
 

 

Randvoorwaardelijke implicaties JGZ-richtlijn Heupdysplasie 
 

In dit document wordt beschreven welke veranderingen en aanpassingen worden verwacht met de 

invoering van de JGZ-richtlijn Heupdysplasie. Bijvoorbeeld: Wat is het verschil tussen de huidige 

werkwijze en de werkwijze die wordt aanbevolen in de richtlijn? Welke organisatorische 

aanpassingen zijn nodig om de richtlijn uit te kunnen voeren? Wat zijn de benodigde financiële 

middelen om dit te realiseren? 
 

Tabel 1 Mate van verandering en aanpassing JGZ-richtlijn Heupdysplasie 

Mate van verandering/aanpassing Nauwelijks  Enigszins  Groot 

Verandering in professioneel handelen X   

Benodigde praktische en organisatorische aanpassingen  X  

Benodigde financiële middelen  X  
 

Toelichting  

1. Mate van verandering in professioneel handelen  

De aanbevolen werkwijze voor het opsporen van heupdysplasie verschilt op kleine punten van de 

eerdere werkwijze. Enkele aandachtspunten hierbij zijn: 

● De na te vragen risicofactoren voor heupdysplasie zijn vastgesteld. Voorheen was hier landelijk 

geen uniform beleid voor. 

● De onderdelen van het lichamelijk onderzoek en de verwijscriteria zijn per leeftijdsgroep 

beschreven. Voorheen was hier landelijk geen uniform beleid voor. 

● Er is specifieke aandacht voor de communicatie met ouders over de bevindingen bij lichamelijk 

onderzoek. 
 

2. Mate van benodigde praktische en organisatorische aanpassingen 

● Inhoudelijke instructie/scholing over de richtlijn is nodig. Tijdens de instructie is (voor jeugdartsen             

en verpleegkundig specialisten) aandacht nodig voor praktische vaardigheden met betrekking tot           

het heuponderzoek. 

● Naast de inhoudelijke instructie/scholing wordt geadviseerd om de richtlijn met JGZ-professionals           

te bespreken tijdens team- of discipline overleggen. 
● De volgende benodigdheden zijn essentieel voor het uitvoeren van de richtlijn: computer met             

werkende internetverbinding; een verwarmde onderzoeksruimte; een vlakke, warme en stevige          

onderlaag (bijvoorbeeld een harde (yoga)mat van ongeveer 1 cm dik met daarop een handdoek),              

een zacht (aankleed)kussen dient te worden verwijderd.  

● Grotere aanpassingen zijn naar verwachting noodzakelijk voor enkele organisaties waarbij          

jeugdverpleegkundigen gedelegeerde taken zoals heuponderzoek verrichten. De richtlijn raadt         

aan om het onderzoek door een jeugdarts of verpleegkundig specialist te laten uitvoeren 

● JGZ-organisaties wordt geadviseerd om de richtlijn te bespreken met ketenpartners zoals           

radiologen en (kinder)orthopeden, omdat JGZ-professionals ervaren dat de werkwijze van lokale           

ketenpartners (zoals radiologen en (kinder)orthopeden) niet altijd overeenkomt met de adviezen           

in de JGZ-richtlijn. 
 

3. Mate van benodigde financiële middelen  

● De JGZ-professional heeft ongeveer 2 uur inleestijd nodig. 

● De JGZ-professional heeft een instructie/scholing nodig van ongeveer 2,5 uur. 

● JGZ-organisaties dienen na te gaan of de door hen gebruikte onderzoeks mat voldoet aan de               

beschrijving in de richtlijn (zie ook de benodigdheden genoemd bij 2) praktische aanpassingen). Zo              

nodig dient ander materiaal aangeschaft te worden. 

https://www.ncj.nl/richtlijnen/alle-richtlijnen/richtlijn/?richtlijn=44

