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4-stappenmodel Samen Beslissen

Project Scholing & Opleiding in Samen Beslissen

Samen Beslissen is geen eenmalige actie, maar een proces. Het is een proces waarin
zorgprofessional en patiént samen bespreken welke behandeling of zorg het beste bij de
patiént past. Hierbij worden alle opties, voor- en nadelen, voorkeuren en omstandigheden
van de patiént meegenomen.

Er bestaan diverse modellen die het proces van samen beslissen met de patiént tijdens
consulten en gesprekken concreet maken. De kern uit deze modellen kan worden
samengevat in 4 essentiéle onderdelen of ‘stappen’:

1. Keuze: De zorgverlener informeert de patiént dat er een beslissing genomen moet
worden en dat de mening van de patiént belangrijk is in het bepalen van de beste
passende optie voor deze patiént;

2. Opties: De zorgverlener legt de opties en de voor- en nadelen uit van elke optie; een
optie kan zijn dat er geen actieve behandeling wordt gestart;

3. Voorkeur: De zorgverlener en de patiént bespreken de voorkeuren van de patiént en
de zorgverlener ondersteunt de patiént in het wikken en wegen (waarin aandacht is
voor elementen zoals: wensen, voorkeuren, doelen, waarden en verwachtingen mee
te nemen);

4. Beslissing: De zorgverlener en de patiént nemen een besluit waarin de voorkeuren en
de voor- en nadelen van de opties geintegreerd worden, of stellen het expliciet uit en
regelen eventuele follow-up.

Deze stappen komen voort uit een analyse van de elementen die vaak in verschillende
modellen voor Samen Beslissen worden beschreven — en die kernachtig beschreven staan in
het model van Stiggelbout! en in het 3-talk model van Elwyn?. Ook andere stappenmodellen
kunnen bruikbaar zijn. Omdat een voorspoedige implementatie van SB gebaat is bij
eenduidigheid, is er binnen het programma UZ voor gekozen de 4 essentiéle stappen als
uitgangspunt te hanteren voor scholing en opleiding van alle betrokken beroepsgroepen.
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