	Eén ding dat je nooit moet vergeten in een gesprek met ouders 
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Ouders komen met hun zoontje bij de spoedeisende hulp. Hij heeft een gebroken been. De arts maakt zich zorgen. 

De verklaring voor de breuk past eigenlijk niet bij het type letsel. Daarnaast is het is de zoveelste keer dat het gezin op de eerstehulp komt. Met dit kind, maar ook met andere kinderen uit het gezin. Keer op keer hebben ze breuken opgelopen tijdens het spelen. 
  




De artsen en verpleegkundigen staan onder hoge tijdsdruk. Er moet natuurlijk gips om het been van het jongetje. En ondertussen proberen ze hun zorgen op een rijtje te krijgen: welke objectieve signalen zijn er nou eigenlijk die ons zorgen baren?

De arts belt, terwijl het kind gips krijgt, het Advies- en Meldpunt Kindermishandeling voor advies. Maakt hij zich terecht zorgen? Wat moet hij doen? Hij krijgt het advies met de ouders in gesprek te gaan over zijn zorgen. 

Terwijl de verpleegkundigen nog bezig zijn met het jongetje vraagt de arts of hij met de ouders mag praten. Hij is helder in zijn zorg: hij weet dat deze breuk niet goed past bij het verhaal dat het jongetje gevallen is van de schommel. Hij maakt zich zorgen omdat de kinderen zo regelmatig op de eerstehulp komen. Hij zegt dat hij weet dat dit soort breuken ook kunnen ontstaan door fysiek geweld. Hij geeft de ouders aan dat hij het nodig vindt dat het AMK meekijkt omdat hij het kind nu niet met een gerust hart naar huis kan sturen. Hij vraagt de ouders toestemming om contact op te nemen met het AMK. 

En dan ontploffen de ouders. Het gesprek escaleert volledig. Het lijkt wel of er geen enkel contact meer mogelijk is. De arts doet zijn best om nog eens uit te leggen waarop hij zijn zorgen baseert. Maar het helpt niet. De ouders staan op en lopen de kamer uit. 

Wat gebeurt hier? Als je mijn eerdere artikel hebt gelezen over de werking van de amygdala, dan weet je dat in deze situatie 3 stress-systemen met elkaar communiceren (die van vader, van moeder en van de arts). Instinctief wordt er op elkaar gereageerd en bouwt de spanning zich alleen maar verder op. Het is niet zo gek dat de ouders ervoor kiezen om weg te gaan (te vluchten).

Wat had de arts kunnen doen om deze escalatie te voorkomen? Hij had natuurlijk de mogelijke gedachten en gevoelens van de ouders kunnen verwoorden. Hij had dus een zogenaamde gevoelsreflectie kunnen geven. Bijvoorbeeld: "ik kan me voorstellen dat het nogal wat is: u komt hier voor de zorg van uw zoontje en nu praat ik ineens over mogelijk fysiek geweld". 

Het geven van gevoelsreflectie kennen de meeste professionals wel als gesprekstechniek. Maar wat eigenlijk altijd over het hoofd wordt gezien is een essentieel toevoeging aan de zelfreflectie. En deze toevoeging is: het checken bij de ander. Dus: "ik kan me voorstellen dat het nogal wat is: u komt hier voor de zorg van uw zoontje en nu praat ik ineens over mogelijk fysiek geweld. Is dat ook zo voor u? ".

Met het geven van een gevoelsreflectie en de bijbehorende check geef je de ander pas echt erkenning. Je geeft de ander de mogelijkheid om aan te geven wat er écht in hem omgaat. En dat is nodig om het stress-systeem te laten kalmeren. 

Wat doe jij in zorggesprekken om escalatie te voorkomen? Laat het me weten via een reactie. 

	  


	


Ninke als spreker 
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Op zoek naar een inspirerende spreker voor een bijeenkomst, dan ben ik beschikbaar om te spreken over het thema kindermishandeling. Deelnemers zullen absoluut weg gaan met inzichten en tips die ze direct kunnen gebruiken in hun werk. Ken jij groepen of bijeenkomsten die graag meer willen leren over de mogelijkheden die ze hebben om kindermishandeling aan te pakken, dan hoor ik dat graag! Kijk hier voor meer informatie. 




