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Samenvatting Probleemstelling: Een samenhangende analyse van

verklarende factoren ontbreekt vaak in jeugdzorgdossiers, terwijl het

maken van een verklarend beeld – ook wel de ‘Verklarende Analyse’

(va) – juist cruciaal is voor passende zorg. Een model voor de Ver-

klarende Analyse (va-model) kan professionals helpen systematisch

informatie te verzamelen en ordenen om tot een verklarend beeld

te komen. Steeds meer jeugdzorgprofessionals in Nederland wor-

den geschoold in een van de va-modellen. Door deze ontwikkeling

is in de jeugdzorgpraktijk behoefte aan handvatten om de kwali-

teit van de uitvoering van de va te borgen. Methode: Wij voerden

een Delphi-studie uit om de kwaliteitscriteria voor de va vast te stel-

len. Middels digitale vragenlijsten werd een expertpanel (N = 24) in

drie ronden bevraagd. Via een systematisch, iteratief analyseproces

werden de verkregen reacties gecategoriseerd, samengevat, geherfor-

muleerd en opnieuw voorgelegd, en zodoende verwerkt tot concrete

kwaliteitscriteria waarmee de va in de praktijk kan worden geëvalu-

eerd. Bevindingen:We vonden 59 criteria, die zijn gegroepeerd in zes

hoofdthema’s (verhelderen, onderkennen, verklaren, het verklarend

beeld, samenwerken met jeugdige/ouders/betrokkenen en biases)

en twee aanvullende thema’s (instrumentgebruik en vervolgstappen

(indiceren)), die gezamenlijk een kwaliteitskader vormen. Conclusie:

De kwaliteitscriteria voor de uitvoering van een va gaan in op wát

professionals moeten doen om tot een va te komen, maar ook op hóe

zij dit kunnen doen, in samenwerking met de jeugdige, ouders en

andere betrokkenen. Zodoende bieden de criteria handvatten om de

va in de jeugdzorgpraktijk te kunnen evalueren en verbeteren.

Trefwoorden Verklarende Analyse, jeugdzorg, diagnostische cyclus,

Delphi-studie, kwaliteitscriteria

1 Introductie

De ‘Verklarende Analyse’ (va) wordt binnen de jeugdzorg beschouwd als een veelbelo-

vende oplossingsrichting voor inzet van de juiste hulp op het juiste moment, vergroten
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van de effectiviteit van ingezette hulp, voorkomen van dure hulpvormen door zo thuis

mogelijk te kunnen opgroeien, samen met gezinnen beslissen over passende hulp en

gelijkwaardig samenwerken (Krul, 2022; Nederlands Jeugdinstituut, 2024a, 2024b). De

toegenomen aandacht voor de va is het gevolg van recente onderzoeken waaruit blijkt

dat een samenhangende analyse van verklarende factoren vaak mist in jeugdzorgdos-

siers (Spijk-de Jonge et al., 2022; Tempel & Vissenberg, 2018). Te vaak gaat onvoldoende

aandacht uit naar de factoren die het (probleem)gedrag beïnvloeden, doordat direct

wordt overgegaan op behandeling na het in kaart brengen van de hulpvragen en het

(probleem)gedrag. We weten echter dat een goede analyse van (de rol van) beïnvloe-

dende factoren, in samenspraak met ouders en kinderen, essentieel is voor effectieve,

passende hulpverlening (Bartelink et al., 2013; Leeuwen & Geeraets, 2022; Tempel et al.,

2022) en dat gezinnen het erg belangrijk vinden dat een professional oog heeft voor

de onderliggende oorzaken van de problemen (Visscher et al., 2022). In onder meer de

Hervormingsagenda Jeugd (Vijfhoek, 2023) wordt daarom veel waarde gehecht aan het

maken van een va.

De toenemende aandacht voor de va roept regelmatig vragen op, zoals ‘Maar de

va, dat is toch niet nieuw?’ en dat klopt. De Bruyn en collega’s schreven bijvoorbeeld

al in 1995 over de diagnostische cyclus, die bestaat uit een klacht- en hulpvraagana-

lyse, probleemanalyse, verklaringsanalyse en indicatieanalyse (Bruyn et al., 1995). Zij

beschreven het diagnostisch proces als een iteratief proces dat uit verschillende stappen

bestaat, namelijk het uitvragen van de beleving en hulpvraag van de cliënt en belangrijke

betrokkenen (klacht- en hulpvraaganalyse), het zo concreet mogelijk in kaart brengen

van het (probleem)gedrag van de cliënt en uitzonderingen hierop, het clusteren van de

gedragingen en bepalen van de ernst (samen de probleemanalyse), en vervolgens het

verklaren van de gedragingen door te toetsen welke factoren het gedrag beïnvloeden en

hebben doen ontstaan (verklaringsanalyse). Naar aanleiding van deze eerste drie stap-

pen, kan een verklarend of integratief beeld geschreven worden, waarin de (onderlinge)

samenhang tussen de gedragingen en verklaringen duidelijk wordt. Tot slot wordt een

analyse gemaakt van mogelijke interventies, namelijk de indicatieanalyse (Bruyn et al.,

2003). Het analyseren van verklaringen maakt dus al voor langere tijd onderdeel uit van

de richtlijnen. Zo hebben Pameijer en Beukering (2004) in hun boek een praktische

uitwerking van de diagnostische cyclus van De Bruyn en collega’s (2003) beschreven

voor de onderwijscontext, die later ook “vertaald” is naar de jeugdzorgcontext (Pameijer

& Draaisma, 2011). Deze praktische uitwerking wordt ‘handelingsgerichte diagnostiek’

genoemd (Pameijer & Beukering, 2004; Pameijer & Draaisma, 2011). Ten opzichte van

de door De Bruyn en collega’s (2003) beschreven diagnostische cyclus wordt in deze

praktische uitwerking uitgebreider ingegaan op de samenwerking met kind, ouders en

school, het transactioneel perspectief en het advies (Pameijer & Beukering, 2004). Aan-

gaande de samenwerking wordt het belang van het uitvragen van de opvattingen van de

cliënt in de intakefase, welke overeenkomt met de klacht- en hulpvraaganalyse uit de

diagnostische cyclus, benadrukt. Daarnaast wordt het belang onderstreept van het vragen
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van instemming van de cliënt, bijvoorbeeld over de mogelijke behandeling (Pameijer &

Beukering, 2004; Pameijer & Draaisma, 2011). Met het transactioneel perspectief wordt

verwezen naar de interactie tussen kind- en omgevingskenmerken, waarbij Pameijer en

Beukering (2004) aangeven dat ook voldoende aandacht moet uitgaan naar positieve

en protectieve kenmerken. Tot slot ligt binnen handelingsgerichte diagnostiek meer

focus op het advies, vanuit de opvatting dat de diagnostiek als doel heeft verantwoord

te kunnen adviseren. Hierdoor wordt binnen de handelingsgerichte diagnostiek over

het algemeen minder breed gezocht naar verklaringen dan binnen de diagnostische

cyclus, omdat gericht gezocht wordt naar wat kan bijdragen aan verandering, oftewel

aanknopingspunten voor behandeling (Pameijer & Beukering, 2004).

Hetgeen in de huidige praktijk de Verklarende Analyse wordt genoemd, verwijst niet

alleen naar de fase ‘verklaringsanalyse’ in de diagnostische cyclus van De Bruyn en col-

lega’s (2003), maar naar het gehele proces van analyseren dat leidt tot een verklarend

beeld. De va wordt dan ook gedefinieerd als ‘een werkwijze om professionals te hel-

pen redeneren en daarbij alle relevante factoren te betrekken en af te wegen, om zo

te komen tot samenhang, op grond waarvan je samen met opvoeders en jeugdigen tot

gemeenschappelijke doelen en interventies komt.’ (Krul, 2022, p. 20). Het gaat hier om

een gezamenlijk proces, waarbij sprake is van een positieve en constructieve samen-

werking tussen professional, jeugdige en ouders (Bijen & Loykens, 2022), ook wel een

gelijkwaardige samenwerking genoemd (Bureau Peers, 2024). Dit proces wordt gestruc-

tureerd en gerapporteerd met behulp van het specifieke model voor de Verklarende

Analyse (vanaf nu va-model) dat door de jeugdzorgprofessional wordt gehanteerd (Krul,

2022). Een va-model is vormgegeven als format waarin relevante informatie, die aan

bod komt tijdens het diagnostisch proces, overzichtelijk wordt weergegeven op één A4.

Dit format kan worden gebruikt als een middel voor de informatieverzameling en com-

municatie tussen de jeugdige, ouders, hulpverlener en andere betrokkenen (Bijen &

Loykens, 2022). In de jeugdzorg zijn reeds verscheidene va-modellen in omloop, zoals

het 7-factorenmodel (Leeuwen & Geeraets, 2022), de Gedeelde Verklarende Analyse

(Bijen & Loykens, 2022) en de Verklarende Analyse (Tempel & Geesing, 2023). In deze

modellen verschillen de exacte onderdelen, evenals de gebruikte terminologie. Zo is het

7-factorenmodel weergegeven als een weegschaal, waarin zeven factoren beschreven

worden die met elkaar in verband staan, terwijl de Gedeelde Verklarende Analyse en de

Verklarende Analyse meer weg hebben van een stroomschemamet in beide gevallen tien

tekstvakken om in te vullen (zie voor de formats ook NJi, 2024). Ondanks de verschillen,

wordt in alle modellen informatie beschreven uit de klacht- en hulpvraaganalyse, de

probleemanalyse en de verklaringsanalyse (Jeugd Expertisenetwerk Noord-Nederland

et al., 2022). Daarbij worden zowel kind- als omgevingsfactoren meegenomen, evenals

de interactie hiertussen (Bijen & Loykens, 2022; Leeuwen & Geeraets, 2022; Tempel &

Geesing, 2023). In grote lijnen worden in de va-modellen dus dezelfde aspecten in de

analyses opgenomen en meegewogen. Ten opzichte van de diagnostische cyclus van De

Bruyn en collega’s (2003) en handelingsgerichte diagnostiek van Pameijer en Draaisma
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(2011), kunnen we stellen dat de va-modellen niet zozeer een nieuwe inhoud bieden

voor het diagnostisch proces, maar door de vorm (het format) nadere ondersteuning

bieden aan professionals in de uitvoer van de diagnostische analyses, het opstellen van

een verklarend beeld waarin de samenhang tussen de informatie weergegeven wordt, en

de communicatie met jeugdige, ouders en andere relevante betrokkenen.

Steeds meer jeugdzorgorganisaties in Nederland kiezen ervoor om hun medewerkers

te laten scholen in een va-model om het diagnostisch proces binnen de organisatie te

optimaliseren. Daarbij is het noodzakelijk dat, na een initiële training en implementatie

in de praktijk, de kwaliteit van het werken met een dergelijk va-model gewaarborgd

blijft, zodat deze werkwijze daadwerkelijk bijdraagt aan passende zorg. Hoewel de va-

modellen al enige handvatten bieden voor het waarborgen van de kwaliteit, doordat

deze modellen sturend zijn in welke informatie erin opgenomen dient te worden, geven

jeugdzorgprofessionals en -organisaties aan behoefte te hebben aan een kwaliteitskader

met concrete criteria die zowel ingaan op het proces (het verzamelen van informatie

ten behoeve van de va), als het resultaat (het ingevulde va-model). In een dergelijk

kwaliteitskader zouden dus de kwaliteitscriteria expliciet aan bod moeten komen en

zou zowel ingegaan moeten worden op wát professionals moeten doen om tot een va

te komen, als hóe zij dit kunnen doen. Naar aanleiding van deze vragen uit de praktijk

hebben wij middels een Delphi-studie de kwaliteitscriteria voor de va in kaart gebracht,

met als doel een kwaliteitskader te ontwikkelen dat professionals ondersteunt in het op

adequate wijze werken met de va, ongeacht het gehanteerde va-model.

2 Methode

2.1 Studie-Opzet

Om concrete criteria vast te stellen die van invloed zijn op de kwaliteit van de va in de

huidige jeugdzorgpraktijk, voerden we een zogenoemde Delphi-studie uit. Tijdens een

Delphi-studie wordt aan deskundigen met een diversiteit aan expertise, die samen een

expertpanel vormen, gevraagd om via vragenlijsten in meerdere ronden hun mening te

geven, waarbij de reacties systematisch en nauwkeurig worden verzameld en verwerkt

(Jorm, 2015). In elke nieuwe ronde worden reacties uit de voorgaande ronde anoniem

teruggekoppeld en krijgen de participanten de kans te reageren, om zo toe te werken naar

consensus. In tegenstelling tot bijvoorbeeld een focusgroep, biedt eenDelphi-studie deel-

nemers demogelijkheid om onafhankelijk en op een eigen gekozenmoment opvattingen

te delen. Bovendien maakt de iteratieve opzet het mogelijk om bevindingen tussentijds

te verifiëren en waar nodig aan te scherpen of aan te vullen, wat past bij ons doel om te

komen tot kwaliteitscriteria die aansluiten bij de behoeften van de jeugdzorgpraktijk,

doordat ze ingaan op zowel het proces, als het resultaat van het werken volgens een

va-model. Onze Delphi-studie bestond uit drie opeenvolgende ronden.
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2.2 Participanten

Voor deelname aan de Delphi-studie zijn de ontwikkelaars van de drie meest gangbare

modellen voor het maken van een va benaderd (Bijen & Loykens, 2022; Leeuwen &

Geeraets, 2022; Tempel & Geesing, 2023).We vroegen hun om ook trainers en ervaren

professionals in het werken met die modellen binnen de jeugdzorg aan te dragen voor

deelname (een combinatie van doelgerichte- en sneeuwbalsampling). Deze trainers en

ervaren professionals kregen eveneens de gelegenheid om collega’s aan te dragen die zij

als deskundig beschouwden wat betreft het gebruik van een va-model. Het uiteindelijke

expertpanel bestond in totaal uit 24 deelnemers, die na uitleg over de achtergrond, het

doel en de opzet van het onderzoek, toestemming verleenden voor deelname, zie Tabel

1 voor een overzicht. Ongeveer de helft van deze participanten (54%) nam deel aan

meerdere ronden en aan elke afzonderlijke ronde namen ten minste 13 participanten

deel, zie Tabel 2.

2.3 Voorbereiding

Hoewel de stappen of fasen waaruit een diagnostisch proces bestaat en wat hierin van

belang is in bestaande literatuur worden beschreven (onder andere Begeer et al., 2024;

Bosmans et al., 2014; Bruyn et al., 2003; Pameijer & Draaisma, 2011;Witteman et al., 2018),

was geen overzicht voorhanden met expliciete, geordende aspecten die van invloed zijn

op de kwaliteit van dit proces. Voor de totstandkoming van de vragenlijst voor de eerste

Delphi-ronde hebben we kwaliteitscriteria voor het diagnostische proces in de jeugdzorg

daarom afgeleid uit beschrijvende teksten van De Bruyn en collega’s (2003) enWitteman

en collega’s (2018). Wij hebben voor deze twee bronnen gekozen, omdat veel jeugdzorg-

professionals geschoold zijn in de diagnostische cyclus van De Bruyn en collega’s (2003)

of de daarvan afgeleide handelingsgerichte diagnostiek zoals beschreven door Pameijer

& Draaisma (2011) (Bartelink et al., 2013), en de diagnostische cyclus ook in de informatie

over de va-modellen duidelijk terugkomt. GezienWitteman en collega’s (2018) relatief

recent bestaande kennis over diagnostiek hebben samengebracht, is ervoor gekozen hun

boek aanvullend als leidraad te gebruiken voor het ontwikkelen van de vragenlijst.

De uit de literatuur afgeleide criteria werden inhoudelijk gegroepeerd op basis van

de thema’s (1) ‘kennis van professionals’ (onder andere kennis over typische/atypische

ontwikkeling van kinderen, uitlokkende en protectieve factoren, ernstcriteria, psycho-

metrische instrumenten, (contra‑)indicatiecriteria van interventies en het tegengaan van

biases) en (2) ‘toepassing door professionals’ (onder andere gebruik van verschillende

gesprekstechnieken, integreren van informatie, formuleren van toetsbare diagnostische

hypothesen, helder rapporteren). Dit resulteerde in een eerste overzicht met mogelijke

kwaliteitscriteria voor de va, bestaande uit twaalf kennisaspecten en dertig toepassingsas-

pecten. Aanvullend formuleerden we twee open vragen om de vragenlijst mee te starten:

1) ‘Op basis waarvan kan worden beoordeeld of het proces om te komen tot een va (de
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Tabel 1 Overzicht kenmerken participanten (N = 24)

Geslacht

Vrouw 23 (96%)

Man 1 (4%)

Opleidingsachtergrond

hbo 0 (0%)

hbo+ 3 (13%)

wo 1 (4%)

wo+ 18 (75%)

Onbekend 2 (8%)

Jaren werkervaring binnen jeugdzorgsector

0–5 2 (8%)

6–10 3 (13%)

11–15 2 (8%)

16+ 15 (63%)

Onbekend 2 (8%)

Jaren ervaring met uitvoering va volgens model

0–5 16 (67%)

6–10 1 (4%)

11–15 0 (0%)

16+ 4 (17%)

Onbekend 3 (13%)

Aantal cliënten waarbij va’s zelfstandig uitgevoerd (model ingevuld)

0–5 6 (25%)

6–10 2 (8%)

11–15 3 (13%)

16–20 1 (4%)

20+ 10 (42%)

Onbekend 2 (8%)

Gevoel van bekwaamheid in va (0 = onbekwaam tot 100 = zeer bekwaam)

0–25 0 (0%)

26–50 0 (0%)

51–75 9 (38%)

76–100 13 (54%)

Onbekend 2 (8%)
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Tabel 2 Overzicht deelname door participanten (N = 24) per ronde

Aantal participanten per ronde

Ronde 1 14 (58%)

Ronde 2 13 (54%)

Ronde 3 17 (71%)

Deelname aan aantal ronden Delphi-studie

3 ronden 7 (29%)

2 ronden 6 (25%)

1 ronde 11 (46%)

benodigde stappen en activiteiten), op een goede manier is doorlopen?’ En 2) ‘Wat zijn

de inhoudelijke criteria waar de uitkomst van dit proces, een uitgewerkte of ‘ingevulde’

va, aan moet voldoen?’. Op deze manier konden we enerzijds toetsen in hoeverre de

‘bekende’ kwaliteitscriteria van toepassing zijn voor de va in de huidige jeugdzorgpraktijk

en anderzijds eventuele aanvullende criteria identificeren.

2.4 Ronde 1

De twee open vragen en de uit de literatuur afgeleide criteria werden in de eerste ronde

aan het expertpanel voorgelegd.We vroegen de participanten om voor elk van de kennis-

en toepassingsaspecten aan de hand van een 3-punts Likertschaal aan te geven in hoe-

verre dat volgens hen bijdraagt aan de kwaliteit van de va (antwoordopties: draagt sterk

bij, draagt deels bij, of draagt niet/nauwelijks bij). Daarna kregen zij demogelijkheid voor

elk aspect het gegeven antwoord toe te lichten. Tot slot werd gevraagd welke aspecten

nog ontbraken.

De eerste Delphi-ronde leverde een zeer uitgebreide verzameling op van (mogelijk)

relevante aspecten gerelateerd aan de kwaliteit van een va (zowel uit de literatuur afge-

leide als aanvullende criteria). Twee onderzoekers (jv en lc) ordenden alle reacties op

de voorgelegde aspecten en de antwoorden op de open vragen. Daarna liepen twee

andere onderzoekers (al en mj) de gevolgde procedure na en gaven zij aanwijzingen

voor het verder rangschikken en samenvoegen van de reacties, het herformuleren en/of

samenvoegen van aspecten, het formuleren van aanvullende aspecten en het opstellen

van vragen voor de volgende ronde (bijvoorbeeld een verzoek tot concretisering). Hierbij

maakten zij gebruik van kennis over psychodiagnostiek bij kinderen en gezinnen en het

diagnostisch besluitvormingsproces in de jeugdzorg (Begeer et al., 2024; Bosmans et al.,

2014; Bruyn et al., 2003; Pameijer & Draaisma, 2011;Witteman et al., 2018) en inzichten uit

al eerder afgenomen focusgroepen en interviews, als onderdeel van een lopendmeerjarig

onderzoek naar de uitvoering en opbrengsten van de va (Beweging van nul, 2023; Luteijn

et al., 2024).
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Bij het verwerken van de voorgelegde uit de literatuur afgeleide kwaliteitscriteria,

werden allereerst alle aspecten waarover consensus bestond (waarbij 100% van de parti-

cipanten aangaf dat dat aspect sterk, dan wel deels bijdraagt aan de kwaliteit van de va,

met eenmeerderheid voor ‘draagt sterk bij’) behouden, nadat was nagegaan of de door de

participanten gegeven inhoudelijke toelichtingen klopten met de Likert-beoordeling (dit

gold voor 20 van de 42 aspecten). Daarnaast werd voor alle aspectenwaarover grotendeels

consensus bestond (waarbij tenminste 75% van de participanten aangaf dat dat aspect

sterk, dan wel deels bijdraagt aan de kwaliteit van de va), op basis van de inhoudelijke

toelichtingen bekeken of, en in welk opzicht, de participanten van mening verschilden.

Bij inhoudelijke consensus, werd een aspect behouden (bij 5 aspecten). Bij twijfel of een

aspect wel of niet behouden zou moeten worden als kwaliteitscriterium, of in welke

vorm, werd daarover een vraag geformuleerd voor de volgende ronde (bij 13 aspecten).

Bij 4 van de 42 aspecten liepen de beoordelingen zeer sterk uiteen. Ook voor die aspecten

werden vragen geformuleerd voor de volgende ronde.

Parallel aan het verwerken van de voorgelegde aspecten, werden de antwoorden op de

open vragen en de aanvullende reacties van de expertpanelleden verwerkt. Hiervoorwerd

een op thematische analyse gebaseerde aanpak gehanteerd (zoals beschreven in Braun&

Clarke, 2006; Braun et al., 2021), waarbij de onderzoekers na het doornemen en ordenen

van de ‘ruwe’ reacties, in meerdere ronden terugkerende onderwerpen en verbanden

daartussen identificeerden om de aspecten te groeperen. Om bias bij de onderzoekers te

ondervangen, werkten zij gedurende het analyseproces in tweetallen samen. Na elke ver-

werkingsronde bevroegen zij elkaar over de doorlopen stappen en beoordeelden elkaars

suggesties. Twijfels of meningsverschillen werden voorgelegd aan twee andere onderzoe-

kers (sd en rr) en zo nodig verwerkt tot een vraag voor de volgende ronde. Op basis van

dit iteratieve proceswerden de reacties op de open vragen verwerkt tot twee samenvattin-

gen waarin de door de participanten benoemde relevante procescriteria (de benodigde

stappen en activiteiten voor een ‘goede’ va) en inhoudelijke criteria (de normen waaraan

een uitgewerkte va moet voldoen) werden opgenomen. Op dezelfde manier werden de

behouden aspecten met de aanvullende reacties verwerkt tot tien beschrijvende samen-

vattingen (thema’s: hulpvraag, normale en deviante ontwikkeling, instrumenten, risico-

en protectieve factoren, onderzoekshypothesen en redeneringen, bias en tekortkomin-

gen, houding en gesprekstechnieken, interventies, conclusies en rapportage, richtlijnen).

Daarbij is besloten het onderscheid tussen kennis- en toepassingsaspecten los te laten

en alle criteria actief te formuleren, omdat ook kennisaspecten pas bijdragen aan de

kwaliteit van de va wanneer een professional deze daadwerkelijk toepast.

2.5 Ronde 2

In de tweede ronde werden de beschrijvende samenvattingenmet de behouden aspecten

aan de participanten voorgelegd. Per thema werd gevraagd naar eventuele opmerkin-

gen of aanvullingen en werden enkele verhelderende of verdiepende vragen gesteld
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(bijvoorbeeld: ‘Wat kan worden verstaan onder ‘de cliënt betrekken’?’ of ‘Waaruit valt

op te maken of een professional een integere houding aanneemt?’ of ‘Zou dit aspect

opgenomen moeten worden in de kwaliteitscriteria voor de va?’), om de aspecten aan te

kunnen scherpen tot concrete(re) criteria.

Evenals bij de voorgaande ronde, ordenden twee onderzoekers (jv en lc) de verkregen

reacties, waarna twee andere onderzoekers (al en mj) de procedure naliepen en aan-

wijzingen gaven voor het verder structureren van de reacties. Twee onderzoekers (sd en

rr) waren wederom beschikbaar voor consultatie. Vervolgens werd een analyseproces

vergelijkbaar aan de eerste ronde doorlopen, waarbij werd nagegaan of participanten het

inhoudelijk (overwegend) eens waren over de relevantie van criteria voor de kwaliteit

van de va, waarna behouden aspecten en thema’s zo nodig werden geherformuleerd

en/of geherstructureerd.

2.6 Ronde 3

Voor de derde ronde kwamen we tot een overzicht van 79 helder verwoorde kwaliteits-

criteria, geclusterd in twaalf thema’s. Thema’s en criteria waarover in voorgaande ronden

nog geen overeenstemming was, werden (opnieuw) uitgediept aan de hand van aanvul-

lende vragen (bijvoorbeeld: ‘Zou het opstellen van alternatieve hypothesen om biases te

voorkomen opgenomenmoeten worden in de kwaliteitscriteria voor de va?’). Criteria

waarover wel consensus was, werden qua formulering voorgelegd aan de participanten,

met het doel deze waar nodig nog verder te concretiseren.

Opnieuw ordenden twee onderzoekers (jv en db) de verkregen reacties en gebruikten

deze om waar nodig aspecten te herformuleren, waarna twee andere onderzoekers (al

en mj) hen bevroegen, de aanvullingen en aanpassingen controleerden en het proces

afrondden. Aangezien de te doorlopen stappen en in te vullen vakken voor de afzonder-

lijke va-modellen verschillen, kozenwe er bij het verwerken van de reacties op deze ronde

voor, om de benamingen van het model van De Bruyn en collega’s (2003) te gebruiken

om de criteria procesmatig te groeperen. Op die manier hebben we getracht spraak-

verwarring te voorkomen, thema’s voldoende onderscheidend te maken en daarmee

een duidelijke structuur voor het kwaliteitskader te garanderen. Voor aspecten die niet

onder deze thema’s onder te brengen waren, kwamen we op basis van de thematische

analyse tot twee extra thema’s (samenwerken en biases). De uiteindelijk vastgestelde

kwaliteitscriteria zijn, gegroepeerd per thema, opgenomen in het kwaliteitskader. Enkele

criteria zijn uiteindelijk niet opgenomen (zie Appendix A voor een toelichting).

3 Resultaten

Op basis van de verkregen reacties in de verschillende ronden van de Delphi-studie, zijn

uiteindelijk 59 kwaliteitscriteria voor de va geformuleerd. Deze zijn in zes hoofdthema’s
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en twee aanvullende thema’s geclusterd. De hoofdthema’s zijn ‘verhelderen’, ‘onderken-

nen’, ‘verklaren’, ‘het verklarend beeld’, ‘samenwerken met jeugdige/ouders/betrokkenen’

en ‘biases’. Aanvullend zijn twee thema’s geïdentificeerd die relevant kunnen zijn binnen

het hulpverleningstraject waarin de va wordt gemaakt, maar die niet per definitie onder-

deel uitmaken van de va, namelijk ‘instrumentgebruik’ en ‘vervolgstappen (indiceren)’.

Hieronder beschrijven we de belangrijkste bevindingen en de uiteindelijke kwaliteitscri-

teria voor de va, zoals die in het kwaliteitskader zijn opgenomen.

3.1 Verhelderen

‘Verhelderen’ verwijst naar de vraagverheldering, oftewel de klachteninventarisatie of

klacht- en hulpvraaganalyse, waarin de beleving en de hulpvraag van de cliënt en belang-

rijke betrokkenen worden uitgevraagd. De expertpanelleden waren het met elkaar eens

dat klachten, krachten, wensen en verwachtingen in samenwerking met de jeugdige,

ouders en andere relevante betrokkenen in kaart gebracht dienen te worden in een va.

Met ‘klachten’ worden de zorgen die jeugdige, ouders en betrokkenen hebben over (de

gevolgen van) gedragingen, interacties en situaties en de lasten die zij hierdoor ervaren,

aangeduid. Met ‘krachten’ wordt aangeduid wat zij als positief of prettig ervaren van

zichzelf en van de ander. Met ‘verwachtingen’ wordt gerefereerd aan de verwachtingen

die zij hebben over elkaars gedrag en functioneren. Zo kan de verwachting van ouders

dat een 4-jarige een half uur zelfstandig kan spelen, leiden tot zorgen over een eventuele

ontwikkelingsachterstand wanneer dit niet lukt. Daarnaast moet zicht verkregen wor-

den op relevante persoonskenmerken én de context waarin de klachten zich voordoen.

Enkele participanten benadrukten dat die context voldoende breed in beeld gebracht

moet worden, waarbij niet alleen naar de gezinssituatie wordt gekeken, maar ook naar

de bredere omgeving van kind en ouders.

Over het expliciteren van hulpvragen verschilden de meningen van de expertpa-

nelleden. Hulpvragen werden door de meesten gezien als een startpunt voor de va,

een ‘richting-gever’. Enkele participanten waren echter van mening dat de hulpvraag

niet geëxpliciteerd of centraal gezet dient te worden. Een van de genoemde rede-

nen hiervoor is dat de hulpvraag veelal gerelateerd is aan de problemen, waardoor

deze centraal komen te staan en het risico bestaat dat (te) veel nadruk op de symp-

tomen komt te liggen. Deze redenering impliceert dat de kans bestaat dat positieve

belevingen en mogelijke oorzaken voor gedragingen, interacties en situaties, buiten

beschouwing gelaten worden. Een andere reden is dat jeugdige, ouders en/of betrok-

kenen niet altijd een (expliciete) hulpvraag hebben, terwijl een va alsnog gewenst

kan zijn. Aangezien het merendeel van de participanten de centrale rol van (expli-

ciete) hulpvragen onderstreepte, is dit wel in de kwaliteitscriteria opgenomen. De tien

kwaliteitscriteria behorend bij het thema ‘verhelderen’ worden weergegeven in Tabel

3.
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Tabel 3 Kwaliteitscriteria ‘Verhelderen’

In samenwerking met jeugdige/ouders/betrokkenen …

vh1 … heb ik al hun individuele, relevante klachten in kaart gebracht.

vh2 … heb ik hun individuele krachten in kaart gebracht.

vh3 … heb ik zicht gekregen op relevante persoonskenmerken.

vh4 … heb ik zicht gekregen op de bredere context waarin de klachten voorkomen.

vh5 … heb ik hun individuele wensen (gewenste situatie) in kaart gebracht.

vh6 … is tijdens de vraagverheldering duidelijk geworden welke verwachtingen zij hebben

van elkaar en elkaars functioneren en hoe deze verwachtingen samenhangen met hun

klachten en wensen.

vh7 … heb ik een hulpvraag/hulpvragen opgesteld, aansluitend bij hun klachten en wensen.

vh8 … heb ik ervoor gezorgd dat zij zich herkenden in de hulpvraag/hulpvragen.

vh9 … is besloten met welke hulpvraag we (als eerste) aan de slag gaan.

vh10 … heb ik tijdens het maken van de va de hulpvraag waar nodig aangescherpt.

3.2 Onderkennen

‘Onderkennen’ verwijst naar de fase van probleemverheldering of probleemverkenning

waarin een zo concreet mogelijk beeld wordt geschetst van de gedragingen, interacties

en situaties van de jeugdige, ouders en betrokkenen. Over alle criteria binnen dit thema

is consensus bereikt. Wel werden kritische kanttekeningen geplaatst bij de in de lite-

ratuur veel voorkomende term ‘probleemgedrag’, omdat de focus van de va volgens de

participanten breder zou moeten zijn dan het als problematisch ervaren gedrag van de

jeugdige. Uiteindelijk is gekozen voor de term ‘moeilijkheden’, die voor een meerderheid

van de participanten een minder negatieve connotatie had en die we definiëren als ‘de

gedragingen en interacties die men graag zou voorkomen of veranderen’. Hoewel in de

jeugdzorg veelal wordt gekeken naar gedragingen van of interacties tussen kinderen en

ouders, kunnen onder moeilijkheden ook interacties tussen leerkracht en kind, ouders

en leerkracht, gezinsleden en hulpverlening, enzovoort geschaard worden. Experts gaven

aan dat een breed perspectief hanteren, waarbij deze verschillende interacties onderwerp

van de va kunnen zijn, van belang is.

Zoals in Tabel 4 is weergegeven, gaan de zes kwaliteitscriteria binnen het thema

‘onderkennen’ in op het toepassen van kennis over typische/atypische ontwikkeling bij

jeugdigen, een zo breed en concreet mogelijk beeld van de moeilijkheden verkrijgen,

bespreekbaar maken van gedragsobservaties en bepalen van de ernst van de moeilijkhe-

den.
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Tabel 4 Kwaliteitscriteria ‘Onderkennen’

O1 Ik heb kennis over de typische en atypische ontwikkeling bij jeugdigen gebruikt om rele-

vante informatie bij de verschillende betrokkenen (gestructureerd) uit te vragen.

Ik heb een zo breed en concreet mogelijk beeld van de moeilijkheden (gedragingen en interacties)

verkregen door …

O2 … voorbeelden van de moeilijkheden in het dagelijks leven te bespreken, waarbij ik

onder andere informatie uitgevraagd heb over de ontstaansgeschiedenis, frequentie,

hardnekkigheid, situatiegebondenheid, duur en intensiteit (ernstcriteria).

O3 … uitzonderingen op de moeilijkheden uit te vragen (‘Wanneer of in welke situaties

doen de moeilijkheden zich níet voor?’).

O4 … positief ervaren gedragingen en interacties uit te vragen (‘Wat gaat of lukt goed?’).

O5 Wanneer bepaalde gedragingen en/of interacties mij opvielen tijdens de gesprekken,

heb ik deze (observaties) besproken, met als doel het beeld van de moeilijkheden te ver-

helderen.

O6 Aan de hand van alle informatie die ik verzameld heb en mijn kennis over de ernstcrite-

ria, heb ik de ernst van de moeilijkheden bepaald.

3.3 Verklaren

‘Verklaren’ verwijst naar de verklaringsanalyse, waarin in kaart wordt gebracht welke

factoren de moeilijkheden1 beïnvloeden, oftewel hoe ze verklaard kunnen worden. Bin-

nen het expertpanel was consensus over het belang van het vergaren en toepassen van

up-to-date kennis over (de samenhang tussen) factoren die van invloed zijn op speci-

fieke moeilijkheden. Daarnaast werd door iedereen beaamd dat verscheidene soorten

beïnvloedende factoren in kaart gebracht dienen te worden. Zo zijn er factoren die

moeilijkheden veroorzaken, in stand houden, verergeren, voorkomen dat deze verer-

geren en/of verminderen. Hierbij werd opnieuw het belang van een breed perspectief

benadrukt, dit keer in het licht van de soorten factoren, namelijk persoonsfactoren,

factoren in de gezins- en bredere context, zoals onderwijs, hulpverlening en maatschap-

pij.

Over het expliciteren van hypothesen was verschil van mening binnen het expert-

panel. Hoewel de meeste panelleden aangaven dat hypothesen richting geven aan hun

redeneren en daarmee cruciaal zijn voor de va, gaven meerdere participanten aan

geen voorstander te zijn van het expliciteren van hypothesen, omdat dit het risico

met zich mee kan brengen dat de blik van de professional vernauwt, of omdat dit

werd geassocieerd met toetsen middels testdiagnostiek. Ook over het expliciteren van

alternatieve hypothesen verschilden de meningen.Waar meerdere participanten aan-

gaven dat expliciete alternatieve hypothesen biases reduceren, gaven anderen aan dat

deze tot verwarring bij de jeugdige, ouders en betrokkenen kunnen leiden. Er is voor

https:
elax {
oreencodecase =1{}char "002F}
elax {
oreencodecase =1{}char "002F}doi.org/10.54447/JiO.21663


KWALITEITSCRITERIA VOOR DE VERKLARENDE ANALYSE IN DE JEUGDZORG 13/26

LUTEIJN ET AL. (2025), JEUGD IN ONTWIKKELING DOI 10.54447/jio.21663

Tabel 5 Kwaliteitscriteria ‘Verklaren’

vk1 Ik heb mij het afgelopen jaar verdiept in (nieuwe) vakliteratuur ommijn kennis over

(de samenhang tussen) factoren die van invloed kunnen zijn op specifieke moeilijkhe-

den up-to-date te houden.

vk2 De hypothesen die ik had over de factoren die gedragingen/interacties/situaties beïn-

vloeden, zijn gebaseerd op mijn wetenschappelijke kennis en ervaringskennis.

vk3 Ik heb mijn hypothesen besproken met jeugdige/ouders/betrokkenen en ook hun

hypothesen uitgevraagd (door welke persoons- en omgevingsfactoren, waaronder fac-

toren in de gezins- en bredere context, zoals onderwijs, hulpverlening en maatschappij,

worden de moeilijkheden volgens hen beïnvloed?).

vk4 Deze (werk)hypothesen heb ik in gesprek met jeugdige/ouders/betrokkenen getoetst

en waar nodig aangescherpt. Hierbij heb ik telkens gecontroleerd of de redenering

(nog) kloppend was.

vk5 Het is voor mij en jeugdige/ouders/betrokkenen duidelijk geworden welke factoren de

moeilijkheden beïnvloeden (de factoren die de moeilijkheden hebben veroorzaakt, in

stand houden, verergeren, voorkomen, voorkomen dat deze verergeren en/of vermin-

deren).

gekozen dit onderwerp en bijbehorende criteria wel op te nemen in de kwaliteits-

criteria, omdat het merendeel van de participanten deze als cruciaal bestempelde.

In Tabel 5 zijn de vijf kwaliteitscriteria behorend bij het thema ‘verklaren’ weergege-

ven.

3.4 Het Verklarend Beeld

Een verklarend beeld wordt ook een integratief of samenhangend beeld genoemd. Op

basis van de informatie uit de verhelderende, onderkennende en verklarende fase en

de (wetenschappelijke) kennis van de professional, kan een verklarend beeld worden

opgesteld waarin de positieve en negatieve verbanden (oftewel de samenhang) tussen

de factoren die de moeilijkheden1 beïnvloeden, beschreven worden. Hoewel de verschil-

lende expertpanelleden diverse termen gebruikten om te beschrijven wat van belang is

voor het waarborgen van de kwaliteit van een verklarend beeld, bleek na verduidelijking

van de termen datmen het veelal met elkaar eens was. Samenvattend kan gesteld worden

dat een verklarend beeld van goede kwaliteit is wanneer a) up-to-date kennis gebruikt

wordt, om een beeld te schetsen van b) de verbanden tussen beïnvloedende factoren

en moeilijkheden, waarbij c) zowel relevante persoons‑, gezins- als bredere contextfac-

toren worden beschreven, en wanneer dit verklarend beeld na een proces van continu

aanscherpen d) antwoord geeft op de hulpvragen, e) leidt tot aanknopingspunten voor

vervolgstappen of vervolghulp en f) begrepen en herkend wordt door de jeugdige, ouders
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Tabel 6 Kwaliteitscriteria ‘Het verklarend beeld’

vb1 Op basis van mijn (up-to-date) wetenschappelijke kennis, mijn ervaringen en de

verkregen informatie, heb ik een verklarend beeld gemaakt (en de vakken van het va-

model ingevuld).

In het verklarend beeld heb ik …

vb2 … zowel positieve als negatieve verbanden tussen factoren en de moeilijkheden inzich-

telijk gemaakt.

vb3 … zowel de relaties tussen verschillende persoons- en gezinsfactoren én factoren in de

bredere context (zoals onderwijs, hulpverlening en maatschappij) beschreven, als de

invloed daarvan op de ervaren moeilijkheden over tijd (transactioneel).

Het verklarend beeld …

vb4 … geeft direct of indirect antwoord op de (hulp)vragen.

vb5 … leidt tot aanknopingspunten voor vervolgstappen of vervolghulp.

Tijdens de contactmomenten met de jeugdige/ouders/betrokkenen …

vb6 … heb ik meermaals gecheckt of iedereen zich herkende in de bewoording of beschrij-

ving van de gedragingen, interacties en situaties.

vb7 … heb ik het verklarend beeld telkens aangescherpt, zodat nieuwe informatie werd

opgenomen.

vb8 … ben ik nagegaan of zij het verklarend beeld begrepen en zich erin herkenden, zodat

zij in staat waren de samenhang tussen relevante factoren ook zelf uit te leggen.

In mijn verslaglegging …

vb9 … ben ik helder, concreet, bondig en zo objectief mogelijk geweest.

vb10 … heb ik mijn redenering, die heeft geleid tot het verklarend, samenhangend beeld,

expliciet beschreven.

vb11 … is het taalgebruik voor alle betrokkenen te begrijpen en heb ik vakjargon, technische

termen en veroordelende labels vermeden.

vb12 … herkennen alle betrokkenen zich.

en relevante betrokkenen. Ook de bijbehorende rapportage dient van goede kwaliteit

te zijn. De twaalf kwaliteitscriteria voor het verklarend beeld worden weergegeven in

Tabel 6.

3.5 Samenwerkenmet Jeugdige/Ouders/Betrokkenen

In de eerste Delphi-ronde gaven de expertpanelleden aan dat ze de samenwerking met

jeugdige, ouders en relevante betrokken onvoldoende terug zagen komen in de huidige

literatuur over diagnostiek. Waar in deze literatuur gesproken wordt over informeren
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en adviseren, werden in de reacties van panelleden juist het belang van het hebben van

een gelijkwaardige inbreng, samen beslissen en komen tot consensus en (h)erkenning

benoemd. Hierbij werd regelmatig verwezen naar de richtlijn ‘Samen met ouders en

jeugdige beslissen over passende hulp’ (Beroepsvereniging van Professionals in Sociaal

Werk et al., 2015).

Het expertpanel benadrukte dat samenwerking met jeugdige, ouders en relevante

betrokkenen centraal staat tijdens alle fasen van de va (verhelderen, onderkennen, ver-

klaren en opstellen van het verklarend beeld), evenals bij het bepalen van vervolgstappen

(indiceren) en het tegengaan van biases. Het belang van deze samenwerking is terug te

zien in de formulering van de kwaliteitscriteria. Zo staat er regelmatig ‘in samenwerking

met jeugdige/ouders/betrokkenen …’ of ‘in de gesprekken met jeugdige/ouders/betrok-

kenen …’. Het expertpanel was het erover eens dat deze samenwerking cruciaal is en gaf

daarnaast aan dat hóe de samenwerking wordt vormgegeven van grote invloed is op de

kwaliteit van de va. Naast criteria aangaande transparantie, bespreken van verwachtin-

gen, nakomen van afspraken, spreken in begrijpelijke taal, actief uitvragen en meewegen

van inbreng en perspectieven van de jeugdige, ouders en relevante betrokkenen en

tussentijds evalueren van de samenwerking, zijn criteria met betrekking tot gespreks-

technieken opgenomen binnen dit thema. Deze criteria sluiten aan op de collaboratieve

visie die samenhangt met de va-modellen (zie onder andere Bijen & Loykens, 2022;

Bureau Peers, 2024; Leeuwen&Geeraets, 2022). In Tabel 7 zijn de twaalf kwaliteitscriteria

behorend bij dit thema weergegeven.

3.6 Biases

Biases worden ook wel denkfouten genoemd. Een voorbeeld van een bias is de confir-

mation bias, waarbij iemand (onbewust) zoekt naar informatie die aansluit bij diens

verwachtingen en waarbij ontkrachtende informatie niet of minder zwaar wordt mee-

gewogen (onder andereWitteman & Kwaadsteniet, 2009). Binnen het expertpanel was

consensus over het belang van het minimaliseren van biases tijdens het proces van de va.

Zoals de vier criteria in Tabel 8 weergeven, kan de professional biasesminimaliseren door

zelf te reflecteren, samenmet collega’s redeneringen expliciet te toetsen en redeneringen

te bespreken met de jeugdige, ouders en betrokkenen. Aangezien de samenwerking met

collega’s cruciaal is voor het minimaliseren van biases, zijn kwaliteitscriteria over deze

samenwerking opgenomen binnen het thema ‘biases’ in plaats van in een afzonderlijk

thema.

3.7 Aanvullende Thema’s

De aanvullende thema’s die uit de Delphi-studie naar voren kwamen, zijn ‘instrument-

gebruik’ en ‘vervolgstappen (indiceren)’. Onder instrumentgebruik verstaan we het

selecteren en toepassen van diagnostische instrumenten, bijvoorbeeld gedragsvragenlijs-
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Tabel 7 Kwaliteitscriteria ‘Samenwerken met jeugdige/ouders/betrokkenen’

In de samenwerking met jeugdige/ouders/betrokkenen …

S1 … heb ik besproken hoe het proces van de va eruit zou zien en waarom ik bepaalde

onderwerpen wilde uitvragen (transparantie).

S2 … heb ik de verwachtingen over het proces uitgevraagd en besproken (verwachtingen-

management).

S3 … hield ik mij aan de afspraken die ik had gemaakt.

S4 … sprak ik in een begrijpelijke taal en nam ik waar mogelijk hun formuleringen over.

S5 … nam ik zowel mijn inbreng en perspectief als hun inbreng en perspectieven mee

gedurende het proces van de va. (Bijvoorbeeld: Zij droegen bij aan het invullen van het

va-model.)

S6 … heb ik onze samenwerking tussentijds geëvalueerd en dingen waar nodig anders aan-

gepakt. (Bijvoorbeeld: Ik heb de Session Rating Scale (srs) gebruikt.)

In de gesprekken met jeugdige/ouders/betrokkenen …

S7 … heb ik voornamelijk open vragen gesteld.

S8 … heb ik doorgevraagd en uitgelegd waarom ik deze vragen heb gesteld.

S9 … heb ik zonder oordeel geluisterd en was ik oprecht geïnteresseerd. (Bijvoorbeeld: Ik

heb non-verbale gesprekstechnieken gebruikt, zoals knikken en hummen.)

S10 … heb ik gevoelsreflecties toegepast.

S11 … heb ik geparafraseerd en samengevat, waarbij ik woordgebruik – waar relevant – over-

nam.

S12 … heb ik weerstand bespreekbaar gemaakt en/of omgebogen. (Bijvoorbeeld: Ik heb

motiveringstechnieken gebruikt.)

Tabel 8 Kwaliteitscriteria ‘Biases’

B1 Ik heb gereflecteerd op mijn eigen redeneringen/gedachtegang, om biases te minimali-

seren.

B2 Ik heb mijn redeneringen/gedachtegang getoetst bij collega’s (van verschillende disci-

plines) door hen uit te nodigen vanuit een breed perspectief mee te denken en kritische

vragen te stellen, om biases te verminderen.

B3 Een gedragswetenschapper of regiebehandelaar was betrokken bij het maken van de va

en heeft vanuit diens expertise overstijgend en analytisch meegedacht.

B4 Ik heb mijn redeneringen/gedachtegang gedeeld met jeugdige/ouders/betrokkenen en

hun gedachten erover uitgevraagd, ommijn perspectief te verbreden en zo biases te ver-

minderen.
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Tabel 9 Kwaliteitscriteria ‘Instrumentgebruik’

I1 Ik heb jeugdige/ouders/betrokkenen meegenomen in mijn afwegingen om (observa-

tie)instrumenten in te zetten.

I2 Ik heb de voor- en nadelen van verschillende instrumenten tegen elkaar afgewogen door

mijn kennis over onder andere de meetpretentie en psychometrische aspecten (zoals

betrouwbaarheid en validiteit) te gebruiken. Hierdoor heb ik het best passende instru-

ment gekozen.

I3 Ik heb het instrument volgens de handleiding afgenomen of ik heb duidelijk gerappor-

teerd waarom ik van de handleiding ben afgeweken.

I4 Ik heb de resultaten van het instrument op de juiste manier uitgewerkt en gekoppeld

aan de moeilijkheden waarop de hulpvraag betrekking heeft, waarbij ik rekening heb

gehouden met de beperkingen van het instrument.

I5 Ik heb uitkomsten die elkaar tegenspraken beschreven en bespreekbaar gemaakt met

jeugdige/ouders/betrokkenen.

ten, observatie-instrumenten en testen. Hoewel het expertpanel benadrukte dat het van

belang is om bewuste keuzes te maken voor instrumenten (zie de vijf kwaliteitscriteria

in Tabel 9), gaven de meeste panelleden aan dat het gebruik van instrumenten niet

noodzakelijk is om tot een va te komen. Het voeren van gesprekken is volgens hen in

veel gevallen voldoende.

Onder vervolgstappen verstaan we hetgeen volgt op het maken van een verklarend

beeld. Op basis van het verklarend beeld kunnen namelijk doelen worden opgesteld

voor vervolghulp en interventies worden afgewogen en geselecteerd. Dit wordt ook wel

indiceren genoemd, of de fase van de indicatieanalyse. De vijf kwaliteitscriteria behorend

bij ‘vervolgstappen (indiceren)’ worden in Tabel 10 weergegeven.

4 Discussie

Het doel van deze studie was het komen tot een kwaliteitskader door criteria vast te

stellen die van belang zijn om de kwaliteit van de va te borgen in de huidige jeugdzorg-

praktijk. Daartoe hebben we een Delphi-studie uitgevoerd, waarbij een expertpanel heeft

gereageerd op uit de literatuur (Bruyn et al., 2003; Witteman et al., 2018) afgeleide kwali-

teitscriteria voor het diagnostisch proces en zelf aanvullende criteria heeft ingebracht.

Op basis van deze studie zijn concrete kwaliteitscriteria voor de va geformuleerd. Deze

criteria gaan niet alleen in op wát professionals moeten doen om tot een va te komen,

maar ook op hóe zij dit kunnen doen enmet name ook in samenwerkingmet de jeugdige,

ouders en andere betrokkenen. Gezien dit laatste veelal ontbreekt in richtlijnen voor

diagnostiek (Leeuwen&Geeraets, 2022), heeft deze studie een sterke toegevoegdewaarde
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Tabel 10 Kwaliteitscriteria ‘Vervolgstappen (indiceren)’

Samenmet jeugdige/ouders/betrokkenen …

vs1 … heb ik aanknopingspunten gezocht voor verandering op basis van (de positieve

verbanden in) het verklarend beeld (dat wil zeggen: we hebben besproken op welke

factoren ingezet kan worden, bijvoorbeeld tijdens vervolghulp, en hoe).

vs2 … heb ik gezocht naar de best passende interventie op basis van (de positieve verbanden

in) het verklarend beeld en de aanknopingspunten.

vs3 … hebben we doelen opgesteld voor de interventie. (Bijvoorbeeld: Een verwacht/

gewenst perspectief of effect; dit hoeven nog geen concrete behandeldoelen te zijn)

vs4 Ik heb kennis over de effectiviteit en/of werkzame elementen van interventies voor spe-

cifieke moeilijkheden gebruikt bij het selecteren van mogelijke interventies.

vs5 Ik heb kennis over de kosten, baten en (contra‑)indicaties van interventies toegepast bij

het afwegen van verschillende interventies.

voor zowel de dagelijkse jeugdzorgpraktijk als de vakliteratuur. Daarnaast biedt dit kwa-

liteitskader handvatten voor het evalueren en verbeteren van de kwaliteit van de va in

de jeugdzorgpraktijk. Wanneer professionals op een door hen gemaakte va reflecteren

met behulp van de kwaliteitscriteria in dit kader, hetzij individueel of in intervisievorm,

helpt dit hen om betere va’s te maken, wat de kwaliteit van de hulpverlening ten goede

komt. Om professionals hierin te ondersteunen, zal op basis van het kwaliteitskader een

evaluatie- en reflectietool ontwikkeld worden. Een dergelijke tool geeft professionals de

mogelijkheid in kaart te brengen in hoeverre zij de uiteenlopende criteria al toepassen

in de praktijk en waar zij in willen groeien.Wanneer de kwaliteit van de va niet wordt

gewaarborgd, blijft mogelijk de situatie bestaan waarin – ondanks toepassing van een va-

model – te vaak niet-passende hulp wordt geboden en de effectiviteit van de jeugdzorg

te wensen overlaat, zoals in het afgelopen decennium is vastgesteld door onder andere

Spijk-de Jonge en collega’s (2022) en Tempel en Vissenberg (2018).

In het kwaliteitskader komen de volgende zes hoofdthema’s aan bod: verhelderen,

onderkennen, verklaren, het verklarend beeld, samenwerking met jeugdige/ouders/

betrokkenen en biases. Per thema worden de kwaliteitscriteria voor de va weergegeven,

die aansluiten bij de huidige jeugdzorgpraktijk. Hieronder bespreken we de thema’s uit

het kwaliteitskader en onderstrepenwe het belang van de opgenomen criteria en thema’s

in het kwaliteitskader in relatie tot de gewenste uitkomst, namelijk een va van goede

kwaliteit die aanknopingspunten biedt voor passende zorg (of andere vervolgstappen).

Hierbij leggenwe regelmatig de verbindingmet de beschrijvende diagnostische literatuur

(onder andere Bruyn et al., 2003; Pameijer & Beukering, 2004).

Allereerst wordt in de fase van verhelderen op basis van de klachten, krachten, wensen

en verwachtingen een richting bepaald voor de va (zie hiervoor het thema ‘verhelderen’

in het kwaliteitskader). Het niet goed in kaart brengen van deze klachten, krachten,
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wensen en verwachtingen heeft een grote invloed op de kwaliteit van de va. Een ‘ver-

keerde’ richting leidt namelijk tot een onvolledig verklarend beeld of een verklarend

beeld met een andere focus en daarmee tot een grotere kans op ‘niet-gehoord voelen’ en

vervolgstappen die onvoldoende passend zijn.

Ten tweede zijn de criteria die betrekking hebben op onderkennen onmisbaar om

te komen tot een breed en concreet beeld van de moeilijkheden, de omstandigheden

waarin deze zich al dan niet voordoen en de ernst ervan. In lijn met de uitwerking van

Pameijer en collega’s (2004; 2011) wordt hierbij expliciet aandacht besteed aan de context

waarin het gedrag en de interacties plaatsvinden en aan de positief ervaren gedragingen

en interacties.

Ten derde verduidelijken de criteria onder verklaren wat nodig is voor het deugdelijk

uitdenken en toetsen van mogelijke verklaringen, een stap die in de praktijk regelmatig

wordt overgeslagen (onder andere Spijk-de Jonge et al., 2022). Wanneer, ten vierde, een

verklarend beeld wordt geformuleerd, komt informatie van het verhelderen, onderken-

nen en verklaren samen. Indien hulpvragen zijn opgesteld, dienen deze middels een

verklarend beeld beantwoord te worden. De criteria passend bij het verklarend beeld

gaan in op het maakproces en het resultaat hiervan: het komen tot een samenhangend,

integratief beeld. In vergelijking met de diagnostische cyclus van De Bruyn en collega’s

(2003), wordt in deze criteria meer nadruk gelegd op het belang van het inzichtelijk

maken van positieve verbanden (faciliterende, versterkende of verzachtende factoren)

en meenemen van factoren op persoons‑, gezins- en bredere contextniveau. Juist ken-

nis over wat de moeilijkheden vermindert, voorkomt dat deze verergeren of over wat

moeilijkheden geheel voorkomt, levert belangrijke aanknopingspunten op voor ver-

volgstappen, volgens het expertpanel. Zo stellen ook Pameijer en Beukering (2004) dat

het in kaart brengen van gedragingen, interacties en contexten die bijdragen aan verer-

gering van de moeilijkheden, alsook die juist de moeilijkheden verminderen of positieve

ontwikkeling stimuleren, inzicht geeft in welke zorg passend zou zijn. Tot slot wordt het

vinden van herkenning in het verklarend beeld en begrijpen van dit beeld door jeugdige,

ouders en betrokkenen, gezien als teken dat het verklarend beeld kloppend is. Dit wordt,

zover bij ons bekend, niet (expliciet) in de wetenschappelijke literatuur vermeld.

Tijdens de Delphi-studie kwam in ronde 1 naar voren dat expertpanelleden ten aan-

zien van alle bovenstaande thema’s het systeemgerichte perspectief misten in de uit

de literatuur afgeleide kwaliteitscriteria. Waar de bestaande literatuur veelal specifiek

ingaat op het (probleem)gedrag van de jeugdige, spraken participanten over negatief

ervaren gedragingen van jeugdige, ouders én betrokkenen, en over negatief ervaren inter-

acties en situaties, die in de criteria geschaard worden onder de term ‘moeilijkheden’.

Hierbij gaven experts nadrukkelijk aan naar de verschillende contexten te kijken waarin

deze moeilijkheden voorkomen. Daarnaast benadrukten zij veelvuldig de invloed van

omgevingsfactoren op deze moeilijkheden, waarbij zij zowel naar gezinsfactoren, als

bredere omgevingsfactoren (zoals factoren in de school‑, hulpverlenings- en bredere

maatschappelijke context) verwezen. Hoewel dit overeenkomtmet het gedachtegoed van
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Pameijer en collega’s (2004; 2011), werd door de expertpanelleden niet verwezen naar dit

gedachtegoed. Wel werd de dynamische systeemtheorie (zoals onder andere beschreven

in Thelen en Smith, 1998) in dit verband enkele keren aangehaald. Ook Boelhouwer en

collega’s (2024) beschrijven in hun artikel hoe de dynamische systeemtheorie helpend

kan zijn bij het maken van een va. Zij benadrukken het belang van analyses waarin niet

(alleen) het ouder-kind probleem centraal staat,maarwaarin juist ook de bredere context

opgenomen wordt. Daardoor wordt duidelijk dat moeilijkheden in veel gevallen niet

door een enkele interactie of factor verklaard kunnen worden, maar over tijd beïnvloed

worden door elkaar beïnvloedende interacties en factoren binnen het systeem, vaak op

verschillende niveaus.

De samenwerking met jeugdige, ouders en relevante betrokkenen (bijvoorbeeld leer-

krachten, groepsleiding of familieleden) is, als vijfde thema, volgens het expertpanel

cruciaal tijdens het gehele proces. Het doel is namelijk te komen tot een gezamenlijke,

ook wel gedeelde of gedragen, va. Om dit te bereiken werkt de professional transparant,

wordt inbreng van jeugdige, ouders en betrokkenen gevraagd en meegewogen en wordt

de va tussentijds getoetst en aangescherpt. Daarnaast wordt de samenwerking tussentijds

geëvalueerd. Meer en meer wordt opgeroepen om interprofessioneel samen te werken,

met een centrale rol voor de jeugdige en ouders (voor meer informatie, zie Van Zaalen

et al., 2023). Het concept shared decision-making, zoals ook beschreven in de richtlijn

‘Samenmet ouders en jeugdige beslissen over passende hulp’ (Beroepsvereniging van

Professionals in Sociaal Werk et al., 2015), is zowel hier nauw mee verweven, als met

de va in de jeugdzorg. Hoewel het maken van keuzes voor vervolgstappen uitgebreid

wordt besproken in de wetenschappelijke literatuur, wordt het écht samen beslissen in

de context van diagnostiek in de jeugdhulp veelal minder expliciet beschreven in relatie

tot de verhelderende, onderkennende en verklarende fase. In de kwaliteitscriteria voor

de va, zoals in deze studie opgesteld, wordt dit thema wel expliciet gemaakt.

Onder echt samen beslissen, wordt een gelijkwaardige inbreng verstaan, waarbij zowel

ervaringskennis van de jeugdige, ouders en relevante betrokkenen, als vakkennis van

de professional worden meegewogen (Bureau Peers, 2024), waarbij volgende stappen in

het diagnostische proces en mogelijke alternatieve interventies samen zijn besproken

en afgewogen. Deze gelijkwaardige samenwerking is gedurende het gehele proces van

de va van belang, omdat die bijdraagt aan motivatie van jeugdige, ouders en betrok-

kenen voor het hulpverleningsproces (Bijen & Loykens, 2022), wat essentieel is voor

effectieve jeugdzorg (Jeugd Expertisenetwerk Noord-Nederland et al., 2022). Daarnaast

draagt een gelijkwaardige samenwerking bij aan de meerwaarde van de va voor toe-

komstige verandering van de situatie van jeugdige en gezin (Jeugd Expertisenetwerk

Noord-Nederland et al., 2022) en leidt het tot nieuwe inzichten bij jeugdige en gezin

gedurende het diagnostische proces (Krul, 2022).

Tot slot is het redeneren van de professional een cruciaal onderdeel van de va, waar het

minimaliseren van biases (denkfouten) onlosmakelijk mee verbonden is (onder andere

Leeuwen & Geeraets, 2022;Witteman & Kwaadsteniet, 2009;Witteman et al., 2018). In
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de wetenschappelijke literatuur is veel geschreven over biases. Naar aanleiding van de

inbreng van het expertpanel, is in de kwaliteitscriteria voor de va, naast het inzetten van

reflectie en het samenwerken met collega’s om het redeneren van de professional te toet-

sen, ook het delen van de redeneringen met jeugdige, ouders en relevante betrokkenen

opgenomen.

4.1 Kritische Kanttekeningen

Met het realiseren van een overzicht van kwaliteitscriteria voor de va (een kwaliteits-

kader), komt deze studie tegemoet aan vragen die in de jeugdzorgpraktijk leven. Tege-

lijkertijd kent deze studie enkele beperkingen. Zo is voor de werving van participanten

gekozen voor de sneeuwbalmethode, waarbij participanten vrijwillig deelnamen en geen

strikte criteria gehanteerd werden om voorafgaand aan deelname de specifieke expertise

van de participanten op het gebied van de va te beoordelen. Daardoor is niet met zeker-

heid te zeggen dat de inbreng van en de ‘discussie’ tussen de participanten gebalanceerd

was. Desondanks heeft deze wervingsmethode geleid tot een diverse groep deskundigen,

met verschillende achtergronden (wat betreft opleiding en ervaring, zie ook Tabel 1), die

van verschillende va-modellen gebruikmaken. Vanwege de recente focus op de va en

het feit dat de drie gangbare va-modellen pas sinds enkele jaren in uitgewerkte vorm in

omloop zijn, heeft een aanzienlijk deel van het expertpanel aangegeven beperkt ervaring

te hebben met de uitvoering volgens zo’n model (in aantal jaren ervaring of aantal zelf-

standig uitgevoerde va’s). De meeste expertpanelleden zijn echter al lange tijd werkzaam

in de jeugdzorg en bekend met het analyseproces dat leidt tot een verklarend beeld.

Hoewel de samenstelling van het expertpanel wisselde per ronde, nam een deel van

de expertpanelleden aan elke ronde deel (n=7). Deze groep ‘vaste deelnemers’ omvatte

zowel ontwikkelaars als trainers en ervaren professionals. Doordat de resultaten uit de

eerste ronde in de daaropvolgende rondenwerden voorgelegd aan een telkens iets anders

samengesteld expertpanel, waarbij de ‘vaste deelnemers’ in de laatste ronde bovendien

in de minderheid waren, werd ondervangen dat een select groepje experts een te grote

stempel zou drukken op de kwaliteitscriteria. Bovendien werd uitgegaan van consensus,

waardoor in elke ronde een meerderheid van de participanten nodig was om criteria al

dan niet te behouden.

Een andere beperking is dat de vragenlijst, waarin kwaliteitscriteria op basis van de

literatuur over diagnostiek zijn voorgelegd en open vragen zijn gesteld over kwaliteitscri-

teria voor de va, niet gevalideerd is. Deze vragenlijst is gebaseerd op wetenschappelijke

literatuur en kan in die zin theoretisch onderbouwd genoemd worden. Bij de ontwik-

keling van de vragenlijst waren bovendien vier onderzoekers met praktijkervaring in de

jeugdzorg betrokken (auteur 1, auteur 2, auteur 3 en lc). Zo kon expertise van verschil-

lende onderzoekers benut worden en bias tegengegaan, doordat herhaaldelijk overleg

en bevraging noodzakelijk waren om te komen tot eenduidige, nauwkeurige formulering

van vragen en mogelijke kwaliteitscriteria. Om praktische redenen hebben we niet alle
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literatuur over het diagnostisch proces meegenomen bij de ontwikkeling van de vragen-

lijst, maar bewust gekozen om de beschrijvende teksten van De Bruyn en collega’s (2003)

en Witteman en collega’s (2018) als onderlegger te gebruiken (zie Methode). Kijkend

naar de aanvullende criteria die het expertpanel heeft ingebracht, zien we overeen-

komsten met enkele uitgangspunten van handelingsgerichte diagnostiek (Pameijer &

Draaisma, 2011). Ondanks dat deze uitgangspunten verwerkt zijn in het uiteindelijke

kwaliteitskader voor de va, was het mogelijk helpend geweest de beschrijvende tek-

sten van Pameijer en Draaisma (2011) eveneens te gebruiken als onderlegger voor de

vragenlijst.

Tot slot ondervondenwe gedurende onze studie dat het gebruik van termen en begrip-

pen om dezelfde zaken te verwoorden onder de participanten verschilde. Dat was deels

terug te voeren naar het va-model dat zij gebruiken en de theoretische achtergronden

daarvan. Daarnaast merkten we dat de terminologie van De Bruyn en collega’s (2003)

tot verwarring kon leiden bij de participanten, doordat termen verschillend werden

geïnterpreteerd (zoals ‘verhelderen’, waarbij De Bruyn en collega’s verwijzen naar het in

kaart brengen van klachten, krachten en hulpvragen, terwijl sommige modellen spre-

ken van vraag- én probleemverheldering, waarbij tevens het gedrag al in kaart wordt

gebracht). Het gebruik van verschillende termen en de verschillen in interpretaties daar-

van hebben het bereiken van consensus mogelijk bemoeilijkt. Om de invloed hiervan op

de uitkomsten van het onderzoek te ondervangen, hebben wij bij de tweede en derde

ronde enkele termen toegelicht. Daarnaast hebbenwe de opzet van de studie benut, door

tussentijdse bevindingen voor te leggen en daarbij verhelderende vragen te stellen. De

gebruikte termen in het uiteindelijke kwaliteitskader zijn model-overstijgend en worden

waar nodig middels een voetnoot toegelicht. In dit artikel hebben we ervoor gekozen

de benodigde toelichting op termen in de beschrijvende tekst van de resultaten op te

nemen.

4.2 Implicaties

De kwaliteitscriteria die door middel van deze studie zijn geïdentificeerd en het kwa-

liteitskader dat daaruit is voortgevloeid, kunnen gebruikt worden binnen de jeugd-

zorgpraktijk en binnen onderzoek. In de praktijk kan dit kader gebruikt worden voor

evaluatie en reflectie door professionals, alsook voor monitoring van de implementatie

en uitvoering van de va op organisatieniveau. Binnen onderzoek kunnen de kwali-

teitscriteria als onderleggers voor observatie- en evaluatie-instrumenten gebruikt wor-

den.

Het ontwikkelen van een kwaliteitskader op basis van deze Delphi-studie was wat

ons betreft een eerste stap. Aansluitend bij de vragen uit de praktijk, biedt dit kader

mogelijkheden voor de ontwikkeling van een evaluatie- en reflectietool. Op het moment

van schrijven van dit artikel wordt een dergelijke tool ontwikkeld. Om de bruikbaarheid

van zo’n tool te optimaliseren, dient deze eerst in de jeugdzorgpraktijk middels een pilot
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getest te worden, waarbij onder andere aandacht besteed wordt aan de formulering van

de criteria, de scoring, de beoordeling van de criteria met betrekking tot uiteenlopende

casuïstiek, eventuele weging of prioritering van criteria en opties voor ondersteunende

reflectievormen. Na eventuele aanvullingen en aanscherpingen op basis van zo’n pilot

kan een dergelijke evaluatie- en reflectietool beschikbaar gesteld worden voor alle jeugd-

zorgprofessionals en -organisaties. Op die manier kunnen de kwaliteitscriteria voor de

va gebruikt worden, ongeacht het gehanteerde va-model, om de hulp aan kinderen en

gezinnen (nog) verder te verbeteren.

4.3 Conclusie

Omde kwaliteit van de va te kunnen evalueren enwaarborgen zijn concrete kwaliteitscri-

teria onmisbaar. Hoewel richtlijnen voor de kwaliteit van diagnostiek niet nieuw zijn (zie

bestaandemodellen en literatuur), is het in deze studie ontwikkelde kwaliteitskader voor

de va in de jeugdzorg van meerwaarde vanwege de gegroepeerde expliciete, concreet

geformuleerde en va-model overstijgende criteria, waarvan de relevantie voor de huidige

praktijk door een expertpanel is onderbouwd. Zodoende bieden de voorgestelde kwali-

teitscriteria handvatten om de uitvoering van de va in de jeugdzorgpraktijk te kunnen

evalueren en verbeteren.
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