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Samenvatting (Download hier het rapport) 

Situering 

Het Departement Zorg, en in het bijzonder Zorginspectie als onafhankelijke toezichthouder, streeft naar 

een eindgebruikersgerichte aanpak door eindgebruikers te betrekken in het inspectieproces. Ondanks 

het toenemende maatschappelijke en politieke belang van gebruikersparticipatie, blijkt het in de 

praktijk moeilijk om deze structureel te verankeren. In reactie op aanbevelingen, onder meer van de 

Parlementaire Onderzoekscommissie Kinderopvang (Schryvers, Groothedde, & Anaf, 2022), onderzoekt 

Zorginspectie hoe het gebruikersperspectief systematisch geïntegreerd kan worden in de 

monitoringsfase van inspecties. Het onderzoek heeft als doel om wetenschappelijk onderbouwde en 

praktisch toepasbare aanbevelingen te formuleren voor het ontwikkelen van een gebruikersperspectief 

in de monitoringsfase van het inspectieproces, aangezien de activiteiten van Zorginspectie zich in deze 

fase situeren. In de monitoringsfase van het inspectieproces wordt – op basis van vooraf bepaalde 

criteria – informatie verzameld en geëvalueerd in welke mate zorgvoorzieningen voldoen aan deze 

criteria. De onderzoeksvragen luiden als volgt: 

1. Welke methoden kunnen inspectie-instanties hanteren om eindgebruikers te betrekken in de 

monitoringsfase en wat zijn de implicaties van deze methoden voor de verschillende 

betrokkenen? 

2. Op welke manier kunnen de methoden, waarmee inspectie-instanties eindgebruikers kunnen 

betrekken in de monitoringsfase, gealigneerd worden met de inspectiepraktijken van 

Zorginspectie en het zorglandschap waarin ze actief is? 
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Onderzoeksmethode en proces 

Dit onderzoek bestaat uit een systematische literatuurstudie, een documentenanalyse en interviews 

met inspectie-instanties uit het binnen- en buitenland om inzicht te krijgen in methoden die 

eindgebruikers betrekken in de monitoringsfase. Vervolgens werden focusgroepen met Zorginspectie 

en belangrijke stakeholders – i.e. koepelorganisaties, zorgvoorzieningen en eindgebruikers(ver-

enigingen) – georganiseerd om de voorlopige onderzoeksresultaten te valideren en hun afstemming in 

de inspectiepraktijk en het bredere zorglandschap te toetsen. Tot slot werden de inzichten uit het 

onderzoek teruggekoppeld aan alle Zorginspectie-medewerkers via een presentatie en een rapport met 

beleidsaanbevelingen.  

Resultaten 

Op basis van de systematische literatuurstudie, documentenanalyse en aanvullende interviews met 

vertegenwoordigers van inspectie-instanties uit het binnen-en buitenland identificeerden we vier types 

methoden: feedbackkanalen, interviews, groepsgesprekken en observaties. De eerste twee types 

betrekken individuele eindgebruikers (cf. individuele methoden) terwijl de laatste twee types 

methoden eindgebruikers betrekken in aanwezigheid van andere eindgebruikers (cf. collectieve 

methoden). De individuele en collectieve methoden variëren ook inzake wie de eindgebruiker betrekt, 

aangezien dit zowel een inspectie-instantie zelf kan zijn (cf. directe methoden) of een derde partij (cf. 

indirecte methoden). Op basis van wie de eindgebruiker betrekt en of de eindgebruikers in elkaars 

aanwezigheid betrokken worden bij inspectieprocessen onderscheiden we de volgende methoden: 

direct-individueel, direct-collectief, indirect-individueel en indirect-collectief. Elke methode kent 

volgens onderzoek specifieke voor- en nadelen, waardoor een gecombineerde aanpak – afgestemd op 

doelgroep en context – is aangewezen. Tegelijk toont onderzoek aan dat het ontwikkelen van een 

gebruikersperspectief in het inspectieproces aanzienlijke middelen vergt – zoals voldoende tijd, 

medewerkers en financiering – van zowel Zorginspectie als andere betrokkenen. 

Op basis van focusgroepen met Zorginspectie en andere stakeholders blijkt dat elk van hen veiligheid 

en kwaliteit van zorg als prioritair beschouwen. De rol van Zorginspectie als toezichthouder wordt 

breed erkend en haar ambitie om een gebruikersperspectief te ontwikkelen wordt door verschillende 

stakeholders positief onthaald – al wordt gewezen op spanningen tussen het empoweren van 

eindgebruikers en de haalbaarheid hiervan. Tegelijkertijd is er consensus tussen Zorginspectie en andere 

stakeholders dat geen enkele methode universeel superieur is en de geschiktheid afhangt van de 

context. Stakeholders pleiten daarom voor (evidence-based) customisering, wat verwijst naar het 

afstemmen van de methode om gebruikers te betrekken op de sector, het type voorziening, het type 

eindgebruiker en andere relevante kenmerken. Echter, Zorginspectie en andere stakeholders hebben 

verschillende visies over de wijze waarop Zorginspectie de verzamelde input van eindgebruikers kan 

gebruiken. Zorginspectie ziet directe methoden als middel tot validering van objectieve data (i.e. 

subjectieve input van eindgebruikers gebruiken om objectieve informatie over kwaliteit en veiligheid 

van zorg te dubbelchecken en/of verfijnen) en indirecte methoden als inspiratie (i.e. subjectieve input 

van eindgebruikers – die via derde partijen aangeleverd wordt – inzetten om nieuwe thema’s voor 

inspectie te identificeren binnen de bestaande inspectiecriteria), terwijl andere stakeholders voorstellen 

om directe methoden te gebruiken voor contextualisering (i.e. subjectieve input van eindgebruikers 

gebruiken om objectieve informatie over kwaliteit en veiligheid van zorg te nuanceren en/of in 

perspectief te plaatsen) en indirecte methoden voor optimalisering (i.e. subjectieve input van 

eindgebruikers – die via derde partijen aangeleverd wordt – inzetten om een alternatieve kijk op 

veiligheid en kwaliteit van zorg te ontwikkelen en inspectiecriteria te herdenken). 
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Tot slot pleiten de verschillende stakeholders voor een dubbel empowerment, meer bepaald 

empowerment van niet alleen eindgebruikers maar ook zorgvoorzieningen. Zorginspectie zou 

zorgvoorzieningen ruimte kunnen geven om zelf eindgebruikers te betrekken en focussen op de wijze 

waarop ze een gebruikersperspectief implementeren. Sommige stakeholders gaan een stap verder en 

pleiten voor een waarderend kwaliteitstraject waar de aandacht verschuift van controlerend monitoren 

naar waarderend auditen en van momentopnames naar een proces van dialogerend inspecteren door 

inzichten te valideren met zorgvoorzieningen en eindgebruikers, expertise te delen met 

zorgvoorzieningen en hen te coachen in het verbeteren van de kwaliteit en veiligheid van zorg. 

Conclusies en aanbevelingen 

Op basis van de inzichten uit het onderzoek is het essentieel om stil te staan bij drie kwesties.  

Een eerste kwestie betreft de finaliteit van het ontwikkelen van een gebruikersperspectief, aangezien 

er verschillende denkkaders bestaan om te reflecteren over veiligheid en kwaliteit van zorg. Vanuit een 

positivistisch denkkader ligt de focus op objectieve metingen terwijl een interpretatief denkkader ruimte 

laat voor subjectieve belevingen van eindgebruikers. Aangezien Zorginspectie en andere stakeholders 

verschillende denkkaders hanteren, lijkt het belangrijk te zijn om te reflecteren over het gehanteerde 

denkkader en hier ook expliciet over te communiceren, zodat verschillende stakeholders weten welke 

rol eindgebruikers zullen spelen tijdens inspectiepraktijken (cf. validatie en inspiratie versus 

contextualisering en optimalisatie). 

Een tweede kwestie betreft de beschikbaarheid van middelen voor het ontwikkelen van een 

gebruikersperspectief en de rol van Zorginspectie. Door beperkte middelen en de huidige 

taakomschrijving van Zorginspectie (i.e. monitoren) is het voor Zorginspectie niet evident om te 

experimenteren met gecustomiseerde methoden om eindgebruikers te betrekken en naast toezicht ook 

in te zetten op waardering, kennis en coachen (cf. waarderend kwaliteitstraject). Door intensere 

samenwerking met andere actoren – zoals andere entiteiten binnen het beleidsdomein Welzijn, 

Volksgezondheid en Gezin die inzetten op criteriabepaling, kennisdeling en coaching – kan het 

controlerend toezicht van Zorginspectie beter ingebed worden in een breder kwaliteitstraject. 

Een derde kwestie – die aansluit bij de voorgaande kwestie – betreft het responsabiliseren van andere 

actoren binnen en buiten het beleidsdomein Welzijn, Volksgezondheid en Gezin. Zo dienen ook andere 

actoren binnen en buiten dit beleidsdomein een gebruikersperspectief te ontwikkelen als Zorginspectie 

eindgebruikers gaat betrekken in de monitoringsfase. Een belangrijk aspect daarvan is het ontsluiten 

van informatie over veiligheid en kwaliteit van zorg. Zorginspectie kan het toegankelijk maken van deze 

informatie voor eindgebruikers – mits steun vanuit het beleid – doorschuiven naar andere actoren 

binnen of buiten het beleidsdomein Welzijn, Volksgezondheid en Gezin, zodat deze informatie – al dan 

niet met behulp van GenAI-technologie – beter afgestemd kan worden op de doelgroep. 

 

 

 


