
Acties 
gesprekstafels 23 januari 2024:

Op basis van functie of rol nodigen wij deelnemers uit plaats te nemen
in één van de drie, nog te vormen werkgroepen.  



WAT WILLEN WE BEREIKEN IN 2024?
Maatschappelijke bewustwording: lokaal plan 
Training zorgverleners over het voeren van ‘het gesprek’ 
Een boekje met wensen bij de mensen thuis
Scenario’s schetsen 
 

1 MAATSCHAPPELIJKE BEWUSTWORDING  
Lokaal plan met tenminste één actie die aansluit bij
landelijke campagnes (Pal in de stad).

2

3
INFORMATIE 
“Digitaal lukt het ons nog niet om informatie met elkaar
te delen. Laat de informatie bij de persoon zelf waar
wensen en afspraken in staan.” 
Een boekje met wensen bij de persoon. 

4
SCENARIO’S: 

“Spreek niet (alleen) over levenseinde maar geef ons
scenario’s zodat we ons daartoe kunnen verhouden.
Maak een boekje dat hier aandacht aan besteedt”.
Onderzoek mogelijkheid boekje scenario’s. 

2 0 2 4

IN GESPREK 
WANNEER JE PRAAT OVER HET LEVEN KOM JE VANZELF BIJ DE DOOD. 

In gesprek gaan over de toekomst, het leven en levenseinde kan altijd. Onze angst
en schroom houden ons tegen om hierover op maat in gesprek te gaan.  Wie start
het gesprek? We wachten op elkaar.  

Realistie 

KENNIS 
“Het is iets om te leren en het is de moeite waard om te
leren”. 
Training over het gesprek door ervaringsdeskundigen.
Twee pilots voor aandachtsvelders palliatieve zorg.

Realisatie 

Realisatie 

Realisatie 

Niet gestart

Gestart

Gereed 



WAT WILLEN WE BEREIKEN IN 2024?
Vóór opname 
Actie / kennis thuis 
Informatie thuis en beschikbaar voor HAP/Ambulance
Op de SEH
De juiste route in kaart brengen
Intense samenwerking SEH/HAP

1 BRENG DE ZORG NAAR MENSEN VÓÓR OPNAME 

Deskundigheidsbevordering huisartswaarnemers over meest
voorkomende acute problemen in de palliatieve fase.

2 “Soms is er diagnostiek nodig of verwisselen van
bijvoorbeeld een sonde”

3

4 “Er is geen tijd om de juiste route goed in kaart te brengen”

5

SEH 
BRENG DE ZORG NAAR MENSEN IN PLAATS VAN DE MENSEN NAAR DE ZORG 

2 0 2 4 -  2 0 2 5  

Elkaar opzoeken en verwachtingen naar elkaar uitspreken en de tijd daarvoor nemen.
Daar waar echt iets moet gebeuren, moet dit beschikbaar zijn. Wie start het gesprek? 
We wachten op elkaar.  

Realisatie 

Verpleegkundig team beschikbaar voor ‘actie’, waaronder
bijvoorbeeld inbrengen sonde.

BRENG DE ZORG NAAR MENSEN  VÓÓR OPNAME Realisatie 

Realisatie 

Realistie 

INFORMATIE VÓÓR OPNAME EN OP DE SEH 

Afspraken maken met familie. Wie kunnen ze bellen
zonder tegen een callcenter aan te lopen?
Behandelafspraken op een vaste plek in huis en bekend
bij HAP en ambulance.

ROUTE IN KAART BRENGEN 

  INTENSE SAMENWERKING SEH/HAP

Inbrengen op gezamenlijk overleg HAP/SEH.

“Laten we bij elkaar binnenlopen om te overleggen over een
situatie”. 

SAFE NOW-methodiek is bekend op de SEH.

Realisatie 

Niet gestart

Gestart

Gereed 



WAAKZORG  
MENSEN MOGELIJKHEID GEVEN OM THUIS TE BLIJVEN 

WAT WILLEN WE BEREIKEN IN 2024?
 
Centraal aanbod /inzicht aanbieders en capaciteit (aanmeldpunt)
Verkennen inzet vrijwilligers 
In gesprek met de zorgverzekeraar 

1 CENTRAAL AANBOD/INZICHT

Verkenning mogelijkheid centraal aanmeldpunt bij dit vraagstuk.

2
VRIJWILLIGERS 

Verkenning mogelijkheid inzet van vrijwilligers (in de nacht), al
dan niet in combinatie met de reguliere zorg. 
Een achterwacht voor vrijwilligers bij calamiteiten in de nacht.

3

2 0 2 4

Er zijn mogelijkheden maar omdat we de weg niet weten, laten we ze onbenut. 
Neem patiënt en familie mee in de (on)mogelijkheden. Wie start het gesprek? 
We wachten op elkaar.  

ZORGVERZEKERAAR 

In gesprek met de zorgverzekeraar over het vraagstuk.

Realisatie 

Realisatie 

Realisatie 

Niet gestart

Gestart

Gereed 


