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Zingeving in de palliatieve zorg

§ Palliatieve zorg draait om 
kwaliteit van leven

§ Zingeving is daarbij van 
wezenlijk belang

§ Belang van spirituele zorg wordt 
daarom breed erkend



Kwaliteitskader palliatieve zorg (2017)

§ Standaard:
§ De patiënt en diens naasten ervaren aandacht voor wat voor 

hen van betekenis is en ontvangen passende ondersteuning 
bij spirituele en existentiële vragen en behoeften.

§ Criteria o.m.:
§ Aandacht voor spiritualiteit is een fundamenteel onderdeel van patiënt-

en naastengerichte zorg, die recht doet  aan de waardigheid van alle 
betrokkenen.

§ Zorgverleners hebben gerichte scholing gevolgd, zijn in staat spirituele 
behoeften te signaleren en beschikken over (basis-)vaardigheden voor 
het verlenen van spirituele zorg



Richtlijn Zingeving & spiritualiteit 
in de palliatieve zorg (2018, versie 2)

Definitie: Zingeving/spiritualiteit

is de dynamische dimensie van het menselijke leven
die verband houdt met de wijze waarop personen 
(individu en gemeenschap) 

betekenis, doel en transcendentie 
ervaren, 
tot uitdrukking brengen, 
en/of zoeken

en de wijze waarop zij verbonden zijn met 
het moment, 
met zichzelf, 
met anderen, 
met de natuur, 
met datgene wat betekenisvol en/of heilig is.

(Nolan et al 2011)

Aandacht

Begeleiding

Crisis

2006
2010
2018



ABC model



Ars Moriendi model (Carlo Leget)

Doen -
laten

Innerlijke 
ruimte

Herinneren -
vergeten

Vasthouden -
loslaten

Geloven -
weten

Ik -
ander

Hoe gaat u om met de pijn?
Wat wilt u dat we nog doen?
Wat wilt u dat we laten?

Waar houdt u zich aan vast? Wie of 
wat geeft u kracht in deze situatie?
Wat kunt u moeilijk loslaten? 

Heeft u de ruimte om uzelf te zijn tijdens uw ziekte? Is uw leven ‘af’?
Neemt u afscheid van het leven op de manier die bij u past? Hoe wilt u 
herinnerd worden?

Denkt u wel eens na over het einde?
Wat betekent de dood voor u?
Heeft u steun aan een geloof of 
levensbeschouwing?

Als u terugkijkt op uw leven tot nu toe, hoe 
is de balans dan?
Zijn er dingen die u nog recht wilt zetten?



Uit de richtlijn zingeving en spiritualiteit 
in de palliatieve zorg

§ Welke aspecten zijn randvoorwaardelijk voor het 
ondersteunen van zingeving/spirituele zorg?
§ Attitude
§ Communicatie
§ Zelfzorg door de zorgverlener
§ Scholing
§ Organisatie



Vraagstelling PLOEG-3

Hoe kan spirituele zorg in de multidisciplinaire 
eerstelijns palliatieve zorg zo vormgegeven, 
geïmplementeerd en geborgd worden, dat de 
patiënt en diens naasten aandacht ervaren 
voor wat voor hen van betekenis is en passende 
ondersteuning ontvangen bij spirituele en 
existentiële vragen en behoeften?



Uitvoering in drie regio’s

§ Rotterdam: binnen gezondheidscentrum Levinas
§ Focus op bestaand team huisartsen, POH’s en 

verpleegkundigen

§ Amsterdam: bij  CordaanThuiszorg
§ Focus op thuiszorgmedewerkers van Cordaan

§ Utrecht: bij CvL Zin in Utrecht
§ Focus op samenwerking GV-ers met 1e lijns zorg



Verzameling data

Drie niveaus:
1. Organisatie: Hoe lopen de 

verwijzingen naar de geestelijk 
verzorgers en veranderen die 
gedurende het onderzoek? 
§ Cijfers van de betrokken organisaties

2. Zorgverlener: Competenties aandacht 
voor zingeving, vóór en na de training
§ Online vragenlijst

3. Cliënt en naasten: Behoeftes palliatieve 
patiënten rondom zingeving
§ Vragenlijsten en interviews



Voorbeeld gegevens
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Enkele observaties uit interviews

§ Relatieve kleine groep palliatieve patiënten in de thuissituatie worstelt met zingeving
§ Een grotere groep heeft moeite innerlijke rust te ervaren
§ Thema’s: 

§ Welke mensen zijn nu belangrijk voor mij
§ Genieten van momenten die het leven de moeite waard maken
§ De verhouding tot de eigen sterfelijkheid
§ Terugkijken op het leven
§ Hoe om te gaan met gedachten en gevoelens
§ De eigen krachtbronnen

§ Meerderheid palliatieve patiënten wil aandacht voor zingevingsthema’s
§ Grote verschillen van wie zij die aandacht willen ontvangen
§ Daarom: belangrijk om met patiënt af te stemmen of er al genoeg aandacht wordt gegeven en zo niet, van 

wie patiënt deze aandacht zou willen
§ De geestelijk verzorger niet bij iedereen (op de juiste manier) bekend

§ Zorgverleners voelen zich wisselend toegerust om aandacht voor zingeving te geven, te begeleiden of 
door te verwijzen. 
§ PLOEG-3 training hielpen, maar nog niet voldoende



Ontwikkeling tools (Amsterdam)



Ontwikkeling tools (Amsterdam)



Ontwikkeling tools (Rotterdam)

§ Borduurt voort op de SBARR
§ SBARR voorkant: model om een 

vraagstuk te bespreken met 
andere hulpverlener

§ SBARR achterkant: model om 
zingevingsvragen te bespreken 
met patiënt 

§ Gebaseerd op Richtlijn 
Zingeving & spiritualiteit in de 
palliatieve fase

§ Bedoeld om uitvoering te 
geven aan het ABC-model



Ontwikkeling tools (Utrecht)

§ Gebaseerd op Richtlijn 
Zingeving & spiritualiteit in de 
palliatieve fase, nl. de vragen 
van het Mount Vernon Cancer 
Network

§ Zowel gesprekstool als 
verwijstool

§ Bij voorkeur te gebruiken na 
training



Trainingen

§ Amsterdam: ‘coaching on the job’
§ Geestelijk verzorgers die meeliepen met wijkverpleegkundigen

§ Rotterdam: training team in aandacht voor zingeving
§ Oefenen met het zakkaartje

§ Utrecht: online training met trainingsacteur
§ Inclusief voorbereiding met e-learning ‘Zingeving in de palliatieve 

zorg’ van Viaa
§ Focus op PaTz-groepen



Inzet van trainingsacteur

https://youtu.be/kbFhiGykWBk

https://youtu.be/kbFhiGykWBk


Discussie

Observatie Vraag

Veel zorgverleners praten ook graag zelf over 
zingeving 

Wat is volgens jou de taak van geestelijke verzorging: 
het ondersteunen van andere zorgverleners bij het 
voeren van zingevingsgesprekken of vooral het zelf 
voeren van zingevingsgesprekken?

Zorgverleners voelen zich vaak niet competent in het 
voeren van zingevingsgesprekken

Herken je dit? Hoe help jij zorgverleners hierbij?

De trainingen helpen daarbij maar niet genoeg Zie jij het zitten om trainingen te geven aan 
zorgverleners op het gebied van zingeving? Wat heb 
je ervoor nodig om dat te kunnen doen?

Het is niet zo eenduidig wanneer je zou moeten 
verwijzen naar een GV

Heb jij duidelijk wanneer een zorgverleners zou 
moeten doorverwijzen naar een GV? 

Het is belangrijk dat zorgverleners de GV persoonlijk 
kennen en tegenkomen

Zit jij in bijv. Patz-groepen? Of bij MDO’s? 



Elfje: wat zouden we onze collega’s 
in de eerste lijn mee willen geven…

Doodziek...
wie helpt
wij helpen elkaar
desnoods de geestelijk verzorger
hoopvol

1e regel: 1 woord: de kern
2e regel: 2 woorden
3e regel: 3 woorden 
4e regel: 4 woorden
5e regel: 1 woord (samenvatting?)



Dank voor uw 
deelname!

Suggesties, vragen & feedback



Meer informatie

§ Kwaliteitskader Palliatieve Zorg Nederland

§ Richtlijn Zingeving en spiritualiteit in de palliatieve fase

§ Carlo Leget, Ruimte om te sterven; een weg voor zieken, naasten en 
zorgverleners, Lannoo 2012

§ Carlo Leget, Van levenskunst tot stervenskunst; over spiritualiteit in de 
palliatieve zorg, Lannoo 2008

§ E-learning Zingeving in de palliatieve fase

§ Resultaten PLOEG-onderzoeken

https://palliaweb.nl/zorgpraktijk/kwaliteitskader-palliatieve-zorg-nederland
https://www.pallialine.nl/zingeving-en-spiritualiteit
https://palliaweb.nl/onderwijsmaterialen/zingeving-in-de-palliatieve-fase-(leerwerkplaats)
https://palliaweb.nl/projecten/zingeving-in-de-thuissituatie
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