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"Als men een persoon behandelt zoals hij is, zal hij blijven zoals hij is, 

maar als men hem behandelt zoals hij zou moeten en kunnen zijn, 

dan zal hij worden wat hij moet en kan zijn" 

Goethe

INLEIDING
GGD Regio Nijmegen beschermt, bewaakt en bevordert de gezondheid van inwoners uit de tien regiogemeenten. De afdeling Jeugdgezondheidszorg (JGZ)vormt een onderdeel van de GGD Nijmegen en heeft tot doel bij te dragen aan een gezonde ontwikkeling van kinderen van 0 tot 19 jaar. 
Een goed contact met kinderen, jongeren en hun ouders spelen hierin een cruciale rol.

De kwaliteit van de JGZ wordt vooral bepaald door vakinhoudelijke kennis en communicatieaspecten (de professional als persoon doet er toe). Om

communicatievaardigheden op peil te houden is "scholing/training" een eerste stap, maar het uiteindelijke rendement komt voornamelijk uit de tweede stap: "borging".

Gezien eerdere ervaringen met trainingen, waarbij na verloop van tijd de

getrainde competenties beduidend afnamen, wil de JGZ-Nijmegen deze keer een degelijk borgingsbeleid verbinden aan de gehele trainingsopzet.

Dit betekent dat er voor gekozen is alle medewerkers deel te laten nemen aan de trainingen, waardoor er een gemeenschappelijke taal en richting wordt ontwikkeld. Er zal worden gestart met een trainingssessie voor het MT waarin, naast aandacht voor de inhoud van motiverende gespreksvoering, ook aandacht zal zijn voor visie, implementatie, integratie en borging.
Waarom kiest JGZ voor de MGV-methode?
De methode MI maakt professionals zeer bewust van hun eigen communicatiestijl en biedt handvatten om de communicatie te optimaliseren, zodanig dat uitgegaan wordt van de eigen kracht/wens van de cliënt. Daarnaast biedt het praktische handvatten over de wijze waarop men "ingaat op cliënten" (ouders/jongeren).

MGV wordt genoemd als effectieve gesprekstechniek in

- De Handleiding: "Bemoeizorg voor gezinnen"

- Stevig Ouderschap (opvoedingsondersteuning voor kwetsbare gezinnen)

- Dubbel G-Programma voor (over)gewicht bij kinderen

- De toekomstige JGZ richtlijn opvoedingsondersteuning

MI wordt vanuit Actiz en GGD Nederland onderschreven als effectieve methodiek.

Professionals in de JGZ hebben de kennis en vaardigheden om aan te geven welk gedrag van hun cliënten gewenst is. Toch blijken cliënten niet altijd te doen wat hen wordt geadviseerd. Hoe komt dit? Volgens Schippers en de Jonge (2002) wordt er te weinig aandacht besteed aan de intrinsieke motivatie (MGV) van de cliënt tot verandering. MGV kan helpen de intrinsieke motivatie te onderzoeken.

MGV is voor het eerst beschreven in 1983 als interventie bij probleemdrinkers. Sindsdien is MGV ook ingezet op andere gebieden van de gezondheidszorg. 

Het toepassen van MGV in de zorg bleek een positief effect te hebben op de werkwijze van de professional. Er gaat nu minder tijd verloren aan ‘ongewenste’ voorlichting die uiteindelijk niet aankomt bij de cliënt. 

MGV is een directieve gespreksmethode die er op is gericht in gezamenlijkheid met de hulpvrager te komen tot de juiste keuzes ten aanzien van gedrag of gedragsveranderingen.

Het leren toepassen van Motiverende Gespreksvoering is een proces. 

De standaard driedaagse training die u gaat volgen, laat u kennis maken met alle basisvaardigheden in de reizigerscommunicatie die gaan over motivatie en keuzes.

De training wordt verzorgd door ervaren trainers die allen reeds jarenlang werkzaam zijn in het brede GGZ-veld.

Aarzel niet uw dilemma’s met hen te bespreken

Wij wensen u een mooie training toe!

Hans Bertens
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1. INHOUD EN LEERDOELEN VAN DE TRAINING

Geheel in stijl met MI wordt in deze module uitgegaan van de specifieke wensen en behoeftes van de deelnemers. In deze training ligt de nadruk op de introductie van motiverende gespreksvoering met de specifieke motiverende counseling vaardigheden die hiermee gepaard gaan. De training is praktijkgericht en maakt gebruik van casuïstiek uit de praktijk.
	   Onbewust bekwaam
	   Onbewust onbekwaam

	
Bewust bekwaam
	
Bewust onbekwaam


Vaardigheden eigen maken vraagt aandacht in het begin en kan ongemakkelijk aanvoelen.

Door te blijven oefenen maak je de vaardigheden eigen (bewust bekwaam en dan voelt het bijna als "onbewust" bekwaam).
Na afloop van de module:

· heeft u geoefend met het toepassen van de vaardigheden: open vragen stellen, reflecteren, bevestigen, samenvatten, verandertaal uitlokken;

· kunt u aangeven wat uw sterke en zwakke punten zijn bij het toepassen van MI;

· bent u in staat uw aanpak af te stemmen (binnen de mogelijkheden van de setting) op de wensen en behoeftes van de cliënt;

· heeft u theoretische kennis van motivatie, weerstand en veranderprocessen;

· kunt u de cliënt actief en verantwoordelijk maken ten aanzien van zijn eigen gedragsveranderingen;

· kunt u de juiste attitude ten toon spreiden;

· kunt u veranderingsprocessen in gang zetten;

· kunt u vaardigheden inzetten in de verschillende fasen van gedragsverandering;

· kunt u op een adequate wijze omgaan met weerstand en deze weerstand vertalen naar nieuwe mogelijkheden tot exploreren en samenwerken.

2. MOTIVERENDE GESPREKSVOERING

Uit internationaal onderzoek blijkt dat programma’s die motivatie bevorderend zijn en bovendien toewerken naar gedragsverandering succesvol zijn. Een van de meest veelbelovende evidence based methoden om cliënten te motiveren en positief gedrag te stimuleren is Motivational Interviewing (MI of MGV). MGV is ontstaan in het verslavingsveld, maar heeft inmiddels wereldwijde vertakkingen in vele vormen van counseling, hulpverlening etc.

MGV is een cliëntgerichte benadering. Dit betekent dat de motivatie tot veranderen van gedrag vanuit de cliënt zelf komt en niet wordt opgelegd door bijvoorbeeld hulpverleners. Eén van de meest belangrijke voorwaarden van gedragsverandering is ambivalentie. Ambivalentie is te omschrijven als het hinken op twee gedachten. Tijdens counselinggesprekken met MGV is het de bedoeling de cliënt te ondersteunen in zijn of haar ambivalentie onderzoek. Dat gebeurt door samen met de cliënt de voor- en nadelen van het huidige gedrag te bekijken en naar nieuw gedrag te kijken. Het is zaak dat de cliënt zelf zijn ambivalentie onder woorden brengt en ervaart. De hulpverlener kan vervolgens ondersteuning bieden aan de cliënt in zijn/haar zoektocht naar oplossingen. 

MGV is een gespreksstijl die leunt op een aantal bekende en onbekende ingrediënten. Dat maakt het voor de meeste professionals heel herkenbaar, maar tegelijkertijd ook wel lastig om het bewust en effectief in te zetten. Om MGV effectief in te leren zetten, is het absoluut noodzakelijk hiermee veel te oefenen en uzelf hierin te trainen.

MGV bestaat uit een aantal lagen: SPIRIT ---- PRINCIPES ---- TECHNIEKEN

Deze lagen kunnen door een samenvoeging en juiste inzet leiden tot beweging bij de cliënt.

Beweging bestaat veelal uit verandering of weerstand. Beide zijn beweging, maar vertegenwoordigen een andere kant van dezelfde medaille. Doel van MGV is om zoveel mogelijk de veranderkant van de medaille te benadrukken; daar waar de cliënt in zijn/haar weerstand schiet geeft MGV strategieën om deze weerstand te benutten.

1.2  Functie en gereedschap

Als professional in de JGZ heeft u op regelmatige basis contact met uw cliënten. Dit betekent dat uw gereedschap om met deze cliënten te werken uw allerbelangrijkste middel is om hen in beweging te krijgen.

Maar wat is dat gereedschap?

· Is het persoonlijkheid?

· Is het kennis? 

· Is het stijl?

· Is het een attitude?

· Zijn het gesprekstechnieken?

· Is het ervaring?

· Zijn het successen die repeteren?

· Is het je gevoel of intuïtie?

· Wordt het bepaald door je eigen voorkeuren?

Of is het een combinatie van een aantal van deze zaken?

Motiverende gespreksvoering bestaat uit een combinatie van bestaande modellen en therapieën met een klantgerichte, directieve manier van counseling. Het wordt ondersteund door strategieën en technieken uit het transtheoretische gedragstherapeutische veld welke aangepast zijn aan de bestaande criteria voor counseling.

Het uitgangspunt bij MGV is dat de motivatie tot verandering vanuit de cliënt zelf komt en niet door anderen wordt opgelegd. De cliënt die bij u binnenkomt, kan variëren van niet of nauwelijks gemotiveerd om gedrag te veranderen tot zeer gemotiveerd. Hier ligt dan ook gelijk de vraag, ‘hoe gaat u hier als professional mee om?’ En, ‘hoe doet u het in vergelijking tot een aantal collega’s?’

Daarnaast is het interessant om te zien waar de grens ligt tussen motiveren en instrueren/Aktie ondernemen.

Als professional in de JGZ wil je invloed uitoefenen op het proces van gedragsverandering van de cliënt. Omdat MGV een directieve methode is, kunt u ook binnen MGV als professional grenzen aangeven en daar waar nodig handelend optreden. Het gaat er binnen MGV echter om hoe u deze sturing toepast.

Quote (Miller and Rollnick): “We emphasize that MI is a method of communication rather than a set of techniques. It is not a bag of tricks for getting people to do what they don’t want to do. It is not something that one does to people, it is a fundamental way of being with people, a facilitative approach to communication that evokes natural change”

3. PROGRAMMA

2 daagse training met interval 
Dag 1

09.00 - 09.30

Welkom

Kennismaking 

Programma

Regels en afspraken 

09.30 – 10.00

Oefening: Motiveren 

10.00 – 10.15

Inventariseren van motivationele gesprekstechnieken

10.15 – 10.45

Pauze

10.45 – 11.15

Basis MI  (definitie, principes, huis)

11.15 – 12.00

Gedragsverandering/motivatie 

12.00 – 12.30

Oefening: Open vragen 

12.30 – 13.15

Pauze

13.15 – 14.00

Oefening reflectief luisteren 

14.00 – 14.30

Oefening reflecties 

14.30 – 15.00

Pauze

15.00 – 15.30

Oefening: samenvatten 

15.30 – 16.00

Oefening bevestigen 

16.00 – 16.45

Leerdoelen en evaluatie

Dag 2

09.00 – 10.00

Terugblik afgelopen 2 weken: individuele leerdoelen bespreken 

Recapitulatie leermateriaal dag 1 

10.00 – 10.30

Oefening OARS 

10.30 – 11.00

Pauze

11.00 – 11.30

Uitleg verandertaal 

11.30 – 11.45

Oefening: verandertaal 

11.45 – 12.30

Oefening: uitlokken verandertaal 

12.30 – 13.15

Pauze

13.15 – 13.30

Oefening: Weerstand 

13.30 – 14.00

Rol van weerstand 

14.00 – 14.30

Oefening weerstand 

14.30 – 15.00

Pauze

15.00 – 16.15

Casuïstiek

16.15 – 16.45

Leerdoelen 

Evaluatie

 Dag 3

09.00 – 09.45

Terugblik afgelopen 2 weken: individuele leerdoelen bespreken 

Recapitulatie leermateriaal dag 1+2  

09.45 – 10.30

Commitmenttaal  

10.30 – 11.00

Pauze

11.00 – 12.30

De praktijk
12.30 – 13.15

Pauze

13.15 – 14.00

Film (DVD) 

14.00 – 14.30

Casuïstiek (met form OARS of Becci)

14.30 – 15.00

Pauze 

15.00 – 16.00

Vervolg casuïstiek 
16.00 – 16.45

Plan van aanpak (individueel en team) (bijlage 11)

Evaluatie

BIJLAGEN

Bijlage 1
Het huis van Motiverende Gespreksvoering.

Inleiding
Motiverende Gespreksvoering is een op samenwerking gebaseerde cliëntgerichte en directie methode om gedragsverandering te bevorderen.  De cliënt wordt hierin ondersteund door het onderzoeken en oplossen van zijn/haar ambivalentie. Hierdoor wordt de cliënt intrinsiek gemotiveerd om zijn gedrag en/of zijn situatie te veranderen. Intrinsieke motivatie ontstaat niet vanzelf, het ontstaat ook niet als alleen de gesprekstechnieken worden toegepast

Miller en Rollnick (2002) geven aan: 

‘We emphasize that MI is a method of communication rather than a set of techniques. It is not a bag of tricks for people getting to do for what they don’t want to do. It is not what someone does to people. Rather it is a fundamental way of being with and for people; a facilitative approach to communication that evokes natural change’.

Motiverende gespreksvoering kan worden beschreven in een raamwerk; het huis van motiverende gespreksvoering. Dit huis bestaat uit verschillende woonlagen die in onderlinge relatie tot elkaar staan. Elke woonlaag bestaat uit verschillende onderdelen. 

Opbouw van het huis van motiverende gespreksvoering.

Het fundament bestaat uit de SPIRIT. De eerste laag hierop wordt gevormd door de PRINCIPES. Hierop is de laag Gesprekstechnieken gelegd. Op deze laag rust het dak van Motiverende Gespreksvoering. 

Werken volgens Motiverende Gespreksvoering kan alleen als voldoende rekening wordt gehouden met de onderdelen binnen de verschillende lagen en de samenhang hier tussen, bezien vanuit het fundament per (woon)laag naar boven. Hieronder volgt een beknopte beschrijving van de verschillende onderdelen per laag.

1.
Het fundament: de SPIRIT
Het fundament, wordt gevormd door de SPIRIT. De SPIRIT van Motiverende Gespreksvoering bestaat uit: Autonomie, Samenwerken en Ontlokken. 

Autonomie. Motiverende Gespreksvoering vereist respect voor de autonomie van de cliënt. De erkenning van en het respect voor deze autonomie zijn noodzakelijk om gezond gedrag te bevorderen. Als je erkent dat de ander het recht en de vrijheid heeft om niet te veranderen, maak je daarmee soms juist ruimte voor verandering (Rollnick, Miller en Butler, 2009). De keus om te veranderen komt uiteindelijk altijd uit de cliënt zelf. De autonomie van de cliënt is hierin het vertrekpunt.

Samenwerken. Motiverende Gespreksvoering berust op een gelijkwaardige werkrelatie tussen cliënt en behandelaar. Er is geen sprake van een ongelijkwaardige machtsrelatie, waarin de deskundige behandelaar de passieve patiënt voorschrijft wat zij of hij moet doen, maar van een actief coöperatief gesprek en een gezamenlijk proces van besluitvorming. (Rollnick, Miller en Butler, 2009). 

Ontlokken. Motiverende Gespreksvoering probeert bij cliënten iets op te roepen wat ze al in zich hebben, en hun eigen motivatie en mogelijkheden voor verandering te activeren. Binnen Motiverende Gespreksvoering wordt het aanleren van gezond gedrag gekoppeld aan datgene wat cliënten belangrijk vinden, aan hun eigen waarden en zorgen. Dat lukt alleen als je de perspectieven van je cliënten begrijpt, als je hun eigen goede redenen en argumenten voor verandering oproept (Rollnick, Miller en Butler, 2009).
2. 
De 1e verdieping: Vier principes van motiverende gespreksvoering 
Om door de bomen eerst het bos te zien, schetsen we hieronder vier algemene leidende principes die aan motiverende gespreksvoering ten grondslag liggen. Deze principes zijn een verfijning van de principes die Miller oorspronkelijk heeft geschetst (in 1983). Ze luiden:

1. Druk empathie uit.

2. Ontwikkel discrepantie.

3. Beweeg mee met weerstand.

4. Ondersteun persoonlijke effectiviteit.

Principe 1: Druk empathie uit

Empathie is een van de fundamentele en bepalende kenmerken van motiverende gespreksvoering. Deze stijl van empathische communicatie wordt vanaf het begin en gedurende het hele proces van motiverende gespreksvoering gehanteerd.

De houding die aan dit principe van empathie ten grondslag ligt, wordt goed uitgedrukt met de term 'aanvaarding'. Door middel van vakkundig reflectief' luisteren tracht de medewerker de gevoelens en perspectieven van de cliënt te begrijpen zonder dat hij oordeelt, bekritiseert of beschuldigt. Het is belangrijk om hier op te merken dat aanvaarding niet hetzelfde is als instemming of goedkeuring. De cruciale houding is dat hij met respect naar de ander luistert en zijn of haar perspectieven graag wil begrijpen. 

Belangrijk:

 Aanvaarding schept mogelijkheden voor verandering. 

 Vakkundig reflectief luisteren is fundamenteel. 

 Ambivalentie is normaal.

Principe 2: Ontwikkel discrepantie

Een tweede algemeen principe van motiverende gespreksvoering is dat er vanuit het perspectief van de cliënt een discrepantie wordt gecreëerd en vergroot tussen huidig gedrag en ruimere doelen en waarden. Discrepantie kan worden opgeroepen doordat iemand zich bewust wordt van en ontevreden is met de nadelen van zijn huidige gedrag, en doordat hij de voordelen van ander gedrag gaat inzien. Als bepaald gedrag voor het gevoel van de betrokkene in strijd is met belangrijke persoonlijke doelen (zoals zijn gezondheid, succes, gezinsgeluk of positief zelfbeeld), is de kans op verandering groter.

Belangrijk:

 Niet de werker, maar de cliënt moet de argumenten voor verandering aandragen.

 Verandering wordt gemotiveerd als er discrepantie is tussen huidig gedrag en belangrijke doelen of waarden.

Principe 3: Meegaan met de weerstand

Het komt er dus op neer dat motiveren tot verandering het minst effectief is als de medewerker pleit voor verandering, terwijl de cliënt tegenargumenten aanvoert.

Het is onwaarschijnlijk dat de cliënt zich laat overtuigen; een directe aansturing kan hem of haar zelfs de verkeerde kant op drukken, de kant namelijk die hij of zij noodgedwongen moet verdedigen.

In motiverende gespreksvoering ga je de weerstand niet direct te lijf, maar ga je mee met de stroom.

Respect voor het individu speelt hier ook een rol. Hoe een probleem moet worden aangepakt, als dat al moet, is uiteindelijk een individuele beslissing. Tegenzin en ambivalentie worden niet bestreden, maar erkend als natuurlijk en begrijpelijk. 

Tenslotte: gedragingen van de cliënt waar het etiket ‘weerstand' op wordt geplakt, vormen in motiverende gespreksvoering een signaal voor de medewerker om van benadering te wisselen. De manier waarop de medewerker erop reageert, maakt dat de weerstand toeneemt af afneemt.

Belangrijk:

 Vermijd discussie.

 Weerstand hoeft niet te worden bestreden.

 Nieuwe perspectieven worden uitgelokt, maar niet opgelegd.

 De gedetineerde is de primaire bron van antwoorden en oplossingen.

 Weerstand is een signaal voor de noodzaak van een andere reactie.

Principe 4: Ondersteun persoonlijke effectiviteit

Een vierde belangrijk principe van motiverende gespreksvoering heeft te maken met persoonlijke effectiviteit; iemands geloof in zijn of haar eigen vermogen om een specifieke taak met goed gevolg uit te voeren. 

Als een medewerker de eerste drie beschreven principes volgt, zal de cliënt gaan inzien dat hij of zij mogelijk een belangrijk probleem heeft. Maar als de cliënt geen hoop op reële verandering heeft, zal hij of zij niet aan het werk gaan en zijn de pogingen van de werker vergeefs geweest. Een algemeen doel van motiverende gespreksvoering is, dat de cliënt meer vertrouwen krijgt in zijn of haar eigen vermogen om te kunnen veranderen.

Belangrijk:

 Als de cliënt gelooft dat verandering mogelijk is, is dat een belangrijke motivator.

 De cliënt, niet de medewerker, is verantwoordelijk voor het kiezen en uitvoeren van verandering.

 Als de medewerker zelf gelooft in het vermogen van de ander om te veranderen, wordt dat een selffulfilling prophecy.

3.
De 2e verdieping: Vier basistechnieken van motiverende gespreksvoering
Er zijn vier specifieke technieken die gedurende het hele proces van motiverende gespreksvoering bruikbaar kunnen zijn. Worden ze in combinatie gebruikt met de juiste onderliggende attitude dan vormen ze de basis van motiverende gespreksvoering. De vier worden afgekort met de letters ORBS (open vragen stellen, reflectief luisteren, bevestigen en samenvatten). 

4.
Het dak
Op het fundament en de drie lagen rust het dak met daaronder twee kamers die gescheiden zijn van elkaar. De linker kamer staat voor het behoud van het huidige gedrag: Status Quo. De rechter kamer staat voor het in beweging komen van de cliënt: Gedragsverandering. De twee kamers met de scheidingswand illustreren ambivalentie. Aan de ene zijde behoud van het huidige gedrag en aan de andere zijde verandering van het huidige gedrag. Met behulp van gesprekstechnieken, de communicatiestijlen, de principes en het in acht nemen van de SPIRIT kan samen met de cliënt  de ambivalentie worden onderzocht en zichtbaar gemaakt worden. 

De cliënt wordt ondersteund in het zoeken naar oplossingen om het huidige gedrag te veranderen of te behouden.

De status quo en gedragsverandering in het dak van het huis onderscheiden zich door taal. Bij status quo is de cliënt niet toe aan verandering. Dit uit zich in taal waarin geen perspectief tot verandering hoorbaar is. 

Bij gedragsverandering of de wens tot veranderen worden verandertaal en commitmentaal onderscheiden.

Verandertaal is alle taal die wijst op wensen, mogelijkheden, redenen en behoeften tot verandering. Als deze taal wordt versterkt door interactie met de hulpverlener kan er commitmenttaal ontstaan.

Commitmenttaal is taal die laat horen dat er een daadwerkelijk voornemen is om tot verandering/ actie over te gaan.

Bijlage 2
Stadia van gedragsverandering
Elke cliënt die u ontmoet, heeft bepaald gedrag vertoond waardoor hij/zij in de problemen is gekomen. Het is niet altijd eenvoudig dit gedrag te veranderen.

Verandering is namelijk een proces. Denkt u zelf maar eens aan zo’n verandering in uw eigen leven; bijvoorbeeld stoppen met roken, afscheid nemen van een relatie, het beginnen van een studie, meer sporten, gaan lijnen etc.

Veranderingen bij cliënten treden niet zonder aanleiding op. Uit onderzoek blijkt namelijk dat aan zo’n besluit tot veranderen een aantal stappen vooraf gaat. Dit proces kan het beste beschreven worden volgens een model van verandering. In elk stadium zal de cliënt een aantal “klussen” moeten klaren wil hij voort kunnen gaan. Een goed model voor het begrijpen van gedragsverandering is het model dat ontwikkeld is door twee Amerikaanse psychologen, Prochaska en DiClemente (1984).[image: image2.png]



Groei en terugval wisselen elkaar af en zijn op elk moment mogelijk De eerste drie fasen zijn voor de begeleiding het meest cruciaal. In die stadia zijn welbewuste motiverende contacten nodig. Deze eerste stadia zijn aan de orde vanaf het allereerste contact en kosten vaak het meeste tijd. 

De stadia die Prochaska en DiClemente beschrijven, zijn:

1. Voorbeschouwing

2. Overpeinzing

3. Besluitvorming

4. Actieve Verandering

5. Consolidatie 

6. 
Terugval
	Stadia van gedragsverandering en kenmerken

	1. Voorbeschouwing
	· Verandering van gedrag wordt niet overwogen

· Niet of onvoldoende bewust van risicogedrag

· Niet overtuigd dat voordelen van gedragsverandering zwaarder wegen dan nadelen



	2. Overpeinzing
	· Verandering van gedrag wordt overwogen

· Bewust van risicogedrag

· Balans en afweging voor- en nadelen huidig en nieuw gedrag

· Nog geen concrete plannen voor gedragsverandering



	3. Besluitvorming
	· Bewust van risicogedrag

· Meestal overtuigd van voordelen gedragsverandering

· Wil graag veranderen, maar weet niet hoe

· Vaak al stappen in de richting van gedragsverandering ondernomen, maar zonder succes



	4. Actieve verandering
	· Inzicht in noodzaak tot veranderen en mogelijkheden daartoe

· Risicogedrag is veranderd

· Nieuw gedrag wordt geïmplementeerd

· Nieuw gedrag is nog geen ‘gewoonte’ geworden



	5. Consolidatie
	· Gedragsverandering is ‘gewoonte’ geworden



	6. Terugval
	· Terugval naar het risicogedrag




Bijlage 3
Wat werkt?

	WAT WERKT  doorgaans  NIET
	WAT WERKT meestal WEL

	-  zelf erg je best doen (voor de ander)

- 'loslaten' als de ander het probleem niet ziet

- regels stellen 'moeten'


- je 'eigen' plan volgen

- overtuigen

- eigen plan / belang volgen


- star volhouden / niet bewegen

- pushen

- geen ruimte geven

- expert uithangen

- succes willen

- raad geven
	- uitvragen / nieuwsgierig zijn

- bewust maken

- luisteren,  stil zijn

- 'vrijblijvend' uitnodigen

- vragen stellen

- zoeken naar waarden van de ander

- interesse

- uitlokken

- inleven/begrijpen

- acceptatie

- humor

- delen




Bijlage 4
Drie stijlen van communiceren binnen motiverende gespreksvoering 
Motiverende gespreksvoering is niet doelgroepafhankelijk. 

Als het gaat om de basishouding van MI en de technieken dan zijn deze op alle situaties van toepassing. Waar wel onderscheid in zit is de stijl van inzetten. We onderscheiden 3 stijlen van gespreksvoering:

1. Volgen

2. Richting geven

3. Gidsen

Deze drie stijlen hebben allen hun belang en waarde, afhankelijk van de context en het beoogde doel. Alle drie kunnen wisselend ingezet worden om een hoger doel te bereiken. Ze worden nu verder uitgewerkt.

1. Volgen

Ieder mens waardeert het als er even naar hem geluisterd wordt. Een principe dat geldt in een 1 op 1 gesprek, maar net zo goed geldt voor een groep.Mensen willen graag gezien en erkend worden voor wie ze zijn. De nadruk van deze stijl ligt op luisteren. Je laat daarmee merken niet iemand te willen motiveren, niet te dwingen, maar juist te accepteren waar iemand mee zit. Concreet wordt iemand die met weerstand in een gesprek zit om welke reden dan ook, weerbarstiger als hij wordt overtuigd van het feit dat hij hier MOET zijn. Ofwel, de roker die overtuigd wordt van het feit dat roken slecht voor hem is. 

Volgen wil zeggen de cliënt leren begrijpen op een open manier, waardenvrij, zonder oordeel. 

Deze stijl kan effectief worden ingezet als de cliënt het gevoel gegeven moet worden dat er geen sprake van bedreiging is. Eerder ondersteunend. Denk hierbij aan emoties. Als iemand boos of verdrietig reageert, is de volgende stijl, met reflecties, open vragen en stiltes effectief

In deze stijl maak je veel gebruik van actief luisteren. Door het aannemen van een luisterhouding, te reflecteren en samen te vatten en door te vragen op het verhaal van de cliënt, laat je zien dat je met aandacht aanwezig bent. 

2. Gidsen

Een goede gids kent de mogelijkheden en kan je helpen om de juiste beslissing te maken. 

Als wij de weg vragen, is ons doel door onszelf al bepaald. Wat we willen weten is hoe we er komen. Dit is de meest letterlijke vorm van gidsen. Ik heb al bepaald en vraag aan jou hoe daar te komen, wat de mogelijkheden zijn. Een goede gids weet wat er mogelijk is en geeft je mogelijkheden om te kiezen.

Als werker wordt je in de situatie gezet dat jij het wel weet, verantwoordelijk bent voor het geheel, etc. Van belang is om veel terug te leggen bij de cliënt. 'Hoe zie jij dit?', 'Waar loop je tegenaan?', Wat heb je nodig?', etc. Alles waar de ander zelf over moet gaan nadenken is energie en beweging die uit hem komt. Je stimuleert als het ware de cliënt om zelf na te denken over zijn eigen specifieke situatie. 

Soms wordt je uitgedaagd door de cliënt om met een kant en klaar antwoord op een vraag te komen, zodat hij er tegenin kan gaan. Bijvoorbeeld: 'Jij bent de expert, zeg het maar, wat moet ik dan doen in deze situatie?' Valkuil is om antwoord te geven op deze vraag, omdat er een appel gedaan wordt op jouw deskundigheid, wat natuurlijk vleiend is. Boeiender is het om dit op gidsende manier terug te leggen en aan te sluiten bij de ander: 'Vertel eens, wat heb je tot nu toe geprobeerd, of waar heb je aan gedacht?'

In deze stijl maak je veel gebruik van open vragen en natuurlijk wederom van reflecties. Je probeert de ander ten alle tijden serieus te nemen en te begrijpen, wat niet betekent dat je hem altijd gelijk geeft. Door oprechte interesse te tonen en een beetje nieuwsgierig te zijn naar de beleving van de ander kan je met de juiste open vragen de ander laten nadenken over verandering.

3. Richting geven

In de richtinggevende stijl ligt de nadruk op het (tijdelijke) voortouw nemen. Je stelt je even op als leider in het gesprek en bepaalt de richting. De meningen zijn geinventariseerd, aan de weerstand is gehoor gegeven, er staan punten op de agenda. Als het hierbij zou blijven, wordt het te vrijblijvend. Sommige situaties vragen erom dat je grenzen aangeeft, de volgende stap bepaalt of handelend optreedt. Allemaal interventies die niet volgend of gidsend zijn, maar gewoon bepalen wat er dan gaat gebeuren. 

Binnen deze stijl past het geven van informatie het schetsen van kaders en het stellen van sturende vragen. U kunt zich voorstellen dat er binnen deze stijl minder gebruik wordt gemaakt van reflecties. Open vragen, soms zelfs gesloten, kunnen goede richting geven. Opdrachten geven, beslissingen maken en grenzen stellen horen hier ook bij. Duidelijk zijn in wat wel en wat niet kan. Welke consequenties bepaalde acties hebben. U zult merken dat duidelijke instructies ruimte biedt om met de andere stijlen aan de slag te gaan. 

Bijlage 5
Open vragen

Open vragen zijn vragen die het gesprek gaande houden, geen vragen waarop ja of nee antwoord kan komen. De mogelijkheden zijn eindeloos.

Hier enkele ideeën of voorbeelden die je op weg kunnen helpen:

· Hoe is het gegaan sinds de laatste keer?

· Wat zijn voor jouw belangrijke momenten geweest?

· Hoe hebben je vrienden gereageerd op het feit dat je contact hebt met mij?

· Waarom denk je dat je iets zou moeten veranderen?

· Hoe heb je het voor elkaar gekregen om deze keer rustig te blijven?

· Wat zijn de consequenties voor het kind?

· Hoe kan ik jou ondersteunen?

· Waar heeft dat mee te maken?

· Wanneer is het begonnen?

· Wat is het verschil deze keer?

· Wat nog meer?

· Hoe was dat voor je?

· Welke nadelen ondervind je nu?

· Hoe zou je voorbereiding voor de komende week eruit moeten zien?

· Welke wensen heb je ten aanzien van dit gesprek?

· Welke mogelijkheden heb je nog meer?

Bedenk zelf nog 3 open vragen die je in je werk goed zou kunnen gebruiken.

1

2

3

Bijlage 6
Reflecties

Om te kunnen reflecteren is het van belang om reflectief te kunnen luisteren. 

Reflectief luisteren wil zeggen dat je niet alleen oor hebt voor de feitelijke informatie die de cliënt je geeft, maar ook voor datgene wat mogelijk wordt bedoeld door de cliënt maar niet wordt uitgesproken. 

Wat zou een cliënt kunnen bedoelen in een gesprek vooruitlopend op het maken van opvoedingsafspraken: 'Ik zou willen dat er andere mogelijkheden waren om met mijn kind om te gaan ? 
Hierbij een paar mogelijkheden:

· Je kind is belangrijk voor je

· Je zou willen dat er meer keuze was

· Je wilt informatie over mogelijkheden
· Je vind het een lastige opgave
· Je ziet op tegen de mogelijke verandering
· Je hebt er alles voor over
Een reflectie is in feite het raden van de ondertitel, je raad hetgeen wat je denkt dat de cliënt bedoeld.

Een reflectieve respons vraagt in wezen: “is dit wat je bedoelt?”

Soorten van reflecties zijn:

 Eenvoudige reflectie

 Complexe reflectie

 Gevoelsreflectie

 Versterkte reflectie

 Tweezijdige reflectie

Geef  bij elke zin een mogelijke reflectie

1 Ik zie zowel de voor- als  nadelen van inentingen en daarom weet ik het niet meer.
2 Ik weet niet of dat wat voor me is. Ik heb dat in het verleden ook wel eens geprobeerd en toen haalde het ook niet veel uit.

3

Een vriend van me zegt dat het flauwekul is om mijn kinderen meer aandacht te geven.
4

De kans dat mijn kind daardoor wat oploopt is niet zo heel groot toch?
Bijlage 7
Bevestigingen

Bevestigingen zijn uitspraken die we doen over de sterke kanten/inspanningen die we zien bij de cliënt. Ze hebben als doel de ander aan te moedigen zichzelf verder te onderzoeken en kracht te mobiliseren. 

Het zijn absoluut geen complimenten en vandaar dat het af te raden is te beginnen met: ik ben...(statements zoals: ik ben trots op je etc.)

In wezen is het een reflectie waarin een positieve eigenschap of kenmerk van de ander in zit.

Hier zijn enkele voorbeelden die gebruikt kunnen worden:

· jouw…. blijkt uit de stappen die je genomen hebt.

· je laat behoorlijk wat…. zien door dat te doen.

· het lijkt dat je werkelijk probeert om…..

· je hebt volgehouden ondanks behoorlijke….

· je laat zien dat…..

· hoe je daar mee omgegaan bent, toont aan dat….

· met alle tegenslagen die je hebt is het bewonderenswaardig dat….

· het moet je een hoop energie gekost hebben om….

· dat heeft je een hoop….gekost.

· het feit dat je er over nagedacht hebt geeft aan dat het belangrijk voor je is.

· Je bent echt gemotiveerd om veilig op reis te gaan
Tot slot een aantal woorden die gebruikt kunnen worden om waardering te laten blijken of om bovenstaande zinnen af te maken:

	· bezorgdheid







· zelfdiscipline


· pijnlijk










· hard werken







· moedig

· druk











· betrokkenheid


	· karakter

· horden

· dilemma

· obstakels

· geduld

· kracht

· bereidheid


Probeer op onderstaande situaties met een bevestiging te reageren. Lees de zinnen, alsof ze daadwerkelijk door een cliënt tegen u worden uitgesproken.

	26 jarige cliënt: “ Ik wil best wat veranderen aan de situatie,  maar ik maak zelf uit wat goed is voor die kleine”

	

	30 jarige patiënt: “ ik word de hele week opgeslokt door allerlei zaken die ik moet regelen, de aandacht die ik moet geven, allerlei praktische zaken, het huishouden en nog veel meer, ik wil het allemaal goed doen, maar het lukt me niet altijd”

	

	44 jarige patiënt; “Ik wil echt wel wat veranderen, maar wat jullie in de aanbieding hebben gaat mij echt niet verder helpen. Ik moet het straks toch echt allemaal zelf doen.

	


Bijlage 8
Samenvatten

Samenvatten heeft als doel:

· de cliënt te laten merken dat je goed luistert

· de cliënt te helpen om het verhaal te structureren

· afstemmen of hetgeen je gehoord hebt daadwerkelijk klopt

· afsluiten van een stukje gesprek waardoor een volgend gespreksonderwerp kan worden belicht

· veel pratende cliënten te structureren

Hier volgen enkele ideeën hoe je een samenvatting zou kunnen beginnen:

· als ik probeer samen te vatten waar we het tot nu toe over gehad hebben….

· Tot nu toe heb je verteld dat….

· Wat je gezegd hebt tot nu is….

· Laat me eens kijken of ik je goed begrepen heb….

Na een samenvatting is het zinvol om met een vraag/uitspraak van instemming te eindigen om na te gaan of de cliënt informatie mist, bijvoorbeeld:

· Klopt dat?

· Heb ik het zo goed begrepen?

· Heb ik iets vergeten?

· Heb je nog iets aan te vullen?

Als het gesprek nog niet afgelopen is, maar je hebt enkel een deel samengevat, is het zinvol om na de samenvatting een open vraag te stellen, bv: wat kun je me hier nog meer over vertellen ?

Je kan ook de cliënt vragen een samenvatting te geven.

Bijlage 9
Uitspraken van cliënten
Hieronder vind je een aantal uitspraken van cliënten.

1. “Wat maakt het nou uit dat ik die afspraak niet ben nagekomen, daar heb jij toch geen last van”

2. “Jij hebt geen idee wat het is om daar elke keer aan te moeten denken, ik weet dat het beter voor me is”

3. “Ik heb geen zin om er over te praten met mijn partner, stel je voor dat het verkeerd afloopt”

4. “Die vorige hulpverlener was echt een zoutje”

5. “Aan de ene kant weet ik heel goed dat ik meer regelmaat moet bieden, maar aan de andere kant komt alles in mij in opstand”
6. “Mijn zus vindt het belachelijk dat ik contact heb met jeugdgezondheidszorg, ze lacht me uit en vind me een afhankelijk type. Zij zou zo iets nooit toestaan, terwijl ik er best blij mee ben maar dat kan ik haar niet uitleggen”
· Geef op de eerste twee uitspraken een eenvoudige reflectieve reactie (in een zin), zodat de aansluiting met de patiënt wordt hersteld.

· Geef op uitspraak 3 en 4 een versterkte reflectie.

· Geef op uitspraak 5 en 6 een tweezijdige reflectie.
Bijlage 10 
ORBS

INTERVENTIE
AANTAL


OPMERKINGEN

	1. Open vragen


	
	

	2.  Reflecties 


	
	

	3. Bevestigen 


	
	

	4. Samenvattingen


	
	


Bijlage 11
DARN = C


Desire
=


Wens/Verlangen

Ability
=


Mogelijkheid

Reason
=


Redenen

Need

=


Noodzaak/behoefte

Om van verandertaal naar commitmenttaal te komen kan de verpleegkundige de cliënt met behulp van DARN=C helpen.

Als er verandertaal is uitgesproken door de cliënt, kan er als volgt te werk worden gegaan:

D
= 
Wat zou je het liefst willen? Wat is je droomscenario?

A
= 
Welke mogelijkheden zie je voor jezelf om dat te bereiken?

R
= 
Wat is de allerbelangrijkste reden (hoofdmotief) of wat zijn de belangrijkste 3 redenen om het te gaan doen?

N
= 
Op een schaal van 0-10 hoe belangrijk is het voor jou om dit te veranderen ? En wat maakt dat het een .....(bijv. 4) is en geen 0 of 1?

Bijlage 12  Motiverende gespreksvoering betekent……

Stel dat iedereen binnen de JGZ, motiverende 
gespreksvoering volledig zou inzetten, wat zou dat betekenen voor...

Jezelf: 
-

-

-

-

-
Collega's:
-

-

-

-

Cliënt:
-

-

-

-

-

Organisatie: 
-

-

-

-

AANTEKENINGEN

Desire, Ability, Reason, Need = Change
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