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Geestelijke verzorging in beeld

Onder het vergrootglas van de case study

Eind 2016 ging het Nederlandse Case Studies Project Geestelijke Verzorging
(CSP) van start en is nu halverwege de looptijd. De belangstelling is

groot. Meer dan vijftig geestelijk verzorgers doen mee, evenals een tiental
onderzoekers van vier universiteiten. Een onderzoeksproject, waarin
geestelijk verzorgers zichzelf en hun werk herkennen en ook daadwerkelijk

een bijdrage leveren.

Case Studies Project

n 2011 hield George Fitchett een krachtig

pleidooi om met behulp van case studies

onderzoek te doen naar de feitelijke praktijk
van geestelijk verzorgers. Hij constateerde dat
er veel te weinig bekend is over wat er concreet
in de geestelijke verzorging gebeurt. Zijn doel
was om met deze bibliotheek van case studies
good practices te kunnen identificeren, verder
onderzoek te doen naar de effectiviteit en resul-
taten van geestelijke verzorging, en te kunnen
verhelderen — in de opleiding van geestelijk ver-
zorgers, en voor collega’s en beleidsmakers — wat
geestelijke verzorging inhoudt en kan bijdragen
aan de zorg (Fitchett 2011).

Dit pleidooi heeft hij in maart 2015 in
Utrecht herhaald, hetgeen de aanzet vormde
voor het Nederlandse Case Studies Project
Geestelijke Verzorging (CSP), dat eind 2016
van start gegaan is en nu ongeveer halverwege
zijn looptijd is. Het project is een gezamenlijk

< Freek en Hella de Jonge, ‘Vredesduif gelost’
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initiatief van de Protestantse Theologische
Universiteit en de Tilburg School of catholic
Theology (TST), is ingebed in het Universitair
Centrum voor Geestelijke Verzorging (UCGV)
en staat onder leiding van de beide auteurs van
dit artikel.

Sinds de oproep van Fitchett zijn er — naast
een aantal losse case studies — een tweetal
bundels met case studies verschenen (Fitchett
& Nolan 2015; 2018) en een themanummer
van het Britse tijdschrift Health and Social Care
Chaplaincy (Fitchett & Nolan 2017). In dat the-
manummer is een beschrijving en verantwoor-
ding van de werkwijze van het CSP opgenomen
plus een eerste case study op basis van het door
ons ontworpen model (Van Loenen, Korver,
Walton, & De Vries 2017; Walton & Korver
2017).

Wij waren overdonderd door de belangstel-
ling. Op dit moment zijn 56 geestelijk verzor-
gers bij het project betrokken, in principe voor
vier jaar, evenals ruim tien onderzoekers van

vier universiteiten.



Het Case Studies Project heeft een bijzondere
weerklank bij de beroepsgroep zelf, maar ook

in de wereld van het onderzoek naar geestelijke
verzorging en ook bij de overheid en beleidsma-
kers. Dit bleek onder andere tijdens de interna-
tionale conferentie Do we have a case?, die op 25
en 26 februari 2019 werd gehouden — in samen-
werking met de Commissie Wetenschap van de
Vereniging voor Geestelijk VerZorgers (VGVZ)
en het (hierboven al genoemde) UCGV. In ieder
geval is duidelijk dat het een onderzoeksproject
is, waarin geestelijk verzorgers zichzelf en hun
werk herkennen en ook het gevoel hebben een
bijdrage te kunnen leveren.

Achtergrond en werkwijze
De laatste decennia laten een sterke toename
zien van het empirisch onderzoek naar geeste-
lijke verzorging. Ondanks de grote variéteit in
onderwerp en methode zijn er drie thema’s in
dit onderzoek te onderscheiden: Wat doen gees-
telijk verzorgers in feite? Wat zijn de spirituele
behoeften van cliénten of hun naasten? Wat zijn
de effecten van de interventies door geestelijk
verzorgers (Fitchett, White, & Lyndes 2018)?
Het meeste (inter)nationale onderzoek heeft
binnen de context van de zorg plaatsgevonden.
Het case studies-onderzoek sluit het sterkste
aan op het eerste en het derde thema (Korver
2016). Zoals gezegd, het belangrijkste argument
om dit type onderzoek te doen is dat er veel te
weinig bekend is over wat in de interactie tussen
geestelijk verzorgers en de cliént, het cliéntsys-
teem en de (zorg)context daadwerkelijk gebeurt,
welk type interventies door geestelijk verzorgers
worden gehanteerd, welke doelen zij nastreven
en wat de effecten van hun handelen zijn.

Geestelijk verzorgers blijken gemiddeld geno-
men onvoldoende in staat om goed te beschrij-
ven en theoretisch te verantwoorden wat zij
doen. Zij vervallen al snel tot zeer ruime en
vage omschrijvingen als ‘werken aan de relatie’,
‘het erkennen van het unieke van elke mens’ en
‘presentie’ (De Roy, Oeneman, Neijmeijer, &
Hutschemaekers 1997; Cadge 2017). Bovendien
is het volgens Fitchett (2011) noodzakelijk om
met case studies voldoende empirische basis-
gegevens van kwalitatieve aard te verzamelen
(descriptief en exploratief), waarmee in een
later stadium grootschaliger kwantitatief onder-
zoek kan worden uitgevoerd.

De aanpak is veelbelovend, vooral ook omdat
geestelijk verzorgers als mede-onderzoekers zelf
aan het woord komen en hun expliciete en impli-
ciete kennis met het oog op hun feitelijk handelen
het uitgangspunt van het onderzoek vormt. Dit
stimuleert geestelijk verzorgers om te participe-
ren in het onderzoek — onderzoek dat bovendien
dicht bij hun dagelijks werk is gesitueerd.

Onderzoeksgemeenschappen

Bij het ontwerp van het project constateerden
wij, dat de op dat moment gepubliceerde case
studies laten zien dat geestelijke verzorging
meer behelst dan geestelijk verzorgers zelf
verwoorden. Tegelijk viel op dat bij de beschrij-
ving van deze case studies zeer verschillende
benaderingen worden gebruikt, die onderlinge
vergelijking moeilijk maken. En het trof ons
dat het gebruik van theoretische modellen en
concepten niet of nauwelijks aan te wijzen zijn
in het materiaal, dat de verhouding tussen theo-
rie en praktijk moeilijk aantoonbaar blijkt in de
beschreven case studies.
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Deze constateringen hebben geleid tot een on-
derzoeksopzet waarbij gebruik wordt gemaakt
van een uitvoerig en duidelijk omschreven
format om de case study te beschrijven, en
vervolgens te bespreken. In dit format wordt
uitvoerig aandacht besteed aan de verhouding
tussen praktijk en theorie. De bespreking vindt
plaats in zes onderzoeksgemeenschappen —

een samentrekking van ‘onderzoeksgroep’ en
‘learning community’ (leergemeenschap). Vijf
gemeenschappen zijn samengesteld op basis
van het werkveld (ziekenhuis, ouderenzorg, ggz,
justitie en defensie) en een zesde is van gemeng-
de samenstelling (jeugdzorg, zorg voor mensen
met een verstandelijke beperking, revalidatie,
eerste lijn) (Walton & Korver 2017; Girtner,
Korver, & Walton 2019).

Het doel van het onderzoek is om good
practices van geestelijke verzorging te trace-
ren, en vooral criteria daarvoor. Daarbij is het
noodzakelijk om aandacht te besteden aan de
verhouding tussen praktijk en theorie (‘waarop
baseren geestelijk verzorgers hun handelen of
interventies?’), aan de doelen die geestelijke
verzorging nastreeft en de feitelijke interventies
die aan de orde zijn, met hun effect. In de opzet
is bovendien ruimte ingebouwd om de betrok-
ken cliént te laten reageren op de beschrijving
— member check (Lub 2014) en om reacties te
laten geven door andere betrokkenen in de
case study (bijvoorbeeld andere zorgverleners).
Daarnaast biedt de bespreking in de onder-
zoeksgemeenschap het voordeel dat de case
study in een breder kader komt te staan en dat
er aan een consensus wordt gewerkt.
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Waardevolle benadering

In het kader van het CSP beschouwen we een
case study als een informatief verhaal op basis
van een methodische beschrijving en reflectie
waarin het begeleidingsproces en de bijdrage
van de geestelijke verzorging worden gepre-
senteerd en beargumenteerd. Dit betekent in
ieder geval dat het CSP zich concentreert op
individuele contacten en contacten met een
kleine groep (zonder overigens de context te
verwaarlozen).

Case studies kunnen vervolgens vanuit
verschillende perspectieven worden onder-
zocht, bijvoorbeeld vanuit het perspectief van
de denominatie (van cliént en/of geestelijk
verzorger), van het werkveld, van de verhou-
ding tussen relationele gerichtheid en concrete
doelgerichtheid, van ritualiteit, van het belang
van metaforen, van een specifieke doelgroep of
vanuit contingentie of eindigheid. De praktijk
die in een case study wordt beschreven, bestaat
uit een samenhangend patroon of netwerk van
observaties, interacties, interventies, reflecties,
emoties, motivaties, intenties, effecten enzo-
voort.

Een onderliggende kwestie betreft de aard
van de evidentie die case studies bieden. Uit-
gangspunt is dat case studies niet de laagste
sport op de hiérarchische onderzoeksladder
representeren. Het is een waardevolle onder-
zoeksbenadering die passend is voor onderzoek
naar geestelijke verzorging en ook steeds meer
(her)waardering ondervindt in andere weten-
schapsgebieden (Flyvbjerg 2006; Greenhalgh et
al. 2016; Panter, Guell, & Ogilvie 2016).

De focus ligt in eerste instantie op de ontwik-
keling van practice-based evidence als eerste stap



in de richting van een evidence-based practice.
Hoewel de opbrengst van een enkele case study
een zekere ambiguiteit kent, kan onderzoek op
basis van meerdere case studies tot een mate van
aannemelijkheid en betrouwbaarheid leiden, die
veel groter is dan vaak wordt aangenomen.

Dit is zeker het geval in het kader van prak-
tijkgestuurd onderzoek, waarin onderzoekers
en geestelijk verzorgers samenwerken. Dit type
onderzoek sluit aan bij het huidige ontwik-
kelingsniveau van de interventie, is ingebed in
de professionele praktijk, wordt onmiddellijk
benut op alle niveaus van de praktijk (primaire
proces, team, instelling en beleid), en is gericht
op en gaat uit van samenwerking tussen de on-
derzoekers en alle niveaus van de praktijkorga-
nisatie (Van Yperen, Veerman, & Bijl 2017). Het
is een vorm van responsief onderzoek waarin
interactie met de onderzochte subjecten wordt
nagestreefd (Abma & Widdershoven 2006).

In feite is er sprake van drie niveaus van
interactie: tussen de geestelijk verzorgers en
hun cliénten, tussen de geestelijk verzorgers en
andere betrokken professionals, en tussen de
geestelijk verzorgers (als mede-onderzoekers)
en de onderzoekers.

Naturalistische case study
Case studies zijn bijzonder geschikt om de
werkelijkheid te bestuderen, zeker als het gaat
om de complexiteit van en de interacties in een
specifieke situatie in beeld te brengen, en om
de betekenissen die mensen aan situaties en
gebeurtenissen geven, te benaderen.

Case studies dragen uitdrukkelijk bij aan
evidence-based practice (EPB), vooral door
de verheldering van de klinische praktijk en

ervaring en door aandacht voor de waarden
en de contexten van cliénten. Want volgens de
oorspronkelijke opvattingen over EBP horen
juist deze twee elementen — klinische erva-
ring en waarden van de cliént — uitdrukkelijk
gecombineerd te worden met de beste weten-
schappelijke inzichten en onderzoeksresultaten.
Geen rekening houden met klinische ervaring
en de waarden en context van de cliént is geen
EBP in de ware zin van het woord en leidt niet
tot goede zorg, vaak eerder tot het tegendeel
(Sackett, Rosenberg, Gray, Haynes, & Richard-
son 1996; Raad voor Volksgezondheid en
Samenleving 2017).

Vijf kenmerken

Case studies vormen ‘de wetenschap van het
particuliere’ in de termen van Abma en Stake
(2014). In hun opvatting over de naturalistische
case study formuleren zij vijf onderscheidende
kenmerken van de case study. Deze kenmerken
sluiten bijzonder goed aan bij doelen en werk-
wijze van het CSP. Het zal bovendien duidelijk
worden dat deze kenmerken bijzonder goed
aansluiten bij het beroepsethos en vaardigheden
van geestelijk verzorgers.

Bij elk kenmerk presenteren wij steeds een
korte omschrijving van een case study uit het
project dat het desbetreffende kenmerk treffend
typeert. De voorbeelden zijn atkomstig uit case
studies die tot stand zijn gekomen in de onder-
zoeksgemeenschap ziekenhuis.

1. In een case study gaat het om zogenaamde
emic kwesties, kwesties die opkomen uit de
case en niet van buitenaf worden opgelegd.
Het doel van een case study is om een speci-
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fieke situatie of casus beter te verstaan, vooral
de onderliggende waarden en betekenissen.
Hoewel in een case study in het begin altijd
vanuit een bepaalde focus en onderzoeks-
vraag wordt benaderd, is het design vooraf
niet volledig vastgelegd. Kwesties, vragen

en aandachtspunten komen op uit de casus
(emic tegenover etic), en kunnen verder wor-
den ontwikkeld en onderzocht.

In een case study waarin de geestelijk verzorger
zeer nauwkeurig een ziekenzalving beschrijft,

valt bij de reflectie op dat de geestelijk verzorger
uitzonderlijk veel aandacht besteedt aan het
leggen van contacten en verbindingen tussen de
verschillende betrokkenen: familie (vrouw van de
patiént en hun kinderen), verpleegkundigen en
artsen op de intensive care, en de overige behande-
laars. Hij legt uit dat hij dat altijd doet, dat hij dat
belangrijk vindt, zodat het voor ieder duidelijk is
wat er gebeurt en wat het belang ervan is. Hij ziet
zichzelf als een soort verbindingsofficier, die vooral
00k — zo concludeert de onderzoeksgemeenschap —
een verbinding weet te leggen tussen de leefwereld
van de patiént en zijn familie en de systeemwereld
van behandelingen, protocollen en procedures
(Abma 2010). Ook legt de geestelijk verzorger al
een verbinding naar de situatie na het overlijden —
getuige 0ok de vraag van de vrouw van de patiént

na het ritueel: ‘Wat gaat er nu gebeuren?’

. In een case study wordt de inviloed van de
context voortdurende verdisconteerd. De be-
tekenis van een ervaring is altijd situationeel
bepaald. Er zijn voortdurend interacties met
de context, een casus is nooit een geisoleerd
gegeven. Binnen elke casus zijn weer delen,
dimensies en domeinen te onderscheiden, die
elk hun invloed hebben op het geheel en op
andere onderdelen. Bestudering van die delen
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draagt bij aan de begrijpelijkheid van de case
als geheel.

In een andere case study blijkt een waxjas plotse-
ling een grote betekenis te hebben. De patiénte die
al maanden op een medium care-afdeling verbleef,
aan de beademing, had die jas uitdrukkelijk laten
ophangen, dichtbij de deur, altijd in haar zicht.
Eerder in de begeleiding had de geestelijk verzorger
met deze vrouw een aantal beelden en metaforen
besproken. Het beeld van een zingend vogeltje
hielp de vrouw om haar als het ware haar stem
terug te geven. Ze lag al maanden aan de beade-
ming en het was onduidelijk of ze er nog ooit los
van zou komen. De waxjas voegde daar nog iets
aan toe: de ambivalentie over afhankelijk blijven
van de beademing en het vrij kunnen rondlopen
(‘niet meer gekooid zijn’).

. Een case study besteedt uitdrukkelijk aan-

dacht aan betekenis en interpretatie. Het gaat
in een case study meer om verstaan ( Ver-
stehen, understanding) dan om verklaring
(Erkléren, explanation). De vooronderstel-
ling is dat juist in de dialoog tussen mens en
omgeving betekenis ontstaat. Betekenis is niet
vooraf gegeven, maar ontstaat in dialoog, in
interactie. En juist die betekenisconstructie
in interactie en de betekenis van ervaringen
staan centraal in een case study. Dit betekent
tegelijk dat de onderzoeker niet een objec-
tieve afstandelijke positie inneemt, maar in
de interactie betrokken is, en dus ook in het
proces van betekenisgeving en interpretatie.
Tegelijk is het van belang ook de nodige dis-
tantie te realiseren, zodat de ruimere context
en verschillende perspectieven zichtbaar
blijven. Daarbij is meervoudige partijdigheid

vereist.
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In weer een andere case study legt de geestelijk
verzorger tijdens de bespreking in de onder-
zoeksgemeenschap uit, dat de case study ook een
erkenning inhoudt van de cliénte. Het gaat om een
cliénte met een bipolaire stoornis die regelmatig
wordt opgenomen in het ziekenhuis, en die steeds
weer opnieuw de stoornis een plek moest zien te
geven in haar leven, steeds weer opnieuw haar
verhaal moest doen bij altijd andere hulpverle-
ners, en steeds weer opnieuw haar plaats in haar
gezin moest herontdekken. De geestelijk verzorger
wil de vrouw via de case study ‘eer’ geven, ‘erken-
ning voor het feit dat zij zich laat kennen’ en
anderen vertrouwen schenkt.

4. Een case study is gericht op holistisch verstaan,
dat wil zeggen dat het gaat om de organische
verhouding van gebeurtenissen, interacties,
contexten, perspectieven en invloeden en
niet om enkelvoudige causale verbanden. Het
verstaan van de werkelijkheid is gediend met
het onderzoeken van en rekening houden met
meervoudige perspectieven van betrokkenen
en belanghebbenden. De onderzoeker obser-
veert, luistert, stelt vragen, peilt en interpre-
teert, en is zodoende zelf het instrument om
tot zo’'n holistisch verstaan te komen.

In de bespreking van een case study komt naar
voren dat de interactie met de patiénte, opgeno-
men met uitzaaiingen na een zware oncologische
ingreep een jaar geleden, niet zo eenduidig is.

Zij vertelt veel, lacht veel, en lijkt weg te willen
blijven van de ernst van de situatie. De geestelijk
verzorger peilt, soms heel directief, naar haar
gevoelens rondom haar situatie. Soms staat ze

er even bij stil, maar stapt al snel weer over op
een ander onderwerp. Tegelijk heeft de geestelijk

verzorger juist het idee dat in het heen en weer
tussen ernst en humor het besef van hoe het is wel
degelijk aanwezig is. Haar houding als weerstand
of ontkenning typeren doet geen recht aan de situ-
atie. Door artsen en verpleegkundigen wordt zij
gewaardeerd, een lieve vrouw. Het contact voelt als
dat met een oude bekende. De onderzoeksgemeen-
schap typeerde interactie als ‘verdunde ernst’

. Het doel van een case study is om gedetail-

leerde informatie te verschaffen. Het gaat niet
Z0 zeer om representativiteit als wel om wat we
kunnen leren van deze specifieke case. Het gaat
om het learning potential. Aan het begin van
een case study is vaak nog niet helder welke
cases relevante informatie zullen opleveren.

In de onderlinge vergelijking wordt duidelijk
welke cases deze potentie wel uitdrukkelijk
hebben, en dus leiden tot uitdagende en
veelbelovende inzichten, en de complexiteit

en dynamiek van specifieke situaties kunnen
openbaren. Case studies leveren local know-
ledge die tijd- en contextgebonden is, en die
niet zelden leidt tot zogenaamde vicarious
experience voor hen die in staat zijn de be-
schreven ervaringen te vertalen naar hun eigen
context. Dit laatste lukt beter als er sprake is
van thick description (Geertz 1973), en de case
in een narratieve vorm wordt gepresenteerd.
Een verhaal is toegankelijk door de ontwikke-
ling van karakters gaandeweg het verhaal, de
problemen die zich aandienen, de dialoog en
strijd die zich in het verloop zullen aandienen.
Een verhaal verheldert de complexiteit en con-
text, heeft ruimte voor ambivalentie en laat op
die manier het algemeen menselijke karakter
van een situatie zien.

22 LEREN VAN CASE STUDIES: ONMISBAAR VOOR DE PRAKTIJK



De patiént is een 46-jarige man die plotseling

is opgenomen na een darmonderzoek. Hij moet
met spoed een operatie ondergaan waarbij een
stoma zal worden aangelegd. Hij is hier totaal
niet op voorbereid en twijfelt of hij de operatie
wel wil ondergaan. De geestelijk verzorger wordt
in consult gevraagd om met hem in gesprek te
gaan, maar deze spreekt de man niet meer voor
de operatie. Over deze operatie heeft de dokter in
alle helderheid gezegd dat de man geen keus heeft.
Twee dagen na de operatie lukt het de geestelijk
verzorger wel om de patiént te spreken. Ze staan
stil bij wat er allemaal is gebeurd. De geestelijk
verzorger stelt zich voor als ‘geestelijk verzorger’,
maar tijdens het gesprek vraagt de man ‘wat hij
precies is. Als de geestelijk verzorger zich dan als
‘pastor’ benoemt, neemt het gesprek een wending.
Er ontstaat een nieuw gesprek; de man vraagt om
gebed. Verrassend in deze casus, die min of meer
bij toeval is gekozen door het voornemen ‘de eerste
patiént op maandagmorgen’ als casus in te dienen,
is dat de presentatie als geestelijk verzorger welis-
waar aanleiding geeft tot een open gesprek over de
ontstane situatie, de voorgeschiedenis ervan en de
impact die dit alles heeft op de patiént, maar dat
er na het bekend worden als ‘pastor’ er een nieuwe
openheid ontstaat die zichtbaar wordt in mimiek
en openheid van spreken, waarbij ook het geloof
van de man ter sprake komt en er ook gebeden
wordt. De reden om deze casus te selecteren is, zo-
als aangegeven, een ‘gewoon contact’ als uitgangs-
punt te nemen, maar nu is het voor de geestelijk
verzorger ook een casus geworden die de vraag
opwerpt: hoe presenteer je jezelf, en welke invloed
heeft dat op de ontmoeting?

Enkele karakteristieken van het CSP
Vanaf het begin van het project is gekozen voor
een vast format voor de beschrijving en bespre-
king van de case study (Walton & Korver 2017;
Girtner et al. 2019). Door dit format wordt de
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inbrenger aangespoord om de verschillende
lagen, aspecten en perspectieven van een situ-
atie te verwoorden. Het leidt ertoe dat deelne-
mende geestelijk verzorgers constateren dat ze
veel meer doen dan ze aanvankelijk dachten.
De complexiteit en het ingrijpend karakter van
cases komen scherper naar voren.

Een geregelde constatering is dat geestelijk
verzorgers wel degelijk een handelingsdoel
hebben waarop ze hun interventies afstemmen,
terwijl zij aanvankelijk vaak zeggen: ‘ik had geen
duidelijk doel toen ik aan het gesprek begon’.
Wat intuitief werd gedaan, weerspiegelt een
grotere mate van professionaliteit dan aanvan-
kelijk werd verondersteld. Tacit knowledge
(Polanyi 1967) wordt bewust en kan beter
worden aangestuurd.

De verschillende rubrieken van het format
vormen sensitizing concepts (Bowen 2006),
die de aanvankelijke beschrijving en analyse
sturen. Bij deze sensitizing concepts hoort onder
andere de definitie van de VGVZ over wat
geestelijke verzorging is, waarbij vier dimensies
van zingeving en levensbeschouwing worden
onderscheiden: existentieel, spiritueel, ethisch
en esthetisch (VGVZ 2015).

Onderlinge vergelijkbaarheid van de case
studies wordt door het vaste format en de vaste
structuur voor de reflectie vergroot. Want hoe-
wel elke case uniek is en zeer gedetailleerd een
situatie van geestelijke verzorging beschrijft, kan
door vergelijking helder worden welke case een
good practice weergeeft die illustratief is voor het
beroep en kunnen criteria voor en werkzame
elementen van veelbelovende interventies wor-
den geidentificeerd (Van Yperen et al. 2017).

In de onderzoeksgemeenschappen spreekt de
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geestelijk verzorger die zijn of haar case study
inbrengt, in de derde persoon over zichzelf:
‘deze geestelijk verzorger’. Dat lijkt in tegen-
spraak met hoe Abma en Stake (2014) spreken
over de nauwe betrokkenheid van de onderzoe-
ker. Toch hebben wij voor deze optie gekozen,
vooral ook omdat de case study een beschrij-
ving is van de eigen praktijk van de desbetref-
fende geestelijk verzorger. De betrokkenheid
zou te groot kunnen zijn, een mate van betrok-
kenheid die het moeilijk kan maken om meer
perspectieven in en de ruimere context van de
case waar te nemen. De inbrenger moet zowel
betrokken zijn als distantie kunnen realiseren.

Het is een voorbeeld van wat in een ander
verband Scheff esthetische afstand heeft ge-
noemd: niet te dichtbij zodat het geen her-
beleving is, niet te veraf om te voorkomen dat
het een opsomming van feiten wordt (Scheff
2001). Bovendien accentueert het spreken in de
derde persoon dat de onderzoeksgemeenschap
geen supervisiegroep is, waarbij de nadruk zou
liggen op het persoonlijk leerproces van de
geestelijk verzorger. De nadruk ligt juist op de
beschrijving en analyse van de case vanuit het
perspectief van het beroep.

De onderzoeksgemeenschappen bestaan uit
acht tot twaalf geestelijk verzorgers, met een of
twee onderzoekers als voorzitters. Ze zijn inge-
deeld per werkveld. De deelnemende geestelijk
verzorgers hebben zich in principe vastgelegd
voor een periode van vier jaar, in samenspraak
met hun werkgever. Vier keer per jaar komen ze
bijeen voor een hele dag, waarbij meestal twee
cases worden besproken. Deze werkwijze ga-
randeert dat de gemeenschap het format steeds
beter hanteert en de attitude als medeonderzoe-

ker ontwikkelt. Men kan door vergelijking met
eerdere casebesprekingen beter beoordelen wat
een voorbeeld van een good practice is.

Tot slot

Het project is ingewikkeld wat opzet en in-
frastructuur betreft en vroeg een lange aan-
looptijd. Nu er stap voor stap resultaten ter
beschikking komen, blijkt dat we een uitermate
geschikte manier hebben gevonden om een
basis te geven aan het prachtige en onmisbare
beroep van geestelijk verzorger, in samenwer-
king met de beroepsbeoefenaars zelf.

Ter afsluiting zijn de woorden van de Ameri-
kaanse fotograaf, Emmett Gowin, passend. De
slotwoorden van zijn afscheidsrede als docent
van Princeton University luiden als volgt (Davis
et al. 2013, 64):

And, finally, this is what I need to say to you.

There are things in your life that only you will

see, stories that only you will hear. If you don’t

tell them or write them down, if you don’t
make the picture, these things will not be seen,
these things will not be heard.” <
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