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Inleiding 

In de afgelopen 3 maanden is, in samenwerking met de Cliëntenraad van het Franciscus een 
leefstijlenquête naar het Cliëntenpanel (2100 deelnemers) uitgevoerd. De respons bracht 632 
ingevulde enquêtes op. Met de vragenlijst wil de projectgroep ‘leefstijlloket’ in kaart brengen hoe 
cliënten zelf kijken naar de rol van leefstijl in hun gezondheid, of zij openstaan voor 
ondersteuning vanuit het ziekenhuis en wat zij nodig hebben om daadwerkelijk met leefstijl aan 
de slag te gaan. De resultaten geven een waardevol beeld van de wensen en verwachtingen van 
onze patiënten. 

Bewustzijn en houding 

Uit de antwoorden blijkt dat cliënten verdeeld zijn over de invloed van leefstijl op hun 
gezondheid. Ongeveer een derde van de deelnemers erkent dat leefstijl een belangrijke rol 
speelt bij hun klachten, terwijl een vergelijkbare groep dit niet zo ervaart. Een groot deel is 
neutraal. Dit laat zien dat er onder cliënten wel bewustzijn bestaat, maar dat dit nog niet breed 
gedeeld wordt. 

Wat opvalt, is dat de meeste cliënten denken dat ze hun leefstijl zelfstandig kunnen aanpassen 
als dat nodig is. Tegelijkertijd geeft een aanzienlijk deel aan steun te krijgen van familie of 
vrienden, wat een belangrijke factor kan zijn bij gedragsverandering. Ook financieel zien de 
meeste cliënten weinig belemmeringen: ruim zes op de tien geeft aan de kosten van 
leefstijlverandering te kunnen dragen. 

Verwachtingen van artsen en ziekenhuis 

Een belangrijk signaal uit de enquête is dat cliënten het op prijs stellen als hun arts leefstijl 
bespreekbaar maakt. Bijna twee derde zou het fijn vinden om hierover in gesprek te gaan. Ook is 
er brede steun voor een leefstijlloket in het Franciscus. Meer dan de helft van de deelnemers ziet 
zo’n plek als een waardevolle aanvulling, waar vragen gesteld kunnen worden of waar 
begeleiding wordt aangeboden. Ook doorverwijzing door de arts naar zo’n loket wordt positief 
ontvangen. 

Waar hebben cliënten hulp bij nodig? 

Wanneer we kijken naar concrete hulpvragen, valt op dat beweging, voeding, slaap en mentaal 
welzijn de belangrijkste thema’s zijn. Ook stress en ontspanning worden regelmatig genoemd. 
Tegelijkertijd geeft een derde van de cliënten aan geen hulp nodig te hebben. Dat benadrukt dat 
het leefstijlloket flexibel moet zijn: voor sommigen biedt het een uitkomst, terwijl anderen zich 
voldoende zelfredzaam voelen. 

Wat helpt om de stap te zetten? 

Cliënten gaven ook aan wat hen zou helpen om daadwerkelijk hulp te zoeken. Persoonlijke 
begeleiding wordt het vaakst genoemd, gevolgd door vergoeding vanuit de zorgverzekering en 
duidelijke uitleg over wat leefstijlinterventies opleveren. Daarnaast zien cliënten snelle en 
makkelijke toegang als een belangrijke voorwaarde. 

 



 

Conclusies 

Samenvattend zien we dat er onder cliënten belangstelling bestaat voor leefstijlondersteuning, 
maar dat dit niet voor iedereen geldt. Er is een groep die overtuigd is van de waarde, en een 
groep die sceptisch of neutraal blijft en het meer ziet als de taak van de huisarts. Toch staat een 
meerderheid open voor een leefstijlloket en voor doorverwijzing door de arts. De grootste kansen 
liggen bij thema’s als beweging, voeding en slaap, mits begeleiding persoonlijk, begrijpelijk en 
laagdrempelig wordt aangeboden. 

 

Aanbevelingen en voorgenomen acties 

 Maak leefstijl structureel bespreekbaar in de spreekkamer  
o Bijna tweederde van de cliënten wil dat hun arts leefstijl ter sprake brengt 
o Uit onderzoek weten we dat het bezoek aan de arts in het ziekenhuis juist een 

goed moment is om cliënten in actie te krijgen voor gedragsverandering. Het 
zogenaamde ‘teachable moment’.   

o Nog sterker is het om dit meermaals te herhalen: dus bijvoorbeeld bij de 
huisarts, bij de gespecialiseerd verpleegkundige, in de kliniek en bij de arts op de 
poli.  
 

 Zorg voor toegankelijke en flexibele ondersteuning 
o Bied een mix van ondersteuning: digitale informatie en zelfhulpmiddelen voor 

wie zelf aan de slag wil, én intensieve begeleiding voor wie dat nodig heeft. 
o Ontwikkel een triageproces waarmee snel duidelijk wordt welke route past bij de 

patiënt. 

 Verbind ziekenhuis en regio structureel zodat cliënten makkelijk toegang hebben tot 
passende ondersteuning in hun eigen omgeving  

o Bouw een samenwerkingsnetwerk met eerstelijnszorg, gemeenten en 
welzijnsorganisaties. 

o Gebruik het leefstijlloket als makelaarsfunctie: signaleer in het ziekenhuis, 
verwijs door naar de regio en volg de voortgang op. 
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