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In plaats van te bedenken welke relaties er tussen mensen
en technologieén bestaan (in de introductie van Coec-
kelbergh zijn het bijvoorbeeld steeds de technieken die
iets doen, niet de gebruikers), kun je ook gaan kijken hoe
die relaties in de praktijk gemaakt worden. Toch niet
zo’n heel gek idee als nieuwe technologie je onderwerp
is? Empirisch onderzoek —als je het goed doet — stelt
nooit teleur, want het gaat in de praktijk altijd helemaal
anders dan ontwerpers en beleidsmakers dachten. En
met die gebruikspraktijken hoef je het als onderzoeker
ook helemaal niet eens te zijn, zelfs als je geprobeerd
hebt die zo te articuleren dat ook de positie van de
zwakste partijen duidelijk wordt (de oudere eindgebrui-
kers, de verpleegkundigen). Integendeel. Je kan pas twis-
ten over de verschillende ‘goeden’ die uit verschillende
praktijken te destilleren zijn (intra-normativiteit) als je
weet dat ze onderling verschillen en anders zijn dan poli-
tici en industrie ons willen doen geloven. Dit articuleren
en vergelijken van waarden en daarover argumenteren
vormt de kern van het beoefenen van empirische ethiek.
Een voorbeeld. Een manier van theorie maken van
praktijken die ik zelf graag beoefen is om alledaagse
situaties in de zorg te vertalen naar sociale en politieke
vraagstukken. Wat, bijvoorbeeld, betekent de manier
waarop chronisch psychiatrische patiénten en ouderen
in het verzorgingshuis worden gewassen voor het den-
ken over politieke theorieén van burgerschap? Hoe
laten diezelfde praktijken van wassen een conflict zien
tussen ethische principes (recht op privacy) en estheti-
sche waarden (schoon-zijn) als het gaat om, inderdaad,
menselijke waardigheid? Hoe komt het eigenlijk dat
ethiek en esthetiek elkaar uit het oog zijn verloren, en
wat voor consequenties heeft dat voor het denken over
wat ethiek is en hoe ze zich verhoudt tot empirisch

onderzoek naar ‘goed-doeners in het wild’? Uit het ‘is’
kan dan wel geen ‘ought’ volgen, maar tegelijk zitten al
die praktijken van is-heid vol met ‘ougths’, die boven-
dien vaak conflicteren.

Wat betekent ‘kijken’, en wat betekent het om empirisch
onderzoek te doen in de filosofie? Hoe kan het eigenlijk
dat collega’s zich geroepen voelen Grote Verhalen in het
geding te brengen wanneer een filosoof het waagt de
studeerkamer te verlaten? Misschien is het interessanter
om te bedenken wat relevante filosofische vragen zijn
(in de geneeskunde, de techniekfilosofie, in nieuwe en
verander(en)de situaties) dan op voorhand te besluiten
hoe we die zouden moeten beantwoorden.

Prof. Dr Jeannette Pols

AMC/ UvA, Medische Ethiek,
Afdeling Huisartsgeneeskunde
Postbus 22700, 1100 DE Amsterdam
E-mail: a.j.pols@amc.uva.nl

Noten

1. De prachtige term van Hans Harbers: re-scriptions (normatief
ingezette beschrijvingen), als tegenhangers van pre-scriptions
(voorschriften) en de-scriptions (beschrijvingen die voor neu-
traal doorgaan).

2. LoépezD. & Sanchez-Criado T. Dwelling the telecare home. Place,
Location and Habitability. Space and Culture 2009; 12: 343.

3. Van de sociale wetenschappen is hier over het algemeen geen
heil te verwachten, wanneer die stellen dat denken en argu-
menteren neer komt op ‘subjectieve vertekening’ (zie Pols,
J. (2012) Care at a Distance. On de Closeness of Technology.
Amsterdam: AUP, p. 138)).

4. Mol A., Moser I & Pols J. Care in practice. On Tinkering in
Clinics Homes and Farms. Bielefeld: Transcript Verlag, 2010, 7.

Bondgenootschap

De reactie van Jeannette Pols benadrukt
terecht hoe waardevol de empirische filo-
sofie kan zijn, hoe ze ook theorie maakt en
hoe ook het kijken op kleine schaal com-
plexiteit en normativiteit laat zien. Daar
hoef ik echter niet van overtuigd te wor-
den, al leer ik wel nog van wat mij wordt
‘voorgehouden’ door het heldere beeld dat
daaruit ontstaat van de methode die Pols
gebruikt. Er staat mooie vragen in over was-
sen en waarden/principes. Wel vind ik het
jammer dat Pols mijn stuk op een weinig

Nawoord

faire manier leest als een oproep om terug

naar de studeerkamer te gaan en de wereld de rug toe te
keren. Mijn stuk was net bedoeld als een pleidooi voor
het ‘bondgenootschap’ waartoe Pols mij probeert te
verleiden. Dus een samenwerking van én moderniteits-
kritiek in de studeerkamer én empirische filosofie a la
Pols, waarbij het volgens mij niet alleen de filosoof is die
uit zijn of haar comfortzone moet komen.

Helaas schetst Pols een dilemma een studeerkamer-
filosoof waardig: we krijgen de keuze tussen ‘bedenken’
en ‘bekijken’, tussen oninteressante ‘Grote Mannen’ uit
het verleden en angry young women die de wereld gaan
herschrijven, tussen een bekrompen tekstfetisjisme (in
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het beste geval toegepast op de realiteit) en het recept
van Pols, dat geworteld is in een nieuwe, werkelijk
emancipatorische beweging die alle vorige filosofie
afdoet als oninteressante en totaal verouderde man-
nenpraat. Over grote verhalen en filosofie die ‘af’ is
gesproken... Ik weet niet waar Pols leest dat ik denk
dat de filosofie af is, maar het irrelevant verklaren van
filosofen zoals Heidegger en Kant voor de empirische
filosofie veronderstelt in elk geval dat het herschrijven
van de werkelijkheid een geheel traditievrij gebeuren
moet zijn, waarbij de oude mannen moeten zwijgen en
eindelijk de werkelijkheid zelf aan het woord kan komen
bij monde van haar pleitbezorg(st)ers. Ik kan mij niet
in dit verhaal (een nieuw Groot Verhaal?) vinden. Zelf
combineer ik filosofie en empirie op een andere manier
dan Pols, maar daarbij vind ik in elk geval denken over
moderniteit nog steeds interessant. Ook wat ik in mijn
stuk deed met Heidegger is een soort van herschrijven
van de werkelijkheid en geen louter toepassen of zeg-
gen wat algemeen bekend is (zij het dan een kijken en
herschrijven op een ander niveau van abstractie), en het
maken van theorie uit de praktijk zoals Pols dit voorstelt
moet zich ook weer verhouden tot moderniteitskritiek
— en hopelijjk niet alleen door die af te wijzen. Een nog
steeds relevant filosofisch inzicht in het spoor van Kant

is dat je manier van kijken wordt bepaald door welke
bril je opzet, en ik bepleit in de context van zorgethiek
het gebruik van verschillende brillen (liefst wel maar
niet noodzakelijk door dezelfde persoon trouwens) om
praktijken in de zorg beter te begrijpen en na te denken
over verbetering. Hetzelfde geldt voor pennen, voor
het herschrijven. Ook vind ik de tegenstelling tussen
goede vragen en goede methoden die Pols neerzet veel
te scherp: het gaat in de filosofie inderdaad om het stel-
len van de goede vragen, maar in de vraag zit ook altijd
de aanpak, en af en toe dit soort discussies voeren en
elkaars benadering expliciet maken kan wellicht helpen
bij het stellen van de goede vragen. We kunnen bijvoor-
beeld vragen hoe precies bepaalde mensen tot ‘zwakste
partijen’ worden gemaakt in de zorg, hoe hun burger-
schap, waardigheid en schoonheid in praktijken van
wassen op het spel is komen te staan, en wat dit te maken
heeft met moderne zorg en technologie. In deze vraag/
aanpak zie ik de tegenstellingen die Pols schetst niet.
Wel de suggestie dat empirisch onderzoek en kritiek van
samenleving en cultuur (inclusief moderniteitskritiek)
elkaar niet hoeven uit te sluiten, maar wellicht samen
een vlindervleugelslagje kunnen maken.

Mark Coeckelbergh
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Leestafel

Kompanje EJO. Afzien en staken van Inten-
sive Care behandeling. Routeply
de verpleegkundige praktijk. Houten: Bohn
Stafleu van Loghum, 2012. ISBN: 978-90-

313-8817-2. 85 blz. Prijs: € 22,00.

'S voor

In het Westen heeft de mythe van de men-
selijke maakbaarheid de dood en het ster-
vensproces uit de maatschappij verdron-
gen. Als je ernstig ziek bent word je gehos-
pitaliseerd en indien nodig op de Intensive
Care opgevolgd en verpleegd. Ondanks

aangepaste, hoogtechnische behandelin-

gen en optimale verpleegkundige zorg
ligt de mortaliteit op een Intensive Care
gemiddeld rond de twintig procent. In
Nederlandse IC-afdelingen sterven de
meeste patiénten ten gevolge van het sta-
ken van de behandeling. Een slechte prog-
nose, multi-orgaanfalen zonder zicht op
beterschap en uitzichtloze situaties bren-
gen artsen ertoe zinloos medisch handelen
tegen te gaan en een therapie te stoppen.
Klinisch ethicus Erwin Kompanje heeft
met de stafleden van de IC van het Eras-
mus Medisch Centrum in Rotterdam een
handleiding opgesteld om artsen te hel-
pen en de gelegenheid te geven om te
anticiperen op de symptomen die een
patiént heeft, alvorens een behandeling
wordt gestaakt. Als deze symptomen onder
controle zijn is de patiént comfortabel. Dat
is zowel voor familie als medisch personeel
een geruststelling. Een behandeling kan
echter worden gestaakt of nooit begonnen
— twee opties. Verder brengt Kompanje de

palliatieve zorg, specifiek voor IC- patién-

ten na het staken van een behandeling,
in verschillende stroomdiagrammen in
kaart, terwijl hij alle routeplanners toe-
licht. De mogelijkheid van orgaandonatie
en de opvang van de patiént die in aanmer-
king komt voor donatie worden eveneens
besproken en actieve euthanasie, hoewel
het zeldzaam voorkomt op de IC, krijgt de
nodige aandacht.

Patiénten en hun familie zijn emotione-
le wezens. Speciaal bij het sterven doen
zich altijd onvoorziene omstandigheden
voor, die niet uitsluitend rationeel zijn
te verwerken. De handleiding van Kom-
panje is theoretisch een goede leidraad en
praktisch een nuttige ondersteuning voor
zorgverstrekkers in het IC veld; het boekje
helpt hen hun handelen aan te passen aan
de noden van het moment. Zowel voor de
verpleegkundige als de arts op de IC heeft

het een meerwaarde.

Dr Karin Janssen van Doorn

Nefroloog, Universitair Ziekenhuis Antwerpen
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