
Het Verpleegkundig Adviesgesprek



Wat en waarom van het verpleegkundig adviesgesprek 
(vag)

Het verpleegkundig adviesgesprek vervangt het 

intake/indicatiegesprek in de wijkverpleging. Het accent 

verschuift van het indiceren van zorg naar meedenken en 

de weg wijzen, zodat de client en mantelzorger verder 

kunnen met zo min mogelijk professionele zorg.

Zodat we nu en in de toekomst zoveel mogelijk 

mensen noodzakelijke zorg kunnen blijven bieden.



Ontstaan en ontwikkeling vag

2022

▪ Vertrouwd raken met het verpleegkundig adviesgesprek

2023 ...

▪ Een vag bij alle nieuwe zorgaanvragen (muv ziekenhuisaanvragen)

▪ Verdere uitrol en borging

▪ Verbinden met andere projecten/ontwikkelingen



Ontstaan en ontwikkeling vag

2019

▪ Code rood in de wijkverpleging - Wat kunnen we de client bieden als 

zorg niet mogelijk is?

2020

▪ Pilot 'Een vag bij elke nieuwe zorgvraag' – gemiddeld 1.3 uur zorg 

minder per week

2021

▪ Best practice Alliantie Zinnige zorg

▪ Het vag gaat het indicatiegesprek vervangen



Uitkomsten enquete wijkverpleegkundigen

Het verpleegkundig adviesgesprek heeft meerwaarde.

Respondenten voelen zich bekwaam, een deel van de wijkverpleegkundigen heeft

wel behoefte aan extra handvatten. Vooral mbt gespreksvoering, 

verwachtingenmanagement en kennis van sociale kaart en voorliggende

oplossingen.

Voor de meeste respondenten vergroot het vag het werkplezier. Te hoge werkdruk

en wel zorg nodig, maar geen ruimte kunnen belemmerend werken.



Factoren die verloop en uitkomst van een

verpleegkundig adviesgesprek beïnvloeden

Wijkverpleegkundige

Waarden en normen, 

vooronderstellingen, overtuigingen, 

karakter, kennis en ervaring, werkdruk

Team

Teamwaarden en -

normen, vooronderstellingen, 

overtuigingen, kennis en ervaring, werkdruk

Zorgen doe je aan

het bed, dit is geen

zorg

Je kunt mensen niet

vragen om hun

moeder te helpen

met douchen

Waarom een gesprek

als we toch geen zorg

gaan geven?

Alle mantelzorgers

zijn overbelast

Moeilijk om een

kwetsbare client 

los te laten

Ik ben niet

opgeleid om 

nee te zeggen

Fijn dat mensen 

met mijn 

advies weer verder

kunnen

Er blijkt vaak 

meer 

mogelijk dan 

gedacht

We gaan 

als team 

anders zorgen



Doorontwikkeling 
verpleegkundig adviesgesprek

❑ Eenduidigheid in uitvoering en uitkomsten

❑ Optimaal resultaat op zelf/samenredzaamheid

❑ Geïntegreerd in de werkwijze van alle teamleden

❑ Bekend bij ketenpartners en burgers

❑ Geïntroduceerd bij zorgaanvragen uit de ziekenhuizen
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