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Aangetrokken door
een magneet”?

Kim Henkels de Lange,

IC-verpleegkundige

“IK ZORG" is de titel van de campagne van het
ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
om mensen te enthousiasmeren voor een baan in
de zorg. Geen overbodige luxe: als de situatie niet
verandert, is er over drie jaar een tekort van 125.000
mensen.! Voor een beeld: Zwolle, de hoofdstad van
Overijssel, telt zo'n 125.000 inwoners. Een tekort dus

zo groot als een provinciehoofdstad...

Dat tekort is nu natuurlijk al voelbaar:
Verpleegkundigen & Verzorgenden Me-
derland (VEVN) onderzocht in 2017 en
2018 de ervaringen van 17000 leden: 8
op de 10 ervaart dagelijks last van per-
soneelstekorten en 69% ervoer in 2018
een hogere werkdruk dan in 20177 °

Magneetkrachten

Die personeelstekorten zijn geen nieuw
fenomeen. Ziekenhuizen in de Ver-
enigde Stoten hadden rond 1980 ook al
dit probleem, maar daar antdekte een
taakgroep van de American Academy
of Nursing (AAN) dat niet elk ziekenhuis
met personeelstekort kampte. Som-
mige ziekenhuizen leken als een mag-
neet verpleegkundigen aan te trekken
die er wilden werken én er ook bleven
werken. Uit nieuwsgierigheid naar wat
deze aantrekkingskracht veroorzaakte,
startte de AAN het onderzoek "Magnet
Hospitals: Attraction and Retention of
Professional Nurses"*

Wia interviews met leidinggevenden en
verpleegkundigen uit de populaire zie-
kenhuizen, ontdekte de AAN dat deze
ziekenhuizen zich op veertien kenmer-
ken onderscheidden, de Forces of Mag-
netism of 'magneetkrachten’ gencemd.
Samengevat komen die magneetkrach-
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ten erop neer dat de ziskenhuizen zich

volledig richten op het ondersteunan

van de verpleegkundige berocepsuitoe-

fening door:

1. werpleegkundigen in alle lagen van
de organisatie te representeren;

2. verpleegkundigen continue ontwik-
kelingsmogelijkheden aan te bieden;

3. wverpleegkundigen verantwoordelijk-
heid te geven voor zowel het werlk-
proces als de patiéntenzorg

Beste van het beste

Om andere ziekenhuizen de kans te
geven ook aantrekkelijker te worden
voor verpleegkundigen, richtte de AAN
in 19290 de American Nurses Creden-
tialing Center (ANCC) op. Deze organi-
satie richt zich op het verbeteraen van
(verpleegkundige) zorg op basis van de
Forces of Magnetizm en kan als enige
het officiéle keurmerk van Magnet Hos-
pital aan ziekenhuizen toekennen. In
1994 werd het eerste Magnet Hospital
benoemd, het University of Washington
Medical Center in Seattle

25 jaar na de benoeming van het eerste
Magnret Hospital, is het Magnet Recog-
nition Pragram, zodls het programma nu
heet, een echt prestigeproject geworden.
Magnet Hospitals worden beschouwd als

het beste van het beste. In Magnet Hos-
pitals werken meer tevraden verplesg-
kundigen, is minder personeslsverloop,
zijn minder openstaande vacatures, is
de patiénttevredenheid hoger en zijn de
zorgresultaten beter® Dit is geen holle
reclamefrase van de ANCC zelf, maar
conclusies van tientallen onderzoeken
naar de relatie tussen het verpleeghkun-
dig werkklimaat en de zorgresultaten.”

Excellente Zorg

Je zou denken dat alle ziekenhuizen
zo'n Magnet Status willen hebben. Toch
hebben slechts zes tot acht procent van
alle Amerikaanse ziekenhuizen dit keur-
merk en zijn er buiten Amerika maar
acht Magnet Hospitals te vinden.® Een
officiéle verklaring voor dit lage aantal
is er niet, maar mogelijk dat de hoge
kosten die verbonden zijn aan de ac-
creditatie (zo'n 2 miljoen euro), de tijd
die het kost om zo'n keurmerk te ver-
krijgen (ruim vier joar) en de geldigheid
van het keurmerk (elke vier jaar moet
het ziekenhuis cpnieuw geaccreditesrd
worden), een rol spelen? Zo'n traject zal
niet voor elk ziekenhuis weggelegd zijn
en dit hoeft misschien ook niet.

In 2009 ontwikkelde VEVMN samen met
de Nederlandse Patiéntenfederatie



(MPF) een eigen instrurment voor Me-
derlandse zorginstellingen: Excellente
Zorg, gebaseerd op de principes van de
Amerikoanse Magnet Hospitals. Zorgin-
stellingen die dit instrument gebruiken,
krijgen antwoord op drie vragen waar-

p zij eventuele verbeteringen kunnen
baseren:

= Hoe ervaren verpleegkundigen en
varzorgenden hun werkomgeving en
de kwaliteit van de geleverde zorg?

« Hoe ondersteunt de arganisatie de
verpleegkundigen om goede patién-
tenzorg te kunnen bieden?

«  Hoe ervaren de patiénten de zorg?"

125.000
openstaande
vacatures

WENM wil met Ex-
cellente Zorg een
toegankelijk verbe-
terinstrument aan-
bieden aan alle zor-
ginstellingen (dus niet
alleen aan ziekenhuizen)
en legt daoarbij de nadruk
op het verbeteringsproces in

plaats van op het eindresultaat. Er

kon dan ook geen keurmerk behaald
worden omdat VENVN niet wil dat dit een
‘winkje' wordt waarachter zorginstel-
ingen schuilen als ze het eenmaal heb-
ben behoald™ =

Dit lijkt een nobele gedachte en je zou
verwachten dat zorgorganisaties in
deze tijden van krapte staan te pope-
en om dit toegankelijke instrument te
gebruiken zodat zij verpleegkundigen
kunnen aantrekken én vasthouden,
net als echte Magnet Hospitals. Toch
worden er op de website van VEVMN
slechts 16 zorginstellingen genoemd
die "deslnemen aan Excellents Zorg"™
het is niet duidelijk of deze lijst com-
pleet is en van de 16 genoemde instel-
ingen meldt minder dan de helft dit op
hun website. Hoe effectief is een ver-
beterinstrument ter bevordering wan
het verpleegkundig werkklimaoat dat

zo weinig gebruikt wordt of zo onzicht-
baar is? VENVHM lijkt het antwoord hierop
ook niet te weten, gezien de vraag op
hun website: "#hoekanhetdat zorgin-
stellingen weinig leren van Magnet

Hospitals in VS, die verpleegkundigen
wel weten te binden?"

Terug naar 2019, met in het korte voaor-
uitzicht 125.000 openstaande vacatures
in de zorg. Kan Excellente Zorg of het
Magnet Hospital-concept soelaas bie-
den? Misschien.. Gecombineerd met de
wervends campagne K ZORG en een
bevredigend antwoord op die andere
VENMN-vraag: “#hoekanhetdat 70% van
de verpleegkundigen en verzorgen-
den een hoger salaris nedig vindt om
nieuwe collega’s aan te trekken, maar
werkgevers niet luisteren?®
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