
Palliatieve zorg die meebeweegt van  18- naar 18+
Samen naar een soepele overgang en zachte landing
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Fase 1 Initiatief- en ontwerpfase

Fase 2 Experiment- en uitvoeringsfase

Transmuraal

Ontwikkeling
School/vriendjes

Hele gezin

Integraal

0 tot 18 jaar

Kinderarts

Wat fijn al
die hulp!

JARIG!
18 jaar Waar is 

mijn gids?

Ik verander niet, waarom 
mijn zorg en mogelijkheden 

om deel te nemen aan 
het leven wél?

En nu?

Van kinderarts naar huisarts

Help!

Jongere
& gezin

Scholing Werkproces

Kennisplatform Richtlijn

Volwassen palliatieve zorg

Kwaliteit van leven & 
perspectief van de dood

Kinderpalliatieve zorgSamenwerkingskompas 
palliatieve zorg 18-/18+

Netwerkvorming

 Ontwikkelingsmodel Integrale Zorg*

Partij x
Partij x

Partij x
Partij x

Fase 3 Uitbouw- en monitoringsfase Fase 4 Verduurzamings- en transformatiefase

VPZKPZ

Palliatief redeneren is anders dan
klinisch redeneren. Wat heeft deze
jongere nú nodig en wat komt eraan?

Netwerken Palliatieve Zorg
Palliatieve Teams

Netwerken Integrale Kindzorg
& Kinder Comfort Teams

Bewustwording  -  Kennis delen  -  Samen sterker
Zoek elkaar op. Versterk de samenwerking. Bouw het netwerk.

* Ontwikkelingsmodel voor Integrale Zorg. Minkman et al. BMC Health Services Research (2025)

Met een soepele overgang kan ik 
vooruit kijken en zelf regie houden

over mijn zorg en mijn leven.
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Levensvragen

“
”

Palliatieve zorg gaat over kwaliteit van
leven omdat genezen niet meer kan.

En palliatieve zorg gaat ook over doodgaan.
Want als sterven in beeld is, 

vraagt dat om direct handelen.
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