Professionals hebben een positieve attitude ten
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Attitudes en ervaringen van professionals op de intensive care met

familiebetrokkenheid bij patiénten en naasten met diverse culturele

achtergronden

Introductie

* Familiebetrokkenheid kan een positieve invloed hebben
op mentale, fysieke en cognitieve klachten en
tevredenheid bij zowel patiénten als familieleden

* Behoeften in zorg en communicatie kunnen worden
beinvloed door culturele achtergrond

Doel
Inzicht krijgen in de attitude, ervaringen en verwachtingen

van |C-professionals binnen het Franciscus Gasthuis &
Vlietland waarbij expliciet aandacht wordt besteed aan
cultuur sensitieve factoren

Methode

 Mixed-methods studie

 Professionals > 3 maanden werkzaam op de IC; (leerling)-

|C/BAZ verpleegkundigen, artsen en paramedici

FINC-NA

« Gevalideerde vragenlijst ‘Families Importance in Nursing
Care: Nurses’ Attitudes’ (FINC-NA)

* Vier sub schalen:

o Stimuleren zelfredzaamheid familie
o Familie als gesprekspartner
o Familie als hulpbron in verpleegkundige zorg

o Familie als belemmering

* Aangevuld met vijf vragen over cultuursensitiviteit
* Semigestructureerde interviews met IC-professionals
met diverse culturele achtergronden

ranciscus

Gasthuis & Vlietland

Resultaten

Kwantitatief

« N=77 (64%); verpleegkundigen (n=60) scoorden lager
dan artsen (n=13); gemiddelde 3,42 (SD 0,3) versus
gemiddelde 3,65 (SD 0,26), p=0.012 (figuur 1)
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Figuur 1 FINC-NA Verpleegkundigen versus artsen

Kwalitatief
 N=18; IC-verpleegkundigen, intensivist, geestelijk

verzorgers, fysiotherapeut en medisch maatschappelijk
werker.
 Thema’s: Belang cultuursensitiviteit, verwachtingen van

familie verenigen met mogelijkheden zorg, communicatie,

behoefte ontwikkelen ondersteuning en scholing ten
aanzien van cultuur sensitieve zorg

Discussie

* In figuur 3 zijn ter referentie de resultaten uit andere
studies weergegeven

* Implementatiestudie om een innovatie om
betrokkenheid van familie op de IC te verbeteren
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Familieparticipatie is door het IC team
gekozen als een van de speerpunten
voor de komende 5 jaar

Deze studie is een eerste stap voor het
implementeren van het
familieparticipatie menu

Eerder in Nederland geimplementeerd
in een multicenter studie (Dijkstra et al.
2025) - beperking; niet gelukt
patiénten en naasten met diverse
culturele achtergronden te betrekken
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Figuur 2 Cultuursensitiviteit
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Figuur 3 FINC-NA diverse studies
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