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1. Inleiding & doel

De afstudeeropdracht is het masterpiece (sluitstuk) van de opleiding. Het doel is aan te tonen, dat je
je voldoende ontwikkeld hebt op de competenties van de Masterclass NieuweZorg (MCNZ), zie
bijlage A.

In je afstudeeropdracht staan je 1e actie als Minister VWS gekoppeld aan de toekomstvisie voor de
eigen organisatie die je hebt geformuleerd bij de start van de masterclass en eigen persoonlijke
leerdoelen voor de afstudeeropdracht centraal. Je formuleert passend hierbij een relevant en
actueel organisatievraagstuk, waaraan je in de vorm van een project uitvoering gaat geven binnen
de eigen organisatie. Het organisatievraagstuk moet gaan over een bestuurskundig, beleidsmatig of
innovatie-vraagstuk in de zorg (of combinatie hiervan). Het vraagstuk speelt zich af op strategisch
niveau en relateert aan knelpunten of uitdagingen op een of meerdere organisatieonderdelen, te
weten: organisatiedoelen, strategie, structuur, technologie, cultuur en mensen (zie figuur 1).
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Figuur 1: Leidse octaéder (organisatieonderdelen)

2. Onderdelen, planning en studiebelasting
De afstudeeropdracht bestaat uit drie onderdelen:

1. Projectvoorstel
2. Literatuuronderzoek
3. Legitimatieverslag

De studiebelasting bedraagt 100 uur verdeeld over een periode van 10 maanden. De studiebelasting
betreft de uitvoering, verwerking van tussentijdse feedback en verslaglegging. Tussentijds vraag je
twee keer verplicht feedback: dit doe je 1 keer op je literatuuronderzoek en 1 keer op je
legitimatieverslag. Je neemt hiertoe zelf het initiatief. Met de ontvangen feedback, kan je je project
nog bijsturen. Het is de bedoeling dat je de feedback zichtbaar verwerkt in de betreffende
onderdelen.

In tabel 1 zie je een richtlijn voor de planning van je afstudeeropdracht. Je krijgt bij je bewijs van
inschrijving een deadline voor het projectvoorstel en het definitieve stuk. Verder werk je geheel
zelfstandig aan je afstudeeropdracht en dien je zelf de fasering te bewaken. Je hebt ruim een half
jaar voor de daadwerkelijke uitvoering van je project.



Tabel 1: Planning afstudeeropdracht

Onderdeel Realisatietermijn (looptijd 10 maanden)

1.Projectvoorstel Oplevering na 1 maand
(Deadline volgt bij bewijs van inschrijving)

Go/no go moment

2.Literatuuronderzoek Inleveren conceptversie na 2 maanden
Verwerken feedback

3.Legitimatieverslag Opleveren conceptversie na 8 maanden
Verwerken feedback

4.Definitieve afstudeeropdracht Oplevering definitief na 9.5 maanden

(onderdelen 1 t/m 3 als definitief) (Deadline volgt bij bewijs van inschrijving)

3. Projectvoorstel

Allereerst werk je een projectvoorstel uit (maximaal 4 pagina’s) voor je afstudeeropdracht, zie bijlage
B. Je 1e actie als Minister VWS gekoppeld aan de toekomstvisie voor de eigen organisatie die je bij de
start hebt geformuleerd is hiervoor het uitgangspunt. Evenals tenminste twee persoonlijke
leerdoelen die je wilt ontwikkelen tijdens de afstudeeropdracht. Deze leerdoelen relateer je aan de
competenties van MCNZ, zie bijlage A. Je projectvoorstel moet eerst worden goedgekeurd door de
leiding van MCNZ middels het Go-No Go formulier, zie bijlage C. In dit Go-No Go formulier staan de
criteria op basis waarvan je voorstel al dan niet wordt goedgekeurd. Bij goedkeuring krijg je een
afstudeerbegeleider toegewezen. Hierbij wordt rekening gehouden met de affiniteit en ervaring van
de afstudeerbegeleider met jouw gekozen onderwerp.

3.1 Keuze voor organisatievraagstuk

Het kan lastig zijn om een passend organisatievraagstuk te kiezen. Daarom willen we je graag op weg
helpen. Raadpleeg de thema’s van de collegeblokken. Daarnaast geven we een opsomming van
voorbeelden om je te inspireren. De voorbeelden zijn nog vrij breed geformuleerd. Het is de aan jou
om daar waar relevant e.e.a. te concretiseren voor je vraagstuk/project, zoals bijv. de doelgroep,
wetgeving, beleidsmaatregel, innovatie, methodiek, zorgsegment e.d.

Voorbeelden zijn:

e Wat voor effect heeft de transitie en decentralisatie in de zorg op de bedrijfsvoering van de
organisatie?

e Hoe realiseer je een balans tussen efficiéntie en zorg in de dienstverlening van de
organisatie?

e Wat voor leiderschap vraagt de implementatie van cliéntgerichte zorg in de organisatie?

e Hoe zorg je voor een succesvol fusietraject tussen verschillende zorgorganisaties?

e Wat vraagt opschaling van de organisatie in het zorgdomein?

e Wat voor effect hebben de financiering en budgetsystemen in het Nederlandse zorgstelsel
op het beleid en bedrijfsvoering van de organisatie?

e Welke veranderingen en —aanpak vraagt het invoeren van zelforganisatie in de organisatie?

e Wat is nodig voor het leren werken met nieuwe, beproefde methodieken (evidence based
practice) door zorgprofessionals in de organisatie?

e Hoe speel je als organisatie met je personeelsbeleid in op de nationale en regionale
arbeidsmarktontwikkelingen, werkgelegenheidscijfers en toenemende vergrijzing in de zorg?

e Hoe houd je de zorg als organisatie waardig voor de cliént en professionals vanuit de eigen
kernwaarden en authenticiteit?

e Hoe ga je om met digitalisering van bepaalde dienstverlening in de zorg (e-health,
elektronische dossiers, robotisering e.d.) in de organisatie?



e Op welke manier kan de organisatie meer en beter samenwerken met relevante partijen in
en rond de zorg?

e Wat voor effect heeft de werking van het Nederlandse zorgstelsel op de strategie & beleid
van de organisatie?

e Hoe speel je als organisatie met je communicatie & marketing in op de veranderende
zorgbehoeften bij de cliéntenpopulatie?

e Welke effecten hebben de juridische kaders (op het gebied van de gezondheidszorg) in
Nederlands en Europees verband op verandertrajecten voor de organisatie?

e Van welke financieringsbronnen kunnen voor een innovatief zorgproject gebruik worden
gemaakt en hoe?

Op het gebied van zorginnovaties kun je de volgende sites raadplegen ter inspiratie:

e https://www.zorginnovatie.nl/
e https://www.zonmw.nl/nl/over-zonmw/innovatie-in-de-zorg/
e http://www.zorgvoorinnoveren.nl/

3.2 Literatuur schrijven projectvoorstel en legitimatieverslag
We raden je aan om literatuur op het gebied van organisatieontwikkeling, - verandering en
projectmanagement te raadplegen bij het schrijven van je projectvoorstel. Je gebruikt deze literatuur
ook bij de verantwoording van de keuzes in je project in je legitimatieverslag.
Suggesties voor relevante literatuurbronnen zijn:
e Cozijnsen, A. (2013). Organisatie en verandering in de praktijk. Concept Uitgeefgroep?
e Homan, T. (2005). Organisatiedynamica. Theorie en praktijk van organisatieverandering.
Academic Service?
e Homan, T. (2013). Het Etcetera principe, een nieuw perspectief op organisatieontwikkeling.
Academic Service®
e Schouten, E. (2012). Projectmanagement in de praktijk. Concept Uitgeefgroep*

4, Literatuuronderzoek

Je gaat nadat je projectvoorstel is goedgekeurd aan de slag met het uitvoeren van een
literatuuronderzoek gerelateerd aan je gekozen vraagstelling. In je literatuuronderzoek verwerk je
zeven artikelen, waarvan minimaal vijf wetenschappelijke (internationale) artikelen zijn. Hiervan zijn
tenminste drie afkomstig uit de verplichte artikelen per blok, zie bijlage D.

Je literatuuronderzoek mondt uit in een theoretisch kader voor je afstudeerproject. Je formuleert
conclusies op de onderzoeksvragen bij je vraagstelling. De conclusies onderbouw je met theoretische
en/of empirische argumenten. Je literatuuronderzoek is dus de theoretische
uiteenzetting/verdieping van je organisatievraagstuk (vertaald in een centrale vraagstelling met
onderzoeksvragen), waarmee je richting geeft aan de uitvoering van je project. Het
literatuuronderzoek is maximaal 4 pagina’s.

In bijlage E vind je het beoordelingsformulier voor het literatuuronderzoek. Referenties en de
literatuurlijst dienen te voldoen aan de APA-regels. Er is een instructie opgenomen voor het
toepassen van de APA-regels, zie bijlage F.

! Website: https://www.managementboek.nl/boek/9789081681056/organisatie-en-verandering-in-de-praktijk-
anton-cozijnsen

2 Website: https://www.managementboek.nl/boek/9789052615042/organisatiedynamica-thijs-homan

3 Website: https://www.managementboek.nl/boek/9789462200340/het-et-cetera-principe-een-nieuw-
perspectief-op-organisatieontwikkeling-thijs-homan

4 Website: https://www.managementboek.nl/boek/9789081681063/projectmatig-werken-in-de-praktijk-ed-
schouten#fauteurs
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5. Legitimatieverslag

Tot slot schrijf je een legitimatieverslag over het uitgevoerde afstudeerproject. Het legitimatieverslag
heeft enerzijds tot doel om de gemaakte keuzes ten aanzien van het proces en het product te
verantwoorden. Anderzijds om te evalueren wat de opbrengst is en te reflecteren op je handelen,
waarbij je tevens aanbevelingen doet voor de toekomst.

In je legitimatieverslag ga je in op de volgende onderdelen:

1. Aanleiding project:
e Korte beschrijving geven, hierbij ga je ook in op 1e actie als Minister VWS gekoppeld
aan de toekomstvisie voor de eigen organisatie
2. Doelstelling project:
e Korte beschrijving geven, hierbij ga je ook in op de persoonlijke leerdoelen
3. Proces:
e Verantwoording van de aanpak van de uitvoering en gemaakte keuzes daarbij
4. Product:
e Verantwoording van de gerealiseerde resultaten en gemaakte keuzes daarbij
5. Evaluatie resultaten en impact:
e Onderbouwing van de kwaliteit & gebruikswaarde van de opbrengst voor de
organisatie. Hierbij ga je ook in op hoe het project bijdraagt aan innovatie van de
zorg in de organisatie en aan de beroepsontwikkeling van het vakgebied.

De onderdelen 3 t/m 5 vormen de inhoudelijke & methodische verantwoording van het project.

6. Reflectie op de persoonlijke doelen en realisatie van de 1e actie als Minister VWS gekoppeld
aan de toekomstvisie voor de eigen organisatie:
e Je werkt uit wat goed/fout ging bij het proces en product als resultaat van je eigen
handelen.
e Je maakt hierbij een koppeling naar de doorgemaakte ontwikkeling op de
kerncompetenties van MCNZ.
o Je formuleert tot slot SMART leerdoelen voor de toekomst.
7. Aanbevelingen voor borging & transfer:
e Onderbouwing van de aanbevelingen om het resultaat en de impact van het project
te borgen. Je werkt daarbij vereiste randvoorwaarden uit.
o Je geeft een uiteenzetting van de lessons learned, zodanig dat ze toepasbaar zijn in
andere organisaties (transfer)
In bijlage G vind je het beoordelingsformulier voor het legitimatieverslag.
De omvang van het verslag is maximaal 8 pagina’s, exclusief referenties en bijlagen en de
literatuurverwijzingen. Referenties en de literatuurlijst dienen te voldoen aan de APA-regels, zie

bijlage F.
6. Instructie inleveren en beoordelingstermijnen

Richtlijnen bij het inleveren zijn:
e Je werkt ieder onderdeel (projectvoorstel, literatuuronderzoek, legitimatieverslag) uit in een
apart document met een corresponderende titel. Voor het projectvoorstel gebruik je het
format uit bijlage B.
e Je stuurt het projectvoorstel naar diplomering@masterclassnieuwezorg.nl. Bij een Go
ontvang je via de mail de naam van je afstudeerbegeleider. Vanaf dan voer je de
communicatie over je afstudeeropdracht met je afstudeerbegeleider.
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e Vergeet niet om bij het mailen van stukken aan je afstudeerbegeleider altijd in de cc
diplomering@masterclassnieuwezorg.nl op te nemen. Dit is voor het monitoren van de
studievoortgang vanuit het bureau van MCNZ.

e Vermeld bij het insturen duidelijk of het om een conceptversie gaat gericht op het vragen
van tussentijdse feedback of om de definitieve afstudeeropdracht.

e Stuur als het om de definitieve afstudeeropdracht gaat nogmaals het goedgekeurde
projectvoorstel mee.

De richtlijnen voor de beoordelingstermijnen zijn als volgt:

e De termijn voor de goedkeuring van je projectvoorstel en het ontvangen van tussentijdse
feedback bedraagt uiterlijk 8 werkdagen.

e De beoordeling voor de definitieve afstudeeropdracht ontvang je binnen maximaal 15
werkdagen.

e De beoordelaars streven ernaar de beoordeling te voltooien binnen de gestelde
beoordelingstermijnen.

e Houd in je planning goed rekening met deze beoordelingstermijnen (zie tabel 2). Overschrijd
de aangegeven realisatietermijnen niet, het kan namelijk ook voorkomen dat je niet gelijk
een go krijgt op je projectvoorstel of dat je veel feedback moet verwerken.

e Mocht je om welke reden dan voorzien dat je dreigt uit te lopen, overleg dit te allen tijde met
je afstudeerbegeleider. Als de redenen van dien aard zijn, dat redelijkerwijs uitstel moet
worden verleend meldt dit dan ook bij de leiding van MCNZ. Over het al dan niet verlenen
van uitstel wordt schriftelijk door de afstudeerbegeleider gecommuniceerd.

Tabel 2: Beoordelingstermijnen

Onderdeel: Beoordelingstermijn:
1.Projectvoorstel Inleveren ter goedkeuring

Binnen 8 werkdagen go/no go
2.Literatuuronderzoek Inleveren conceptversie

Binnen 8 werkdagen feedback
3.Legitimatieverslag Inleveren conceptversie

Binnen 8 werkdagen feedback
4.Definitieve afstudeeropdracht Inleveren definitieve versie
(Onderdelen 1 t/m 3) Binnen 15 werkdagen definitieve beoordeling

7. Voorwaarden slagen en herkansing

7.1 Voorwaarden om te slagen
Om te kunnen slagen gelden de volgende voorwaarden. Er is sprake van:
e Goedgekeurd projectvoorstel
e Feedback gevraagd op literatuuronderzoek en legitimatieverslag.
e Literatuuronderzoek en legitimatieverslag beide afzonderlijk tenminste voldoende (>6)
e Eindcijfer tenminste voldoende (>6).

Het projectvoorstel en feedback vragen zijn verplichte onderdelen van de afstudeeropdracht, maar
worden niet apart met een cijfer beoordeeld, indirect worden deze wel beoordeeld. In de
beoordeling van je literatuuronderzoek en legitimatieverslag wordt immers meegewogen in welke
mate je adequaat feedback hebt verwerkt.

Je literatuuronderzoek en legitimatieverslag worden elk afzonderlijk beoordeeld met een cijfer. Je
dient voor elk onderdeel tenminste een voldoende te halen (>6). Er wordt beoordeeld met hele
cijfers.
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Het eindcijfer komt tot stand door h et gemiddelde van beide onderdelen. Het gemiddelde dient
tenminste een 6 te zijn om te kunnen slagen. Zie bijlage H voor de totstandkoming van het eindcijfer.

7.2 Eerste Herkansing

Je hebt tenminste 1 keer recht op een herkansing. Je dient te herkansen als je een onvoldoende hebt
voor een onderdeel of een onvoldoende eindbeoordeling hebt behaald. Het onvoldoende onderdeel
of het geheel dient te worden herkanst. Je krijgt van je afstudeerbegeleider een nieuwe deadline
voor de herkansing. Ook ontvang je de contactgegevens van de 2¢ beoordelaar. Bij de beoordeling
van een herkansing kijkt een 2¢ beoordelaar mee. Voor het nakijken van een herkansing geldt een
beoordelingstermijn van maximaal 10 werkdagen.

Richtlijnen bij het inleveren van de herkansing zijn:

e Je past het onderdeel van herkansing aan op basis van de ontvangen feedback/ beoordeling.
Je maakt in hetzelfde document duidelijk zichtbaar (met een andere kleur) wat de aanpassing
is.

e Je stuurt het te herkansen onderdeel naar beide beoordelaars
(met in cc: diplomering@masterclassnieuwezorg.nl).

e Je stuurt ook het goedgekeurde projectvoorstel en het eventueel al wel goedgekeurd
onderdeel mee, zodat de 2° beoordelaar het te beoordelen onderdeel in de context kan
plaatsen.

e Vermeld bij het insturen duidelijk dat het om een herkansing gaat.

7.3 Tweede Herkansing

Wanneer blijkt je beoordeling na de eerste herkansing nog steeds onvoldoende is, wordt besproken
of je een 2¢ herkansing krijgt en waar deze herkansing uit bestaat. Een tweede herkansing kan
bestaan uit een:

1) aanpassing doen op aangegeven onderdelen

2) aanvullende opdracht te maken

3) mondelinge verdediging van je afstudeeropdracht.

8. Diplomering
Gefeliciteerd, je bent geslaagd! Het uitreiken van je diploma gebeurt op een officieel moment met
een feestelijk tintje. Je ontvangt t.z.t. hiervoor een uitnodiging met het programma.
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Bijlage A: Competenties, gedragsindicatoren en beroepsrollen

1. Beleidsontwikkeling vanuit visie

Definitie:

De manager NieuweZorg ontwikkelt door in verbinding en debat met collega-
professionals over verschillende zorgdossiers een gefundeerde brede visie op de werking
en uitdagingen van de zorg. Vanuit deze visie ontwikkelt hij passend beleid voor de eigen
organisatie en levert hij een wezenlijke bijdrage aan de professionalisering van het
werkveld.

Gedragsindicatoren
De manager NieuweZorg:

1. Ontwikkelt een gefundeerde visie op de werking van de zorg, de uitdagingen in
het werkveld en het beroep van de zorgmanager, met oog voor de invloed van de
politiek en Europese context

2. Formuleert vanuit een herkenbare en authentieke visie beleid dat past binnen de
missie en doelen van de eigen organisatie

3. Ontwikkelt vernieuwende methodieken, producten of diensten passend bij en
verantwoord vanuit het gekozen beleid

4. Overtuigt klanten, medewerkers en collega-professionals op heldere van zijn visie
en beleid

Beroepsrollen:
e Visionair
e  Ontwikkelaar

2. Samenwerken in netwerken

Definitie

De manager NieuweZorg bouwt aan en onderhoudt een relevant (nationaal en
internationaal) netwerk van contacten in het werkveld van de zorg. Hij lobbyt bij relevante
partijen uit zijn netwerk voor de ontwikkelde visie en beleid. Hij onderhandelt en werkt
samen met verschillende partijen in en rond de zorg met oog voor politieke verhoudingen.
Hij levert een effectieve bijdrage aan multidisciplinaire samenwerking en netwerken in de
zorg.

Gedragsindicatoren
De manager NieuweZorg:
1. Bouwt en onderhoudt een uitgebreid en relevant (nationaal en internationaal)
netwerk van in- en externe contacten in het werkveld van de zorg
2. Lobby-et in zijn netwerk bij relevante partijen en bestuursorganen voor de
ontwikkelde visie en beleid
3. Onderhandelt met relevante partijen in de zorg, waarbij overeenstemming wordt
bereikt over doelstellingen en belangen
4. Hij onderkent de verschillende politieke belangen en verhoudingen bij
samenwerking en besluitvorming
5. Levert een effectieve bijdrage aan en bevordert (multidisciplinaire) samenwerking
en netwerken in de zorg

Beroepsrollen:
e Netwerker
e Entrepreneur




3. Innoveren

Definitie:

De manager NieuweZorg speelt proactief in op ontwikkelingen in het werkveld van de zorg.
Hij signaleert en benut kansen voor de ontwikkeling van innovatief beleid, nieuwe
producten en diensten voor de organisatie. Hij zorgt voor een succesvolle implementatie
van de geinitieerde innovaties, waarbij hij oog heeft voor het proces en de doelen, en zelf
voortdurend het goede voorbeeld geeft.

Gedragsindicatoren
De manager NieuweZorg:
1. Is ondernemend en benut kansen voor de ontwikkeling van innovatief beleid,
nieuwe producten en diensten voor de organisatie
2. |Initieert innovaties, waarbij hij een passende veranderstrategie en -aanpak
formuleert
3. Implementeert en stuurt innovaties bij met oog voor proces en resultaat
4. Stimuleert medewerkers tot een individuele bijdrage aan de verandering

Beroepsrollen:
e Innovator
e  Ontwikkelaar

4. Persoonlijk Leiderschap

Definitie:

De manager NieuweZorg verbetert de kwaliteit van zijn beroepsmatig handelen als leider
op strategisch niveau continu. Hij hanteert de eigen persoon als instrument voor de
profilering van zijn persoonlijk leidershap. Daarom plant hij ruimte en tijd in voor reflectie
op zijn eigen leiderschapskwaliteiten en zoekt hij actief naar feedback bij vakgenoten en
medewerkers.

Gedragsindicatoren
De manager NieuweZorg:
1. De manager kent zijn eigen leiderschapskwaliteiten en zet deze effectief in, in
relatie tot anderen.
2. Profileert zich als persoonlijk strategisch leider in de zorg en levert een wezenlijke
bijdrage aan de professionalisering van management in de zorg
3. Reflecteert continue op zijn beroepsmatig handelen als leidinggevende
4. Zoekt actief naar feedback van vakgenoten en medewerkers om zijn
leidinggevende vaardigheden te blijven ontwikkelen

Beroepsrollen:
o Leider
e Visionair
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Bijlage B: Format Projectvoorstel

Naam deelnemer:

Organisatie:

Datum:

Je werkt onderstaande onderdelen uit in een projectvoorstel van maximaal 4 pagina’s.

1. AANLEIDING

» Wat is jouw 1le actie als Minister VWS gekoppeld aan de toekomstvisie voor de eigen
organisatie waaraan dit project relateert? Ga daarbij in op huidige en gewenste situatie en
relevante ontwikkelingen in het werkveld.

» Welke persoonlijke leerdoelen wil je tijdens het project ontwikkelen?

2. VRAAGSTELLING
» Watis een concrete beschrijving van het probleem dat de organisatie opgelost wil zien c.q.
welk actueel, relevant vraagstuk moet beantwoord worden?

3. THEORETISCH KADER
» Welke onderzoeksvragen zijn relevant voor jouw organisatievraagstuk?
» Werk deze specifiek en afgebakend uit.

4. PROJECTDEFINITIE
» Wat zijn de doelstellingen van het project?

» Wat zijn de beoogde opbrengsten van het project? Hierbij kun je denken aan:

o Welke producten en/of diensten liggen er als het project klaar is (m.a.w. wat zijn
resultaten van het project)? Dit kun je uitsplitsen naar:
o Het Financiéle perspectief: wat zijn de beoogde financiéle resultaten van het
project, zoals invloed op kosten, omzet, marges, winst?
o HetKlantenperspectief: wat zijn de beoogde voordelen van het project voor onze
(externe/interne) klanten, zoals een betere service of een ruimere dienstverlening?
o Het Organisatie/Operationeel perspectief: wat zijn de beoogde
voordelen van het project voor de interne bedrijfsprocessen, zoals de
verhoging van de productiviteit of verbetering van de efficiéntie?
o Het Leer & Groei perspectief: wat zijn de beoogde resultaten van het
project in relatie tot innovaties voor het organisatie(onderdeel) of groei
van de vaardigheden van de medewerkers?
» Wat zijn de te verwachten kosten?
» Wat zijn kwaliteitseisen vanuit het perspectief van de klant en de organisatie?

5. INITIELE PROJECTAANPAK
> Welke aanpak en fasering zie je in grote lijnen voor je?

> Welke theorieén/modellen (bedrijfskunde & management, bestuurskunde, veranderkunde

e.d.) ga je als uitgangspunt nemen en toepassen?
> Welke aannames en uitgangspunten hanteer je bij de uitvoering van het project?
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6. RISICO’S
» Welke zaken lijken het succes van het project te zullen bedreigen?
» Welke maatregelen zijn hiervoor denkbaar en hoe denk je deze in te plannen?

7. PROJECTORGANISATIE
> Welke evt. projectorganisatie past bij het project?
> Wie zijn de ideale (potentiéle) leden van de projectorganisatie en wat is de rol/taakverdeling?

8. PLANNING VOOR DE UITVOERING

8.1 Fasen en activiteiten

Benoem de fasen en activiteiten die zullen plaatsvinden. In het onderstaande overzicht kunnen
voor de verschillende activiteiten, start- en einddata worden gepland met daarbij de uren en
doorlooptijd.

Activiteit Geplande Geplande Geplande Doorlooptijd
Startdata Einddata Uren (dagen)

8.2 Benodigde hulpbronnen en kosten

Maak inzichtelijk welke hulpbronnen of welke personen je nodig hebt bij de verschillende activiteiten
en welke kosten daaraan verbonden zijn.

Activiteit Wat Wie Tarief/ kosten €
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Bijlage C: Formulier Go - No Go Afstuderen

Naam deelnemer:
Naam beoordelaar:
Deadline inleveren afstudeeropdracht:

Criteria afstuderen:

Voldaan /niet
voldaan:

— Gebruik gemaakt van format projectvoorstel

Volledigheid:

— Alle onderdelen van het format zijn uitgewerkt

— De 1e actie als Minister VWS gekoppeld aan de toekomstvisie voor de
eigen organisatie, persoonlijke doelen en het organisatievraagstuk zijn
duidelijk als uitgangspunt genomen

Kwaliteit:

— De uitwerking van de onderdelen is voldoende concreet en diepgaand.
— In de uitwerking van de onderdelen zit voldoende onderbouwing aan de
hand van relevante theorie

Feedback:

Conclusie:

GO - NO GO®

Naam, emailadres en telefoonnummer afstudeerbegeleider:

Bij No Go nieuwe deadline aangepast projectvoorstel:

5 Weghalen wat niet van toepassing is




Bijlage D: Overzicht verplichte artikelen per blok

Blok 1: Het zorg(verzekerings)stelsel, hoe zit dat precies?

Janneke Schermers — Assistent professor, UMC Utrecht Julius Centrum
Onderwerp: ‘Het zorgstelsel, de balans tussen zelfredzaamheid en overheidsbemoeienis’

Literatuur:

Artikel Gijs van Loef — Nederlandse zorg valt van haar voetstuk
Artikel Henk Maassen en Joost Visser — Tien jaar Zorgverzekeringswet
Brochure Rijksoverheid — Het Nederlandse zorgstelsel

Wim Groot — Hoogleraar gezondheidseconomie, Universiteit Maastricht
Onderwerp: ‘De Zorgverzekeringsmarkt’

Literatuur:

Wim Groot — Zorgvisie blog — Overheid oorzaak dure medicijnen

Wim Groot — Zorgvisie blog — De heilloze discussie over winstuitkering zorgaanbieders
https://www.zorgvisie.nl/blog/tien-jaar-zvw-laat-zwakke-plekken-zien/
https://www.zorgvisie.nl/blog/lagere-inkomens-profiteren-nauwelijks-van-afschaffing-eigen-risico/
https://www.zorgyvisie.nl/blog/nationaal-zorgfonds-is-dure-grap/

Marc Pomp — Gezondheidseconoom, MP economische beleidsanalyses
Onderwerp: Hoe verder met het zorgstelsel?

Literatuur:

‘Zorgstelsel spoort nog onvoldoende aan tot goede kwaliteit’
Zorgstelsel — ESB 12-1-2017
Argumenten-voor-en-tegen-marktwerking-in-de-zorg

Jacqueline Zwaap — Secretaris Adviescommissie Pakket, Zorginstituut Nederland
Onderwerp: Eerlijk (ver)delen: moeilijke keuzen in de basisverzekering

Literatuur:
Rapport Zorginstituut Nederland — Pakketadvies in de praktijk, wikken en wegen voor een
rechtvaardig pakket

Patrick Jeurissen — Bijzonder hoogleraar betaalbaarheid van de Zorg, Radboud Universiteit
Onderwerp: Betaalbare zorg?

Literatuur:

Patrick Jeurissen — Betaalbare zorg

Patrick Jeurissen — Effective healthcare cost-containment policies. A systematic review
Patrick Jeurissen — Het-Nederlandse-gezondheidszorgsysteem-in-internationaal-perspectief

Bas Leerink — Partner Health, IG&H / Lid Raad voor Volksgezondheid en Samenleving
Onderwerp: De zorgverzekeraar aan de macht?

Literatuur:
RVS Rapport Zorgrelatie centraal
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https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Janneke-Schermers-Artikel-Gijs-van-Loef-Nederlandse-zorg-valt-van-haar-voetstuk.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Janneke-Schermers-Artikel-Henk-Maassen-en-Joost-Visser-Tien-jaar-Zorgverzekeringswet.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Janneke-Schermers-Brochure-Rijksoverheid-Het-Nederlandse-zorgstelsel.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Wim-Groot-Zorgvisie-blog-Overheid-oorzaak-dure-medicijnen.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Wim-Groot-Zorgvisie-blog-De-heilloze-discussie-over-winstuitkering-zorgaanbieders.pdf
https://www.zorgvisie.nl/blog/tien-jaar-zvw-laat-zwakke-plekken-zien/
https://www.zorgvisie.nl/blog/lagere-inkomens-profiteren-nauwelijks-van-afschaffing-eigen-risico/
https://www.zorgvisie.nl/blog/nationaal-zorgfonds-is-dure-grap/
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Literatuur-Marc-Pomp-Zorgstelsel.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Marc-Pomp-Zorgstelsel-ESB-12-1-2017.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Marc-Pomp-Argumenten-voor-en-tegen-marktwerking-in-de-zorg.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Jacqueline-Zwaap-Rapport-Zorginstituut-Nederland-Pakketadvies-in-de-praktijk.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Jacqueline-Zwaap-Rapport-Zorginstituut-Nederland-Pakketadvies-in-de-praktijk.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Patrick-Jeurissen-Betaalbare-zorg.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Patrick-Jeurissen-Effective-healthcare.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Patrick-Jeurissen-Het-Nederlandse-gezondheidszorgsysteem-in-internationaal-perspectief.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Bas-Leerink-Zorgrelatie_centraal.pdf

Martin Buijsen — Hoogleraar Gezondheidsrecht, Erasmus Universiteit
Onderwerp: Rechtvaardige verdeling van de gezondheidszorg

Literatuur:

Martin Buijsen — Trouw blog 1 — Ben ik soms te duur

Martin Buijsen — Trouw blog 2 — Wie gun je een dure longtransplantatie
https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/P11IS0140-6736(17)30931-5/fulltext?code=lancet-
site

Ferry Koper — Epidemioloog en strategisch adviseur innovaties en nieuwe netwerken in zorg,
vitaliteit en gezondheidszorg
Onderwerp: Regionalisering van gezondheid, vitaliteit en zorg

Literatuur:
https://www.dejuistezorgopdejuisteplek.nl
Rijksoverheid — Maatregelen in het Nationaal Preventieakkoord

OVERIG

e Heida, J.P. & Hoendervanger, J. (2016). ‘Next Level gezondheidszorg, hoe de zorg efficiénter
en beter kan’. Rapport SiRM: Strategies in Regulated Markets.

e Schut, F., & Van de Ven, W. (2011). ‘Effects of purchaser competition in the Dutch health
system: Is the glass half full or half empty?’. Health Economics, Policy and Law, 6, (1), 109-
123.

e Mosca, |. & Shestalova, V. (2010). ‘Market share and price in Dutch home care: market power
or quality?’. De Economist, 158, (1), 61-79.

Blok 2: De zorg van morgen, hoe gaan we al die innovaties inbedden?

Hugo te Kaat — Innovation Catalyst Moonshot Team, Codperatie VGZ
Onderwerp: De toekomst van de zorg door de ogen van de zorgverzekeraar.

Literatuur:
An App That Keeps The Doctor At Bay in China

Hans Ossebaard — Adviseur Innovatie & Ehealth, Zorginstituut Nederland
Onderwerp: Zorg voor innovatie

Literatuur:

Blog — Innovatie Yeah!
Kamerbrief-visie-op-medische-technologie

Shaping the health of nations for centuries to come
Toward an effective innovation agenda

Ron Roozendaal — Directeur Informatiebeleid, Ministerie van VWS
Onderwerp: De digitale ontdekkingsreiziger

Literatuur:

Artificial Intelligence in de zorg

Grote afname spoedhulp hartpatienten door telemonitoring
Identifying electronic Health
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https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Martin-Buijsen-Trouw-blog-1-Ben-ik-soms-te-duur.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Martin-Buijsen-Trouw-blog-2-Wie-gun-je-een-dure-longtransplantatie.pdf
https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736(17)30931-5/fulltext?code=lancet-site
https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736(17)30931-5/fulltext?code=lancet-site
https://www.dejuistezorgopdejuisteplek.nl/
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Ferry-Koper-Artikel-rijksoverheid-Maatregelen-in-het-Nationaal-Preventieakkoord.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Hugo-te-Kaat-An-App-That-Keeps-The-Doctor-At-Bay-in-China.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Hans-Ossebaard-blog-Innovatie-Yeah.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Hans-Ossebaard-Kamerbrief-visie-op-medische-technologie.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Hans-Ossebaard-Shaping-the-health-of-nations-for-centuries-to-come.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Hans-Ossebaard-Toward-an-effective-innovation-agenda.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Ron-Roozendaal-Artificial-Intelligence-in-de-zorg.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Ron-Roozendaal-Grote-afname-spoedhulp-hartpatienten-door-telemonitoring.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Ron-Roozendaal-Identifying-electronic-Health.pdf

Fenna Heyning — Directeur Stichting Samenwerkende Topklinische opleidings-Ziekenhuizen
Onderwerp: “Does your kid have better technlogy at home than you have at work?”

Literatuur:
Why doctors hate their computers

Martijn Aslander — Auteur ‘Nooit af’ en ‘Easycratie’, verbinder van mensen, ideeén, informatie en
technologie
Avondlezing: “Nooit af”

Literatuur:
Overzicht relevante literatuur, interviews en columns
Research voor nieuw boek omtrent slimmer werken met je hoofd

Peter van der Spek — Hoogleraar en hoofd afdeling Bio informatica, Erasmus MC
Onderwerp: (Big)data collection & mining in Clinical Practice

Literatuur:
Prognostically Useful Gene-Expression Profiles

Nicky Hekster — Head EMEA technical presales, IBM Watson Health
Onderwerp: De Impact van Big Data en Al op de Zorg

Literatuur:

https://dokter.ai/

Leo Ottes — Big Data in de Zorg

Understanding Al’s fundamental value to healthcare — Whitepaper.2019
Medisch Contact — Heleen Croonen — Big data in de zorg niet alleen verzamelen
Top Smart Algorithms In Healthcare

OVERIG

e Busse, R., Schreyogg, J., Smith, P.C. (2008). 'Variability in healthcare treatment costs amongst
nine EU countries — results from the HealthBASKET project’. Health Economics, 17, (S1), S1-
S8.

o Kok, L. & Koopmans, C. (2016). ‘Leisure and income in cost-benefit analysis of health
policies’. Health Economics, 18 (2), 22-33.

e Vujic, S. & Pomp, M. (2008). ‘Rising health spending, new medical technology and the
Baumol effect: a panel data analysis’. CPB-Discussion Paper.

Blok 3: Zorg en politiek, hoe werkt dat nou?

Senator Bob van Pareren — Eerste Kamerlid, Forum voor Democratie
Onderwerp: Hoe politiek naar zorg kijkt en andersom

Literatuur:

Onrust over nieuwe megabezuiniging zorg

Bureaucratie in zorg slecht voor relatie met patiénten

Marktwerking in de zorg is doorgeslagen

Patiént de dupe van zorgafspraken
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https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Fenna-Heyning-Why-doctors-hate-their-computers.pdf
https://www.martijnaslander.nl/lezing-bijgewoond/
https://beta.workflowy.com/s/one-list-to-rule-the/xlkp8c7a7oShYmvv#/57f0c448f5b4
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Peter-van-der-Spek-Prognostically-Useful-Gene-Expression-Profiles.pdf
https://dokter.ai/
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Nicky-Hekster-Ottes-Big-Data-Zorg.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Nicky-Hekster-Understanding-AI-fundamental-value-Whitepaper.2019.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Nicky-Hekster-Heleen_Croonen_bigdata.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Nicky-Hekster-Top-Smart-Algorithms-In-Healthcare.pdf
https://scholar.google.nl/citations?user=LrpzVpIAAAAJ&hl=nl&oi=sra
https://scholar.google.nl/citations?user=nuiGeDcAAAAJ&hl=nl&oi=sra
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Bob-van-Pareren-Onrust-over-nieuwe-megabezuiniging-zorg.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Bob-van-Pareren-Bureaucratie-in-zorg-slecht-voor-relatie-met-pati%C3%ABnten.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Bob-van-Pareren-Marktwerking-in-de-zorg-is-doorgeslagen.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Bob-van-Pareren-Pati%C3%ABnt-de-dupe-van-zorgafspraken.pdf

Diana Monissen — Voorzitter Raad van Bestuur, Prinses Maxima Centrum
Onderwerp: Er is meer tussen spreekkamer en Tweede Kamer

Literatuur:

Boek: Het beste wat we hebben — Griet op de Beeck

Boek: Handboek framing — Hans de Bruijn

Paul Schnabel — oud-Senator, Eerste Kamer lid 2015 - 2019

Onderwerp: Altijd actueel, artikel 22 van de Grondwet: ‘de overheid treft maatregelen ter
bevordering van de volksgezondheid’

Literatuur:

Het einde en het begin van het leven

Marcel Canoy — Adviseur, Autoriteit Consument & Markt
Onderwerp: Zegeningen en zonden van marktwerking in de zorg
Literatuur:

Concurreren versus samenwerken

Tien jaar marktordening in de zorg

Zorgpolis kiezen: meer transparantie niet voldoende

OVERIG
e Goudriaan, R., Heida, J.P. (2015). ‘Transitiekosten en stelselwijzigingen in de zorg’. Rapport
SiRM: Strategies in Regulated Markets.
e Pomp, M. (2012). ‘No risk, no gain: Uitvoering van de AWBZ door zorgverzekeraars’. NZa
Research paper, 2.
e Regenmortel, T. (2009). ‘Empowerment als uitdagend kader voor sociale inclusie en moderne
zorg'. Journal of Social Intervention: Theory and Practice, 18, (4), 22 -42.
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https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Paul-Schnabel-Het-einde-en-het-begin-van-het-leven.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Marcel-Canoy-Concurreren-versus-samenwerken.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Marcel-Canoy-Tien-jaar-marktordening-in-de-zorg.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Marcel-Canoy-Zorgpolis-kiezen.pdf

Blok 4: Leiderschap in de zorg, wat hebben we nodig?

Mathilde Berghout — PhD student Medical Leaderschip, Erasmus School of Health Policy &
Management

Onderwerp: Over de zin en waanzin van leiderschap in de zorg

Literatuur: Medisch leiderschap ontrafeld —J-Voogt 2015

Ruud Klarenbeek — Directeur/bestuurder, JP van den Bent stichting
Onderwerp: Verdraaide JP en anders vasthouden

Literatuur:

In gesprek Werken aan kwaliteit in 2018 — JP van den Bent stichting
Medisch leiderschap ontrafeld —J. Voogt 2015

RVS advies — Blijk van vertrouwen

Joris Kuppens — Adviseur Progressional People/Semco Style Healthcare
Onderwerp: Werken brengt de gezondheid ernstige schade toe
Literatuur:

Video: De nieuwe wijsheid van Ricardo Semler

Video: De kapitale kracht van geluk

Frank de Reij — CEO Meander Medisch Centrum

Onderwerp: Leiderschap gefileerd

Literatuur ter inspiratie:

Boek: Suits & Hoodies — Quintin Schevernels

Boek: De kunst van het oorlog voeren — Sun Tzu/James Clavell
Boek: Een tijd voor empathie — Frans de Waal

Boek: Seks & Geld, Geluk & Dood — Manfred F.R. Kets de Vries
Boek: Execution — Larry Bossidy & Ram Charan

Boek: Werken met EQ in bedrijf en praktijk — Robert K. Cooper
Boek: Action, Urgency, Excellence — Ram Charan

OVERIG
e Kumar, RDC. (2013). ‘Leadership in healthcare’. Anaesthesia & Intensive Care Medicine
Elsevier, 14, (1), 39-41.
e  Wikstrom, E. & Dellve, L. (2009). ‘Contemporary leadership in healthcare organizations:
Fragmented or concurrent leadership’. Journal of Health Organization and Management,
23, (4), 411-428.

Blok 5: Wat heeft Brussel met onze zorg en waar lopen de lijntjes naar Nederland?

Svyllabus Brussel-Zorg en de EU

Wetgevingsproces Europees Parlement & Raad eerste lezing

Parliament starts new term with seven political groups

OVERIG
e Martinsen, D.S. & Vrangbaek, K. (2008). ‘The Europeanization of health care governance:
implementing the market imperatives of Europe”. Public Administration, 86, (1), 169—184.
e Tsiachristas, A., Goudriaan, R. & Groot, W. (2013). ‘The Welfare effects of innovative
pharmaceuticals. An international perspective from the Dutch experience’. Applied
Economics, 45, (9), 1219-1226.
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https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Medisch-leiderschap-ontrafeld-J-Voogt-2015.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Ruud-Klarenbeek-In-gesprek-Werken-aan-kwaliteit-in-2018-JP-van-den-Bent-stichting.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Ruud-Klarenbeek-Medisch-leiderschap-ontrafeld-J.-Voogt-2015.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Ruud-Klarenbeek-RVS-advies-Blijk-van-vertrouwen.pdf
https://www.npostart.nl/vpro-tegenlicht/08-02-2015/VPWON_1232874
https://www.npostart.nl/tegenlicht/04-02-2013/VPWON_1185916
http://www.emeraldinsight.com/author/Wikstr%C3%B6m%2C+Ewa
http://www.emeraldinsight.com/author/Dellve%2C+Lotta
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Blok-5-MCNZ-syllabus-Brussel-Zorg-en-de-EU.pdf
https://www.masterclassnieuwezorg.nl/wp-content/uploads/Wetgevingsproces-Europees-Parlement-Raad-eerste-lezing.pdf
http://www.europarl.europa.eu/news/en/headlines/priorities/parliament-leadership-2019/20190612STO54311/parliament-starts-new-term-with-seven-political-groups

Blok 6: Dag 1: Value Based Healthcare en shared savings buzzwords? Preventie, ouderenzorg,
gezondheid en vitaliteit in de regio! Dag 2: Zorg 4.0 in de praktijk, van zorgdroom naar zorgdaad.

Ferry Koper — Epidemioloog en strategisch adviseur innovaties en nieuwe netwerken in zorg,
vitaliteit en gezondheid, VDKV

Onderwerp: Naar vitale wijken en regio’s

Perspectief van de zorgprofessionals

Literatuur:

Naar een sectoroverstijgend Gezondheidsakkoord Limburg — P. Wauben-Pennis en P. Borm

Samen voor gezond gewicht in regio foodvalley

Boek: Baat het niet, dan schaadt het wel — Remco Idema

Annette Pietersen — Directeur, SKILZ

Onderwerp: Gemeenten en gezondheid — een dwarse visie
Perspectief van de gemeente

Literatuur:

Papendal aan Zee — Sylvia de Witt — 2017

Speech subsidiebijeenkomsten — positieve gezondheid

Robbert Huijsman — Bijzonder hoogleraar Ouderenzorg en directeur/bestuurder Geriant
Onderwerp: Uitdagende Ouderenzorg

Literatuur:

Robbert Huijsman — Onder dementieprofessoren of

https://www.alzheimer-nederland.nl/onderprofessoren

Jurriaan Propper — Directeur OptiMedis Nederland

Onderwerp: Duurzame zorg in de praktijk: belonen van gezondheid
Literatuur:

White Paper verdienmodellen vs final publicatie juli 2014

Shared savings in transmurale ketenzorg — A.C. Noort — 2016

Ontwikkelingen in zorginkoop: van inkoop van verrichtingen naar inkoop van zorgbundels — MAB
2019

Philip Idenburg — Oprichter en Managing Director, BeBright Consultancy

Onderwerp: Geen innovatie, maar transformatie

Literatuur:

Philip Idenburg — Diagnose Transformatie — Een toolkit voor grensverleggers in de zorg

OVERIG

e Eijkenaar, F., Scheppach, M. & Schoffski, O. (2013). ‘Effects of pay for performance in health
care. A systematic review of systematic reviews’. Health Policy, 110, 115-130

e Nikolic, I. A. & Maikisch, H. (2006). ‘Public-Private Partnerships and Collaboration in the Health
Sector : An Overview with Case Studies from Recent European Experience’. HNP Discussion
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Bijlage E: Beoordelingsformulier Literatuuronderzoek

Naam deelnemer:

Naam 1° beoordelaar/afstudeerbegeleider:

Naam 2¢ beoordelaar (indien van toepassing):
Versie: concept/ definitief

Datum:

Beoordelingscriteria met onderliggende indicatoren®:

Score 1-57 en evt.
toelichting:

1. Inhoud

1.

Relevante onderzoeksvragen in relatie tot de vraagstelling van
de afstudeeropdracht en actuele literatuur

2. Specifieke, voldoende afgebakende vraagstelling en
onderzoeksvragen
3. Verwerking van voldoende, relevante en geschikte literatuur
4. Inzichtelijke weergave van de gekozen literatuur
5. Genuanceerde, op de vraagstelling gerichte, conclusies
6. Adequate onderbouwing van de conclusies
2. Vorm
7. Goede opbouw en structuur
8. Hantering APA-richtlijnen

5 In totaal mogen er niet meer dan vijf onvoldoende indicatoren zijn, om een voldoende te kunnen halen voor

het literatuuronderzoek. Voor de verdeling hiervan geldt, dat bij de boordelingscriteria met meerdere

onderliggende indicatoren, max. 2 indicatoren onvoldoende mogen zijn.
7 Schaal: onvoldoende (1) -matig (2) — voldoende (3) ruim voldoende (4) — goed (5)
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9. Heldere schrijfstijl, correcte spelling en taalgebruik

10. Binnen max. 4 pagina’s gebleven

3. Zelfstandigheid

11. Zelfstandig in formuleren van de vraagstelling, literatuur en
schrijfproces

4. Feedback

12. Verwerking feedback afstudeerbegeleider

Eindbeoordeling (cijfer 1-10):

Algemene opmerkingen:

Bij onvoldoende beoordeling deadline herkansing:

21




Bijlage F: APA-regels voor referenties in de tekst en literatuurlijst?

In deze bijlage zijn de richtlijnen van de publication manual van de American Psychology Association
(APA) opgenomen voor referenties en verwijzingen. Een referentie is een beschrijving van een
publicatie (boek, artikel, web-document, videoband etc.) die zodanig is dat de betreffende publicatie
teruggevonden kan worden.

Referenties zijn om een aantal redenen belangrijk. Ze geven anderen de eer die hen toekomt, laten
zien waar informatie vandaan komt en maken het mogelijk om hetgeen in een rapportage aan de orde
is te controleren en eventueel te herhalen. Voor wetenschappelijk onderzoek is controleerbaarheid
een belangrijk criterium. De geloofwaardigheid van een rapportage wordt hierdoor beinvlioed. Als
referenties zowel inhoudelijk als qua vormgeving goed zijn, wordt de rapportage ten goede beinvioed;
als ze slecht zijn ten kwade.

Voor het schrijven van referenties en verwijzingen zijn er verschillende standaarden ontwikkeld. Het
gebruik van dergelijke standaarden heeft als voornaamste voordeel dat er voor lezer van het artikel
meer duidelijkheid wordt geschapen. Het is helder of iemand verwijst naar een boek of artikel, en of
er wordt verwezen naar iemands achternaam of voornaam. Dit maakt voor andere onderzoekers die
geinteresseerd zijn in een onderzoek het makkelijker om eventuele referenties te achterhalen.

VERWUZINGEN IN DE TEKST

In teksten wordt verwezen naar de geraadpleegde literatuur door auteur, jaar en eventueel pagina’s
aan te geven. Door verwijzingen op te nemen is het voor de lezer helder waar de ideeén en
resultaten van onderzoek opgenomen in de tekst vandaan komen. De manier waarop verwijzingen
worden opgenomen, hangt af van het verloop van de tekst.

Voorbeelden:

Jansen {1989) zegt dat...

Het is gebleken dat... (Jansen, 19297

Jansen stelde in 1989 dat het onwaarschiinlijk is dat...

LoMde feiten wijzen wit dat een en ander niet mogelijk is” (Jansen, 1989,
p.13)

“de feiten wijzen uit dat een en ander niet mogelijk is * {Meijer, 2000, 9 53
“de feiten wijzen wit dat een en ander niet mogelijk is" {Meijer, 2000,
Conclusion section, para.1)

Als een specifiek gedeelte van een bron geciteerd wordt, moet ook het paginanummer in de verwijzing
worden opgenomen. Bij elektronische bronnen, die geen paginanummers geven, gebruik wanneer
aanwezig het paragraaf nummer, voorafgegaan door het "9"symbool of de afkorting para.

Als er sprake is van meer auteurs noem ze dan ook. In principe gaat dat op dezelfde wijze als in de
gegeven voorbeelden. Dus: Jansen en De Vries (1989) enz.

Als het om meer dan twee en minder dan zes auteurs gaat moeten bij de eerste verwijzing in de tekst
alle namen genoemd worden en bij latere verwijzingen alleen de eerste auteur gevolgd door et al.
Als er meer dan zes auteurs zijn dan wordt, alleen de naam van de eerste auteur genoemd, gevolgd
door et al.

Soms moet verwezen worden naar uitgaven van instellingen. In zo’n geval wordt de naam van de
instelling als auteursnaam beschouwd. De eerste keer dat naar zo’n instelling verwezen wordt moet

8 Bron: https://www.utwente.nl/psy/afstudeerweb/Formulieren/050426%20samenvatting%20APA/. Hierbij is gebruik
gemaakt van: Knippenberg, H.M. (1989). Gids voor het opsporen en verwerken van literatuur over opvoeding, vorming en
onderwijs. Nijmegen: Katholieke Universiteit Nijmegen, Pedagogische Wetenschappen en Galen, G.P., Van, & Knippenberg,
H.M. (2002). Vademecum literatuurvaardigheden: gids voor het opsporen en verwerken van Psychologische literatuur (13e
ed.). Nijmegen.

22


https://www.utwente.nl/psy/afstudeerweb/Formulieren/050426%20samenvatting%20APA/

de naam van de instelling voluit gepresenteerd worden met daarachter het eventuele acroniem;
daarna kan met de afkorting volstaan worden.

Yoorbeeld:
De Stichting wvoor de Leerplanontwikkeling [SLO] {1990% suggereerde dat...
Bij latere aanhalingen wordt dat: de SLO {1990} is van mening...

Als er geen auteur is wordt verwezen met behulp van de eerste woorden uit de titel.

Een probleem kan zich voordoen als verschillende werken van een auteur gebruikt worden die in
hetzelfde jaar verschenen zijn. In dat geval komen er kleine letters achter het jaar van publicatie te
staan. Dit moet zowel in de verwijzingen in de tekst als in de lijst met referenties gebeuren. Verder
gelden voor het maken verwijzingen dezelfde regels als hiervoor gegeven werden.

Voorbeeld:
- Jansen (1989a)
- Jansen (1989b)

DE LIJST MET REFERENTIES

De referentielijst wordt achter in de rapportage opgenomen. Deze lijst bestaat uit titelbeschrijvingen
of referenties die er als volgt uit moeten zien:

1. De beschrijving van een boek ziet er in principe als volgt uit:

Auteur, initialen (jaar) . titel. plaats: uitgever.

Let op de spaties, punten en komma’s en maak de titel cursief.

2. De beschrijving van een tijdschriftartikel ziet er in principe als volgt uit:

Auteur, initialen (jaar) . titel van het artikel. Naam van het tijdschrift,
jaargang(afleveringsnummer), pagina’s.

Let ook hier weer op spaties, komma’s en punten en vergeet niet de naam van het tijdschrift en de
jaargang cursief te zetten.

Het verschil tussen een jaargang en afleveringsnummer blijkt niet altijd duidelijk te zijn. Een jaargang
verwijst naar het aantal jaren dat een tijdschrift wordt uitgegeven. Het afleveringsnummer verwijst
naar het nummer van een aflevering in het betreffende jaar.

3. De beschrijving van een online document ziet er als volgt uit:

Auteur, initialen (jaar). titel. Verkregen op dag, maand, jaar van <<URL website>>.

4. De beschrijving van een online artikel ziet er in principe als volgt uit:

Auteur, initialen (jaar). titel. Naam van het tijdschrift, Jaargang (afleveringsnummer), pagina’s.

Verkregen op dag, maand, jaar van <<URL website>>.

- Vergeet bij een online-document of artikel niet om aan te geven wanneer deze gevonden is op
het Internet. Als er van een elektronisch tijdschrift ook een papieren versie bestaat, hoeft alleen
naar de papieren versie te verwezen worden(!) en kan men achter de titel van het artikel
"[electronic version] of [elektronische versie]" plaatsen. Als er geen papieren versie bestaat,
moet naar het URL van het artikel verwezen worden.

- Als men binnen een URL naar een volgende regel wil gaan, doe dat dan na een slash of voor een
punt. Gebruik geen streepje.

- Maak een referentie naar informatie van een website altijd zo specifiek mogelijk. Verwijs je
alleen naar een website, om deze als voorbeeld te geven, neem dan het URL op in je lopende
tekst.

- Als document van een complexe website van een grote organisatie komt, identificeer dan in de
referentie ook de organisatie. (zie voorbeeld in bijlage)
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De uiteindelijke literatuurlijst moet aan een aantal eisen voldoen. Dat zijn de volgende:
Alle in de rapportage gebruikte, genoemde literatuur moet vermeld worden (niet meer en niet

In onderstaande tabel vind je enkele voorbeelden van verwijzingen en referenties.

minder)

De lijst moet alfabetisch gerangschikt zijn
De referentie begint bij de linkermarge, maar de volgende regel(s) van een referentie moet(en) 3
posities inspringen
Gebruik in titels van boeken en artikelen alleen een hoofdletter voor het eerste woord van titel
en subtitel. Gebruik in namen van tijdschriften hoofdletters voor alle woorden in de titel met
uitzondering van voorzetsels en lidwoorden.
Na ieder leesteken moet een spatie komen (tenzij er nog een leesteken op volgt).

De rangschikking van voorvoegsels van achternamen (bijv. Van, van de, de,) hangt af van de wijze
waarop het voorvoegsel gebruikt wordt in het taalgebruik van de betreffende auteur. Als het
voorvoegsel een normaal onderdeel uitmaakt van de achternaam, dan wordt dit voor de
achternaam geplaatst en in de alfabetisering betrokken.
Academische titels zijn geen onderdeel van de referentie.
Als er meerdere auteurs in een referenties staan, wordt voor de laatste auteur, het &-teken
geplaatst. Ook bij verwijzingen die tussen haakjes staan, wordt een &-teken geplaatst.

Als er geen jaartal bij een boek, artikel of elektronisch document staat zet dan op de plek van het
jaartal (z.d.) of (n.d.). Dit staat voor 'zonder datum' of 'no date".
Als er geen auteur bekend is, zet dan de gehele titel op de plek van de auteur. Gebruik (delen
van) de titel ook in de verwijzing in de tekst.

TABEL: VOORBEELDEN REFERENTIES VOLGENS APA

Omschrijvin | Referentie Verwijzing
g
Boek van Bandura, A.J. (1977). Social learning theory. Englewood Cliffs, (Bandura, 1977)

één auteur

NJ: Prentice Halls.

of geplaatst in
zin: “volgens
Bandura (1977)
is”

Bij citaat of
verwijzen naar
specifiek deel in
tekst gebruik

(Bandura, 1977,
p. 8)

Tijdschrift- Mellers, B.A. (2000). Choice and the relative pleasure of (Mellers, 2000)
artikel van consequences. Psychological Bulletin, 126, 910-924. of geplaatst in
één auteur zin: “volgens
(nummering Mellers (2000)
per volume) is”

Tijdschrift- Klimoski, R., & Palmer, S. (1993). The ADA and the hiring (Klimoski &
artikel van process in organizations. Consulting Psychology journal: Palmer, 1993) of
twee Practice and Research, 45(2), 10-36. geplaatst in zin:
auteurs “volgens Klimoski
(nummering en Palmer (1993)
per issue) is”
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Hoofdstuk Bjork, R.A. (1989). Retrieval inhibition as an adaptive Bjork (1989) of

van één mechanism in human memory. In H.L. Roediger Il & F.I.M. geplaatst in zin:

auteur uit Craik (eds.), Varieties of memory & consiousness (pp. 309-330). | “volgens Bjork

een Hillsdale, NJ: Erlbaum. (1989) is”

geredigeerd

e bundel.

Tijdschrift- Saywitz, K.J., Mannarino, A.P., Berliner, L., & Cohen, J.A. (2000). | Eerste

artikel van Treatment for sexually abused children and adolescents. verwijzing:

drie tot zes American Psychologist, 55, 1040- 1049. (Saywitz,

auteurs Mannarino,

(idem voor Berliner &

boek) Cohen, 2000)
verdere citaties:
Saywitz et al.
(2000)

Instantie of | Centraal bureau voor de statistiek (1998). Jaarboek onderwijs Eerste

groep als 1998 : feiten en cijfers bijeengebracht door het CBS. Alphen verwijzing:

auteur aan den Rijn: Samsom H.D. Tjeenk Willink. (Centraal bureau
voor de statistiek
[CBS],1998)
Daarna: (CBS,
1998)

Kranten- Schwartz, J. (1993, September 30). Obesity affects economic Schwartz (1993)

artikel social status. The Washington Post, pp. A1,A4.

Als artikel niet verder gaat op de eerstvolgende pagina, geef
dan alle paginanummers aan.

Elektronisch
artikel met
precies
dezelfde
papieren
versie

VandenBos, G., Knapp, S., & Doe, J.(2001). Role of reference
elementsin the selection of resources by psychology
undergraduates [Elektronische versie]. Journal of Bibliographic
Research, 5, 117-123.

(VandenBos,
Knapp, & Doe
2001)

Elektronisch
artikel
zonder
papieren
versie

Fredrickson, B. L. (2000, March 7). Cultivating positive
emotions to optimize health and well-being. Prevention &
Treatment, 3, Article 0001a. Verkregen op 20 november, 2000,
via
http://journals.apa.org/prevention/volume3/pre0030001a.htm
I

Fredrickson
(2000)

Bij citatie,waarbij
paragraafnumme
r bekend is:
Fredrickson
(2000, 1 5)
Fredrickson
(2000,
Conclusion
section, para.1)
Paragraaf kan

worden
aangegeven door
9 of para.
Elektronisch | Chou, L., McClintock, R., Moretti, F., & Nix, D. H. (1993). Eerste
document Technology and education: New wine in new bottles: Choosing | verwijzing:
van een pasts and imagining educational futures. Verkregen op 24 Chou,
augustus, 2000, via Columbia University, Institute for Learning McClintock,
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universiteit | Technologies Web site: Moretti en Nix
of faculteit http://www.ilt.columbia.edu/publications/papers/newwinel.h | (1993)

tml Daarna: Chou et

al. (1993)

Elektronisch | GVU's 8th WWW user survey. (z.d.). Verkregen op 8 augustus, (“GVU’s 8th
document 2000, van http://www.cc.gatech.edu/gvu/ WWW”, z.d.)
waarbij usersurveys/survey1997-10/. (“GVU’s 8th
geen auteur | Bij een Engelstalige scriptie: WWW?”, n.d.)
of datum GVU's 8th WWW user survey. (n.d.). Retrieved August 8, 2000,
bekend is. from http://www.cc.gatech.edu/gvu/ usersurveys/survey1997-

10/.
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Bijlage G: Beoordelingsformulier Legitimatieverslag

Naam deelnemer:

Naam 1° beoordelaar/afstudeerbegeleider:

Naam 2¢ beoordelaar (indien van toepassing):

Versie: concept/ definitief

Datum:

Criterium

Indicator®

Beoordeling®

0.

Score 1-5

Toelichting

Beschrijving en
verantwoording
vraagstelling
afstudeerproject

1.Het project is helder
beschreven en gefundeerd op
een actuele organisatievraag, die
relateert aan de 1le actie als
Minister VWS gekoppeld aan de
toekomstvisie voor de eigen
organisatie en persoonlijke
leerdoelen.

Kwaliteit
legitimering
gemaakte keuzen

2.De uitvoering van de
projectopdracht en de gemaakte
keuzen worden gerelateerd aan
relevante literatuur.

3.De uitvoering en daarbij
gemaakte keuzen zijn adequaat
en worden correct beschreven
en verantwoord.

4.Er wordt een adequate
koppeling gemaakt tussen
literatuur en praktijk.

Evaluatie resultaat
& impact

5.De kwaliteit en
gebruikswaarde van de
opbrengst voor de organisatie
zijn helder geévalueerd.

6.In de evaluatie is duidelijk
ingegaan op de bijdrage van de
opbrengst aan innovatie van de
zorg en de beroepsontwikkeling
van het vakgebied.

9n totaal mogen er niet meer dan zes onvoldoende indicatoren zijn, om een voldoende te kunnen halen voor
het legitimatieverslag. Qua verdeling van de onvoldoendes geldt, dat van de boordelingscriteria met meerdere
onderliggende indicatoren, max. 1 indicator onvoldoende mag zijn.
1Schaal: onvoldoende (1) —matig (2) — voldoende (3) — ruim voldoende (4) en goed (5)
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Reflectie
persoonlijke
doelen en
realisatie 1e actie
als Minister VWS
gekoppeld aan de
toekomstvisie
voor de eigen
organisatie

7.Er is adequaat gereflecteerd op
het eigen handelen in relatie tot
het proces en product.

8.Eris in de reflectie een
transparante koppeling gemaakt
naar de doorgemaakte
ontwikkeling op de
kerncompetenties van de
masterclass.

9.Er zijn smart persoonlijke
leerdoelen voor de toekomst
geformuleerd.

Borging & transfer

10.Er zijn logisch, navolgbare
aanbevelingen gedaan om het
resultaat en de impact van het
project te borgen.

11.Er zijn lessons learned
geformuleerd, zodanig dat ze
toepasbaar zijn in andere
organisaties.

Schrijf-kwaliteit
vormgeving

12.Het legitimatieverslag is goed
geschreven (indeling, betoog,
spelling, stijl, bronvermelding
volgens geldende conventies
e.d.)

13.Het legitimatieverslag is niet
langer dan acht pagina’s,
referenties en de literatuurlijst
voldoen aan de APA-regels.

Feedback

14.De feedback van de
afstudeerbegeleider is zichtbaar
verwerkt.

Eindbeoordeling
(1-10)

Algemene
opmerkingen

Bij onvoldoende beoordeling deadline herkansing:
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Bijlage H: Totstandkoming Eindbeoordeling Afstudeeropdracht

Naam deelnemer:
Naam 1°¢ Beoordelaar:

Naam 2°¢ Beoordelaar:

Datum:
Onderdeel Beoordeling
Projectvoorstel Voldaan/niet voldaan'!
Twee keer feedback gevraagd Voldaan/niet voldaan

Literatuuronderzoek (Cijfer 1-10)
Legitimatieverslag (Cijfer 1-10)

Eindcijfer (Cijfer 1-10)

1¢ herkansing

1¢ beoordelaar 2¢ beoordelaar
Literatuuronderzoek (Cijfer 1-10)

Legitimatieverslag (Cijfer 1-10)
Eindcijfer (Cijfer 1-10)
Eindcijfer totaal herkansing

(Cijfer 1-10)*%

Toelichting eindbeoordeling en herkansing:
— Je dient voor elk onderdeel tenminste een voldoende te halen (26).
— Het eindcijfer komt tot stand door het gemiddelde van beide onderdelen. Het gemiddelde
dient tenminste een 6 te zijn om te kunnen slagen.

11 Doorstrepen of weghalen wat niet van toepassing is
12 Het eindcijfer van de herkansing wordt vastgesteld door de co6rdinator Afstuderen.
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