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Type Beschrijving Data collectie 

Interview met 
inspecteurs bij 
de IGJ 

Verkennen van begrip rechtvaardige 
cultuur en rol toezichthouder daarin 

8 interviews  

GGz1 Inzichtelijk maken wat 
belemmerende en bevorderende 
factoren zijn voor het vormgeven van 
een rechtvaardige cultuur 

7 dialoogsessies van 60 min met 
gemiddeld 4 deelnemers uit 
verschillende lagen van de 
organisatie 
1 terugkoppelbijeenkomst 

GGz 2 Zoeken naar en werken aan een 
passende aanpak voor preventie van 
seksueel grensoverschrijdend gedrag 
vanuit een rechtvaardige cultuur 

1 verslag dialoogsessie 
10 interviews met deelnemers 
dialoogtafel 
2 dialoogsessies van elk 120 min 
6 interviews met deelnemers 
2 interviews bestuur 

GGz 3 Evalueren van het huidige 
patiëntveiligheidbeleid aan de hand 
van een rechtvaardige cultuur 

17 interviews 
4 observaties 
2 focusgroepen 
1 terugkoppeling 

ZH 1 
 

Verbeteren van het calamiteiten-
onderzoek aan de hand van theorie 
van een rechtvaardige cultuur 

11 interviews met 14 personen (een 
aantal dubbelinterviews) 
2 focusgroepen 

ZH 2 Adviescommissie Kwaliteit & 
Veiligheid (AKP) opgericht om 
kwaliteit van zorg vanuit de theorie 
van een rechtvaardige cultuur te 
bevorderen. 

7 interviews 
12 observaties 
1 bijdrage aan congres 
 

4 Proeftuin 
bijeenkomsten  

Op vier momenten in het proces zijn 
de proeftuinen samengekomen. Daar 
zijn tussentijdsbevindingen van 
zowel de proeftuinen als de 
onderzoekers zijn gedeeld en 
verkend. Bij de twee laatste 
bijeenkomsten waren ook 
inspecteurs van de IGJ aanwezig. 

Verslaglegging 

Focusgroepen 
bij de IGJ 

De belangrijkste bevindingen uit de 
proeftuinen zijn gethematiseerd en 
verdiept 

3 focusgroepen 
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