
Ziekenhuizen, revalidatiecentra en andere zorgorga-

nisaties houden zich continu bezig met de kwaliteit 

die ze leveren aan cliënten. Gestandaardiseerde 

kwaliteitsinstrumenten, benchmarks, audits, team-

reflectie, spiegelgesprekken en exit-interviews, op 

verschillende manieren wordt de kwaliteit van de zorg 

onderzocht en geëvalueerd. 

Goed bestuur

Volgens de Governancecode Zorg, de landelijke 

gedragscode van zorgaanbieders voor goed bestuur, 

voldoet goede zorg aan ‘professionele standaarden 

en eigentijdse kwaliteits- en veiligheidseisen. De 

behoeftes, wensen, ervaringen en belangen van de 

cliënt staan centraal en zijn richtinggevend voor de 

te bieden zorg’.  Vanuit goed bestuur is het vanzelf-

sprekend dat de cliëntenraad betrokken wordt bij 

kwaliteitsonderzoek. Patiënten worden gevraagd om 

persoonlijke ervaringen in hun zorgtraject te delen 

met de organisatie. Via de cliëntenraad hebben 

patiënten medezeggenschap over de manier waarop 

zij worden bevraagd, maar ook hoe de informatie 

uiteindelijk wordt vertaald naar verbeteringen, 

keuzehulp en patiënteninformatie. Immers, voor 

verbetering van de kwaliteit van zorg is het nodig om 

de uitkomsten van vragenlijsten om te zetten naar een 

verbeterplan en daar is soms meer informatie voor 

nodig.  

Uitkomsten vragenlijst en dan?

‘De uitkomsten van een vragenlijst is één ding’, legt 

Carolien Paters, kwaliteitsadviseur bij het LSR uit. 

‘De meerwaarde zit hem in het verhaal achter de 

cijfers. Neem bijvoorbeeld een gesloten vraag of 

zorgmedewerkers voldoende tijd hebben. Uit ver-

diepende gesprekken blijkt dan bijvoorbeeld dat het 

cliënten niet per se om meer tijd gaat, maar dat ze 

vooral last hebben van onduidelijkheid over wanneer 

de hulp komt, andere verwachtingen hebben, of infor-

matie niet goed begrijpen.. Met die verdiepende infor-

matie kunnen verbeterplannen opgezet worden. Dat 

zit hem dan soms in kleine dingen en stapjes. Perso-

neelstekort bijvoorbeeld, is een groot en ingewikkeld 

probleem, maar beter uitleggen of checken of iemand 

het goed begrepen heeft, zijn haalbare verbeteringen.’

Verhaal achter de cijfers

‘Wat wordt gewaardeerd aan onze verdiepende aan-

pak is dat we het verhaal achter de cijfers naar boven 

halen’, aldus Paters die ruime ervaring heeft met kwa-

liteitstoetsingen in de zorg, ook bij specifieke groepen 

zoals kinderen en jongeren, familie en mensen met 

een beperking. ‘We kunnen specifiek doorvragen 

op ervaringen en mogelijke verbeteringen. Naast 

individuele gesprekken faciliteren we groepsgesprek-

ken, spiegelbijeenkomsten, visitatie en teamreflectie. 

Onlangs hebben we bij een afdeling van een zieken-

huis gesprekken gevoerd met ouders van jonge 
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patiënten. Bij een andere organisatie gaan we tijdens 

bezoekdagen op locaties achtereenvolgens met cliën-

ten, vervolgens met familie en naasten en tot slot met 

medewerkers in gesprek. Dat levert een waardevolle 

spiegel op die we aanbieden aan de organisatie.’ 

Sturen op kwaliteit

Een zorgbestuurder zal willen sturen op kwaliteit. 

Er zijn landelijke kwaliteitsnormen voor medische 

behandelingen, patiënttevredenheidsscores worden 

gedeeld op internet en uitkomstinformatie kan wor-

den benut voor kwaliteitsverbetering. Formeel heeft 

de bestuurder de instemming van de cliëntenraad 

nodig voor het nemen van besluiten die vallen onder 

het algemene beleid over kwaliteit, veiligheid en 

hygiëne. Dit mag ruim worden opgevat. Het gaat in 

feite om alle beleidsbeslissingen die de kwaliteit van 

zorg, veiligheid of hygiëne van patiënten raken en 

daarmee het recht van de patiënt op goede zorg. 

Voor cliëntenraden die minder bekend zijn met het 

complexe samenspel in de kwaliteitscyclus van de 

organisatie kan het zoeken zijn naar een effectieve 

bijdrage. Waar zet je wel en niet op in? Bestuurder en 

kwaliteitsafdeling kunnen de cliëntenraad informeren 

hoe de kwaliteitscyclus is ingericht. Het bespreken 

van de missie en visie en deze koppelen aan kwaliteits-

verbetering én de rol van de cliëntenraad kan ook een 

goed startpunt zijn. 

Invloed cliëntenraden op kwaliteitsbeleid

Concreet gezien heeft de cliëntenraad instemmings-

recht over onder andere onderzoeksmethoden en 

kwaliteitsinstrument, vraagstelling en uitvoering, ver-

diepend onderzoek en verbetertraject, patiëntenin-

formatie en preventiebeleid. De cliëntenraad kan zijn 

instemming verbinden aan bepaalde voorwaarden. 

Bijvoorbeeld dat patiënten de mogelijkheid wordt 

geboden om een vragenlijst per post te ontvangen, 

telefonisch geïnterviewd te worden of de enquête in 

een andere taal in te invullen. Soms is het mogelijk om 

een thema of enkele vragen aan de vragenlijst toe te 

laten voegen. 

De cliëntenraad kan door mee te denken en instem-

ming te verlenen ook van grote waarde zijn bij het 

formuleren en monitoren van verbeteringen. Denk 

aan de ontwikkeling van nieuwe patiënteninfor-

matie en keuzehulpmogelijkheden op basis van de 

onderzoeksuitkomsten, en hoe deze beschikbaar 

worden gesteld voor patiënten. De cliëntenraad kan 

zich ervoor inzetten dat bepaalde uitkomsten aan 

specifieke patiëntengroepen worden voorgelegd om 

extra toelichting op te halen. Deze verdiepingsslag 

kan waardevolle informatie opleveren voor concrete 

verbeteringen, bijvoorbeeld per afdeling. Zo bleek 

in de revalidatiesector dat cliënten niet méér, maar 

andere informatie wilden—zoals over vergoedingen 

en lotgenotencontact. Het centrum paste daarop de 

informatievoorziening aan, met meer focus op de fase 

na ontslag. 

Het is belangrijk dat cliëntenraden vanuit cliënten-

perspectief kijken naar wat nodig is. Met een actief be-

trokken cliëntenraad heeft de bestuurder een ideaal 

vertrekpunt voor het onderzoeken en verbeteren van 

de kwaliteit van zorg.
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Kwaliteitstoetsing en verdieping door het LSR

Het LSR kan een volledige kwaliteitstoetsing of verdieping 

op maat uitvoeren voor elke zorgsector. Onze gecertifi-

ceerde vragenlijsten zijn gebaseerd op Kwaliteit van bestaan 

(Schalock) en Positieve gezondheid (Huber). Supersnel er-

varingen rond een specifiek thema meten en verbeteringen 

monitoren kan met Puls Peiling. Benieuwd naar de mogelijk-

heden? Neem contact op met het LSR via kwaliteit@hetlsr.nl 

of 030 293 76 64. 
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