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ACHT STUDIES

1.	Studie naar vermijdbare (onnodige) hospitalisaties aan het 
levenseinde
Onderzoeksvragen:
•	 Welke hospitalisaties aan het levenseinde zijn te vermijden?
•	 Wat zijn de karakteristieken van deze hospitalisaties?
•	 Hoe kunnen we deze hospitalisaties vermijden?
Valorisatiedoelstellingen:
•	 Inzicht geven in frequentie en redenen van vermijdbare hospitali-

saties. 
•	 Ontwikkelen van een richtlijn om onnodige en ongewilde hospita-

lisaties te voorkomen. 

2.	Studie naar tijdig herkennen van palliatieve zorgnoden door de 
huisarts
Onderzoeksvragen:
•	 Op welke wijze en in welk stadium (h)erkennen huisartsen de pal-

liatieve fase?
•	 Welke faciliterende en belemmerende factoren hebben een invloed 

op het tijdig herkennen van de palliatieve noden van patiënten?
Valorisatiedoelstellingen:
•	 Ontwikkelen van een richtlijn voor huisartsen voor het tijdig her-

kennen van palliatieve noden.

3.	Verbeteren van communicatie tijdens de zorg aan het levens-
einde 
Onderzoeksvragen:
•	 Wat zijn ervaringen en verwachtingen van patiënten ten aanzien 

van de communicatie en rol van de huisarts aan het levenseinde? 
•	 Wat is het effect van een communicatietraining voor huisartsen 

op hun communicatie aan het levenseinde? 
Valorisatiedoelstellingen:
•	 Ontwikkelen van een richtlijn over communicatie aan het levens-

einde (Zorgleidraad) voor huisartsen en voor het publiek.
•	 Ontwikkelen en evalueren van een communicatietraining voor 

huisartsen. 

4.	Verbeteren van de kwaliteit van palliatieve zorg in woonzorgcen-
tra voor personen met dementie
Onderzoeksvragen:
•	 Wat is het proces en wat zijn de uitkomsten van palliatieve zorg 

voor personen met dementie in woonzorgcentra?
•	 Waaruit bestaat goede palliatieve zorg voor personen met demen-

tie? 

-	 4 deelnemende universiteiten: VUB Brussel, KULeuven, UGent, VU 
medisch centrum Amsterdam

-	 Vierjarig programma

Algemene doelstellingen
1.	Nagaan hoe de kwaliteit van palliatieve zorg en levenseindezorg kan 

verbeterd worden 
2.	Testen en verbeteren van instrumenten voor palliatieve zorg en 

levenseindezorg
3.	Evalueren van maatschappelijke veranderingen in levenseindezorg en 

besluitvorming aan het levenseinde

Valorisatiedoelstellingen:
1.	Ontwikkelen en testen van nieuwe instrumenten om de kwaliteit van 

palliatieve zorg en levenseindezorg te verbeteren 
•	 Richtlijnen 
•	 Een handboek 
•	 Training 

2.	Testen, verbeteren en implementeren van bestaande instrumenten 
voor palliatieve zorg en levenseindezorg
•	 InterRAI instrumenten
•	 Liverpool Care Pathway 
•	 Een set van kwaliteitsindicatoren voor verschillende settings 

Valorisatiedoelstellingen:
•	 Ontwikkelen van een handboek en richtlijnen voor goede pal-

liatieve zorg voor personen met dementie in woonzorgcentra. 
•	 Ontwikkelen van een training voor professionelen uit woon-

zorgcentra op basis van handboek en richtlijnen. 

5.	Evaluatie van de kwaliteit van palliatieve zorg in woonzorg-
centra in Vlaanderen
Onderzoeksdoelstelling:
•	 Palliatieve zorg voor mensen met dementie verbeteren door het 

implementeren van de InterRAI Palliative Care, een instrument 
om palliatieve zorg in woonzorgcentra te meten.

Valorisatiedoelstellingen:
•	 Ontwikkelen van een handboek en trainingspakket voor gebrui-

kers van de InterRAI Palliative Care.

6.	Evaluatie van de zorg aan het levenseinde op acute geriatri-
sche ziekenhuisafdelingen aan de hand van de Liverpool Care 
Pathway (LCP)
Onderzoeksvragen:
•	 Wat is het effect van de LCP op de levenskwaliteit van acute 

geriatrische patiënten, de zorginhoud, de communicatie tussen 
artsen en naasten en tussen artsen onderling, de zorgtevreden-
heid van de naasten en de rouwverwerking? 

Valorisatiedoelstellingen:
•	 Ontwikkelen van versie LCP voor gebruik op acute geriatrische 

ziekenhuisafdelingen in Vlaanderen.
•	 Implementatie LCP op acute geriatrische ziekenhuisafdelingen 

in Vlaanderen. 
•	 Evaluatie barrières en succesfactoren voor implementatie LCP in 

Vlaamse zorgsettings.

7.	Ontwikkelen van kwaliteitsindicatoren voor palliatieve zorg in 
Vlaanderen
Onderzoeks- en valorisatiedoelstelling:
•	 Ontwikkelen van set van kwaliteitsindicatoren voor evaluatie 

van palliatieve zorg in verschillende zorgsettings in Vlaanderen. 

8.	Studie naar maatschappelijke evoluties in levenseindezorg en 
besluitvorming aan het levenseinde in Vlaanderen 
Onderzoeksvragen:
•	 Wat is de Incidentie en wat zijn de kenmerken van medische 

beslissingen aan het levenseinde en het besluitvormingsproces?
•	 Wat zijn de trends hierin doorheen de tijd (1998-2001-2007-

2013)?
Valorisatiedoelstellingen:
•	 Bijdragen tot het formuleren van richtlijnen voor zorgverleners 

inzake praktijk aan het levenseinde, bijvoorbeeld over pallia-
tieve sedatie.
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