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Schaarste aan verpleegkundigen – een wereldwijd probleem

De WHO becijferde een tekort van 7,6 miljoen verpleegkundigen 

tegen 2030.



Schaarste aan verpleegkundigen – een huidig en toekomstig probleem

Advisory Board. (z.d.). https://www.advisory.com/



Tekort aan verpleegkundigen 
op de (Vlaamse) arbeidsmarkt



Aantal artsen met recht om het beroep uit te oefenen in België

2020 2021 2022

België
Buiten 
België

Totaal België
Buiten 
België

Totaal België
Buiten 
België

Totaal

Erkende artsen 17 081 1 218 18 299 17 492 1 291 18 783 17 914 1354 19 268

Huisartsen in 
opleiding

2 151 35 2 186 2 257 29 2 286 2 198 24 2 222

Erkende artsen –
specialisten 

30 145 4 910 35 055 30 753 5 172 35 925 31 416 5 403 36 819

Artsen –
specialisten in 

opleiding 
6 483 178 6 661 6 675 162 6 837 6 689 141 6 830

Artsen zonder 
bijzondere 

beroepstitel
3 768 5 271 9 039 3 867 5 517 9 384 4 190 5 751 9 941

Alle Artsen 59 093 11 605 70 698 60 499 12 165 72 664 61 858 12 667 74 525

JAARSTATISTIEKEN MET BETREKKING TOT DE BEOEFENAARS VAN GEZONDHEIDSZORGBEROEPEN IN BELGIË: Aantal beoefenaars met het recht om het beroep uit te 
oefenen op 31/12/2022 en instroom 2022. (z.d.). https://overlegorganen.gezondheid.belgie.be/nl/documenten/hwf-jaarstatistieken-2022



Openstaande vacatures voor artsen 

Beroepen in cijfers. (z.d.). https://www.vdab.be/trendsdoc/beroepen/index.html

Voor elke werkzoekende arts zijn er 2 
openstaande vacatures voor artsen* 

* Dit is een combinatie van alle artsen (chirurgen, huisartsen, internisten,…)



Aantal verpleegkundigen met recht om het beroep uit te 
oefenen in België

JAARSTATISTIEKEN MET BETREKKING TOT DE BEOEFENAARS VAN GEZONDHEIDSZORGBEROEPEN IN BELGIË: Aantal beoefenaars met het recht om het beroep uit te 
oefenen op 31/12/2022 en instroom 2022. (z.d.). https://overlegorganen.gezondheid.belgie.be/nl/documenten/hwf-jaarstatistieken-2022

2020 2021 2022

Aantal % Aantal % Aantal %

Vlaams Gewest 132 987 65,6% 135 735 65,7% 138 319 65,8%

Waals gewest 59 660 29,5% 60 790 29,4% 61 757 29,4%

Brussel 
hoofdstedelijk

gewest 
9 933 4,9% 9 959 4,8% 10 003 4,8%

België 202 580 100% 206 484 100% 210 079 100%



De Windt C. (08/06/2023), hervorming van het verpleegkundig beroep, debat verpleegkundig beroep Uhasselt.  



Openstaande vacatures voor verpleegkundigen  

Beroepen in cijfers. (z.d.). https://www.vdab.be/trendsdoc/beroepen/index.html

Voor elke werkzoekende 
verpleegkundige zijn er 3
openstaande vacatures



Schaarste in de zorg: 
een multifactoriële vloek



Minder handen op de arbeidsmarkt 

#werkende t.o.v. 1 oudere is sterk dalende

Grote stijging van vervangingsaanvraag 55+ in België



Voorstelling van de Belgische arbeidsmarkt: Ligt de oplossing bij 
de niet-actieven?

Prof. Dr. Geert Van Hootegem



Vergrijzing niet enkel bij patiënten maar ook bij verpleegkundigen

Bevolkingsvooruitzichten: 67-plussers. (z.d.). www.vlaanderen.be. https://www.vlaanderen.be/statistiek-vlaanderen/bevolking/bevolkingsvooruitzichten-67-plussers

Aantal 67-plussers neemt tussen 2020 en 2030 toe met 22%



Belgische arbeidsmarkt – jobtime in de zorg 

Prof. Dr. Geert Van Hootegem



Werkdruk voor verpleegkundigen blijft stijgen 

+/- 1 verpleegkundige per 9,4 patiënten

1/10 denkt eraan het beroep te verlaten



Ziekteverzuim in België in stijgende lijn

Het # werklozen in België daalt, terwijl het 
# langdurig zieken stijgt



Ziekteverzuim in de zorg 

Acerta. (z.d.). 1e kwartaal 2022: ziekteverzuim blijft maar stijgen. Acerta. https://www.acerta.be/nl/insights/in-de-pers/1e-kwartaal-2022-ziekteverzuim-blijft-maar-

stijgen



Niet ingevulde vraag naar meer flexibiliteit leidt tot meer turn-over

Het # vacatures stijgt wereldwijd 

Vertrek van verpleegkundigen door te hoge 
druk & te weinig mogelijkheden tot flexibiliteit

Advisory Board. (z.d.). https://www.advisory.com/



Hoe ontevreden zijn artsen en verpleegkundigen in hun job?

Advisory Board. (z.d.). https://www.advisory.com/



Advisory Board. (z.d.). https://www.advisory.com/

Artsen kiezen er voor om toch in de gezondheidszorg te blijven



Waarom kiezen artsen voor een andere job of instelling? 

Advisory Board. (z.d.). https://www.advisory.com/



Revolutie van de mindset van de medewerker 

Barclays, university of Liverpool



Impact van de schaarste:
Van vloek naar zegen?



Afbouw van capaciteit en activiteit in zorginstellingen 

Ziekenhuizen Woonzorgcentra 

82% bouwt activiteiten af 7 à 8% opnamestop/ overweegt 
afdeling te sluiten 

> 8/10 ziekenhuizen sluit 
bedden

>70% wachtlijsten 

21% reduceert medische 
beeldvorming 

½ woonzorgcentra realiseren 
personeelsnorm niet 

28% reduceert capaciteit 
operatiekwartier

15% haalt wettelijke norm niet

> 50% moet 
noodgedwongen beroep 
doen op interim- of project-
verpleeg- of zorgkundige

33 % moet noodgedwongen 
beroep doen op 
projectmedewerkers  & 50 % 
doet beroep op interimpersoneel https://twitter.com/terzaketv/status/166

6878659167125524?s=20



Aantal en opleidingsniveau vpkn heeft impact op patiëntveiligheid 

RN4CAST studie - de opleiding & bestaffing van verpleging een significant verband hebben 
tot het mortaliteitscijfer 

• ↑ 1 patiënt per VPK           ↑ 7%  kans dat een chirurgische patiënt sterft binnen de 30 dagen na opname 

• ↑ 10% bachelor VPK in een ziekenhuis      ↓ 7% kans om sterfte binnen 30 dagen 

• Een ziekenhuis met:  30% bachelor VPK + gemiddeld 1 VPK per 8 patiënten

kans op 30% ↓ mortaliteit 

60% bachelor VPK + gemiddeld 1 VPK per 6 patiënten 

Nood om te bekijken welke functieprofielen kunnen ondersteunen

Linda H Aiken, P. D.-C. (2014). Nurse staffing and education and hospital mortality in nine European countries: a retrospective 
observational study. Lancet.



Impact op de beleving van verpleegkundigen: Kiezen sneller 
voor een nieuwe uitdaging,



waardoor de gap tussen complexiteit en maturiteit groter wordt!

Advisory Board. (z.d.). https://www.advisory.com/



Impact op zorgorganisaties: Mindset shift is nodig om antwoord te bieden op de 
vernieuwde realiteit

Advisory Board. (z.d.). https://www.advisory.com/



Wetsvoorstel – WUG – functiedifferentiatie in de zorg 

Wat geldt voor zorgassistenten en 
de verschillende niveaus van 
verpleegkundigen, geldt ook voor 
andere beroepsgroepen

Er zijn duidelijke aanwijzingen dat 
een scherpere afbakening van de 
verschillende niveaus zorgt voor 
betere zorg, betere taakbelasting 
én meer instroom in het beroep

Wetenschappelijk onderzoek toont 
sterke relaties tussen opleidingsmix en 
de kwaliteit van de geleverde zorg

Federale overheid, werkgroep WUG (2023). Eindrapport werkgroep Taakdifferentiatie, taakdelegatie en taakverschuiving. Geraadpleegd op 8 mei 2023 via 
https://www.zorgneticuro.be/info-voor-leden/hervorming-van-het-verpleegkundig-beroep



Wetvoorstel – WUG: verschuiving van B2 naar B1 handelingen

B2 naar B1 handelingen (voor VVAZ)
- Zelf toedienen van niet voorschrift plichtige geneesmiddelen
- Aanvragen van klinische (labo) onderzoeken
- Zelf vaccinacties uitvoeren (op basis van gevalideerde lijst)
- Verwijdering, vervanging na fistelvorming van percutane gastrostomiesonde
- Verwijdering, vervanging na fistelvorming van percutane suprapubissonde
- Bloedafname via arteriële 
- Therapeutische baden, lichttherapie,… 

Voorstel bijkomende verpleegkundige handelingen 
- Initiëren uitvoeren & opvolgen van screenings i.k.v. preventie 
- Doorverwijzen naar paramedici
- Attestering na overleg met de arts binnen een afsprakenkader



Verpleegkundigen komen in een andere rol terecht



Verwerven van competenties: From Novice to
Expert:  

Inzetten op klinisch 
leiderschap 

Benner, P. (1982) From Novice to expert. American Journal of Nursing, 82(3), 402-407





Wat zou er dan best gebeuren om 
effectief tot zegen te komen?



Retentiefactoren waarop de zorgorganisatie invloed heeft

Nazionale, E. (2022, 9 maart). Waarom stromen zorgverleners uit? Site-HealthcareMagazine-NL. https://www.akhospitals.be/actualiteit/waarom-stromen-zorgverleners-
uit/article-normal-60003.html?cookie_check=1686322811



INSTROOM
VERPLEEGKUNDIGEN

UITSTROOM
VERPLEEGKUNDIGEN

ZORGVOLUME

RETENTIE
VERPLEEGKUNDIGEN

ZIJ - INSTROOM
VERPLEEGKUNDIGEN



In Jessaziekenhuis: 3 programma’s voor een future proof
organisatie van de zorg 



Klinische expertise in Jessa

Onthaal
Kwaliteit & 
veiligheid

Zorgprocessen
Patiëntgericht

e zorg 
Klinisch leiderschap

Ziekenhuis

Onthaal  nieuwkomers/ 
stagairs

Q – partners, 
noodplancoördinatoren 

KWS – impers, 
procesingineurs, …

PXO 

Verpleegkundig 
specialisten/ 
consulenten 

Afdeling 

Domeinverantwoordelijke 

stagementoren Q - coaches KWS – super users
Verantwoordelijke 

VPP

Referentiepersoon 
dementie, stoma,…

Domein
Studentenwerking en 

onthaalbeleid 

Kwaliteit, 
Ziekenhuishygiëne, 

noodplanning

EPD, 
medicatietraject, 

MVG
Patiënten ervaring 

Klinische kennis en 
kunde op de dienst, 
klinisch redeneren

Inzetten op verpleegkundig specialisten & consulenten als onderdeel van het multidisciplinair, 
transmuraal team om de patiënt centraal te stellen en te ondersteunen in zijn/haar autonomie 



Functiedifferentiatie als antwoord op vraag naar meer 
handen aan bed

Functiedifferentiatie in de zorg: andere zorgprofielen inschakelen
De zorgorganisatie dient structureel aangepast te worden

Zorgkundigen / logistiek assistenten

Paramedici: ergotherapeuten, orthopedagogen, logopedisten, …

Apotheek-assistenten

Administratie

Functiedifferentiatie buiten de zorg
Poetsdienst

Keuken

Logistiek medewerkers



Optimalisatie van de interdisciplinaire samenwerking

Om de interdisciplinaire samenwerking te verbeteren dienen 
we in te zetten op:

Communicatie 
Onderling respect 



Hulpbron tegen burn-out: optimalisatie van de interdisciplinaire samenwerking



En het antwoord zou kunnen zijn … 



Flexibiliteit als de absolute MUST DO

Advisory Board. (z.d.). https://www.advisory.com/



Adviezen VOKA om retentie te verbeteren



Take home messages: zegen of vloek?

1. Schaarste in de zorg is geen tijdelijk probleem

2. Vraag naar flexibiliteit van de zorgverlener eist flexibiliteit van de werkgever

3. Uitdaging om het totale zorgvolume onder controle te houden

4. Functiedifferentiatie: taken delegeren naar het juiste competentieniveau
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