
Praktijkgids  
Samen beslissen  
bij beperkte gezond-
heidsvaardigheden
Deze digitale brochure van Zorginstituut Nederland verschijnt ter gelegenheid van de conferentie ‘Samen 
beslissen bij beperkte gezondheidsvaardigheden’ op 19 september 2025. Het is een overzicht van de projec-
ten die zijn opgezet met behulp van de subsidieregeling ‘Samen beslissen’ jaargang 2023 - Samen beslissen 
bij beperkte gezondheidsvaardigheden. Naast een korte inhoudelijke samenvatting komen praktische 
vragen aan bod. Wat zijn de gerealiseerde producten? Wat zijn hoogtepunten? Welke leerpunten willen ze u 
meegeven?

Tips en aanbevelingen voor Samen-beslissen-tools
Deze brochure is meer dan alleen een lijst met praktische Samen-beslissen-tools die u in de praktijk kunt 
inzetten om met personen met beperkte gezondheidsvaardigheden voorop samen de zorg samen te stellen 
die zij nodig hebben. Het is ook een praktijkgids, met tips en aanbevelingen voor iedereen die van plan is 
om zelf aan de slag te gaan. Bij ‘Samen beslissen’ draait het om samen doen!

  Jeroen Bosch Huisartsen

  NIVEL

  Zuyd Hogeschool

  Erasmus MC

  Meditta Zorg

  Beter Samen/Beweeghuis

  Rijn en Duin

  Amsterdamse Huisartsenalliantie

  UMCG

  Stomavereniging



Praktijkgids Samen beslissen  
bij beperkte gezondheidsvaardigheden 2023   
MEE in de (huisartsen)praktijk 

Doel project
Huisartsen, praktijkmedewerkers en patiënten zijn ondersteund en meer 
bekwaam in het signaleren en bespreken van (een vermoeden van) een licht ver-
standelijke beperking (LVB) en de impact hiervan op gezondheidsvaardigheden. 
Dit is gerealiseerd door de inzet van een MEE-cliëntondersteuner in de praktijk, 
training, coaching en gebruik van praktische hulpmiddelen. 

Uitvoerders 
Jeroen Bosch Huisartsen (JBH)
MEE De Meent Groep

In samenwerking met
Huisartsenpraktijken in de regio JBH
JBZ (Jeroen Bosch Ziekenhuis)
Zorgverzekeraars CZ en VGZ

Meer informatie?
www.jeroenboschhuisartsen.nl 
www.debestezorgwordtbegrepen.nl  
(3e kwartaal 2025)
www.meedemeentgroep.nl

Contactpersonen
Regien Kievits  
r.kievits@jeroenboschhuisartsen.nl

Ernst-Jan Scheerder 
e.scheerder@meedemeentgroep.nl

Petra Verwold 
p.verwold@meedemeentgroep.nl

Inge Bonnet 
i.bonnet@meedemeentgroep.nl 

#Trots
•	 �We zijn trots dat huisartsen de 

expertise van MEE De Meent 
Groep (h)erkennen over mensen 
met een LVB.

•	 �We zijn trots dat het project 
is gestart vanuit signalen van 
mensen met een LVB. En dat er 
nu op diverse plaatsen in het 
medisch domein aandacht is 
voor de signalering van mensen 
met een LVB. 

•	 �We zijn trots op de goede samen-
werking met JBZ. 

•	 �We zijn trots dat er landelijke 
belangstelling is voor ons project. 

•	 �We zijn trots op de training 
‘Herkennen van en omgaan met 
een LVB’. 

Gerealiseerde producten
•	 Praatplaat met uitleg over MEE in de huisartsenpraktijk  
•	 Korte films voor bewustwording van de problematiek
•	 Symposium voor medewerkers huisartsenpraktijk, ziekenhuis en apotheken 
•	 Onderzoek naar eerste resultaten, weergegeven in een infographic
•	 Blauwdruk voor het participeren van cliëntondersteuners in een huisartsenpraktijk
 
Alle producten zijn te vinden via Website www.debestezorgwordtbegrepen.nl  
(3e kwartaal 2025) 

#Socials
De beste zorg wordt begrepen. MEE in de huisartsenpraktijk verbindt medisch en 
sociaal domein om Samen beslissen voor mensen met een licht verstandelijke 
beperking (LVB) mogelijk te maken. 

Hoogtepunten 
•	 �De deelnemende huisartsen in het project zijn enthousiast en ervaren de  

meerwaarde van een cliëntondersteuner met LVB-expertise in hun praktijk.  
Ze kunnen snel afstemmen en eventueel doorverwijzen. Ook gebruiken ze 
bewust begrijpelijke taal in de spreekkamer. 

•	 �Patiënten die in het samen beslissen ondersteuning kregen van een cliënt
ondersteuner ervaren dit als positief.

•	 �Door het project werkt MEE De Meent Groep nu intensief samen met Jeroen 
Bosch Ziekenhuis (JBZ). MEE De Meent Groep heeft hierdoor een groot deel van 
de doelgroep binnen het medisch domein in beeld.

•	 �Het bouwen van een website om de opgedane kennis te borgen voor  
huisartsen, ziekenhuizen en apothekers. 

•	 �Het organiseren van het symposium ‘De beste zorg wordt begrepen’ in  
samenwerking met JBZ.

•	 �De grote interesse van onder andere MEE NL, gemeenten en Landelijk  
Kenniscentrum LVB en andere huisartspraktijken.

Opgedane leerervaringen
•	 �Samen beslissen in de huisartsenpraktijk voor mensen met een LVB goed 

vormgeven is een uitdaging, maar levert veel op. De aanwezigheid van  
LVB-expertise in de huisartsenpraktijk helpt zowel huisarts, POH’er en  
medewerkers als patiënt om LVB te (h)erkennen. En om passende beslissingen 
te nemen in de zorg voor de patiënt. 

•	 �Twee jaar voor dit project is te kort. Doordat er een opbouw was in de start-
periode, kon er in het tweede jaar pas gekeken worden naar resultaten. Dit is 
onvoldoende tijd voor een goede evaluatie die nodig is voor borging. 

•	 �Het managen van verwachtingen tussen het medisch en sociaal domein is  
belangrijk. Het kost tijd om de relatie op te bouwen en de werkwijze van 
eenieder goed uit te leggen.  

•	 �Het project moet niet alleen gericht zijn op huisartsenpraktijken, maar op het 
gehele medische domein. Begrijpelijk samen beslissen is belangrijk bij alle 
stappen die iemand met een LVB zet in een medisch traject, van huisarts tot 
apotheek tot specialist in het ziekenhuis. 

Quote patiënt:

“De huisarts had van de 
cliëntondersteuner van 

MEE geleerd dat hij ook een 
lichaam kon tekenen en ik 

mocht aanwijzen waar  
ik last van heb. Dit vond ik  

heel fijn.”

Quote huisarts:

“Je ziet echt dat patiënten minder vaak komen  
of dat de vraag die bij mij komt anders is.”

http://www.jeroenboschhuisartsen.nl
http://www.meedemeentgroep.nl
https://www.cz.nl/
https://www.vgz.nl/
http://www.jeroenboschhuisartsen.nl
http://www.debestezorgwordtbegrepen.nl
http://www.meedemeentgroep.nl
mailto:r.kievits%40jeroenboschhuisartsen.nl?subject=
mailto:e.scheerder%40meedemeentgroep.nl?subject=
mailto:p.verwold%40meedemeentgroep.nl?subject=
mailto:i.bonnet%40meedemeentgroep.nl?subject=
https://debestezorgwordtbegrepen.nl/wp-content/uploads/2025/06/24-012-MEE-DMG-Praatplaat-HuisartsenpraktijkA3-def.pdf
https://debestezorgwordtbegrepen.nl
https://debestezorgwordtbegrepen.nl


Praktijkgids Samen beslissen  
bij beperkte gezondheidsvaardigheden 2023   
Samen-in-één

Doel project
Alle zorgverleners binnen huisartsenpraktijken in staat stellen om op een  
toekomstbestendige wijze structureel aandacht te besteden aan samen beslissen 
en gezondheidsvaardigheden, zowel op organisatieniveau als in de spreekkamer.

Uitvoerders
Nivel 
Pharos
Kennisinstituut van de Federatie Medisch 
Specialisten
Nationale Vereniging ReumaZorg Nederland
ABC belangenbehartiging van en voor laag
geletterden

Meer informatie
•  �Over het Samen-in-één-implementatie

project: Samen-in-één: proces van samen  
beslissen verbeteren voor mensen met 
beperkte gezondheidsvaardigheden | Nivel

•  �Over de producten van Samen-in-één: Tool 
- Materialen Samen-in-één: aan de slag met 
gezondheidsvaardigheden en samen beslissen 
(2025) | Nivel

•  �Wil je in je huisartsenpraktijk structureel 
aandacht geven aan samen beslissen en 
gezondheidsvaardigheden? Neem voor  
implementatie op maat contact op met het 
Nivel.

Contactpersoon
Janneke Noordman 
j.noordman@nivel.nl 

#Trots
•	 �We zijn trots dat de project-

deelnemers bewuster aandacht 
besteden aan het niveau van 
gezondheidsvaardigheden bij 
hun patiënten.

•	 �We zijn trots dat alle tien huisart-
spraktijken de meeste adviezen 
vanuit hun praktijkcheck hebben 
opgepakt. Zoals de praktijkweb-
site en alle patiëntinformatie 
omzetten naar B1-taalniveau.

•	 �We zijn trots dat de meeste 
zorgverleners hun commu-
nicatie verduidelijken door 
gebruik te maken van Begrijp je 
lichaam. Ook checken ze met de 
terugvraagmethode vaker dan 
voorheen of de patiënt hun uitleg 
begrijpt.

Hoogtepunten
•	 �De prettige en vruchtbare samenwerking met patiëntexperts, taal

ambassadeurs én zorgverleners over de gehele loop van het Samen-in-één-
project.

•	 �Alle tien deelnemende huisartsenpraktijken geven unaniem aan meer  
aandacht voor (beperkte) gezondheidsvaardigheden te hebben.

•	 �De producten van Samen-in-één, zoals de webinar en routekaart. Deze 
producten zijn in samenwerking met en op basis van ondersteuningsbehoeften 
van de projectdeelnemers zijn ontwikkeld.

#Socials
Wilt u als huisartsenpraktijk structureel aandacht geven aan toegankelijk samen 
beslissen en gezondheidsvaardigheden? Ga dan aan de slag met materialen en 
scholing uit het Samen-in-één-implementatieproject en zet stappen!

Gerealiseerde producten 
Gedurende het project Samen-in-één zijn verschillende producten gerealiseerd, 
namelijk: 
•	 Een vierdelig webinar over de centrale projectthema’s: 

	− (beperkte) gezondheidsvaardigheden;
	− toegankelijke en begrijpelijke zorg voor iedereen; 
	− materialen ter ondersteuning van toegankelijk samen beslissen; 
	− tips voor structurele implementatie in de spreekkamer en op organisatieniveau.

•	 �Een aantal ‘De week van...’ materialen. Hiermee kunnen deelnemers in kleine 
stappen en laagdrempelig een week lang aan de slag een van de projectthema’s 
(zoals ‘De week van beperkte gezondheidsvaardigheden herkennen’).

•	 �Nieuwsbrieven.
•	 �Routekaart of stappenplan (in ontwikkeling), waarmee deelnemende en nieuwe 

huisartsenpraktijken na afloop van het Samen-in-één-project zelfstandig aan de 
slag kunnen met het (verder) implementeren en borgen van de geleerde lessen 
en thema’s.

Deze producten zijn online beschikbaar: Tool - Materialen Samen-in-één: aan de 
slag met gezondheidsvaardigheden en samen beslissen (2025) | Nivel. Op deze 
pagina wordt ook verwezen naar bestaande ondersteunende materialen voor sa-
men beslissen en gezondheidsvaardigheden die gebruikt zijn in dit project (zoals 
de terugvraagmethode, gesprekskaart en keuzekaarten-in-beeld). In een webinar 
wordt uitgelegd hoe zorgverleners deze kunnen gebruiken ter ondersteuning van 
samen beslissen.

Opgedane leerervaringen
•	 �Je kunt het beste samenwerken met patiëntexperts, taalambassadeurs én 

alle zorgverleners binnen de huisartsenpraktijk als je iedereen vanaf het begin 
actief betrekt. Dus al vanaf het voorstel, en vervolgens bij iedere stap.  

•	 �Implementatie is geen lineair proces is. Maar elke stap (hoe klein ook) draagt 
wel degelijk bij aan structurele aandacht voor samen beslissen en gezond-
heidsvaardigheden.

•	 �Zorg voor een aanjager in elke huisartsenpraktijk. Iemand die zich eigenaar 
voelt van het project en alle andere zorgverleners in de praktijk erbij betrekt. 

Quote patiënt: 

“Ik vind de gesprekskaart 
fijn, want soms weet ik niet 

waar ik ook alweer over  
wilde praten met de 

huisarts. En nu kan ik even 
spieken voor onderwerpen.” 
- Patiënt over de gespreks-

kaart.

Quote zorgverlener – Huisarts over de terugvraagmethode:

“Wat mij heeft geholpen, is dat je je meer realiseert dat patiënten 
het soms minder goed begrijpen dan je denkt. En dat je daar dus 

met meer terugvragen ook achter komt.” 

https://www.nivel.nl/nl
https://www.pharos.nl/
https://demedischspecialist.nl/kennisinstituut
https://demedischspecialist.nl/kennisinstituut
https://reumazorgnederland.nl/
https://a-b-c.nu/
https://a-b-c.nu/
https://www.nivel.nl/nl/project/samen-een-proces-van-samen-beslissen-verbeteren-voor-mensen-met-beperkte
https://www.nivel.nl/nl/project/samen-een-proces-van-samen-beslissen-verbeteren-voor-mensen-met-beperkte
https://www.nivel.nl/nl/project/samen-een-proces-van-samen-beslissen-verbeteren-voor-mensen-met-beperkte
https://www.nivel.nl/nl/onderzoeksprogrammas/communicatie-gezondheidszorg/tool-materialen-samen-in-een
https://www.nivel.nl/nl/onderzoeksprogrammas/communicatie-gezondheidszorg/tool-materialen-samen-in-een
https://www.nivel.nl/nl/onderzoeksprogrammas/communicatie-gezondheidszorg/tool-materialen-samen-in-een
https://www.nivel.nl/nl/onderzoeksprogrammas/communicatie-gezondheidszorg/tool-materialen-samen-in-een
mailto:j.noordman@nivel.nl
https://www.pharos.nl/praktijkcheck/
https://www.pharos.nl/begrijpjelichaam/
https://www.pharos.nl/begrijpjelichaam/
https://www.pharos.nl/infosheets/laaggeletterdheid-en-beperkte-gezondheidsvaardigheden-de-terugvraagmethode/
https://www.nivel.nl/nl/onderzoeksprogrammas/communicatie-gezondheidszorg/tool-materialen-samen-in-een
https://www.nivel.nl/nl/onderzoeksprogrammas/communicatie-gezondheidszorg/tool-materialen-samen-in-een


Praktijkgids Samen beslissen  
bij beperkte gezondheidsvaardigheden 2023   
Samen Beslissen met (aanstaande) ouders afgestemd op gezondheidsvaardigheden: gezamenlijke implementatie in eerste- en tweedelijn

Doel project
Het verbeteren en duurzaam implementeren van Samen beslissen in de  
geboortezorg afgestemd op gezondheidsvaardigheden. 
Hiervoor ontwikkelen we een interventiepakket dat zorgverleners helpt om hun 
communicatie en (uitkomst)informatie beter af te stemmen op de gezondheids-
vaardigheden van (aanstaande) ouders. Ouders nemen hierdoor actiever deel 
aan het besluitvormingsproces. Dat draagt bij aan meer passende zorg.

Uitvoerders
Academie Verloskunde Maastricht in  
samenwerking met Amsterdam UMC

Betrokken partijen
Patiëntenfederatie Nederland
Pharos
Federatie van VSV’s
CPZ
KNOV
NVOG
CZ
Zilveren Kruis
Sterk uit Armoede
Burgerkracht Limburg
diverse inhoudelijke experts en zeven  
verloskundig samenwerkingsverbanden.  

Meer informatie?
https://www.av-m.nl/lectoraat/onderzoeken/
samen-beslissen

Contactpersonen
Evi Nonhebel-Vlassak  
evi.vlassak@zuyd.nl 

Judit Keulen
judit.keulen@zuyd.nl

#Trots
•	  �We zijn trots dat we zorg

verleners handvatten kunnen 
geven om het proces van Samen 
beslissen af te stemmen op de 
gezondheidsvaardigheden van 
de (aanstaande) ouders. Dit sluit 
aan bij landelijk beleid. 

•	  �We zijn trots dat we in zeven 
regio’s 61-96% van de zorg
verleners getraind hebben in 
Samen beslissen.

•	  �We zijn trots dat zorgverleners 
zich meer bewust zijn van het 
belang om bij Samen beslissen 
af te stemmen op de gezond-
heidsvaardigheden van de 
(aanstaande) ouders.

•	  �We zijn trots dat we het 
interventiepakket samen  
met zorgverleners en 
cliënten hebben ontwikkeld  
en geëvalueerd. 

Gerealiseerde producten
•	 Interventiepakket Samen Beslissen in de geboortezorg, bestaande uit:

	− E-learning Samen beslissen afgestemd op gezondheidsvaardigheden
	− Workshop Samen beslissen, verzorgd door Academie Verloskunde Maastricht
	− Intervisiebijeenkomst, verzorgd door Academie Verloskunde Maastricht
	− �Materialen voor Samen beslissen en gezondheidsvaardigheden, zoals de 
gesprekstool CHAT-geboortezorg en de samenvattingskaart

•	 �Handleiding voor Verloskundige Samenwerkingsverbanden om Samen  
beslissen te implementeren.  

•	 Eindrapport met opbrengsten en aanbevelingen 

De projectresultaten en informatie over het interventiepakket vind je op de 
website van de Academie Verloskunde Maastricht.

#Socials
# Beslis jij als zorgverlener ook samen met de zwangere? Zorg dat je afstemt op 
gezondheidsvaardigheden. Wil je weten hoe? Kijk hier.

Hoogtepunten 
•	 �Wij hebben een uitgebreid en interactief interventiepakket ontwikkeld om 

inzicht te krijgen in en zorg af te stemmen op gezondheidsvaardigheden. Dit 
pakket bestaat uit verschillende scholingsmaterialen, zoals een e-learning, 
intervisiebijeenkomsten en een workshop.  

•	 �We hebben het interventiepakket we geïmplementeerd in zeven verloskundige 
samenwerkingsverbanden. Er namen veel verloskundigen en gynaecologen aan 
deel (61-96%). De deelnemers vonden interactieve scholing samen met andere 
disciplines leerzaam. Het interventiepakket leidde tot meer bewustwording en 
daadwerkelijke aanpassingen in zorg voor ouders, zowel in de spreekkamer als 
in cliënteninformatie. Landelijke partijen in de geboortezorg hebben interesse 
om het interventiepakket breder beschikbaar te maken en te implementeren. 

Opgedane leerervaringen
•	 �Het interventiepakket stimuleert zorgverleners om Samen beslissen actief toe 

te passen en beter af te stemmen op de gezondheidsvaardigheden van ouders. 
De scholing werd als waardevol ervaren, vooral door het samenwerken met 
verschillende disciplines binnen de geboortezorg.

•	 �Ieder Verloskundig Samenwerkingsverband heeft een eigen context. Door 
flexibel in te spelen op lokale behoeften en structuren, konden we beter  
aansluiten bij bestaande initiatieven en prioriteiten.

•	 �Het aanstellen van kartrekkers op elk organisatieniveau vergroot draagvlak 
en de kans op succesvolle deelname. Tegelijkertijd is landelijke sturing en een 
gedeelde visie essentieel om richting te geven aan transities in de geboortezorg 
en om regionale initiatieven te verbinden.

•	 �Aansluiting bij de dagelijkse praktijk van zorgverleners vergroot draagvlak en 
betrokkenheid. Denk aan korte bijeenkomsten, duidelijke communicatie en 
eenvoudige en korte evaluatiemomenten.

•	 �Directe benadering van cliënten, hoewel intensiever, maakt het mogelijk om 
juist die ouders te bereiken die anders ondervertegenwoordigd blijven in  
evaluaties. Door hier tijd en aandacht aan te besteden, ontstaat waardevolle 
input voor doorontwikkeling van het interventiepakket.

Quote patiënt: 

“Ik kon mijn verhaal doen 
en zij luisterde naar mij. Ze 

nam me serieus, dat was 
het belangrijkste. Ze gaf 
me ruimte om samen te 

beslissen en zij hield in de 
gaten dat de keuze veilig 

was. Want ik ben natuurlijk 
geen verloskundige.”  

 

Quote zorgverlener:

“Ik denk dat de belangrijkste verandering bewustwording is. Dat 
er mensen zijn verminderde gezondheidsvaardigheden, en welke 
vragen je kan stellen om erachter te komen of iemand dat heeft.”

https://www.av-m.nl/
https://www.amsterdamumc.nl/nl.htm
https://www.patientenfederatie.nl/
https://www.pharos.nl/
https://federatievsv.nl/
https://www.kennisnetgeboortezorg.nl/
https://www.knov.nl/
https://www.nvog.nl/
https://www.cz.nl/
https://www.zilverenkruis.nl/zorgaanbieders
https://www.sterkuitarmoede.nl/
https://burgerkrachtlimburg.nl/
https://www.av-m.nl/lectoraat/onderzoeken/samen-beslissen
https://www.av-m.nl/lectoraat/onderzoeken/samen-beslissen
mailto:evi.vlassak@zuyd.nl
mailto:judit.keulen@zuyd.nl
mailto:judit.keulen@zuyd.nl
https://www.av-m.nl/lectoraat/onderzoeken/samen-beslissen
https://www.av-m.nl/lectoraat/onderzoeken/samen-beslissen


Praktijkgids Samen beslissen  
bij beperkte gezondheidsvaardigheden 2023   
Samen beter met diabetes 

Doel project
In de eerste lijn ondersteunen we zowel patiënten met diabetes type 2 en laag
geletterdheid als hun zorgverleners bij het proces van samen beslissen. Dit doen 
we door middel van een persoonsgericht zorgpad met gebruik van uitkomst-
informatie. Hiermee willen we (verdere) gezondheidsproblemen en onnodig 
zorggebruik voorkomen.  

Uitvoerders
Erasmus MC
Samenwerkingspartners:
Huisartsenpraktijk Noordeinde
Diëtistenpraktijk HRC
Gemeente Rotterdam
St Franciscus Gasthuis
Diabetes Vereniging Nederland
Stichting Lezen en Schrijven
Topicus 

Meer informatie?
linkedin.com/company/samen-beter-met- 
diabetes-type-2-erasmus-mc-project

Contactpersonen
Vera Booij 
v.booij@erasmusmc.nl 
 
Marein Favejee 
m.favejee@erasmusmc.nl 

#Trots
We zijn trots op de betrokken zorg-
verleners die zijn blijven bijdragen 
aan het project. Dankzij hun inzet 
en ideeën konden we het zorgpad 
afstemmen op de praktijk. Dat 
maakte de implementatie haalbaar 
en waardevol voor patiënt en 
zorgverlener. De samenwerking 
was daarom onmisbaar.  
We zijn daarnaast trots op de resul-
taten die we hebben bereikt. Van 
de ontwikkeling van het zorgpad 
tot het screenen van de eerste 
patiënten op laaggeletterdheid. De 
screening heeft de zorg passend 
verbeterd en is onderdeel gewor-
den van de standaardzorg.   

Gerealiseerde producten
•	 �Er is een persoonsgericht zorgpad ontwikkeld voor laaggeletterde patiënten 

met diabetes type 2. In dit zorgpad zit:
	− �Het trainen van zorgverleners met e-learnings over laaggeletterdheid en 
uitkomstinformatie. 
	− Het screenen op laaggeletterdheid via de Set of Brief Screening Questions. 
	− �Het inzetten van de vragenlijsten PROMIS-10 (algemene gezondheid) en 
PAID-5 (diabetes distress). 
	− �Visuele gespreksmaterialen over voeding en gezondheid bij diabetes type 2.  

 
Het pakket is hier beschikbaar en in VIPlive ingebouwd. 

#Socials
Samen beter met Diabetes helpt patiënten met diabetes type 2 die niet goed 
kunnen lezen en schrijven om samen te beslissen met hun zorgverleners. 
#diabetes #samenbeslissen  #laaggeletterdheid 

Hoogtepunten 
Aan het begin van het project gaven zorgverleners en patiënten via focus
groepen waardevolle inzichten. Ze schetsten een duidelijk beeld van de huidige 
diabeteszorg en benadrukten het projectbelang. Een bijzonder moment was het 
includeren van de eerste patiënten in het zorgpad. Door hun reacties kwam het 
project tot leven en konden we het zorgpad stap voor stap verbeteren.  

Opvallend was het enthousiasme van alle betrokkenen, of ze nu vanaf het begin 
meededen of later aansloten. Ook organisaties die ons uitnodigden voor presen-
taties en bijeenkomsten droegen bij aan de energie. Samen werkten we aan één 
gezamenlijk doel: de zorg verbeteren voor laaggeletterden met diabetes type 2. 

Opgedane leerervaringen
•	 �Een implementatieproject in de eerste lijn is uitdagend en tijdrovend, maar 

vooral leerzaam. In dit project deden we waardevolle ervaring op met onder 
andere het integreren van uitkomstinformatie in een huisartsenpraktijk.  

•	 �De druk op de zorg is groot en we kampten met een stokkende implementatie en 
een moeizame opschaling van het zorgpad. We ontdekten dat dit niet betekent 
dat zorgverleners onwillig zijn om mee te werken, maar dat zorgverleners 
en patiënten (onbewust) misschien niet klaar waren voor deze nieuwe 
ontwikkelingen. De implementatie vroeg dus om maatwerk. Daarom was het 
essentieel om goed te luisteren naar behoeften en struikelblokken, en hierop 
te anticiperen.  

•	 �We leerden dat we flexibel moesten zijn en onze oorspronkelijke implemen
tatie- en opschalingsstrategie moesten durven loslaten. Door open en laag-
drempelig te communiceren, evalueren, en onze gezamenlijke doelstellingen 
en verwachtingen steeds te herhalen, verhoogden we de betrokkenheid en 
de kans van slagen. Uiteindelijk bleek het screenen op laaggeletterdheid in de 
praktijk haalbaar én van toegevoegde waarde. 

Patiënt over de meerwaarde 
 van screenen op laaggeletterdheid:  

“Medische informatie is 
nu zo moeilijk. Als het nu 

eens in normaal Nederlands 
is, kan ik het ook goed 

begrijpen” 

dr. Van der Does (huisarts in huisartsenpraktijk Noordeinde, Rotterdam):

“Het screenen op laaggeletterdheid is absoluut van  
meerwaarde. Het is echt een eyeopener dat we zo veel laag

geletterden in de praktijk blijken te hebben die onze informatie 
niet goed begrijpen” 

https://www.erasmusmc.nl/nl-nl/
https://noordeinde.praktijkinfo.nl/
https://praktijkhrc.nl/
https://www.rotterdam.nl/
https://www.franciscus.nl/
https://www.dvn.nl/
https://www.lezenenschrijven.nl/
https://topicus.nl/
https://www.linkedin.com/company/samen-beter-met-diabetes-type-2-erasmus-mc-project/
https://www.linkedin.com/company/samen-beter-met-diabetes-type-2-erasmus-mc-project/
mailto:v.booij%40erasmusmc.nl%20?subject=
mailto:m.favejee%40erasmusmc.nl?subject=
https://www.linkedin.com/company/samen-beter-met-diabetes-type-2-erasmus-mc-project
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Begripvol samen beslissen in de zorg voor mensen met een verstandelijke beperking en psychosociale problemen

Doel project
Minder ggz en meer zelfzorg en hulp vanuit het sociaal domein voor mensen 
met een licht verstandelijke beperking. Om dit te bereiken richten we het 
verwijstraject voor psychosociale zorg anders in. We zetten in op herkenning van 
en omgaan met een patiënt met LVB in de huisartsenzorg. Daarnaast kan een 
patiënt verwezen worden voor een verkennend gesprek met een ggz- en een 
sociaaldomein-expert. Die geven samen advies. 

Uitvoerders
 Zuyd Hogeschool
 Maastricht University
 Meditta
 MEE Zuid-Limburg

Voor meer informatie kunt u contact opnemen 
met onderstaande contactpersonen.

Contactpersonen
Roger Bastiaens  
rogerbastiaens@meditta.nl 

Iris Linden 
i.linden@maastrichtuniversity.nl

#Trots
•	 � We zijn trots op de intensieve 

samenwerking met ervaringsdes-
kundigen met LVB en studenten 
van de STERKplaats. Hun input 
heeft geleid tot waardevolle in-
strumenten. Zoals een flyer voor 
de verkennende gesprekken die 
gebruikt gaat worden voor alle 
patiënten, met én zonder LVB.

•	 �We zijn trots op de directe toe-
pasbaarheid van de scholing voor 
doktersassistenten in de praktijk. 
�We zijn trots dat we het project 
groter hebben kunnen maken 
dan in de originele subsidieaan-
vraag. Dat komt door uitbreiding 
van het werkgebied naar 
Zuid-Limburg.

•	 �Hierdoor kunnen de ontwikkelde 
instrumenten breder ingezet 
worden dan alleen voor mensen 
met LVB.

Gerealiseerde producten
Aan het einde van het project leveren we de volgende producten op:
•	 �Training voor doktersassistentes in het herkennen en omgaan met  

mensen met een LVB
•	 Handleiding coaching on the job 
•	 Gespreksmethode ‘Praatmagneten’
•	 Begrijpelijk Leefpaspoort
•	 Animatie + flyer voor patiënten met uitleg over het Verkennend Gesprek
De projectresultaten vind je vanaf eind oktober op de website van Meditta.

#Socials
Juiste ondersteuning voor mensen met een LVB zorgt voor minder inzet van  
de ggz, meer zelfzorg en meer hulp vanuit het sociaal domein bij psychosociale  
problematiek. Dat kán! Dankzij vroegtijdige herkenning van een LVB,  
verkennende gesprekken en het Begrijpelijk Leefpaspoort. Deze instrumenten 
zijn ontwikkeld samen met mensen met een LVB!

Hoogtepunten 
•	 �Voor alle functies in de huisartsenpraktijken is een scholing beschikbaar 

voor het herkennen en omgaan met mensen met een LVB. Inmiddels hebben 
ongeveer 80 zorgverleners deze scholing ontvangen. In de tweede helft van 
2025 worden nog enkele groepen getraind. 

•	 �Vanuit de STERKplaats zijn diverse mensen met een LVB en ervarings- 
deskundigen betrokken bij de ontwikkeling van de gespreksmethode  
Praatmagneten en het Begrijpelijk Leefpaspoort. 

•	 �De STERK-studenten en ervaringsdeskundigen spelen een actieve rol in de 
trainingen. Zowel voor zorgprofessionals in de huisartsenpraktijken als voor 
gespreksvoerders die leren werken met de methode Praatmagneten en het 
Begrijpelijk Leefpaspoort.

•	 �De herinrichting van het verwijstraject voor mensen met een LVB is onderdeel 
van een grotere transformatie Mentale Gezondheid in Zuid-Limburg: de  
implementatie van het Uniform Instroommodel (UIM). Het doel hiervan is 
minder ggz en meer zelfzorg en hulp vanuit het sociaal domein. Door deze 
integratie worden de resultaten van dit project onderdeel van een structurele, 
duurzame en breed gedragen ontwikkeling.

Opgedane leerervaringen
•	 �Inzet van LVB-ervaringsdeskundigen in scholingen voor doktersassistenten  

en gespreksvoerders van de verkennende gesprekken leidt tot een groter 
urgentiebesef en aandacht voor deze doelgroep.

•	 �Herkennen van mensen met een LVB gaat het beste wanneer het thema  
breed gedragen wordt binnen de huisartsenpraktijk. Dit vraagt om het inter-
professioneel trainen van alle praktijkmedewerkers en uitwisseling tussen de 
praktijkmedewerkers.

•	 �Gespreksvoerders die de verkennende gesprekken voeren moeten weten dat ze 
de ontwikkelde instrumenten ook mogen inzetten in gesprekken met mensen 
zonder LVB. Aangezien ons project onderdeel is van een grotere transformatie, 
dienen de gespreksvoerders heldere instructies te krijgen om de methode 
Praatmagneten en het Begrijpelijk Leefpaspoort breed toe te passen binnen de 
verkennende gesprekken. 

•	 �Om ervoor te zorgen dat de gespreksvoerders de gespreksmethode Praat-
magneten en het Begrijpelijk Leefpaspoort structureel gaan gebruiken, is het 
noodzakelijk dat ze vertrouwd raken met deze tools. Daarbij helpt het om dit in 
de trainingsperiode te oefenen met ervaringsdeskundigen.

•	 �Door gezamenlijke gespreksvoering van professionals uit de GGZ en het sociaal 
domein lukt het om beter aan te sluiten op de behoeften van de zorgvrager. 
Daarbij leren de professionals onderling van elkaar over elkaars vakgebied en 
wordt vaker naar mogelijkheden gekeken van ondersteuning of begeleiding in 
plaats van behandeling.

Wat als een begeleider meegaat 
naar het verkennend gesprek, welke 

spelregels zijn dan belangrijk?  

“Ik wil eerst zelf praten. De 
begeleider is ondersteuner, 

gids en sherpa en is op 
dezelfde pagina als ik.”

Quote zorgverlener:

“In de praktijk zien we vaak dat mensen overvraagd worden en 
dat ze informatie niet altijd even goed begrijpen. Dat het niet 

altijd onwil is, maar vaak onvermogen is een waardevol inzicht 
dat ik in deze training heb opgedaan.”

https://www.zuyd.nl/
https://www.maastrichtuniversity.nl/
https://www.medittaplein.nl/
https://www.meezuidlimburg.nl/
mailto:rogerbastiaens@meditta.nl
mailto:i.linden%40maastrichtuniversity.nl?subject=
https://www.medittaplein.nl
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Samen beslissen bij artrose: het Beweeghuis voor iedereen

Doel project
Het verbeteren van best passende zorg voor mensen met knie- en heupartrose 
én beperkte gezondheidsvaardigheden binnen het Beweeghuis Maastricht- 
Heuvelland. We werken op drie manieren aan dit doel:
•	 �Tijdige signalering van beperkte gezondheidsvaardigheden door zorg- 

professionals (onder andere scholing).
•	 �Een extra consult (schakelconsult) voor Samen Beslissen op de Stadspoli.
•	 Gerichte begeleiding naar passend zorgaanbod vanuit het schakelconsult.

Uitvoerders
Beweeghuis

In samenwerking met
MUMC+
ZIO
Fy’net
Maastricht Sport
Taalambassadeurs Bondgenootschap Basisvaar-
digheden Maastricht-Heuvelland
Burgerkracht Limburg
Zorgverzekeraar VGZ
Pharos 

Meer informatie?
Samen Beslissen bij artrose: Het Beweeghuis 
voor iedereen | Beweeghuis

Contactpersoon
Emmelie Hazelzet 
Beweeghuis@mumc.nl

#Trots
�Wij zijn trots dat het schakelconsult 
zorgt voor een bewuste keuze bij 
de patiënt. De zorgverlener onder-
steunt hierbij. De focus ligt op wat 
voor de patiënt écht belangrijk is 
en welke zorg het beste past bij zijn 
of haar persoonlijke situatie. 
�
Wij zijn trots op de mooie  
samenwerking met zorgverleners, 
patiënten en de taalambassadeurs. 
Zij weten wat wel en niet werkt, 
denken actief mee en sturen je zo 
nodig terug naar de tekentafel. Ze 
helpen mee om laaggeletterdheid 
bespreekbaar te maken en het 
taboe eromheen te doorbreken.

Gerealiseerde producten
•	 �Scholingsmaterialen en fysieke scholing - hoe omgaan met patiënten met 

beperkte gezondheidsvaardigheden? (op aanvraag)
•	 �Keuzekaart in beeld: artrose in de knie (reeds ontwikkeld en hergebruikt) 
•	 �Keuzekaart in beeld: artrose in de heup (reeds ontwikkeld en hergebruikt)
•	 �Patiëntmateriaal ter ondersteuning van het schakelconsult: Schakelconsultboekje 
•	 �VGZ Toolkit gezondheidsvaardigheden (op aanvraag)

#Socials
Tijdige herkenning, gerichte ondersteuning en meer tijd voor samen beslissen, in 
de vorm van een extra consult, zorgt ervoor dat patiënten met beperkte gezond-
heidsvaardigheden een bewustere en passendere keuze maken rondom beweeg-
klachten. #samenbeslissen #zowerktsamenbeslissen #uitkomstgerichtezorg 
#Beweeghuis #begrijpelijkcommunicerenvooriedereen

Hoogtepunten 
•	 �De positieve reacties van zorgprofessionals op de scholing over beperkte 

gezondheidsvaardigheden. Ze vinden hem praktisch toepasbaar. Een eyeopener 
was onder meer dat 35% van de patiënten beperkte gezondheidsvaardigheden 
heeft. Dat zorgde voor bewustwording dat we hier aandacht aan moeten geven. 
Veel professionals vinden dat dit een verplichte training voor iedereen moet zijn.

•	 �Het schakelconsult, ontwikkeld met taalambassadeurs, bleek een waardevolle 
toevoeging. Patiënten waarderen de extra tijd voor uitleg en gesprek. Vaak kie-
zen zij na het consult voor een conservatieve behandeling (zoals fysiotherapie 
of een beweegprogramma van Maastricht Sport) in plaats van een invasieve 
optie. Deze gerichte ondersteuning maakt Samen Beslissen toegankelijker en 
helpt patiënten een passende keuze te maken. 

Opgedane leerervaringen
•	 �Gedragsverandering. De scholing biedt een waardevolle eerste stap in  

bewustwording rond gezondheidsvaardigheden. Ze reikt praktische hand-
vatten aan om begrijpelijk te communiceren, zoals de terugvraagmethode. 
De ervaringsgerichte oefeningen tijdens de scholing zorgden voor empathie 
en hielpen zorgprofessionals zich beter in te leven in de belevingswereld van 
laaggeletterde patiënten. 

•	 �Toch blijft het signaleren van beperkte gezondheidsvaardigheden in de praktijk 
lastig; het denken in gezondheidsvaardigheden en het aanbieden van een extra 
consult zijn nog niet vanzelfsprekend voor zorgprofessionals. Herhaling van de 
goede boodschap bleek hierin essentieel.

•	 �Het schakelconsult laat zien dat patiënten die actief betrokken zijn bij samen 
beslissen, een andere keuze maken. Over het algemeen kiezen patiënten er 
eerst voor om hun leefstijl aan te passen in plaats van invasieve behandelingen. 

•	 �Het inzicht dat er geen onderscheid moet worden gemaakt tussen patiënten 
met of zonder beperkte gezondheidsvaardigheden. De universal precautions-
aanpak – altijd en bij iedereen nagaan of informatie begrepen is – biedt  
hiervoor een goede basis. Begrijpelijk communiceren geldt voor iedereen.

•	 �Onze realistisch geformuleerde doelstellingen en het toepassen van korte  
evaluatieloops hielpen om snel bij te sturen en direct in te spelen op wat  
nodig was.

Quote patiënt:

“Ik vond dat de 
fysiotherapeut heel goed 

meebewoog, ook probeerde 
te kijken naar mijn vragen of 

waar hiaten zitten. Kijk, je 
kunt ook denken als iemand 

een hbo-niveau heeft: oh, 
die weet het wel allemaal. 

Maar we gingen er gewoon 
neutraal in en hij voelde 

op het moment al of ik het 
begreep of niet.” 

Quote Zorgverlener:

“Samen met de patiënt verken ik de beste herstelopties, afgestemd 
op hun behoeften. Tijdens onze gesprekken geven ze aan dat ze 

veel dingen niet wisten, zoals de voordelen van bewegen. Aan het 
einde van het consult maken we een weloverwogen keuze.”  

– Uitvoerend fysiotherapeut Schakelconsult

https://beweeghuis.mumc.nl/
https://www.mumc.nl/
https://www.zio.nl/
https://fynet.nl/
https://www.maastrichtsport.nl/
https://burgerkrachtlimburg.nl/
https://www.vgz.nl/
https://www.pharos.nl/
https://beweeghuis.mumc.nl/het-beweeghuis/onderzoek/samen-beslissen-bij-artrose-het-beweeghuis-voor-iedereen
https://beweeghuis.mumc.nl/het-beweeghuis/onderzoek/samen-beslissen-bij-artrose-het-beweeghuis-voor-iedereen
mailto:Beweeghuis%40mumc.nl?subject=
https://beweeghuis.mumc.nl/scholing-omgaan-met-patienten-met-beperkte-gezondheidsvaardigheden
https://beweeghuis.mumc.nl/scholing-omgaan-met-patienten-met-beperkte-gezondheidsvaardigheden
https://www.pharos.nl/kennisbank/keuzekaart-in-beeld-artrose-in-de-knie/
https://www.pharos.nl/kennisbank/keuzekaart-in-beeld-artrose-in-de-heup/
https://beweeghuis.mumc.nl/het-beweeghuis/onderzoek/samen-beslissen-bij-artrose-het-beweeghuis-voor-iedereen
https://cbrhl.org.au/health-services-providers/universal-precautions/
https://cbrhl.org.au/health-services-providers/universal-precautions/
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Hart voor Verbinden

Doel project
Patiënten met beperkte gezondheidsvaardigheden meer regie geven over hun 
gezondheid. Hulpmiddelen hierbij zijn The Box, leefstijleducatiemodules, terug-
vraagmethode en begrijpelijke etiketteksten. De implementatielessen worden 
gebundeld in een breed toepasbaar regio-implementatieplan. Het doel is om de 
zorg beter af te stemmen op mensen met beperkte gezondheidsvaardigheden, 
therapietrouw te vergroten, zorguitkomsten te verbeteren en de zorg efficiënter 
in te richten.

Uitvoerders
Rijn en Duin
Health Base 
National e-Health Living Lab (NeLL)
LUMC

Meer informatie?
https://rijnduin.nl/projecten/hart-voor- 
verbinden/ 
https://www.nell.eu/projecten/hart-voor- 
verbinden/ 
https://www.healthbase.nl/nieuws-updates/ 
cardiometabole-zorg-toegankelijker-voor- 
patienten-met-beperkte-gezondheidsvaar-
digheden/ 

Contactpersonen
Rosian Tossaint  
r.tossaint@lumc.nl
 
Nina van der Voort-Rietberg  
vandervoort@rijnduin.nl
 
Eric Hiddink 
eric.hiddink@healthbase.nl

#Trots
•	� We zijn trots op het enthousias-

me onder huisartsenpraktijken 
en apotheken om mee te doen.

•	� We zijn trots op de samenwerking 
met het sociaal domein voor 
technische ondersteuning aan 
patiënten bij gebruik van The Box.

•	� We zijn trots dat de impact 
groter is dan de scope van het 
project. Onder meer dankzij de 
samenwerking met het sociaal 
domein. Hierdoor ontstaat 
sociale verbinding voor de 
patiënt. Verder heeft de Box 
Support Office van LUMC al haar 
patiënteninformatie aangepast 
op B1-niveau. 

•	 �We zijn trots op het begrijpelijk 
maken van alle informatie en 
tools voor zowel patiënt als 
zorgverleners.

•	� Tools voor zowel patiënt als 
zorgverlener.

Gerealiseerde producten
•	 �De terugvraagmethode bij vier apotheken is verrijkt tot een natuurlijker 

gesprek, passend bij de context van de apotheek. De terugvraagmethode is een 
manier om te controleren of de patiënt de informatie goed heeft begrepen. 

•	 �Begrijpelijke etiketteksten bij vier apotheken. Eenvoudig geformuleerde eti-
ketteksten zorgen ervoor dat patiënten beter begrijpen hoe ze hun medicatie 
moeten innemen.

•	 �The Box (met stappenteller, weegschaal en bloeddrukmeting) voor thuismeten 
bij mensen met cardiometabole aandoeningen bij 21 huisartsenpraktijken. 

•	 �Screening op gezondheidsvaardigheden en digitale vaardigheden door de 
praktijkondersteuners, ingebouwd in Medicom (EPD huisartsenzorg).

•	 �Menukaart met alle scholingen en documentatie voor zorgverleners over 
samen beslissen, (beperkte) gezondheidsvaardigheden, leefstijl, terugvraag-
methode en begrijpelijke etiketteksten (vanaf 26 september 2025 beschikbaar).

•	 �Geaccrediteerd hybride en online trainingsprogramma ‘Samen Sterker: Leefstijl 
& Gezondheidsvaardigheden in de Eerstelijn’ samengesteld voor zorgverleners 
op het gebied van samen beslissen, leefstijl en beperkte gezondheidsvaardig-
heden (deze staat op de menukaart). 

•	 �Regio-implementatieplan met praktische hulpmiddelen (vanaf 26 september 
beschikbaar via RijnDuin.nl; NeLL.eu; HealthBase.nl).

#Socials
# Patiënten meer regie, begrijpelijke informatie, sterke samenwerking én duur-
zame verandering: Hart voor verbinden laat zien hoe implementatie van The box, 
Leefstijl, Begrijpelijke Etiketteksten en de Terugvraagmethode bij mensen met 
beperkte gezondheidsvaardigheden lukt – met tijd, ondersteuning en afstem-
ming tussen praktijk, patiënt, inkoper en interventieaanbieders.

Hoogtepunten 
Huisartsenpraktijken en apotheken in Rijn en Duin zijn enthousiast over het  
project omdat ze hiermee kunnen bijdragen aan betere zorg en regie voor de 
patiënt. De impact van begrijpelijke informatie reikt verder dan het project 
zelf. Samen met het sociaal domein wordt digitale ondersteuning geboden en 
The Box Support Office van LUMC (die The Box uitdeelt) heeft zelf ook haar 
patiëntinformatie begrijpelijker gemaakt. De apotheken passen de begrijpelijke 
etiketteksten en de terugvraagmethode toe bij alle patiënten.

Opgedane leerervaringen
•	 �Implementeren vraagt tijd van álle betrokken partijen: projectteam, huis-

artsenpraktijken, apotheken en andere samenwerkingspartners. Alleen dan 
kunnen de interventies zoals de terugvraagmethode, Begrijpelijke Etiketten, 
The Box en Leefstijl duurzaam landen in de praktijk.

•	 �Wat heeft geholpen, is dat dit project geïnitieerd is door huisarts en apothe-
ker-onderzoekers. Zij komen uit het veld, spreken de taal van de zorgverlener 
én zijn bekend met implementatieonderzoek. Dat zorgt voor vertrouwen en 
verbinding tussen alle partijen – van patiënt tot onderzoeker, van zorgverlener 
tot interventie-aanbieder.

•	 �Goede centrale ondersteuning bij de implementatie voor huisartsenpraktijken 
en apotheken is essentieel: iemand die afstemming organiseert, overzicht 
houdt, knelpunten oplost en de voortgang bewaakt. Daarnaast was co-creatie 
met zorgverleners, patiënten, onderzoekers en interventieaanbieders van grote 
waarde. Samen regelmatig evalueren hielp om scherp te blijven op wat werkt, 
wat beter kan en hoe je bijstuurt. 

Quote patiënt:

“Ja, weet je, die apparatuur 
wordt je ter beschikking ge-
steld. En ja, het werkt goed 

en je hebt een mooi overzicht 
van je gezondheid. Wat wil 

je nog meer?”

Quote zorgverlener:

“Wij hebben ook die eenvoudige etiketteksten erbij. Dat werkt 
heel goed. Die combinatie van de terugvraagmethode met een 

duidelijke en begrijpelijke tekst op het etiket. Dat vind ik een hele 
goede toevoeging.”

https://rijnduin.nl/
https://www.healthbase.nl/
https://nell.eu/
https://www.lumc.nl/
https://rijnduin.nl/projecten/hart-voor-verbinden/
https://rijnduin.nl/projecten/hart-voor-verbinden/
https://www.nell.eu/projecten/hart-voor-verbinden/
https://www.nell.eu/projecten/hart-voor-verbinden/
https://www.healthbase.nl/nieuws-updates/cardiometabole-zorg-toegankelijker-voor-patienten-met-beperkte-gezondheidsvaardigheden/
https://www.healthbase.nl/nieuws-updates/cardiometabole-zorg-toegankelijker-voor-patienten-met-beperkte-gezondheidsvaardigheden/
https://www.healthbase.nl/nieuws-updates/cardiometabole-zorg-toegankelijker-voor-patienten-met-beperkte-gezondheidsvaardigheden/
https://www.healthbase.nl/nieuws-updates/cardiometabole-zorg-toegankelijker-voor-patienten-met-beperkte-gezondheidsvaardigheden/
mailto:r.tossaint%40lumc.nl?subject=
mailto:vandervoort%40rijnduin.nl?subject=
mailto:eric.hiddink%40healthbase.nl?subject=
https://www.lumc.nl/patientenzorg/specialistische-centra/hart-long-centrum/voor-patienten/the-box/
https://www.healthbase.nl
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Samen beslissen over gewicht

Doel project
Het project ‘Samen Beslissen over Gewicht’ ondersteunt zorgverleners bij het 
voeren van toegankelijke en effectieve gesprekken over overgewicht, met 
speciale aandacht voor mensen met beperkte gezondheidsvaardigheden. We 
bieden praktische tools die zijn ontwikkeld in samenwerking met patiënten en 
zorgprofessionals, zoals een gesprekshulp om passende interventies te kiezen, 
e-learning en ondersteunend materiaal.

Uitvoerders
Amsterdamse Huisartsenalliantie, 
PatientPlus, 
MRDM, 
Pharos, 
Stichting Lezen en Schrijven, 
Stichting Over Gewicht & NVOO, 
COOL, 
Voeding Leeft, 
Huis voor Beweging, 
Beroepsvereniging Leefstijlcoaches Neder-
land (BLCN) 
GGD NOG, 
Gezonde Leefstijl Company, 
Amsterdam UMC, 
Obesitas Centrum Amsterdam.

Meer informatie?
https://www.amsterdamsehuisartsen.nl/thema/
chronische-zorg-en-preventie/samen-beslis-
sen-over-gewicht/

Contactpersonen
Anke Struyven
astruyven@amsterdamsehuisartsen.nl 

Marjo van Hal
marjo@gezondeleefstijlcompany.nl 

#Trots
We zijn trots op de samenwerking 
met een breed netwerk van  
partners. En we zijn trots dat 
patiënten met beperkte gezond-
heidsvaardigheden zelf hebben 
bijgedragen aan de ontwikkeling 
van de gesprekshulp. Ook zijn 
we trots op alle zorgverleners die 
actief input gaven op de e-learning 
en meewerken aan het leertraject 
voor duurzame verbetering van 
communicatie in de spreekkamer. 

Gerealiseerde producten
•	 Alle producten zijn te vinden op de website: Samen Beslissen over Gewicht 

	− Link naar de e-learning ‘effectief communiceren over gewicht’ 
	− Meegeefkaartje voor patiënten 
	− Printbare samenvatting voor in spreek- of wachtkamer 

•	 Online gesprekshulp ‘Gezond Gewicht’ 

#Socials
Nieuwe gesprekshulp! Samen beslissen over passende zorg bij overgewicht, ook 
voor mensen met beperkte gezondheidsvaardigheden. Ontwikkeld voor en met 
patiënten en zorgverleners. Bekijk meer via de AHa-website. #SamenBeslissen 

Hoogtepunten 
•	 �De gesprekshulp helpt patiënten om overgewicht en interventies beter te 

begrijpen. Deze tool werd getest in diverse zorgsettings en aangepast op basis 
van feedback van patiënten en zorgverleners. 

•	 �De e-learning ‘effectief communiceren over gewicht’ (ontwikkeld met Pharos) 
biedt praktische handvatten voor het herkennen van beperkte gezondheids-
vaardigheden en het voeren van laagdrempelige gesprekken over overgewicht 
en obesitas. 

•	 �In het leertraject leerden zorgprofessionals zelf begrijpelijke communicatie-
hulpmiddelen te ontwerpen en evalueren. Zo versterken ze de begrijpelijkheid 
van informatie binnen hun organisatie. 

Opgedane leerervaringen
•	 �Begrijpelijkheid gaat verder dan eenvoudige taal. Tijdens testen bleek dat zelfs 

‘simpele’ woorden soms nog te moeilijk zijn. Vorm, opbouw en lengte van 
teksten moesten drastisch aangepast worden. Zorgverleners willen vaak te veel 
uitleggen, terwijl patiënten juist behoefte hebben aan heldere, kernachtige 
ondersteuning. Het betrekken van patiënten in de ontwikkeling is cruciaal voor 
bruikbaarheid en acceptatie. Duidelijk werd dat zorgverleners vaak te veel 
informatie willen overbrengen, terwijl patiënten juist behoefte hebben aan 
kernachtige, praktische ondersteuning. 

•	 �Verder vraagt implementatie om heldere doelen, praktische inzetbaarheid 
en herhaalde communicatie via meerdere kanalen. Patiëntenverhalen bleken 
krachtig voor overtuiging en scholing – maak hier structureel ruimte voor. 
Daarnaast bleek dat het succes van implementatie sterk afhangt van aanslui-
ting bij de dagelijkse praktijk. Door tijdig af te stemmen met praktijkondersteu-
ners, ICT-partijen en zorggroepen, konden we de tools beter laten landen. Ook 
leerden we dat reminders in dossiers en vaste werkafspraken helpen om het 
gebruik van de gesprekshulp duurzaam in te bedden. 

Quote patiënt:

“In een gewoon gesprek  
vergeet je vaak dingen, hè? 
Pas als je later thuis bent, 
denk je: Oh ja, dát had ik 

nog willen vragen! Met zo’n 
website en die lijstjes word 

je er stap voor stap doorheen 
geleid. Dat hielp echt, het 

voelde alsof ik niets kon ver-
geten, en dat was wel fijn.”  

Quote Zorgverlener:

“De gesprekshulp geeft structuur en helpt me het gesprek laag-
drempelig te houden. Het maakt ook duidelijk wat voor mijn 

patiënt belangrijk is. Zeker bij beperkte gezondheidsvaardigheden 
is dit echt een waardevol hulpmiddel.” 

https://www.amsterdamsehuisartsen.nl/
https://patientplus.nl/
https://mrdm.com/nl/
https://www.pharos.nl/
https://www.lezenenschrijven.nl/
https://overgewichtnederland.org/
https://www.nvoo.nl/
https://leefstijlinterventies.nl/leefstijlcoaching-cool-programma/
https://voedingleeft.nl/
https://huisvoorbeweging.nl/
https://blcn.nl/
https://blcn.nl/
https://www.ggdnog.nl/
https://gezondeleefstijlcompany.nl/
https://amsterdamumc.org/nl.htm
https://obesitascentrumamsterdam.nl/
https://www.amsterdamsehuisartsen.nl/thema/chronische-zorg-en-preventie/samen-beslissen-over-gewicht/
https://www.amsterdamsehuisartsen.nl/thema/chronische-zorg-en-preventie/samen-beslissen-over-gewicht/
https://www.amsterdamsehuisartsen.nl/thema/chronische-zorg-en-preventie/samen-beslissen-over-gewicht/
mailto:astruyven@amsterdamsehuisartsen.nl
mailto:marjo@gezondeleefstijlcompany.nl
https://www.amsterdamsehuisartsen.nl/thema/chronische-zorg-en-preventie/samen-beslissen-over-gewicht/
https://www.keuzehulp.info/ca/996827/start
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Samen beslissen voor een betere mondgezondheid

Doel project
Het bevorderen van de mondgezondheid en samen beslissen bij mensen met 
beperkte gezondheidsvaardigheden. Mondzorgprofessionals herkennen  
beperkte gezondheidsvaardigheden. Ze communiceren in begrijpelijke taal en  
samen beslissen is een vast onderdeel in gesprekken tussen (aankomende) 
mondzorgprofessionals en patiënten met beperkte gezondheidsvaardigheden. 
Om dit te bereiken trainen en ondersteunen we (aankomende) mondzorg
professionals en informeren we patiënten met een folder en videoanimatie. 

Uitvoerders
Universitair Medisch Centrum Groningen  
– Centrum voor Tandheelkunde en Mond
zorgkunde
Hanze Hogeschool Mondzorgkunde
Alfa-college
Martiniziekenhuis Centrum voor Bijzondere 
Tandheelkunde
GGD Groningen
Tandheelkundig Centrum Reitdiep
Tandartspraktijk van Kempen
Mondhygiënistenpraktijk Dijkstra & Klevering
Dental Clinics 

Meer informatie?
Samen beslissen voor professionals 
Samen gaan we voor een gezonde mond 

Contactpersoon
dr. Marise Kaper
m.s.kaper@umcg.nl

#Trots
We zijn trots dat in de opleidingen 
Tandheelkunde en Mondzorgkunde 
het samen beslissen met patiënten 
structureel is ingebed in het onder-
wijs en in klinische behandelingen. 
De trainingen aan studenten 
 en de video-observaties zijn een  
vast onderdeel in het curriculum.  
Studenten en mondzorg
professionals geven aan zich 
bewuster te zijn van gezondheids-
vaardigheden en zijn meer bezig 
met begrijpelijk communiceren. 
We zijn trots op de positieve waar-
dering voor samen beslissen door 
onze patiënten. 

Gerealiseerde producten
•	 Videoanimatie ‘Samen gaan we voor een gezonde mond’ 
•	 Folder ‘Samen gaan we voor een gezonde mond’

�Documenten op te vragen bij het UMCG-Centrum voor Tandheelkunde en 
Mondzorgkunde: 
•	 Handleiding Training ‘Samen beslissen voor een betere mondgezondheid’
•	 Protocol ‘Herkennen van gezondheidsvaardigheden’
•	 Protocol ‘Samen Beslissen met patiënten’
•	 Factsheets met projectresultaten

#Socials
#Het project ‘Samen beslissen voor een betere mondgezondheid’ leidt tot betere 
communicatie tussen mondzorgverleners en patiënten. Door aandacht voor 
gezondheidsvaardigheden en samen beslissen kiezen we samen voor de best 
passende behandelingen. 
#SamenBeslissen #Mondgezondheid #Gezondheidsvaardigheden #Mondzorg 
#Patiëntgericht

Hoogtepunten 
•	 �In inspirerende workshops gingen deelnemers (NT1) en studenten met elkaar 

in gesprek over mondgezondheid, en samen beslissen in de mondzorg – een 
waardevolle uitwisseling van ervaringen en perspectieven.

•	 �Mondzorgprofessionals en studenten leerden in trainingen gezondheids-
vaardigheden herkennen, begrijpelijker communiceren, en samen beslissen 
toepassen met patiënten. 

•	 �Samen beslissen wordt toegepast tijdens gesprekken over behandelplannen in 
de kliniek. Uit observaties van deze gesprekken blijkt dat studenten, patiënten 
én observatoren vinden dat samen beslissen daadwerkelijk plaatsvindt – en dat 
dit een positieve impact heeft op de behandeling. 

•	 �Taalambassadeurs, docenten, studenten en mondzorgprofessionals sloegen de 
handen ineen om een begrijpelijke folder en heldere videoanimatie te maken. 
Samen voor en mét de doelgroep.

Opgedane leerervaringen
•	 �Goede zorg draait niet alleen om tandheelkundige expertise, maar ook  

om heldere en begrijpelijke communicatie. Taalambassadeurs zijn hierin  
onmisbaar: zij zorgen ervoor dat informatie begrijpelijk en toegankelijk is  
voor iedereen. Dankzij de feedback van de taalambassadeurs hebben we 
een passende video en folder kunnen ontwikkelen.

•	 �Trainingen met acteurs, bij voorkeur in de tandartsstoel, leveren enorme 
voordelen op. Door realistische oefensituaties leren mondzorgprofessionals  
en studenten beter inspelen op de behoeften van patiënten.

•	 �Bewustwording over gezondheidsvaardigheden is cruciaal. Het is van belang 
dat mondzorgprofessionals kunnen checken of hun patiënten hen begrijpen. 
Samen beslissen is hierin een sleutelbegrip: het is geen extra taak, het verdiept 
de relatie met de patiënt, zorgt voor een beter begrip van de behandel
mogelijkheden en draagt bij aan tevredenheid van patiënten.

•	 �Onze samenwerking met de GGD bracht een fantastische kans om studenten 
en deelnemers uit de doelgroep (NT1) op een laagdrempelige manier samen te 
brengen via workshops in de wijken. Dit leverde niet alleen leerervaringen op 
voor de deelnemers, maar ook voor de studenten zelf! 

•	 �Begrijpelijke communicatie en gebruik van visuele afbeeldingen of gebits-
modellen in de kliniek maken zorg toegankelijker. Denk bijvoorbeeld aan een 
kunstgebit of implantaat.

Quote patiënt:

“De behandelaar was  
erg begripvol en ik kon al 
mijn vragen stellen. Hier-

door kon ik beter kiezen 
uit de verschillende  

behandelingen.”

Quote zorgverlener:

“Na de training ben ik me er meer van bewust dat patiënten me 
niet altijd begrijpen. Ik vraag vaker terug en betrek patiënten meer 

bij het gesprek.”

https://www.umcg.nl/centrum-voor-tandheelkunde-en-mondzorgkunde
https://www.umcg.nl/centrum-voor-tandheelkunde-en-mondzorgkunde
https://www.umcg.nl/centrum-voor-tandheelkunde-en-mondzorgkunde
https://www.hanze.nl/nl/opleidingen/voltijd/bachelor/mondzorgkunde
https://www.alfa-college.nl/educatie-en-inburgering
https://www.martiniziekenhuis.nl/cbt
https://www.martiniziekenhuis.nl/cbt
https://ggd.groningen.nl/
https://www.tandarts-reitdiep.nl/
https://www.tandartspraktijkvankempen.nl/
https://www.dijkstraklevering.nl/
https://www.dentalclinics.nl/
https://www.umcg.nl/-/afdeling/ctm/samen-beslissen-voor-professionals
https://www.umcg.nl/-/afdeling/ctm/samen-gaan-we-voor-een-gezonde-mond
mailto:m.s.kaper@umcg.nl
https://www.youtube.com/watch?v=rQoFMQ96ZuQ
https://www.umcg.nl/documents/d/umcg.nl/samen-gaan-we-voor-een-gezonde-mond
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Samen beslissen makkelijker maken

Doel project
Er is veel informatie beschikbaar om patiënten met darmkanker te ondersteunen 
bij samen beslissen. In de praktijk blijkt dit vaak overweldigend, vooral voor 
mensen met beperkte gezondheidsvaardigheden. Met dit project bekijken we 
opnieuw welke informatie, op welk moment en op welke manier het best met de 
patiënt gedeeld wordt.

Uitvoerders
St. Antonius Ziekenhuis
OperatieFit
NFK
Stomavereniging
Stichting Darmkanker
  
Meer informatie?
https://www.stomavereniging.nl
https://www.darmkanker.nl

Contactpersonen
 
Stomavereniging en Stichting Darmkanker Nederland 
Danique Hof 
info@stomavereniging.nl of 

St Antonius Ziekenhuis 
Benjamin Boerenbach
b.boerebach@antoniusziekenhuis.nl

#Trots
•	� We zijn trots dat we de  

informatievoorziening voor 
patiënt en zorgverleners opnieuw 
hebben vormgegeven met de 
uitkomsten uit de focusgroepen. 
Zoals de informatiewaaier.

•	� We zijn trots op de ontwikke-
ling van het weerbaarheids
programma ‘Sterk na Darm
kanker’.

•	� We zijn trots op de verbeterde 
trainingen en tools voor zorg-
verleners. Die kunnen patiënten 
nu nog beter begeleiden in hun 
patiëntenreis. 

Gerealiseerde producten
•	 �Aanpaste teksten informatiemateriaal
•	 �Een handzame waaier met tips en adressen voor ondersteuning als je wordt of 

bent behandeld voor darmkanker. Deze waaier is zeer bruikbaar voor patiënt 
en zorgverlener. https://www.stomavereniging.nl/folders/ 

•	 �De training ‘Samen Beslissen voor zorgverleners’ is opgenomen in het  
trainingsaanbod van het St. Antonius Ziekenhuis. Mensen met interesse 
kunnen het trainingsformat opvragen bij het ziekenhuis.

•	 �Het weerbaarheidsprogramma voor mensen met kanker  
https://www.darmkanker.nl/sterk-na-darmkanker/ 

•	 �De digitale screeningsvragenlijst functionele klachten komt beschikbaar op 
de website van Stichting Darmkanker.

#Socials
Wanneer je de diagnose darmkanker krijgt, staat je leven op zijn kop. Sterk na 
Darmkanker helpt je op weg. Schrijf je nu in voor ons veerkrachtprogramma!

Hoogtepunten 
Hoogtepunten zijn de samenwerking en drive bij de projectpartners om het 
samen beslissen vanuit patiëntenperspectief beter te maken. En ook bij alle  
partijen waarmee we tijdens het project in aanraking zijn gekomen. Dat heeft  
onder meer geleid tot de seminars op 27 maart 2024 en 3 maart 2025. Daar 
hebben we patiënten en zorgverleners meegenomen in ons project en het  
gedachtegoed van samen beslissen. Ook hebben we toen input opgehaald  
om samen beslissen makkelijker te maken. 

Opgedane leerervaringen
�Het was erg waardevol om patiënten en zorgverleners in een bijeenkomst met 
elkaar ervaringen te laten delen rond het leveren van de best passende zorg. 
Zowel de patiënt als de zorgverlener speelt een rol om samen beslissen beter 
en makkelijker te maken. De zorgverlener probeert het zo goed mogelijk te 
doen, maar weet vaak niet wat de patiënt wel of niet begrijpt. De patiënt moet 
geactiveerd worden en zich vrij voelen om zijn gevoelens en wensen te delen. Als 
patiëntenorganisatie heeft de Stomavereniging daar een belangrijke rol in.

Quote patiënt:

“Na de behandeling was ik 
uitgeput. Toen pas besefte 

ik wat ik had doorgemaakt. 
Het programma ‘Sterk na 
Darmkanker’ helpt bij het 

accepteren, vertrouwen 
opbouwen en het vinden van 

steun.”

Quote zorgverlener:

“Als verpleegkundig specialist zie ik hoe belangrijk begrijpelijke 
informatie is. Met patiënten en collega’s ontwikkelden we tools 

en scholing, zodat iedere patiënt kan meebeslissen over de zorg en 
behandeling die bij hem of haar past.”

https://www.antoniusziekenhuis.nl/
https://www.operatiefit.nl/
https://nfk.nl/
https://www.stomavereniging.nl/
https://www.darmkanker.nl/
https://www.stomavereniging.nl
https://www.darmkanker.nl
mailto:info@stomavereniging.nl
mailto:b.boerebach@antoniusziekenhuis.nl
https://www.stomavereniging.nl/folders/
https://www.darmkanker.nl/sterk-na-darmkanker/
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