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Voorwoord

Dit jaarverslag heeft de titel meegekregen van
een bekend Afrikaans spreekwoord, vaak geci-
teerd door Nelson Mandela. Het luidt.'If you
want to go fast, go alone. If you want to go far,
go together.’ Dit betekent: ‘Alleen ga je sneller.
Samen kom je verder.' Zeker in de setting van
ons ziekenhuis is het van belang elkaar vast te
houden. Daarbij denken we zowel aan de
patiéntenzorg, als aan de veranderingen in de
organisatie.

De geestelijke verzorging van patiénten en hun
familieleden staan voor onze dienst centraal. Als
geestelijk verzorgers hebben we ons hier volop
voor ingezet. De Covid-19 pandemie was nog
niet geheel op zijn retour. Ook hebben we oog
gehad voor ondersteuning van de medewerkers
van Amsterdam UMC. Van hen werd veel
gevraagd in hun zorg voor de patiénten. We
merken dat we sinds onze inzet voor personeel
in de Covid-19 tijd, blijvend meer verzoeken
krijgen om personeel te ondersteunen. Vierin-
gen en evenementen konden weer opstarten.
Naast de patiéntenzorg vroegen de reorganisatie
van onze dienst en de zogenoemde ‘Waves',
veranderingen in de verdeling van zorgafdelin-
gen tussen beide locaties, de aandacht. Nu de
reorganisatie van de geestelijke verzorging is
afgerond vormen we één dienst Geestelijke
verzorging op twee locaties. Door dit samen-
gaan van twee locaties is het streven samen
verder te komen in de kwaliteit van onze dienst-
verlening. We stemmen het beleid verder op
elkaar af, ondernemen gezamenlijke activiteiten
en leren elkaar beter kennen. Dit is dan ook het
tweede jaar van een gezamenlijk jaarverslag. Ook
was er de tweede teamdag als één dienst met de
activiteit van een bezoek aan de tentoonstelling
'Healing Power’ in het Tropenmuseum.

Het delen van ervaringen als collega’s, op gebied
van patiéntenzorg, onderwijs en onderzoek
draagt bij aan nieuwe inspiratie. Attentie voor de
verschillende culturele achtergronden van
patiénten wordt blijvend gevraagd. U kunt hier
meer over lezen in dit verslag.

Dit jaar namen we afscheid van Amale Zerouali,
islamitisch geestelijk verzorger locatie AMC. We
zijn verheugd met de komst van Tuba Karanfil, in
wie we een goede opvolger voor Amale hebben
kunnen vinden. Collega Hugo Vlug is een dag
minder gaan werken. Voor deze uren is Linda
Veldman, humanistisch geestelijk verzorger, ons
komen versterken. Grote steun voor ons was de
inzet van Sophie van Dijk bij het ouderschaps-
verlof van collega Bram Oudenampsen.

Ik wens u veel leesplezier en inspiratie toe.
Mocht u vragen hebben naar aanleiding van dit
verslag, aarzel dan niet contact met ons op te
nemen.

Dr. Benita Spronk
Hoofd Geestelijke
Verzorging
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Patientenzorg

Kern van het werk van de geestelijk verzorger is
het bezoeken en begeleiden van patiénten.

Daar hebben we ook in 2022 de meeste tijd aan
besteed.

Contact met patiénten ontstaat op verschillende
manieren. De patiént vraagt zelf om een gesprek
met de geestelijk verzorger, bijvoorbeeld bij
intake of later in de opname. Ook komen
verzoeken van artsen en verpleegkundigen, die
van mening zijn dat een patiént baat zou kunnen
hebben bij een gesprek. Tenslotte komen
contacten voort uit het 'van bed naar bed gaan’
op de afdelingen. En uiteraard ontvangen we
ook via EPIC orders en kunnen we na gesprek-
ken hierin registeren. Dit gegeven maakt onze
positie als geestelijk verzorgers op de afdeling
duidelijker en inzichtelijker.

Goed contact met de afdeling is sowieso een
vereiste: men moet weten wie je bent en hoe je
je opstelt tegenover de patiént. We nemen dan
ook zoveel mogelijk deel aan multidisciplinair
overleg zodat we weten wat er speelt.

Daarnaast geven we regelmatig klinische lessen
aan verpleegkundigen en artsen (in opleiding)
om de bekendheid van geestelijke verzorging

te vergroten en om aan het werk gerelateerde
zaken met onze medische collega’s te bespre-
ken. Van relatief recente datum — en dus nog

in ontwikkeling - is het idee om vast onderdeel
uit te maken van het behandelprogramma, het
zogenaamde zorgpad: patiénten die een bepaal-
de intensieve behandeling of grote operatie
moeten ondergaan, worden bij opname door
de geestelijk verzorger bezocht en — als dat
gewenst is — verder begeleid.

Naast het werk in de kliniek zijn er ook gesprek-
ken op de dagbehandeling en in de wachtkamer
van de polikliniek: toevallige ontmoetingen en
terugkerende contacten met mensen in de

verschillende fasen van hun ziekteproces.

Enkele voorbeelden

Een echtpaar op de afdeling heelkunde bezorgt
de verpleging en de artsen vele hoofdbrekens.
Ze zijn meer dan kritisch, hebben het gevoel
dat er niets goed gaat, afspraken niet worden
nagekomen en dat verpleegkundigen niet
capabel zijn om goede zorg te verlenen. [k kom
bij het stel aan als mevrouw net terug is van een
ommetje door het Amsterdamse bos. Ze ‘roomt
in"om haar man te ondersteunen tijdens de
opname en om een aantal simpele taken van
de verpleging over te nemen.

Het gesprek gaat meteen van start: alle frustra-
ties komen op tafel, ook die waarbij de huisarts
in het begin van het ziekteproces betrokken was
en de frustraties die opgelopen zijn in het
streekziekenhuis waar ze begonnen zijn. Samen
bespreken we deze gevoelens en wat de ge-
beurtenissen geleidelijk aan met hun vertrouwen
gedaan heeft. Ze komen samen zowel als apart
aan het woord. Zo horen ze ook van elkaar de
onzekerheden en de angst die onder al die
frustraties schuilt gaat.

Een nog jonge vrouw heeft recent de diagnose
ALS gehad. Behandeling is niet mogelijk, per-
spectief is er niet. Zelf voelt ze ook de achteruit-
gang. We bespreken haar gevoelens, angst

en haar plaats op de bodem van de put. Ook
bespreken we haar gedrevenheid om toch

een oplossing te vinden voor haar ziekte: ze wil
meedoen aan elke mogelijk experiment en elke
kans om toch de ziekte tot stilstand te brengen.
Voors en tegens wegen we af, iedere afwijzing
of onmogelijkheid is een nieuwe en zwaardere
teleurstelling. Ook bespreken we de druk uit het
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zorgsysteem om opname in een verpleeghuis
toe te staan en de begrijpelijke druk vanuit
familie om meer tot acceptatie te komen en
zonder strijd een zo goed mogelijke laatste
levensfase te hebben.

Een jonge vrouw is opgenomen voor een
operatie waarbij een buismaag wordt aangelegd
vanwege slokdarmkanker. Ze heeft een eigen
bedrijf en heeft daar keihard voor moeten
werken. Ze is ook geen type om stil te zitten en
geduld te hebben. Haar echtgenoot werkt ook
in het bedrijf en voelt met haar mee de druk om
zo snel mogelijk op te knappen. In het kader van
het zorgpad slokdarmkanker bezoek ik ze. Ze
vertellen over hun dilemma’s, hun personeel
dat de tent draaiend houdt en de lange weg om
tot een succesvol bedrijf te komen. Dat alles lijkt
nu bedreigd te worden. Tot overmaat van ramp
belandt ze op de IC vanwege complicaties. Daar
zoek ik haar weer op. Ook nu gaat het weer
over het bedrijf: wat moet ik? We bespreken de
mogelijkheden en vooral onmogelijkheden en
proberen naar de tijd in het ziekenhuis te kijken
als een investering in de toekomst.

Patiénten die in het vervolg van hun behandeling
bezoeken brengen aan de dagbehandeling
worden door ons zo gauw als dat mogelijk is
gevolgd. Zo was er de dakloze vrouw, afkomstig
uit Amerika, hier in behandeling voor darmkan-
ker. Soms opgenomen op de afdeling oncologie,
soms voor een kuur op de dagbehandeling. Bij
ieder bezoek had ze iets ingeleverd. Bron van
grote zorg was haar dochter die aan de andere
kant van de wereld woonde. Zou ze haar nog

te zien krijgen en zou ze dat volhouden. We
bespraken het belang van dat mogelijke bezoek.
Ze was er meestal ogenschijnlijk onverschillig

over. [k moet nog wat praktische zaken regelen
en dan kan ik gaan. Het gaat toch niet lukken.
Verder vragen over hun relatie leidde tot mooie
verhalen over hun band en over het belang van
een ontmoeting.

Poli en dagbehandeling

Geestelijk verzorgers werken met name met in
de kliniek opgenomen patiénten. Ze zijn echter
nadrukkelijk beschikbaar voor alle patiénten en
hun naasten, dus ook bij poliklinische behande-
ling.

Met de structurele verschuiving van klinische
naar poliklinische behandeltrajecten, ook bij
langdurige en soms levensbedreigende ziekte-
processen, staan geestelijk verzorgers ook
poliklinisch klaar voor het bijstaan en begeleiden
van patiénten en hun familie in het omgaan met
levensvragen en in het zoeken naar bronnen
voor inspiratie, betekenis en zin.

Transferafdeling

Ook in 2022 leverde het team geestelijke verzor-
ging op locatie VUmc ondersteuning aan
patiénten die verbleven op de Transferafdeling.
Wekelijkse activiteit is de gespreksgroep in
samenwerking met de activiteitenbegeleiding.
Bewoners worden uitgenodigd om met elkaar
koffie of thee te drinken en op een ontspannen
manier in gesprek te gaan over een thema. Vaak
is er eerst een voorstelronde, waarin nieuwe
gezichten iets over zichzelf vertellen. Deze
verhalen leiden vaak tot herkenning en verbin-
ding met mensen waarmee je uit noodzaak zit
opgescheept. Onderwerpen zijn bijvoorbeeld:
het bespreken van een stelling (bv. ‘"de meeste
mensen deugen’, ‘als je oud bent, ben je afge-
schreven), of de vraag hoe je je echtgeno(o)t(e)
hebt leren kennen of het bespreken van gedach-
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ten rond seksualiteit en genegenheid als je wat
ouder bent. Ook wordt er vaak gewerkt met
afbeeldingen en foto's waardoor er weer andere
invalshoeken ontstaan. Deze gespreksgroep
levert de betrokken collega ingangen op om
later met bewoners verder te praten en een
persoonlijke begeleiding te starten.

Samenwerking met Medisch

Maatschappelijk Werk

Om de samenwerking tussen de dienst Geeste-
lijke verzorging en Medisch maatschappelijk
werk beter af te stemmen en te bevorderen is
in 2021 een werkgroep opgericht. In 2022 zijn
door deze werkgroep twee bijeenkomsten
georganiseerd voor collega’s uit beide discipli-
nes. In de eerste bijeenkomst is een casus
ingebracht, waarbij we de specifieke inbreng en
werkwijze van Geestelijke verzorging en Medisch
maatschappelijk werk hebben verkend. De
tweede bijeenkomst blikte terug op een klini-
sche les die gezamenlijk was ontwikkeld en
gehouden is op de afdeling Hematologie met
als doel om zorgmedewerkers de taakafbake-
ning beter duidelijk te maken. Daarnaast is een
Smoelenboek gemaakt, zodat we weten wie

op welke zorgafdeling werkt en we elkaar beter
kunnen vinden. We kijken positief terug op dit
project. Het heeft als effect dat we elkaar beter
leren vinden. In het komend jaar willen we dit
proces graag voortzetten.

In onderstaande woordwolken zien we de
accent verschillen tussen ons beiden:
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Het nieuwe normaal

De covidzorg bepaalde de afgelopen jaren een
groot deel van ons werk en handelen. Dit jaar
vormde echter een keerpunt, want we werkten
langzaam maar zeker toe naar een nieuw
normaal. De oorzaak hiervoor? De impact van
covid op de samenleving is gedaald als gevolg
van een grote mate van immuniteit in de bevol-
king door vaccinaties en infecties én de komst
van minder ziekmakende omikron varianten.
Het risico op een ernstige infectie nam sterk af
en daarmee ook de onderbouwing van veel
(preventie)maatregelen.

Aan het begin van het jaar leek het hier nog niet
op. De covidzorg werd gedomineerd door angst
en vrees rondom de besmettelijke omikronvari-
ant (en later in het jaar door varianten hierop).
Daarnaast dienden we als medewerkers aan

het begin van het jaar ons nog te laten testen bij
klachten, maar dit werd gaandeweg het jaar
losgelaten: alleen bij te hoge Ct-waarden diende
je thuis te blijven. Tot slot zagen we ook dat
cohortafdelingen steeds meer werden opgeheven
en patiénten geisoleerd op eenpersoonskamers
kwamen te liggen. Waar we voorheen nog bij
de koffiepauze van verpleegkundigen aansloten
om te horen hoe men het volhield, merkten we
dat die behoefte er ook niet langer meer was.
Gaandeweg het jaar kwam er dus de omslag
van pandemie naar endemie. Dit vroeg om een
andere manier van werken, ook voor ons als
geestelijk verzorgers. Terug naar de situatie
voor corona kon niet, want de pandemie had
ook veel inzicht gegeven in hoe besmettelijke
ziekten worden overgedragen. Er moesten
gezocht worden naar een nieuwe werkwijze,
een ‘nieuw normaal’. De zorg voor patiénten en
collega’s veranderde daarmee ook gedurende
het jaar. Handen geven werd afgeschaft en dat

blijft nog steeds wennen. Mondmaskers moeten
gedragen worden als je binnen 1,5 meter van de
patiént komt. Tegelijk werd het bezoekersbeleid
ook weer verruimd, dus dat was gelukkig een
opsteker voor de patiénten.

Al met al was het opnieuw een jaar dat om
flexibiliteit en aanpassingsvermogen vroeg,
hoewel het minder intensief en ingrijpend was
dan de jaren ervoor. Dat we als geestelijk verzor-
gers de tijd hebben om langer met patiénten of
medewerkers in gesprek te zijn bleef opnieuw
zijn meerwaarde bewijzen. Of er medewerkers
nu gebukt gingen onder grote druk of patiénten
zich eenzaam voelden door het beperkte bezoe-
kersbeleid: de tijd nemen om naar hen te
luisteren gaf voor veel van hen al ruimte om
even op adem te komen.

Betrokkenheid bij ethiek,
morele counseling

Een belangrijke kerncompetentie van geestelijke
verzorging is ethiek. Ons team werkt hierbij
nauw samen met de afdeling Ethiek, Recht en
Humaniora. Op diverse manieren is dit jaar een
bijdrage aan ethiek en morele competenties
gegeven.

Commissie Ethiek

Na jarenlange inzet heeft Benita Spronk het
voorzitterschap van de Commissie Ethiek
overgedragen en is Wouter de Vormer als lid
toegetreden tot de Commissie. In die rol heeft
Wouter onder andere een zogenaamd Broodje
Ethiek georganiseerd met als thema: cultuur
sensitieve zorg. Benita blijft als vertegenwoordiger
van de dienst Geestelijke verzorging verbonden
aan de Regiegroep ethiek, waarin informatie
wordt uitgewisseld en beleid wordt afgestemd
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op het terrein van de Commissie Ethiek, Moreel
Beraad en morele counseling,

Morele counseling

In individuele gesprekken met patiénten die
worstelen met een ethisch dilemma is morele
counseling geboden. Met name bij vragen rond
culturele en/of religieuze verschillen, zoals:
"Mogen wij als familie vanuit Islamitische voor-
schriften toestemmen in het voorstel van de arts
om de behandeling te staken?” De Islamitische
geestelijk verzorgers kunnen bij deze situaties
vanwege hun vertrouwensvolle relaties met
familie en/of patiént belangrijke deskundige,
verhelderende en indien nodig bemiddelende
ondersteuning bieden.

Moreel Beraad

Voor moeilijke situaties, waarbij niet zomaar
duidelijk is wat het goede is om te doen voor
de patiént, is een Moreel Beraad een beproefde
en door betrokkenen gewaardeerde interventie.
Negen Morele Beraden zijn door Hugo Vlug

en Wouter de Vormer begeleid naar aanleiding
van actuele casuistiek met meestal een heftige
lading bij de afdelingen Interne Geneeskunde,
IC, Kinder- en Jeugdpsychiatrie. Naast Hugo

en Wouter zijn vier andere collega’s op beide
locaties inzetbaar als gecertificeerd gesprekslei-
der Moreel Beraad. Collega Bram Oudenampsen
is recent gestart met zijn opleiding tot gespreks-
leider Moreel Beraad.

In het kader van onderwijs over palliatieve zorg
hebben Hugo en Wouter een module Moreel
Beraad verzorgd voor AlIOS van Interne Genees-
kunde.

Moreel Beraad is ook het onderwerp van de
promotiestudie van Benita Spronk . Haar proef-
schrift: ‘Moral Case Deliberation in the face of

tragedy’ onderzoekt hoe zorgverleners kunnen
worden ondersteund door Moreel Beraad bij
de tragische situaties waarmee ze worden
geconfronteerd.

Harmoniseren van de
geestelijke verzorging

De Raad van bestuur heeft in 2021 het definitieve
besluit genomen over de reorganisatie van de
geestelijke verzorging in Amsterdam UMC,
middels een samenvoeging van de dienst
Pastoraat en geestelijke verzorging locatie VUmc
en de Geestelijke verzorging locatie AMC. Per 1
september 2021 zijn wij één dienst op twee
locaties met één hoofd. We gaan verder onder
de nieuwe naam Geestelijke verzorging. De
geharmoniseerde dienst ressorteert onder

de Raad van bestuur. Ons streven is om toe te
groeien naar een geintegreerde en geharmoni-
seerde dienst geestelijke verzorging, waarin voor
alle medewerkers de werkwijze transparant is en
met plezier wordt samengewerkt.

“Winnen doe je
met z'n allen”

= Johan Cruijff

"Vooruit is niet altijd

III

rechtdoor

= Martin Bril
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Bereikbaarheidsdienst

De bereikbaarheidsdienst buiten kantooruren

is een waardevolle en belangrijke bijdrage aan
goede patiéntenzorg in Amsterdam UMC. Dit
betekent dat er in geval van nood tussen 17.00
en 9.00 uur én in de weekenden een geestelijk
verzorger kan worden opgeroepen. Zowel voor
patiénten en hun naasten in acute noodsitua-
ties, als voor artsen en verpleegkundigen die
met deze nood geconfronteerd worden, is de
samenwerking met de dienstdoende geestelijk
verzorger van grote waarde gebleken. Van elke
oproep wordt een verslag gemaakt en zo nodig
zet de eigen geestelijk verzorger in AMC of
VUmc de volgende werkdag de zorg voort.

80 .................................................................................

D e

In 2022 is de geestelijke verzorging 73 keer
opgeroepen, waarvan 59 oproepen uit het
AMC kwamen en 14 oproepen uit VUmc.
Wanneer het levenseinde nadert, vragen gelo-
vige patiénten en hun naasten om geestelijke
steun. Dat gebeurt dan in de vorm van rituelen.
Ook komt het voor dat patiénten zonder spe-
cifiek kenbaar gemaakte levensovertuiging om
geestelijke verzorging vragen. Meestal betreft
het dan een existentieel gesprek over een crisis-
situatie waarin patiénten of hun familieleden
geconfronteerd worden met heftige problema-
tiek, zoals een ernstig trauma of een plotseling
overlijden met focus op rouwverwerking.

De grafiek toont meer inzicht in de aard van

de oproepen.

Uitleg aard
van oproepen

_20 ....................................................................................................

B Islamitische rituelen: (Koran recitaties, smeekbeden en Dua) 18
en gesprekken rond ethische dilemma'’s
Christelijke rituelen: (Ziekenzalvingen, Doop en bijbelteksten en gebeden) 22
Afscheidsritueel anders 1
Existentiéle gesprekken 13
Telefonische informatie 19
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Vieringen en bijeenkomsten
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Oecumenische vieringen

In 2022 hebben de wij als dienst vanaf de maand
maart, met het loslaten van de corona beperkin-
gen, weer vieringen kunnen aanbieden op de
zondag. In kleine kring werd op vertrouwde
wijze troost en bemoediging gezocht bij elkaar
en bij God. Ook na coronatijd beantwoordden
de vieringen weer aan een behoefte en zijn de
bezoekersaantallen weer aardig op het oude
niveau gekomen.

De vieringen zijn een moment waarin de
patiénten tot rust kunnen komen, even weg zijn
van de afdeling en kunnen nadenken over het
leven, hun ziekte en de soms confronterende
omstandigheden in en buiten het ziekenhuis
aan de hand van de teksten die worden gelezen
en de liederen die worden gezongen, onder
begeleiding van de organist of pianist. Na de
viering is er koffie en thee met iets erbij en
ontstaan er spontane gesprekken tussen patién-
ten onderling en tussen patiénten en de andere
bezoekers. Bijzondere vieringen vonden plaats
op de hoogtijdagen, zoals met Kerst: zangeres
Inge Brouwer en pianist Gilbert den Broeder
zorgden voor de muzikale omlijsting van hoog
niveau in de kapel op locatie VUmc.

De diensten waren voor patiénten die niet fysiek
aanwezig konden zijn, live via het intern televisie-
kanaal (VUmc) of op YouTube (AMC) te volgen.
Voor ons als geestelijk verzorgers zijn de vierin-
gen op zondag een klein maar vast onderdeel
van ons werk: ze dragen bij aan onze aanwezig-
heid in huis.

Islamitische gebedsruimte

Elke vrijdag wordt er in locatie VUmc het vrijdag-
gebed gehouden. De dienst is bedoeld voor




16 | Amsterdam UMC — Jaarverslag Geestelijke verzorging 2022

patiénten en familieleden die hier aanwezig

zijn in het ziekenhuis. Maar ook het aandeel

van medewerkers en studenten is groot. Via

het interne televisiekanaal kunnen patiénten die
niet in staat zijn naar de gebedsruimte te komen,
toch deelnemen.

Via onze weekbrief wordt aan de vieringen
bekendheid gegeven. De vrouwelijke bezoekers
kunnen vanuit hun deel van de gebedsruimte via
een groot televisiescherm de imam niet alleen
horen maar ook zien. De islamitisch geestelijk
verzorger wisselt het voorgaan in het vrijdagge-
bed af met enkele collega’s in VUmc. Gestreefd
wordt naar een tweetalige preek, in Arabisch en
Nederlands, om breed toegankelijk te zijn.

De islamitische gebedsruimte is de gehele dag
toegankelijk. Familieleden van patiénten zoeken
hier een moment voor rust en gebed en kunnen
de moslim geestelijk verzorgers ontmoeten.

Het vrijdaggebed kan door belangstellende
medewerkers worden bijgewoond. Artsen,
verpleegkundigen en andere zorgverleners

die een kijkje willen nemen hoe moslims hun
gebedsdienst verrichten, zijn van harte welkom.
Het vrijdaggebed bestaat uit een korte preek

en een gebed. De preek duurt ongeveer een
kwartier en het gebed vier minuten. Thema's in
de preken zijn zingeving, ethische en spirituele
vragen in relatie tot gezondheidzorg en maat-
schappelijke en sociale thema's.
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Herdenkingen

'‘Onze taal kent wezen, weduwen en weduw-
naars, maar er is geen woord voor ouders die
een kind zijn verloren'. Voor ouders die dit
letterlijk onuitspreekbare verlies is overkomen
organiseert de dienst Geestelijke Verzorging in
samenwerking met de betrokken zorgafdelingen
sinds jaar en dag herdenkingsbijeenkomsten.
Deze bijzondere vorm van nazorg ondersteunt
nabestaanden in hun rouw, door erkenning van
hun verlies en onderlinge herkenning. Families
met soms sterk verschillende verhalen en achter-
gronden komen dan terug in het ziekenhuis, vaak
een plek van beladen herinneringen. Omlijst door
muziek en poézie wordt stilgestaan bij de ervarin-
gen en gevoelens die de aanwezigen delen.
Centraal in de bijeenkomst staat het noemen van
de namen van alle kinderen die worden herdacht.
Bij elke naam wordt een kaars aangestoken door
familie of zorgmedewerkers. In de laatste jaren
bleek er ook bij andere doelgroepen vraag naar
mogelijkheden voor herdenking, en zijn vergelijk-
bare bijeenkomsten gestart voor het herdenken
van volwassenen (AMC) en ongeboren kinderen
(VUmc).

Op locatie VUmc is in 2019 op verzoek gestart
met speciale bijeenkomsten voor ouders die een
kind zijn verloren na het afbreken van de zwan-
gerschap. In nauwe samenwerking met de
afdeling Verloskunde is een vorm gezocht om
recht te doen aan de eigenheid van deze groep
en de ervaring die de ouders delen. Zo ontstond
in de bijeenkomst ruimte om bijvoorbeeld stil te
staan bij de morele beladenheid van zwanger-
schapsafbreking, en bij het contrast tussen de
eigen ervaring een kind te verliezen en reacties
van een buitenwereld die dit kind nooit gekend
heeft. Na de concentratie van de vrouw- en
kindzorg op locatie AMC was het in het voorjaar

van 2022 tijd voor een laatste herdenking op
locatie VUmc. Tot eenieders spijt bleek het nog te
vroeg om, na jaren van beperkingen, nu weer
ouders uit te nodigen in huis te komen voor een
fysieke herdenking. Wel kwamen er collega’s van
de inmiddels verhuisde afdeling Verloskunde naar
de Boelelaan om gezamenlijk de online herden-
king vorm te geven. Zo bood deze bijeenkomst
ook betrokken medewerkers een moment van
afscheid. Hoe waardevol dit soort momenten
blijven lezen we ook in een mail van twee online
aanwezige ouders: 'Het is voor ons een enorme
troost dat jullie ons verlies zo serieus nemen en
dat alle kindjes niet worden vergeten. Het zieken-
huis is altijd een plek geweest waar we ons
begrepen en erkend voelen in ons verdriet,
waarvoor heel veel dank.’

Na jaren van digitale bijeenkomsten, vonden er in
november 2022 twee fysieke herdenkingen plaats
op locatie AMC. De behoefte om gezamenlijk stil
te staan bij het verlies van een dierbare bleek
onverminderd groot. Bij de algemene herdenking
waren bijna drichonderd aanwezigen. Bijzonder
om met zo'n grote groep toch vanuit een intieme
sfeer de namen te noemen en de kaarsjes te
branden. Dat geldt ook voor de kinderherdenking
in diezelfde week. Ouders gaven terug de her-
denking als troostrijk te ervaren: ‘De verbonden-
heid op zo'n avond, met de mensen die allen het
afgelopen jaar een verlies hebben meegemaakt.
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Wekelijjkse meditatiesessies

Wetenschappelijk onderzoek toont aan dat stilte
van belang is voor ons (vermoeide) brein en

van waarde is voor lichaam, geest en verstand.
Meditatie kan helpen om werkdruk en stress te
verlichten. In de kapel van VUmc en het stilte-
centrum in AMC bieden we nu al een aantal
jaren elke week twee vaste meditatiemomenten
aan door ervaren collega's. Deze momenten
voorzien in een groeiende behoefte van colle-
ga’'s en ex-patiénten naar een moment van rust
(onder werktijd) en even helemaal niets hoeven.
De meditatie en het moment van even niets

hoeven brengt naast ontspanning ook bezinning
en kan helpen om nieuwe focus te vinden.

Sinds dit jaar is onze groep van begeleiders
uitgebreid met twee nieuwe collega’s. Inmiddels
bestaat ons meditatieteam uit 6 personen,
werkzaam in verschillende divisies. Een van de
collega's rondde dit jaar een opleiding af tot
basiscoach mindfulness.

Ons aanbod meditaties is steeds gevarieerder en
laten we steeds meer aansluiten bij de tijd van
het jaar.
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Nieuw dit jaar is onze wekelijkse uitnodigings-
brief via de mail, waarin we naast informatie over
de inhoud van de meditaties van die week, ook
stilstaan bij de tijd van het jaar of de actualiteit.
Inmiddels hebben meer dan 200 collega’s zich
ingeschreven voor deze brief en ontvangen we
reacties dat collega’s deze brief als inspirerend
ervaren.

De meditaties zijn ook online via Zoom te volgen
en inmiddels is er een trouwe groep thuiswerken-
de collega’s die daar graag gebruik van maakt.

Dit jaar was er in ons ziekenhuis geen aanbod
voor de ‘week van de werkbalans. Om wel stil te
staan bij duurzame inzetbaarheid en het verla-
gen van de werkdruk, bood het meditatieteam
dit jaar in diezelfde week een dag van de Medita-
tie aan op locatie VUMC. In 4 sessies van een
half uur konden collega’s op een laagdrempelige
manier kennismaken met verschillende vormen
van meditatie en ervaren wat bij hen past. De
meditaties varieerden van ademhaling, visuali-
saties en ‘energizers’ tot staand bewegen in
aandacht met mindfulness oefeningen. We zien
een groeiende groep van geinteresseerden
online en op locatie.
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Lunchconcertserie

Sinds de corona maatregelen zijn terugge-
schroefd is er weer tweemaal per maand reden
voor plezier, ontspanning, ontroering en inspira-
tie met het maandelijkse lunchconcert. In de
kapel op locatie VUmc op elke tweede donder-
dag van de maand en in het stiltecentrum op
locatie AMC op elke eerste dinsdag van de
maand. De musici zijn met name jonge talent-
volle studenten van het conservatorium van
Amsterdam. Via het interne televisiekanaal
kunnen patiénten in locatie VUmc meekijken
vanuit hun kamer.

Op locatie VUmc zijn de concerten weer in
juni opgestart, na opheffing van de corona
beperkingen. Locatie AMC volgde in oktober.

Zie hieronder een kort overzicht van de
concerten.

Juni:

Adriana Méndez, cello en Joaquin Bullon, piano

September:

Fiachra de hOra, altviool

Oktober:

VUmc: Camille Schneegans, dwarsfluit
en Carlos Marin Rayo, piano

AMC: Carlos Marin Rayo, piano
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November:

December:

AMC: Duo Canopée, Pauline Ngolo
Laura Rouy (gitaar)

| S

(cello) en

VUmc: Runa Kimura, viool en Carlos Marin
Rayo, piano

AMC: Elisa Misas Santin (viool) en Ines Lopes
Gallagher (cello)
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Onderzoek

Onderzoek vormt een belangrijk onderdeel van
onze missie en visie. Met wetenschappelijk
onderzoek, gericht op effect, werkwijze en
evaluatie, willen we bijdragen aan het verder
ontwikkelen van kennis en vaardigheden
omtrent existentiéle en spirituele aspecten van
ziekte, zorg en gezondheid. Uitgangspunt hierbij
is dat ons onderzoek bijdraagt aan de innovatie
van geestelijke verzorging en deze innovatie
verder in wetenschappelijk onderzoek verankert.
Ons onderzoek richt zich enerzijds op het
ontwikkelen van nieuwe interventies voor
geestelijke verzorging, en anderzijds op het
ontsluiten van geestelijke verzorging voor
nieuwe doelgroepen. Hierbij initiéren we niet
alleen zelf projecten, maar dragen we ook actief
bij aan de projecten van anderen.

In 2022 hebben we aan diverse onderzoeks-
projecten kunnen werken. Zo hebben we ons
bestaande onderzoeksproject ‘levensvragen bij
milde cognitieve stoornis en beginnende
dementie’ verder uit kunnen voeren. En hebben
we gewerkt aan het onderzoek naar geestelijke
nazorg voor COVID patiénten, beiden dankzij
een subsidie van de VUvereniging. Daarnaast
hebben we het onderzoek naar de existentiéle
uitdagingen bij slokdarmkanker voortgezet.
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Projecten

Levensvragen b_iH beginnende
dementie en milde cognitieve
stoornis (MCI)

De VUvereniging heeft ons project ‘Levens-
vragen bij beginnende dementie en milde
cognitieve stoornis (MCI)' gehonoreerd met een
subsidie. Met dit project — dat wij in samen-
werking met het Alzheimercentrum van
Amsterdam UMC uitvoeren — zoeken we naar
een antwoord op de vraag of en zo ja, hoe we
patiénten met beginnende dementie en MCI

en hun familieleden kunnen ondersteunen bij
levensvragen.

Waar ons onderzoek in 2021 in het teken stond
van het ontwikkelen van een vragenlijst, en

het verzamelen van data, konden we in 2022
de resultaten analyseren en in co-creatie een
interventie ontwikkelen, testen en evalueren.
Uit ons vragenlijstonderzoek bleek dat een
meerderheid van de onderzochte patiénten en
hun naasten behoefte heeft aan ondersteuning
— in de vorm van een luisterend oor, psycho-
educatie en lotgenotencontact - bij ervaren
problemen met onzekerheid en zingeving.
Terwijl naasten bovendien behoefte hebben
aan ondersteuning bij hun omgang met de
ziekte van hun naaste en met de veranderde
identiteit van hun naaste. Op basis van deze
resultaten hebben we in 2022 een passende
interventie ontwikkeld die voorziet in aandacht
vOoOr zingeving en spiritualiteit, en daarmee
bijdraagt aan het verlagen van de lijdensdruk

door levensvragen bij patiénten met beginnende

dementie en MClI.

Existentiéle uitdagingen
bij slokdarmkanker

Mensen met slokdarmkanker worden gecon-
fronteerd met slechte prognoses; een intensief
behandelproces en complexe en langdurige
fysieke, sociale en emotionele veranderingen.

Prehabilitatie en rehabilitatie programma'’s
kunnen mensen met slokdarmkanker helpen
om met deze uitdagingen en problematiek om
te gaan. Echter, systematisch inzicht in de
benodigde specifieke aard van, en behoefte
aan pre- en rehabilitatie trajecten ontbreekt.

In 2021/2022 deden we kwalitatief onderzoek
om de specifieke aard van de existentiéle
uitdagingen en behoefte aan ondersteuning
verder in kaart te brengen. Uit dit verkennende
onderzoek (n=10) bleek dat de geinterviewde
patiénten zowel tijdens als na de behandeling
worstelen met de ervaren kwaliteit van leven.
Hierbij zijn patiénten tijdens de behandeling
bereid om - met het oog op mogelijke genezing,
herstel en kwantiteit van leven - tijdelijk een stuk
kwaliteit van leven in te leveren. Echter, als in het
eerste jaar na de behandeling het fysieke herstel
tegenvalt, ervaart een deel van de geinterviewde
patiénten gevoelens van spijt en boosheid m.b.t.
de behandeling en een gebrek aan perspectief.
Op basis van deze resultaten hebben we medio
2022 een subsidieaanvraag bij de VU vereniging
gedaan om een gespreksmethode te ont-
wikkelen waarmee mensen met slokdarmkanker
zich kunnen beraden op de relatie tussen
kwaliteit en kwantiteit van leven tijdens en na

de behandeling voor slokdarmkanker. Deze
aanvraag is eind 2022 gehonoreerd.
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Nazorg voor Covid patiénten

Gedurende de COVID-19 crisis hebben geestelijk
verzorgers in de kliniek veel onrust, onmacht,
angst, verdriet, eenzaamheid en isolatie
gesignaleerd bij patiénten en hun naasten. Waar
de aandacht eerst uitging naar de acute opvang
van geestelijke nood bij patiénten, verschoof de
aandacht later naar de nazorg voor mensen met
post-COVID geassocieerde existentiéle en
levensbeschouwelijke klachten.

Vanuit de Dienst geestelijke verzorging consta-
teerden we twee knelpunten die het leveren van
post COVID nazorg ernstig belemmeren: het
signaleren van existentiéle en geestelijke nood
post-COVID; en de samenwerking met eerste-
en tweedelijns geestelijke zorg in het onder-
steunen bij deze nood. Door middel van een
subsidie van de VU vereniging hebben we aan
de hand van kwalitatief onderzoek met patiénten
(n=13), zorgverleners (n= 4) uit de post-COVID
polikliniek en geestelijk verzorgers (n= 6) uit

de eerste-, tweede- en derdelijnszorg uit de
regio Amsterdam, en afgevaardigden van
religieuze organisaties (n=3) beter inzicht
verkregen in zowel de aard en omvang van
existentiéle en geestelijke nood post-COVID,
alsmede hoe deze nood gesignaleerd kan
worden.

Vervolgens is in kaart gebracht welke zorg-
partners er zijn middels een sociale kaart en
hoe zorg op een meer warme wijze overge-
dragen kan worden aan deze zorgpartners.
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Afbeelding en tekst weekbrief locatie VUmc

Jij hield je vast aan zekerheid
J mde elke ster bij naam
k wil verwonderd zijn’
Omdat we komen en

_ Stef Bos
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Opleidingen en onderwijs

Klinische lessen

In het afgelopen jaar hebben we weer lessen en
presentaties gegeven aan artsen, coassistenten,
verpleegkundigen en studenten. In deze para-
graaf willen wij graag de beleving en interacties
delen die wij met artsen, verpleegkundigen en
studenten hebben ervaren. De lessen waren
vaak in de vorm van een gesprek over een aantal
thema's waar de zorgverleners vaak mee te
maken hebben in hun dagelijks professionele
zorg. Daarnaast vertellen we hen ook wat we
doen als geestelijk verzorgers. In de lessen
krijgen de zorgverleners ruimte om hun zorgen,
problemen en dilemma'’s te uiten. Het luisterend
oor van de geestelijk verzorger is ook altijd
aanwezig in de lessen. Artsen en verpleegkundi-
gen maken heel veel mee in hun werk. Zij maken
tijdens hun loopbaan incidenten mee, zowel op
de werkvloer als in hun opleiding, waarin
agressie een rol speelt. Agressie in de zorg komt
helaas steeds voor. Sommige van ons zijn een
paar keer getuige geweest van agressieve
patiénten en hun naasten. We hebben grote
waardering hoe sommige hulpverleners omgaan
met de agressie van hun patiénten. We staan stil
bij de verhalen en belevingen van de zorgverle-
ners. Zij kregen ruimte en tijd om hun emoties,
gevoelens en onzekerheden te kunnen uiten.
Het slechtnieuwsgesprek is vaak het thema dat
veel artsen bezighoudt. In de lessen komen de
volgende vragen naar boven: Hoe voer je het
slechtnieuwsgesprek? Wat vertel je wel en wat
niet? Deze vragen brachten interessante discus-
sie onder de coassistenten. Dan horen we één
van hen zeggen: Ja, maar hoe voer je het
slechtnieuwsgesprek binnen het kader van de
Nederlandse wet? Om de discussie over wat de
wet voorschrijft te parkeren, stellen we de

volgende vraag: wat doe je wanneer de familie
beslist niet wil, dat je je patiént informeert over
zijn levensbedreigende ziekte? Hoe ga je om
met familieleden die bang zijn dat het toedienen
van morfine het leven van hun dierbare verkort?
In de interactie met coassistenten zien wij hoe
het moeilijk voor ze is, om een balans te vinden
tussen de protocollen van de medische zorg, die
zij graag willen toepassen bij hun patiénten én
de wensen van de familieleden, die vaak haaks
op de Nederlandse medische protocollen staan.
Vaak is het niet duidelijk voor de zorgverleners
hoe de autonomie van een patiént zich verhoudt
tot de wensen van zijn familie. Hierover voeren
we interessante gesprekken. In de interactie
tussen coassistenten komen hierover verschil-
lende ideeén en opvattingen naar boven. Het is
mooi om die uitwisseling waar te nemen. Deze
interactie geeft het beeld van de toekomstige
generatie artsen die de multiculturele samenle-
ving kan bevorderen. De belangrijkste les die wij
aan het einde van de discussie trekken, is: hoe
zorg je als dokter dat je niet tegenover de familie
van je patiént komt te staan? Hoe zorg je dat je
hen in het ziekteproces van hun dierbare mee-
neemt. Een dokter moet niet slechts een goed
behandelaar zijn, maar ook goed in de commu-
nicatie. Communicatieve vaardigheid is €én van
de thema's waar we iedere keer de aandacht op
richten in de les. De volgende stelling is €één
waarover we het gesprek voeren: vaak wijzen
patiénten of familieleden één van de artsen of
€én van de verpleegkundigen aan als een goede
dokter of verpleegkundige. De interessante vraag
is: wat maakt dat zij de ene dokter of verpleeg-
kundige van het team beschrijven als een goede
dokter of verpleegkundige, terwijl zij allemaal
hetzelfde behandelingsprotocol uitvoeren?

Het niet vertellen van de slechte prognose aan
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patiénten stuit zorgverleners enorm tegen de
borst. Artsen ervaren het als oneerlijk ten
opzichte van hun patiénten. Er zitten veel artsen
met de volgende vraag in hun maag: wat zou

de patiént ervan vinden? In de les voeren we
hierover het gesprek. We nodigen de artsen uit
om hierover na te denken. Hoe ga je ermee om?
Wat zijn je mogelijk alternatieven? Artsen en
coassistenten brengen hierover allerlei creatieve
ideeén en mogelijkheden naar voren. Naar onze
beleving leveren de klinische lessen een positieve
bijdrage aan de zorg. In de evaluatierondje horen
we vaak terug van de deelnemers dat ze aange-
naam verrast zijn door de diepgang van de les.

Stagiairs

Op onze beide locaties waren stagiairs actief.
Aan een van hen is gevraagd een impressie te
geven van zijn stage:

Mijn naam is Peter Versteeg. Als student van de
masteropleiding geestelijke verzorging aan de
Radboud Universiteit Nijmegen liep ik van
september 2022 tot en met januari 2023 stage in
het Amsterdam UMC, locatie VUmc. Voor mij
was dit bijna letterlijk naast de deur, omdat ik in
het dagelijks leven werkzaam ben aan de VU als
universitair docent culturele antropologie, met
als specialisme religie. Het studeren voor geeste-
lijk verzorger betekent voor mij geschoold
worden in een praktische manier van bezig zijn
met zingeving. Deze stage heeft mij bevestigd
in mijn keuze om voor dit vak te gaan leren.

Mijn keuze voor een academisch ziekenhuis had
vooral te maken met mijn interesse in vragen

in crisissituaties en met de wens om met allerlei
verschillende mensen gesprekken te voeren.

Ik vond het dan ook een groot voorrecht dat ik
hier daadwerkelijk als stagiair aan de slag kon.

Peter Versteeg

De teamomgeving vond ik erg stimulerend.
Teamleden waren belangstellend en gaven mij
veel ruimte om mee te doen. Na enige tijd
voelde het steeds meer alsof we collega’s waren.
De teammores, met veel momenten van rust en
stilte, afgewisseld met de nodige kwinkslagen,
vond ik erg boeiend. Benita Spronk betoonde
zich een zeer kundige begeleider; ze gaf me
bovendien steeds het gevoel dat er altijd tijd
voor mijn ervaringen was. De besprekingen

van cases in verbatim vond ik buitengewoon
leerzaam. |k stond er vaak versteld van hoeveel
er nog te leren valt over wat er in gesprekken
allemaal gebeurt en wat er (precies) wordt
gezegd.
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Vanaf mijn tweede week ben ik zelf gesprekken
gaan voeren met patiénten. Als zodanig bracht
dit mij op alle afdelingen van het ziekenhuis.
Hoogtepunten van de stage waren voor mij de
bijeenkomsten met de patiénten van de GGZ-af-
deling (locatie AMC); dit was overigens ook een
welkome kennismaking met groepscounseling,
een vorm die in mijn opleiding geen aandacht
kreeg. Ook de ontmoeting met patiénten met
ernstig mentaal en/of lichamelijk trauma raakten
bij mij een snaar. Regelmatig werd ik verrast door
patiénten, omdat ik in vrijwel alle ontmoetingen
nieuwe dingen leerde over angst, lijden en zin;
dingen die mij weer aanscherpten voor volgen-
de gesprekken.

Het ziekenhuis is een dynamische omgeving,
die ik steeds meer als mijn eigen plek ben gaan
ervaren. M.n. de deelname (participerende
observatie is wellicht de juiste term hier) aan

MDO's vormden een bijzondere kennismaking
met de praktijk van de verschillende professio-
nals in het ziekenhuis.

Het was mooi om te zien hoeveel ik keer op keer
bijleerde; de dingen waar ik tegenaan liep en de
mogelijkheden die ik ontdekte in de ontmoeting
met patiénten. In vijf maanden tijd heb ik enorme
stappen gezet in het leren kennen van mezelf

in mijn professionele rol en, concreet, in het
voeren van gesprekken. Ik durf wel te stellen dat
dit een van de meest leerzame periodes uit mijn
leven was.

Teamactiviteit

Zit je niet lekker in je vel, dan ligt een doktersbe-
zoek voor de hand. Sommige mensen wenden
zich echter tot behandelmethodes die terug

te voeren zijn op eeuwenoude tradities.
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Van amuletten, klankschalen en hypnotiserende
trommels tot sjamanen, heksen en voodoopries-
ters; aanbod genoeg. De tentoonstelling 'Hea-
ling Power’ gaf inzicht in verschillende vormen
van helende kracht en toont de zoektocht van
de moderne mens naar balans tussen lichaam,
ziel en geest.

Alles bij elkaar een interessante aanleiding voor
een gezamenlijk bezoek aan het Tropen museum.
En tegelijkertijd weer een goede gelegenheid
om de teamvorming verder te versterken.
Stagiair Annemieke bleek vanuit een vorige
werkkring bij Museum Volkenkunde in Leiden

de tentoonstelling goed te kennen. En daarmee
was zij een verrassende gids voor ons.
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Bijlage 1, medewerkers GV

per 31 december 2022

Adem Kose

Alfons Bartholomee
Benita Spronk

Bram Oudenampsen

Eric Bras

Erik van Halsema

Femke Stock

Hantie Kotzé

Hasan Stranjac

Hugo Vlug

Lenneke Post

Maria Berends - van Hoek
Marloes van Helden - Tienhoven
Mohamed Ben Ayad
Salima El Ayachi

Tuba Karanfil

Wouter de Vormer

VU Vereniging steunt ons werk

geestelijk verzorger
geestelijk verzorger
hoofd van dienst, geestelijk verzorger
geestelijk verzorger
geestelijk verzorger
stafadviseur
geestelijk verzorger
geestelijk verzorger
geestelijk verzorger
geestelijk verzorger
onderzoeker
geestelijk verzorger
secretaresse
geestelijk verzorger
geestelijk verzorger
geestelijk verzorger
geestelijk verzorge

VUVERENIGING



https://vu.nl/nl/over-de-vu/organisaties/vuvereniging
https://vu.nl/nl/over-de-vu/organisaties/vuvereniging
http://www.vuvereniging.nl
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