Casus 16 ‘Moeder moet naar huis’
Mevrouw Aissati (42), Marokkaanse van afkomst en thans 25 jaar in Nederland, wordt met een groot CVA opgenomen in het verpleeghuis. Er is geen kans op herstel. Ook al zou zij naar huis worden overgebracht, dan zou haar man – die zelf ernstige hartproblemen heeft – de zorg niet kunnen overnemen. Omdat zowel mevrouw als meneer Aissati nauwelijks Nederlands spreken, treden de kinderen op als vertegenwoordigers. Omdat deze allen ver van het ouderlijk huis wonen en werken, kost het organiseren van een familieberaad altijd veel moeite. Als er eenmaal zo’n bijeenkomst is georganiseerd, verloopt dat doorgaans tumultueus. De kinderen beklagen zich over de medicatie, het voedsel (dat niet halal zou zijn) en de respectloze bejegening van hun moeder door de verzorging. Hun moeder moet zo snel mogelijk terug naar hun vader en mag niet tegen haar zin worden opgesloten in de instelling. Wat meneer en mevrouw Aissati zelf van de situatie vinden blijft onduidelijk.

De directie van het verpleeghuis vraagt de specialist ouderengeneeskunde daarop of zij mevrouw Aissati nu moeten ontslaan en of het verpleeghuis dat gehouden is thuiszorg te organiseren.

	Vraag aan arts: Hoe handelt u, als specialist ouderengeneeskunde, en wat zijn daarbij uw overwegingen?

Vraag aan jurist: Wat mag/moet de specialist ouderengeneeskunde doen? Welke juridische overwegingen zijn in het geding?

Vraag aan ethicus: Welke vragen komen er bij u op die u naar voren zou willen brengen bij de specialist ouderengeneeskunde?


· Er lijken twee culturen te botsen, met twee ethische idealen. Het ‘Marokkaans’ ideaal waarbij kinderen de verantwoordelijkheid voor hun ouders op zich nemen en het ‘westerse’ ideaal van individuele autonomie, waarbij in uiteindelijk de keuze van mevrouw Aissaiti wordt gerespecteerd. Bent u als arts gevoelig voor het verschil tussen beide idealen? Kunt u respect opbrengen voor en de waarde erkennen van de culturele achtergrond van de familie Assaita?  Hoe groot is uw inlevingsvermogen? 
· Discussievraag: Wat is ethisch gezien het werkelijke gewicht van het culturele aspect in deze casus? Zou de afweging een andere worden als het ging om een van oorsprong Nederlandse familie?  

· De idealen worden echter door de realiteit ingehaald.  De - inmiddels volledig in Nederland geïntegreerde? -  kinderen maken nu wel stennis, maar kunnen met moeite samenkomen. Ze willen nu voor hun ouders beslissen, maar kunnen niet de feitelijke zorg voor hen overnemen. Ook ‘autonomie’ is voor mevrouw Assati ver weg. Tot het maken van een individuele, redelijke afweging voor een eventuele terugkeer naar huis is ze niet meer in staat. De keuze waar u voor staat is dus geen dilemma tussen twee idealen, maar een zaak van pragmatische ethiek.  Bent u in staat om u nuchter overeind te houden in het tumult en de harde, voldongen feiten door te laten dringen aan de familie?  Een probleem vraagt om een oplossing.  Lukt het om de kinderen ‘mede-eigenaar’ van het probleem te laten worden? 
· De kinderen beklagen zich over de kwaliteit van de zorg. De klachten in de richting van het verpleeghuis kunnen met de Marokkaanse cultuur te maken hebben, waar buitenstaanders met wantrouwen bejegend worden, maar ook ingegeven zijn door het gevoel door de zorgverleners niet serieus te worden genomen. En misschien is hun klacht wel gegrond in de feiten. Kunt u proberen er achter te komen waar hun wantrouwen op is gebaseerd en kunt u het wegnemen?  

· Welke zorg heeft Mevrouw Aissati in haar laatste levensfase werkelijk nodig en waar is zij het beste gegarandeerd? Thuis of in het verpleeghuis? U bent primair verantwoordelijk voor de zorg voor mevrouw. Maar in hoeverre neemt u in uw afweging ook mee wat beide opties betekenen voor de gezondheid van meneer Aissati? 

· De situatie staat onder grote tijdsdruk en de emoties dreigen hoog op te lopen. Niet de meest gunstige context voor een zorgvuldig ethisch oordeel. Ziet u een mogelijkheid om tot een meer bezonnen moreel beraad te komen? Met uw team? Met afzonderlijke familieleden? Hebt u enig inzicht in de interne familieverhoudingen. Is er één van ‘de’ kinderen, met gezag bij de andere,  met wie het lukt om samen rustig overleg te voeren? 
· De positie van meneer Aissati is cruciaal: hij staat als echtgenoot het dichtst bij zijn vrouw. Nu zij niet meer voor zichzelf kan spreken vertegenwoordigt hij als eerste haar ‘autonomie’  Hij heeft bovendien als mogelijk mantelzorger de grootste last te dragen. Kunt u een mogelijkheid zoeken met hem afzonderlijk,  eventueel  met één van zijn kinderen, te spreken? 
