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Onderzoek

Doel onderzoek: Verbeteren van de interprofessionele 
samenwerking rondom het samen opstellen van 
zorgplannen bij patiënten in de eerste lijn

van Dongen, J. J. J. (2017). Interprofessional
collaboration in primary care teams: development and 
evaluation of a multifaceted programme to enhance 
patient-centredness and efficiency (Doctoral dissertation, 
Maastricht University).
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Een korte introductie



Interprofessionele samenwerking

Het proces van samenwerken waarbij er wordt 
gewerkt met een team dat bestaat uit teamleden 

van verschillende disciplines die vanuit 
complementariteit interprofessioneel samenwerken 

en elk vanuit hun expertise bijdragen aan het 
realiseren van een gezamenlijke opdracht.



Verschillende vormen van interprofessionele samenwerking

Doelgerichtheid
• Gericht op individuele casuïstiek
• Gericht op een thema
• Gericht op een patiëntenpopulatie

Werkgebied
• Praktijk
• Buurt of wijk
• Gemeente
• Regio

Entiteit
• Groep
• Team
• Netwerk



Continuïteit van zorg

Een ononderbroken samenhang van alle elementen 
waaruit het gehele zorgproces is opgebouwd. 

1. persoonlijke continuïteit
2. team-continuïteit 
3. transmurale continuïteit 



Complexiteit van hulpvragen



Veranderende (zorg)professional

Sterk gespecialiseerd, ± 2.500 verschillende functies



Nieuw concept van gezondheid

‘Vermogen van mensen zich aan te passen en eigen 
regie te voeren, in het licht van fysieke, emotionele en 
sociale uitdagingen van het leven’

Veerkracht & betekenisvol leven 



Persoonsgerichte zorg

 Zorg die aansluit op de mens
 De mens met zijn/haar mogelijkheden staat centraal
 Gezamenlijke besluitvorming
 Participatie
 Client en diens systeem/ netwerk



Samenwerking met mantelzorgers, vrijwilligers en familie

• 1 op de 3 Nederlanders van 16 jaar en ouder 
gaven in 2020 mantelzorg, dit zijn circa 5 
miljoen mantelzorgers

• 830.000 mantelzorgers geven zowel langdurig 
(meer dan 3 maanden) als intensief (meer dan 
8 uur per week) hulp

• 9,1% van de mantelzorgers voelt zich zwaar 
belast (460.000 mantelzorgers)

• Ongeveer 5 op de 6 mantelzorgers geniet van 
de leuke momenten van het zorgen

• 1 op de 6 werknemers combineert betaald 
werk met mantelzorg



Continuüm van samenwerkingsrelaties in zorg en welzijn

bron: Boon, Verhoef, O’Hara & Findlay, 2004, in het handboek interprofessioneel samenwerken in zorg en welzijn

Monodisciplinair Raadplegend hulpvaardig Georganiseerd Multidisciplinair
Inter-

professioneel
Transdisciplinair
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Uiteenlopende verschijningsvormen

Home team

Interprofessioneel team

FACT team



De voordelen samengevat

• Beter kunnen inspelen op complexe vraagstukken
• Effectiever en efficientere communicatie en afstemming
• Verdiepte kennis en ervaring van elkaars expertise
• Kwaliteit van zorg
• Lerend vermogen
• Werkplezier



7 Kritische factoren



Een gezamenlijke visie



The Golden Circle (Simon Sinek)



Taal en jargon



Elkaar kennen

• Persoonlijk & professioneel

• Rollen en 
verantwoordelijkheden

• Context







Structuur en organisatie

 Gezamenlijk gedragen visie

 Taak- en rolverdeling

 Overlegstructuur







Fases van een samenwerkingsproces

1. Verkennen elkaar leren kennen
2. Delen delen van belangen
3. Overeenkomen uitwerken van het gezamenlijk doel 

en vorm
4. Vormgeven detail bepalen organisatorische 

vorm, financiën etc.
5. Uitvoeren het echt gaan doen!



Zorg voor een goede 
rolverdeling!



Belang van een duidelijk kader en spelregels

Format Spelregels
Onderdeel Aspect
Organisatie Frequentie

Tijdsduur
Deelnemers
Locatie
Faciliteiten

Overlegstructuur Benodigde voorbereiding
Agendering
Voorzitter
Notulist
Overige rollen
Verslaglegging
Hoe delen we informatie?

Casuïstiek 
bespreking

Welke casuïstiek wel/niet
Hoe brengen we casuïstiek in?

Hoe wordt de patiënt c.q. diens perspectief betrokken?
Volgens welke stappen bespreken we casuïstiek?

Reflectie en 
evaluatie

Hoe reflecteren we?
Hoe evalueren we onze samenwerking?



Patientgerichtheid

Doelen van de patient centraal!



Lenzen, S. A., van Dongen, J. J. J., Daniëls, R., van Bokhoven, M. A., van der Weijden, T., & Beurskens, A. (2016). What does it take to set goals for self-management in 
primary care? A qualitative study. Family practice, 33(6), 698-703.

https://www.nhg.org/sites/default/files/content/nhg_
org/uploads/handreiking_gezamenlijke_besluitvormin
g_boek_2017_web.pdf



Gelijkwaardigheid en wederkerigheid

Samen spelen, samen delen!



“De essentie van samenwerken is            

dat je een deel van je autonomie 

inlevert in het vertrouwen dat je er 

méér voor terugkrijgt”
Wilfrid Opheij (Common Eye)



Feedback en reflectie







Psychologische 
veiligheid
‘gedeeld geloof onder 
teamleden dat het team 
een veilige omgeving is 
om interpersoonlijke 
risico’s te nemen’ 







1. Sta open voor nieuwsgierigheid en stimuleer het!
2. Geef mensen de ruimte om zich uit te spreken
3. Moedig feedback aan

• Upstream communicatie
4. Ga conflicten niet uit de weg
5. Zoek de balans in resultaat en mensgerichtheid
6. Wees een rolmodel

Tips



Leiderschap



Definities van Leiderschap

Klassieke definitie: Leiderschap is het gedrag 
waarmee je anderen beïnvloedt. Een leider is 
degene die een groep mensen weet te motiveren 
en te activeren tot het bereiken van een 
gemeenschappelijk doel.

Rijnlands model: Leiderschap wordt niet 
gedefinieerd door het uitoefenen van macht, 
maar door de autonomie te vergroten van 
diegenen die geleid worden. De vraag is niet hoe 
we mensen kunnen controleren, maar hoe we 
samen enige controle over een situatie krijgen.

Leiderschap heeft een enorme 
impact op team- en 
organisatieontwikkeling 
(Bass, 1990; Reeves, 2010; Yulk, 
2020)



https://www.guidovermeeren.nl/manager-of-leider/

Leiderschap versus management

Leiderschap ≠ Management



Leiderschap
Leiderschap is in de managementliteratuur een van de meest 
onderzochte fenomenen.



Bron: https://www.managementimpact.nl/artikel/alle-leiderschapsstijlen-op-een-rij/ 

• Aanmoedigend leiderschap
• Activistisch leiderschap
• Ambidexter leiderschap
• Androgyn leiderschap
• Autocratisch leiderschap
• Autoritair leiderschap
• Bassistisch leiderschap
• Begrenzend leiderschap
• Consistent leiderschap
• Democratisch leiderschap
• Destructief leiderschap

Leiderschap

Zoveel leiders, zoveel leiderschapsstijlen
• Meeuwen leiderschap
• Menselijk leiderschap
• Mosquito leiderschap
• Natuurlijk leiderschap
• Operationeel leidinggeven
• Organisch leiderschap
• Participerend leiderschap.
• Persoonlijk leiderschap
• Praktisch leidinggeven
• Relatiegericht leiderschap

Remote Leiderschap

• Directief leiderschap
• Dienend leiderschap
• Distributieve leiderschapsstijl
• Dyadisch leiderschap
• Emergent Leiderschap
• Ethisch leiderschap
• Functioneel leiderschap
• Inclusief Leiderschap
• Innovatief leiderschap
• Inspirerend leiderschap
• Lean leiderschap
• Masculien leiderschap

• Resultaatgericht leiderschap
• Taakgericht leiderschap
• Transactioneel leiderschap
• Transformationeel leiderschap
• Tribaal leiderschap
• Situationeel leiderschap
• Spiritueel leiderschap
• Veranderleiderschap
• Vitaal leiderschap
• Volhardend leiderschap
• Vrouwelijk leiderschap



Drie perspectieven

Vanuit welk perspectief kijken we naar 
leiderschap?

1. Persoonlijk leiderschap vanuit het perspectief van de individuele 
medewerkers

2. Gedeeld leiderschap vanuit de teams (horizontaal) 

3. Formeel leiderschap vanuit leidinggevenden (verticaal)

= situationeel leiderschap



Persoonlijk leiderschap



Persoonlijk leiderschap



Gedeeld leiderschap



4 Leiderschapsstijlen van Hersey & Blanchard

Formeel leiderschap



Het MDO



Multidisciplinair overleg (MDO) in de eerstelijns gezondheidszorg 
omvat veel meer dan het bespreken van complexe individuele 
casussen. Deelnemers doen er kennis en contacten op die hun 

dagelijks werk en de algemene patiëntenzorg verrijken. Het MDO is een 
uitgelezen vorm van informeel netwerkleren. Alle betrokkenen 

profiteren hiervan.

Wat is een MDO?



Doelstellingen MDO

Het bieden van kwalitatieve persoonsgerichte zorg (op 
maat) aan bijvoorbeeld ouderen in een kwetsbare positie

Professionalisering en deskundigheidsbevordering van 
zorg- en welzijnsprofessionals

Efficiëntere werkprocessen

1
2
3



Overlegstructuur

Voorbereiding
• Planning, inbrengen patiënt, agenda, individuele 

voorbereiding

Uitvoering
• Opening, patiënt bespreking, afsluiting

Nazorg
• Verslaglegging, terugkoppeling patiënt, aanpassen zorgplan, 

uitvoeren interventies



Agenda

De voorzitter maakt op basis van de ingebrachte patiënten 
de agenda en stuurt deze rond. De agenda kent een vaste 
structuur:

Agenda
• Check in
• Huishoudelijke zaken/ mededelingen
• Vast deel (3 patiënten volgens planning)
• Variabel deel (acute gevallen)
• Check out



Formulier t.b.v. voorbereiding



Belangrijke rol voorzitter

• Coördinatie / agenda beheren / tijd bewaken / samenvatten / 
reflectie initiëren

• Voorwaarden scheppen voor effectief en complementair 
samenwerken tijdens teamoverleg

• Kernwaarde van persoonsgerichte zorg uitdragen en invulling 
geven tijdens interprofessioneel teamoverleg

• Interveniëren en inspelen op procesfenomenen en 
groepsdynamieken die tijdens het interprofessioneel overleg 
van invloed kunnen zijn

• Aansturen op samen leren, lerend vermogen bevorderen.



Stappenplan bespreking

Achtergrond Reden van 
inbreng

Persoonlijke
doelen

Acties en
afspraken

*In geval van zorgmijders, bemoeizorg of patienten die geen doelen kunnen/willen benoemen 
probeert het team vanuit professioneel hulpverlener schap doelen te benoemen.

1 2 3 4



Reflectie op de eigen samenwerking



Hulpmiddelen

•Observatie
•Quickscan



Observatie vanuit een groepsdynamisch perspectief

Het model integrale 
procesbegeleiding van 
groepen

Context:
•Culturele context
•Maatschappelijke context
•Organisatiecontext
•De groep als context
•Persoonlijke context 
deelnemers

Leiderschapsstijl:
•Directieve stijl
•Overtuigende stijl
•Participerende stijl
•Delegerende stijl

Groepsontwikke
ling:
•Voorfase
•Oriëntatiefase
•Machtsfase
•Affectiefase
•Autonome groep
•Afsluitingsfase

Niveaus:
•Inhoudsniveau
•Procedureniveau
•Interactieniveau
•Bestaansniveau
•Contextniveau

Model IPG
©  2010 W.N.M. Goossens



Boven en onder de waterspiegel



Reflectiemodel

Inhoudsniveau
Het wat staat central / 
gespreksonderwerp, inhoudelijk
onderwerp, de doelstelling

Procedureniveau
Het hoe staat central / werkwijze, 
overlegstructuur / agenda / tijdspad / 
werkvorm

Interactieniveau
Wat er tussen de deelnemers gebeurt
staat centraal / onderlinge verhoudingen

Bestaansniveau
Wat er in de binnenwereld van de 
deelnemers gebeurt

Contextniveau
Invloeden van buiten af



Quickscan

De QuickScan kan worden ingezet als zelfbeoordelingsinstrument
om de kwaliteit van de samenwerking in het team te beoordelen 
en input te verzamelen voor reflectie en vervolgens optimalisatie

Zeven categorieën:
1. Gemeenschappelijke waarden 
2. Visie en missie
3. Contextbewustzijn
4. Structuur en organisatie
5. Groepsdynamica en interactie
6. Lerend vermogen
7. Ondernemendheid en bedrijfsvoering

www.quickscan-ipt.nl



Toepassing Quickscan

Invullen
• Score 35 stellingen (rapportcijfer 0-10)
• Geef per stelling aan of dit wel/niet een ontwikkelpunt is
• Drie open vragen 

Reflectiebijeenkomst
• Individueel - team
• C-C-C model (wat constateer ik, welke conclusies trek ik, wat 

heeft dit voor consequenties?)
• Concreet actieplan



Rapport



Rapport



Reflectiecyclus

Reflectiecirkel van Korthagen



Meer info?
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@ Jerome.vanDongen@mik-piwgroep.nl / 
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