Bron: Handelingsgerichte Diagnostiek in het Onderwijs (Pameijer & Van Beukering, 2015).

[bookmark: _GoBack]4.3	 Wat als het niet lukt om tot werkafspraken te komen?

Meestal is er voldoende overeenstemming en lukt het om tot werkafspraken met genoeg draagvlak te komen. Soms lukt dit niet. Dan is er onvoldoende consensus om het diagnostisch traject voort te zetten. 

Voorbeelden

· Een leraar vindt het niet nodig dat de impact van zijn manier van lesgeven op een leerling wordt onderzocht, omdat de faalangst van de leerling volgens hem te wijten is aan diens ouders (“Die stellen zulke hoge eisen; het is gewoon nooit goed”). De diagnost daarentegen acht een observatie wel degelijk noodzakelijk, omdat hij vermoedt dat de faalangst samenhangt met de feedback van de leraar. Deze is waarschijnlijk onvoldoende afgestemd op de onderwijsbehoeften van de leerling. Blijkt dit het geval te zijn, dan zal de advisering zich (ook) op de aanpak van de leraar moeten richten. Hij voelt er daarom weinig voor om alleen met de ouders in gesprek te gaan. 
· Stel dat een leerling met toestemming van zijn ouders door school is aangemeld vanwege ernstige gedragsproblemen. De school maakt zich grote zorgen over de thuissituatie en is van mening dat hulpverlening aan kind en gezin nodig is. Ouders willen echter alleen onderzoek naar het lezen van hun kind (“Heeft hij dyslexie, ja of nee? Dat is het enige wat wij hoeven te weten”). Zij willen niet dat het diagnostisch traject zich richt op  de gedragsproblemen van hun kind en op hun opvoeding. Terwijl de diagnost van mening is dat dit noodzakelijk is alvorens te kunnen adviseren over de meest geschikte aanpak van de gedragsproblemen. 
· Het is ook mogelijk dat een jeugdige boven de 16 jaar geen vraag heeft en niet aan een diagnostisch traject wil meewerken (“Ik heb geen probleem, dus ook geen vraag”). Terwijl zijn ouders en school zich grote zorgen maken en wél een vraag hebben. 

Hoe kun je te werk gaan bij onvoldoende overeenstemming? 

De ervaring leert dat meningsverschillen makkelijker voorafgaand aan het onderzoek (in de intakefase) zijn op te lossen dan achteraf, tijdens de adviesfase. Komt er desalniettemin geen consensus over het diagnostisch traject tot stand, dan heeft dit vrijwel altijd gevolgen voor het onderzoek (het wordt tegengewerkt of geboycot) en/of voor de advisering (de leerling, leraar en/of ouders volgen het advies niet op). 

Bij onvoldoende overeenstemming kun je – bij voorkeur in de intakefase - als volgt te werk gaan. 
· Bespreek eerst de visie van de aanmelder (meestal de school): de reden van aanmelding, vragen, ervaren problemen en positieve aspecten, verwachtingen, wensen en voorkeuren. Vraag daarbij naar concrete voorbeelden: wat zien en horen zij in verschillende situaties? 
· Vraag vervolgens de leerling en ouders (apart of samen, afhankelijk van de situatie en de wensen van de leerling) om een reactie. Wat herkennen ze wel en wat niet? 
· Benoem eerst het gezamenlijke belang (schoolsucces en welbevinden van de leerling bijvoorbeeld) en de overeenkomsten in hun verhalen. Bespreek daarna de verschillen tussen hen. 
· Analyseer samen de overeenkomsten en verschillen: hoe zou het kunnen komen dat …? 
· Blijven school, ouders en/of leerling de situatie anders beoordelen en verklaren, benoem dan de concrete gevolgen van deze verschillen voor het diagnostische traject: “Als … dan …. Maar als … dan …”. 
· Bepreek wat ze eventueel wél willen en wat absoluut niet. Probeer hierbij de samenwerkingsrelatie met alle betrokkenen te behouden (kies m.a.w. geen partij). Respecteer hun visies en geef heldere en eerlijke uitleg over jouw visie op de situatie. 
· Doe een compromisvoorstel en overleg verder met als doel het bereiken van voldoende akkoord om verder te kunnen naar een volgende stap in het diagnostisch traject. 

Als school, ouders of leerling (boven de 16 jaar) nog steeds niet akkoord (kunnen) gaan, benoem je dit. Soms zal je hen bewust moeten confronteren met jouw visie. Dit vergt durf en uitstekende gespreksvaardigheden (hoofdstuk 10). Lukt het dan nog niet om tot werkafspraken te komen, dan is het de vraag of voortgang van het diagnostisch traject wel zin heeft. Beraad je op je positie: ga je door en zo ja, wat is het doel daarvan? Dit besluit valt meestal pas in de strategiefase, na overleg met één of meer collega’s. 

Ben je van mening dat het belang van het kind in gevaar is, dan moet je nu positie nemen: in wiens belang treed ik op? Stel dat door het verhaal van de school (of de ouders) een zeer sterk vermoeden van kindermishandeling (of van pesten op school) is ontstaan, bespreek dit dan met ouders (of school) als een zorg over het welzijn van hun kind (of hun leerling). Als ouders (of school) pertinent weigeren mee te werken aan een onderzoek hiernaar, dan komen de grenzen van het overleg in zicht. De veiligheid op thuis (of op school) is immers in het geding. In zo’n geval, zie paragraaf 8.5.5. 
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