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Dit artikel betreft een pilotonderzoek waarin het leven met afasie 
van Lot centraal staat. Het doel van dit artikel is om een nieuwe 
methodologie te introduceren voor onderzoek naar identiteitsver-
anderingen van personen met afasie (PMA) en de mogelijke toepas-
sing hiervan in de behandelpraktijk. De gehanteerde methodologie 
wordt geïllustreerd met resultaten uit het pilotonderzoek, waarin 
de identiteitsveranderingen van Lot worden beschreven. Deze 
bevindingen dienen als basis voor een promotieonderzoek waarin 
gedurende twee jaar een grotere groep PMA zal worden gevolgd om 
identiteitsveranderingen over een langere periode te exploreren.

noemt hij narratieve identiteit. Narratieve 
identiteit wordt gevormd door onze rela-
ties en situaties in het heden (synchroon), 
en evolueert door de tijd heen (dia-
chroon) (Ricoeur, 1992). Verhalen worden 
ook gezien als een manier om betekenis 
te geven aan traumatische gebeurtenis-
sen zoals het krijgen van afasie (Neimeyer, 
2001).

Ervaringsverhalen
Behandelingen gericht op het vertellen 
van verhalen, ook wel bekend als narra-
tieve interventies, kunnen een positieve 
invloed hebben op de identiteitsvorming 
van mensen met afasie en hun kwaliteit 
van leven (Bronken et al., 2012; Corsten 
et al., 2015; Strong & Shadden, 2020). Een 
voorbeeld van zo'n interventie is het ver-
tellen van ervaringsverhalen, waarin het 
leven voor de afasie, het leven nu en de 
toekomst wordt gedeeld door de PMA. 
Ervaringsverhalen worden beschouwd 
als een manier om aanpassing aan ingrij-
pende levensgebeurtenissen te bevorde-
ren, evenals de zoektocht naar betekenis, 

Wie ben ik nu? 
Een pilotonderzoek naar identiteitsveranderingen van Lot, 

een persoon met afasie

Lot’s leven veranderde drastisch toen ze 
op 59-jarige leeftijd een beroerte kreeg 
met als gevolg onder andere afasie, een 
hemiparese ten nadele van rechts en een 
constructieve apraxie. Voorheen leidde 
ze een succesvol leven als manager en 
vrijwilliger in de landelijke top van een 
vakbond, maar het verlies van haar taal-
vaardigheid maakte het onmogelijk voor 
haar om te blijven werken en vrijwilligers-
werk te doen. Dit is helaas geen uniek ver-
haal. Een ontwrichtende gebeurtenis zoals 
een beroerte kan de continuïteit van het 
levensverhaal onderbreken en leiden tot 
identiteitsveranderingen. Taal en commu-

nicatie zijn cruciaal bij het hervinden van 
identiteit. Voor PMA is het, door hun ver-
minderde taalvaardigheid, een nog gro-
tere uitdaging om hun identiteit opnieuw 
vorm te geven (Strong & Shadden, 2020).

Narratieve identiteit
Het vertellen van verhalen is een belang-
rijk onderdeel van ons mens-zijn. Verhalen 
dragen bij aan onze identiteit en verschaf-
fen een lens waardoor we onszelf kunnen 
beschouwen (McAdams, 2008). Volgens 
Ricoeur (1992) begrijpen we wie we zijn 
door betekenis te geven aan de verha-
len die we uitwisselen met anderen. Dit 
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controle en het opnieuw vormgeven van 
de identiteit (Shadden et al., 2008). Der-
gelijke verhalen zijn echter nog niet eer-
der gebruikt om de identiteitsvorming van 
mensen met afasie over een langere peri-
ode te onderzoeken (Armstrong & Ula-
towska, 2007).

Methodologische uitdagingen
Er is nog weinig bekend over identiteits-
veranderingen bij PMA, omdat zij vaak 
worden uitgesloten van onderzoek van-
wege hun communicatieve beperkingen. 
De combinatie van deze beperkingen en 
het narratieve karakter van identiteit zor-
gen voor methodologische uitdagingen 
die onderzoek bemoeilijken. Om deze 
uitdagingen te overwinnen, is het inte-
greren van creatieve, minder-talige werk-
vormen in behandelingen van PMA een 
mogelijke oplossing. Dit kan bijdragen 
aan het ondersteunen van identiteitsvor-
ming bij deze groep (Brinkman, 2018). 
Echter, tot op heden is er nog geen onder-
zoek gedaan naar identiteitsveranderin-
gen bij PMA waarbij creatieve werkvormen 
zijn toegepast om ervaringsverhalen naar 
boven te halen.

Methode van onderzoek
Onderzoeksontwerp
In het pilotonderzoek zijn kwalitatieve 
onderzoeksmethoden gebruikt om de 
ervaringen van Lot in kaart te brengen. 
Er werden drie sessies gehouden gedu-
rende twee maanden (van half november 
2021 tot half januari 2022), waarin crea-
tieve werkvormen werden gebruikt om 
Lot te faciliteren haar ervaringsverhaal 
te delen. Het gebruik van creatieve werk-
vormen in onderzoek wordt ook wel visu-
ele etnografie genoemd en faciliteert PMA 
op een andere manier te communiceren 
dan alleen verbaal. Daarnaast biedt visu-
ele etnografie een handvat om ervarin-
gen zichtbaar te maken, die niet altijd in 
woorden te vertalen zijn (Estrella & Fori-
nash, 2007). In dit onderzoek wordt tevens 
gebruik gemaakt van een narratieve bena-
dering. Narratief onderzoek bestudeert >>

verhalen als een manier om betekenis te 
geven aan menselijke ervaringen, in dit 
geval afasie. Het gebruik van deze geïn-
tegreerde benadering biedt een manier 
om de veelzijdigheid en complexiteit 
van de ervaringen van Lot te doorgron-
den en te begrijpen hoe afasie haar leven 
beïnvloedt (Guillemin, 2004). De onder-
zoeker was een ervaren logopedist en kli-
nisch linguïst, goed bekend met zowel de 
doelgroep als het gebruik van creatieve 
werkvormen. Hierdoor kon Lot optimaal 
ondersteund worden om haar ervaringen 
met betrekking tot identiteitsverandering 
te delen.

Dataverzameling
Sessie 1 Drieluik
De eerste individuele sessie vond plaats 
in het afasiecentrum waar Lot behan-
deld werd. In deze sessie werd gebruik 
gemaakt van de creatieve werkvorm 'Drie-
luik' (Brinkman, 2018), waarbij Lot werd 
gevraagd haar ervaringsverhaal te delen 
door het visualiseren van haar leven vóór 
en na de afasie, evenals haar toekomst, 
met behulp van verschillende materialen 

zoals verf, krijt, potloden en afbeeldingen 
uit een tijdschrift. Eerst werd het 'Drieluik' 
gecreëerd en vervolgens werd er aan de 
hand daarvan een gesprek gevoerd over 
Lot’s leven. Het resultaat van de eerste ses-
sie, het ‘Drieluik’, is afgebeeld in figuur 1.

Sessie 2 Reflectie op Drieluik
De tweede sessie vond eveneens plaats in 
het afasiecentrum. Voor deze sessie had 
Lot haar partner uitgenodigd. Tijdens de 
sessie is gereflecteerd op het ‘Drieluik’ 
dat Lot gecreëerd had in de eerste ses-
sie. Het betrekken van haar partner bood 
de mogelijkheid om een breder beeld te 
krijgen van de identiteitsveranderingen 
van Lot. In interactie met verschillende 
gesprekspartners kunnen andere of aan-
vullende verhalen worden opgeroepen 
(Strong & Shadden, 2020). 

Sessie 3 Yucelmethode
Tijdens deze sessie, in de thuissitua-
tie in aanwezigheid van haar partner, is 
Lot gevraagd middels de Yucelmethode 
(Yucel, 2022) haar verhaal te delen. Met 
deze methode wordt het leven met afasie  
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gevisualiseerd door middel van een 
opstelling van verschillende blokken: de 
levensbalk (staat voor het centrale levens-
thema op dat moment), krachtblokken 
(ondersteunende factoren) en lastblokken 
(belastende factoren). Ook tijdens deze 
sessie werd eerst de opstelling gebouwd 
als aanknopingspunt voor gesprek. Het 
resultaat van de derde sessie, de opstel-
ling die Lot heeft gebouwd, is afgebeeld in 
figuur 2. 

Data-analyse
De transcripten van de sessies werden 
geanalyseerd met behulp van de Listening 
Guide (Gilligan & Eddy, 2017). De Listening 
Guide is een relationele, stem-gerichte 
methodologie die de nadruk legt op de 
psychologische complexiteit van een per-
soon door te luisteren naar de innerlijke 
stemmen in hun verhaal (Gilligan & Eddy, 
2017). In de Listening Guide worden vier 
opeenvolgende luistermomenten doorlo-

pen, die elk een ander perspectief op het 
verhaal bieden. Deze luistermomenten 
zijn weergegeven in tabel 1. 

Naast het analyseren van de verbale 
transcripten is ook rekening gehouden 
met non-verbale informatie. Alle sessies 
zijn gefilmd en nadien zijn embodiment 
(Hydèn, 2013) en het proces en resultaat 
van de creatieve werkvormen (visuals) 
geanalyseerd. De analyse van embodi-

TABEL 1. De Listening Guide van Gilligan & Eddy (2017). Deels overgenomen uit ‘Klinkende meerstemmige verhalen deel III.  

De analysemethodiek’ uit Bussmann et al. (2015, p.43.).

LUISTERMOMENTEN VAN DE LISTENING GUIDE:
1. 	 Luisteren naar het plot van het verhaal. Wat zijn belangrijke thema’s? Wat is de context van het verhaal? Wat zijn de reflecties van de 

onderzoeker?
2. 	 Luisteren naar de subjectieve stem in het verhaal door een I-poem te maken. Een I-poem wordt samengesteld door alle uitingen in de 

eerste persoon (‘ik-formuleringen’) te noteren. Daaruit kan worden herleid hoe de persoon over zichzelf en het eigen handelen spreekt. 
3. 	 Luisteren naar de meerstemmigheid in het verhaal. Tijdens deze stap wordt het samenspel tussen de verschillende I-poems geanaly-

seerd. Verschillende, complementaire en tegenovergestelde standpunten van belang voor de onderzoeksvraag worden gespecificeerd.
4.	  Integratie van de vorige stappen door middel van een overkoepelende analyse. Wat is met betrekking tot deze persoon, in relatie tot de 

onderzoeksvraag duidelijk geworden?

FIGUUR 1. Resultaat ‘Drieluik’ van Lot na sessie 1 (voor de afasie, heden, toekomst).
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ment was gericht op wederzijds begrip 
tussen de onderzoeker, naaste en Lot en 
de betekenis van non-verbale informatie 
zoals gebaren en oogbewegingen. De visu-
als werden geanalyseerd aan de hand van 
criteria ontwikkeld door Guillemin (2004). 
Er werden twee aspecten geanalyseerd. 
Enerzijds werd gekeken naar hoe de visual 
is gemaakt, met aandacht voor de relatie 
tussen de verschillende onderdelen van 
de visual en Lot zelf, en hoe Lot het proces 
van het maken van de visual heeft ervaren. 
Anderzijds is het uiteindelijke resultaat 
van dit creatieve proces geanalyseerd, 
waarbij gelet is op zaken zoals kleurge-
bruik en -keuze, grootte en positie van de 
verschillende onderdelen van de visual. 
Daarnaast werd de invloed van co-con-
structie, het gezamenlijk construeren van 
een verhaal, geanalyseerd door in kaart 
te brengen welke onderwerpen in het ver-
haal van Lot werden versterkt, verduide-
lijkt of toegevoegd door haar partner. Tot 
slot werden alle afzonderlijke componen-
ten geïntegreerd in een overkoepelende 
analyse in relatie tot de onderzoeksvraag. 
Op deze manier kon recht worden gedaan 
aan zowel de verbale als non-verbale 
informatie uit het verhaal van Lot.

Resultaten
Resultaten van het onderzoeksproces
Tijdens de uitvoering van de werkvorm 
‘Drieluik’ is ervoor gekozen naast teke-
nen ook te werken met afbeeldingen uit 
tijdschriften om rekening te houden met 
Lot’s constructieve apraxie. In de thuis-
situatie maakte Lot naast haar telefoon 
ook gebruik van attributen in de woon-
kamer om informatie over te dragen. Ook 
bleken het interieur en het type gebouw 
waar Lot woonde richtinggevend in het 
gesprek over haar identiteit. De woning is 
onderdeel van de tramremise gebouwd in 
de stijl van de Amsterdamse school. Hier-
door appelleert de woning zowel aan een 
interessegebied van Lot (bouwkunde) als 
het werk van haar echtgenoot. Het inte-
rieur biedt een kijkje in hun voorkeuren, 
met diverse meubelstukken, kunstwer-

Ter illustratie zijn in tabel 2 de verschil-
lende luistermomenten van de Listening 
Guide gerelateerd aan het verhaal van Lot.

De fragmenten uit Lot’s I-poem illustreren 
de zoektocht naar betekenis en vertrou-
wen in een nieuwe richting en het wennen 
aan onder andere de lichamelijke veran-
deringen die zijn ontstaan na de beroerte. 
Lot is haar (vrijwilligers)werk verloren 
en zoekt nog naar andere manieren om 
uiting te geven aan haar activisme. In Lot’s 
verhaal komt meerstemmigheid duide-
lijk naar voren. Enerzijds benoemt zij een 
jaar nodig te hebben gehad om te wennen 
aan de veranderingen in haar leven door 
het hersenletsel. Het kostte haar tijd om 
een andere manier te vinden om verder te 
gaan met haar leven. Tegelijkertijd was het 
vanaf het begin af aan duidelijk voor Lot 
dat ze door wilde met haar leven en dat ze 
sterk genoeg was om te blijven ‘staan’. Eer-
dere tegenslagen in haar leven beschouwt 
Lot als vormende momenten waardoor 
zij de oplossingsgerichte en activistische 
persoon geworden is, die ze nu is. Eigen-
schappen die haar nu helpen te leren 
omgaan met de gevolgen van het hersen-
letsel. Lot heeft veel verdriet om het feit 
dat ze afasie heeft en het verlies van haar 
activiteiten bij de vakbond. Tegelijkertijd 
zijn er ook positieve veranderingen, zoals 
meer tijd om te genieten en samen dingen 
te doen met haar partner. Deze verande-
ring is eveneens zichtbaar in het ‘Drieluik’ 
afgebeeld in figuur 1. Op het leven voor de 
afasie heeft zij DRUK geschreven in kapi-
talen versus ‘Tijd voor…’ op haar leven in 
het heden.

Lot maakt tijdens het creëren van de visu-
als bewuste keuzes en neemt de regie in 
haar eigen proces (de stem van de diri-
gent). Dit laat zij eveneens zien in de keuze 
voor stemmen die zij wil laten doorklinken 
in haar verhaal.

Tevens droeg de partner van Lot bij aan 
haar verhaal door te verduidelijken of te 
bekrachtigen wat Lot in de individuele 

ken, boeken en foto's die hun ervaringen 
weerspiegelen. Daarnaast gaf Lot een spe-
cifieke voorkeur aan voor het bouwen met 
blokken, gezien haar bouwkundige ach-
tergrond. Om deze reden is in de derde 
sessie gebruik gemaakt van de Yucelme-
thode. Na afloop daarvan merkte Lot op 
dat onderwerpen werden geadresseerd, 
waar zij sinds de afasie niet meer over 
gesproken had. Het gebruik van creatieve 
werkvormen faciliteerde Lot haar verhaal 
te verdiepen en verbreden. Lot gaf aan het 
gebruik van creatieve werkvormen als een 
aanvulling te ervaren op gesprekken die zij 
al had gevoerd met verschillende zorgpro-
fessionals, hetgeen blijkt uit onderstaand 
citaat.

Lot: 
“ik heb heb dingen gedaan om 
uh ik heb nooit ik heb zo het 
nooit gedaan dit is wel goed een 
andere manier om dat soort din-
gen dat is praten praten praten, 
maar dit erbij dat is weer anders 
dit is goed”

Resultaten van de analyse
Uit de geïntegreerde analyse van de verha-
len van Lot konden de volgende stemmen 
worden herleid: 

De stem van:
-  De dirigent
-  De sterke vrouw
-  De activist
-  De optimist
-  De probleemoplosser
-  Het lichaam
-  De zoektocht

 TAAL EN COMMUNICATIE ZIJN 
CRUCIAAL BIJ HET HERVINDEN 

VAN IDENTITEIT
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sessie had gedeeld. Ook werden er onder-
werpen aan het verhaal toegevoegd: Het 
belang van familie en vrienden en reis-
plannen voor de toekomst. Daarnaast 
konden interpretaties van de onderzoeker 
getoetst worden bij Lot en haar partner, 

waardoor verdriet over de gevolgen van 
het hersenletsel meer een plaats kreeg in 
het verhaal.

Tijdens sessie 2 benadrukte Lot’s partner 
hoe ingrijpend hun leven veranderd is. 

Dit wordt zichtbaar in onderstaand citaat, 
maar ook in de opstelling met de Yucel-
blokken uit sessie 3, waarin Lot het ont-
staan van het hersenletsel als ‘keerpunt’ 
heeft verbeeld (figuur 2). 

TABEL 2. Luistermomenten van de Listening Guide gerelateerd aan het verhaal van Lot.

1. FRAGMENT UIT LOT’S PLOT:
Lot heeft moeten wennen aan de veranderingen die haar hersenlet-
sel en afasie met zich meebrachten. Vanaf het begin wist ze dat ze 
sterk genoeg was om ‘te blijven staan’. Lot had een jaar nodig om te 
herstellen en na te denken over hoe ze verder wilde met haar leven. 
Haar oplossingsgerichtheid, optimisme en activisme hebben haar 
geholpen haar leven en haar identiteit opnieuw vorm te geven. Voor 
de afasie leidde Lot een druk bestaan. Zij kan nu haar werk en vrij-
willigerswerk bij de vakbond niet meer uitvoeren. Daarvoor is meer 
tijd in de plaats gekomen, hetgeen ruimte biedt aan een nieuwe 
invulling. In plaats van zich in te zetten voor de vakbond, zet ze zich 
nu in voor de belangen van personen met afasie. Door haar erva-
ringen met hersenletsel en afasie te delen met anderen vervult Lot 
een voorbeeldfunctie. Ze wil daarmee laten zien dat het mogelijk 
is om goed te leven met afasie en dat de gevolgen van hersenletsel 
niet altijd negatief hoeven te zijn. Voor Lot is zelfstandigheid belang-
rijk. Niet alleen voor haarzelf, maar zij helpt ook graag anderen om 
zelfstandiger te worden. Ze wil graag samen met anderen de wereld 
een beetje beter maken en zoekt naar praktische oplossingen om 
mensen te helpen. De koers die zij vaart in haar leven, komt duide-
lijk naar voren in haar verhaal, waarin ze aangeeft dat haar grootste 
wens is om op een andere manier invulling te geven aan haar acti-
visme. Haar zoektocht is nog niet voltooid. Lot blijft op zoek naar 
nieuwe activiteiten, in de overtuiging dat iets zich zal aandienen. 

2. FRAGMENTEN UIT LOT’S I-POEM:
“Ik denk ik ben er al vier jaar bezig
Ik wil iets nieuws
En dan wil ik wel iets te doen hebben
Ik denk dat komt ook wel weer goed
Ik weet niet waarmee precies maar
Daar ben ik niet bang voor”

“Ik moet er nog aan wennen
in het begin ik moest
moest ik overal aan wennen
die tijd had ik nodig voor mezelf voor mijn lichaam”

3. FRAGMENTEN UIT LOT’S MEERSTEMMIGHEID:
De stem van ‘De sterke vrouw’:
“Ja ik moet door dat ik voor mij was heel duidelijk ik ga door ik zei 
toen al ik blijf leven ja echt toen zei ik ik wist zeker dat ik blijf leven 
duidelijk ja dat ben ik ik voel me misschien is wel ik ben ook sterk ik 
weet niet hoe ik het uh ik ben zelf ik blijf staan”

De stem van ‘De zoektocht’:
“Ik moest heel veel nadenken ik kon niet praten amper ik moet wel 
weer een heel jaar wat moet ik dan doen ik moet iets anders ik met 
al mijn bagage toen nou ik moet een andere kant op daar ga ik over 
nadenken en dan ga ik wel weer verder zoiets ik weet niet hoe “

De stem van de ‘De probleemoplosser’:
“Iedereen heeft moeilijk dingen maar dat is ik vind het leuk het is 
echt het leven allemaal zonder last dat is niks maar het is niet leuk 
en sommige dingen zijn heel erg moeilijk die zijn er om weer op te 
lossen dus hier kwam ik met vroeger we waren heel ik heb het idee 
dat ik altijd het was leuk en ik ben ik was ook heel goed in oplos-
singen ja”

De stem van ‘De activist’: 
“Dit is voor staat voor vrouwenkleuren en uh nou die daar heb ik 
altijd vroeger al dat als vrouwen moeten we het zelf doen …. ik 
wilde als vrouwen uh had ik een mannenberoep dat had ik nou een-
maal dat vond ik leuk maar ik ik vond ook er te weinig aan luisteren 
wordt gedacht en zo dat vind ik ook maar soms moet ik dus soms 
moest je uhm (zucht) dit is hier heb ik last van mijn afasie”

De stem van ‘De optimist’:
“Met mij gaat het goed trouwens maar ik ben er beter op gekomen 
dat heb ik niet meer (wijst naar het woord ‘druk’) die dingen die toen 
slecht wordt vind ik nu goed”
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Partner van Lot: 
“voor ons alle twee is ons leven 
volledig op z’n kop gezet door 
wat er gebeurd is dat is echt 
van het ene moment op het 
andere moment we waren door 
de weeks ’s avonds alle twee 
vaak niet thuis…. in enen waren 
we iedere dag .. thuis …en we 
moesten weer helemaal… 
nieuwe gewoontes ontwikkelen 
en helemaal wennen aan een 
heel ander leven want ja het is 
100% veranderd”

Ondanks de biografische ontwrichting is 
Lot erin geslaagd de afasie te integreren 
in haar levensverhaal. Dat blijkt ook uit de 
keuze voor de levensbalk. Er is een ‘knak’ 
zichtbaar, maar het leven voor de afasie 
en het leven nu zijn nog wel aan elkaar 
verbonden. Bovendien zijn er naast nega-
tieve gevolgen ook positieve gevolgen van 
het hersenletsel te benoemen, hetgeen 
blijkt uit onderstaand citaat van Lot. >>

Lot: 
“Ik heb een hersenbloeding 
ja dat dat is een enorme knak 
en sommige kan je zeggen het 
ging het was echt verschrikkelijk 
maar dat valt wel mee denk ik uh 
het is wel een knak maar dan ga 
je iets anders doen en dan nou”

 

Discussie
Het doel van het pilotonderzoek was om 
een nieuwe methodologie voor onder-
zoek naar identiteitsveranderingen van 
PMA en de mogelijke toepassing daarvan 
in de behandelpraktijk te introduceren. 
Tijdens de uitvoering van het onder-
zoek is gereflecteerd op de haalbaarheid 
van de methodologie. Hierbij moet in 
ogenschouw worden genomen, dat het 
onderzoek een casestudy betreft en de 
resultaten om deze reden met voorzichtig-
heid geïnterpreteerd moeten worden.

Tijdens de dataverzameling bleek dat het 
belangrijk is om rekening te houden met 

de voorkeuren en cognitieve capacitei-
ten van PMA bij het kiezen en aanbieden 
van werkvormen. Daarnaast faciliteerde 
het gebruik van creatieve werkvormen Lot 
haar verhaal te verdiepen en verbreden. 
Dit impliceert dat naast ondersteuning 
van de communicatie en het omzeilen van 
taalbarrières ook een breder scala aan 
onderwerpen kon worden aangeroerd. De 
creatieve werkvormen boden een hand-
vat om ervaringen te visualiseren, die niet 
altijd in woorden te vertalen zijn (Estrella 
& Forinash, 2007). Lot gaf aan het gebruik 
van creatieve werkvormen als een aanvul-
ling te ervaren op gesprekken die zij al had 
gevoerd met verschillende zorgprofessio-
nals. Dit suggereert dat creatieve werkvor-
men niet alleen in onderzoek, maar ook 
in de behandelpraktijk waardevol kunnen 
zijn.

Tevens kwam uit het onderzoek naar voren 
dat het verkennen van identiteitsverande-
ringen in een betekenisvolle context, zoals 
de thuisomgeving, PMA faciliteert hun ver-
haal te delen. Bovendien bleek het betrek-
ken van haar partner een meerwaarde te 

FIGUUR 2. Resultaat opstelling Yucelblokken van Lot na sessie 3. 
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hebben, omdat hij onderwerpen bijdroeg 
aan het verhaal, maar ook verduidelijkte 
of bekrachtigde wat Lot in de individu-
ele sessie had gedeeld. Dit impliceert dat 
het belangrijk is om sessies niet alleen in 
de klinische behandelkamer van een the-
rapeut te laten plaatsvinden, maar ook in 
de eigen kamer op de afdeling of bij PMA 
thuis, en om partners of andere naasten 
bij de sessies te betrekken.

De resultaten zijn geanalyseerd door mid-
del van de Listening Guide, embodiment 
en visuals. Door te luisteren naar de inner-
lijke stemmen kon de meerstemmigheid 
in het verhaal van Lot worden waargeno-
men. Voor professionals is dit belangrijke 
informatie om weg te komen bij het een-
duidige medische perspectief (afasie) en 
persoonsgericht te kunnen werken. Het 
gebruik van verbale en non-verbale infor-
matie droeg bij aan een completer beeld 
van haar verhaal en tijdens het creatiepro-
ces van de visual werden kenmerken van 
haar identiteit zichtbaar.

Een complicerende factor in onderzoek 
bij PMA is dat de onderzoeker, door de 
aanwezige communicatieve beperkin-
gen, soms werd gedwongen zelf woorden 
te geven aan het verhaal van Lot. Door 
wederzijds begrip middels de analyse van 
embodiment en een membercheck toe te 
passen is getracht zo dicht mogelijk bij de 
bedoeling van Lot te blijven. Daarnaast 
is het van belang om in ogenschouw te 
nemen dat verhalen worden gevormd in 
co-constructie met de gesprekspartner en 
dat dit van invloed is op het verhaal dat 
verteld wordt. 

Conclusie en aanbevelingen
Het gebruik van creatieve werkvormen 
lijkt bruikbaar wanneer rekening wordt 
gehouden met de voorkeuren en capa-
citeiten van PMA. Een onderzoeksbena-
dering waarbij creatieve werkvormen 
werden toegepast in combinatie met erva-
ringsverhalen, bood de mogelijkheid om 
op een andere manier te communiceren 

en het verhaal te verdiepen en verbreden. 
Het gebruik van creatieve werkvormen 
werd als een aanvulling ervaren op eer-
dere gesprekken met zorgprofessionals. 
Dit suggereert dat creatieve werkvormen 
een meerwaarde kunnen hebben in de 
behandelpraktijk. Echter, de resultaten 
moeten met voorzichtigheid geïnterpre-
teerd worden, omdat het pilotonderzoek 
een casestudy betreft. Samengevat kan 
worden gesteld dat het gebruik van deze 
geïntegreerde benadering om identiteits-
veranderingen van PMA te onderzoeken 
haalbaar lijkt en een manier biedt om de 
complexiteit van de ervaringen van PMA te 
begrijpen. 

Toepasbaarheid in de praktijk
Identiteitsveranderingen kunnen het best 
begrepen worden door aandacht te heb-
ben voor de meerstemmigheid in verha-
len van PMA. 

Het lijkt zinvol om creatieve werkvormen 
in te zetten om identiteitsveranderingen 
van PMA te verkennen. Het is van belang 
om hierin ook het proces van de realisatie 
van de creatieve werkvorm mee te nemen, 
aangezien in het handelen van de persoon 
met afasie ook de identiteit naar voren 
wordt gebracht. 

Het is van belang om bij het verkennen van 
identiteitsveranderingen samen te werken 
met andere zorgprofessionals en kennis 
en ervaring van verschillende disciplines 
te bundelen. Logopedisten zijn bij uitstek 
gekwalificeerd om de communicatie van 
personen met afasie te faciliteren. Andere 
zorgprofessionals zoals creatief therapeu-
ten, psychologen en social workers heb-

ben veel kennis en ervaring op het gebied 
van psychosociaal functioneren.

Het lijkt zinvol identiteitsveranderingen 
te exploreren in een betekenisvolle con-
text zoals de thuissituatie, aangezien dit 
PMA faciliteert hun persoonlijke verhaal 
te delen. 

Het heeft een meerwaarde om belangrijke 
naasten van de PMA te betrekken bij het 
verkennen van identiteitsveranderingen.

Tot slot dienen Logopedisten en onder-
zoekers zich bewust te zijn van en te 
reflecteren op hun eigen rol in de tot-
standkoming van de verhalen van PMA.
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