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Het kwalitatief onderzoek

Twee ‘best practices’/ model praktijken

Genuanceerde vergelijking

Door te kijken wat daar gebeurt
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Vaste categorieën?

 Iets om handen hebben

Op bezoek komen

Aansluiten bij individuele wensen en behoeften
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Maar…

 Beproefde categorieën

 Laten relevante kwesties zien

 Zijn niet rigide en dichtgetimmerd: nieuwe
vragen en bevindingen komen naar voren
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Nieuwe bevindingen

Wát omhanden hebben (huishouden vs activiteiten)

Woongroep versus hotel (samenleven of individueel)

Belang van vaste teams die bewoners kennen
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Verder onderzoek

Wensen ontdekken en volgen versus
verantwoordelijkheid soms overnemen

Teams: eigen regie versus huiselijkheid en
geborgenheid

Gevaren: verwaarlozing versus betutteling

Adviesraad: concrete voorbeelden uitpluien
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Beide woonvormen:

 Wat is goede zorg voor mensen met dementie?

 Wat is goed voor wie?

 Welke randvoorwaarden bepalen verschillen?

 Variatie!
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Doen of laten?

Doen, maar goede

verpleeghuiszorg niet laten!


