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Norm formatie GV 
 

Er is geen afdwingbare numerieke norm, al is het zinvol om te denken aan de ooit door de 

voorlopers van Actiz en NVZ geopperde 150-250 cliënten/patiënten voor 1 fte.  

De verantwoording zal vooral inhoudelijk zijn. Daarbij is van belang: 

1. Artikel 2 van de WKKGZ bewaakt de goede zorg: Onder goede zorg wordt verstaan zorg van 

goede kwaliteit en van goed niveau:  

a. die in ieder geval veilig, doeltreffend, doelmatig en cliëntgericht is, tijdig wordt verleend, en is 

afgestemd op de reële behoefte van de cliënt,  

b. waarbij zorgverleners handelen in overeenstemming met de op hen rustende 

verantwoordelijkheid, voortvloeiende uit de professionele standaard, waaronder de 

kwaliteitsstandaard, bedoeld in artikel 1, onderdeel z, van de Zorgverzekeringswet, en  

c. waarbij de rechten van de cliënt zorgvuldig in acht worden genomen en de cliënt ook 

overigens met respect wordt behandeld. 

 

2. Artikel 3 van de WKKGZ spreekt over "De zorgaanbieder organiseert de zorgverlening op 

zodanige wijze, bedient zich zowel kwalitatief als kwantitatief zodanig van personele en 

materiële middelen […] dat een en ander redelijkerwijs moet leiden tot het verlenen van goede 

zorg.” De formatie-omvang moet dus tot kwaliteit leiden in de zin van de professionele 

standaard, ook van de geestelijke verzorging. 

 

3. Uiteraard is geestelijke verzorging sowieso een verplicht onderdeel van zorgkwaliteit, zoals 

expliciet benoemd in artikel 6 WKKGZ. Waar mensen gedurende het etmaal in een zorginstelling 

verblijven, is de zorgaanbieder verplicht passende geestelijke verzorging ter beschikking te 

hebben. 

 

4. De professionele standaard van de geestelijk verzorger is ook te vinden in de Beroepsstandaard 

en geeft ook de verschillende taken aan die dus doelmatig en van goed niveau moeten worden 

verricht. 

 

5. Naast begeleiding en hulpverlening aan patiënten gaat het om ondersteuning van naasten van 

patiënten en van medewerkers, om ethisch consult en moreel beraad, om bijdrage aan de 

zorgvisie en het beleid vanuit zingeving, en in een academisch ziekenhuis zeker ook om een 

bijdrage aan de vorming van medewerkers (eventueel in opleiding) op het gebied van zingeving, 

diversiteit, cultuur en ethiek. 
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6. Artikel 6 van de WKKGZ regelt de beschikbaarheid van GV die zoveel mogelijk aansluit bij de 

levensovertuiging van de patiënt. Dat pleit ook voor een levensbeschouwelijk divers team. 

 

7. Alle beslissingen rond geestelijke verzorging moeten tijdig aan de cliëntenraad worden 

voorgelegd, in ieder geval zo vroeg dat deze er weloverwogen mee kan instemmen. Dit is een 

verplichting uit de Wet Medezeggenschap Cliënten Zorginstellingen en zonder deze instemming 

kan er dus geen beslissing genomen worden. 

 

8. GV is zowel onder de ZVW als onder de WLZ geen aparte verzekerde aanspraak. GV is in beide 

gevallen onderdeel van de loon- en materiële kostencomponent (LMC), de normatieve 

huisvestingscomponent (NHC) en/of de normatieve inventariscomponenten (NIC), die worden 

bekostigd vanuit de integrale prijs van een DBC of Zorgprofiel. 

Naast de wetgeving bepaalt de inhoud dus wat in de concrete situatie een goede formatie-omvang 

is.  

 


