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Ten geleide

De afgelopen jaren zijn de beroepsopleidingen
voor verpleging en verzorging aangepast aan de
ontwikkelingen in de beroepspraktijk. De veran-
derde eisen aan het beroep en de beroepsuit-
oefening zijn uitgewerkt in nieuwe kwalificatie-
dossiers.

De verzorgende IG werkt in verschillende bran-
ches van de verpleging en verzorging: de ver-
pleeg- en verzorgingshuizen en thuiszorg, de
gehandicaptenzorg, de geestelijke gezond-
heidszorg en de kraamzorg. De doelgroep
waaraan de verzorgende |G ondersteuning en
zorg verleent is zeer divers. De doelgroep be-
staat onder andere uit: oudere zorgvragers met
beperkte zelfzorg, waaronder psychogeriatrische
zorgvragers; chronisch zieken; volwassenen in
klinische zorgsettingen; revaliderende zorgvra-
gers; zorgvragers met een handicap; zorgvragers
met psychiatrische problematiek; barenden,
kraamvrouwen en pasgeborenen.

De werkzaamheden hebben per branche een
andere focus; de verzorgende IG kan zorgvragers
stimuleren, begeleiden en ondersteunen bij
handelingen, maar kan handelingen ook over-
nemen als de zorgvrager en naastbetrokkenen
deze niet zelf kunnen doen. Zij heeft daarbij een
adviserende, initiérende en begeleidende rol.
Bron: kwalificatiedossier op
www.s-bb.nl/kwalificatiedossiers

Deze kwalificatiedossiers, uitgewerkt in beroeps-
specifieke kerntaken en werkprocessen, vormen
de basis voor de inrichting van de huidige op-
leidingen in de gezondheidszorg. De leermid-
delen van Traject V&V zijn ontwikkeld voor, en
sluiten aan bij, deze kwalificatiedossiers.

Traject V&V is een leermiddelenaanbod voor de
opleidingen Verzorgende |G (kwalificatieniveau 3)
en Mbo-Verpleegkundige (kwalificatieniveau 4).
Traject V&V is gebaseerd op vier belangrijke
uitgangspunten:

* De leermiddelen zijn ontwikkeld vanuit de
beroepsuitoefening. Het beroepsonderwijs in
de gezondheidszorg wordt in belangrijke
mate bepaald door de aard van de zorgvra-
gen en door de context waarin de beroeps-
uitoefening plaatsvindt (zorgsituaties).

e Sterk didactisch concept. De leermiddelen zijn
ontwikkeld op basis van leerstijlen en leer-
ervaringen van mbo-studenten Leerstijl en
leerervaringen hangen samen met de ken-
merken van de mbo-student en zijn of haar
situatie. Traject V&V houdt rekening met de
verschillende leerstijlen van mbo-studenten en
verschillende onderwijsstijlen van docenten.

e Bij de indeling van de leermiddelen is reke-
ning gehouden met de basisdelen en de
brancheprofielen voor de Verzorgende IG.

* Eris rekening gehouden met het perspectief
van doorstroming tussen mbo-niveau 3 en
mbo-niveau 4.

Binnen het beroepsgerichte opleiden worden
leertrajecten afgestemd op reeds aanwezige
competenties bij individuele studenten. Bij het
verwerven van competenties staat het zich eigen
maken van vakkennis en beroepsvaardigheden,
in combinatie met de ontwikkeling van de be-
roepshouding en de persoonlijke vorming, cen-
traal. De leermiddelen van Traject V&V sluiten
daarbij aan.

Traject V&V houdt rekening met de mbo-student
door het taalniveau (2F) af te stemmen op de



doelgroep en door (praktijk)lvoorbeelden en
(praktijk)opdrachten zo te formuleren dat de
mbo-student zich aangesproken voelt. De leer-
middelen zijn zo ontwikkeld dat zowel mbo-stu-
denten met een meer theoretische, als mbo-
studenten met een meer praktische inslag er
gebruik van kunnen maken. Traject V&V is inzet-
baar binnen elk didactisch model en biedt de
docent de ruimte om invulling te geven aan zijn
rol van ‘begeleider’ van het leerproces van de
mbo-student.

Traject V&V sluit volledig aan bij actuele opvat-
tingen over flexibiliteit en zelfstandig leren. Dat
betekent onder andere dat aandacht is besteed
aan verwerkingsopdrachten bij de theorie en de
evaluatie middels de studiehulp. Daamnaast ko-
men de beroepsvaardigheden en de houdings-
aspecten van de (beginnende) beroepsbeoefe-
naar expliciet aan de orde. Deze elementen
vormen immers een essentieel onderdeel van de
beroepsuitoefening.

In Traject V&V, inhoudelijk gebaseerd op de
kwalificatiedossiers, worden de werkprocessen
en uitstroomverbijzonderingen uitgewerkt in drie
onderdelen.

Theoretische onderbouwing met verwerkings-
opdrachten

Het onderdeel ‘theorie’, voor het basisdeel bevat
alle basiskennis en achtergrondinformatie die
hoort bij het betreffende werkproces. De leerstof
bevat veel voorbeelden uit de beroepspraktijk.
De verwerkingsopdrachten, opgenomen in het
werkboek, sluiten aan op de leerstof in de
theorieboeken.

De theorieboeken en werkboeken voor de
branchegerichte profielen gaan verdiepend in op
de zorg in de verschillende branches.

P1: Verpleeg- en Verzorgingshuizen en Thuiszorg
(WT)

P2: Gehandicaptenzorg (GHZ)

P3: Geestelijke Gezondheidszorg (GG2)

P4. Kraamzorg (KZ)

Beroepswerkelijkheid

Het onderdeel ‘praktijksituaties’ is opgenomen in
het werkboek en geeft realistische beschrijvingen
van zorgsituaties uit de praktijk van de verzor-
gende. In de praktijksituaties komen problemen
en dilemma’s aan de orde waarmee beroepsbe-
oefenaren te maken krijgen in hun dagelijkse
werk en waarbij van ze verwacht wordt dat ze
met een oplossing en aanpak komen. In combi-
natie met de beroepspraktijkvorming wordt de
student op deze manier optimaal ondersteund in
zijn professionele ontwikkeling. Deze praktijk-
situaties bevatten voldoende problemen en
dilemma’s om als aangrijpingspunt te dienen
voor het zelfstandig leren.

Beroepsvaardigheden

Het onderdeel 'vaardigheden’ is eveneens op-
genomen in het werkboek en biedt opdrachten
die zijn gericht op het stapsgewijs aanleren van
instrumenteel-technische en sociaal-agogische
vaardigheden.

Deze drie onderdelen zijn consequent terug te
vinden in het volledige aanbod van Traject V&V.
De combinatie van deze onderdelen maakt het
leren vanuit verschillende invalshoeken mogelijk
en kan zowel in een onderwijssituatie als in de
beroepspraktijk plaatsvinden.

Het didactisch concept van Traject V&V gaat
nadrukkelijk uit van bovenstaande uitgangspun-
ten, waardoor het vakbekwame leren optimaal
wordt ondersteund en mogelijk wordt gemaakt.

Wij hopen dat gebruikers, zowel mbo-studenten
als docenten, op een plezierige en zinvolle ma-
nier met Traject V&V kunnen werken. Heeft u
vragen of suggesties, dan stellen wij het bijzon-
der op prijs als u contact met ons opneemt.

Amersfoort, 2016

Redactie en uitgever
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THEMA

Persoonlijkheid en
gedrag

‘Is mevrouw Lierop echt al 96 jaar?’ vraagt BPV'er Charlotte aan haar praktijkbegeleidster Anny.
'Ja, zou je niet zeggen hé?' ‘Ze gedraagt zich zo ... nou ja, gewoon jong.' ‘Mee eens, maar
mensen verschillen nu eenmaal van elkaar. Vorig jaar hadden we hier drie zorgvragers die alle
drie longontsteking ontwikkelden na een zware griep. De eerste stond er enorm positief in en
zei: 'lk heb een mooi en lang leven gehad, ik klaag niet als dit het einde is. Het is goed zo." De
tweede klaagde voortdurend, over van alles, was boos dat hij ziek was, gaf ons ook de schuld
van alles. En de derde zorgvrager was vooral doodsbang en belde ons voortdurend.’ ‘Ze gingen
er dus heel verschillend mee om?' 'Ja, inderdaad. Maar precies dat verschil tussen mensen
maakt ons werk zo boeiend, vind ik.’



Persoonlijkheid en gedrag

1 Persoonlijkheid en gedrag

1.1  Inleiding

Als verzorgende krijg je dagelijks met mensen te
maken en met hun gedrag. Dat maakt het werk
afwisselend en uitdagend. Maar soms is het na-
tuurlijk ook moeilijk. Je verbaast je misschien wel
eens over hoe iemand zich gedraagt en begrijp
je niet waar dit gedrag vandaan komt. Inzicht in
de aard van mensen en waar gedrag vandaan
komt, is belangrijk voor de uitoefening van je
beroep.

Dit hoofdstuk behandelt de volgende onder-

werpen:

* wat is gedrag;

e oorzaken die het gedrag van mensen bein-
vloeden;

e verschillende vormen van mensenkennis.

1.2 Wat is gedrag?

Het gedrag is in feite alles wat mensen doen.
Elke menselijke activiteit kun je gedrag noemen.
Daarbij geldt wel dat je die activiteit moeten
kunnen waarnemen. De omschrijving voor

Figuur 1.1 Inzicht in persoonlijkheid en gedrag is belangrijk voor een verzorgende

4



gedrag is dan: alle activiteiten van de mens die
je kunt waarnemen. Voorbeelden van gedrag zijn
in dat geval slapen, lopen, fietsen, gapen.

Als je met mensen gaat werken, is het belangrijk
om inzicht te hebben in hun gedrag. Het gaat
om de vraag waarom iemand zich op een be-
paalde manier gedraagt. Zonder inzicht in het
gedrag van mensen, is het moeilijk mensen te
verzorgen of te begeleiden. Kijk maar eens naar
de volgende drie voorbeelden.

@ Voorbeelden

Mevrouw Sanders gaapt (gedrag). Ze zal wel moe
zijn. Het is immers al half twaalf ‘s avonds (inzicht
in gedrag). Je vraagt of ze naar bed wil (handelen
van de verzorgende).

Bij Ron moet een verband verwisseld worden. Dit
doet een verzorgende van de thuiszorg. Ze ziet
dat Ron zijn tanden op elkaar zet en zijn ogen
stijf dichtknijpt (gedrag). Hij reageert zo, omdat
hij denkt dat het pijn gaat doen (inzicht in ge-
drag). Ron is bang voor wat er komen gaat.
Daarom legt de verzorgende haar hand op zijn
schouders. Ze zegt bemoedigend: ‘probeer je te
ontspannen’ (handelen van de verzorgende).

Meneer Wouters vloekt (gedrag). Hij is boos
omdat de fysiotherapeute op zich laat wachten.
Hij baalt (inzicht in gedrag). Verzorgende Mandy
zegt tegen meneer Wouters dat het vaker voor-
komt dat zorgvragers even moeten wachten. Ze
vraagt hem even geduld te hebben en begrip te
hebben voor de situatie (handelen van de ver-
zorgende).

Inzicht in gedrag betekent dus in feite dat je de
oorzaken en de betekenis van het gedrag kent.
1.2.1 Inzicht in gedrag

Je hebt lang niet altijd een goed inzicht in het

gedrag van een ander. Soms weet je niet wat de

oorzaak van iemands gedrag is. Natuurlijk zijn er
manieren om daarachter te komen. Je kunt het

1 Persoonlijkheid en gedrag

gewoon vragen, bijvoorbeeld: "Wat maakt u zo

boos? Je kunt de ander ook observeren. Door

gericht te kijken naar iemand kun je veel te we-
ten komen.

Als je de oorzaken van iemands gedrag wilt ach-

terhalen, is het handig te weten in welke richtin-

gen je kunt zoeken. Gedrag kan namelijk heel
veel verschillende oorzaken hebben. De oorzaken
van gedrag zijn in te delen in twee hoofdgroepen:
innerlijke oorzaken en uiterlijke oorzaken.

Innerlijke oorzaken gaan over de persoon.

Innerlijke oorzaken zijn in te delen in:

e lichamelijke invloeden: lichamelijke mogelijk-
heden, lichamelijke behoeften als slaap en
honger, lichamelijke beperkingen, lichaams-
gewicht en lengte;

e geestelijke invloeden: gevoelens, zoals
vreugde, verdriet, angst, schaamte; gedach-
ten en ook intelligentie, verstandelijke mo-
gelijkheden;

e sociale behoeften: de behoefte om al dan
niet bij een groep te horen, de eigen waar-
den en normen.

Uiterlijke oorzaken gaan over de omgeving.

Uiterlijke oorzaken zijn in te delen in:

e de fysische omgeving: de natuur, het klimaat,
de temperatuur, gebouwen;

e de sociale omgeving: met wie ga je om, hoe
word je door anderen beinvlioed?

1.2.2 Gedrag en oorzaken van gedrag

In het gedrag van mensen komen deze innerlijke
en uiterlijke oorzaken tot uiting. Gedrag zegt dus
iets over:

e het lichamelijk welzijn/de lichamelijke ontwik-
keling van de persoon. Bijvoorbeeld: Jan (1)
huilt vaak en is erg hangerig, omdat hij last
heeft van zijn tandjes die doorkomen;

e de verstandelijke (cognitieve) mogelijkheden
van de persoon. Bijvoorbeeld: Carla (25) is
niet in staat om haar ervaringen te vertellen,
omdat ze een ernstige verstandelijke beper-
king heeft;
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