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Ouders 12-18 voorlichtings-behoefte net als ouders 2-12
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Voorlichtings-behoefte j: traject weten 
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J meer gericht op gevolgen van ingreep
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J voorlichtings-filmpje op laptop kijken

Knuffel laten zien in voorlichtings- film k

Mama/papa gaat mee k

J zakelijk informeren

J wil weten of roken mag

Niet roken hoort bij nuchter zijn

J achteraf niet te snel weer roken

J interesse in gevolgen ingreep 
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	M: Nou als het goed is, doet tie het nu.

Ehm, we doen het interview met  z’n tweeën, alleen, eh,  één persoon, dat ben ik deze keer dan, eh heeft eigenlijk het meest het woord, dus ik stel alle vragen en eh, Dorien die vult mij aan, als eh dat nodig is, en ze noteert ook wat dingetjes, wat belangrijke punten is. Nou wat eigenlijk ons doel is met dit interview is dat wij ehm willen achterhalen wat de expertise is van de kinderverpleegkundige met betrekking tot voorlichting en voorbereiding, op de kinderdagbehandeling in het ziekenhuis dan. En eh… door middel van jou willen we dan ook bijvoorbeeld, eh, voorlichtingsbehoefte van ouder, kind en jongere peilen. Dus we hebben er voor gekozen om de verpleegkundige te kiezen en niet de ouders en jongeren te ondervragen omdat wij eigenlijk denken dat jullie ook dat inzicht hebben, omdat jullie, ja, 

V: Oké.

M:dagelijks in contact komen en, ja het reilen en zeilen weten, dus wij vertrouwen eigenlijk op jullie eh, expertise.

V: oké!

M:Ehm…

V: dat geeft al een goed gevoel he.

D: Ja he, (gelach) goed begin.

M:Ehm, we willen nog even twee begrippen nog even toelichten omdat voorlichting en voorbereiding dat loopt eigenlijk best wel eh….

V: Beetje door elkaar

M:Door mekaar. Ja en wij hadden daar zelf ook af en toe echt moeite mee van wat bedoelen we nou met wat. En met voorlichting bedoelen we dus echt eh het overbrengen van de informatie dus dat kan door middel van een folder, eh ja.

V: Hmhm

M:Nou ja, mondeling, kan van alles zijn, en voor, met voorbereiding bedoelen we dan echt zeg maar de acties die iemand eh, onderneemt om klaar te zijn voor de operaties, bijvoorbeeld het nuchter zijn. Van je kan voorlichting geven om nuchter te komen maar dat je nuchter bent, dan ben je voorbereid.

V: Ja oké, ja. Ja. 

M:Ja, als je het zelf niet helemaal helder hebt of ja, het loopt altijd een beetje door mekaar, maar dat proberen we ook in eh, het interview, een beetje, ja steeds weer op terug te komen dat we wel op het goeie spoor zitten.

V: Ja oké, dat het dus verschillend is. 

M:Ja dat het verschillend is.

V: Ja, ja, ja. 

M:Ehm, nou wat betreft de vragen, in sommige vragen zit best wel een beetje overlap, want het kan ook wel zijn dat je, prongelijk al een vraag beantwoord in een voorgaande vraag maar voor de formaliteit gaan we wel alles eh, af zodat we zeker weten dat we niks hebben eh, gemist en anders is het voor ons onderzoek ook niet meer betrouwbaar, dus het kan soms een keer voorkomen dat je denkt van: ‘Huh, dat heb ik toch al gezegd,’ maar eh, dan gaan we toch nog eventjes eh, er wel op in.

V: Ja, oké.

M:Nou, dan gaan we eh, van start. Het eerste wat we van jou willen weten is eigenlijk een beetje algemeen en het gaat over je opleiding, eh, welke opleiding heb je gedaan?

V: Eh, de inservice opleiding.

M:Inservice opleiding.

V: In ieder geval voor verpleegkundige bedoel je toch hé?

M:Ja.

V: Ja inservice opleiding heette dat nog toen. Dus dan ging je na de, eh, ik heb eerst de havo gedaan, en daarna had je drie maanden eh ‘pre-kline’ noemden ze dat, dat was echt drie maanden alleen maar school. 

M:Hm hm.

V: En na die drie maanden kwam je dan ook gelijk in dienst van het ziekenhuis en ging je dus werken en dan had je eh, ja een keer in de zoveel weken een keer een week school.

M:Oké, dus je was dan vooral in het ziekenhuis eh

V: Ja,

M:Te vinden eigenlijk.

V: Ja, ja.

M:En, 

V: En gelijk meewerken natuurlijk he, dus dan ’s avonds leren of dan eh, nou ja, voor school nog dingen doen als dat nodig was. 

M:En kwam je toen ook al gelijk met kinderen in aanraking, of?

V: Eh, ik heb wel drie maanden was dat geloof ik dat je dan op de kinderafdeling werkte, was wel relatief wat kort hoor,

M:Ja,

V: het was hoofdzakelijk de chirurgie, eh, interne, chirurgie, neurologie en dan had je drie maanden kraam en drie maanden kinder, verlos zat er volgens mij in.

M:Oké. En toen je die opleiding had afgerond, eh, wat had je, heb je daarna gedaan? Om zeg maar ook hier te 

V: Toen heb ik

M:komen?

V: daarna, eerst op chirurgie gewerkt, maar dat is maar vrij kort geweest,

M:Hm hm

V: half jaar of zo, weet ik, echt echt, echt niet zo lang… En toen gesolliciteerd op de kinderafdeling, daar kon ik toen komen.

M:Oké. En eh, wat betekende dat zeg maar, moest je toen ook nog een opleiding daarvoor eh, volgen?

V: Ja, ik heb uiteindelijk, maar dat hoefde niet gelijk, het was echt allemaal wel een beetje anders in die tijd…

D: Hm.

V: maar dat is pas na een aantal jaren gebeurt, heb ik de kinderaantekening gedaan

M:Oké.

V: gedaan, ja.

M:Oké. En hoe lang heb je die aantekening in je bezit?

V:Pfieuw (gefluit) ehm, (denkt luidruchtig na), is ff kijken hoor, 83, 87,  nou ik denk nu eh 20 jaar. 

M:Oké, wel een hele tijd ja.

V: Ja! Best wel ja. (gelach)

M:Dus eerst heb je de inservice opleiding gedaan, toen nog eventjes op chirurgie gewerkt, toen

V: Ja.

M:toen heb je gesolliciteerd hierzo, en

V: Ja.

M:ik begrijp dat je eerst gewoon mocht werken zonder dat de kinder…

V: Ja.

M:…aantekening, dat heb je later gedaan en nu heb je ‘m dus 20 jaar

V: Ja, ja.

M:jaar al. Oké.

V: Ja bijna, een jaar of 18 of zo

M:Ja.

V: Ja al wel heel lang hoor ergens eh, 

M:ja, een hele tijd.

V: dus ehm, ja, zoiets. 

M:en werk je dan ook al al die tijd in Ede, of waren…

V: Nee.

M:…het ook andere eh, ziekenhuizen?

V: In Veenendaal, daar ben ik begonnen, ook op de kinderafdeling dus uiteindelijk, m’n opleiding dus gedaan, en toen in 1990, eh, we zijn dus gefuseerd met die andere drie ziekenhuizen…

M:Hm hm.

V: …he, Veenendaal, Wageningen, Bennekom, Ede. En toen ging de kinderafdeling naar twee locaties, dus toen kon je Ede of Wageningen kiezen, toen ben ik naar Wageningen gegaan, dus daar heb ik toen gewerkt tot 2000, he?! En toen zijn we hier, dat is tien jaar in Wageningen en toen hier. 

M:Oké.

D: En hoe lang werk je al op de dagbehandeling?

V: Ehm, ruim vijf jaar.

D: Oké. Want bestaat die ook al vijf jaar, de dagbehandeling? Of veel langer al?

V: Nou sinds vijf jaar zit het eh, in februar, februari, ja dus ruim vijf jaar. Ehm, is het hier op de kinderafdeling bijgekomen. Dat zat eerst gewoon bij de volwassen dagbehandeling geloof ik ergens anders in het ziekenhuis, dus toen was het al wel hier… Maar ze hebben toen eh, besloten dus dat voor kinderen alles op één verdieping zou komen, dus

D: Hmhm.

V: kwam het hier bij.

D: Oké, en toen ben jij hier ook meteen eh…

V: Ja, toen vroegen ze dus, want toen kwamen dus eh, Anneke, Karin en Bianca, die kwamen van die dagbehandeling mee, 

D: Oké

V: en toen hebben ze hier dus in het team gevraagd van, joh zijn er mensen, ja,  die zich, daar ook een beetje mee bezig willen houden, want ze zijn niet helemaal met voldoende eh mensen ook om dat helemaal te bemannen, dus wie zou dat willen? Nou toen heb ik me daar dus voor aangemeld!

D: Oh ja.

V: Enneh, ja ook wel met de garantie dat ik na een paar maanden misschien wel weer gewoon terug ging op de afdeling, hoor. Maar ja, dat is dus niet gebeurt, dat heeft me goed eh, dat ik het maar ben blijven doen!

(gelach)

V: dus vandaar! Dus ik ben er eigenlijk gewoon zo in gerold!

M:Oké.

D: Ja.

M:Ja, nou duidelijk. Ehm, nu worden de vragen ietsjes specifieker en het heeft allemaal echt betrekking op de kinderdagbehandeling hier zo in het ziekenhuis, ziekenhuis Gelderse Vallei. 

Welke elementen van het zorgtraject maken indruk op kinderen? Het is misschien een hele brede vraag maar.

V: En het zorgtraject, dat is?

M:Ja, echt van ehm, nou ja, t begin tot het einde a tot z van binnenkomst tot 

V: Ja maar waar begint het, op de poli al, of begint het…

M:Ehm.

V: …hier als ze opgenomen worden dan begint het,

M:Ja.

V: het zorgtraject.

M:Ja dus eigenlijk alles rondom een eh een operatie.

D: Ja als ze hier het ziekenhuis binnen komen wandelen.

M:dus wat, wat,

V: En wat maakt dan de meeste indruk?

M:indruk, ja. Wat jou is opgevallen, wat ja, indrukwekkend is voor kinderen.

V: [stilte] Ehm, nou, vind ik wel moeilijke vraag ja.

M:Ja.

V: Ehm.

M:Je mag er even over nadenken hoor.

V: Nou ik denk dat ook heel veel indruk op ze maakt wat ze zien van andere kinderen.

M:Hmhm.

V: Weet je als  ze een ander kind terug zien komen met bloed of zo. “Ja BLOED”! Weet je, nou dat vinden ze altijd al wel heel wat. 

M:Ja.

V: Wat maakt nog meer indruk? Ik denk ook op zo’n OK, als ze daar komen, eenmaal in die ruimtes met die apparatuur, en, en, weet je dat is natuurlijk ook wel een beetje griezelig en al die mensen met al andere kleding en mutsjes op enneh… [stilte]
D: Vooraf nog dingen?

V: Nou..

D: Voordat ze hier binnenkomen?

V: Nee, meestal hebben ze er wel zin in! Of meestal… nou dat hoor je ook nog wel eens hè..

D: Ja

V: “K’eb t’r zin in, tralalalala…” Die komen echt zo binnen vanneh, niks aan t handje. Je merkt wel als kinderen al vaker geweest zijn, dan zijn ze vaker wel wat nerveuzer en dan zien ze er wat meer tegen op, weet je wel, maar.

M:Ja. 

V: Ja of dat dan indruk maakt, ja dat weet ik niet, t is meer.. 

M:Maar jij denkt dus vooral wat dan opvallend is, is dat als ze iets bij andere kinderen zien en wat ze dan in de voorbereidingskamer zien?
V: Nou ja, als je het over ‘indruk’ hebt, dan neem ik aan dat je bedoelt, dingen… die ze later nog goed herinneren zeg maar.

D: Ja.

M:Ja. 

V: Dus dat je denkt “oh, nou dat was echt eh…” ja dan denk ik dingen met bloed, dat is altijd,

M:Ja.

V: dus wat ze bij een ander zien of, nou dat maakt altijd heel veel indruk. Ik denk zo’n operatiekamer, ja het kapje hè, daar hoor je ook heel vaak nog over dat dat.. 

M:Hmhm.

V: of dat dat dan indruk is dat weet ik niet, dat is gewoon een beetje een slechte ervaring meer,

M:Ja.

V: zie ik het. Die lucht, en weet je, vinden ze allemaal vies… enneh, of allemaal, maar dat hoor je dat dan nog wel eens dat dat later allemaal nog bijgebleven is.

D: Ja.

V:Dus dat zijn denk ik de meest, 

M:Ja.

V: indrukwekkende dingen voor zo’n kind ja.

M:Dat is dan vooral naar het kind kijkend en

V: Ja.

M:en eigenlijk dezelfde vraag maar dan met betrekking op jongeren?

V: Ehm. [stilte] Wat maakt de meeste indruk op jongeren? Nou dat kan ik niet eens zo zeggen! Sommige van die jongeren zijn heel, zien heel erg tegen zo’n prik op en die krijgen dan vaak al een prik, zien ze heel erg tegenop – valt dan meestal 100 procent mee – maar er zijn er ook die daar helemaal niet tegenop zien, dus ik kan dat niet als standaard zeggen eh, dat is wel indrukwekkend voor ze… Nou… over het algemeen zijn jongeren vrij nuchter hoor, moet ik zeggen. Dat ze, ja, die zijn niet zo snel eh….  Ze zijn wel wat nerveus en zo, maar of er nou dingen,

M:Ja.

V: echt indruk op ze maken… ja.
D: Dingen die ze spannend, of vervelend of zo vinden?

V: Nou ja zo’n prik he,

M:Ja.

V: daar kunnen ze vaak, daar zijn sommigen, die kunnen daar heeeeel erg tegenop zien, dus das altijd heel fijn als je dan kan zeggen: “Joh, maar we hebben zo’n zalfje, en dat verdooft.” Oh, nou weet je, dan zijn ze al aangenaam eh, blij. 

D: Hmhm.

V: Ja, nou ja als het iets eh, de circumcisie bijvoorbeeld, en je bent al tiener,

M:Hmhm

V: nou dan die vinden het natuurlijk allemaal een beetje schaamtelijk dat eh…
D: Ja.

M:Ja .

V: dat vinden ze natuurlijk ook wel een beetje vervelend, maar logisch denk ik. Maar… ik geloof verder… Nee. Tieners zijn wat dat betreft niet moeilijk, nee helemaal niet, vind ik. 

M:Oké. 

V: Nee.

M:Dus ik begrijp uit jou, dat er niet echt iets, heel erg uitgesproken is wat nou

V: voor tieners heel erg indrukwekkend is

M:echt indrukwekkend is.

V: Nee dat kan ik niet zo een, twee, drie eh bedenken eigenlijk, nee.

M:Nee. Nou ja.

V: Ik bedoel, ze vinden het zelfs natuurlijk nog wel een beetje interessant, “oh is een beetje leuk, eens kijken daar, hoe dat allemaal zit!” Sommigen zijn ook helemaal niet nerveus hoor, die komen hier echt van nou eh… laat maar doorkomen.

M:Ja. En waarom denk je dat dat dan is dat ze echt dan niet nerveus zijn? Waar dat dan aan ligt?
V: Ja. Dat heb ik me wel eens afgevraagd, hoe dat dan komt. Misschien omdat ze nog een beetje onbevangen in het leven staan, of zo. Of ehm… Zich niet realiseren wat er ook fout zou kunnen gaan bijvoorbeeld. 

M:Hm.

V: want dat is vaak bij een volwassene natuurlijk

M:Hmhm.

V: dat je denkt, jaa… dan wordt ik niet wakker wordt of zo, weet je, uit zo’n narcose. Nou ik geloof niet dat een tiener daar bij stilstaat, 
M:Oké.
V: dat dat ook nog zou kunnen gebeuren. 

M:Dus echt een beetje, die onbevangenheid. 

V: Nou dat denk ik ja

M:Ja.

V: Ja .

D: Wat meer vertouwen of zo? 

V:Jjjhaa, ja ook misschien wel. Maar ja, ze staan natuurlijk helemaal nog zo in het leven van “ach nou ja, als ik het maar goed heb, en de rest eh… Dat boeit allemaal niet zo.” Dus sowieso met hun omgeving zijn ze al niet zo bezig. Ennneh, “nou ja, goed dat moet dan gebeuren dus dan gaan we dat maar effetjes doen.” Ja, zo, ja. Ik vind wel, de meesten staan daar toch wel zo een beetje in.

M:Oké.

V: En een kleiner deel is wel wat nerveus en zo, maar eh, ja.
M:De meesten zijn d’r wel eh…
V: Vrij laconiek in.
M:Laconiek ja. Misschien dat het ook iets met de leeftijd inderdaad wel te maken heeft. Ja. 

V: Ja, dat ze daar misschien niet over nadenken of zo, ik weet het niet. Zoiets. Denk ik.

M:Ja. Nou. Dan gaan we naar de volgende vraag. Ehm, over de voorlichting eh, nu zeg maar, hoe het nu gaat in het ziekenhuis.

V: Hmhm

M:ehm op de kinderdagbehandeling. Eh welke voorlichtingselementen vind jij belangrijk? Dan gaat het echt over de voorlichting van nu en dan bij kinderen en jongeren.

V: Maar wat ik belangrijk vind om te vertellen aan…

M:Ja.

V: aan voorbereiding zeg maar?

M:Ja of ja hoe, of het wat.

V: Ehm. Nou ik heb vaak het idee, eh dat de anesthesie nog wel eens eh het een en ander tekort schiet als ik hoor wat dat voor bezoekjes zijn dat je denkt nou, nog maar, daar waren nog de meeste vragen, en die mensen die eh… Weet je en dan gaat het over prikje – kapje, en dan eh… “Nou ja dat is eigenlijk niet eh… Nee, ja”. Dan zeggen ze “ja voor de leeftijd is kapje nog gebruikelijk ja, ik geloof wel dat dat een keer genoemd is”. Weet je, dat, ja, ik vind dat wel dingen dat daar zou ik wel graag nog iets meer eh over willen zeggen ja.

M:Ja. Dus dat is eigenlijk een verbeterpunt. Van waar meer over…

V: Vind ik wel, ja.

M:En zie je dat dan zelf bij jezelf als verpleegkundige liggen of echt bij…

V: Nou ja dat zit natuurlijk echt in de voorbereiding, daar doen wij nu nog niks mee. We hebben tuurlijk, we hebben natuurlijk wel het verpleegkundig spreekuur al voor kinderen die hier blijven overnachten he,

M:Hmhm.

V: dan komen ze wel bij ons. En dan bespreken we dat altijd vrij uitgebreid. Vragen we het altijd, over narcose en over prikje en of ze daar al iets van afweten en waarom je nuchter moet zijn, weetje. Iedereen roept maar: “Ja anders wordt je misselijk.” Nou dat heeft op zich daar eigenlijk niet zo heel veel mee te maken. Dus daarom gebeurt het ook nog wel eens op de dagbehandeling dat met dat er dus gegeten is hè, dat mensen zeggen:

M: Ja.

V: “hij had zo’n honger, ik vond het zo zielig, ik denk, nou ik geef hem dan toch maar wat.” Dan denk ik, weet je wat zielig is, dat jij hem wat geeft, dat is juist zielig!

M:Ja.

D: Ja. 

V: Nou is het dan dus zo dat ze moeten wachten en dan hier uren zitten totdat ze uiteindelijk nuchter zijn

M:Ja.

V: of je moet weer naar huis. Maar dan denk ik, ja je snapt het toch niet helemaal goed, en dan denk ik: “Waar hapert dat?” Ja, bij de voorlichting! Als je daar duidelijk zegt tegen mensen: “Joh, ze moeten nuchter zijn. Enneh..

M:(lacht)

V: ja dat is belangrijk, want… ze kunnen wel aspireren tijdens de narcose. Nou dan denk ik, dan denk ik

M:Ja.

V: ho, dan is dat wel ff belangrijk dat ik niet eet!”

M:Dus dat schort er dan in de voorlichting, dat de 

V: Ja

M:voorbereiding

V: Ja, vind ik echt

M:niet eh, correct is

V: Ja

M:eigenlijk.

V: En natuurlijk gebeurt het maar af en toe dat iemand iets op heeft, een beetje bij vlagen, soms heb je van die weken dat je denkt: “Nou, wat is hier aan de hand, de helft heeft gegeten of gedronken?” En zo gaat het weer weken goed hoor, maar eh, ja, ik zou dat wel iets meer toegelicht willen. Ja. 

M:Dus eh, dan heb je het over de voorlichting die bij de anesthesie

V:Ja. 

M:of ja bij dat preoperatief spreekuur daar komen ze dan, voor de dagbehandeling.

V: Nee, daar komen ze niet van de dagbehandeling, 

M:Oké.

V: dat is alleen voor kinderen die langer blijven. Nee de dagbehandeling heeft geen, geen verpleegkundig spreekuur hé, 

M:(kijkt vragend)

D: Nee, ja ze komen wel op de, bij de anesthesie en dan hebben ze dan zo’n gesprekje

V: Ja, want dan, je moet sowieso

M:Ja.

V: door de anesthesie eerst goedgekeurd worden om überhaupt geopereerd te worden, hè.

M:Ja.

V: dus daar komen ze dan

M:dus daar zouden ze het dan eigenlijk al…

V: weet je, en dan doen ze even, hè

M:het vertellen.

V: “Hè, ben je gezond, nou en laat eens kijken of je hartje nog klopt, nou dat gaat goed. Krijgt een kapje, tot ziens!”

D: Hm.

V: Weet je wel, zo’n speedy bezoekje.

M:Ja.

V: is dat. 

M:Dus voor de dagbehandelingpatiënten begrijp ik dat het dan, eh de voorlichting daar eigenlijk aan schort, 

V: Ja.

M:wat betreft de anesthesie

V: Nou ja, dat vind ik wel ja.

M:Ja.

V: Ja, ja. Dat  vind ik wel.

M:En ehm… 

V: Want dat is dus wat zij aan voorbereiding van de anesthesie hebben, even dat bezoekje, en op de poli’s, daar wordt natuurlijk verteld wat ze gaan doen. Ze krijgen ook foldertjes mee, mensen hebben eigenlijk ook altijd wel foldertjes, eh,  waar van alles in staat. Dus ik moet zeggen dat ze daar over het algemeen wel mee op de hoogte zijn. Het gebeurt niet vaak dat als je vraagt: “Joh wat kom je hier doen?’ Dat mensen zeggen: ‘nou we weten het eigenlijk niet.” Dat eh, gebeurt niet veel.

M:Nee.

V: Nee, nee. 

M:Want kan je nog meer specifieke eh punten benoemen die in de voorlichting echt goed gaan? 

D: Op dit moment zeg maar.

M:Op dit moment. 

D: Wat jij graag wilt vertellen ook, of wat jij verteld aan kinderen?

V: Wat wij hier op de afdeling ook vertellen? Bedoel je dat?

D: Wat jij daar belangrijk aan vind, ja.

V: Ehm, Nou ik vertel ze altijd nog eventjes het hele traject van als ze hier, en dan ga je zo naar de dokter en dan weet je al hoe dat een beetje gaat. Maar over het algemeen zijn ze daar wel aardig mee op de hoogte. Dat staat dan ook wel weer in die folder van de anesthesie.

M:Ja.

V: Plus je kunt dus de website bekijken van het ziekenhuis, hè, dat zit ook met folders en zo, of met foto’s kunnen mensen

M:Ja.

V: dat bekijken, dus zie je volgens mij ook wel dat hele traject als je geopereerd hoe dat er uit ziet.

M:Dus dat zijn wel positieve

V: Over het algemeen

M:punten

V: gaat dat, ja gaat dat eigenlijk wel goed. 

M:Ja.

V: Maar goed, vind het ook wel belangrijk om dat nog eens goed te noemen, hoe dat gaat. Ehm, wat vind ik nog meer positief aan de voorbereiding?  

D: Ja of belangrijk

M:Ja voor voorlichting 

V: Oh, belangrijk. Nou, door mensen inderdaad goed te vertellen wat er gaat gebeuren, dat vind ik het belangrijkste van alles. En hoe lang het ongeveer duurt, weet je, dat willen mensen ook altijd graag weten, en. Dus ja, dat vertel ik dan.

D: En aan de jongeren?

V: Hetzelfde.

D: Ja. 

V: Ja hetzelfde, die vinden dat ook natuurlijk, kijk die doen wel van eh, het komt allemaal goed, maar daar vertel ik ook alles, alles eh. Daarbij zijn ouders dan niet verplicht om mee te gaan, hè?
M:Hmhm

V: Dus dat benadruk ik ook. Of als zij zelf niet willen dat hun vader of moeder mee gaat, vanaf zestien. Van zestien tot achttien is dat geen eh, mag dat kind dat eigenlijk zelf bepalen als ze dat willen. Dus dat zeg ik ook altijd nog wel eventjes duidelijk. En ja, dan denk ik: ‘voorlichting, eh ja, als je nerveus bent is het toch het fijnste om eh goed voorgelicht te zijn,’ volgens mij.

M:Ja.

V: en dat je niet zo maar, dus dan vind ik het alweer jammer, dat hoor je dus af en toe gebeurt dat wel eens, dat ze bij de anesthesie niet veel gezegd heeft, dan hop gelijk dat kapje bij dat kind er zo op duwen, af en toe gebeurt dat hoor,
M:Hmhm

V: meestal gaat dat wel anders. Maar als ik dat dan hoor, dan denk ik: ja, dat vind ik heel jammer, dan bereid je ze voor en dan komt de dokter en dan krijg je zo’n kapje voor. Ja dan ga je er vanuit dat zo iemand even zegt: “nou hier is het kapje, dus nu ga je…” En dan pak je niet iemand zo beet en hup je drukt die kap t’r op. Ja dan schrikt zo’n kind, dat hoor je dan ook altijd, 

M:Ja.

V: “Ze schrokken en toen vonden ze het op eens niks meer, en…” Nee, denk ik, dat snap ik wel.

M:Ja. Dus ondanks dat er bijvoorbeeld wel voorgelicht zou zijn, over dat kapje, omdat dan in één keer zo te doen.

V: Ja dan nog moet je natuurlijk even

M:Ja.

V: Aankondigen van “nu komt dat kapje d’r aan!”  Weet je, ik zie het ook maar, mensen krijg allemaal zo’n armbandje om, die kinderen… Nou, daar heb ik echt zulke goeie ervaringen, als je even zegt tegen zo’n kind: “nou kijk eens, ik heb hier een armband voor jou en daar staat jouw naam op ‘speciaal voor jou gemaakt’,’’ Ik maak altijd een beetje zo’n verhaal van dat het helemaal eh… enneh “nou, ’t is een roze,” hè, als het een meisje is “dus ik hoop dat je het een mooie kleur vind”, nou ja negen van de tien keer steken ze zo de arm uit, doe maar om! Maar als ik zeg nou, “ik heb een armband, kom maar, even om doen.” Nou, “hoewl, nee dat wil ik niet,” nou, dan doen ze al zo (trekt zich helemaal terug). Dus dan denk ik: als je even zegt en daar even een beetje een verhaaltje van maakt, is het helemaal geen probleem. En anders moet je een kind gillend een of andere armband  om gaan doen, terwijl… Nou, waar heb je het over, denk ik dan! Dus dat is voor mij echt al een bevestiging van dat voorlichting gewoon belangrijk is. Ook al zijn het maar van die humpies.

D: Ja.

V: Nou ja, onder het jaar heeft dat natuurlijk dan is het wel, dan  is het wel van “nou kom maar, doe die armband even om, klaar.” Maar ook al zijn ze twee of drie, weet je, ik laat het altijd even zien van eh
M:Ja.

V: Van eh, “nou, kijk, dat is dit,” enneh, “oh dat staat mooi bij je kleren,” zeg ik dan, 

M:Oh ja.

V: Of eh, weet je wel, zo. Nou negen van de tien keer gaat dat gewoon prima! 

M:Ja. 

V: Terwijl, d’r zijn er die kunnen daar echt van over de piep gaan, nou dat weet Dorien wel, van zo’n armbandje om doen hoor.

D: Ja.

M:Ja.
V: Dus dat zijn al dingen, dan denk ik, dan begin je al. Dan is de dag nauwelijks begonnen, dus laten we nou proberen om dat een beetje soepel te laten verlopen.

M:Ja.

D: Ja.

V: Doe ik ook altijd met jasje hè, er zijn kinderen die willen absoluut dat OK-jasje niet aan. Nou ja, dan niet. Ik ga niet met een kats-overstuur kind naar de OK, alleen omdattie zo’n jasje  aan moet, dan denk: “nou dan maar geen jasje hoor!”

M:Ja. 

D: Ja.

V: Je probeert het wel even, maar ja, als het niet gaat, dan maar niet! 

D: Ja.

V: Ik bedoel eh… 

M:Dus uit jouw verhaal begrijp ik dat qua voorlichting eh, juist belangrijk vind dat gewoon ’t zorgtraject, dat dat duidelijk is voor de kinderen en ook wat betreft de anesthesie wat gaat gebeuren. En, ja dat jij zelf ook nog, als de kinderen komen, ook een beetje, ja wel probeert uit te leggen wat je gaat doen.

V: Ja.

M:wat je belangrijk vindt

V: Ja.

M:dat het een beetje wordt ingeleid. 

V: Dat klopt

M:en hetzelfde geldt ook voor ehm, hoe heet dat ook al weer? 

D: Jongeren

M:Ja, nee maar waar ze naar toe gaan, de 

V: KNO.

M:naar de high turn over.

D: Ja, de HTO.

M:Ja.

V: HTO, ja, ja, ja.

M:Dat ze daar ook eh

V: Ja.

M:Ja ik kan het nog een beetje toelichten

V: Ja ik moet ook zeggen dat. Ik heb de laatste tijd wel het idee dat het ook weer beter gaat hoor, daar ook, hoor. Dat ze gewoon meer eh, dat ze gewoon aardig zijn. Mensen zijn, nou we horen het ook wel terug. “ze zijn zo aardig ook daar beneden,” en weet je dat is gewoon. Nou ja op die HTO heb je natuurlijk, het is echt even zo’n

M:Ja.

V: hup, twaalf van die kinderen de doorheen. Dus daar gebeurt het dan in de meeste gevallen. Ineens die kap op! Nou ja, pff. ‘hè,’ denk je dan, ‘verdorie.’

D: Ja.


V: Zit je het goed voor te bereiden, hoop je dat dat kind een beetje… Ik zeg ook altijD: “joh ze zeggen alles wat ze doen, op die OK, je hoeft niet bang te zijn dat je ineens eh…” En dan krijg je zo’n soort verhaal terug. Dan denk je, hooo, jammer. 

D: Ja.

V: Ja dat is gewoon jammer.

M:Ja. Effe denken hoor. En je noemde ook nog het fotoboek en het eh foldertje dat dat ook een element is, wat eigenlijk wel goed loopt.

V: Het is wel belangrijk, 

M:Ja.

V: Het foldertje krijgen ze op de poli al mee, of het wordt opgestuurd. Een paar worden opgestuurd, de anderen krijgen ze mee is het geloof ik. En we hebben dan naja de site van eh

M:Ja.

V: Site, daar staat echt wel heel veel op, maar daar kijkt niet iedereen van hoor. Wel regelmatig dat ik terug hoor dat mensen het bekeken hebben. Maar niet iedereen. Dan hebben we hier ook nog zo’n fotoboekje met ook nog globaal wat foto’s.

M:Ja.

V: Dus dat adviseer ik ook vaak van, kijk daar anders nog even in. 

M:Ja.

V: Dat je een beetje ziet hoe het er beneden uit ziet. Dat je weet waar je terecht gaat komen, nou.
D: Hmhm.

M:ja. Oké, duidelijk. Ja. De volgende vraag sluit een beetje aan op wat we eigenlijk net al eh, wat er net al aan bod is gekomen, dat gaat eigenlijk puur over wat er goed gaat in de voorbereiding. Dus we hebben het net over voorlichting gehad over alle elementen die, eh of  ja wat je kan gebruiken om voor te lichten. En jij vertelde dus ook al over het nuchter zijn en dat is  echt gewoon puur voorbereiding en  dat ging soms niet goed, vertelde je.  

V: Ja. 

M:Zijn er ook nog andere dingen die er in de voorbereiding juist wel goed gaan of niet goed gaan?

V: Die juist wel goed gaan (gelach).

M:Ja.

V: Nou ja, de rest gaat op zich eigenlijk wel goed, ik vind over het algemeen zijn de kinderen goed voorgelicht, van wat er gaat gebeuren. Tieners ook hoor, weten altijd goed eh, wat er aan de hand is. Dus dat is echt wel eh… Nou dat is ze wel goed verteld!

D: En de voorbereiding… zeg maar… wat ze allemaal moeten doen vooraf.  Wordt dat ook goed gedaan? Wat, wat voor dingen zijn er nog meer – behalve nuchter zijn – wat ze moeten voorbereiden?

V: Uhmm… Ja, alleen hier zo hè, is dat dan. Het voorbereiden is dus de handelingen je ook doet, hè?

D: Ja, of die mensen thuis doen. Bijvoorbeeld thuis iets…

V: Ze hoeven niks te doen thuis.

D: Nee.

V: Dus dat gaat ook goed. [gelach]

D: [gelach] Behalve het nuchter zijn, dat is het enige! Ja maar, bijvoorbeeld je hebt ook wel eens.

V: Alhoewel, nou, weet je, dat is ook wel eens zo’n puntje. Eh, bij tieners gaat dat eigenlijk altijd wel goed hoor. Die hebben nooit gegeten of gedronken. Die weten dat dan wel. ‘’Want anders word je misselijk’’, zeggen ze dan Maar eh, ze mogen dan zes uur van tevoren nog eten. Dus we hebben hier wel eens tieners die om zeven uur ’s morgens opstaan, om nog wat te ontbijten , als ze dan dus om één uur ’s middags aan de beurt zijn.

M: O ja.

V: Weet je wel, die staan dus bewust dan heel vroeg op. Gaan ze daarna weer naar bed of zo.  Of hè, je kunt er ook voor kiezen om gelijk uit te slapen. Maar er zijn er echt die daar speciaal voor op staan. Zijn ze om één uur aan de beurt en dan worden we om twaalf uur al gebeld dat ze mogen komen.

M: O ja.

V: En danneh… dan doen we een beetje rustig aan. Is het tegen half één, weet je wel, en dan breng je ze beneden en dan zeg je ‘’nou, ze hebben om 7 uur vanochtend nog ontbeten’’. ‘’O ja ja, dat is heel krap aan’’. ‘‘Ja ’’, zeg ik dan. ‘’Maar ja. Zes uur van te voren, dat wordt ook gezegd tegen ze hoor,’’ ‘‘Tot zes uur van tevoren mag je eten.  Dus… Ja, ja,”  dat vind ik nog wel eens een puntje.  Ja, waar je de… Of je moet gewoon helemaal afschaffen dat ze niet ontbijten. Ik heb nog nooit meegemaakt dat een operatie daardoor uitgesteld werd hoor, maar het is nog wel eens dat ze dan natuurlijk op de OK zoiets hebben van ‘’Ja hallo, hoe kan dat nu, lopen we lekker voor in de tijd,” 

M: O ja.

V:“ en dan hebben ze nog zes uur van tevoren gegeten’’. Maar ja, denk ik dan. Zo wordt het ook wel gezegd. Zo staat het ook in de folder van de anesthesie.

M: Ja, niet de avond van tevoren of zo.

V: Nee, en als jij natuurlijk om één uur op de, op de, hoe heet het, planning staat om geholpen te worden, ja en jij bent bang dat je dat niet gaat redden, dan snap ik dat je dan zegt: ‘’Ik zet om zeven uur de wekker’’

M: ja

V: Maar ja, dan moeten ze dat misschien iets breder nemen of zo,  als ze bang zijn eh,  want ja als je iets voor loopt. Dan zou zo´n kind dus bijna gaan zitten wachten, omdat ie eh...  

D: ja. 

V: Wordt je gestraft omdat je zes uur van tevoren nog iets gegeten hebt omdat je dacht, omdat er gezegd werd dat dat mocht.

D: ja

M: Ja.

V: Snap je, ben ik duidelijk?

M: Ja, ik snap het wel, ja. Ik zit alleen te denken van ja… hoe wij daar op dit moment iets mee kunnen. Want wat betreft de tijd… Het is natuurlijk wel erg belangrijk om in een voorlichtingsfilm te vertellen over de nuchterheid, maar ja, wat betreft het zes uur van te voren of de avond van tevoren, ja daar, dat is voor ons natuurlijk ook weer lastig.

D: We kunnen het in ieder geval even meenemen.

M: Ja, we gaan ook nog naar de anesthesisten.  Hebben we ook nog een interview mee, dus wellicht dat we d’r daar 

V: ja

D: ja

M: nog iets mee kunnen. Maar dat is wel iets waar jij wel de aandacht op zou willen gevestigd hebben?

V:  Nou ja,  je maak het gewoon wel eens mee dat dat gebeurt. Dat ze dan nou ja ‘op hun kop krijgen’. Je brengt ze dan op die OK. Ja, nou eh… denk ik dan – zo wordt het gezegd – dat kunnen zij ook niet weten.

Of ze moeten dan die tijd iets ruimer nemen. Dat je dan zegt: ‘’Acht uur van tevoren mag je nog eten.’’ Of zo, eh. Kijk, het mooiste is als je ’s morgens vroeg wordt geholpen, dan ga je natuurlijk niet ’s nachts opstaan. Dus dan,

M: Nee.

V: dan eet je gewoon de avond ervoor. Klaar. Dan is het gewoon prima.  Niks aan de hand.

M: Maar als je halverwege de dag…

V: Maar het zijn juist diegene die dus pas begin van de middag geholpen worden, die dan nog weleens denken…nou weet je…

D: ja

V: Het gebeurt wel eens dat ze, dat ze om elf uur hier worden opgenomen en dat ik dan een telefoontje krijg: ‘’Zijn ze er al? Want we lopen wat voor op het programma’’. Ja, op zich is dat heel erg fijn natuurlijk. Liever, graag, laat iedereen maar lekker gelijk aan de beurt zijn. Maar je hoopt dan wel dat ze niet om zeven  uur nog gedacht hebben: ‘’Laat ik nog even wat eten’’.

M: Dat weet je natuurlijk niet van tevoren.

V: Nee, dat kun je zo’n patiënt ook niet kwalijk nemen. Helemaal niet hoor! Helemaal niet!

D: Nee, gelijk hebben ze!

V: Maar dat is gewoon een beetje, ja, moeilijk gebied, op zich, van. Of ze moeten dat bij de anesthesie anders zeggen, dat ze het iets ruimer nemen als die 6 uur.

M: Ja.

D: Ja 

M: Zijn er nog andere eh, eh, punten waar de aandacht op zou moeten gevestigd worden bij voorlichting voor de voorbereiding?

V: Dat zou ik zo gauw niet weten. 

M: ja

V: Ik vind dat het over het algemeen dat het echt wel goed is.

M: Ja,  nou ja, dat mag ook gezegd woorden natuurlijk!

V: Ja, tuurlijk! 

M: Uhmm. We zijn bij de laatste vraag aangekomen, dat is wel een beetje een wat uitgebreidere en het gaat over de voorlichtingsbehoefte. Wat denk jij dat de voorlichtingsbehoefte is – we hebben het in vier onderdelen verdeeld – voor  de ouders van kinderen van twee tot en met jaar? Ik ga ze zo nog even allemaal apart langs. En eh, wat de voorlichtingsbehoefte is van de kinderen van twee tot en met twaalf jaar, dus we hebben twee groepen gemaakt. En wat de voorlichtingsbehoefte is van ouders van kinderen van twaalf tot en met achttien jaar? En de kinderen zelf twaalf tot en met achttien jaar? Dus het gaat allemaal over de voorlichtingsbehoefte, wat jij persoonlijk denkt van…

V: Wat ze allemaal willen weten?

M: Ja, en dan om te beginnen bij de ouders van de kinderen van twee tot en met twaalf jaar.

V: Nou, die willen volgens mij wel alles weten, hoor.
M: En wat is alles?

V,D en M: [Gelach]

V: Ja, gewoon ook ‘’Wat gaat er gebeuren en kan ik daar bij zijn?’’ Hè, dat vinden ze belangrijk. ‘’Kan ik bij m’n kind blijven en hoe lang moet ik hier blijven?’’ Is ook een vraag die we vaak horen. Hè, wanneer ze dus weer naar huis mogen.  Ehmmm.  Of ze de dokter nog spreken of niet. Dat is denk ik wel  het belangrijkste. Ja, wat er gaat gebeuren….

M: Ja dus inhoudelijke zaken willen ze graag weten.

V: Zeker! Ja.

M: En ehm,  wat betreft de manier waarop de voor, ehm voorlichting dan wordt gebracht? Denk je dat ze daar nog voorkeur in hebben?

V: Nou, ik denk  voor hun persoonlijk, persoonlijk is het gewoon in een gesprek kan dat,  denk ik hoor. Voor de ouders.

M: Ja. Voor de ouders, ja.

V: Ja, ik denk dat dat gewoon in een gesprek kan. Ja.

D: En dan hier op de afdeling? Of vooraf? Of?

V: Uuuhhh…

D: Want hoe komen ze nu aan hun informatie?

V: Ja, volgens mij via de poli?!

D: ja

V: En dan misschien via het foldertje. Het foldertje vind ik ook perfect hoor, want dan kun je dingen ook nog eens nalezen hè. Weet je, want je zit in een gesprek – mensen vertellen van alles. Je staat buiten en je denkt:  ‘‘Heb ik dat nou wel gevraagd? Hebben we het daar nou wel over gehad’’? Weet je, je bent ook snel weer dingen vergeten. 

M: Ja

V: Dus een folder vind ik wat dat betreft ook gewoon prima, als naslagwerk ook. Zeker daarbij!

M: Dat dekt dus eigenlijk al heel erg 

V: dekt de behoefte van, ja.

M: de behoefte van de ouders. Wat ze willen weten qua voorlichting

V: Ja, ja

M: ook inhoudelijk en dat ze het nog eventjes kunnen nazoeken

V: Ja, zeker.

M: als ze het niet meer precies weten.

V: Ja. Want ik vind wel,  mensen vragen soms veel te weinig hè. Je krijgt wel eens  vragen dat je denkt: “Joh, dat had je toch bij de dokter eh, moeten vragen” Of eh… “Ik weet niet of tie nou eigenlijk ook naar de neusamandelen kijken of niet’’? Weet je, zoiets. 

M: Ja.

V: Dan denk ik: “Dan moet je dat vragen daar beneden. Dat is toch niet gek, of eh??” Maar ja, daar kun je soms in de status wel iets over terugvinden, maar ja, officieel is dat dus natuurlijk mijn taak niet om te gaan zeggen wat er gaat gebeuren.

M: Nee. Maar wat betreft bijvoorbeeld de standaard dingen, die ze zouden moeten weten voor een dagopname, heb jij daarin wel het gevoel dat ouders wel goed op de hoogte zijn van wat er allemaal….

V: Ja, volgens mij zijn ze daar goed van op de hoogte, ja, ja.

M: Oké. Dus dat het dan soms…ja… schort aan dat een kind niet nuchter is…

V: Dat is het enige wat er dus misgaat.

M: Ja, dat is het enige wat er wel eens mis gaat.

V: Weer het nuchter zijn. [gelach]

D: Ja, komt altijd terug!

M: [gelach] Ja, ik dacht misschien komt er nog meer uit? Wat er…

V:  Ja, nou, wat er verder mis gaat? Ja nou. [Stilte]

M: Nou ja, 

V: Neee…

M: Daar hebben we het geloof ik net al over gehad inderdaad en daar kwam niet veel meer uit.

V: Ja, echt,  dat nuchter zijn dat, weet je. Maar dat heeft ook heel veel gevolgen. Of er wordt, of er wordt dan ook gezegd als ze niet nuchter zijn. Nou ja, als je geluk hebt mag je wachten, dan kun je een aantal uren later als nog geholpen worden. Maar je wordt soms ook weer naar huis gestuurd. ‘’Ga maar weer’’! 

M: Dat is eigenlijk gewoon erg vervelend voor beide partijen.

V: Ja ja. Zeker!

M: Ja, dat nuchter zijn daar moeten we dus echt wat mee doen.

En de voorlichtingsbehoefte dan voor de kinderen zelf van twee tot en met twaalf jaar. Waar denk jij dat zij vooral behoefte aan hebben?

V: Nou dat is nog wel eh, dat is wel een hele uitgebreide groep. 

M: Ja, klopt.

V: Want kinderen van twee die hebben denk ik geen behoefte nog, nauwelijks.

M: Het is ook een uitgebreide groep.

V: Nauwelijks, dat is vaak heel kort en daar hebben die kinderen ook genoeg aan. Ik denk, als je nog zo klein bent, ga je hun niet in details vertellen wat er gaan gebeuren. Zeg je: “Joh, je gaat even slapen. De dokter maakt je oren of je keel of je huid beter’’. Of zo, en daar blijft het dan bij.

M: Ja. Je hoeft niet van A tot Z eh…

V: Nee. Dat komt ook niet aan. Daar hebben de kinderen de aandacht helemaal niet voor. Enneh, ik denk als je thuis zit dat ze het dan al helemaal niks zegt. Dat ze denken: ‘’Waar heb je het over? Ik ben hier thuis, wat bedoel je nou,” weet je wel? Misschien dat als je hier bent, maar goed dat is dan á  la minuut nog. Maar dan nog houd je het globaal hoor, bij die kleintjes. Zeg maar tot een jaar of vier dan denk ik. Als ze eenmaal op de basisschool zitten dan wordt het anders. Maar ja kinderen van acht, negen, tien, die willen wel veel meer weten. Die willen juist eerder het naadje van de kous weten. Juist ook omdat ze soms nog bangig zijn. Enneh, “slaap ik dan wel echt en voel ik daar dan echt niks van?” Weet je, dat soort vragen krijg je meer van hun.

M: Ja, omdat ze ook meer besef hebben.

V: Ja, die denken er zelf al veel meer over na. Dus er ligt natuurlijk eerst wel een grote taak bij de ouders. Want ja, ik geloof niet dat dan een arts of een eh,  poli hun veel verteld. Ja, globaal even. “We gaan even buisjes in je oren zetten.” Maar dat thuis, als ouders zijnde, ligt  er wel een grote taak voor die ouders, om natuurlijk dan wat uitgebreider, weet je en anders op zo’n site te kijken of  om, nou ja, een boek in de bieb te halen of….

M: Ja, dus dat die ouders ook de taak als voorlichter eigenlijk op zich nemen. 

V: Zeker.

M: naast de verpleegkundige.

V: Zeker. Ja, zeker.

M: En dan vooral bij de wat oudere kinderen. Je zegt dat ze tot vier jaar dat ze dan ook nog weinig behoefte of besef ook hebben van wat er gaat gebeuren. En dat dan met wat korte, eh,  ja.
V: Ja wat globaler doe je het.

M: Minder in detail bedoel je.

V:  Weet je, een kind van acht, negen , tien, die kan gewoon echt zeggen: “Hè, Een buisje in mijn oor, maar hoezo, hoe doet ie dat dan, een buis en hoe groot is dat dan, zo’n buis’’? Of eh, hè, die hebben daar echt… nou ja en tegen een kind van drie zeg je: “Joh, je krijg buisjes of wat dan ook. De dokter maakt even je oren beter en dan heb je geen ‘au’ meer aan de oren.’’ Nou, klaar. Dan ben je,die kinderen vragen ook echt niet “Wat is dat dan een buisje?” Nee, dat vragen ze niet. 

M: En op welke manier zou je dan bijvoorbeeld dat soort informatie kunnen presenteren aan kinderen?

V: Ik denk dat een film dat dat sowieso altijd aanspreekt. Dus dat dat goed is. Maar ja, ook dat moet een beetje wel kort en krachtig tenminste, niet eh, zakken ze ook onderuit. Je moet hun aandacht houden. Dus een beetje, ja kort en krachtig. Duidelijk de essenties eh, wel vertellen, denk ik. 

M: Ja. 

V: Ja, en wel duidelijk en eerlijk ook zijn. Ook niet zeggen dat het één of ander gezellig uitje wordt of eh nee, eerlijk zijn naar die kinderen toe. Sommige mensen vinden het heel moeilijk hè, om een kind voor te lichten. “Ik heb maar niet zoveel gezegd want ik dacht: ‘OOOH moet ie misschien wel huilen of dan wil die dat niet.’ Dus ik denk, nou ik zeg maar niks enneh, we zijn maar zo hier naar toegekomen.”

M: ja

V: Dat gebeurt ook hoor.

M: Dat kan ook een reden zijn dat ouders hun kind niet voorlichten.

V: Ja, dat ze zelf bang zijn dat hun kind bang wordt. Ja, ik denk dan nog van ja en  “ so what! Dat is dan zo.’’ Ik vind het heel slecht hoor, als ze niks zeggen. Maar dat gebeurt echt dat ouders dat niet doen om zichzelf te sparen.

M: Dus dat ze het kind dan niet voor hebben gelicht omdat ze zelf 

V: bang is.

M: niet weten hoe ze daar mee om moeten gaan?

V: Omdat ze zelf bang zijn dat dat kind bang gaat worden.

M: Bang wordt, ja op die manier!  Dus dat ze dan denken ‘’ Laat ik maar niks zeggen, want dan….’’

V: ‘’…want dan wil die misschien wel niet en dan gaat ie huilen en dan wil die niet meer naar het ziekenhuis’’. Weet je, ze zien daar al, ze maken daar ook hele verhalen van, terwijl negen van de tien keer valt dat hartstikke mee. 

M: Wat merk je dan aan het kind? Als het dan niet wordt, als er niks wordt gezegd?

V: Nou, op het moment dat ze hier zijn nog niks, dan lopen ze hier gewoon en gaan ze een beetje spelen enneh.  Nou  ja, ze zijn in het ziekenhuis, dat weten ze dan natuurlijk wel. ‘’We zijn in het ziekenhuis’’. Maareh, ja verder merk je daar nog niet veel van. En dan, wij adviseren ze altijd van: “Joh, we hebben hier dan een fotoboekje. Ga toch nog even met ze zitten, en vertel ze gewoon wat toch even wat er gebeurt.” Zo ook met keelamandelen. Kinderen hebben dan echt gewoon hartstikke zeer in de, pijn in de keel hebben als ze wakker worden. “Ja, niks verteld.” Ja, denk ik, dat kan je toch ook niet maken, om dan niks te zeggen. Dan hoef je niet tot in de detail, maar zeg gewoon even  dat als ze straks wakker worden, dat ze dan wel keelpijn hebben, maar dat we dan ijsjes gaan eten en dat het dan langzaam steeds beter wordt. 

M: ja

V: Weet je, eerlijk, maar wel zeggen. 

M: Ja

D: ja

M: Ja, onze film wordt natuurlijk, dat gaat eigenlijk in het algemeen over de dagbehandeling.

V: Dus dan heb je het er niet over van ‘’je hebt keelpijn’’.

M: Maar qua voorbereidingsproces zou dat dan, is het denk je nodig dat kinderen dat echt…

V: Nou, dan ga je natuurlijk niet specifiek iets op de keelamandelen zeggen.

M: Nee.

V: maar eh…

M: Maar dat merk je bijvoorbeeld dat een kind anders reageert als het wel ongeveer weet wat hem staat te gebeuren, of maakt dat niet zoveel uit?

V: Tja, anders. Ja ik vind het daarna echt nog wel anders hoor als ze het beter weten.

M: Wat bedoel je precies daarmee?

V: Nou, dat ze zich daarna… eh … daar ook meer aan over geven. Of dat je denkt: ‘’Ja, dat heeft mama gezegd, dat ik dan ook buikpijn,  of  wat dan ook, heb straks. Ja, vind ik wel.

M: Ja.

D: En wat voor een vormgeving zou jij belangrijk vinden in zo’n film? Wat wil je bijvoorbeeld laten zien, of?

V: Nou, eh gewoon, hoe het hier eruit ziet, zou ik er sowieso in willen hebben en hoe het er op de OK uit ziet. Enne, dat je met andere kinderen er bent en dat er ook wel eens wat gespeeld wordt en dat je lekker limonade krijgt als het klaar is. Weet je, ook wel een beetje dan maar de eh, niet als een een of ander gezellig dagje uit, maar dat er ook echt wel leukere kanten aan zitten. En dat we wel proberen om het hier wat leuk te maken. Omdat Koos Kikker hier woont enneh, weet je,  dat je die hier ook ziet. Ah, dat doet ook altijd zoveel met die kinderen. Dus dat is eh, ja dat zou ik er ook zeker wel  in zetten. 

D: Ja.

V: Zeker voor die kinderen tot twaalf jaar hè,

M: ja

V: tieners hebben daar weer minder meer. Maareh, ja zo zou ik dat denk ik doen ja.
D: Hm.
M: Dat ze echt een beetje inzicht krijgen in waar ze terecht komen.

V: Ja.

M: Ja. En dan met Koos kikker erbij. Ja.

V: Ja, en dat je soms eens ergens moet wachten. Vind ik ook nog niet verkeerd, hè. Ja dat is natuurlijk zo. 

M: Hmhm.

V: Ze komen hier en ze moeten vaak ook even wachten.  Ja.  Koos kikker. [Stilte] Ja, zoiets denk ik. Maar houdt het wel reëel. Dat het natuurlijk ook niet altijd leuk dat je naar een dokter gaat, maar soms… Ja, het gebeurt in principe om jou beter te maken. Je hebt klachten van iets en als het goed is heb je dat straks niet meer als je geopereerd bent. Weet je, dus.

M: Ja.

V: Je kan het ook dramatisch, of dramatisch slecht: “Awwwh,  moet je geopereerd worden, en erg!” Ja, maar ja, waarom wordt je geopereerd? Dat is niet zomaar uit de lucht komen vallen. Dat komt ook ergens van.

D: Ja.

M: Maar ook niet te

V: Neeh. Je moet ook niet te veel

M:  vlak.

V: Nee nee nee.

M: Nee, ja , ik snap wat je bedoelt.

V: Nee, maar dan denk ik, ouders zijn denk ik  bang om hun kinderen wat te vertellen. Maar wees, als je ze dat vertelt: ‘’Joh weet je nog. Je hebt iedere keer zo’n pijn in je keel en daar ben je ook zo ziek van. En dan gaat de dokter  jouw keel beter maken. Dat is nu wel, dat is wel even niet zo heel leuk, maar daarna gaat het beter hoor en dan heb je nooit meer pijn in je keel.” 

D: Ja.

M: Ja.

V: Beetje zo.

M: Ja. En dan wordt dat bij ons natuurlijk wel weer wat lastiger, om het echt daarop te…. 

V: Nahja, je kan…

M: … maar je kan natuurlijk altijd wel benoemen dat je in het ziekenhuis komt om ergens beter van te worden.

V: Ja.

M:  Dat kan van alles zijn.

V: Nou bijvoorbeeld! Je kan natuurlijk in voorlichtingsfilms: ‘’Ooh wat vervelend dat je nou  in het ziekenhuis komt, dat is wel heel naar voor jou’’. Ja, dat snappen we! [ gelach]

M: [gelach]

V: Snap je? Ja, maar je kunt ook zeggen: ‘’Ja ja, wat wat jammer dat je naar het ziekenhuis moet, maar dat betekent dat je iets mankeert, waar de dokter jou beter voor gaat maken’’. 

M: Ja.

V: Dus. Ja, dat vind ik altijd al weer een hele andere insteek.

M: Dus meer in het posi, een positieve insteek, 

V: Ja.

M: dan het zo dramatisch eh…

V: Ja, dat het natuurlijk wel naar is dat je naar het ziekenhuis moet. 

M: Ja.

V: Daar kun je het beste niet komen. Dat weet ik ook wel. Daar moet je ook zo min mogelijk hier komen, dat geldt voor iedereen. 

D: Hmhm.

V: Maar ja, als je hier dan moet komen,  ja, probeer dan in ieder geval nog dat wat, ja een beetje  een positieve zwaai ook te geven.

M: Ja.

D: Ja.

M: Oké. Dan wil ik even door gaan op de ouders van de kinde,  ja van de tieners, van twaalf tot achttien jaar. 

V: Ja.

M: Dan eigenlijk ja precies hetzelfde als bij de vorige.

V: Ja. Daar geldt voor ouders denk ik hetzelfde. 

D: Dat ze graag alles willen weten.

V: Dat ze ook graag alles willen weten. Alhoewel  je wel merkt als ze eenmaal zo zestien/zeventien. Die ouders merken, die hebben al… “Ja, hij of zij heeft dat zelf ehh…”  Weet je, mensen vinden, ja,  die zijn al wel wat zelfstandiger, die kinderen. En die ouders weten natuurlijk ook wel wat er gaat gebeuren hoor, zo is het ook weer niet. Maar ze laten al wel iets meer bij die tieners gaan. Vind ik.

M: Ja. Dat de tiener wat meer verantwoordelijkheid

V: Ja.

M: zelf krijgt.

V: Ja ja, maargoed ook die ouders willen echt wel

M: Ja.

V:  graag weten wat er gaat gebeuren. Tuurlijk willen die dat ook graag weten.

M: Dus eigenlijk is er niet veel verschil tussen een ouder van een echt een jonger kind en een ouder van een 

V: Tiener.

M: tiener, 

V: Nee, dat denk ik niet.

M: wat betreft de voorlichtingsbehoefte.

V: Nee, dat denk ik niet. Nee.

M: En wat betreft de kinderen zelf, 

V: De tieners?

M: de tieners twaalf tot achttien?

V: Ehmm. Nou op zich ook niet heel veel anders, kijk die willen ook wel gewoon graag weten van wat gaat er dan gebeuren en hoe gaat dat in z’n werk. Ehhh.
M: Maar, hoe… Breng je dat dan ook anders? Qua inhoud?

V: Nja. Je praat meer met hun. Je praat meer met hun, vind ik, met de tieners. Met zo’n jonger kind heb je vaak iets minder contact. Want die zijn nog druk met hun omgeving en die willen spelen. En nou ja. dat is ook prima. Maar met die tieners heb je echt gewoon even een gesprekje.

M: Ja.

V:  Van “Hoe is het met jou?” En eh, ja, “Zie je er tegen op?” Weet je, dat vraag ik natuurlijk aan hun zelf gewoon ja. Die zijn ook wel iets meer benieuwd naar eh daarna. Als ze weer thuis zijn. Of ze al weer snel eh op de been zijn enneh weer mee kunnen draaien in het leven, zullen we maar zeggen.

M: Ja. Dus zij zijn iets meer gericht op de gevolgen.

V: Ja.

M: Van een ingreep, 

V: Ja, ja.

M: dan een jonger kind.

V: Zeker! Ja

M: Ja. 

M: En ehm, ja, hoe de voorlichting ge eh, gebracht wordt? Je zegt dat het ook, dat je ook met een tiener ook meer praat, 

V: Ja.

M: maar wat zal anders geschikt zijn voor een tiener, volgens jou?

D: In de voorlichting misschien ook.

V: Oh nou ja, een film is denk ik ook goed, maar ja dat moet sowieso een beetje flitsend hè. Tieners vinden al gauw wat saai. Dat moet wel een beetje een eh  ‘To the point’, denk ik, to the point enneh… verder een lekker muziekje of zo? [gelach]
D en M: [gelach]

V: Jahaa, ik denk dat ze een filmpje ook wel leuk vinden, jawel. Dat je dat misschien wel op een laptopje ff nog kan bekijken bijvoorbeeld. 

M: Ja.

V: Nou, dat lijkt me wel cool, dat lijkt me wel eh, dat is natuurlijk helemaal van hun tijd. 

D: Ja.

V: Ja.

M: Beetje met een andere insteek? Dan… 

V: Ja! Kijk met die jongere…

M: bij de jongere kinderen.

V: daar zou  je dat in groepsverband of zo misschien wel kunnen doen, maar met zo’n jongere zou ik eerder denken, nou, dat doe je gewoon even als ze hier nog zijn, of eh, hè op een laptop of zo. Nou dat zou ik nog wel…  dat lijkt me op zich wel wat om met een tiener dat te doen, ja. 

D: En dan, in de film bepaalde dingen die nog naar voren moeten komen? Qua vormgeving ook?

V: Voor die tieners? 

D: Ja.

V: Ehhm…. [Stilte] Nou, kweet, nee. Ik weet niet goed, bedoel je dan eh, ja hoe het verteld wordt of of…?

D: Ja.

V: Ik denk echt heel ‘to the point’.

D: Ja. 

M: En wat betreft de elementen? Zou je bij kinderen en specifiek iets anders laten zien, dan bij een jongere? 

V: Nou ik zou bij jongeren kinderen zou ik ook, zou ik echt nog wel…

M:  Bepaalde dingen van het zorgtraject?

V: Zou ik ook nog even het knuffeltje en zo, eh.  ‘’Lekker met je knuffel enneh, nou die mag ook mee naar de dokter’’. Weet je, dat je dat soort dingen

M: Hmhm.

V:  ook wel even laat zien. Nou, dat is bij een tiener natuurlijk 

M: Nee.

V: niet meer aan de orde. [Stilte] Ja bij kinderen maak je het misschien, bij jonge kinderen maak je het misschien toch iets… gezelliger, ja nou ja, zoals met zo’n knuffel 

D: Ja.

M: Ja. 

V: en mama mag met je mee, helemaal totdat je slaapt en weet je, maak je het een beetje ja, wat smeuïger. En bij tieners moet je dat natuurlijk ook wel zeggen, maar daar heb je het niet over een knuffel. 

M: Nee. 

V: En dan kun je wel zeggen: “Nou, je gaat naar de OK en één van je ouders mag met je mee als je dat prettig vindt.”

M: Ja.

V: Punt. Zo.

M: Zakelijker.

V: Beetje gewoon, ja, gewoon wat zakelijker, denk ik. 

M: Ja, oké. Ja.

V: En verder eh… ja… roken hè… sommige roken al. “Mag ik dan weer roken, en?”

M: O ja, dat soort specifieke…

D: Maar bij nuchter zijn, mag je dan ook roken vooraf?

V: Nee nee.

D: Nee.

V: Nee. Dus ze mogen ook ’s morgens niet meer roken nee nee. Dat kun je ook nog wel benoemen, ja.

M: Ja. Dat is wel een goeie! Daar hadden wij eigenlijk nog niet aan gedacht. Ja. [gelach]

V: Nou ja, maar als ze al roken. Ja, hoe erg ook! Maar dat is voor hun dan weer belangrijk. “Mag ik al gelijk weer roken?”

D: Maar dat mag, wanneer? Gewoon als ze weer buiten staan, zeg maar?

V: Nou ja, afhankelijk van. Ik had laatst eens iemand en die kwam voor een neusoperatie.‘’Kan ik zo gelijk weer roken?” Nou , ik zei,  “dat zou ik niet doen nee.”

M: Nee.

V: Met die holtes die allemaal gereinigd en uitgekrabd en dan ga jij… [gelach]  ‘’Oeueh’’, denk ik dan! Hoe, ja. 

D: Ja. 

[ Hoesten]

M: Volgens mij, ik, volgens mij mag dat bij… mijn zusje die had laatst de verstandskiezen getrokken. Volgens mij mocht je toen eigenlijk iets van vierentwintig uur of zo, hadden ze liever dat je niet rookte. Dat ze dat toen hadden gezegd.

V: Dat zou best kunnen.


M: Maar ik weet niet wat precies daar dan het beleid van is.

V: Dat weet ik ook niet precies hoor. Maar ja weet je, dat zijn voor tieners is 

M: Ja.

V:  dat gewoon wel heel belangrijk. Als jij rookt, wanneer dat weer mag. Enneh…

M: Ja.

V: nou drinken is eigenlijk nooit zo aan de orde.

M: Dus wat ik jou specifiek bij tieners hoor zeggen is, dat zij meer interesse hebben in de gevolgen van 

V: Ja.

M: een ingreep

V: Ja.

M:  en dat dat ook belangrijk is om te vermelden in een eh voorlichtingsfilm.

V: Ja, nou ja in hoeverre mogelijk. 

M: Ja.

V: Want het is natuurlijk algemeen voor allerlei operaties.

M: Ja, 

V: Dusse.

M: maar voor zover we het algemeen kunnen houden.

V: Ja.

M: Nou, we willen het hierbij een beetje gaan afronden. Ik weet niet of jij zelf nog specifieke toevoegingen hebt?

V: Nee. Niks. Ben wel benieuwd naar wat jullie gaan doen!

D: Ja!

M: En jij Dorien?

D: Nee. Ik denk dat het goed is zo. Heel erg bedankt,

M: Ja!

M: Ja super bedankt!

D:  dat we je mochten interviewen.




