
Veerkracht in Gezondheid en Zorg
Dra. Tine Averens1,2

Prof. dr. Erik Franck1
1Centre for Research and Innovation in Care, Nursing and Midwifery Sciences, Faculty of Medicine & 

Health Sciences, University of Antwerp
2GZA Ziekenhuizen Antwerpen





“De grootste uitdaging is momenteel het vermogen 
van zorginstellingen om gezondheidswerkers aan te 

trekken, te behouden en te stoppen met het 
verlaten van hun job.”

(Franck & Van Bogaert, 2023)
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Leiderschap = Empowerment

§ “The process by which individuals strenghten or develop skills to 
promote positive changes in the context in which they are 
inserted” (Twigg & McCullough, 2014)

§ In de literatuur wordt empowerment gebruikt als alomvattend 
concept om elementen van professionele groei en ontwikkeling te 
beschrijven (Goedhart, Oostveen, & Vermeulen, 2017)

§ In de organisatorische context => 2 theoretisch verschillende 
concepten:
§ Structural empowerment
§ Psychological empowerment



Leiderschap 
= 

Structural Empowerment



Structural empowerment

§ Het vermogen om middelen te mobiliseren en doelen te bereiken door 
toegang tot informatie, steun, middelen en kansen. 
§ =de kennis van organisatorische veranderingen en beleid, evenals naar 

de technische kennis nodig om het werk uit te voeren. 
§ =door het ontvangen van feedback en begeleiding van ondergeschikten, 

collega's en meerderen, wat autonome besluitvorming mogelijk maakt.
§ =het vermogen van de zorgverlener om te beschikken over 

benodigdheden, middelen en materialen die nodig zijn om de de 
doelstellingen van de organisatie. 

§ =verwijzen naar de mogelijkheden tot leren en professionele 
ontwikkeling van zorgprofessionals

(Laschinger et al., 2001; J Nurs Admin)



Autonomy and decision l’attitude
Reciprocity (effort-reward)

Authentic and inspiring leadership
Positive teamclimate, teamcohesion
Social and interprofessional support 
(supervisor, colleagues, ...)

Feedback, recognition and 
appreciation
Professional development

Work overload (workload, time pressure and 
staffing)

Emotional demands (24h care, interaction, 
responsability)

Lack of formal rewards (fairness; lack of 
opportunities for career advancement)

Work-life interference (shift work and 
rostering)

ICT-demands
Interpersonal demands (no psychological 
safety, conflict, distrust, hierarchy, fear)

Role-conflict & role-ambiguity

(Broetje, Jenny, Bauer, 2020; Vandenbroeck et al., 2017; Somville, Franck, & Van Bogaert, 2020; Averens, Van den Broeck, & Franck, 2022) 



Autonomie
§ In welke mate kunnen ze hun werk zelfstandig plannen en

indelen?
§ Is de zorg doordrongen van een duidelijke filosofie?
§ Wordt er bij genomen beslissingen voldoende aandacht besteed

aan het waarom?
§ Zijn rollen en verantwoordelijkheden duidelijk (afgestemd) in het 

interprofessionele team?
§ In welke mate kunnen zorgprofessionals betekenis geven in hun

werk?
§ In welke mate worden mensen van de vloer betrokken bij 

beleidsbeslissingen?



verBondenheid
§ Hoe en in welke mate wordt ingezet op teams en 

interprofessionele samenwerking?
§ Heeft elk team een eigen gedeeld mentaal model van waaruit 

wordt samengewerkt?
§ Hoe psychologisch veilig is het in elk team?
§ In hoeverre wordt leiding gegeven vanuit een gedeelde visie

op leiderschap? 
§ In welke mate voelen mensen zich en worden nieuwe en 

innovatieve ideeën ondersteund vanuit het management? 



Competentie
§ In welke mate zijn zorgprofessionals zelfzeker en voelen ze 

zich competent om hun werk te doen?
§ Bestaat er een onboarding programma en wordt naast 

technische ook op menselijke ontwikkeling ingezet?
§ Op welke manier wordt erkenning gegeven aan competentie 

en expertise?
§ Hoe wordt de professionele rolidentiteit van de diverse 

geledingen ontwikkeld?



Leiderschapsstijl en leiderschap

§ 22 studies toonden unaniem het 
verband aan

§ Steun van LG, zich gewaardeerd of 
erkend voelen, gevolgd door 
leiderschapsstijl zijn de meest 
voorkomende factoren met effect 
op retentie

§ Leiderschapsstijl en retentie (Vrans 
Romi et al., 2022; Poels et al., 2020)

§ Authentiek Leiderschap (Alilyyani, 
2022; Lindsay & Mathieson, 2022)



Authentiek leiderschap

14

§ Authentiek leiderschap betekent dat je als leider gericht bent op het 
bouwen van eerlijke, oprechte relaties je medewerkers. Dit vanuit de 
gedachte dat de legitimiteit van een leider het sterkste is wanneer deze 
is gebouwd op een basis van vertrouwen en transparantie. 

§ Vier componenten van het proces : 
§ zelfbewustzijn, 
§ geïnternaliseerd moreel perspectief, 
§ evenwichtige verwerking, 
§ en relationele transparantie. 



Authentic leadership

§ Concepts Organization of Nursing Work Van Bogaert & Clarke p33-37

Prof Peter Van Bogaert Verpleeg- & 
Vroedkunde Universiteit Antwerpen



Authentic leadership
§ Authentieke leiders zijn positief, inspirerend en sterk gedreven op en bewust van
bepaalde waarden en normen - gericht op de eigen ontwikkeling en de ontwikkeling
van andere.

§ Hun communicatie straalt hun unieke eigenheid uit en is gekenmerkt door
§ Relationele openheid
§ Het streven naar balans & evenwicht en aandacht voor verschillende standpunten
§ Gedrag is in overeenstemming met waarden en normen die uitgedragen worden
§ Zelfbewust & zelfinzicht en zich bewust van de impact die zij (kunnen) veroorzaken op andere en

de organisatie

(Avolio BJ, Walumbwa FO, Weber TJ (2009) Leadership: Current theories, research, and future directions. Annual review of psychology 
60421-449



Authentic leadership

Ontwikkelen de persoonlijke hulpbronnen van hun medewerkers zoals 
psychologische weerbaarheid en zelfontwikkeling & professionalisme.

Deze persoonlijke hulpbronnen van medewerkers ontwikkelt hun zelfbewustzijn & 
zelfinzicht met een gunstige impact op gedrag, zelfontwikkelng en vertrouwen.

Authentic leadership theory wint aan empirical support in zowel de management 
als nursing literatuur. Er is evidentie indien verpleegkundigen hun leiders authentic 
leadership gedrag toekennen zij meer empowerment en ondersteuning voelen.

(Laschinger HK, Wong CA, Grau AL (2012) The influence of authentic leadership on newly graduated nurses’ experiences of workplace bullying, burnout and
retention outcomes: A cross-sectional study. IJNS 49(10): 1266-1276).



Zelfleiderschap 
= 

Psychological Empowerment



Psychological empowerment

§ De psychologische reactie van de werknemer op structural
empowerment als gevolg van werkomstandigheden, die 
motivatie opwekt en bijdraagt tot het gevoel van persoonlijke 
controle op de werkplek. 

§ In de zorg omvat het de perceptie van de professional over de 
valorisatie van hun werk en hun bijdragen aan de 
zorgprocessen, wat leidt tot een gevoel van bekwaamheid en 
vrijheid. 



In conclusie,
structurele empowerment

leidt tot
psychologische empowerment = veerkracht! 

(Laschinger et al., 2001; Shapira-Lishchinsky et al., 2019; Van Bogaert & Clarke, 2018)





The pessimist complains about the wind.
The optimist expects it to change.
The leader(s) adjust(s) the sails.

—John Maxwell
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