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Datum 24 oktober 2018 

Betreft Verdiepingstraject zinnig nacontrole bij patiënten met niet melanoom 

huidkanker of actinische keratose 

 

 

 

Geachte heer Bruins, 

 

Eind 2015 is Zorginstituut Nederland binnen het programma Zinnige Zorg gestart 

met de verdieping van het onderwerp zinnig nacontrole bij patiënten met niet-

melanoom huidkanker of actinische keratose. Wij willen u hierbij informeren over 

het afronden van deze verdieping en de start van de implementatie. 

 

Geen verbetersignalement 

Wij zijn samen met de (relevante) stakeholders tot de conclusie gekomen dat het 

geen toegevoegde waarde heeft om een verbetersignalement op te stellen om de 

nazorg bij met niet-melanoom huidkanker of actinische keratose te verbeteren. 

De vraag die centraal stond tijdens de verdieping is hoe de nacontrole bij 

patiënten met niet-melanoom huidkanker of actinische keratose verbeterd kan 

worden. Om deze vraag te beantwoorden zijn er onderzoeken uitgevoerd om tot 

zo concreet mogelijk verbetersignalen te komen. De synthese van de 

onderzoeksresultaten uit de verdiepingsfase is op 17 mei 2018 met (relevante) 

stakeholders besproken. We zetten hieronder uiteen waarom wij, met partijen 

voorstellen om geen verbeter toegevoegde waarde niet zien. 

 

Onderbouwing 

Wij constateren dat (relevante) stakeholders verscheidene initiatieven hebben 

opgepakt na de start van de verdiepingsfase ter verbetering van de nacontrole en 

van de nazorg in brede zin.  

 

• De landelijke richtlijnen voor niet-melanoom huidkanker zijn herzien (of de 

revisie is bijna afgerond).  

• Er is een huisartsen standaard ‘Verdachte huidafwijkingen’ vastgesteld voor 

de behandeling voor niet-melanoom huidkanker en actinische keratose. 

 

 

Deze richtlijnen en standaard voor de medische specialist en huisartsen bieden 

houvast voor het verbeteren van de invulling van de nazorg bij niet-melanoom 

huidkanker of actinische keratose. De (relevante) stakeholders kunnen zich 

vinden in de conclusie dat de bevindingen uit de verdiepingsfase aansluiten bij de 

aanbevelingen uit de huidige richtlijnen en standaard. Het uitbrengen van een 
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verbetersignalement om de verdiepingsfase af te ronden heeft daarom geen 

toegevoegde waarde. 

 

Wij merken wel op dat de beschrijving voor de invulling van de nazorg gebaseerd 

is op consensus. Het ontbreekt in de literatuur aan ‘harde’ evidence voor de 

inrichting van de nazorg bij niet-melanoom huidkanker of actinische keratose. 

Ondanks het ontbreken van ‘harde’ evidence zijn er richtlijnen tot stand gekomen 

met hierin duidelijke afspraken over de inrichting van de nazorg. Het 

implementeren van de richtlijn zal de nazorg van patiënten met niet-melanoom 

huidkanker of actinische keratose verbeteren. 

 

Conclusie 

Samen met de (relevante) stakeholders zijn wij tot de conclusie gekomen dat het 

geen toegevoegde waarde heeft om een verbetersignalement op te stellen om de 

nazorg bij met niet-melanoom huidkanker of actinische keratose te verbeteren. 

Het heeft onze en de stakeholders voorkeur om de verdiepingsfase af te ronden 

en ons te richten op de implementatie van richtlijnen. 

 

Vervolg 

Wij willen de stakeholders complimenteren hoe zij dit vraagstuk dat uit de 

screeningsfase naar voren is gekomen hebben opgepakt en dit bij het 

opstellen/reviseren van richtlijnen hebben meegenomen. Voor implementatie (en 

de inhoud) van de richtlijnen hebben de stakeholders een knelpunt analyses 

uitgevoerd, die de relevante vraagstukken adresseren. De gevonden knelpunten 

zijn geprioriteerd en worden opgepakt. Door deze aanpak reken wij op een 

gedegen implementatie proces. 

 

Zorginstituut Nederland zal de implementatie van de richtlijnen ondersteunen en 

de implementatie in de praktijk te monitoren. Wij zullen u in 2019 informeren 

over de voortgang van het implementatie proces. 

 

Hoogachtend, 

 

 

 

 

Sjaak Wijma 

Lid Raad van Bestuur 


