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Kennishiaten 
Tijdens de ontwikkeling van deze richtlijn is systematisch gezocht naar onderzoeksbevindingen die 

een antwoord kunnen geven op de uitgangsvragen. Hieruit is duidelijk geworden dat op het terrein 

van zorgmijding in de eerste lijn nog veel lacunes in de beschikbare kennis bestaan. De werkgroep is 

van mening dat (vervolg)onderzoek wenselijk is, om in de toekomst een duidelijker antwoord te 

kunnen geven op de vragen uit de praktijk. De werkgroep constateert de volgende lacunes:  

 

• Het is onbekend hoe mensen die zorg mijden de hulp en ondersteuning van verpleegkundigen en 

verzorgenden in de eerste lijn ervaren. 

• Er is nog weinig bekend over welke instrumenten en strategieën het meest geschikt zijn om de 

afweging te kunnen maken wanneer handelen bij mensen die zorg mijden gerechtvaardigd is en 

wanneer niet. 

• Het is onduidelijk welke relationele strategieën het meest geschikt zijn om contact te leggen en een 

goede samenwerkingsrelatie op te bouwen met mensen die zorg mijden, met name bij mensen met 

een lage sociaaleconomische status. 

• Meer kennis is nodig over wat de wenselijke verdeling in verantwoordelijkheden en taken is tussen 

verpleegkundigen en verzorgenden in de eerste lijn en andere ketenpartners. 

• Verschillende professionals binnen deze domeinen worden benoemd, specifieke kaders en grenzen 

worden echter niet meegegeven. Dit komt omdat de taken en verantwoordelijkheden van deze 

professionals op dit moment per gemeente verschillen. Meer helderheid over de (grenzen van) de 

verantwoordelijkheden van de verschillende professionals - en de daarbij behorende 

financieringsstromen - is gewenst. 

Wensen tot doorontwikkeling 
• Met betrekking tot vroegsignalering van zorgmijding, zouden verpleegkundigen en verzorgenden 

tijdens de opleiding getraind moeten worden in het herkennen van sociaal-maatschappelijke 

risicofactoren die samenhangen met gezondheid, zoals armoede en dreigende dakloosheid. 

• Samenwerking in de eerste lijn rond zorgmijding viel buiten de scope van deze (monodisciplinaire) 

richtlijn, omdat die alleen gericht was op verpleegkundigen en verzorgenden. Omdat goede 

samenwerking tussen eerstelijnspartners van belang is, zou voor dit onderdeel een 

multidisciplinaire zorgstandaard ontwikkeld kunnen worden, waarbij helder onderscheid wordt 

gemaakt onder welk domein (Zvw, Wlz, Wmo, Jeugdwet, justitie) de taken vallen. Hierbij dient de 

context te worden beschreven, zodat voor partijen duidelijk is welke zorg onder welk domein valt, 

waar eventuele effecten en verbeteracties liggen en wat onderdeel uit maakt van de verzekerde 

zorg binnen de Zvw.  

• Een uitgebreid onderzoek naar de implementatie van deze richtlijn (en de bijbehorende 

handreiking voor wijkverpleegkundigen) binnen een aantal eerstelijnsvoorzieningen kan meer 

inzicht bieden in belemmerende en bevorderende factoren en belangrijke randvoorwaarden voor 

implementatie. Meer inzicht hierin kan het gebruik van de richtlijn in de dagelijkse praktijk 

vergroten.  

 


