het een zinvolle theorie om te kennen, wanneer men bijvoorbeeld tracht te begrijpen hoe bepaalde problemen als angsten en vermijdinggedrag bij kinderen zijn ontstaan (Slot & Spanjaard, 1999). 

2.3   De operante leertheorie van Skinner

De operante leertheorie kijk naar instrumentele ofwel operante conditionering. Operante conditionering gaat over de manier waarop onze gedragingen beïnvloed of veranderd worden door hun gevolgen. De operante leertheorie van Skinner hanteert het onderstaande schema om naar gedrag te kijken (Roediger, Capaldi, Paris, Polivy, Herman & Brysbaert, 1998).


      S – R – C


De S staat voor stimulus. Hiermee wordt de situatie bedoeld, ofwel prikkels en gebeurtenissen uit de omgeving. De R staat in de formule voor respons. Dit is de reactie op de situatie, ofwel het concrete gedrag van een persoon. De C staat voor consequentie, en geeft de gevolgen van het gedrag aan (Nawijn, 1999).

Een consequentie op de respons kan een beloning of een straf zijn. Een beloning wordt een versterker genoemd, en bekrachtigt of versterkt het voorafgaande gedrag. Een straf wordt een afzwakker genoemd, en leidt tot vermindering van het vertoonde gedrag. Als bepaald gedrag door de omgeving voortdurend of met regelmatige tussenpozen wordt beloond, zal de persoon dit gedrag volgens de operante leertheorie steeds vaker gaan vertonen. Omgekeerd zal bepaald gedrag afnemen wanneer de persoon onaangename consequenties op dit gedrag ervaart. Het leren en afleren van gedrag heeft op deze manier een duidelijke functie. De persoon past zich aan de omgeving aan, zodat hij of zij zoveel mogelijk beloningen en zo min mogelijk onaangename consequenties ervaart (Baardsgaard & Wagner, 1993; Rhodes & Tracy, 1974, in Nawijn, 1999).

Alle gedragingen zijn volgens de theorie van Skinner op deze manier geleerd. Soms lijkt bepaald gedrag geen functie te hebben of alleen maar onaangenaam te zijn voor het kind zelf en/of voor diens omgeving. Echter, in de omgeving waar bepaald gedrag oorspronkelijk geleerd werd, hadden deze gedragingen een functie. Op deze manier kan een zorgvuldige analyse van de versterkers en afzwakkers op korte en lange termijn of een reconstructie van versterkers en afzwakkers in het verleden binnen de hulpverlening verhelderend werken. Hulpverleners kunnen de consequenties beïnvloeden door versterkende en afzwakkende feedback op bepaald gedrag te geven. De nadruk ligt binnen de hulpverlening uiteraard op versterking van adequaat gedrag (Slot & Spanjaard, 1999). 

2.4   De sociale leertheorie van Bandura 

Sociaal leren wordt ook wel model-leren of modeling genoemd. Bij de sociale leertheorie gaat men ervan uit dat iemand leert door gedrag van andere personen  uit de omgeving waar te nemen. Een ander persoon fungeert als voorbeeld of model en zijn gedrag kan worden geïmiteerd. ‘Kinderen observeren anderen en zien zo hoe zij zich kunnen gedragen in sociale situaties. Als men ziet dat een ander iets goed lukt of beloond wordt voor bepaald gedrag, dan nodigt dit uit tot navolging’ (Nawijn, 1999).

Kinderen nemen niet alleen bewust, maar ook vaak onbewust gedrag over van volwassenen of andere kinderen die voor hen model staan. Door modeling nemen kinderen veel attitudes van anderen over, ook wanneer deze niet verbaal worden uitgedrukt. Volgens Roediger e.a. (1998) geldt daarbij: hoe leuker, bewonderenswaardiger of aantrekkelijker het model, hoe eerder de attitudes van deze persoon zullen worden geïmiteerd. Daarnaast speelt nabijheid een belangrijke rol. Een persoon met wie een kind verwantschap voelt, zal eerder de rol van model vervullen dan iemand die deze gevoelens niet oproept. Zo leert het kind via modeling van ouders, leeftijdsgenoten en hulpverleners (Slot & Spanjaard, 1999).  
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De sociale leertheorie is in het bovenstaande model visueel weergegeven. Het schema lijkt op die van de operante leertheorie, maar er is een nieuwe variabele toegevoegd; het model (Bandura, 1969; Cladder, 1978; Kanfer & Goldstein, 1983; Meertens & Grumbkow, 1992; Morris & Kratochwill, 1983, in Nawijn, 1999).

2.5   De zelfregulatietheorie van Goldstein

De zelfregulatietheorie of het self-management-model benadrukt de invloed die een persoon kan uitoefenen op het eigen gedrag. Het gaat erom hoe een persoon zijn eigen gedrag kan sturen of reguleren door zichzelf versterkers of afzwakkers te geven. Het leerproces is in regel hetzelfde als bij de operante leertheorie van Skinner, alleen zijn de versterkers en afzwakkers geen consequenties die door de omgeving worden gegeven, maar komen volgens Goldstein van de persoon zelf (Nawijn, 1999; Slot & Spanjaard, 1999).

Binnen de zelfregulatietheorie wordt ervan uitgegaan dat gedragsverandering plaatsvindt op grond van drie fasen of zelfsturingsvaardigheden, te weten: zelfobservatie, zelfevaluatie, en zelfversterking of zelfafzwakking Volgens Jagers en Slot (1992) zijn de drie fasen onder te brengen in het onderstaande schema (in Nawijn, 1999).




1. Zelfobservatie. In de eerste fase wordt het eigen gedrag geobserveerd, waaronder bijvoorbeeld ook emoties. Vragen die hierbij gesteld kunnen worden, zijn onder meer: Wat vind ik leuk? Waar ben ik mee bezig? Wat zijn de gevolgen van mijn gedrag? Wat denk ik en wat voel ik? 

2. Zelfevaluatie. Vervolgens wordt het eigen gedrag geëvalueerd. Vragen die hierbij gesteld kunnen worden zijn onder meer: Vind ik het ook leuk? Doe ik het goed? Gaat het op de manier zoals ik wil? Heb ik een te hoog of juist een te laag doel gesteld?Heb ik realistische normen?

3. Zelfversterking of zelfafzwakking. In de laatste fase ga een persoon over tot het afzwakken of juist het versterken van het eigen gedrag. Een persoon versterkt het eigen gedrag door een uiting die de persoon als positief ervaart. Omgekeerd wordt ander gedrag afgezwakt via een uiting met een negatieve gevoelswaarde.

2.6 Samenvatting

Het competentiemodel vindt zijn oorsprong in de gedragstherapie. Het model komt voort uit vier leertheorieën. De klassieke leertheorie van Pavlov, de operante leertheorie van Skinner, de sociale leertheorie van Bandura en de zelfregulatietheorie van Goldstein komen in dit hoofdstuk inhoudelijk aan bod. 

Zoals in de paragraaf van de klassieke conditionering reeds werd gesteld, lijken de leertheorieën op het eerste gezicht van weinig belang voor het competentiemodel en het gebruik daarvan als methodiek in de hulpverlening. Deze uitspraak kan echter breder worden getrokken, door in algemene zin te stellen dat het niet de bedoeling is om de leertheorieën als zodanig binnen de hulpverlening te gebruiken om cliënten vaardigheden aan te leren. De genoemde gedragstherapeutische modellen komen enkel aan bod, om hiermee de pedagogische achtergrond en het ontstaan van het competentiemodel te schetsen. Het is zinvol om de theorieën te kennen wanneer men binnen de hulpverlening tracht te begrijpen hoe bepaalde problemen bij cliënten zijn ontstaan, of vanuit welke invalshoek de oorzaak van een probleem mogelijk bezien kan worden. 

Hoofdstuk 3

Het competentiemodel

3.1   Inleiding

Waar in het eerste hoofdstuk antwoord werd gegeven op het eerste deel van de tweede deelvraag, staat in dit hoofdstuk het tweede deel van de tweede onderzoeksdeelvraag centraal: Wat houdt het competentiemodel inhoudelijk in? Het competentiegericht werken binnen de hulpverlening vormt een model gebaseerd op competentievergroting, dat teruggrijpt op de ontwikkelingspsychologie en de leertheorieën, zoals in hoofdstuk 2 beschreven. Het competentiemodel richt zich op het versterken van krachten in de jeugdige zelf en/of in zijn directe omgeving. De nadruk ligt op het aanleren van nieuw gedrag, waarbij het probleemgedrag wordt gereduceerd en de vaardigheden worden vergroot. Dit proces wordt competentievergroting genoemd (Slot & Spanjaard, 1999; Spanjaard, 1999).

3.2   Wat is competentie?

Jongeren worden volgens het model competent genoemd, wanneer zij over voldoende vaardigheden beschikken om de ontwikkelingstaken, waarmee zij in het dagelijks leven geconfronteerd worden, op adequate wijze te vervullen. Competentie kan hierbij gezien worden als een balans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden, zoals in de onderstaande figuur is weergegeven (Slot & Spanjaard, 1999).


Ontwikkelingstaken zijn als het ware thema’s die kenmerkend zijn voor een bepaalde levensfase, en die van de persoon bepaalde gedragingen of vaardigheden vragen. ‘Ontwikkelingstaken worden bepaald door veranderingen die op biologisch, psychisch en sociaal gebied plaatsvinden bij het vorderen van de leeftijd’ (Slot & Spanjaard, 1999). Deze veranderingen in de ontwikkeling bieden kansen, maar vragen ook om ander gedrag. Daarom worden dergelijke veranderingen ook wel ontwikkelingstaken genoemd. Het adequaat vervullen van de ontwikkelingstaken wordt als voorwaarde gezien voor een goed verloop van de latere ontwikkeling. ‘Als een kind er in slaagt zich vaardigheden eigen te maken om de actuele ontwikkelingstaken te volbrengen, is het beter voorbereid op de volgende levensfase’ (Slot & Spanjaard, 1999).

Veel jongeren met problemen hebben vaak een tekort aan vaardigheden, waardoor ze niet in staat zijn om hun ontwikkelingstaken op een adequate wijze te vervullen. Het gevolg is dat zij telkens weer problemen met zichzelf en/of de omgeving ervaren. Het model spreekt dan van een geringe competentie. Er is sprake van een disbalans tussen taken en vaardigheden;  het evenwicht is als het ware verstoord. De jeugdige heeft onvoldoende vaardigheden om zijn ontwikkelingstaken op adequate wijze te kunnen volbrengen (Spanjaard, 1999).  

3.3   Ontwikkelingstaken

Ontwikkelingstaken zijn gebonden aan tijd en cultuur. Ontwikkelingstaken die vijftig jaar geleden als behorend bij een bepaalde levensfase werden gezien, kunnen hedendaags heel anders beoordeeld worden. En wat in de Westerse cultuur als een adequate ontwikkelingstaak geldt, kan in andere culturen als inadequaat of ongepast worden gezien. (Slot & Spanjaard, 1999)

Binnen het competentiemodel worden ontwikkelingstaken zo concreet mogelijk beschreven. Voor de levensfase van 4 tot 12 jaar (basisschoolleeftijd) zijn een zevental ontwikkelingstaken geformuleerd. Voor jongeren in de leeftijd van 12 tot 21 jaar (puberteit en adolescentie) worden acht ontwikkelingstaken onderscheiden. De onderstaande tabellen bieden een overzicht van de genoemde ontwikkelingstaken (Slot & Spanjaard, 1999; Spanjaard, 1999).


   -   Rekening houden met anderen.

   -   Onafhankelijkheid ten opzichte van ouders en opvoeders.

   -   Participeren in het (basis)onderwijs.

   -   Aangaan en onderhouden van (vriendschappelijke) contacten met leeftijdgenoten.

   -   Nemen van verantwoordelijkheden in de thuissituatie.

   -   Zelfstandig gebruikmaken van basale infrastructuren.

   -   Keuzes maken met betrekking tot eigen veiligheid en gezondheid.


Ontwikkelingtaken voor kinderen van 4 - 12 jaar

   -   Vormgeven aan veranderende relaties binnen het gezin.

   -   Participeren in onderwijs of werk.

   -   Zinvol invullen van de vrije tijd.

   -   Creëren en onderhouden van eigen woonsituatie.

   -   Omgaan met autoriteit en instanties.

   -   Zorg dragen voor gezindheid en uiterlijk.

   -   Opbouwen en onderhouden van sociale contacten en vriendschappen.

   -   Vormgeven aan intimiteit en seksualiteit.

Ontwikkelingstaken voor jongeren van 12 - 21 jaar

De ontwikkelingstaken, zoals in bovenstaand overzicht geformuleerd, omvatten allerlei subtaken. Het dagelijks leven van een persoon kan worden gezien als een aaneenrijging van dergelijke subtaken. Voor sommige subtaken heeft de persoon de benodigde vaardigheden beschikbaar, voor andere zijn deze niet of in mindere mate aanwezig (Slot & Spanjaard, 1999).

Het onderscheid tussen taken en vaardigheden is in de praktijk niet altijd duidelijk te maken. Taken wordt actueel in bepaalde situaties en vaardigheden zijn daarbij de handelingen die een persoon in diezelfde situaties het beste uit kan voeren. ‘De beschrijving van taken, subtaken en vaardigheden kunnen meer of minder gedetailleerd zijn’ (Slot & Spanjaard, 1999).
3.4   Factoren die competentie beïnvloeden

Er zijn factoren die invloed uit kunnen oefenen op de competentiebalans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden. Zo hebben stressoren en psychopathologie een negatieve invloed op competentie. Protectieve factoren hebben daarentegen een positief effect. De genoemde factoren worden met hun invloeden in de onderstaande subparagrafen nader toegelicht. 

3.4.1   Negatieve invloed: stressoren en pathologie
Stressoren en psychopathologie hebben een negatieve invloed op de balans van ontwikkelingstaken en vaardigheden. In de onderstaande figuur is visueel weergegeven op welke manier de genoemde factoren de balans negatief kunnen beïnvloeden (Slot & Spanjaard, 1999).







Stressoren zijn invloeden in de persoon zelf of in zijn omgeving waaraan men zich niet of moeilijk kan onttrekken, en die een negatieve invloed uitoefenen op het functioneren. Enkele voorbeelden van stressoren kunnen zijn: zakken voor een examen, een verkeersongeval krijgen, het verlies van een geliefde persoon, (de gevolgen van) seksueel geweld of mishandeling. Uit onderzoek blijkt dat de aanwezigheid van één of een beperkt aantal stressoren echter nog niet hoeft te leiden tot problemen. Het is veelal de opeenhoping van meerdere stressoren die kan leiden tot een situatie die een persoon niet meer het hoofd kan bieden. Stressoren kunnen zich zowel op individueel niveau als op groepsniveau aandienen. Als een stressor betrekking heeft op een hele groep, hoeft de stressor niet op alle leden dezelfde invloed te hebben. Het is daarom altijd van belang om na te gaan op welke wijze een bepaalde stressor het uitvoeren van de ontwikkelingstaak bemoeilijkt (Slot & Spanjaard, 1999). 

Psychopathologie omvat ‘een binnen de geldende cultuur ongebruikelijk patroon van gedragingen dat gepaard gaat met leed (bijvoorbeeld in de vorm van angst, pijn of verdriet bij de persoon zelf of bij anderen), een minder goed functioneren, of dat in buitengewone mate het risico verhoogt om in aanraking te komen met lijden, de dood of vrijheidsverlies’ (Slot & Spanjaard, 1999). Wanneer er sprake is van psychopathologie is het moeilijker voor een persoon om de eerder genoemde ontwikkelingstaken naar behoren te vervullen (Slot & Spanjaard, 1999).

3.4.2   Positieve invloed: protectieve factoren

Protectieve factoren zijn eigenschappen van een persoon en aspecten in de omgeving, die de persoon kunnen beschermen tegen de invloed van stressoren en die uitingen van psychopathologie mogelijk kunnen verzachten. Enkele voorbeelden van protectieve factoren als eigenschappen van een persoon, zijn: intelligentie, een mild temperament en een positief zelfbeeld. Mogelijke voorbeelden van protectieve factoren vanuit de omgeving, zijn: een goede woonwijk, de beschikbaarheid van een volwassenen die ondersteuning kan bieden, en het lidmaatschap van een club of vereniging. Of een bepaalde persoonlijke eigenschap of een omgevingsaspect kan gelden als een protectieve factor, hangt of van de cultuur en de aanwezige stressoren (Slot & Spanjaard, 1999).






Met behulp van de bovenstaande figuur wordt het model van de balans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden, en de factoren die competentie kunnen beïnvloeden, in zijn geheel weergegeven (Slot & Spanjaard, 1999).  

3.5   Competentie en probleemgedrag 

Geringe competentie en probleemgedrag hangen met elkaar samen. Bepaald probleemgedrag kan een resultante zijn van een tekortschietende competentie, waardoor geringe competentie de oorzaak vormt voor zichtbaar probleemgedrag. Geringe competentie kan echter ook het gevolg zijn van bepaald probleemgedrag. Beide tendensen komen in de onderstaande subparagrafen afzonderlijk aan bod.   

3.5.1   Geringe competentie als oorzaak van  probleemgedrag

Als een jongere over te weinig vaardigheden beschikt om een bepaalde ontwikkelingstaak op adequate wijze te vervullen, wordt gesproken van geringe competentie. Vaak zal dit leiden tot probleemgedrag. Het ontbreken van vaardigheden leidt er toe dat een jongere er niet in slaagt om de gestelde taken te vervullen, waarbij dit ‘niet kunnen’ resulteert in het vertonen van probleemgedrag. De geringe competentie van de jongere vormt in dergelijke situaties de oorzaak van probleemgedrag (Slot & Spanjaard, 1999). 

Een voorbeeld kan deze stelling mogelijk verduidelijken. Een meisje in de puberteit is erg egocentrisch en handelt enkel vanuit eigen behoeftenbevrediging. Dit doet zij niet met opzet, maar vanuit een tekortkoming op sociaal gebied. Zij heeft weinig sociaal inzicht of reflectief vermogen om situaties in te schatten en te overzien. Hierdoor kan zij niet voldoen aan haar ontwikkelingstaak om adequaat te handelen in de omgang met leeftijdsgenoten. Door haar geringe competentie op dit gebied, komt zij geregeld in conflict met andere jeugdigen, omdat zij geen oog heeft voor, of rekening houdt met anderen en hun behoeften. Zo is haar geringe competentie op dit gebied de oorzaak voor probleemgedrag dat zich uit in regelmatig conflictgedrag. 

In andere gevallen kan er ook sprake zijn van een vaardigheidstekort, maar tracht de jongere de ontwikkelingstaak toch te vervullen. Dit gebeurt dan vaak op een leeftijdsinadequate manier; ook wel deviant genoemd. De jongere laat een gedragspatroon zien dat op jongere leeftijd adequaat was, maar nu niet meer passend is bij de huidige ontwikkelingsfase. Op het moment dat jeugdigen gebruik maken van deviante oplossingen voor een bepaalde ontwikkelingstaak, ligt dit meestal in de sfeer van verstorend gedrag (Slot & Spanjaard, 1999). 

In de bovenstaande alinea’s is een oorzaak-gevolg relatie genoemd, waarbij geringe competentie de oorzaak is, en waarbij geringe competentie het directe gevolg is. Probleemgedrag kan echter ook als indirect gevolg optreden in diezelfde oorzaak-gevolg relatie. Hierbij kan geringe competentie op jonge leeftijd leiden tot probleemgedrag en zelfs stoornissen op latere leeftijd. Een jongere die een tekort aan vaardigheden bezit om een bepaalde taak adequaat te vervullen, vermijdt de taak of hanteert deviante oplossingen. Met dit gedrag loopt de jongere een grote kans om op den duur opnieuw in situaties terecht te komen die leiden tot nieuwe en vaak ernstigere vormen van probleemgedrag (Slot & Spanjaard, 1999). 

3.5.2   Geringe competentie als gevolg van probleemgedrag

Een tekort aan vaardigheden kan leiden tot probleemgedrag, maar geringe competentie kan ook het gevolg van probleemgedrag zijn. ‘Het gaat dan meestal om een indirect gevolg dat zich op een later moment in de ontwikkeling manifesteert’ (Slot & Spanjaard, 1999). 

Een voorbeeld kan hier wederom de situatie verduidelijken. Jeugdigen die bijvoorbeeld door hun probleemgedrag van school worden gestuurd en hierdoor een achterstand oplopen, zullen later minder goed toegerust zijn op hun ontwikkelingstaken met betrekking tot onderwijs en werk. Op deze manier vormt het probleemgedrag in de oorzaak-gevolg relatie de oorzaak. En doordat de jeugdige van school wordt gestuurd vanwege zijn probleemgedrag, en hierdoor een achterstand oploopt, ontwikkelt de jeugdige als gevolg hiervan een tekortkoming op het competentiegebied van onderwijs en werk. Zodoende is geringe competentie in dit voorbeeld niet de oorzaak, maar het gevolg van probleemgedrag.  

Het risico dat een jongere achterstand oploopt in verschillende competenties is extra groot als het probleemgedrag heel ernstig is of wanneer er sprake is verschillende probleemgedragingen tegelijkertijd (Slot & Spanjaard, 1999).

3.6 Samenvatting

De competentiebalans als model wordt in dit hoofdstuk inhoudelijk toegelicht. Competentie wordt geschetst als een balans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden. Een persoon wordt competent genoemd als hij over voldoende vaardigheden beschikt om de ontwikkelingstaken, waarmee hij in het dagelijks leven geconfronteerd wordt, op adequate wijze te vervullen. Als het evenwicht is verstoord, en er een disbalans ontstaat tussen de taken en de benodigde vaardigheden, wordt er gesproken van geringe competentie. Voor de verschillende levensfasen zijn verschillende ontwikkelingstaken geformuleerd. Binnen de hulpverlening wordt het meeste belang gehecht aan de ontwikkelingstaken op basisschoolleeftijd en de ontwikkelingstaken in de pubertijd en tijdens de adolescentie. 

De balans tussen taken en vaardigheden staat niet op zichzelf, maar kan zowel positief als negatief beïnvloed worden door factoren die druk uitoefenen op die balans. Zo hebben stressoren en psychopathologie een negatieve invloed op de balans, terwijl protectieve of beschermende factoren hier weerstand tegen bieden.

Ten slotte staat competentie in relatie met probleemgedrag. Vaak is geringe competentie de oorzaak van probleemgedrag, als er een tekortkoming op een bepaald gebied ten grondslag ligt aan het direct zichtbare probleemgedrag. Geringe competentie kan daarentegen ook het gevolg zijn van probleemgedrag.
Hoofdstuk 4

Betekenis voor de hulpverlening

4.1   Inleiding

Het competentiemodel kan in de hulpverlening dienen als een bruikbare methodiek. Het model schrijft een duidelijke werkwijze voor met betrekking tot het specifieke handelen in het werkveld. Concreet zal worden ingegaan op de voorwaarden en richtlijnen die het competentiemodel stelt voor de werkzaamheden op een observatie- en diagnostiekgroep, waar jeugdigen voor een afgebakende periode van 3 tot 6 maanden residentieel ter observatie verblijven. Hiermee wordt concreet antwoord gegeven op de derde onderzoeksvraag, zoals omschreven in de inleiding van het onderzoeksverslag. De onderzoeksvraag luidt: Welke richtlijnen stelt het competentiemodel voor de observaties en rapportages?

4.2   Het diagnostisch proces

Diagnostiek beoogt de problemen van een persoon te structureren en te objectiveren. Het gaat om het verzamelen van gegevens over de persoon en zijn omgeving, het nadenken over mogelijke samenhangende en oorzakelijke factoren en vervolgens het doen van uitspraken over de benodigde hulp. Diagnostiek binnen de competentiegerichte hulpverlening richt zich niet enkel op de problematiek van de cliënt, maar ook op competenties. Diagnostiek is een voortdurend proces dat aan de hand van observaties regelmatig om bijstelling vraagt. Dit betekent voor hulpverleners dat zij in het dagelijks contact met de cliënten in staat moeten zijn om niet alleen naar het probleemgedrag te kijken, maar ook vaardigheidstekorten en uitingen van competent gedrag dienen te observeren. De doelen waar in de begeleiding van cliënten aan wordt gewerkt, verschillen per jeugdige. Het is daarom nodig om zoveel mogelijk informatie van de cliënt te verzamelen en in kaart te brengen welke sterke punten en welke tekorten of achterstanden die cliënt heeft. Ten aanzien van probleemgedrag is het belangrijk om te weten welke factoren het gedrag veroorzaken en in stand houden en welke mogelijkheden er zijn om dit te veranderen. Gewenste en haalbare veranderingen worden geformuleerd in termen van doelen en werkpunten (Slot & Spanjaard, 1999).

Het doel van de observatieperiode op een observatie- en diagnostiekgroep is het uiteenzetten van een competentieanalyse met daaruit volgend een conclusie en adviezen. Hierbij wordt een beschrijving van de cliënt gemaakt en worden relevante ontwikkelingstaken uiteengezet tegenover de vaardigheden die hiervoor nodig zijn, en de mate waarin de jeugdige die wel of niet bezit. Zodoende wordt er een ontwikkelingsprofiel opgesteld waarin staat omschreven wat de jongere wel en niet kan. Het gehele proces van informatie verzamelen en analyseren en het stellen van doelen bestaat uit verschillende stappen. Dit stappenplan staat in de onderstaande figuur schematisch weergegeven en wordt kort toegelicht (Slot & Spanjaard, 1999; Albrecht & Slot, 1999).
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Allereerst verzamelen de betrokkenen allerlei informatie over de achtergronden en het huidige functioneren van de cliënt. De informatieverzameling splitst zich middels observaties toe op de vijf elementen die het competentiemodel bepalen: ontwikkelingstaken, vaardigheden, stressoren, psychopathologie en protectieve factoren. De ontwikkelingstaken en vaardigheden worden tijdens de observatieperiode in kaart gebracht door de groepsbegeleiders en de orthopedagoog. De stressoren en de protectieve factoren worden bij de jeugdige op de groep middels observaties inzichtelijk gemaakt door de groepsbegeleiders en de orthopedagoog, en in het systeem en de direct omgeving van de jeugdige worden deze door een maatschappelijk werker gesignaleerd middels een systeem onderzoek en/of een systeemdiagnostisch onderzoek. Een psychodiagnosticus en een instellingsarts zijn verantwoordelijk voor het in kaart brengen van de psychopathologie aan de hand van consulten en een psychologisch onderzoek. Op deze manier wordt er multidisciplinair samengewerkt om via verschillende wegen informatie te verkrijgen om zodoende de situatie van de cliënt en zijn omgeving inzichtelijk te krijgen (Slot & Spanjaard, 1999; Albrecht & Slot, 1999).

Een volgende stap is het opstellen van één of meer werkhypothesen. Deze werkhypothesen worden geformuleerd in een zogenaamde competentieanalyse. Aan de hand van de bovengenoemde factoren die de competentie bepalen en het (probleem)gedrag beïnvloeden, wordt gekeken naar wat sterke punten van de cliënt zijn en daarnaast wat er veranderd kan en moet worden (Slot & Spanjaard, 1999).

De doelen die vervolgens gesteld worden, komen voort uit de competentieanalyse en de daarop gebaseerde werkhypothesen. De doelen hebben vaak nog een te globaal karakter om in het directe handelen mee te werken. Daarom worden de afzonderlijke doelen door groepsbegeleiders en de orthopedagoog meer concreet onderverdeeld in verschillende werkpunten (Slot & Spanjaard).

Er wordt niet aan alle werkpunten tegelijk gewerkt. Maandelijks worden enkele werkpunten geformuleerd en geëvalueerd. Op basis hiervan worden de werkpunten regelmatig bijgesteld. Ontwikkelingen in de loop van het observatieproces kunnen leiden tot het formuleren van aanvullende werkpunten of zelfs geheel nieuwe doelen voor een jeugdige (Slot & Spanjaard, 1999).  
4.3   Fasering

Het diagnostische proces, zoals in paragraaf 4.2 beschreven, vindt plaats over de gehele observatieperiode. Het observatieproces op een observatie- en diagnostiekgroep, dat in regel 6 maanden beslaat, is opgedeeld in drie fasen. De situatie en het perspectief van een cliënt zijn bij aanvang van het verblijf anders dan bij zijn vertrek. Het is de bedoeling dat het probleemgedrag van de cliënt en zijn hulpvragen via de aangebrachte fasering stapsgewijs inzichtelijk worden gemaakt, aan de hand van het zogenaamde fuikmodel. Dit houdt in dat het informatieverzamelingproces van heel breed en algemeen via de aangebrachte fasering stapsgewijs naar meer concreet en specifiek loopt. (Spanjaard, 1999).  
4.3.1   Aanmelding
Het proces van kennismaking en instroom wordt ook wel fase 0 genoemd. Een cliënt wordt allereerst aangemeld bij het klantenbureau. Een orthopedagoog gaat een zogenaamd dossieronderzoek doen naar de nieuwe aanmelding. Vervolgens wordt de cliënt doorgaans besproken in het Regionaal Intake Team (RIT). Deze bespreking heeft als doel het zuiver houden van observatieplaatsingen. Tevens wordt een algemeen observatiedoel geformuleerd. De orthopedagoog maakt een overzicht voor de inzet van verschillende disciplines en stelt hierbij een tijdspad op. Hierbij valt te denken aan de inzet van hulp aan huis, de inzet van maatschappelijk werk en het plannen van een sociaal en/of psychologisch onderzoek (Albrecht & Slot, 1999). 

De cliënt wordt vervolgens aangemeld bij een observatiegroep. De algemene observatievraag is uitgewerkt en het tijdspad is duidelijk. De cliënt krijgt eerst een observatie in de thuissituatie en mogelijk een aantal onderzoeken. Vervolgens wordt een kennismakingsgesprek op de groep gepland. De cliënt, de ouders of verzorgers en de plaatsende instantie kunnen hierbij aanwezig zijn. Bij de kennismaking wordt informatie gegeven over het doel van plaatsing en over de geldende dag- en weekstructuur (Albrecht & Slot, 1999). 

Op de observatiegroep worden praktische voorbereidingen gepleegd voor de komst van de cliënt. Hierin worden allerlei praktische zaken geregeld rondom de nieuwe plaatsing. Ook wordt er een mentor toegewezen, de zogenaamde ‘persoonlijk begeleider’ (PB’er). De persoonlijk begeleider zal het centrale aanspreekpunt zijn voor de cliënt en het systeem over persoonlijke zaken en individuele afspraken. De PB’er is niet de eindverantwoordelijke over de cliënt, het proces of de observaties en rapportages van de cliënt. Deze verantwoordelijkheid wordt gedragen door het gehele team. De persoonlijk begeleider fungeert in de informatieoverdracht als een spil tussen de cliënt en het systeem enerzijds, en de hulpverlening en het team anderzijds (Albrecht & Slot, 1999). 

De aanmeldingsfase wordt afgesloten met een opnamegesprek. Dit gesprek is informatief en oriënterend. De administratieve verwerking van gegevens wordt voornamelijk in dit gesprek geregeld. Ten slotte wordt de cliënt opgenomen op de observatiegroep (Albrecht & Slot, 1999). 

4.3.2   Fase 1

De eerste fase is vooral een oriënterende fase en duurt in regel één tot twee weken. Voor de cliënt is deze fase vooral gericht op het leren functioneren in een leefgroep. Het is belangrijk dat de cliënt zich de dagelijkse routine en de bijbehorende vaardigheden eigen maakt. In het eerste niveau zijn groepsbegeleiders en hulpverleners vanuit andere disciplines bezig met het verzamelen van zoveel mogelijk informatie. Dit gebeurt enerzijds aan de hand van het dossier en via contacten met de ouders en de plaatsende instantie, anderzijds door uitgebreide observaties te doen van het gedrag van de cliënt op de groep (Slot & Spanjaard, 1999). 

Er wordt in deze fase nog niet geobserveerd en gerapporteerd aan de hand van de genoemde ontwikkelingsgebieden in hoofdstuk 3. Het gaat in deze fase om een eerste indruk. Het gedrag van de jeugdige wordt hier goed voor geobserveerd. Op basis van deze observaties wordt een voorlopig werkplan opgesteld waarbij werkpunten  worden geformuleerd. Hierin staan een aantal vaardigheden centraal die de jongere nog moet leren om beter te functioneren in de dagelijkse structuur en routine. Het is mogelijk dat deze punten meegenomen worden naar de tweede fase voor het opstellen van doelen. De doelen worden onder andere vastgesteld op basis van de competentieanalyse (Slot & Spanjaard, 1999; Spanjaard, 1999).  

4.3.3   Fase 2

De tweede fase vormt de hoofdfase in het observatieproces. Tijdens deze fase wordt gewerkt aan vaardigheden voor de ontwikkelingstaken die op dat moment voor de jeugdige aan de orde zijn. Het behandelplan en het werkplan wordt uitgevoerd. Een behandelplan bevat doelen voor op lange termijn. Een werkplan bevat werkpunten die op korte termijn gerealiseerd kunnen worden, en voortkomen uit de meer algemene doelen. De doelen en werkpunten worden in de loop van deze fase opgesteld, geëvalueerd en waar nodig weer bijgesteld. Om de doelen te realiseren, kan de cliënt in deze fase deelnemen aan aanvullende individuele of groepsgerichte trainingen en therapieën (Slot & Spanjaard, 1999).

In de tweede fase komt er meer diepgang in de observaties en rapportages. Dit betekent dat de observaties en rapportages niet meer oriënterend van aard zijn, zoals in de eerste fase het geval was. Er vind een verschuiving plaats naar een meer gerichte en systematische manier van observeren. Er wordt nu geobserveerd en gerapporteerd op de verschillende ontwikkelingsgebieden. De achttal ontwikkelingstaken, genoemd in hoofdstuk 3, en de bevindingen uit de eerste fase, vormen het uitgangspunt voor de verschillende observatie- en rapportagegebieden.

Op verschillende dagdelen wordt een cliënt op de observatiegebieden geobserveerd en gerapporteerd. Aangezien verschillende groepsbegeleiders observeren en rapporteren ontstaat er een veelzijdig beeld van een cliënt, en worden de observaties en rapportages niet beperkt door de visie of het gezichtspunt van één of enkele personen. De persoonlijk begeleider van een cliënt is maandelijks verantwoordelijk voor het verzamelen van alle rapportages van de afgelopen periode, en vat de bevindingen van het team over de betreffende cliënt samen in een zogenaamd maandverslag. Een maandverslag vormt een overzicht van de belangrijkste observaties en de voortgang van de cliënt per observatiegebied. Bij elk observatiegebied worden sterke en zwakke punten geformuleerd, en worden de doelen en werkpunten geëvalueerd en mogelijk bijgesteld. De maandverslagen worden interdisciplinair binnen het team besproken. Zo nodig, worden nieuwe doelen of werkpunten toegevoegd.  

Door te observeren op verschillende ontwikkelingsgebieden wordt in de loop van het observatieproces duidelijk wat de hulpvragen van de cliënt zijn en op welke gebieden ze zich bevinden. Wanneer er zich op een bepaald ontwikkelingsgebied geen bijzonderheden voordoen en de cliënt lijkt zich met betrekking tot deze ontwikkelingstaak leeftijdsadequaat te ontwikkelen, behoeft dit gebied geen extra aandacht meer en kan de ontwikkelingstaak als observatiegebied weggehaald worden. Bij de overige gebieden kunnen de doelen en werkpunten aangepast worden. Op deze manier ontstaat er een diagnostisch proces, zoals beschreven in paragraaf 4.2, waarbij doelen en werkpunten regelmatig worden geëvalueerd en bijgesteld. Gaandeweg het observatieproces worden hulpvragen, knelpunten en sterke punten van de cliënt per ontwikkelingsgebied steeds concreter in kaart gebracht. Op deze manier kan er vraaggerichter gewerkt en benaderd worden. Door de rapportagegebieden regelmatig te evalueren en aan te passen, wordt duidelijk op welke gebieden de hulpvragen van de cliënt zich bevinden, en kan er steeds specifieker geobserveerd worden. 

In de middenfase vind een tussentijdse evaluatie plaats. Het gesprek vind plaats tussen de mentor van de cliënt, de cliënt, de ouders of verzorgers, de begeleidende instantie, de orthopedagoog en mogelijke betrokkenen vanuit andere disciplines, zoals maatschappelijk werk of hulp aan huis. In de evaluatie wordt de voortgang en het functioneren van de cliënt tussentijds besproken. Door de persoonlijk begeleider wordt de behandelrichting aangegeven en worden specifieke observatievragen geformuleerd, aansluitend op een selectie uit enkele specifieke ontwikkelingstaken. Ook wordt er in de tussentijdse evaluatie een voorlopig advies afgegeven (Albrecht & Slot, 1999).
4.3.4   Fase 3

De derde fase bereidt jeugdigen voor op hun vertrek. Er wordt gekeken naar een eventuele vervolgplaatsing of een toekomstig zorgtraject. Mogelijkheden kunnen zijn: een andere leefgroep, zelfstandigheidstraining, een project voor begeleid wonen, terug naar huis (met eventuele ambulante ondersteuning en nazorg) of een pleeggezin (Slot & Spanjaard, 1999). 

Er zal in de laatste fase een afbouw plaats moeten vinden in de contacten met de leefgroep. ‘De contacten met het externe netwerk dienen geïntensiveerd te worden’ (Spanjaard, 1999). Indien nodig, worden doelen en werkpunten nog aangepast. Op dit niveau zijn de doelen en leerpunten gericht op de voorbereiding naar een nieuwe bestemming. De plaatsing wordt afgesloten met een eindevaluatie, waarin het verblijf van de cliënt wordt nabesproken en het definitieve advies wordt uitgebracht (Slot & Spanjaard, 1999; Spanjaard, 1999; Albrecht & Slot, 1999).
4.4   Het diagnostisch proces in verschillende niveaus

In paragraaf 4.2 is het diagnostisch proces beschreven als een systematiek voor het verzamelen en analyseren van informatie, het stellen van doelen en het formuleren van werkpunten. Deze systematiek is geïntegreerd in de fasering van en observatie- en diagnostiekgroep, zoals beschreven in paragraaf 4.3.  Het onderstaande model geeft een visueel overzicht van de manier waarop de stappen uit de systematiek van het diagnostisch proces, zoals beschreven in paragraaf 4.2, verdeeld zijn over de verschillende niveaus van paragraaf 4.3 (Slot & Spanjaard, 1999).








4.5   Samenvatting
Waar het competentiemodel in het vorige hoofdstuk theoretisch en inhoudelijk uiteen werd gezet, komt in dit hoofdstuk de concrete toepasbaarheid van het model als methodiek in de hulpverlening aan bod. Concreet is uitgewerkt welke richtlijnen het competentiemodel stelt voor de werkwijze op een residentiële observatie- en diagnostiekgroep met een traject van maximaal 6 maanden. 

Allereerst wordt het gehele diagnostische proces globaal geschetst. Dit proces van informatie verzamelen en analyseren en het stellen van doelen bestaat uit verschillende stappen. Deze stappen dienen in de zes maanden die daarvoor staan, doorlopen te worden. 

De observatieperiode is daarvoor opgedeeld in drie opeenvolgende fasen of niveaus. De fasering verloopt van algemeen naar concreet. Het is de bedoeling dat het probleemgedrag van de cliënt en zijn hulpvragen via de aangebrachte fasering stapsgewijs inzichtelijk worden gemaakt.

In de laatste paragraaf wordt het diagnostisch proces samengebracht met de genoemde fasering. Het diagnostisch proces wordt dan opgedeeld in de verschillende niveaus en als zodanig weergegeven. Per niveau of fase is aangegeven aan welke stappen van het diagnostisch proces voldaan dient te worden.

Ten slotte dient als kanttekening duidelijk vermeld te worden dat het in dit hoofdstuk gaat om een ideaalplaatje. Vaak blijkt echter dat de uitwerking en toepasbaarheid van het model in de praktijk anders tot uiting komt dan volgens de literatuur voorgeschreven wordt. 
Hoofdstuk 5
Observeren, interpreteren en rapporteren

5.1   Inleiding

Door in dit hoofdstuk te beschrijven welke verschillende manieren er bestaan om te observeren en te rapporteren, wordt er antwoord gegeven op de vierde onderzoeksdeelvraag. Het proces van observeren, verloop via interpreteren, om te eindigen in registreren en rapporteren. Het is een complex proces met vele mogelijkheden. Ter voorbereiding en planning van een professionele observatie, dienen keuzes gemaakt te worden in de verschillende methoden om te observeren en te registreren. Daarnaast bestaan er nog vele valkuilen en kanttekeningen waar de observator in zijn observaties en interpretaties rekening mee moet houden om te komen tot een weloverwogen en genuanceerd eindproduct. 

5.2   Definiëring 

Observeren is volgens Timmers-Huigens (1999) ‘het opzettelijk en systematisch waarnemen om zo objectief mogelijk gegevens te verzamelen die informatie opleveren voor de situatie-analyse waardoor het beroepsmatige handelen op een te verantwoorden wijze kan plaatsvinden.’

Observeren wordt door de bovenstaande definitie onderscheiden van het alledaagse waarnemen. Waarnemen is een proces van prikkels, prikkelverwerking, selectie, ordening, informatieopslag en interpretatie. Professionele observatie onderscheidt zich van waarnemen, doordat deze doelgericht en systematisch is. Doelgericht wil zeggen dat de observator weet waar hij op moet letten en weet wat geen aandacht behoeft en waar hij zich niet door af moet laten leiden. Systematisch of methodisch wil zeggen dat men observeert volgens de juiste methoden, op het juiste tijdstip en in de juiste situatie. Er wordt waargenomen vanuit een bepaalde houding en met een bepaalde intentie. Observeren heeft een doel dat wordt gevonden in het beroepsmatig handelen. Het is daarmee een onderdeel van het handelingsplan en krijgt zodoende een doel in het licht van dat plan (Timmers-Huigens, 1999, in Boons & Loon, 2006). 

Om waarnemingen tot observaties te kaderen staat datgene wat je wilt zien en wie je wilt zien in het middelpunt van de belangstelling, en ook de reden waarom je waarneemt. Door op deze manier gericht waar te nemen, is opzettelijk, systematisch en doelgericht observeren meer dan enkel waarnemen. Observatie is zowel verbaal als non-verbaal gericht (Timmers-Huigens, 1999). 

5.3   Objectiviteit versus subjectiviteit

Waarnemen is een proces waarin de persoon die waarneemt het middelpunt is. Als waarnemer speel je een belangrijke rol binnen een observatie. Onze manier van waarnemen is hierdoor altijd subjectief. De ervaringen van degene die observeert gaan een eigen associatiereeks vormen. Op het moment dat iemand observeert, wordt diegene altijd beïnvloedt door zijn eigen persoonlijke factoren, zoals: leeftijd, stemming, ervaring, kennis, gesteldheid, enzovoorts. Op deze manier vormt de eigen associatieve ordening als het ware een bril waarmee waarnemingen worden gekleurd. Je bent hierdoor als persoon nooit geheel neutraal en constant (Timmers-Huigens, 1999). 

In observaties wordt getracht zo objectief mogelijk te observeren. Een puur objectieve observatie doen is echter onmogelijk. Het doel is daarom om een zo objectief mogelijke observatie na te streven. Soms is het mogelijk om objectief vast te leggen wat je waarneemt, maar er zijn ook altijd waarnemingen die minder duidelijk te controleren zijn. Met andere woorden, ‘dat wat je aantoonbaar vast kunt leggen zodat anderen onomstotelijk ook kunnen zien wat jij hebt waargenomen is objectief, maar alle andere waarnemingen zijn vormen van subjectieve waarneming’ (Timmers-Huigens, 1999, in Boons & Loon, 2006).  

5.3.1   Valkuilen

Er zijn tal van factoren, eigenschappen en omstandigheden die invloed hebben op de observaties en interpretaties. Deze zullen in de loop van het hoofdstuk meer uitgebreid aan bod komen. Om professioneel te kunnen observeren en interpreteren, is het belangrijk om kennis en inzicht te hebben in factoren die de objectiviteit kunnen beïnvloeden. Door de onderstaande factoren wordt de objectiviteit van observaties en interpretaties onder meer voortdurend bedreigd (Timmers-Huigens, 1999; FHP, 2004). 


   -   (Voor)oordelen van de observator in combinatie met het halo-effect.

   -   Projectie.

   -   Het plaatsen in categorieën.

   -   Beïnvloeding door contrasten.
   -   Beïnvloeding door een eerste of een laatste indruk.
   -   De eigen achtergrond van de observator.
   -   Verwachtingen die de observator heeft.

De kenmerken, zoals in bovenstaand overzicht geformuleerd, zullen afzonderlijk nader worden toegelicht.

Als een observator een positieve indruk van iemand heeft, kan hij de neiging hebben om deze persoon allerlei positieve eigenschappen toe te kennen. Als een observator echter een negatieve indruk van iemand heeft, kan hij de neiging hebben om allerlei positieve signalen en gedragingen van deze persoon over het hoofd te zien en enkel sterk te blijven letten op de negatieve gedragingen. Dit zogenaamde uitstralingseffect van een (voor)oordeel wordt in de literatuur het halo-effect genoemd (FHP, 2004).

Verder hebben mensen vaak de neiging om kenmerken, gevoelens, gedachten of eigenschappen van zichzelf over te dragen op een ander. Dit overdragen van (vaak minder positieve) kenmerken wordt projectie genoemd. Een andere vorm van projectie is het meten van observaties en het gedrag van anderen aan je eigen maatstaven. De maatstaven van de observator zullen op deze manier een rol spelen in de beoordeling en inschatting van de situatie (FHP, 2004).

Met het plaatsen in categorieën wordt bedoeld dat mensen snel zijn geneigd om hun medemens in hokjes te plaatsen, en aan hen generaliserende eigenschappen van die categorie toe te schrijven (FHP, 2004). 

Observatoren worden ook beïnvloedt door het ervaren van contrasten. Een passend voorbeeld hierbij kan zijn dat een persoon altijd werkzaam is geweest op een groep met contactgestoorde kinderen. Op het moment dat diegene een overstap maakt naar een groep met kinderen die op dit gebied een ‘normale’ ontwikkeling hebben doorgemaakt, kan de persoon snel geneigd zijn om dit ‘normale’ gedrag te overwaarderen (FHP, 2004).

Vaak is een observator geneigd om mensen te beoordelen op basis van de eerste indruk die ze van een persoon hebben. In veel situaties kan de laatste indruk echter ook erg bepalend zijn. Over het algemeen is het vaak een eerste of een laatste indruk die het meeste invloed heeft op de manier waarop een observator de situatie beleeft en beschrijft (FHP, 2004).

De eigen achtergrond van degene die observeert kan een dermate sterke invloed hebben, dat bepaalde zaken van de geobserveerde meer of minder opvallen. Zo kan het zijn dat een persoon een bepaald probleem steeds vanuit dezelfde invalshoek bekijkt, waardoor hij belangrijke andere zaken over het hoofd ziet. Dit wordt ook wel bedrijfsblindheid genoemd. Op dit gebied is het belangrijk om verstarring te voorkomen en je tevens bewust te blijven van het feit dat niemand vrij is van selectieve waarneming (FHP, 2004). 

Ten slotte kunnen bepaalde verwachtingen een duidelijke vertekening geven van hetgeen je observeert. Wanneer een observator verwacht iets specifieks te zien, is hij er tijdens de observatie meer op gericht om juist datgene op te merken. Je ziet als het ware wat je wilt en verwacht te zien. Andere signalen die dat gegeven tegenspreken, worden vaak niet eens opgemerkt (FHP, 2004). 

Het is moeilijk of vaak zelfs onmogelijk om dergelijke valkuilen binnen observaties te voorkomen. Om een zo objectief mogelijke observatie na te streven, kan het echter al veel uitmaken als de observator zich bewust is van deze valkuilen en hiermee rekening probeert te houden. 

5.3.2   Zorgvuldig interpreteren

Naast de valkuilen, zoals genoemd in de voorgaande subparagraaf, is het belangrijk dat de observator zich bewust is van een aantal kritische kanttekeningen, wil hij in staat zijn om de gegevens bewust en zorgvuldig te interpreteren.

Als de observatiegegevens zijn verzameld, moeten er conclusies worden getrokken. De gegevens moeten hiervoor bewust en zo goed mogelijk geïnterpreteerd worden. Dit is over het algemeen een moeilijk proces, aangezien interpretaties altijd min of meer subjectief zijn. Wanneer terdege rekening wordt gehouden met de kanttekeningen die in deze paragraaf worden genoemd, zullen conclusies weloverwogen en meer genuanceerd zijn. Verder is het belangrijk dat de observator zijn conclusies altijd dient te onderbouwen en te beargumenteren aan de hand van de geobserveerde gegevens (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999, in Boons & Loon, 2006).

De eerste kanttekening wordt gevormd door de vraag hoe vaak iets voor moet komen om met enige zekerheid te kunnen stellen dat de kans op toeval uiterst gering is. Het is onmogelijk om deze vraag te beantwoorden aan de hand van een bepaald percentage. Er dient bijvoorbeeld rekening gehouden te worden met het aantal observaties en de momenten waarop geobserveerd is. Het is daarom goed om in conclusies op basis van weinig observaties aan te geven dat er mogelijk sprake is van toeval (FHP, 2004).

Tijdens het observatieproces worden de uiterlijk waarneembare zaken geregistreerd, terwijl het in de conclusies vaak om de achterliggende innerlijke processen gaat. Het is de vraag wat er achter het feitelijk waarneembare gedrag zit; wat de oorzaak ervan kan zijn. Deze oorzaken kan de observator niet zien, maar deze moet hij trachten te interpreteren. Dit gebeurt vaak door zich in te voelen in de geobserveerde om zo tot een aanneembare interpretatie te komen. Met het trekken van dergelijke conclusie moet men echter zeer voorzichtig zijn, aangezien niet alle gedrag invoelbaar is en omdat men dan gemakkelijk tot een projectie van de eigen beleving komt (FHP, 2004).

Verder moet voortdurend rekening gehouden worden met het binnensluipen van vooroordelen. Deze vooroordelen kunnen onder meer ontstaan door: projectie, stereotyperingen, contrastwerking, referentiekader, eigen ervaringen en verwachtingen, en beoordeling op basis van de eerste indruk. Door conclusie te vergelijken met de bevindingen van anderen, kan de observator zijn interpretatie hiervoor corrigeren. Er moet daarom steeds rekening worden gehouden met de vraag of de conclusies van een observator daadwerkelijk iets zeggen over de geobserveerde en de waargenomen feiten, of meer zeggen over de observator zelf (FHP, 2004).

Ten slotte dient rekening gehouden te worden met het feit dat observaties momentopnames zijn en dat uitspraken die gebaseerd zijn op die observaties een tijdelijk karakter hebben. Conclusies dienen daarom altijd genuanceerd te worden met het gegeven dat er maar op één of enkele moment(en) is geobserveerd. Observaties als momentopnames zijn geen absoluut gegeven en sterk aan verandering onderhevig (FHP, 2004).

5.4   Observatie- en registratiemethoden
In de voorgaande paragraaf is uiteengezet met welke effecten en overwegingen de observator rekening dient te houden om te komen tot weloverwogen en genuanceerde observaties, interpretaties en registraties. In deze paragraaf wordt bekeken op welke manieren kan worden geobserveerd en hoe deze observaties kunnen worden geregistreerd. 

Er bestaan verschillende methoden om te observeren en te registreren. De afzonderlijke methoden hebben allen hun voor- en nadelen. Het is niet zo dat de ene methode per definitie beter is dan de andere. Afhankelijk van de specifieke situatie zal gekeken moeten worden welke methode in dat geval de meeste voordelen en het minste nadelen oplevert. 

Wanneer een situatie wordt geobserveerd, is het belangrijk om aan te geven onder welke omstandigheden de observatie plaatsvindt. Ook de reden waarom voor deze omstandigheden is gekozen, dient nauwkeurig te worden omschreven. Zo is het van belang waar de observator zich bevindt tijdens een observatie en wat hij dan doet. Ook kunnen het tijdstip en de tijdsduur van een observatie invloed hebben op de observatieresultaten. Het is daarom van groot belang om bij de keuze van de observatiemethoden rekening te houden met de onderstaande drie aspecten (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999, in Boons & Loon, 2006). 

   -   De rol van de observator tijdens de observatie.

   -   Tijdstip en tijdsduur van de observatie.
   -   Het gebruikte registratiesysteem.


De drie genoemde aspecten, die betrekking hebben op de keuze voor de observatiemethoden, zullen in de onderstaande subparagrafen achtereenvolgens aan bod komen. De keuze voor de omstandigheden waaronder geobserveerd wordt, heeft grote invloed op de observatieresultaten.

5.4.1 Rol van de observator
Een observator kan ongewild, enkel door het feit dat hij observeert, invloed uitoefenen op het waar te nemen gedrag. De geobserveerde zal zich dan anders gedragen, juist omdat hij geobserveerd wordt. De gedragsverandering die ontstaat doordat de geobserveerde weet dat hij geobserveerd wordt, heet in de literatuur het Hawthorne-effect. Het kan zelfs zo zijn dat het observeren op zich een dusdanige vertekening geeft, dat de observator niet te zien krijgt wat hij eigenlijk wil zien (FHP, 2004).

Bij het plannen van de observatie en de keuze voor de observatiemethoden, zal de observator zich af moeten vragen waar hij zich het best kan bevinden en in hoeverre hij binnen de observatie zelf een actieve rol zal spelen. Volgens Timmers-Huigens (1999) zijn er drie manieren, die uiteenlopen van zelf actief met de cliënt werken tot het niet aanwezig zijn in de ruimte. De drie genoemde methoden zijn achtereenvolgens participerende, half-participerende en niet-participerende observatie. De drie observatiemethoden hieronder worden toegelicht, met elk hun voor- en nadelen (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999, in Boons & Loon, 2006).
Wanneer de observator zelf met de geobserveerde aan het werk is terwijl hij observeert, wordt gesproken van participerende observatie. Bij deze vorm van observatie is de observator direct bij de situatie betrokken. Doordat de observator zelf participeert binnen de observatie is het enkel mogelijk om achteraf te registreren. In het onderstaande overzicht zijn de voordelen en de nadelen van participerende observatie weergegeven (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999). 


Voordelen:

   -   Het is een natuurlijke situatie waarin wordt geobserveerd.

   -   Het is erg direct. De observator neemt waar en is er zelf bij aanwezig.
   -   De observator kan de situatie sturen en zo optimaal mogelijk vormen.

Nadelen:
   -   Het is de vraag in hoeverre de observator het waargenomen gedrag zelf heeft uitgelokt.

   -   De betrokkenheid en subjectiviteit van de observator bij hetgeen wat hij waarneemt kan snel te groot worden.

   -   Registratie achteraf blijft onderhevig aan fouten omdat bepaalde zaken worden vergeten of al geïnterpreteerd zijn.


Als degene die observeert wel in de situatie aanwezig is, maar daar niet actief in mee participeert, wordt er in de literatuur gesproken van half-participerende observatie. De observator zit bijvoorbeeld aan de kant en observeert een collega die met een cliënt een spel doet. Onderstaand zijn de voor- en nadelen van half-participerende observatie weergegeven (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999).


Voordelen:

   -   De observator is in staat om direct te registreren wat hij observeert.

   -   De observator houdt zich afzijdig en grijpt niet in de situatie in, waardoor hij goed kan waarnemen wat er gebeurt.
   -   De observator is toch zo dichtbij, waardoor hij de situatie en de sfeer zelf ervaart.

Nadelen:
   -   De situatie kan door de aanwezigheid van de observator onbedoeld worden beïnvloed, doordat de geobserveerde weet dat hij geobserveerd wordt (het Hawthorne-effect).

   -   De observator kan de situatie zelf niet sturen. Hij is afhankelijk van anderen of van het toeval in wat hij te zien krijgt.

De derde en laatste observatiemethode is volgens Timmers-Huigens (1999) de niet-participerende observatie. Hiervan is sprake wanneer men observeert zonder zelf waargenomen te worden. De observator is niet aanwezig in de ruimte waar datgene wat wordt geobserveerd zich afspeelt. Om op deze manier te kunnen observeren zijn technische hulpmiddelen nodig, zoals: een videocamera, geluidsopname apparatuur, of een one-wayscreen. Onder niet-participerende observatie vallen ook observaties waarbij het de observator lukt om zich in een andere ruimte verdekt op te stellen, zonder dat de geobserveerde in de gaten heeft dat hij geobserveerd wordt. De voordelen en de nadelen van niet-participerende observatie staan in onderstaand overzicht beschreven (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999).


Voordelen:

   -   De observator kan zijn observaties meteen registreren, waardoor de kans op vergeten kleiner is.

   -   De observator heeft geen invloed op de geobserveerde, aangezien de geobserveerde (meestal) niet merkt dat hij geobserveerd wordt (kleine kans op het Hawthorne-effect).
   -   De natuurlijke situatie blijft op deze manier het meest intact.
   -   De observatie kan door meerdere observatoren worden gedaan en eventueel onderling overleg tijdens de observatie is mogelijk.

Nadelen:
   -   Er is een minimale (emotionele) betrokkenheid op de geobserveerde, waardoor de observator enkel vanuit theoretische en/of cognitieve kennis kan interpreteren.

   -   De observator kan geen invloed uitoefenen op de situatie. Hij is afhankelijk van het toeval in wat hij te zien krijgt.

Het is niet mogelijk om te stellen dan één van de bovengenoemde plaatsen van de observator in alle gevallen het beste is. Per individuele observatie zal men bij de planning een zo verantwoord mogelijke en praktisch haalbare keuze moeten maken (FHP, 2004). 

5.4.2   Tijdstip en tijdsduur
Evenals men bij de planning van het observatieproces kan kiezen voor een bepaalde plaats van de observator, kan ook worden gekozen uit verschillende varianten in tijdstip en tijdsduur van observeren. Elk van deze varianten kent zijn eigen specifieke voor- en nadelen, waar men in de planning rekening mee dient te houden. In navolging van de literatuur worden drie varianten beschreven, namelijk: time-sampling, event-sampling, en observatie een langere aaneengesloten periode. De drie varianten worden hieronder apart toegelicht (Timmers-Huigens, 1999, in Boons & Loon, 2006).

Er wordt gesproken van time-sampling wanneer er kortdurend op systematisch gespreide tijdstippen geobserveerd wordt. Time-sampling is vooral bedoeld om na te gaan of bepaald specifiek gedrag voorkomt en op welke manier het verdeeld over de dag voorkomt. Als er slechts op zeer korte tijdstippen wordt geobserveerd, is de kans groot dat degene die observeert te maken krijgt met een toevalstreffer. Zo kan het gedrag dat men wil observeren op het moment van observatie zeer vaak of juist helemaal niet voorkomen. Er zal dan op verschillende momenten van de dag geobserveerd moeten worden, of zelfs op verschillende dagen van de week, omdat het dag- of weekprogramma van invloed kan zijn op het te observeren gedrag. Nog voor aanvang van de observatieperiode dient een schema opgesteld te worden waarin vast is gelegd op welke specifieke momenten de geobserveerde zal worden geobserveerd. Bij de keuze voor de tijdstippen moet de observator zorgen dat de gekozen observatiemomenten een natuurgetrouw en realistisch beeld van de gehele observatieperiode  geven. De voor- en nadelen staan in onderstaand schema weergegeven (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999). 


Voordelen:

   -   De methode kost weinig tijd.

   -   De observator krijgt een goed totaalbeeld van de situatie, omdat observaties van verschillende tijdstippen met elkaar in verband gebracht kunnen worden.
Nadelen:
   -   Cliënten en/of begeleiders zouden gedurende een korte observatieperiode bewust of onbewust hun gedrag kunnen veranderen. 
   -   Door steeds wisselende tijdstippen van observatie is de kans groot dat men op bepaalde momenten vergeet te observeren.

Wanneer heel specifiek gedrag geobserveerd dient te worden dat niet zo frequent voorkomt, maar wel van belang is voor de (be)handeling, is het observeren van een speciale gebeurtenis belangrijk. In dit geval is er sprake van event-sampling. Event-sampling is een systeem waarbij men de geobserveerde gedurende een bepaald programma-onderdeel of gedurende een bepaalde gebeurtenis observeert; bijvoorbeeld telkens wanneer iemand een woedeaanval krijgt. Bij deze observatiemethode wordt gewerkt volgens het zogenaamde ABC-schema (Antecedent-Behaviour-Consequence-schema). Het gedrag wordt geobserveerd in de context waarin het plaatsvindt. De observator observeert het gedrag op een bepaald moment (Behaviour), wat daar aan vooraf ging (Antecedent), en wat er op volgt (Consequence). De voordelen en de nadelen van event-sampling staan hieronder genoemd (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999). 

Voordelen:

   -   Er wordt gerichte informatie verkregen zonder allerlei onbelangrijke gegevens.

   -   Een situatie wordt beschreven in de context waarin het plaatsvindt.
Nadelen:
   -   De kans is groot dat men vergeet te observeren en te registreren, omdat het moeilijk is om voortdurend gericht te blijven op een bepaalde gebeurtenis. 
   -   De kans is groot dat het te observeren gedrag zich voordoet op het moment dat de observator net met iets anders bezig is, waardoor het onmogelijk wordt om precies het gedrag te beschrijven en wat daar aan vooraf ging.

   -   Met het ABC-schema beperkt men zich vaak tot datgene wat onmiddellijk aan het gedrag vooraf ging en verliest men gemakkelijk het grotere verband uit het oog. Zo is het bij bepaald gedrag vaak niet alleen belangrijk wat er onmiddellijk aan vooraf ging, maar kan er als het ware sprake zijn van een soort opstapelingeffect over een langere periode.  

   -   Doordat men begint te observeren wanneer een bepaalde gebeurtenis zich voordoet, kan dat specifieke gedrag teveel aandacht krijgen, waardoor er vertekeningen optreden in het te observeren gedrag. 

Een derde en laatste variant in de keuze voor het tijdstip en de tijdsduur van een observatie wordt gevonden in de langere tijd aaneengesloten observeren. In dit geval gaat het om observaties op één specifiek tijdstip voor een bepaalde aaneengesloten duur. Ook hier worden de voor- en nadelen in onderstaand overzicht weergegeven.


Voordelen:

   -   De geobserveerden wennen na enige tijd aan het feit dat ze geobserveerd worden, waardoor er een meer natuurlijke situatie ontstaat, en de geobserveerden zich meer natuurlijk gaan gedragen.

   -   De methode levert veel gegevens op.
Nadelen:
   -   De kans is groot dat de observator veel gegevens krijgt waar hij weinig aan heeft. 
   -   Het vergt veel tijd en inspanning.

   -   De aandacht van de observator verslapt gemakkelijk.

Elke planning van tijdstip en tijdsduur heeft zijn eigen specifieke voor- en nadelen. Ook hier geldt dat per geval bekeken zal moeten worden wanneer en hoe lang men het best kan observeren (FHP, 2004).
5.4.3   Registratiesysteem

Observaties kunnen op veel verschillende wijzen geregistreerd worden. Zoals in deze paragraaf duidelijk is geworden, moeten de methoden van observeren en registreren weloverwogen afgestemd zijn op de vraagstelling die men heeft. Zo wordt een onderscheid gemaakt in registratietechnieken die geschikt zijn voor een individuele vraagstelling, en registratietechnieken die toegepast worden bij een groepsgerichte vraagstelling. Gezien de omvang en mate van relevantie zullen de registratietechnieken die horen bij een groepgerichte vraagstelling niet besproken worden, maar enkel de technieken die passen bij een individuele vraagstelling. De grafische registratiemethoden die gebruikt kunnen worden bij een individugerichte vraagstelling worden in onderstaand overzicht genoemd en vervolgens kort toegelicht (FHP, 2004).

    -   Dagboekbeschrijving

    -   Persoonlijk verslag

    -   Registratieschema

    -   Schalen
    -   Turflijst

Als er elke dag globaal aantekeningen worden gemaakt van wat er is gebeurd, spreken we van een dagboekbeschrijving of een dagrapport. Deze registratiemethode wordt vooral gebruikt ten behoeve van de overdracht van informatie. Het voordeel is dat het een aardig beeld geeft van de gebeurtenissen op een dag. Een nadeel van deze methode is dat registratie meestal achteraf gebeurt, waardoor de kans op vertekende herinneringen en selectie groot is. Vaak worden enkel de zeer opvallende zaken vermeld. Daarnaast is deze registratiemethode tamelijk onbetrouwbaar gezien het feit dat verschillende begeleiders of observatoren verschillende gegevens zouden vermelden (FHP, 2004).

De (vrije) persoonlijke verslagvorm is een registratiemethode die in de praktijk vrij vaak gebruikt wordt. Een observator schrijft zelfstandig een eigen verslag over de geobserveerde, zonder daarbij registratierichtlijnen te gebruiken. Afhankelijk van de individuele vraagstelling tracht de observator zoveel mogelijk karakteristieke kenmerken van de geobserveerde te vermelden die hij in een bepaalde situatie heeft geobserveerd. De methode wordt vaak toegepast bij een tamelijke brede en algemene vraagstelling. Het voordeel is dat de observator in staat is om veel gegevens vast te leggen en zo een levensecht beeld te schetsen. Nadelen bij deze methode zijn: dat het veel tijd kost, het weinig systematisch is, het tamelijk subjectief is en daardoor ook moeilijker te vergelijken is met registraties van anderen, en vooral dat de kans groot is dat belangrijke zaken worden vergeten, omdat het tijdrovend is om tijdens de observaties alles te noteren. Enkele belangrijke aandachtspunten bij deze registratiemethode zijn: dat de observator duidelijk en in foutloos Nederlands registreert en hierbij geen persoonlijke of nietszeggende termen gebruikt, dat er geen voorbarige conclusies worden getrokken, en dat verhalen, gegevens en opmerkingen die niets met de vraagstelling te maken hebben, worden vermeden (FHP, 2004). 

Ook het registratieschema wordt in de praktijk vaak gebruikt. Een dergelijk schema bestaat uit systematisch vaste punten. Dit zijn de punten waar in de observatie en registratie op gelet moet worden. Het registratieschema is afgestemd op de individuele vraagstelling, waarbij de systematische aandachtspunten veelal tot uiting komen in deelvragen. Een dergelijk schema wordt vooral veel gebruikt bij redelijk brede vraagstellingen. Een voorbeeld van een registratieschema staat in de onderstaande figuur visueel weergegeven (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999).

	Observatiepunt:  Omgaan met leeftijdsgenoten
Deelvraag:
-  Kan de cliënt samenspelen met anderen?

-  Neemt de cliënt initiatief in contact met anderen?  

	

	Observatiepunt:  Emoties
Deelvraag:
-  Herkent de cliënt (basis)emoties bij anderen?

-  Hoe uit de cliënt zijn emoties? Waar zie je dat aan?  

	


Enkele voordelen van deze methode zijn: dat men alleen ter zake doende gegevens in zijn verslag krijgt, dat het erg systematisch is en er dus minder kans is op vergeten, en dat gegevens door de systematiek beter te vergelijken zijn (zowel vergelijking tussen gegevens van de geobserveerde zelf, als vergelijkingen tussen gegevens van verschillende geobserveerden of verschillende observatoren). Een belangrijk nadeel bij deze methode is dat de verslaglegging gemakkelijk wat oppervlakkig en algemeen wordt, vooral omdat het schrijven van een dergelijk verslag snel tot routine leidt. Een aandachtspunt bij deze methode is dat de lijst met aandachtspunten volledig wordt afgewerkt. Ook moeten verslagen steeds geschreven te worden aan de hand van het schema en niet aan de hand van eerdere rapportages. Op deze manier dient het eerdergenoemde halo-effect voorkomen te worden (FHP, 2004).

Een andere registratiemethode is het gebruik van beoordelingsschalen. Naast het persoonlijk verslag en registratieschema’s zal men in de praktijk ook regelmatig te maken krijgen met schalen. Er bestaan veel verschillende beoordelingsschalen. De beoordeling berust in feite op het veel gebruikte schoolse beoordelingssysteem. Een schaal kan zaken meer of minder genuanceerd aangeven. De grofste beoordelingsschaal is de tweepuntsschaal, in de vorm van een ja of nee beoordeling. Meer genuanceerd werkt bijvoorbeeld een vijfpuntsschaal. In principe zijn alle schalen min of meer gelijk in functie, alleen het toepassingsgebied is anders. Schalen worden dan ook om uiteenlopende redenen gebruikt. Vaak worden beoordelingsschalen gebruikt bij een beperkte, toegespitste vraagstelling. In de onderstaande figuur staan twee afzonderlijke voorbeelden weergegeven van hoe een vijfpuntsschaal er uit zou kunnen zien (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999).


Relationele aspecten

makkelijk contact maken

1    2    3    4    5

contact afwijzen

coöperatief ingesteld

1    2    3    4    5 

geen medewerking

Openheid


1    2    3    4    5 

geslotenheid

Ontspannen


1    2    3    4    5 
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Op anderen gericht
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egocentrisch

Figuur 1: voorbeeld van een vijfpuntsschaal

Sociale vaardigheden



wel    redelijk   matig  gebrekkig   niet
kan eenvoudige wensen kenbaar maken

 0
0
0
0
0


kan concrete dagelijkse ervaringen begrijpen
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kan gedachten duidelijk maken
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kan een gesprekje voeren
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0
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Figuur 2: voorbeeld van een vijfpuntsschaal
Voordelen zijn: dat je weet waar je op moet letten, dat het gemakkelijk en tijdsbesparend werkt, dat je met een standaardlijst werkt waardoor gegevens goed met elkaar zijn te vergelijken, en resultaten kunnen overzichtelijk worden weergegeven. Een nadeel is dat de observator slechts bepaalde aspecten van het gedrag observeert en onderzoekt, waardoor de kans bestaat dat een dergelijk aspect uit zijn totale verband wordt gelicht en niet meer in zijn natuurlijke context wordt bezien. Een belangrijk aandachtspunt bij deze methode is dat er goede onderlinge afspraken gemaakt worden met betrekking tot het toepassen van de beoordelingsschalen, waardoor de afzonderlijke observator weet wat er met elk onderdeel aangegeven wordt. Het is belangrijk dat degene die observeert op de hoogte is van de manier waarop hij bepaald gedrag moet interpreteren en welke score hij daar aan moet verbinden. Pas wanneer daar overeenstemming over is bereikt, kan er een zo objectief mogelijke observatie nagestreefd worden. Vaak is het goed om op een bepaald moment met meerdere observatoren onafhankelijk een dergelijke beoordelingsschaal in te vullen en de gegevens later gezamenlijk te bespreken en te vergelijken. Ook kunnen persoonlijke factoren van de observator en de afzonderlijke relatie met de geobserveerde er onbewust voor zorgen dat bepaalde cliënten consequent te hoog of te laag beoordeeld worden. Het is duidelijk dat er hoge eisen gesteld moeten worden aan het gebruik van beoordelingsschalen (FHP, 2004).

De laatste registratiemethode is de turflijst. De turflijst is een bruikbare registratiemethode als het er om gaat hoe, hoe vaak, onder welke omstandigheden of op welk tijdstip bepaald specifiek gedrag voorkomt. De turflijst is uitsluitend als registratiemethode te gebruiken bij een beperkte vraagstelling. De vormgeving van een turflijst hangt af van het te observeren gedrag en de omstandigheden. Vaak wordt per situatie een specifieke turflijst opgesteld. Het voordeel van deze registratiemethode is dat het snel en gemakkelijk te scoren is. Ook worden gegevens zeer overzichtelijk weergegeven en zijn gemakkelijk te verwerken. Een nadeel is echter dat men slechts beknopt informatie kan verzamelen over het gedrag en de achtergronden ervan, wat oppervlakkigheid in de hand kan werken. Een aandachtspunt bij deze methode is dat iedere observator de lijst zeer consequent en vooral eerlijk in moet vullen, en men moet exact weten wat en hoe hij moet scoren (FHP, 2004).  
5.5   Samenvatting

Een goede voorbereiding is zeer belangrijk in het proces van observeren, interpreteren en rapporteren. Allereerst dient een observatieplan opgesteld te worden. Hierin wordt vastgelegd wat de wijze van observeren is, de hulpmiddelen die daar voor nodig zijn en de methode. Ook moeten de data, de tijdstippen en de tijdsduur vastgesteld worden, alsmede de vorm van verslaglegging. Vervolgens wordt de observatie uitgevoerd en worden de gegevens geïnterpreteerd. Ten slotte dient een correct rapport opgesteld te worden. In de keuze voor de observatiemethoden is het van belang om te weten dat iedere observatiemethode zijn voor- en nadelen heeft in verschillende situaties. Er bestaat geen ideale methode om te observeren. De observator dient per situatie te bekijken welke methode in dat specifieke geval naar verwachting de beste resultaten oplevert.  

Aan observeren, interpreteren en registreren zijn valkuilen verbonden. Dit hoort bij het observatieproces, aangezien observeren van en door mensen nu eenmaal een vorm van menselijke interactie is. Observeren is een activiteit die reactie oproept. Daarom zijn valkuilen niet te voorkomen, maar echter wel te herkennen. Het is belangrijk om als observator op de hoogte te zijn van de valkuilen en kanttekeningen binnen het observatie- en registratieproces, zodat je op het bestaan ervan voorbereid bent en er tijdens de observatie rekening mee kunt houden. Enkel op deze manier is het mogelijk om tot zorgvuldige, weloverwogen en objectieve bevindingen te komen (FHP, 2004; Timmers-Huigens, 1999). 

Hoofdstuk 6

Opzet praktijkonderzoek

6.1   Inleiding

In dit hoofdstuk wordt de opzet voor het praktijkonderzoek uiteengezet. De centrale onderzoeksvraag is onder te verdelen in enkele deelvragen. Deze vragen dienen beantwoord te worden middels literatuuronderzoek en praktijkonderzoek. De deelvragen die concreet beantwoord worden met het uitvoeren van het praktijkonderzoek, worden in de volgende paragraaf nogmaals benoemd. Vervolgens worden het onderzoekstype en de onderzoeksmethode benoemd, en wordt de onderzoeksgroep vermeld. Ten slotte wordt de opzet gegeven voor het interview zoals dat af is genomen onder de genoemde respondenten, en wordt de aanpak van de kwalitatieve analyse van de interviews kort uiteengezet.

6.2   Deelvragen

In de inleiding van het onderzoeksverslag werd de onderzoeksvraag reeds benoemd met de bijbehorende deelvragen. Middels het praktijkonderzoek wordt nagegaan in hoeverre de methodiek van het competentiemodel reeds is geïmplementeerd in de praktijk van het dagelijks werk van observeren en rapporteren, en wat er volgens groepsbegeleiders nog veranderd kan worden om de huidige werkwijze te verbeteren. 

Om vanuit de literatuur en de praktijk een omvattend antwoord te vinden op de onderzoeksvraag, is deze opgedeeld in acht deelvragen. De eerste vier deelvragen worden met het literatuuronderzoek beantwoord. Door het afnemen van een praktijkonderzoek wordt op de overige vier deelvragen een antwoord geformuleerd. De vier deelvragen die middels het praktijkonderzoek beantwoord dienen te worden, staan hieronder nogmaals weergegeven.

· In welke mate heerst er binnen het team tevredenheid over de huidige manier van observeren en rapporteren, aan de hand van het competentiemodel?

· Welke positieve punten ervaren groepsbegeleiders?

· Welke knelpunten/problemen/aandachtspunten ervaren groepsbegeleiders?

· Welke stappen moeten volgens groepsbegeleiders nog worden ondernomen in de observaties en rapportages om te komen tot een betere implementatie van de methodiek?

6.3   Onderzoekstype en -methode

Het praktijkonderzoek heeft de vorm van een kwalitatief onderzoek. Bij een kwalitatief onderzoek is het de bedoeling om het onderwerp van onderzoek met de juiste begrippen te beschrijven en te begrijpen wat er zich afspeelt. Er worden doorgaans geen grote aantallen onderzoekseenheden bij een kwalitatief onderzoek betrokken. De resultaten bestaan uit beschrijvingen van begrippen die uit de gegevens worden gehaald en van de redeneringen die de onderzochten aandragen voor hun gedrag en gevoel. Er wordt tevens gezocht naar verklaringen voor de bevindingen (Boeije, 2005).

De onderzoeksgegevens worden verkregen middels semi- of halfgestructureerde interviews. Het halfgestructureerde interview verschilt van andere interviews in de mate van structurering vooraf. Het semi- of halfgestructureerde interview is een dataverzamelingsmethode waarbij de vragen en antwoorden van tevoren niet helemaal vastliggen, maar de onderwerpen wel. De globale lijn van het interview is bekend, maar de concrete inhoud kan variëren. Als het verloop van het gesprek daartoe aanleiding geeft, is het mogelijk om zo nodig door te vragen en de volgorde van de onderwerpen te wijzigen. De onderwerpen en globale vragen kunnen onwillekeurig in volgorde aan bod komen, als ze allemaal maar besproken worden (Baarda, Goede & Van der Meer-Middelburg, 2007; Baarda, Goede & Kalmijn, 2000; Boeije, 2005). 

Voor deze onderzoeksmethode is gekozen omdat de grote lijn vast ligt, maar het daarbinnen mogelijk is om flexibel in te spelen op de onderzoekssituatie en op de informatie die door de respondenten wordt gegeven. Zodoende kan er concrete en diepgaande informatie verkregen worden over een specifiek onderwerp. Aangezien in het interview veelal naar de persoonlijk mening van de afzonderlijke groepsbegeleiders wordt gevraagd, is het niet wenselijk om de vragen en antwoordmogelijkheden vooraf teveel te kaderen en vast te leggen. Dit omdat gevoelens vrij besproken dienen te worden en afzonderlijke meningen erg uit elkaar kunnen liggen. Om bovenstaande redenen is het volledig gestructureerde interview in dit onderzoek geen goede optie. Ook is niet gekozen voor het volledig open interview, aangezien wel enige structurering in de opbouw wenselijk is. Er zijn concrete vragen en doelen die met het onderzoek beantwoord en nagestreefd dienen te worden, waardoor het niet handig is om geen enkele structurering in de dataverzameling te hebben. Er dient enige richting te worden gegeven aan de antwoorden, zodat de afzonderlijke interviews in grote lijn met elkaar vergelijkbaar zijn en er valide conclusies uit kunnen worden getrokken. Daarom is gekozen voor het semi- of halfgestructureerde interview als dataverzamelingsmethode.

6.4   Respondenten

Om te komen tot een beantwoording van de onderzoeksdeelvragen, wordt het kwalitatieve praktijkonderzoek uitgevoerd op de observatie- en diagnostiekgroep van het OCB. De respondenten die worden onderzocht, en tevens medeverantwoordelijk zijn voor de gegevens die worden verkregen, zijn de groepsbegeleiders van de observatie- en diagnostiekgroep. 

Uit een team van elf groepsbegeleiders zijn er zeven geïnterviewd. De steekproef van de onderzoeksgroep is middels volledige willekeur ad random samengesteld. Deze willekeurige steekproef is vanuit roostertechnisch en organisatorisch oogpunt getrokken. De groepsbegeleiders die zijn geïnterviewd, en daarmee tot de respondentengroep behoren, zijn degenen die als eerste werkten en tijd hadden in hun dienst om aan het onderzoek mee te werken. 

Vanwege de tijd en de omvang van de interviews is er bewust niet voor gekozen om het gehele team van groepsbegeleiders als respondentengroep voor het onderzoek te gebruiken. Uit een ad random getrokken steekproef, waarbij er zeven van de elf groepsbegeleiders zijn onderzocht, kunnen echter representatieve en valide conclusies worden getrokken.

6.5   Opzet interview

In deze paragraaf wordt de opzet van het semi- of halfgestructureerde interview weergegeven. Het doel van de interviews is het krijgen van een antwoord op de vier onderzoeksdeelvragen, zoals weergegeven in paragraaf 6.2. Hiermee wordt in kaart gebracht wat de groepsbegeleiders vinden van de huidige manier van observeren en rapporteren aan de hand van het competentiemodel, wat de sterke punten en aandachtspunten zijn in de huidige werkwijze, en op welke manier deze gegevens gebruikt kunnen worden om te komen tot een verbetering van de implementatie van de methodiek in het dagelijks werk. 

Het doel van de vragen uit het interview is het vergelijken van de literatuur met de praktijk op de geformuleerde punten. Vanuit de literatuur is een ideaalsituatie beschreven hoe het competentiemodel is opgebouwd en op welke manier dit model als  methodiek toegepast dient te worden in de hulpverlening. Ook is in het literatuuronderzoek beschreven hoe een professionele en kwalitatief goede observatie, interpretatie en rapportage er uit hoort te zien. Middels de onderwerpen en richtvragen uit het interview wordt onderzocht in hoeverre er een discrepantie bestaat tussen de voorgeschreven ideaalsituatie vanuit de literatuur enerzijds, en de huidige praktijksituatie anderzijds. Uiteindelijk zal in kaart worden gebracht wat er in het dagelijks werk concreet kan worden veranderd om de huidige werksituatie nog beter aan te laten sluiten bij het voorgeschreven ideaalbeeld vanuit de literatuur. 

Aangezien het gaat om een halfgestructureerd interview ligt het verloop en de volgorde van de onderwerpen niet vast. De opzet van het interview bestaat enkel uit een aantal onderwerpen, met daarbij behorend enkele globale richtvragen die aan bod dienen te komen.


Competentiemodel theorie

· Wat is de methodiek waarmee gewerkt wordt? (indien de respondent dit niet weet, kort zelf   toelichten)
· Wat houdt de methodiek inhoudelijk in? Leg kort uit. (indien de respondent dit niet weet, kort zelf toelichten)

Competentiemodel praktijk

· Wat voor voorwaarden stelt de methodiek voor de praktijk? (indien de respondent dit niet weet, kort zelf toelichten)
· Hoe merk je dit terug in het dagelijks werk?

Competentiemodel tevredenheid

· In hoeverre vind je dit een bruikbare methodiek voor een observatie- en diagnostiekgroep?

· Waarom wel/niet?

Rapporteren

· Wat vind je van de kwantiteit van de huidige rapportages?

· Wat vind je van de kwaliteit van de huidige rapportages?

· Welke verschillende rapportage- of registratiemethoden ken je? (indien de respondent dit niet weet, kort zelf toelichten)
· Welke rapportage- of registratiemethode(n) wordt/worden er in de huidige werkwijze op de groep gebruikt?
· Zijn er andere rapportage- of registratiemethoden die op de groep van toegevoegde waarde zouden kunnen zijn?
· Is een goede en degelijke rapportage in de huidige werkwijze op de groep naar jouw mening mogelijk?

Observeren

· Wat vind je van de kwantiteit van de huidige observaties?

· Wat vind je van de kwaliteit van de huidige observaties?

· Welke verschillende observatiemethoden ken je? (indien de respondent dit niet weet, kort zelf toelichten)
· Welke observatiemethode(n) wordt/worden er in de huidige werkwijze op de groep gebruikt?
· Zijn er andere observatiemethoden die op de groep van toegevoegde waarde zouden kunnen zijn?
· Is een goede en degelijke observatie in de huidige werkwijze op de groep naar jouw mening mogelijk?

Interpreteren

· Hoe beoordeel je de manier waarop observaties naar jouw mening doorgaans geïnterpreteerd en verwerkt worden?
· Wordt er in rapportages een scheiding aangebracht tussen feitelijke observaties en interpretaties?
· Wat vind je daarvan?
· Noem enkele valkuilen bij het interpreteren van gegevens. (indien de respondent dit niet weet, kort zelf toelichten)
· Worden dergelijke interpretatiefouten binnen de observaties en rapportages op de groep ook wel eens gemaakt?

Positieve punten

· Wat ervaar je als positieve punten in de huidige werkwijze van observeren en rapporteren?

Knelpunten/Aandachtspunten

· Wat ervaar je als knelpunten/aandachtspunten/nadelen in de huidige werkwijze van observeren en rapporteren?

Veranderingen/Wijzigingen

· Wat zou je graag veranderd zien in de huidige werkwijze van observeren en rapporteren?
· Welke ideeën heb je die als mogelijke verandering doorgevoerd zouden kunnen worden in het dagelijks werk?

6.6   Kwalitatieve analyse

Als de interviews zijn afgenomen, zullen de resultaten worden verwerkt en geanalyseerd. Uiteindelijk wordt hiermee duidelijk in hoeverre er binnen het team van groepsbegeleiders, werkzaam op de observatie- en diagnostiekgroep van het OCB, tevredenheid heerst over de huidige manier van observeren en rapporteren gebaseerd op het competentiemodel als methodiek. Ook worden positieve punten, knelpunten en aandachtspunten in de huidige werkwijze blootgelegd, en wordt er geïnventariseerd in hoeverre de groepsbegeleiders zelf ideeën hebben om te komen tot een betere implementatie van de methodiek, en daarmee een verbetering van de huidige manier van observeren en rapporteren na te streven.

De afgenomen interviews, zoals daarvoor een opzet is gegeven in de vorige paragraaf, hebben middels coderen een kwalitatieve analyse ondergaan, om zodoende tot de resultaten, conclusies en aanbevelingen te komen.

De kwalitatieve analysemethode van het coderen bestaat uit open coderen, axiaal coderen en selectief coderen. De allereerste stap is het open coderen. Dat houdt in dat alle gegevens die middels de interviews zijn verzameld, zorgvuldig worden gelezen en in fragmenten worden ingedeeld. De tekstfragmenten worden gelabeld met een zogenaamde ‘code’. Codes zijn kernwoorden die staan voor een stukje tekst, waarin de betekenis van het fragment wordt uitgedrukt. ‘Stukjes tekst krijgen een samenvattende naam waaronder ze worden opgeborgen’ (Boeije, 2005). Het resultaat van open coderen is een lijst met codes, ook wel een ‘codeboom’ genoemd (Boeije, 2005).

Axiaal coderen is de volgende stap. Het doel van axiaal coderen is tweeledig. Allereerst moet onderscheiden worden wat belangrijke en minder belangrijke elementen van het onderzoek zijn. Het tweede doel is het reduceren van het aantal codes. Dit wordt gedaan door na te gaan of bepaalde codes gebundeld kunnen worden, en of er synoniemen gebruikt zijn. Samenhangende codes uit de codeboom worden in deze fase van het analyseproces zoveel mogelijk bij elkaar gebracht (Boeije, 2005).

De laatste stap is selectief coderen. Na de uiteenrafeling van de onderzoeksgegevens, zoals dat is gebeurd in de eerste twee stappen, worden de onderzoeksgegevens hier zoveel mogelijk in elkaar geschoven en wordt er structuur in aangebracht. De nadruk in deze fase ligt bij het leggen van verbanden tussen de verschillende categorieën (Boeije, 2005).

Dit kwalitatieve analyseproces leidt tot een definitieve codeboom aan de hand waarvan de resultaten kunnen worden beschreven. De uitgewerkte en gecodeerde interviews zijn vanwege hun omvang niet aan het onderzoeksverslag toegevoegd, maar zijn desgewenst opvraagbaar. De opgestelde codeboom van de afgenomen interviews is wel als bijlage toegevoegd.

6.7   Samenvatting

Met het kwalitatieve praktijkonderzoek wordt getracht een antwoord te geven op de vier geformuleerde deelvragen, die zijn weergegeven in de tweede paragraaf. Om tot deze gegevens te komen, worden semi- of halfgestructureerde interviews afgenomen bij de groepsbegeleiders van de observatie- en diagnostiekgroep van het OCB. Een halfgestructureerd interview houdt in dat de onderwerpen en enkele richtvragen vastliggen, maar dat de concrete inhoud en de volgorde van de opbouw kan variëren. Zodoende wordt flexibel ingespeeld op de situatie en de gegevens die aan bod komen. De onderzoeksgroep bestaat uit zeven respondenten uit een team van elf groepsbegeleiders.

Om met het praktijkonderzoek te komen tot de beantwoording van de genoemde deelvragen, is tot slot een opzet gegeven van de vorm die het halfgestructureerde interview in grote lijnen zal hebben. 

Met het interview wordt getracht in kaart te brengen hoe de huidige praktijksituatie er uit ziet met betrekking tot het competentiemodel als methodiek en de manier waarop dit terugkomt in de dagelijkse observaties en rapportages. Aan de hand van de afgenomen interviews wordt onderzocht in hoeverre er een discrepantie bestaat tussen de voorgeschreven ideaalsituatie vanuit de literatuur enerzijds, en de huidige praktijksituatie anderzijds. Uiteindelijk zal worden beschreven wat er in het dagelijks werk nog verbeterd kan worden om de huidige praktijksituatie beter aan te laten sluiten bij het voorgeschreven ideaalbeeld vanuit de literatuur. 

Om met de afgenomen interviews te komen tot de resultaten, conclusies en aanbevelingen, hebben de onderzoeksgegevens een kwalitatieve analyse ondergaan. Middels open coderen, axiaal coderen en selectief coderen heeft ieder relevant tekstfragment uit de afzonderlijke interviews een label gekregen en zijn alle gegevens samengebracht in een codeboom.  

Hoofdstuk 7

Resultaten

7.1   Inleiding

In dit hoofdstuk zijn de resultaten van het praktijkonderzoek uitgewerkt. Zoals in het voorgaande hoofdstuk uitgebreid is beschreven, komen de onderstaande resultaten voort uit de afgenomen interviews die middels open coderen, axiaal coderen en selectief coderen kwalitatief zijn geanalyseerd. Er zijn zeven interviews afgenomen.

Er komen vijf hoofdthema’s in de resultaten aan bod. Achtereenvolgens: de methodiek, rapporteren, observeren, interpreteren, en een beoordeling. Deze hoofdthema’s lopen gelijk aan de onderstaande paragrafen. De thema’s vallen elk weer uiteen in enkele subthema’s, die onderverdeeld zijn middels de subparagrafen in dit hoofdstuk. De indeling van de thema’s en subthema’s loopt gelijk aan de opbouw van het literatuuronderzoek en de indeling van de afgenomen interviews.

7.2   Methodiek

Aan de respondenten is gevraagd wat de methodiek is waar mee gewerkt wordt, en of de respondent kort kan toelichten wat de methodiek vanuit de theorie gezien inhoudelijk inhoudt. De resultaten op deze vragen van het interview zijn weergegeven onder de eerste subparagraaf. Deze gegevens staan in het literatuurgedeelte van dit onderzoek inhoudelijk beschreven in hoofdstuk 3. Vervolgens is gevraagd welke voorwaarden de theorie stelt om het model als methodiek in de praktijk toe te kunnen passen, en hoe dit terug werd gezien binnen het dagelijks werk. De resultaten op deze vragen staan onder de tweede subparagraaf uitgewerkt. Deze gegevens staan in het literatuurgedeelte van dit onderzoek inhoudelijk beschreven in hoofdstuk 4. Ten slotte staat in de derde subparagraaf weergegeven in hoeverre de respondenten dit een bruikbare methodiek vinden voor een observatie- en diagnostiekgroep.
7.2.1   Theorie

Van de zeven geïnterviewde respondenten, kunnen drie groepsbegeleiders aangeven wat de methodiek is waar mee gewerkt wordt, en benoemen dit als het competentiemodel of het competentiegericht werken. De overige vier groepsbegeleiders hebben geen idee, dus de interviewer licht dit toe.

De vier groepsbegeleiders die niet weten wat de methodiek is waar mee gewerkt wordt, kunnen na toelichting van de geïnterviewde allen ook niet aangeven wat de methodiek vanuit de theorie inhoudelijk inhoudt. Van de drie groepsbegeleiders die wel wisten dat het competentiemodel de methodiek is waar mee gewerkt wordt, kunnen er twee precies aangeven wat de methodiek inhoudelijk inhoudt.  De andere groepsbegeleider benoemt dat het competentiemodel ‘uitgaat van positieve gedragskenmerken van jeugdigen, en hoe je dat gedrag kunt versterken; oftewel hoe je vaardigheden kunt uitvergroten’ en kan het daarmee in grote lijnen redelijk aangeven.
7.2.2   Praktijk

Vijf van de zeven geïnterviewden kunnen niet concreet aangeven hoe het competentiemodel als methodiek kan worden gebruikt in de praktijk. De overige twee groepsbegeleiders kunnen dit redelijk aangeven. Eén van hen geeft dit aan door te benoemen dat ‘de beeldvorming van een cliënt duidelijk moet worden, middels het in kaart brengen van de vijf factoren van de competentiebalans (psychopathologie, stressoren, protectieve factoren, ontwikkelingstaken en vaardigheden).’ De ander kan dit redelijk aangeven door te antwoorden dat ‘middels gericht observeren en rapporteren in kaart moet worden gebracht aan welke ontwikkelingstaken een cliënt wel of niet kan voldoen, en op welke manier de cliënt vervolgens geholpen kan worden om zijn vaardigheden te versterken, zodat hij alsnog kan voldoen aan zijn ontwikkelingstaken.’ Geen van de geïnterviewden kan een volledig concreet antwoord geven. De interviewer heeft aan alle respondenten kort toegelicht middels welke voorwaarden het competentiemodel concreet in het dagelijks werk kan worden toegepast als methodiek. 

Vervolgens kunnen alle groepsbegeleiders in grote lijnen aangeven wat ze hiervan concreet in het dagelijks werk terugzien.

Het verloop van het diagnostisch proces in de vorm van het stappenplan zien drie groepsbegeleiders duidelijk terug in het dagelijks werk. Allereerst wordt er algemeen informatie verzameld, om vervolgens doelen en werkpunten op te stellen en regelmatig te evalueren. Een zinvolle toevoeging van twee respondenten is dat het stellen en evalueren van doelen en werkpunten concreet terugkomt in de maandverslagen van de cliënten. Eén groepsbegeleider ziet het diagnostisch proces in de vorm van het stellen van doelen en werkpunten echter niet terug; ‘er wordt niet echt gewerkt met doelen en werkpunten, we zijn immers geen behandelgroep.’ Drie respondenten hebben niet gezegd of ze het diagnostisch proces in het dagelijks werk terugzien. 
Alle zeven respondenten zien de vijf componenten van de competentiebalans (psychopathologie, stressoren, protectieve factoren, ontwikkelingstaken en vaardigheden) niet terug in de dagelijkse manier van werken. Twee van hen benoemen dat deze factoren middels specifiek observeren en rapporteren in kaart moeten worden gebracht, maar dat de focus hier in het dagelijks werk niet op ligt. Eén groepsbegeleider antwoordt dat ze de ‘ontwikkelingstaken’ wel enigszins terugziet in het rapportagesysteem, en dat de ‘psychopathologie’ middels het psychodiagnostisch onderzoek in kaart wordt gebracht, maar dat ze de overige factoren niet specifiek terugziet. De vier overige respondenten geven allen aan dat de vijf genoemde factoren van de competentiebalans niet uiteen worden gezet in het dagelijks werk. ‘De factoren zijn in de observaties en rapportages met elkaar verweven. Ze zijn er indirect wel enigszins uit te halen, maar worden niet als zodanig benoemd. Er wordt niet gedacht in termen van psychopathologie, stressoren protectieve factoren, ontwikkelingstaken en vaardigheden.’

Een respondent voegt nog toe dat de factoren psychopathologie, stressoren en protectieve factoren wellicht indirect te achterhalen zijn, maar dat er in het dagelijks werk geen rekening mee wordt gehouden. De factoren werken namelijk in op de competentiebalans, maar het is bij de cliënten niet bekend welke invloed deze factoren hebben op hun balans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden, en hier wordt in de benadering naar de cliënten toe dus ook geen rekening mee gehouden. Een tweede zinvolle toevoeging komt van een andere groepsbegeleider. Zij geeft aan dat we niet in kaart brengen in welke stand de competentiebalans van een cliënt staat. We gaan er vanzelfsprekend van uit dat het evenwicht tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden altijd uit balans is. 

De fasering in het observatieproces wordt door alle zeven respondenten teruggezien in het dagelijks werk. De fasering wordt vooral teruggezien in een eerste fase waar nog heel breed en algemeen informatie wordt verzameld, een tweede fase als een duidelijk middenstuk en een tussentijdse evaluatie, en de laatste fase in de vorm van de eind evaluatie en het vertrek van de cliënt. Twee groepsbegeleiders voegen daar echter aan toe dat de fasering vroeger duidelijker onderscheiden was, en dat de afzonderlijke fasen in het huidige observatietraject enigszins vervaagd zijn. 
Het fuikmodel, waarbij het proces van informatieverzameling middels filtering van ontwikkelingstaken en doelen verloopt van breed en algemeen naar concreet en specifiek, wordt door drie respondenten als zodanig herkend. Vier respondenten zien dit fuikmodel echter niet terug. Ze weten allen dat dit de bedoeling is van het verloop van het observatietraject, maar geven tegelijkertijd aan dat er in het begin heel breed en algemeen geobserveerd en gerapporteerd wordt, maar dat dit vervolgens ook heel breed en algemeen blijft. Twee groepsbegeleiders geven echter aan dat er veel verschil zit in het fuikmodel in de loop van het observatietraject per cliënt. De persoonlijk begeleider van iedere cliënt is namelijk verantwoordelijk voor het aanbrengen van filtering, waardoor het observatieproces specifieker wordt gemaakt. Twee andere groepsbegeleiders geven aan dat een belangrijke oorzaak van het niet werken van het fuikmodel al in het voortraject zit, dat vaak erg vaag en onduidelijk is. Met dit voortraject wordt bedoeld ‘het voorlopige hulpverleningsplan van een cliënt zoals dat aangeleverd wordt op het moment dat een cliënt geplaatst wordt.’ Diezelfde twee respondenten geven aan dat de orthopedagoog hier een belangrijke rol in heeft, aangezien zij het proces beter aan moet sturen.   

Ten slotte wordt door vier respondenten opgemerkt dat er in het dagelijks werk geen onderscheid is aangebracht in de ontwikkelingstaken per cliënt, gekeken hun leeftijd. Vanuit de literatuur wordt er een tweedeling gemaakt in de ontwikkelingstaken voor jeugdigen in de levensfase van 4 tot 12 jaar en voor jongeren in de leeftijd van 12 tot 21 jaar. Dit onderscheid wordt volgens hen niet in het dagelijks werk gehanteerd. De overige drie respondenten hebben hier uit zichzelf niets over gezegd.

7.2.3   Bruikbaarheid

Alle zeven respondenten geven aan het competentiemodel een passende methodiek te vinden voor een observatie- en diagnostiekgroep. Het model wordt een bruikbare methodiek gevonden, omdat ‘het gedrag van een cliënt gaandeweg het observatietraject op verschillende vlakken heel grondig en specifiek in kaart kan worden gebracht.’ Ook biedt het model als methodiek ‘hele concrete handvaten om geraffineerd mee te kunnen werken.’ Drie respondenten voegen daar echter wel aan toe dat het model vanuit de theorie erg bruikbaar is, maar dat de huidige toepassing en het gebruik ervan in het dagelijks werk tekort schiet.
Ondanks dat alle respondenten aangeven het een passende methodiek te vinden voor een observatie- en diagnostiekgroep, geven drie groepsbegeleiders aan het competentiemodel aan de andere kant vooral een passende methodiek te vinden voor een behandelgroep. Dit omdat er in het competentiemodel aan wordt gestuurd op het bereiken van gedragsverandering, door de hulpvragen van de cliënten in kaart te brengen en ze vervolgens de benodigde vaardigheden aan te bieden. Twee van hen geven aan dat het observatiegedeelte tekort schiet in het model. ‘Het model stelt weinig richtlijnen voor de manier waarop je moet observeren en hoe je het observeren in het dagelijks werk vorm dient te geven.’ Hiervoor zou het model volgens de twee respondenten nog wel bijgeschaafd moeten worden om het beter toe te kunnen passen op een observatie- en diagnostiekgroep. 

7.3   Rapporteren

Allereerst zijn er een aantal vragen aan de respondenten gesteld over de kwantiteit en de kwaliteit van de huidige rapportages. De resultaten op deze vragen van het interview zijn weergegeven onder de eerste subparagraaf. Vervolgens is gevraagd of de geïnterviewde uit zichzelf enkele registratiemethoden kan noemen, welke registratiemethoden de geïnterviewde in het dagelijks werk terugziet, en of het toevoegen van andere rapportage- of registratiemethoden in het dagelijks werk van toegevoegde waarde zouden kunnen zijn. De resultaten op deze vragen staan onder de tweede subparagraaf uitgewerkt. Deze gegevens staan in het literatuurgedeelte van dit onderzoek inhoudelijk beschreven in hoofdstuk 5. 
7.3.1   Kwantiteit en kwaliteit

Alle zeven geïnterviewde respondenten geven uit zichzelf aan de kwantiteit van de huidige rapportages teveel te vinden, of als belastend te ervaren. Vijf van de zeven respondenten geven aan dat de informatie die ermee verkregen wordt aan de andere kant echter wel nodig is.

Drie groepsbegeleiders voegen hier als belangrijk punt aan toe dat de kwantiteit aan het begin van een observatietraject van een cliënt logischerwijs nog erg veel is, maar dat het vervolgens ook veel blijft. Hier komt opnieuw het fuikmodel in terug wat niet goed werkt. De drie respondenten geven aan dat ‘ze in de algemeenheid blijven hangen’, en dat ‘de observatiegebieden te algemeen en te vaag zijn, waardoor hetgeen wat gerapporteerd moet worden ook te vaag, te algemeen en te veel blijft’. 
Dezelfde trend werkt door en komt terug in de kwaliteit van de rapportages. Vijf van de geïnterviewden vindt de huidige kwaliteit van de rapportages redelijk tot matig. Twee respondenten noemen de kwaliteit zelfs slecht.
Twee respondenten lichten niet concreet toe waarom zij vinden dat de huidige kwaliteit van de rapportages tekort schiet. Vijf respondenten geven aan dat de observatiedoelen waar op gerapporteerd dient te worden te vaag en te algemeen zijn (en blijven). Hierdoor wordt er ook weinig concreet gerapporteerd; ‘rapportages blijven te algemeen en te vaag.’ Twee respondenten geven aan dat er vaak veel dubbele informatie in de rapportages staat, doordat er te vaak hetzelfde wordt geregistreerd. Een andere groepsbegeleider merkt op dat ‘er te weinig functie- en doelgericht gerapporteerd wordt’. Twee geïnterviewden geven tevens aan dat ‘de omstandigheden van het geobserveerde gedrag niet in de rapportages wordt meegenomen. Hierdoor wordt enkel het concrete gedrag beschreven, zonder dat daarbij bekend is in welke situatie het gedrag zich voordeed.’ Twee respondenten geven verder nog aan dat het van toegevoegde waarde zou zijn als er concrete richtlijnen zouden komen, zodat iedereen weet waar een goede rapportage aan moet voldoen.  

Zes van de zeven respondenten geven aan dat er onderling veel verschil zit in de kwaliteit van rapporteren. Eén groepsbegeleider ziet dit niet terug. Twee groepsbegeleiders benoemen dat vooral de rapportages van degenen die van een behandelgroep komen weinig concreet zijn; ‘hun rapportages blijven vaak steken op algemene en weinig relevante zaken’, en ‘zij vertrekken in hun rapportages teveel vanuit het beheersmatige’. Twee respondenten geven aan het juist als een kwaliteit van een team te ervaren als de rapportages onderling zoveel verschillen; ‘zodoende krijg je een veelzijdig en gevarieerd beeld.’

Vier van de zeven groepsbegeleiders merken terecht op dat de kwaliteit van de rapportages ten koste gaat van de kwantiteit. Doordat er teveel gerapporteerd moet worden, wordt er vaak heel snel en vluchtig gerapporteerd. Zodoende worden alleen de belangrijkste observatiegegevens genoteerd en blijven de rapportages vaak steken op weinig concrete en weinig specifieke informatie. ‘Door de hoeveelheid van de rapportages en de tijdsdruk is het niet goed mogelijk om veel diepgang in de rapportages aan te brengen.’ Hieruit blijkt duidelijk dat de kwaliteit van de rapportages ten koste gaat van de kwantiteit. Eén van de respondenten voegt hier nog aan toe dat het probleem niet enkel ligt in de kwantiteit, maar ook in een tekort aan kennis binnen het team om kwalitatief goede rapportages te doen: ‘De kwaliteit van de rapportages zal wel omhoog gaan als de kwantiteit minder wordt, maar dan nog zal er op een bepaald moment een maximum bereikt zijn, doordat de inhoudelijke kennis van collega’s tekortschiet en doordat niet bekend is hoe we op een goede manier moeten observeren en rapporteren.’ 

7.3.2   Registratiemethoden

Vijf respondenten kunnen uit zichzelf geen rapportage- of registratiemethoden noemen. Twee respondenten kunnen afzonderlijk wel een registratiemethode noemen. De één noemt het registratieschema, terwijl de ander de turflijst noemt.

Alle zeven respondenten zien de dagboekbeschrijving, het persoonlijk verslag en het registratieschema als registratiemethoden terug in het dagelijks werk. Het persoonlijk verslag en de dagboekbeschrijving worden vaak samen genoemd, en worden concreet teruggevonden in de zogenaamde ‘algemene rapportage’ die in het dagelijkse werk gebruikt wordt om hoofdzakelijk de belangrijkste punten te vermelden, en wanneer er bijvoorbeeld een ‘verslagje wordt gemaakt van een gesprek dat een persoonlijk begeleider met zijn of haar cliënt heeft gehad’. Het registratieschema wordt het duidelijkst teruggezien in de huidige registratiemethoden om de eigen observaties vast te leggen. Middels het programma ‘plancare’, dat gebruikt wordt als het huidige rapportagesysteem, wordt een registratieschema aangehouden bestaande uit systematisch vaste punten. Zes respondenten zien de schalingsmethode ook terug, slechts één respondent geeft dit niet aan. Alle zes respondenten voegen echter toe dat de schalingsmethode niet concreet terugkomt in het registreren van de eigen observaties in het dagelijks werk. De schalingmethode komt enkel indirect terug in gedragsvragenlijsten die ingevuld dienen te worden ten behoeve van een psychodiagnostisch onderzoek of wanneer een cliënt een zelfstandigheidstraject volgt en gescoord wordt op enkele zelfstandigheidsstappen.

Twee respondenten zien het toevoegen van andere rapportage- of registratiemethoden aan de huidige werkwijze niet als toegevoegde waarde. De overige vijf respondenten zien het toevoegen van een andere registratiemethode echter wel als toegevoegde waarde in de huidige manier van werken. Alle vijf respondenten zien het inzetten van de schalingsmethode als toegevoegde waarde. Vier respondenten vinden dat ook de turflijsten van toegevoegde waarde zouden kunnen zijn.

De schalingsmethode en de turflijsten zouden concreet van toegevoegde waarde kunnen zijn doordat hiermee de hoeveelheid en de mate van bepaald gedrag beter in kaart zou kunnen worden gebracht. ‘Er wordt nu regelmatig in rapportages vermeld dat bepaald gedrag vaak of bijna niet voorkomt. Dit zijn subjectieve begrippen die middels turflijsten en schalen concreter in kaart kunnen worden gebracht.’ Zodoende is het beter mogelijk om specifiek gedrag in kaart te brengen. Eén van de respondenten voegt nog toe dat ‘de specifieke gegevens die verkregen worden middels turflijsten en schalen weer verwerkt kunnen worden in een persoonlijk verslag, een dagboekbeschrijving en een registratieschema om het eventueel verder uit te diepen’. 

De meningen verschillen over het moment waarop de registratiemethoden ingevoerd zouden moeten worden gedurende het observatietraject. Drie respondenten geven aan dat de registratiemethoden het best verder in het observatietraject toegevoegd kunnen worden. Dit omdat het manieren zijn om vrij specifiek naar gedrag te kijken. ‘De registratiemethoden bieden een goede mogelijkheid om heel specifiek te observeren en te rapporteren.’ De overige twee respondenten geven aan dat het beter is om de registratiemethoden juist in het begin van het observatietraject in te voeren. Dit ‘omdat je er dan nog heel blanco in staat’ en ‘omdat alles nog open ligt en je nog heel weinig informatie hebt’. Drie groepsbegeleiders kunnen zich er ook in vinden om de extra registratiemethoden zowel in het begin, tussentijds, als op het eind in te voeren. ‘Zodoende is het heel overzichtelijk en kun je gemakkelijk de rode lijn er uit halen.’ 

Van de vijf respondenten die het van toegevoegde waarde achten om andere rapportage- en registratiemethoden toe te voegen, zijn vier groepsbegeleiders van mening dat het beter is om de extra registratiemethoden aan de bestaande observatiemethoden toe te voegen, en niet te vervangen. ‘Dit omdat je bij de turflijsten en de schalen een stukje motivatie mist’, en ‘omdat je beperkt bent in je antwoordmogelijkheden’. Eén van de groepsbegeleiders zou er wel voor kiezen om de registratiemethoden tijdelijk te vervangen in plaats van toe te voegen. Alle groepsbegeleiders zijn het er over eens dat de extra registratiemethoden niet voor vast ingezet dienen te worden, maar slechts tijdelijk toegevoegd moeten worden, om zo extra informatie te verzamelen.

De twee respondenten die het toevoegen van andere rapportage- en registratiemethoden als niet relevant achten, geven aan dat ‘het geen recht doet om het gedrag van een kind te verklaren aan de hand van vaste antwoordmogelijkheden, aangezien het gedrag van een kind ook deels voortkomen uit omgevingsinvloeden, die bij deze methoden buiten beschouwing worden gelaten’. Ook worden de registratiemethoden als ‘te star en eenzijdig’ gezien ‘aangezien er geen ruimte is om de gegeven antwoorden verder toe te lichten’.
7.4   Observeren

Voor het onderdeel ‘observeren’ is dezelfde opzet aangehouden als werd gebruikt bij het onderdeel ‘rapporteren’. Allereerst zijn er een aantal vragen aan de respondenten gesteld over de kwantiteit en de kwaliteit van de huidige observaties. De resultaten op deze vragen van het interview zijn weergegeven onder de eerste subparagraaf. Vervolgens is gevraagd of de geïnterviewde uit zichzelf enkele observatiemethoden kan noemen, welke observatiemethoden de geïnterviewde in het dagelijks werk terugziet, en of het toevoegen van andere observatiemethoden in het dagelijks werk van toegevoegde waarde zouden kunnen zijn. De resultaten op deze vragen staan onder de tweede subparagraaf uitgewerkt. Deze gegevens staan in het literatuurgedeelte van dit onderzoek inhoudelijk beschreven in hoofdstuk 5. 

7.4.1   Kwantiteit en kwaliteit

Drie respondenten geven aan dat de kwantiteit van de observaties erg weinig is. Er van uitgaande dat observeren een systematisch, bewust en gericht waarnemen is, wordt er eigenlijk maar heel weinig geobserveerd. Drie respondenten geven aan dat er wel heel veel te observeren valt. Alle drie de respondenten voegen hier echter ook aan toe dat er wel veel te observeren valt, maar doordat je niet alles kunt observeren en onthouden gaan er veel observatiegegevens verloren. Eén groepsbegeleider vindt dat de kwantiteit van de observaties erg verschilt, afhankelijk van je dienst en de samenstelling van de groep. ‘Op het moment dat je hele dominante cliënten in de groep hebt, gaat veel aandacht uit naar die personen, waardoor de kwantiteit van de observaties van de overige cliënten er vaak bij in schiet.’
Vijf van de zeven geïnterviewden geven aan dat er teveel wordt behandeld. ‘Ondanks het feit dat het een observatie- en diagnostiekgroep is, is iedereen teveel bezig met behandelen en het bieden van structuur.’ Een groepsbegeleider voegt daar aan toe dat ‘de structuur moet worden gebruikt om ontwikkelingstaken en vaardigheden aan te bieden, maar de structuur en het dagprogramma wordt in de huidige manier van werken gebruikt om te behandelen en de groep in de hand te houden’. Het gevolg van het feit dat er teveel behandeld wordt, is dat er weinig observatiemomenten overblijven. ‘Je bent heel de dienst eigenlijk bezig met behandelen, dat er nog maar weinig echt geobserveerd wordt.’ Doordat er teveel behandeld wordt, gaan er dus veel observatiemomenten en –gegevens verloren.

Gekeken naar de kwaliteit van de observaties geven vijf respondenten aan dat de kwaliteit nog beter kan of tekort schiet. Eén respondent geeft aan dat er niet veel geobserveerd wordt, maar hetgeen wat geobserveerd wordt, is wel duidelijk van waarde. En één respondent geeft aan dat ze tevreden is over de kwaliteit van de observaties, gekeken naar de gegevens en de informatie die het oplevert.

Zes van de zeven onderzochte groepsbegeleiders geven aan dat er weinig gericht geobserveerd wordt. Observatiedoelen zijn niet duidelijk of concreet. Ook zijn de groepsbegeleiders zich niet bewust van wat ze precies doen. ‘Er wordt nu niet gericht geobserveerd, maar er wordt waargenomen wat we toevallig zien. Dit wordt gerapporteerd.’ Op het moment dat er meer specifiek en bewust geobserveerd zou worden, zou dit volgens de respondenten veel meer informatie opleveren. ‘Dit zou zeker van toegevoegde waarde zijn voor de kwaliteit van de observaties.’ Een toevoeging van twee groepsbegeleiders is nog dat ‘we ons niet bewust zijn van wat we precies doen en de invloed die we daarmee op de cliënten uitoefenen; dit wordt ook nooit meegenomen in de rapportages.’ Eén groepsbegeleider geeft echter niet aan dat er weinig gericht wordt geobserveerd.   

Vijf groepsbegeleiders geven afzonderlijk aan dat er beter onderling gecommuniceerd dient te worden, en dat de minimale bezetting twee groepsbegeleiders per groep moet zijn. Er moet vooraf aan een dienst onderling afgestemd worden waar concreet op gelet gaat worden, en er moet onderling afgesproken worden wat specifiek geobserveerd gaat worden in een dienst. Het is hierbij volgens de respondenten noodzakelijk om met minimaal twee groepsbegeleiders op de groep te staan, wil je gericht kunnen observeren en veel observatiegegevens kunnen verkrijgen.

In de kwaliteit van de observaties zit volgens vier respondenten onderling veel verschil. Eén groepsbegeleider is van mening dat er niet veel onderling verschil zit in de kwaliteit van de observaties; ‘het is een bepaalde cultuur die ontstaan is waarin iedereen bijna op een automatische manier werkt en niet bewust stilstaan bij wat we specifiek doen. Iedereen doet hier aan mee.’ Eén groepsbegeleider geeft uit zichzelf niet aan of zij onderling verschil ziet in de kwaliteit van de observaties.

7.4.2   Observatiemethoden

Twee respondenten kunnen uit zichzelf geen observatiemethoden noemen. Vijf respondenten kunnen afzonderlijk wel enkele observatiemethoden noemen. Participerende observatie wordt in alle gevallen genoemd, half-participerende observatie wordt drie keer genoemd, en niet-participerende observatie wordt vier keer genoemd. Verder wordt door één respondent ook nog time-sampling en event-sampling genoemd. 

Alle zeven respondenten geven aan participerende observatie, half-participerende observatie, en een langere tijd aaneengesloten observeren terug te zien in het dagelijks werk. Zes van de zeven respondenten geven echter uit zichzelf aan dat dit niet bewust wordt ingezet. Eén groepsbegeleider zegt hier niets over uit zichzelf. ‘In een dienst sta je op de groep en zie je meer toevallig wat er gebeurd. Hierdoor worden de bestaande observatiemethoden niet bewust of gericht ingezet.’ Zodoende wordt er logischerwijs altijd een langere tijd aaneengesloten geobserveerd, en aangezien de groepsbegeleiders op de groep aan het werk zijn, is er veelal sprake van participerende observatie. Half-participerende observatie komt ook wel voor, maar wordt veel minder vaak bewust ingezet. Een toevoeging van een groepsbegeleider waarmee de kern van het probleem wordt omvat is ‘dat de observatiemethoden erg incidenteel bewust worden ingezet en dat er erg ongericht en doelloos wordt geobserveerd.’

Niet alleen in het observatietraject of in de manier van rapporteren komt terug dat het fuikmodel niet goed werkt, aangezien het proces te algemeen en te vaag blijft, maar ook in de huidige manier van observeren is dit duidelijk terug te zien aan de trend die zes van de zeven respondenten beschrijven, dat de observaties weinig gericht en concreet worden ingezet. 

Alle respondenten zien het als een toegevoegde waarde om andere observatiemethoden aan de huidige manier van werken toe te voegen. Vier van de zeven respondenten geven aan dat in principe alle observatiemethoden van toegevoegde waarde zouden kunnen zijn, als ze maar meer concreet en bewuster ingezet worden. Zoals al eerder werd beschreven zijn sowieso zes van de zeven geïnterviewden van mening dat de observatiemethoden meer bewust ingezet moeten worden, aangezien het observeren nu weinig gericht gebeurt. 

Gekeken naar de afzonderlijke observatiemethoden, werd het invoeren van time-sampling één keer specifiek door een respondent benoemt. Half-participerende observatie werd door vijf respondenten nog specifiek genoemd om bewust in te voeren. Event-sampling werd door vier groepsbegeleiders specifiek benoemd om als toegevoegde waarde te dienen naast de huidige observatiemethoden in het dagelijks werk. Bij event-sampling werd vooral het invoeren van het ABC-schema gewaardeerd, waarmee niet alleen het gedrag van een cliënt in kaart wordt gebracht, maar ook de situatie daar omheen.

7.5   Interpreteren

Aan de respondenten is gevraagd hoe ze de manier beoordelen waarop in het dagelijks werk doorgaans wordt geïnterpreteerd, en hoe deze interpretaties verwerkt worden. De resultaten op deze vraag zijn weergegeven onder de eerste subparagraaf. Vervolgens is gevraagd of de geïnterviewde uit zichzelf enkele valkuilen kan noemen, en welke valkuilen de geïnterviewde in het dagelijks werk terugziet. De resultaten op deze vragen staan onder de tweede subparagraaf uitgewerkt. Deze gegevens staan in het literatuurgedeelte van dit onderzoek inhoudelijk beschreven in hoofdstuk 5. 
7.5.1   Interpretaties versus observaties

Alle respondenten zijn het er over eens dat er veel geïnterpreteerd wordt in het dagelijks werk. Dit komt terug in opmerkingen als: ‘er wordt dagelijks door iedereen veel geïnterpreteerd’, ‘interpreteren doet iedereen en is ook erg moeilijk’ en ‘interpretaties zijn niet te voorkomen’. 

Er wordt veel en door iedereen geïnterpreteerd, maar er wordt door vijf respondenten benoemd dat interpretaties ook gewenst zijn. De overige twee groepsbegeleiders hebben hier niets over gezegd. Er is dus geen enkele respondent die aangeeft dat interpretaties niet gewenst zijn. Interpretaties zijn echter wel gewenst, maar moeten dan wel als zodanig benoemd worden, en zodoende gescheiden worden van observaties. Dit vinden zes groepsbegeleiders. Zij geven allen aan dat er in de huidige rapportages geen onderscheid wordt gemaakt tussen observaties en interpretaties. De observaties en interpretaties zijn in de huidige rapportages met elkaar verweven. Een waardevolle toevoeging van een groepsbegeleider is dat ‘door het feit dat er in de dagelijkse manier van werken geen onderscheid is aangebracht tussen feitelijke observaties en interpretaties, en de observaties en interpretaties dus met elkaar verweven zijn, gaat er veel kostbare informatie verloren, of worden veel observatiegegevens onbruikbaar.’ Interpretaties zijn gewenst, maar moeten wel gescheiden worden van observaties en als zodanig worden benoemd. Slechts één respondent zegt wel meestal een onderscheid in observaties en rapportages aan te treffen. Zes respondenten geven aan dat alle groepsbegeleiders interpreteren en dit niet concreet scheiden van de observaties. Eén respondent ziet wel onderling verschil in de manier waarop een ieder daar mee omgaat.

Een ander belangrijk punt is het feit dat groepsbegeleiders zich er van bewust moeten zijn dát ze interpreteren. Door drie respondenten wordt het oude rapportagesysteem genoemd, en vergeleken met de huidige manier van rapporteren. In het oude rapportagesysteem was een systematisch onderscheid aangebracht tussen observaties en interpretaties die beschreven konden worden. Zowel voor observaties als voor interpretaties bestond een aparte kolom. In het huidige rapportagesysteem is er slechts één kolom, en wordt er dus geen onderscheid gemaakt tussen observaties en interpretaties. Alle zeven respondenten geven aan dat deze scheiding aangebracht zou moeten worden in het rapportagesysteem. Alleen al om een bewustwordingsproces te bewerkstelligen. ‘Door een aparte kolom te hebben voor observaties en een aparte kolom voor interpretaties, wordt je er van bewust dat dit twee aparte elementen zijn.’

7.5.2   Valkuilen

Vier respondenten kunnen uit zichzelf enkele valkuilen of interpretatiefouten benoemen. Projectie wordt twee keer genoemd. De eigen achtergrond van de observator wordt drie keer genoemd. Eén respondent weet zelf nog een valkuil of interpretatiefout toe te voegen aan de valkuilen zoals benoemd vanuit de literatuur, namelijk ‘een gebrek of tekortkoming aan kennis, waardoor je gedrag verkeerd gaat interpreteren’. Drie respondenten wisten uit zichzelf geen enkele valkuil of interpretatiefout te noemen. De interviewer heeft de valkuilen vanuit de literatuur benoemd en inhoudelijk toegelicht.

Alle respondenten benoemen dat ze veel van de genoemde valkuilen terugzien in het dagelijks werk. Elke valkuil wordt wel genoemd. Vooral de vooroordelen van de observator in combinatie met het halo-effect, en de beïnvloeding door een eerste of een laatste indruk worden vijf keer als herkenbare valkuilen in het dagelijks werk genoemd. Projectie en het plaatsen in categorieën worden beide vier keer genoemd. De eigen achtergrond van de observator en de verwachtingen die de observator heeft, worden drie keer als valkuil benoemd, en de beïnvloeding van contrasten wordt twee keer genoemd en komt daarmee volgens de respondenten in het dagelijkse werk het minst vaak voor.

Daar moet nog bij vermeld worden dat enkele respondenten afzonderlijk aangeven bij verschillende valkuilen dat ze het wel herkennen of terugzien in de dagelijkse manier van werken, maar niet zodanig dat het een interpretatiefout te noemen is. Ook geven twee groepsbegeleiders aan dat er met verschillende valkuilen rekening wordt gehouden en dat hier eigenlijk goed mee om wordt gegaan. ‘Wanneer er bijvoorbeeld een vermoeden is van psychopathologie, wordt hier een observatie- en rapportagegebied van gemaakt, zodat we er rekening mee kunnen houden en er concreet op gaan letten.’
Vijf respondenten geven aan geen onderling verschil te zien in het maken van interpretatiefouten. Iedereen maakt zich daar volgens hen evenveel schuldig aan. Twee respondenten hebben hier niets over gezegd. Geen enkele respondenten benoemd een concreet onderling verschil terug te zien.
7.6   Beoordeling

Ten slotte is de geïnterviewden nog gevraagd om positieve punten en knelpunten of aandachtspunten aan te geven die zij ervaren in de dagelijkse manier van werken. De door de respondenten genoemde positieve punten en knelpunten of aandachtspunten, komen achtereenvolgens in de twee onderstaande subparagrafen terug. Naar aanleiding van de genoemde knelpunten wordt de geïnterviewden gevraagd of zij zelf voorstellen hebben om wijzigingen door te voeren, zodat de knelpunten opgelost of verminderd kunnen worden. De antwoorden op deze vraag worden uiteengezet in de laatste subparagraaf. De antwoorden zijn vanuit een geheel vrije situatie gegeven, en zijn niet bepaald of beperkt door voorstellen van de interviewer of vaststaande antwoordmogelijkheden.
7.6.1   Positieve punten

Vier respondenten zijn van mening dat er een goede start is gemaakt. Zij benoemen dat de observatie- en diagnostiekgroep nog niet zo lang als zodanig functioneert. ‘Uiteraard zal er nog het één en ander bijgeschaafd en verbeterd kunnen en moeten worden, maar er is een goed begin gemaakt.’

Ook wordt door vier respondenten aangegeven dat zij redelijk tevreden zijn over het eindproduct van diagnostiek dat afgeleverd wordt, ondanks het feit dat er nog veel aan de huidige manier van observeren en rapporteren verbeterd kan worden. ‘Er wordt in het dagelijks werk toch reeds op vele aspecten geobserveerd en gerapporteerd’ en ‘de beeldvorming is vrij breed’. Zodoende is er een uitgebreide verslaglegging naar externe betrokkenen toe, en worden er over het algemeen goed adviezen gegeven. 

De methodiek als theoretisch model op zich wordt door twee respondenten als positief punt benoemd. Het competentiemodel is als uitgangspunt een erg bruikbare methodiek, mits deze goed wordt toegepast in de praktijk. Ondanks de tekortkomingen in de concrete uitvoering ervan in het dagelijks werk, wordt de methodiek op zich als erg bruikbaar ervaren en als positief beoordeeld. 

Ook het rapportageprogramma ‘plancare’ wordt door twee respondenten als positief beoordeeld. Er staat middels een registratieschema overzichtelijk en systematisch aangegeven welke observatie- en registratiedoelen voor een cliënt belangrijk zijn, en deze kunnen in de loop van het traject gemakkelijk worden aangepast. 

Verder wordt de fasering die binnen het traject van iedere cliënt is aangegeven door twee respondenten specifiek als positief punt van het dagelijks werk beoordeeld. De aangehouden fasering zoals die terugkomt in het dagelijks werk wordt door de twee respondenten als ‘heel duidelijk en éénlijnig’ omschreven.
Ten slotte bestaan er veel onderlinge verschillen binnen het team, maar dit vormt volgens twee respondenten juist een positief punt dat specifiek benoemd wordt. Hiermee bestaan er namelijk ook veel verschillende kwaliteiten binnen het team. ‘Er mag best verschil zitten tussen collega’s en in werkwijze. Dit maakt een team veelzijdig.’

7.6.2   Knelpunten

Volgens vijf groepsbegeleiders zijn er niet voldoende richtlijnen voor het schrijven van heldere rapportages en voor het doen van goede en specifieke observaties, of deze richtlijnen zijn vervaagd. ‘De huidige manier van werken is meer een automatisme geworden, zonder daarin kritisch stil te staan bij hoe er wordt gewerkt.’ Dit wordt als een belangrijk knelpunt ervaren en hier moet bewuster bij stil worden gestaan. 
Drie respondenten geven aan dat niet alle componenten van het competentiemodel even goed in kaart worden gebracht. De componenten zijn vaak min of meer indirect uit de dagelijkse informatieverzameling te filteren, maar worden niet als zodanig benoemd. ‘Er wordt ook geen rekening gehouden met de invloed die psychopathologie, stressoren en protectieve factoren hebben op de balans van ontwikkelingstaken en vaardigheden.’ Ook wordt er geen rekening gehouden met de stand van de competentiebalans; ‘er wordt van uitgegaan dat de competentiebalans bij de cliënten altijd uit evenwicht is’. 

Het fuikmodel werkt niet goed en wordt daarmee door drie groepsbegeleiders concreet benoemd en ervaren als een knelpunt. Gaandeweg het traject zou het observatieproces steeds specifieker gemaakt moeten worden, wat nu nog niet genoeg gebeurt. ‘Het observatietraject blijft in de algemeenheid van het begin van het proces hangen.’ Observatie- en rapportagedoelen blijven te vaag en te algemeen, waardoor de observaties en rapportages ook weinig concreet en specifiek zijn. 

Het voortraject wordt door twee respondenten specifiek als knelpunt benoemd. In het voortraject is nog niet alles helder, waardoor het in het begin van het observatietraject nog allemaal erg vaag en onduidelijk is. ‘De observatievragen zijn niet concreet genoeg, en zijn niet afgestemd op een individuele jeugdige.’

Twee geïnterviewden geven nogmaals concreet aan dat er geen scheiding is aangebracht tussen observaties en interpretaties. Aangezien dit ten koste gaat van de bruikbaarheid van veel observatiegegevens wordt het als knelpunt beschouwd.

Ook wordt door twee respondenten nogmaals concreet benoemd dat we teveel behandelen, wat ten koste gaat van veel observatiemomenten en –gegevens.

De tijd of tijdsdruk wordt ook al knelpunt benoemd. Volgens twee groepsbegeleiders belet de tijd hun vaak om goed te observeren en te rapporteren. ‘Door de werkdruk en de kwantiteit gaat er in de rapportages vaak een stuk aan observaties verloren.’ 

7.6.3 Voorstellen

Twee respondenten geven concreet aan dat de visie van het observeren en rapporteren versterkt moet worden. Er moet middels concrete richtlijnen in kaart worden gebracht welke middelen en methoden er bestaan om goed te kunnen observeren en rapporteren, en daar creatief mee aan de slag gaan, want dat wordt nu nog niet gedaan. 
Dit kan bereikt worden door bijscholing. Volgens vier respondenten is het belangrijk om de kennis actueel te houden. Daarom zullen cursussen gegeven moeten worden die zich richten op observeren, rapporteren en interpreteren, zodat iedereen hier meer bewust mee bezig is. 
Vijf respondenten geven aan dat de dagelijkse manier van observeren nu vaak beperkt blijft tot wat er met toeval gezien wordt. ‘Het zou beter zijn dat er meer momenten worden genomen waarin iemand gericht en bewust gaat observeren naar concreet gedrag, aan de hand van een observatielijst of met een vooraf geformuleerd doel in het achterhoofd’. Er zal meer gericht en bewuster stilgestaan moeten worden bij de huidige manier van werken. Dit kan volgens de vijf respondenten bereikt worden door met minimaal twee groepsbegeleiders op een groep te staan. Zodoende kan er vaker een bewuste half-participerende observatie ingezet worden, en kunnen er meer observatiegegevens verzameld worden. Ook is iedereen het er over eens dat er minder vaak behandeld en beheerst zal moeten worden, en dat er vaker de tijd genomen moeten worden om specifieker en bewuster te observeren. 

Vijf groepsbegeleiders geven aan dat ook een betere communicatie en afstemming nodig is in de dagelijkse manier van werken. Zo moet er vaker vooraf aan een dienst afgesproken worden wat er in de dienst specifiek geobserveerd zal gaan worden of waar ze concreet op willen gaan letten.

Gekeken naar de vijf componenten van de competentiebalans is het gewenst om een schema of visueel overzicht te hanteren om zodoende in kaart te brengen op welke manier de verschillende factoren met elkaar samenhangen en invloed uitoefenen op de stand van de competentiebalans.

Drie respondenten hebben concreet als voorstel dat er meer middels het fuikmodel gewerkt moet worden. ‘De doelen moeten concreter worden en er moet meer cliëntgericht en doelgericht gewerkt worden.’ Er dient meer geobserveerd te worden vanuit de functie van het gedrag en de context waarin het gedrag zich voordoet.

In het voortraject moet meer helderheid komen. Dit geven drie respondenten aan. De observatievragen zijn nu vaak niet concreet genoeg, afgestemd op een individuele cliënt. De orthopedagoog moet hier volgens hen een leidende rol in hebben door het proces aan te sturen. 

Verder benoemen drie groepsbegeleiders concreet nog als voorstel dat er opnieuw een systematisch onderscheid aangebracht zal moeten worden tussen observaties en interpretaties in het rapportagesysteem.

Ten slotte vinden vier respondenten dat observeren en direct achteraf rapporteren op de groep mogelijk moet zijn. ‘In de huidige manier van werken gaan veel observaties verloren, doordat er pas aan het eind van een dienst gerapporteerd kan worden.’ Een laptop op de groep zou hierbij volgens alle vier een oplossing kunnen zijn. 

7.7   Samenvatting
In dit hoofdstuk zijn de conclusies weergegeven die voortkomen uit de afgenomen interviews. Er zijn een aantal knelpunten beschreven in het dagelijks werk. Echter, de respondenten beschrijven dat ondanks het feit dat er het één en ander verbeterd zal moeten worden, er een goede start is gemaakt met de huidige manier van werken. Aan de hand van de beschreven resultaten in dit hoofdstuk worden de conclusies in het volgende hoofdstuk uiteengezet.

Hoofdstuk 8

Conclusies

8.1   Inleiding

Aan de hand van de beschreven resultaten in hoofdstuk 7 zullen in dit hoofdstuk conclusies worden getrokken. Aangezien hiermee een antwoord wordt gegeven op de onderzoekshoofd- en deelvragen, zal ook steeds een deel van de theorie kort worden herhaald. Het streven is om met dit onderzoek de ideaalsituatie vanuit de theorie in kaart te brengen, en deze vervolgens te vergelijken met de geschetste praktijksituatie uit de interviews, om zodoende knelpunten bloot te leggen en voorstellen te doen voor eventuele veranderingen. 

Achtereenvolgens zullen conclusies worden getrokken over de volgende hoofdthema’s: de methodiek, rapporteren, observeren en interpreteren. Deze thema’s komen achtereenvolgens in de onderstaande paragrafen aan bod. Ten slotte wordt er in de laatste paragraaf nog een korte beoordeling gegeven. In hoofdstuk 7 was ook een ‘beoordeling’ als hoofdthema opgenomen in de resultaten. Dit onderdeel zal echter niet zo uitgebreid als hoofdthema terugkomen in de conclusies, aangezien de bevindingen op het vlak van knelpunten en veranderingsvoorstellen reeds deels zijn verwerkt in de overige conclusies van dit hoofdstuk en deels worden meegenomen in de aanbevelingen in het volgende hoofdstuk. De laatste paragraaf ‘beoordeling’ zal zich daarom specifiek en enkel richten op de positieve punten die in de overige conclusies in het hoofdstuk nog niet zijn genoemd.

8.2   Methodiek

In deze paragraaf zijn conclusies getrokken over de methodiek en de toepassing daarvan in de praktijk. In de eerste subparagraaf worden conclusies getrokken over de methodiek op inhoudelijk en theoretisch vlak. De tweede subparagraaf bestaat uit conclusies over de concrete toepassing van die methodiek in de praktijk. Tot slot wordt er in de derde subparagraaf geconcludeerd in hoeverre de methodiek bruikbaar is voor een observatie- en diagnostiekgroep. In de subparagrafen zal ook de literatuur kort worden aangehaald, om zodoende de ideaalsituatie vanuit de literatuur te kunnen vergelijken met de huidige praktijksituatie. De aangehaalde literatuur is echter een beknopte weergave van hetgeen in hoofdstuk 3 en 4 van het literatuuronderzoek reeds uitgebreid staat beschreven.

8.2.1   Theorie

De methodiek die wordt gebruikt op de observatie- en diagnostiekgroep is ‘het competentiemodel’ of ‘competentie gericht werken’. Competentie is vanuit de literatuur visueel voor te stellen als een balans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden. Een jeugdige heeft voor iedere leeftijd bepaalde ontwikkelingstaken waar hij voor staat. Om aan deze ontwikkelingstaken te voldoen, heeft een persoon bepaalde vaardigheden nodig. Op het moment dat een jeugdige over voldoende vaardigheden beschikt, kan hij aan zijn ontwikkelingstaken voldoen en wordt de jeugdige in zijn ontwikkeling weer voor nieuwe ontwikkelingstaken gesteld, passend bij de levensfase. Als een jeugdige over onvoldoende vaardigheden beschikt om aan zijn ontwikkelingstaken te kunnen voldoen, is de balans uit evenwicht. Vanuit de literatuur wordt een onderscheid gemaakt tussen ontwikkelingstaken per levensfase: voor jeugdigen in de levensfase van 4 tot 12 jaar gelden andere ontwikkelingstaken dan voor jongeren in de leeftijd van 12 tot 21 jaar. Verder dient nog rekening gehouden te worden met externe factoren die invloed uitoefenen op de competentiebalans. Zo hebben psychopathologie en stressoren een negatieve of neerwaartse invloed op de balans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden. Protectieve factoren hebben daarentegen een positieve invloed op de balans en oefenen daarmee een opwaartse druk uit. De vijf genoemde componenten van de competentiebalans staan in het onderstaande model visueel weergegeven. (Slot & Spanjaard, 1999).






In het team is onvoldoende kennis van het competentiemodel aanwezig. Slechts enkelen kunnen aangeven wat de methodiek is, die het dagelijks werk vorm geeft. Nog minder kunnen vervolgens toelichten wat deze methodiek in hoofdlijnen inhoudelijk inhoudt, zoals in bovenstaande alinea uiteen is gezet. Op het moment dat de methodiek en haar inhoud onbekend is onder de werknemers kan het dagelijks werk onvoldoende concreet vorm krijgen. Groepsbegeleiders kunnen onmogelijk gericht werken op het moment dat de methodiek, die dit werken aanstuurt en waar het dagelijks werk op gebaseerd is, onvoldoende bekend is.   

8.2.2   Praktijk

Om het competentiemodel, zoals benoemd in de voorgaande paragraaf, concreet als methodiek te gebruiken op een observatie- en diagnostiekgroep met een observatietraject van zes maanden, moet worden voldaan aan enkele voorwaarden om deze methodiek te implementeren in het dagelijks werk.

Allereerst moet een diagnostisch proces aangehouden worden in de vorm van een stappenplan. Het stappenplan is onderstaand visueel weergegeven. De eerste stap van het stappenplan is een fase van brede informatieverzameling. Vervolgens wordt er een competentieanalyse gedaan waar doelen en werkpunten uit voortkomen. Deze doelen en werkpunten worden in de loop van het traject regelmatig geëvalueerd en bijgesteld (Slot & Spanjaard, 1999). 
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  bijgesteld behandelplan

Om dit diagnostisch proces over het gehele observatieproces te laten verlopen, is het nodig om het traject van zes maanden onder te verdelen in een fasering. De fasering bestaat concreet uit drie opeenvolgende fasen. De eerste fase is vooral een oriënterende fase. In deze fase wordt het gedrag van een cliënt heel breed geobserveerd op basis van een eerste indruk. De tweede fase is te omschrijven als een groot middenstuk. In de tweede fase worden ontwikkelingstaken als observatie- en rapportagedoelen gesteld, waar concreet op geobserveerd en gerapporteerd dient te worden. In de loop van de tweede fase is het de bedoeling dat de hulpvragen van een cliënt specifiek in kaart worden gebracht middels het stellen en bijstellen van doelen en werkpunten. Het traject wordt afgesloten met een derde fase. Deze afsluitende fase is vooral gericht op het vertrek van de cliënt en moet er een afbouw plaatsvinden in het contact met de groep. Waar nodig worden doelen en werkpunten nog bijgesteld (Albrecht & Slot, 1999; Slot & Spanjaard, 1999).

Het is de bedoeling dat het probleemgedrag van de cliënt en zijn hulpvragen via de aangebrachte fasering stapsgewijs inzichtelijk worden gemaakt, aan de hand van het zogenaamde fuikmodel. Dit houdt in dat het informatieverzamelingproces van heel breed en algemeen via de aangebrachte fasering stapsgewijs naar meer concreet en specifiek loopt. Dit proces is in de onderstaande figuur weergegeven (Spanjaard, 1999).  
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· Fase 1: start
· Fase 2: midden
· Fase 3: einde/vertrek


Aan de hand van de bovengenoemde handelingsaanwijzingen is het de bedoeling dat de vijf componenten van de competentiebalans, zoals die in de vorige subparagraaf uiteen werden gezet, overzichtelijk en inzichtelijk in kaart worden gebracht. Zodoende vormen het diagnostisch proces in de vorm van een stappenplan, de fasering, het fuikmodel, en het in kaart brengen van de vijf componenten van de competentiebalans vier concrete voorwaarden of richtlijnen om het competentiemodel als methodiek toe te kunnen passen op een observatie- en diagnostiekgroep met een observatietraject van zes maanden.

Ook de kennis binnen het team om het competentiemodel als methodiek toe te kunnen passen in de praktijk schiet tekort. Groepsbegeleiders kunnen niet aangeven welke voorwaarden het competentiegericht werken als model stelt om het in het dagelijks werk als methodiek toe te passen. Het ontbreken van deze kennis is hoogstwaarschijnlijk een resultante van het feit dat slechts enkelen überhaupt op de hoogte zijn van wat de methodiek is. Opnieuw valt dus te concluderen dat de kennis over de methodiek inhoudelijk en het toepassen daarvan in de praktijk binnen het team tekortschiet, en dat onmogelijk concreet en gericht gewerkt kan worden op het moment dat deze informatie onvoldoende bekend is.

Over het algemeen wordt het verloop van het diagnostisch proces in de vorm van het stappenplan wel teruggevonden in het dagelijks werk. In het observatietraject wordt allereerst heel breed informatie verzameld, en worden vervolgens doelen en werkpunten gesteld en regelmatig geëvalueerd. De brede informatieverzameling komt vooral concreet terug in het voorlopig hulpverleningsplan, en in het begin van het observatietraject, waarin er nog heel ongericht en algemeen wordt geobserveerd. Het stellen en bijstellen van doelen en werkpunten is vooral concreet terug te vinden in de maandverslagen van de cliënten. In de maandverslagen wordt de voortgang van de afzonderlijke cliënt beschreven op verschillende ontwikkelingsgebieden, en worden tevens doelen en werkpunten bijgesteld of toegevoegd. Aangezien een observatie- en diagnostiekgroep niet gericht is op behandeling of het bewerkstelligen van gedragsverandering, is het niet helemaal te rechtvaardigen dat er gewerkt wordt met doelen en werkpunten. Dit punt komt echter meer uitgebreid terug in de volgende subparagraaf ‘bruikbaarheid’.

De fasering zoals die is aangebracht in het observatietraject komt duidelijk terug in de dagelijkse manier van werken. De genoemde fasering wordt als zodanig in het dagelijks werk gehanteerd, middels het aanhouden van een eerste, tweede en derde fase in het observatietraject van iedere cliënt. Echter, in het team wordt de fasering in de huidige werkwijze wel teruggezien, maar vaak niet meer in zijn oorspronkelijke vorm benoemd. De eerste fase bestaat nog wel in zijn oorspronkelijke vorm, aangezien dit de eerste twee weken van het verblijf van een cliënt op de groep omvat, waarin er nog heel breed geobserveerd wordt om een eerste indruk in kaart te brengen. De tussentijdse evaluatie en de eindevaluatie van een cliënt worden echter vaak als tweede en derde fase van een cliënt genoemd. Dit is niet juist. De tussentijdse evaluatie en de eindevaluatie zijn wel een onderdeel van respectievelijk de tweede en de derde fase, maar omvatten deze fasen niet; dat zou te beperkt zijn. De trend bestaat dus nu dat de tussentijdse evaluatie en de eindevaluatie als tweede en derde fase worden gezien. De fasering wordt dus wel duidelijk teruggezien in de dagelijkse manier van werken, maar niet in zijn oorspronkelijke vorm zoals bedoeld. De inhoudelijke betekenis van de fasen is dus enigszins vervaagd. Op het moment dat de betekenis van de fasen niet helder is, kan de fasering ook niet goed als zodanig worden toegepast in het dagelijks werk op de manier zoals dat vanuit de literatuur oorspronkelijk is bedoeld, en daarmee verliest het een deel van zijn functie. 

Het zogenaamde fuikmodel, dat het observatietraject als een fuik beschouwt waarin de beeldvorming van de cliënt verloopt van breed en algemeen naar concreet en specifiek, is een belangrijk knelpunt in de huidige manier van werken. In het begin van het observatietraject wordt er heel breed en algemeen geobserveerd en gerapporteerd, maar het probleem is dat het naarmate het observatietraject vordert in het dagelijks werk ook heel breed en algemeen blijft. Het knelpunt wordt in de onderstaande figuur visueel weergegeven. De huidige situatie in de praktijk wordt naast de gewenste ideaalsituatie vanuit de theorie gelegd. 

          Theorie





       Praktijk

Doordat doelen weinig specifiek worden gemaakt in de loop van het observatietraject, blijft het proces breed verlopen en is er van een geraffineerde filtering geen sprake. Doelen en werkpunten worden wel enigszins gefilterd en aangepast, maar blijven vervolgens vaag en algemeen. Dit proces werkt op verschillende facetten in het dagelijks werk door. Zowel in de manier van observeren en rapporteren is dit proces terug te zien, en kan daarom als één van de kernknelpunten van het dagelijks werk beschouwd worden. In de paragraaf van rapporteren wordt hier nog uitgebeid op teruggekomen. 
De persoonlijk begeleider van iedere cliënt is samen met de orthopedagoog verantwoordelijk voor het aanbrengen van filtering in de observatiedoelen, en daarmee het verloop van de voorgeschreven fuikvorm in het observatietraject. Een enkeling geeft aan dat er wel enigszins onderling verschil zit in de mate van filtering. Het blijkt echter voornamelijk een algemeen heersende trend te zijn in het dagelijks werk, die meer of minder door iedere groepsbegeleider wordt gevolgd. 

Een andere belangrijke oorzaak voor het knelpunt kan gevonden worden bij de wortel van het probleem. Helemaal in het begin van het observatieproces, in het voortraject wanneer de cliënt nog niet op de groep is geplaatst, maar enkel is aangemeld, bestaat er vaak al veel onduidelijkheid. De beeldvorming in het voortraject en de observatiedoelen waar een cliënt mee wordt aangemeld zijn vaak al erg breed en onduidelijk. De orthopedagoog behoort hier een sturende rol in te hebben.
Ten slotte zijn de vijf componenten van de competentiebalans nog niet goed geïmplementeerd in de dagelijkse manier van werken. Het is de bedoeling dat de psychopathologie, stressoren, protectieve factoren, ontwikkelingstaken en vaardigheden in kaart worden gebracht, en dat inzichtelijk wordt gemaakt in hoeverre deze componenten op elkaar inwerken en invloed uitoefenen op de competentiebalans. Dit gebeurt niet concreet in het dagelijks werk. Er wordt niet gedacht in termen van psychopathologie, stressoren, protectieve factoren, ontwikkelingstaken en vaardigheden. De afzonderlijke componenten zijn wellicht in de loop van het traject indirect uit het informatieverzamelingsproces te halen, maar worden in de huidige werkwijze niet als zodanig benoemd. 

De psychopathologie wordt middels het psychodiagnostisch onderzoek in kaart gebracht dat in de loop van het observatietraject door de psychodiagnosticus wordt afgenomen bij de cliënten waarvan de psychopathologie nog niet bekend is. De stressoren en protectieve factoren zouden middels het sociaal onderzoek en eventueel systeemdiagnostisch onderzoek in kaart moeten worden gebracht, die in de loop van het observatietraject in het systeem van de cliënt worden afgenomen. Deze gegevens worden niet als zodanig benoemd en zijn onder groepsbegeleiders vaak te weinig bekend. Dit betekent dat een betere onderlinge communicatie en afstemming tussen de verschillende disciplines bewerkstelligd moet worden om deze factoren inzichtelijker in kaart te brengen. Gekeken naar het visueel weergegeven model van de competentiebalans, is het duidelijk dat de psychopathologie, stressoren en protectieve factoren invloed uitoefenen op de stand van de balans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden. Juist daarom is het belangrijk om deze componenten inzichtelijk te hebben en daarvan op de hoogte te zijn.

Daarnaast is het ook mogelijk om de vijf afzonderlijke componenten op de observatie- en diagnostiekgroep zelf in kaart te brengen in de loop van het observatieproces. Dit gebeurt echter te weinig concreet, wat ook een knelpunt is. Zoals reeds eerder benoemd, zijn de gegevens er vaak indirect wel uit te halen, maar worden niet als zodanig benoemd. Het is belangrijk om meer concreet te gaan denken in termen van psychopathologie, stressoren, protectieve factoren, ontwikkelingstaken en vaardigheden, om zodoende de componenten van de competentiebalans in kaart te brengen; dit is eigenlijk de kerntaak van het observatieproces. Het is niet alleen belangrijk om de afzonderlijke componenten in kaart te brengen, maar ook inzichtelijk te maken in hoeverre de elementen invloed op elkaar uitoefenen en op welke manier ze drukken op de balans. Verder wordt er in het dagelijks werk van uitgegaan dat de balans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden bij cliënten altijd uit evenwicht is. Het is duidelijk dat er op het gebied van de vijf componenten van het competentiemodel nog een inhaalslag en een bewustwordingsproces bereikt moet worden. 

In paragraaf 8.2.1 werd ook benoemd dat er verschillende ontwikkelingstaken bestaan, afgestemd op de levensfase van een persoon. Zo is er een scheiding aangebracht tussen ontwikkelingstaken voor jeugdigen van 4 tot 12 jaar, en ontwikkelingstaken voor jongeren tussen de 12 en 21 jaar. Deze scheiding wordt in de praktijk niet gehanteerd, ondanks dat de doelgroep uiteenvalt in de genoemde tweedeling. Voor iedere cliënt worden standaard dezelfde ontwikkelingstaken gebruikt. Om doelgerichter en cliëntgerichter te werken is het nodig om de specifieke ontwikkelingstaken af te stemmen op de individuele cliënt.

8.2.3   Bruikbaarheid

De methodiek van het competentiegericht werken is over het algemeen een goed bruikbare methodiek voor een observatie- en diagnostiekgroep. Het is geen vage of onduidelijk methodiek, maar het model biedt concrete richtlijnen en handvaten om in de praktijk gericht en geraffineerd mee te kunnen werken. Ook biedt het model de mogelijkheid om het gedrag van een cliënt heel uitgebreid, specifiek en veelzijdig in kaart te brengen. Het gedrag van een cliënt kan op verschillende facetten in kaart worden gebracht, waarbij tevens de onderlinge relaties en invloeden die de afzonderlijke elementen op elkaar hebben, behouden blijven. De uitwerking en de toepassing ervan in de praktijk is echter anders.

Ondanks dat het competentiegericht werken over het algemeen als een goede en bruikbare methodiek zou kunnen fungeren voor een observatie- en diagnostiekgroep, dienen daarbij nog enkele kanttekeningen geplaatst te worden. Het model vormt vooral een passende methodiek voor een behandelgroep. Middels het aanbieden en aanleren van vaardigheden om aan de gestelde ontwikkelingstaken te voldoen, stuurt het competentiemodel aan op gedragsverandering. Dit is het doel van een behandelgroep, niet van een observatie- en diagnostiekgroep. Ook stelt het model weinig richtlijnen voor manieren waarop je moet observeren en hoe dit in het dagelijks werk vormgegeven dient te worden. Het model zou hiervoor op dit gebied nog bijgeschaafd moeten worden om het beter toe te kunnen passen op een observatie- en diagnostiekgroep. De nadruk zou dan meer moeten liggen op het in kaart brengen van de componenten van de competentiebalans middels observeren, en minder op het bereiken van gedragsverandering door het aanbieden en aanleren van vaardigheden. Het doel van een observatie- en diagnostiekgroep is niet het beïnvloeden en/of herstellen van de competentiebalans, maar het in kaart brengen van de stand van de balans en de invloed van de afzonderlijke componenten op die balans.

8.3   Rapporteren

In deze paragraaf worden conclusies getrokken over de dagelijkse manier van rapporteren. In de eerste subparagraaf zijn conclusies getrokken over de kwantiteit en de kwaliteit van de rapportages. Beide elementen worden samen in een paragraaf besproken aangezien zij onderling met elkaar samenhangen en enigszins met elkaar verweven zijn. De tweede subparagraaf bestaat uit conclusies over verschillende registratiemethoden die in het dagelijks werk worden gebruikt en over registratiemethoden die van toegevoegde waarde zouden kunnen zijn om nog daarnaast nog in te voeren in de dagelijkse manier van werken. 

8.3.1   Kwantiteit en kwaliteit

De kwantiteit van de huidige rapportages wordt als belastend en teveel ervaren. Aan de andere kant wordt aangegeven dat de informatie die ermee verkregen wordt echter wel nodig is. In de huidige situatie lijkt er onder de groepsbegeleiders een beeld te bestaan waarin de kwantiteit van de rapportages in het dagelijks werk als niet gewenst, maar tegelijkertijd wel als noodzakelijk wordt ervaren.

Het grootste knelpunt rondom de kwantiteit van de huidige rapportages lijkt, zoals reeds eerder genoemd, opnieuw terug te komen op het niet goed werkende fuikmodel. In het begin van het observatietraject van iedere cliënt is de kwantiteit van de rapportages logischerwijs nog erg veel, aangezien de beeldvorming nog heel breed en algemeen is. Het probleem is echter dat de kwantiteit van de rapportagedoelen in de loop van het observatietraject ook veel blijft. Doordat er teveel doelen blijven bestaan, en er niet goed gefilterd wordt op het aantal rapportagegebieden, blijft de kwantiteit van wat er gerapporteerd moet worden gewoonweg teveel. Hierdoor blijft ieder afzonderlijk observatietraject teveel in de algemeenheid hangen. Er zijn en blijven teveel rapportagegebieden over en rapportagedoelen zijn te algemeen en te vaag.

Dezelfde trend werkt door in de kwaliteit van de rapportages. De kwaliteit van de huidige rapportages wordt als redelijk tot slecht beoordeeld. Op het moment dat er teveel rapportagegebieden overblijven en de rapportagedoelen te algemeen en te vaag zijn, blijft hetgeen wat gerapporteerd dient te worden ook te algemeen en te vaag. 

Er kan dus terecht opgemerkt worden dat de kwaliteit van de rapportages ten koste gaat van de kwantiteit. Doordat het fuikmodel in de afzonderlijke observatietrajecten niet goed wordt toegepast, blijven er bij iedere cliënt teveel rapportagegebieden over en worden de rapportagedoelen te breed en te vaag geformuleerd. Zodoende is er van alle cliënten bij elkaar op een dag teveel te rapporteren. Dit werkt weer door in de kwaliteit van de rapportages. Hierdoor wordt er namelijk vaak snel en vluchtig gerapporteerd. Hoofdzakelijk de belangrijkste observatiegegevens worden genoteerd. Door de ervaren tijdsdruk en de hoeveelheid van de rapportages is het niet goed mogelijk om veel diepgang in de rapportages aan te brengen. Tevens staat er teveel dubbele informatie in de rapportages doordat er te vaak hetzelfde gerapporteerd wordt. Er wordt te weinig functie- en doelgericht gerapporteerd.

Het niet goed toepassen van het fuikmodel lijkt opnieuw als een belangrijk knelpunt ervaren te worden, wat zowel doorwerkt in de rapportages als in de observaties. Dit knelpunt in de dagelijkse manier van werken lijkt zich uit te drukken in een vicieuze cirkel. In de paragraaf van observeren wordt hier meer concreet op teruggekomen. 

Ten slotte wordt in de rapportages vaak enkel het waargenomen gedrag omschreven, al dan niet met een interpretatie daarbij. Wat vaak niet beschreven wordt is de situatie of de omstandigheden waarin het gedrag zich voordeed. Door dit element in de rapportages achterwege te laten, gaat veel kostbare informatie verloren. Het is belangrijk dat het geobserveerde gedrag in zijn volledigheid wordt gerapporteerd, aangezien aan de hand hiervan nagegaan kan worden of het gedrag mogelijk vanuit zijn context valt te verklaren, of daar op zijn minst door is beïnvloed.  

Verder wordt nog benoemd dat er onderling veel verschil zit in de kwaliteit van de rapportages van de afzonderlijke groepsbegeleiders. Het zou van toegevoegde waarde zijn als er concrete richtlijnen zouden komen, zodat iedereen weet waar een goede rapportage aan moet voldoen.

8.3.2   Registratiemethoden

Er zijn verschillende manieren om observaties te registreren of vast te leggen. Vanuit de literatuur worden vijf rapportage- of registratiemethoden genoemd, achtereenvolgens: de dagboekbeschrijving, het persoonlijk verslag, het registratieschema, de schalingsmethode en de turflijst (FHP, 2004).

De dagboekbeschrijving of het dagrapport is een registratiemethode zonder systematisch vaste punten, en wordt vaak gebruikt ten behoeve van een overdracht van informatie. Enkel de belangrijkste zaken worden vermeld. Het persoonlijk verslag ligt daar heel dichtbij, en is te omschrijven als een vrije verslagvorm zonder duidelijke registratierichtlijnen. Het registratieschema is een rapportagemethode waarbij gebruik wordt gemaakt van een schema bestaande uit systematisch vaste punten. Bij de schalingsmethode wordt gebruik gemaakt van beoordelingsschalen, die meer of minder genuanceerd toegepast kunnen worden. In principe zijn alle schalen gelijk in functie, enkel het toepassingsgebied is anders. De turflijst is een bruikbare registratiemethode als het er om gaat hoe, hoe vaak, onder welke omstandigheden of op welk tijdstip bepaald specifiek gedrag voorkomt (FHP, 2004).

De kennis over rapportage- en registratiemethoden in het team schiet tekort. Slechts enkelen kunnen uit zichzelf een registratiemethode noemen, maar de meeste groepsbegeleiders hebben hiervan geen idee. Op het moment dat je niet op de hoogte bent van verschillende registratiemethoden, en daarmee niet weet op welke manieren een rapportage mogelijk vormgegeven kan worden, is het moeilijk om hier kritisch naar te kunnen kijken.

De dagboekbeschrijving, het persoonlijk verslag en het registratieschema zijn rapportagemethoden die terugkomen in het dagelijks werk. De dagboekbeschrijving wordt concreet teruggevonden in de zogenaamde ‘algemene rapportage’ die wordt gebruikt op de observatie- en diagnostiekgroep. Dit is een rapportagesysteem waarin groepsbegeleiders ten behoeve van de overdracht naar elkaar toe enkel de belangrijkste zaken over het verloop van een dag beschrijven. Het persoonlijk verslag komt terug wanneer een groepsbegeleider een kort verslagje maakt over een specifieke situatie die is voorgevallen en die wat extra aandacht behoeft, of bijvoorbeeld wanneer een persoonlijk begeleider een gesprekje heeft gehad met zijn of haar cliënt. Het registratieschema is het belangrijkste rapportagesysteem dat wordt gebruikt in het dagelijks werk waarmee de observaties van de afzonderlijke cliënten worden geregistreerd. Middels het programma ‘plancare’ wordt een registratieschema aangehouden, bestaande uit systematisch vaste punten, dat als rapportagemethode in de huidige manier van werken wordt gebruikt. Verder wordt de schalingsmethode nog teruggezien in de dagelijkse manier van werken, maar deze wordt niet concreet toegepast om de eigen observaties te registreren. De beoordelingsschalen komen enkel indirect terug in de gedragsvragenlijsten die ingevuld dienen te worden ten behoeve van een psychodiagnostisch onderzoek of in een zelfstandigheidstraject dat een enkele cliënt tijdelijk volgt.

Het toevoegen van andere rapportage- of registratiemethoden aan de huidige werkwijze kan van toegevoegde waarde zijn. Het gaat hier om het invoeren van beoordelingsschalen, en/of eventueel turflijsten. Hiermee kan de hoeveelheid en de mate van bepaald gedrag beter in kaart worden gebracht. Er wordt in de huidige manier van werken dagelijks gerapporteerd in termen van bijvoorbeeld goed, vaak of bijna niet. Dit zijn subjectieve begrippen die middels beoordelingsschalen en turflijsten concreter in kaart kunnen worden gebracht. De specifieke gegevens die verkregen worden middels beoordelingsschalen en turflijsten kunnen weer verwerkt worden in een persoonlijk verslag, een dagboekbeschrijving en een registratieschema.

Op het moment dat er voor wordt gekozen om beoordelingsschalen of turflijsten toe te voegen aan de huidige rapportage- of registratiemethode, kan er het beste voor gekozen worden om de extra registratiemethode(n) aan de bestaande rapportagemethoden toe te voegen, en niet te vervangen. Dit omdat je bij beoordelingsschalen en turflijsten een stukje motivatie en ruimte mist om de gegeven antwoorden verder toe te lichten en omdat de antwoordmogelijkheden beperkt zijn. 
Zo zou het goed mogelijk zijn om in de dagelijkse manier van werken te kiezen voor een combinatie van het registratieschema en de schalingsmethode om de observaties van de afzonderlijke cliënten te rapporteren. Er zou hiervoor in het programma ‘plancare’ aan het huidige registratieschema bijvoorbeeld een kolom toegevoegd kunnen worden waarin specifiek gedrag, naast de rapportages in het registratieschema, geschaald wordt.

Gezien dit weer extra werk toevoegt aan de huidige kwantiteit van de rapportages, moet worden voorkomen dat het niet meer tijd gaat kosten, dan dat het informatie oplevert. Hiervoor zou er ook gekozen kunnen worden om de extra registratiemethode(n) niet gedurende het gehele observatietraject toe te voegen aan de huidige manier van rapporteren, maar slechts tijdelijk in te voeren. Op het moment dat er voor gekozen wordt om de extra registratiemethode(n) bij cliënten slecht eenmalig in te voeren, kan er het beste voor gekozen worden om dit verder in het observatietraject in te voeren. Dit omdat de methoden geschikt zijn om specifiek gedrag in kaart te brengen. Er kan echter ook voor gekozen worden om de extra registratiemethode(n) herhaaldelijk terug te laten komen. De extra registratiemethoden zouden dan aan het begin, tussentijds en aan het eind van het observatietraject ingevoerd kunnen worden. Zodoende kan het verloop van vrij specifiek gedrag overzichtelijk in kaart worden gebracht en is het gemakkelijker om de rode lijn en de voortgang over een langere periode eruit te halen.    

8.4   Observeren

In deze paragraaf worden conclusies getrokken over de dagelijkse manier van observeren. In de eerste subparagraaf zijn conclusies getrokken over de kwantiteit en de kwaliteit van observeren. Ook hier geldt dat beide elementen samen in een paragraaf worden besproken aangezien zij onderling met elkaar samenhangen en enigszins met elkaar verweven zijn. De tweede subparagraaf bestaat uit conclusies over verschillende observatiemethoden die in het dagelijks werk worden gebruikt en over observatiemethoden die van toegevoegde waarde zouden kunnen zijn om nog daarnaast nog in te voeren in de dagelijkse manier van werken. 

8.4.1   Kwantiteit en kwaliteit

De definitie van observeren is volgens Timmers-Huigens (1999) ‘het opzettelijk en systematisch waarnemen om zo objectief mogelijk gegevens te verzamelen die informatie opleveren voor de situatie-analyse waardoor het beroepsmatige handelen op een te verantwoorden wijze kan plaatsvinden’. Observeren is hiermee meer dan enkel waarnemen, aangezien het gericht, bewust en systematisch is. Om de betekenis van observeren die de definitie beschrijft aan te houden, kan er geconcludeerd worden dat er op de onderzochte observatie- en diagnostiekgroep in het dagelijks werk eigenlijk helemaal niet ‘geobserveerd’ wordt. Hetgeen wat in een dienst opvalt wordt niet geobserveerd, maar waargenomen. Er is sprake van waarnemen in plaats van echt observeren, omdat het niet bewust, gericht en systematisch gebeurt. Er bestaan in de huidige werkwijze geen concrete richtlijnen voor observeren en observatiemethoden worden niet bewust ingezet. Er wordt meer doelloos en ongericht waargenomen wat er toevallig in een dienst gebeurt. Er wordt niet bewust en gericht geobserveerd en observaties worden pas na een dienst geregistreerd in een rapportageschema (Timmers-Huigens, 1999). 

Een denkfout die hierbij gemaakt kan worden, is dat er wel systematisch waargenomen, en daarmee dus geobserveerd wordt, aangezien observeren een systematisch waarnemen is en omdat er in het dagelijks werk rapportagebieden en –doelen aangehouden worden. In de literatuur wordt deze denkfout specifiek door Timmers-Huigens (1999) benoemd: ‘Systematiek in de verslaglegging betekent nog geen systematiek in de waarneming.’ Zodoende is er nog geen sprake van observeren, omdat er in de rapportagemethode systematische punten aan worden gehouden. Pas op het moment dat deze systematiek ook vooraf bewust aangehouden wordt in hetgeen wat de groepsbegeleider wil waarnemen en diegene zich hier ook vooraf bewust en selectief op richt, is er sprake van een observatie als zodanig. Zodoende mogen rapportagegebieden en rapportagedoelen niet zomaar gelijk worden getrokken en worden benoemd als observatiegebieden en observatiedoelen.
De kwantiteit van de observaties is dus eigenlijk gering tot nihil. Een belangrijk knelpunt hierbij is dat er in het dagelijks werk teveel behandeld wordt. Ondanks het feit dat het een observatie- en diagnostiekgroep is, zijn de groepsbegeleiders teveel bezig met behandelen en het bieden van structuur. Het gevolg hiervan is dat er weinig observatiemomenten overblijven. Doordat er in een dienst teveel ingegrepen wordt en de structuur teveel wordt gebruikt om de cliënten in de hand te houden, wordt er eigenlijk nog maar heel weinig gericht geobserveerd. De structuur zou enkel dienst moeten doen om de cliënten ontwikkelingstaken en vaardigheden aan te bieden, en niet om de groep te beheersen of behandeling te bieden. Er zou in de huidige manier van werken dus minder behandeld en meer geobserveerd moeten worden. Door te beheersmatig om te gaan met de structuur gaan veel observatiemomenten verloren.

Ook wordt aangegeven dat de kwaliteit van de observaties nog duidelijk beter kan. Rapportagegebieden en –doelen worden nu gebruikt als observatiedoelen, en zelfs dan zijn de observatiedoelen niet duidelijk of concreet. Het gevolg hiervan is dat de groepsbegeleiders zich weinig bewust zijn van wat ze precies doen en in de dagelijkse manier van werken wordt er niet gericht geobserveerd; er wordt waargenomen wat toevallig in een dienst gezien wordt. Op het moment dat er meer specifiek en bewust geobserveerd zou worden, zou dit veel meer gerichte observatiegegevens opleveren, en daarmee direct van toegevoegde waarde zijn voor de kwaliteit van de observaties. 

Zoals reeds eerder aangegeven is, komt het niet werkende fuikmodel herhaaldelijk en ook hier weer terug als knelpunt. Dit knelpunt laat zich als proces omschrijven dat op verschillende facetten in het dagelijks werk terugkomt, en is in het onderstaande model als een vicieuze cirkel weergegeven. 







Het eerder genoemde knelpunt in het fuikmodel werd omschreven als het verloop van het observatietraject dat in het begin nog heel breed en algemeen is, maar gaandeweg te weinig specifiek en concreet wordt gemaakt, waardoor het traject als het ware in de algemeenheid blijft hangen. In het begin van het observatietraject wordt er dan ook nog heel breed en algemeen geobserveerd en gerapporteerd, maar het probleem is dat het naarmate het observatietraject vordert in het dagelijks werk ook heel breed en algemeen blijft. Dit werkt vervolgens door in verschillende facetten van het werk, en is onder meer concreet terug te zien in de huidige manier van observeren en rapporteren. Het bovenstaande model beeldt een vicieuze cirkel uit die zich voordoet in de dagelijkse manier van werken, en zal kort worden toegelicht. 

In het begin van het observatietraject zijn de doelen weinig gericht en heel algemeen. Het informatieverzamelingsproces is daardoor ook nog heel breed. Doordat de beeldvorming nog heel breed is, wordt er weinig concreet geobserveerd en gerapporteerd. Dit heeft tot gevolg dat er vaak te weinig specifieke informatie in de rapportages terug te vinden is om doelen af te sluiten of specifieker te maken. In de loop van het observatietraject blijven de doelen hierdoor vaag en algemeen. Hiermee is de cirkel gesloten en kan het proces opnieuw herhaald worden. Doordat de doelen te algemeen blijven, blijft de informatie verzameling ook algemeen, wordt er weinig concreet en doelgericht geobserveerd en gerapporteerd, wat te weinig specifieke informatie oplevert om doelen af te sluiten of specifieker te maken, waardoor de doelen in het observatietraject te algemeen blijven, enzovoorts. Het lijkt dat de dagelijkse manier van werken verzeild is geraakt in de bovenstaande vicieuze cirkel, die zich gedurende het observatietraject steeds weer herhaald.

Een belangrijke toevoeging op de kwaliteit van de observaties, is dat de onderlinge communicatie en de afstemming in de huidige manier van werken beter kan. Zo zou er vaker vooraf aan een dienst afgestemd moeten worden waar concreet op gelet gaat worden, en wat specifiek geobserveerd gaat worden in een dienst. Daarbij is het gewenst en lijkt het tevens van toegevoegde waarde om met minimaal twee groepsbegeleiders op een groep te staan. Op het moment dat de minimale bezetting van twee groepsbegeleiders per groep wordt aangehouden, kan er gerichter geobserveerd worden, doordat bijvoorbeeld één groepsbegeleider structuur biedt of observatiemomenten aanreikt, terwijl de ander gericht kan observeren. 

Verder wordt nog benoemd dat er onderling redelijk verschil zit in de kwaliteit van de observaties van de afzonderlijke groepsbegeleiders. Het zou van toegevoegde waarde zijn als er concrete richtlijnen zouden komen, zodat iedereen weet waar een goede rapportage aan moet voldoen.

8.4.2   Observatiemethoden

Er zijn verschillende manieren om te observeren. Vanuit de literatuur worden verschillende observatiemethoden genoemd. Hierbij wordt een tweedeling gemaakt in observatiemethoden gekeken naar de rol van de observator, en gekeken naar het tijdstip en de tijdsduur van de observaties. Gezien de rol en de plaats van de observator zijn de drie genoemde methoden achtereenvolgens: participerende, half-participerende en niet-participerende observatie. Gekeken naar het tijdstip en de tijdsduur van de observaties zijn de observatiemethoden achtereenvolgens: time-sampling, event-sampling, en observatie een langere aaneengesloten periode. (FHP, 2004).

Bij een participerende observatie beïnvloedt en stuurt de observator zelf de observatie, omdat hij actief participeert in de situatie. Ook bij de half-participerende observatie is de observator in de situatie aanwezig, maar participeert er niet actief in. Als de observator niet in de situatie aanwezig is en daarmee op geen enkele manier de situatie met zijn aanwezigheid kan beïnvloeden, is er sprake van niet-participerende observatie.

Wanneer wordt gesproken van time-sampling, gaat het om kortdurende observaties, die systematisch op gespreide tijdstippen worden uitgevoerd. Bij event-sampling wordt er middels een ABC-schema gedurende een bepaalde gebeurtenis gericht geobserveerd. De observatie een langere aaneengesloten periode spreekt voor zich (FHP, 2004).

De kennis over observatiemethoden in het team is redelijk. De meeste groepsbegeleiders kunnen enkele observatiemethoden noemen, maar wat de methoden concreet inhouden, kunnen de groepsbegeleiders vaak niet aangeven. Op het moment dat je inhoudelijk en concreet niet op de hoogte bent van verschillende observatiemethoden, en daarmee niet weet op welke manieren een observatie mogelijk vormgegeven kan worden, is het moeilijk om deze methoden bewust in te zetten en om zodoende kritisch te kunnen observeren.

De participerende observatie en de observatie een langere tijd aaneengesloten zijn de observatiemethoden die voornamelijk worden teruggezien in het dagelijks werk. Dit heeft weer te maken met het feit dat er teveel behandeld en te weinig gericht geobserveerd wordt. Aangezien de groepsbegeleiders door te behandelen steeds ingrijpen in de dagstructuur en daarmee ook steeds in de situaties participeren, is het logisch dat de manier van observeren overwegend participerend is. En tevens doordat er weinig gericht gewerkt wordt, omdat observatiemethoden weinig bewust worden ingezet, is het ook logisch te noemen dat er overwegend een langere tijd aaneengesloten wordt geobserveerd. Een langere tijd aangesloten observeren gebeurt automatisch en hoeft niet bewust te worden ingezet, als er in de eerste plaats dan al sprake is van echt ‘observeren’, zoals dat in de voorgaande paragraaf werd benoemd.

Op de vraag of het inzetten van andere observatiemethoden nog van toegevoegde waarde zou kunnen zijn in het dagelijks werk, is het niet verwonderlijk dat het inzetten van alle observatiemethoden over het algemeen van toegevoegde waarde zou kunnen zijn. Het gaat in de eerste plaats niet zozeer om welke observatiemethoden aan de dagelijkse manier van werken toegevoegd zouden kunnen worden, maar vooral om het feit dat ze bewust ingezet worden. Observatiemethoden worden in de huidige manier van werken weinig concreet en bewust ingezet, en het observeren blijft nu toevallig beperkt tot een meer automatische manier van werken waarin enkel wordt waargenomen wat er op dat moment toevallig gebeurt. 

Gekeken naar de afzonderlijke observatiemethoden, wordt voornamelijk het bewuster inzetten van de half-participerende observatie en van event-sampling als toegevoegde waarde gezien. Het inzetten van half-participerend observeren hangt samen met de eerdere conclusie dat er minder behandeld en meer geobserveerd moet worden. Op het moment dat er minder wordt behandeld en meer wordt geobserveerd, dient de observator er bewust voor te kiezen om niet teveel in te grijpen in situaties, maar zaken meer natuurlijk te laten gebeuren en enkel half-participerend te observeren. Zodoende worden er veel meer observatiemomenten gecreëerd. 

Event-sampling kan vooral van toegevoegde waarde zijn, omdat er geobserveerd en geregistreerd wordt aan de hand van het ABC-schema. Hierin wordt niet enkel het concreet geobserveerde gedrag beschreven, maar wordt het gedrag in zijn context geplaatst doordat de oorzaak voor het gedrag, de consequenties en de totale situatie daar omheen ook in de observatie worden meegenomen. Het toevoegen van deze observatiemethode hangt ook samen met een eerdere conclusie, dat in de rapportages vaak de context van het gedrag ontbreekt en enkel het waargenomen gedrag wordt beschreven, zonder daarbij de situatie te vermelden. 
Ten slotte is het niet alleen van toegevoegde waarde om verschillende observatiemethoden bewuster en gerichter in te zetten, maar groepsbegeleiders moeten zich daarnaast ook bewuster zijn van de rol die zij als observator innemen en de invloed die zij daarmee mogelijk zelf op het geobserveerde gedrag uitoefenen. Dit zou bewuster in de observaties en registraties meegenomen moeten worden.

8.5   Interpreteren

In deze paragraaf worden conclusies getrokken op het gebied van interpreteren. In de eerste subparagraaf zijn conclusies getrokken over hoe er op de observatie- en diagnostiekgroep in de dagelijkse manier van werken om wordt gegaan met interpreteren. De tweede subparagraaf bestaat uit conclusies over verschillende interpretatiefouten of valkuilen die bestaan en die in het dagelijks werk terug worden herkend.

8.5.1   Interpretaties versus observaties

In de dagelijkse manier van werken wordt veel geïnterpreteerd. Interpretaties zijn vooral terug te vinden in de rapportages. Echter, interpretaties worden ook als gewenst beschouwd. Interpretaties zijn gewenst, maar dienen dan wel als zodanig benoemd te worden, en daarmee gescheiden te blijven van observaties. In de huidige manier van werken wordt er weinig tot geen onderscheid gemaakt tussen observaties en interpretaties. Vrijwel iedere groepsbegeleider maakt zich hier schuldig aan. De observaties en interpretaties zijn in de rapportages met elkaar verweven en staan door elkaar heen. Het gevolg hiervan is dat veel kostbare informatie verloren gaat, omdat observatiegegevens hierdoor onbruikbaar of onbetrouwbaar worden. Registraties van kale en puur objectieve observaties, zonder daarbij een interpretatie te doen, worden ook niet als bruikbaar of gewenst geacht. Interpretaties zijn zinvol en bruikbaar op het moment dat ze van de observaties gescheiden blijven.  

Een ander belangrijk punt is dat groepsbegeleiders zich er bewust van moeten zijn dát ze interpreteren. In het oude rapportagesysteem dat op de observatie- en diagnostiekgroep werd gebruikt, was een systematisch onderscheid aangebracht tussen observaties en interpretaties. Zowel voor observaties als voor interpretaties was een aparte kolom aangemaakt in het toenmalige registratieschema. Deze scheiding zou terug moeten komen in het huidige rapportagesysteem. Alleen al om een bewustwordingsproces onder de groepsbegeleiders te bewerkstellingen dat observaties en interpretaties twee aparte en afzonderlijke elementen zijn. Door observaties en interpretaties ook schematisch van elkaar te scheiden, kan mogelijk voorkomen worden dat observatiegegevens verloren gaan doordat observaties en interpretaties door elkaar staan. 

8.5.2   Valkuilen

Interpreteren is over het algemeen een gezond verschijnsel waar niets mis mee is, mits het op een goede en bewuste manier gebeurt. Op het moment dat er interpretatiefouten worden gemaakt, kunnen het valkuilen worden. Vanuit de theorie worden er zeven valkuilen of interpretatiefouten benoemd, achtereenvolgens: vooroordelen van de observator in combinatie met het halo-effect, projectie, het plaatsen in categorieën, beïnvloeding door contrasten, beïnvloeding door een eerste of een laatste indruk, de eigen achtergrond van de observator, en verwachtingen die de observator heeft (FHP, 2004).

Als observator kan een persoon een bepaalde indruk van iemand hebben die doorspeelt in de observatie. Op het moment dat de observator een negatieve indruk van iemand heeft, kan de observator in de observatie sterk de neiging hebben om allerlei positieve signalen over het hoofd te zien en zich enkel te richten op de negatieve gedragingen. Dit wordt het halo-effect genoemd. 

Verder kunnen mensen sterk de neiging hebben om kenmerken, gevoelens, gedachten of eigenschappen van zichzelf over te dragen op een ander. Dit wordt projectie genoemd.

Met het plaatsen in categorieën wordt bedoeld dat mensen snel geneigd zijn om anderen in hokjes te plaatsen, en aan hen generaliserende eigenschappen van die categorie toe te schrijven. 

Een observator kan ook beïnvloed worden door contrasten. Op het moment dat een observator bloot is gesteld aan bepaald gedrag en vervolgens geconfronteerd wordt met totaal ander gedrag, kan de observator een vertekende beoordeling aan het waargenomen gedrag toebedelen, omdat hij het gedrag in perspectief ziet met wat hij gewend is of wat hij eerder gezien heeft.

Ook is een observator snel geneigd om een persoon te beoordelen op basis van een eerste indruk. In veel situaties kan echter ook de laatste indruk bepalend zijn, aangezien deze indruk het langst bij blijft.

De eigen achtergrond van de observator kan een dermate sterke invloed hebben dat bepaalde zaken van de geobserveerde meer of minder opvallen. Dit heeft te maken met het feit dat iedereen de wereld om zich heen vanuit zijn eigen perspectief ziet, dat vorm is gegeven door ervaringen vanuit de eigen achtergrond. 

Ten slotte kunnen bepaalde verwachtingen van de observator een duidelijke vertekening geven van hetgeen wat wordt geobserveerd. De observator kan als het ware gaan zien wat hij ook wil en verwacht te zien. Andere signalen die dat gegeven tegenspreken, worden vaak niet eens opgemerkt (FHP, 2004).

De kennis over valkuilen en interpretatiefouten in het team is onvoldoende. Enkelen kunnen uit zichzelf een valkuil aangeven, maar de meeste groepsbegeleiders weten niet aan te geven welke valkuilen er bestaan en wat deze concreet inhouden. Op het moment dat je niet op de hoogte bent van verschillende valkuilen, en daarmee niet weet op welke manieren deze als interpretatiefouten terug kunnen komen in het dagelijks werk, is het moeilijk om hier kritisch naar te kunnen kijken en hier rekening mee te houden.

Er komen veel van de genoemde valkuilen terug in het dagelijks werk. Vooral de vooroordelen van de observator in combinatie met het halo-effect, de beïnvloeding door een eerste of een laatste indruk, projectie, en het plaatsen in categorieën komen volgens de groepsbegeleiders vaak voor. Ook de eigen achtergrond van de observator en de verwachtingen die de observator heeft, worden regelmatig als valkuil benoemd. De beïnvloeding door contrasten komt minder vaak voor. Hier moet bij vermeld worden dat de groepsbegeleiders de genoemde valkuilen wel herkennen en terugzien in de dagelijkse manier van werken, maar dat het moeilijk in te schatten is of ze ook als zodanig terugkomen dat het een interpretatiefout of een valkuil te noemen is.

Verder wordt nog benoemd dat er onderling weinig verschil zit in het maken van interpretatiefouten. Iedereen maakt zich hier volgens de groepsbegeleiders evenveel schuldig aan. Het zou van toegevoegde waarde zijn als er concrete en inhoudelijke aandacht werd besteed aan het bestaan van interpretatiefouten of valkuilen, zodat iedereen daar meer bewust rekening mee kan houden.

8.6   Beoordeling
In de voorgaande paragrafen van dit hoofdstuk werden de knelpunten in de dagelijkse manier van werken beschreven. Hierdoor is er een kritisch beeld over de huidige manier van werken neergezet. Er zijn echter ook positieve punten te benoemen in de huidige werkwijze. Die punten worden in deze paragraaf uiteengezet. 

Het is duidelijk dat er een goede start is gemaakt in de dagelijkse manier van werken. De observatie- en diagnostiekgroep functioneert nog niet zo lang als zodanig. Er zijn in dit hoofdstuk een aantal knelpunten beschreven en er zijn zaken die nog bijgeschaafd en verbeterd kunnen worden, maar er is een goed begin gemaakt. 

De relatieve tevredenheid over de huidige manier van werken komt ook terug in de beoordeling van het eindproduct van diagnostiek. Over het algemeen is de beeldvorming van iedere cliënt vrij breed en veelzijdig, en komt de observatie- en diagnostiekgroep met een uitgebreide verslaglegging naar externe betrokkenen toe. Hiermee worden over het algemeen goede adviezen gegeven en wordt het eindproduct van diagnostiek positief beoordeeld. 

Verder wordt ook de methodiek als theoretisch model positief beoordeeld. Het competentiemodel blijkt als uitgangspunt een erg bruikbare methodiek, mits deze goed wordt toegepast in de praktijk. Ondanks de tekortkomingen in de concrete uitvoering ervan in de huidige manier van werken, is de methodiek op zich erg bruikbaar.

Ten slotte komt in de conclusies regelmatig terug de er tussen groepbegeleiders onderling veel verschil wordt ervaren. Dit kan echter ook al een positief punt worden beoordeeld. Hierdoor bestaan er namelijk veel verschillende kwaliteiten binnen het team. Vooral op een observatie- en diagnostiekgroep is het belangrijk dat niet iedereen dezelfde kant op denkt en alles beziet vanuit hetzelfde perspectief. Juist door verschillende kwaliteiten en door verschil in personen blijven de mensen kritisch, blijft het dagelijks werk veelzijdig, en blijft het eindproduct van diagnostiek weloverwogen. 

8.7   Samenvatting

In navolging van de resultaten uit het voorgaande hoofdstuk, zijn de conclusies in dit hoofdstuk beschreven. In de conclusies is een deel van de literatuur opnieuw aangehaald, om zodoende de ideaalsituatie vanuit de literatuur te kunnen vergelijken met de huidige praktijksituatie zoals die is gebleken uit de afgenomen interviews. 

In dit hoofdstuk zijn de knelpunten van de implementatie van de methodiek in de huidige werkwijze uiteengezet. Zodoende is kritisch gekeken naar de huidige manier van werken. Duidelijk is echter dat de methodiek als theoretisch model erg goed bruikbaar en toepasbaar is voor op een observatie- en diagnostiekgroep, en dat er een goede start is gemaakt met de huidige manier van werken. In het volgende hoofdstuk worden concrete aanbevelingen gedaan aan de hand van de conclusies uit de voorgaande paragrafen. 

Hoofdstuk 9

Aanbevelingen

9.1   Inleiding

Aan de hand van de beschreven knelpunten in de resultaten en conclusies in hoofdstuk 7 en 8, zullen in dit hoofdstuk aansluitend nog enkele aanbevelingen worden gedaan. Mogelijk is enige overlap met het voorgaande hoofdstuk niet te voorkomen, aangezien in de conclusies ook reeds enkele handelingsaanwijzingen bij de knelpunten zijn beschreven, en in dit hoofdstuk de reeds beschreven knelpunten voor de duidelijkheid opnieuw aangehaald dienen te worden. Voor de opbouw van dit hoofdstuk is in hoofdlijnen dezelfde indeling als in de resultaten en conclusies aangehouden. 

9.2   Methodiek

Het team heeft onvoldoende kennis van het competentiemodel, en hoe dit model concreet als methodiek in de praktijk toegepast zou kunnen worden. Op het moment dat de methodiek en haar inhoud onder groepsbegeleiders niet bekend is, kan er onmogelijk gericht en concreet vormgegeven worden aan het dagelijks werk. Dat tevens onbekend is op welke manier het competentiemodel concreet als methodiek toegepast zou kunnen worden, is hoogstwaarschijnlijk een resultante van het feit dat slechts enkelen überhaupt op de hoogte zijn van wat de methodiek is. Aangezien een methodiek het dagelijks werk vormgeeft, lijkt het noodzakelijk om een aanbeveling te doen voor bijscholing op het gebied van het competentiegericht werken. Op het moment van dit onderzoek wordt er echter reeds een uitgebreide cursus over het competentiemodel gegeven. Het zou goed zijn als deze cursus zich tevens voldoende richt op de concrete toepasbaarheid van het competentiegericht werken als methodiek in de dagelijkse manier van werken, en daarmee niet teveel bij de theorie blijft, omdat de cursus anders te abstract is en waarschijnlijk weinig beklijfd, waardoor het resultaat alsnog minimaal zal zijn.

De fasering zoals die is aangebracht in het observatietraject komt op het eerste gezicht terug in de dagelijkse manier van werken. Echter, in het team wordt de fasering in de huidige werkwijze wel teruggezien, maar vaak niet meer in zijn oorspronkelijk vorm benoemd. De eerste fase bestaat nog wel in zijn oorspronkelijke vorm, maar de tussentijdse evaluatie en de eindevaluatie worden vaak als tweede en derde fase van een cliënt benoemd. De tussentijdse evaluatie en de eindevaluatie zijn wel een onderdeel van respectievelijk de tweede en de derde fase, maar omvatten deze fasen niet; dat zou te beperkt zijn. Op het moment dat de betekenis van de fasen niet helder is, kan de fasering ook niet goed als zodanig worden toegepast in het dagelijks werk op de manier zoals dat oorspronkelijk de bedoeling is, en daarmee verliest het een deel van zijn functie. Het is daarom wellicht goed om de voorgeschreven fasering en de concrete bedoeling van de fasen opnieuw onder de aandacht te brengen binnen het team.

Het zogenaamde fuikmodel werd eerder al omschreven als één van de kernknelpunten. Waar het observatietraject meer concreet en specifiek zou moeten gaan verlopen, blijft de beeldvorming en de informatieverzameling echter te breed. Dit werkt door in het dagelijkse werk en in de manier van observeren en rapporteren. Op het moment dat het knelpunt van het fuikmodel bij iedere cliënt wordt opgelost, zal duidelijk worden dat veel knelpunten als een kettingreactie op elkaar volgen, en dus meer of minder een resultante van elkaar zijn. Door het fuikmodel in het dagelijks werk beter toe te passen, zullen veel andere knelpunten hiermee ook automatisch verdwijnen. Dit zal verderop in de aanbevelingen nog uitgebreid aan bod komen. 

De persoonlijk begeleider van iedere cliënt is verantwoordelijk voor het concreter maken van het observatietraject, door doelen te filteren en specifieker te maken. Het is daarom belangrijk dat dit punt in het gehele team bewust onder de aandacht wordt gebracht. Ook de orthopedagoog heeft hier een aansturende rol in. Het is dan ook een aanbeveling om de orthopedagoog dit proces aan te laten sturen.

Verder moet er veel meer duidelijkheid komen in het voortraject. Op het moment dat een cliënt nog niet op de groep verblijft, maar enkel is aangemeld, bestaat er al veel onduidelijkheid. De beeldvorming in het voortraject en de observatiedoelen waar een cliënt mee wordt aangemeld zijn vaak erg breed en onduidelijk. Opnieuw heeft de orthopedagoog hier een sturende rol in. Voordat de cliënten op de groep komen, moeten er specifieke observatievragen bekend zijn, die cliëntgericht en concreet geformuleerd zijn. 

Verder zijn de vijf componenten van de competentiebalans (psychopathologie, stressoren, protectieve factoren, ontwikkelingstaken, vaardigheden) nog niet voldoende geïmplementeerd in de dagelijkse manier van werken. Het is de bedoeling dat er meer gedacht wordt in deze termen en dat deze concreet als zodanig benoemd worden en in kaart worden gebracht in het dagelijks werk. Per cliënt moeten de vijf componenten afzonderlijk in kaart worden gebracht, en moet in de loop van het observatietraject na worden gegaan welke invloed de verschillende factoren uitoefenen op de stand van de competentiebalans. 

Dit kan bereikt worden door allereerst een betere en intensievere communicatie en afstemming te bewerkstelligen tussen de verschillende disciplines. Zo wordt er middels een psychodiagnostisch onderzoek en een sociaal onderzoek (en eventueel nog een systeemdiagnostisch onderzoek) reeds in kaart gebracht wat de psychopathologie is van een cliënt en wat de stressoren en protectieve factoren in het systeem van de cliënt zijn. Het zou wenselijk zijn dat deze onderzoeken reeds in het begin van het observatietraject afgenomen worden, of zelfs nog voorafgaand aan een observatietraject.

Ook in het dagelijks werk op de groep kunnen de componenten middels observeren en rapporteren in kaart worden gebracht. Het onderstaande model zou bruikbaar zijn om letterlijk als schematisch overzicht in te voeren.






Aan het eind van het observatietraject zouden de groepsbegeleiders in staat moeten zijn om de bovenstaande figuur concreet in kaart te hebben. Om dit te bereiken zou het dus een aanbeveling zijn om deze figuur als schematisch overzicht aan te houden om de componenten concreet in kaart te brengen. In een verslag zou de balans dan afgebeeld kunnen worden en wordt iedere component in verslagvorm inhoudelijk toegelicht. In dit verslag moet tevens duidelijk worden in hoeverre de afzonderlijke componenten invloed uitoefenen op de competentiebalans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden, en moet duidelijk zijn in welke stand de balans zich bevindt. 

Verder bestaat er vanuit de theorie van het competentiemodel een tweedeling in ontwikkelingstaken of ontwikkelingsgebieden, afhankelijk van de leeftijd of levensfase van een persoon. Zo hebben kinderen van 4 tot 12 jaar andere ontwikkelingstaken dan jeugdigen van 12 tot 21 jaar. Deze scheiding wordt in de huidige manier van werken niet gemaakt. Voor alle cliënten worden dezelfde ontwikkelingstaken of –gebieden aangehouden, ongeacht de leeftijd. Om cliëntgericht en doelgericht te kunnen werken moet deze scheiding in leeftijdsspecifieke ontwikkelingstaken wel ingevoerd worden.  

Een aanbeveling voor de methodiek in zijn geheel is om de focus zoveel mogelijk van het behandelen af te houden, en inhoudelijk nog iets aan de methodiek toe te voegen met betrekking tot observeren. De methodiek in zijn huidige vorm is erg gericht op behandelen, en tegelijkertijd schrijft de methodiek geen voorwaarden, richtlijnen of handvaten voor, voor manieren waarop je moet observeren en hoe dit in het dagelijks werk vormgegeven dient te worden.

Zo komt het stuk ‘behandelen’ bijvoorbeeld concreet in het dagelijks werk terug in de maandverslagen, waar aan de hand van sterkte en zwakke punten enkele werkdoelen voor de jeugdige geformuleerd dienen te worden. Het is de vraag of dit aangehouden moet worden, aangezien het doel niet moet zijn om een gedragsverandering bij de cliënten na te streven. Het doel van een observatie- en diagnostiekgroep is niet het beïnvloeden of herstellen van de competentiebalans, maar enkel het in kaart brengen van de balans en de invloed van de afzonderlijke componenten op die balans.

Verder schrijft de methodiek dus geen concrete richtlijnen voor met betrekking tot observeren. Dit is een onderdeel dat concreet mist in de methodiek. Wellicht dat er op dit gebied nog het een en ander aan de methodiek zou kunnen worden toegevoegd.

9.3   Rapporteren
De kwantiteit van de rapportages wordt als belastend ervaren. De kwaliteit gaat tevens ten koste van de kwantiteit. Het knelpunt dat de oorzaak is voor dit fenomeen, is opnieuw het niet werkende fuikmodel. Een dringende aanbeveling hierin is dat de rapportagegebieden en rapportagedoelen veel duidelijker en concreter worden beschreven. In de huidige manier van werken blijven de doelen in de loop van het observatieproces te vaag, te breed en te algemeen. Op het moment dat er meer gefilterd wordt op de rapportagegebieden, en de overgebleven rapportagegebieden en rapportagedoelen veel concreter worden geformuleerd, zal de kwantiteit van de rapportages ook afnemen. Er blijven dan namelijk minder rapportagegebieden over, en de overgebleven doelen zijn duidelijker, waardoor er veel minder gerapporteerd hoeft te worden en hetgeen wat gerapporteerd dient te worden, kan ook veel specifieker gebeuren. Als op deze manier het fuikmodel beter werkt, neemt de hoeveelheid  rapportages die je van alle cliënten in een dienst moet doen af, wat ook weer ten goede komt van de kwaliteit van de rapportages, aangezien de kwaliteit in de huidige werkwijze voor een groot deel ten koste gaat van de kwantiteit.    
Ook is het een aanbeveling om in de rapportages meer doelgericht en functiegericht te gaan rapporteren. In de huidige manier van werken wordt vaak hetzelfde gerapporteerd en staat in veel rapportages onnodige informatie die onbruikbaar en weinig relevant is. Door meer doelgericht en functiegericht te rapporteren, neemt tevens de kwaliteit van de rapportages toe en de kwantiteit van de rapportages af.

Verder dient er meer gerapporteerd te worden aan de hand van het ABC-schema, dat later in de aanbevelingen ook nog terug zal komen. Hiermee wordt bedoeld dat niet alleen het concreet waargenomen en feitelijke gedrag beschreven dient te worden in de rapportages, maar ook de situatie en de context daaromheen. Hier wordt in de huidige manier van werken, bijvoorbeeld tijdens vergaderingen, wel regelmatig om gevraagd, maar dit gebeurt nog te weinig. Door dit wel te doen, levert het veel meer relevante observatiegegevens op.

Ook de kennis over rapportage- en registratiemethoden schiet tekort binnen het team. Op het moment dat je niet op de hoogte bent van verschillende registratiemethoden, en daarmee niet weet op welke manieren een rapportage vormgegeven kan worden, is het moeilijk om hier kritisch naar te kijken. Het is daarom een aanbeveling om op dit gebied bijscholing aan te bieden in de vorm van cursusmateriaal. Hier wordt later in de aanbevelingen nog op teruggekomen.

Het zou van toegevoegde waarde kunnen zijn om aan de huidige registratiemethoden de schalingsmethode, en eventueel ook de turflijst toe te voegen. Op deze manier kan de hoeveelheid en de mate van bepaald gedrag beter in kaart worden gebracht. Er wordt in de huidige manier van werken te vaak subjectief gerapporteerd in termen van goed, vaak of bijna niet. De aanbeveling is om de registratiemethode eventueel toe te voegen aan de huidige manier van rapporteren, maar niet te vervangen. Dit omdat er ruimte moet blijven om de antwoorden inhoudelijk toe te lichten, aangezien de antwoordmogelijkheden beperkt zijn en vast staan. Het zou goed mogelijk zijn om in het huidige registratieprogramma ‘plancare’ een combinatie van het registratieschema en de schalingsmethode toe te passen om het gedrag van de afzonderlijke cliënten te rapporteren. 

Aangezien met deze observatiemethode(n) specifieke informatie verkregen kan worden, kan er ook voor gekozen worden om de extra registratiemethoden(n) verder in het observatietraject tijdelijk toe te voegen. Ook kan er voor gekozen worden om de registratiemethoden herhaaldelijk terug te laten komen, zoals in het begin, tussentijds en aan het eind van het observatietraject. Bij de keuze voor het al dan niet invoeren of toevoegen van andere rapportage- of registratiemethoden moet er afgewogen worden of dit met rapporteren niet meer tijd gaat kosten, dan dat het informatie oplevert. Er kan al een grote inhaalslag in de efficiëntie van het huidige rapportagesysteem gemaakt worden door enkel de rapportagegebieden en –doelen concreter te maken en beter te formuleren, dat het niet direct in een aanbeveling van toegevoegde wordt geschat om op korte termijn extra rapportagemethoden toe te voegen.

Ten slotte kan er geconcludeerd worden dat veel observatiegegevens verloren gaan, doordat er pas achteraf aan het eind van een dienst gerapporteerd kan worden. Om dit probleem te ondervangen, is het een aanbeveling om een laptop aan te schaffen, zodat er op de groep tijdens een dienst al gerapporteerd kan worden. In de huidige werkwijze is dit niet mogelijk, omdat er enkel op het kantoor gerapporteerd kan worden, en er tijdens een dienst vaak continu een groepsbegeleider op de groep aanwezig moet zijn om nabijheid te bieden. Door het aanschaffen van een laptop wordt dit probleem ondervangen. De ervaren tijdsdruk en werkdruk zal hierdoor ook afnemen. 

9.4   Observeren
In de huidige werkwijze is de kwantiteit van de observaties gering tot nihil, aangezien er niet bewust, gericht en volgens een voorgenomen systematiek waargenomen wordt. Er wordt nu op een meer automatische manier doelloos en ongericht waargenomen wat er toevallig in een dienst te zien is. Een dringende aanbeveling op het gebied van observeren is dan ook aansluitend om in de dagelijkse manier van werken minder te gaan behandelen, en meer bewust en gericht te gaan observeren. De structuur in het dagprogramma wordt teveel gebruikt om de cliënten in de hand te houden, en daarmee wordt er te beheersmatig gewerkt. Het is de bedoeling dat de structuur enkel gebruikt wordt om de cliënten ontwikkelingstaken en vaardigheden aan te bieden, en niet om te groep te beheersen of behandeling te bieden. Om dit te bereiken zullen de groepsbegeleiders minder vaak in moeten grijpen en vaker als het ware ‘wat achterover moeten leunen’ om te observeren wat er gebeurt. Dit zal veel meer relevante observatiegegevens opleveren. De basisstructuur moet uiteraard bewaakt worden en behouden blijven, maar het is de bedoeling dat de groepsbegeleiders zoveel mogelijk situaties proberen te creëren of aan te bieden, ten behoeve van een gerichte observatie. 

Een andere aanbevelingen hierin is dat er met een minimale bezetting van twee groepsbegeleiders per groep gewerkt zou moeten worden, én dat de onderlinge communicatie en afstemming beter wordt. Op deze manier moeten groepsbegeleiders bewuster en gerichter gaan observeren en vooraf bepaalde observatiedoelen of –momenten afspreken, in plaats van af te wachten wat er toevallig in een dienst gebeurt. En op het moment dat je met twee groepsbegeleiders op een groep staat, kan de één bijvoorbeeld bewust in een situatie participeren, terwijl de ander zich wat meer afzijdig houdt om gericht te observeren. Een waardevolle toevoeging kan hierbij zijn dat het doel van deze extra groepsbegeleider op de groep heel duidelijk wordt vastgelegd en dat van deze functieomschrijving niet wordt afgeweken, of er kan besloten worden dat er daarvoor een speciale ‘observatiedienst’ wordt ingevoerd. Dit om te voorkomen dat wanneer men met minimaal twee groepsbegeleiders op de groep staat, deze mogelijkheid door één van de twee wordt gebruikt om bijvoorbeeld nog wat extra organisatorische werkzaamheden op het kantoor te doen. Op de manier verliest het inzetten van extra bezetting zijn bedoelde functie.

Gekeken naar de kwaliteit van de observaties worden rapportagedoelen in de huidige werkwijze simpelweg gebruikt als observatiedoelen. Er zit echter nog geen systematiek in de observaties, waardoor de kwantiteit van de observaties nihil is en de kwaliteit ook achterblijft. Een systematiek in de rapportages, wil nog niet zeggen dat er een systematiek in de observaties zit. Er wordt in de huidige werkwijze vrij doelloos en ongericht geobserveerd. Dit is tevens omdat de observatie- en/of rapportagedoelen niet duidelijk, te algemeen en te vaag zijn. 

Hier komt opnieuw het niet werkende fuikmodel in terug, wat als kernknelpunt wordt beschouwd en waar nu meer specifiek op terug wordt gekomen. Zoals al eerder werd vermeld, zal blijken dat veel knelpunten als een kettingreactie op elkaar volgen, en dus meer of minder een resultante van elkaar zijn. Door het fuikmodel in het dagelijks werk beter toe te passen, zullen veel andere knelpunten hiermee ook automatisch verdwijnen. Om dit toe te lichten wordt onderstaand de vicieuze cirkel opnieuw aangehaald.







In de conclusies in het voorgaande hoofdstuk werd de vicieuze cirkel inhoudelijk toegelicht. Eén van de belangrijkste aanbevelingen hierbij is dat de vicieuze cirkel ergens doorbroken moet worden, en dat veel knelpunten daarmee zullen verdwijnen. 

Zoals in de paragraaf van de methodiek en in de paragraaf van rapporteren reeds werd gesteld, blijft het observatietraject vaag en algemeen, doordat de doelen ook te vaag en te algemeen blijven. Op het moment dat de rapportage- en observatiegebieden beter worden gefilterd en de overgebleven observatie- en rapportagedoelen specifieker worden omschreven, wordt daarmee ook een mogelijkheid geboden om meer concreet en doelgerichter te observeren. Wanneer er meer concrete en doelgerichte observaties worden gedaan, kan er ook concreter en doelgerichter gerapporteerd worden. Dit levert meer specifieke informatie op om rapportagegebieden af te sluiten en de overgebleven rapportagegebieden en –doelen specifieker te maken.

Als dit wordt gedaan, wordt daarmee het fuikmodel dus toegepast zoals dit wordt voorgeschreven vanuit de literatuur.  Door het knelpunt van het fuikmodel op te lossen, worden ook andere knelpunten automatisch opgelost. Zo zal hierdoor de kwantiteit van de rapportages verminderen (knelpunt), omdat er minder rapportagegebieden overblijven en de overgebleven gebieden en doelen specifieker zijn. Doordat de kwantiteit van de rapportages vermindert, kan ook de kwaliteit van de rapportage verbeteren (knelpunt), aangezien de kwaliteit van de rapportages ten koste gaat van de kwantiteit. Doordat de doelen duidelijker zijn en meer specifiek worden omschreven, kan er ook meer gericht geobserveerd worden (knelpunt). Door op deze manier meer efficiënt te werken, neemt ook de totale tijdsdruk en de werkdruk af die in het dagelijks werk wordt ervaren (knelpunt). Dit alles betekent ten slotte dat er meer diepgang bereikt kan worden in het dagelijks werk en in de wijze van observeren en rapporteren, waarmee een beter eindproduct van diagnostiek afgeleverd kan worden.

De kwaliteit van de observaties schiet ook tekort, omdat er te weinig gericht en bewust wordt geobserveerd. Het observeren blijft in de huidige manier van werken beperkt tot een meer automatische manier van werken waarin enkel wordt waargenomen wat er op dat moment toevallig gebeurt. Het gaat in de eerste plaats niet om de vraag welke observatiemethoden het beste ingezet kunnen worden, maar vooral om het feit dat ze bewust ingezet worden. Dit komt omdat het team onvoldoende op de hoogte is van de verschillende observatiemethoden die er zijn en wat deze methoden inhoudelijk inhouden. Op het moment dat je inhoudelijk niet concreet op de hoogte bent van de verschillende observatiemethoden, en daarmee niet weet op welke manieren een observatie mogelijk vormgegeven kan worden, is het moeilijk om deze methoden bewust in te zetten en zodoende diepgang te bereiken in de manier van observeren. Een aanbeveling zal daarom zijn dat er ook op dit punt behoefte is aan bijscholing. Zoals in de paragraaf van rapporteren reeds werd benoemd, wordt er in de paragraaf van interpreteren meer concreet ingegaan op welke manier de bijscholing op verschillende gebieden het beste vormgegeven kan worden. 

Gekeken naar de afzonderlijke observatiemethoden zou het van toegevoegde waarde zijn om half-participerende observatie en event-sampling in de dagelijkse manier van werken bewuster in te zetten en vaker toe te passen.

Het vaker en bewuster inzetten van de half-participerende observatiemethode komt overeen met een eerdere aanbeveling, dat er minder vaak behandeld, maar meer geobserveerd dient te worden. Door dit te doen participeer je als observator minder in de situatie, en kies je er bewust voor om wel in de situatie aanwezig te zijn, maar er niet actief in te participeren. Deze observatiemethode biedt meer mogelijkheden om waardevolle observatiegegevens te verkrijgen, dan steeds zelf in de situatie te participeren.

Ook het vaker en bewuster inzetten van event-sampling, aan de hand van het ABC-schema komt overeen met een eerdere aanbeveling, waarin bij het rapporteren ook werd voorgesteld om vaker het ABC-schema aan te houden. Het spreekt voor zich dat wanneer er in de registratiemethode vaker gebruik moet worden gemaakt van het ABC-schema, dit logischerwijs ook gericht terug moet komen in de observatiemethode.

Ten slotte is het niet alleen van toegevoegde waarde om verschillende observatiemethoden bewuster en gerichter in te zetten, maar groepsbegeleiders moeten zich daarnaast ook bewuster zijn van de rol die zij als observator innemen en de invloed die zij daarmee mogelijk zelf op het geobserveerde gedrag uitoefenen. Dit zou ook een belangrijk punt van aandacht moeten zijn dat meegenomen kan worden in de bijscholingscursussen.

9.5   Interpreteren

Aangezien interpretaties gewenst zijn, maar in de huidige rapportages verweven zijn met de feitelijk observaties, omdat ze door elkaar staan, is het noodzakelijk om de interpretaties te scheiden van de observaties. Door dit niet te doen, worden veel kostbare observatiegegevens onbruikbaar of onbetrouwbaar. Het is hierin een aanbeveling om in het rapportagesysteem een systematische scheiding aan te brengen tussen observaties en interpretaties. Zowel voor observaties als voor interpretaties dient er een aparte kolom gemaakt te worden in het huidige registratieschema. Deze schematische scheiding zorgt er alleen al voor dat er een bewustwordingsproces wordt gecreëerd dat observeren en interpreteren twee afzonderlijke elementen zijn. 

Ook de kennis over valkuilen en interpretatiefouten is onvoldoende binnen het team. Op het moment dat je niet op de hoogte bent van verschillende valkuilen, en daarmee niet weet op welke manieren deze als interpretatiefouten terug kunnen komen in het dagelijks werk, is het moeilijk om hier kritisch naar te kunnen kijken en hier rekening mee te houden. Het is daarom van toegevoegde waarde om ook op dit punt een bijscholing aan te bieden in de vorm van een cursus. 

Zoals reeds eerder geformuleerd, zal hier concreet worden teruggekomen op de aanbevelingen om op verschillende gebieden bijscholing aan te bieden. Het wordt als zinvol en noodzakelijk geacht om bijscholing aan te bevelen op het gebied van rapporteren, observeren en interpreteren. Ook op het gebied van de methodiek is bijscholing gewenst, maar hier is in de eerste paragraaf al voldoende over uiteengezet.  

De bijscholing op het gebied van rapporteren moet zich vooral richten op het bestaan van verschillende rapportage- en registratiemethoden en wat deze inhoudelijk inhouden en voor toegevoegde waarde kunnen hebben. Op het gebied van observeren zou bijscholing zich vooral moeten richten op verschillende observatiemethoden, en op de invloed die je als observator op een situatie en daarmee mogelijk op het geobserveerde gedrag uit kan oefenen. Op het gebied van interpreteren zal bijscholing zich vooral moeten richten op het onderscheid tussen observaties en interpretaties, en op het bestaan van valkuilen en interpretatiefouten en hoe hier bewust rekening mee gehouden kan worden. Er schijnt in het team vooral behoefte te zijn aan concrete richtlijnen en handvaten die voorschrijven welke manieren van observeren, rapporteren en interpreteren er zijn, en hoe deze in de praktijk het beste toegepast kunnen worden. 

Echter, de verwachting is dat wanneer deze informatie in de vorm van een cursus theoretisch en inhoudelijk wordt verzorgd, de informatie weinig beklijft en de toepassing ervan in het dagelijks werk alsnog onvoldoende resultaat zal opleveren. Daarom is de aanbeveling om de bijscholing van observeren, interpreteren en rapporteren niet enkel theoretisch vorm te geven, maar er nog iets aan toe te voegen. De verwachting is dat het beste resultaat behaald zou kunnen worden middels een creatieve werkvorm aan de hand van video-opnames. Het is hierbij de bedoeling dat er met een video een langere tijd aaneengesloten wordt gefilmd op de groep, of in een andere situatie. Het is echter ook mogelijk om hier reeds bestaande video-opnames voor te gebruiken, die bijvoorbeeld in een bibliotheek te vinden zijn. Het team van groepsbegeleiders moet deze opnames bekijken en vervolgens gaan observeren, gaan interpreteren en gaan rapporteren. De opnames zullen vervolgens met het team helemaal geanalyseerd en nabesproken worden. Door allereerst een theoretische ondergrond met cursusmateriaal over concrete richtlijnen en handvaten voor observeren, interpreteren en rapporteren aan te bieden, en dit vervolgens door de groepsbegeleiders zelf toe te laten passen aan de hand van een uitgebreide opdracht, is het de verwachting dat dit het meest beklijft en het meest optimale resultaat op zou kunnen leveren, wil je streven naar kennisvergroting binnen het team, én een implementatie daarvan in het dagelijks werk. Bij theoretisch gerichte cursussen zie je vaak terug dat de informatie enigszins blijft hangen, maar de implementatie en toepassing ervan in de praktijk achterblijft.  

9.6   Samenvatting

In dit hoofdstuk worden concrete aanbevelingen gedaan, die zijn gebaseerd op de bevindingen uit de voorgaande hoofdstukken. Aanbevelingen zijn gedaan om een verdere implementatie van de methodiek in de huidige manier van werken te bewerkstelligen, en om de manier van observeren, rapporteren en interpreteren te verbeteren, waardoor er meer diepgang kan worden bereikt in het dagelijks werk, wat uiteindelijk bijdraagt aan het eindproduct van diagnostiek.

Een mogelijk explorerend vervolgonderzoek zou zich kunnen richten op andere (observatie)groepen die werken met het competentiemodel als methodiek, om zodoende te onderzoeken op welke manier het competentiegericht werken is geïmplementeerd in de praktijk bij andere organisaties.  
Samenvatting

Dit onderzoeksverslag beschrijft een kwalitatief onderzoek dat is uitgevoerd op de observatie- en diagnostiekgroep van het Orthopedagogisch Centrum Brabant (OCB). Met het onderzoek is een antwoord gegeven op de volgende onderzoeksvraag:

Wat is er van het competentiemodel als methodiek geïmplementeerd in de observaties en rapportages op de observatie- en diagnostiekgroep van het OCB, en wat kan er nog veranderd worden aan de huidige werkwijze om tot een kwalitatieve verdieping van de observaties en rapportages te komen?
Middels literatuuronderzoek is bekeken wat het competentiemodel inhoudelijk inhoudt, en welke voorwaarden het model stelt om het in de praktijk als methodiek toe te kunnen passen. Verder zijn theoretische richtlijnen uiteengezet om op een goede manier te kunnen rapporteren, observeren en interpreteren. Met het praktijkonderzoek is de huidige praktijksituatie in kaart gebracht door de afzonderlijke groepsbegeleiders van de observatie- en diagnostiekgroep te interviewen. 

Het doel van het onderzoek is om de beschreven ideaalsituatie vanuit de literatuur te vergelijken met de huidige praktijksituatie in het dagelijks werk, en zodoende knelpunten bloot te leggen en aanbevelingen te doen om te komen tot een verdere implementatie van de methodiek in de huidige manier van observeren en rapporteren.

Het competentiemodel komt voor uit vier leertheorieën vanuit de gedragstherapie en wordt gezien als een balans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden. Op het moment dat een jeugdige over onvoldoende vaardigheden beschikt om aan zijn ontwikkelingstaken te voldoen, is de balans uit evenwicht en wordt er gesproken van incompetentie. Psychopathologie en stressoren zijn factoren die een negatieve invloed uitoefenen op de competentiebalans, terwijl protectieve factoren een opwaartse positieve invloed uitoefenen op de balans tussen ontwikkelingstaken en vaardigheden.

Er zijn concrete richtlijnen uitgezet om dit theoretische model als methodiek toe te passen op een observatie- en diagnostiekgroep met een observatietraject van zes maanden. Allereerst is er een diagnostisch proces als stappenplan opgesteld. Dit stappenplan verloopt van een informatieverzamelingproces naar het opstellen van doelen en werkpunten, die steeds geëvalueerd en bijgesteld worden. Dit stappenplan wordt reeds als zodanig aangehouden in de praktijk, en is daarmee voldoende geïmplementeerd. Om dit diagnostisch proces goed te laten verlopen, is het observatietraject opgedeeld in drie fasen. Deze fasering komt wel terug in het dagelijks werk, maar heeft zijn oorspronkelijke betekenis als zodanig verloren. De inhoudelijk betekenis van de fasen is enigszins vervaagd, wat gedeeltelijk ten koste gaat van de functie van deze fasering als zodanig. Middels het diagnostisch proces en de aangebrachte fasering, dient het observatietraject te verlopen in een zogenaamd fuikmodel. Dit houdt in dat het informatieverzamelingproces van heel breed en algemeen via de aangebrachte fasering stapsgewijs naar meer concreet en specifiek verloopt. Het fuikmodel als zodanig is nog niet goed geïmplementeerd in de dagelijkse manier van werken. Het fuikmodel werkt nog niet goed en blijft teveel in de algemeenheid hangen. In het begin is het observatieproces nog erg breed en algemeen, maar in de loop van het traject blijft het ook breed en algemeen. Dit komt doordat rapportage- en observatiegebieden te vaag omschreven zijn, en doelen te weinig specifiek en concreet worden gemaakt. 

Met de bovenstaande richtlijnen is het de bedoeling dat de vijf genoemde componenten van het competentiemodel (psychopathologie, stressoren, protectieve factoren, ontwikkelingstaken en vaardigheden) overzichtelijk in kaart worden gebracht, en dat tevens duidelijk wordt welke invloed de factoren uitoefenen op de competentiebalans en wat daarmee de stand van de balans is. Dit komt nog niet als zodanig terug in de dagelijkse manier van werken.

De kwantiteit van het aantal rapportages wordt als belastend en teveel ervaren. Dit komt omdat doelen te abstract en te algemeen blijven en het filteringsproces van het fuikmodel niet goed op gang komt. Aangezien de kwantiteit de kwaliteit beïnvloedt, gaat de kwaliteit van de huidige rapportages voor een aanzienlijk deel ten koste van de kwantiteit. 

In de dagelijkse manier van werken wordt teveel behandeld en te weinig gericht geobserveerd. Er wordt nu meer op een automatische manier gewerkt en er wordt waargenomen wat toevallig in een dienst gebeurt. Van observeren als een bewust, gericht en systematisch waarnemen als zodanig is in de huidige manier van werken geen sprake. Observatiemethoden zouden gerichter en bewuster ingezet moeten worden. 

Interpretaties zijn gewenst, maar dienen gescheiden te worden van observaties. In de huidige rapportages wordt geen scheiding aangebracht tussen observaties en interpretaties. Doordat de observaties en interpretaties met elkaar verweven zijn, worden veel observatiegegevens onbruikbaar of onbetrouwbaar. Hiertoe dient in het rapportageschema een scheiding aangebracht te worden tussen observaties en interpretaties.

De kennis van rapporteren, observeren en interpreteren schiet tekort in de dagelijkse manier van werken. Op dit gebied is bijscholing gewenst.

Het niet werkende fuikmodel lijkt een kernknelpunt te zijn in de dagelijkse manier van werken en komt zowel direct als indirect terug op verschillende facetten van het werk, zoals in de manier van observeren en rapporteren. Op het moment dat het fuikmodel beter wordt geïmplementeerd zullen veel knelpunten automatisch verdwijnen, aangezien deze als een kettingreactie met elkaar zijn verweven. Overige concrete aanbevelingen zijn gedaan op het gebied van de methodiek, en op het gebied van rapporteren, observeren en interpreteren. Met de voorgeschreven aanbevelingen kan doelgerichter, cliëntgerichter en functiegerichter gewerkt worden, wat de ervaren werkdruk in de dagelijkse praktijk zou moeten verlagen, en de efficiëntie en diepgang zou moeten verhogen. Zodoende kan het eindproduct van diagnostiek verbeterd worden.     
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