
CVA netwerk Almere 
Mei 2017 
Doelgroep:   CVA/ Beroerte 
Regio:    Almere 
Oprichtingsjaar:   2006, in samenwerking met het Kennisnetwerk CVA 
Organisatievorm:  Gebaseerd op afspraken 
Financiering:  Door leden 
 
Visie en doel: Het netwerk CVA Almere staat voor CVA-patiënten en diens naasten door samen te streven naar 
optimale gezondheidswinst en kwaliteit van leven, in alle fasen van het leven van de patiënt en diens netwerk 
door te zorgen dat patiënten en hun naasten behandeling en zorg krijgen van zorgverleners die kennis hebben 
van specifieke problematiek bij CVA-patiënten. Deze zorg wordt dichtbij huis of thuis verleend. 
 
Het netwerk is multidisciplinair en bestaat uit de volgende disciplines (zie figuur). 

 
Verbonden aan het netwerk:  
- Ketencoördinator  

- NAH   

                patiëntenvereniging 
- Huisarts 

- Flevoziekenhuis 

- Trappenberg 

- Vivium- Naardeerheem 

 
 
 
 
 
 
  
 

 
Kwaliteitsaspecten 

 Ja Nee 

Gemeenschappelijk behandelprogramma X  

Samenwerkingsafspraken X  

Focus op kwaliteit en innovatie door gebruik van richtlijnen  X 

Borging van kwaliteit deelnemers  X 

Samenwerking complementaire disciplines X  

Afspraken over uniform meten van kwaliteit  X 

 
Toelichting:  
Er zijn binnen het CVA netwerk Almere afspraken met de tweede lijn op het gebied van nazorg en 
behandelen. Waar mogelijk wordt er gewerkt volgens de principes van EBP, maar er vindt ook veel 
‘experienced practice plaats ‘omdat er niets anders voor handen is, vooral in de chronische zorg’. Voor 
deelname aan het netwerk zijn er afspraken gemaakt tussen de verschillende behandelaren op het gebied 
van ‘goede’ en ‘verantwoorde’ zorg en behandeling. Om het lidmaatschap te continueren gelden geen eisen 
maar staat ‘betrokkenheid’ voorop. Waarborging van deskundigheid en scholing vindt plaats middels het 
samen trainen van collega’s. Via het Kennisnetwerk CVA of MDO’s wisselen netwerkleden vakinhoudelijke 
informatie uit. 
 
  

Contactpersoon: Mw. I. den Besten 

29 Netwerkleden 

Fysiotherapeuten (10) Ergotherapeuten (3)

Logopedisten (3) Psychologen (3)

Maatschappelijk werkers (4) Verpleegkundingen (2)



Samenvatting antwoorden: 
 
Organisatie 

 Ja Nee Toelichting 

Er zijn doelen geformuleerd X  Zie visie en doel 

Doelen worden geëvalueerd en zo nodig bij gesteld X  Middels stuurgroepvergaderingen 

Taken en verantwoordelijkheden van de netwerkleden 
zijn beschreven 

X   

Er zijn staturen en/of er is een regelement  X Er is sprake van een overeenkomst 

Betrokkenheid patiënten of patiëntenvereniging X  NAH patiëntenvereniging 

Betrokkenheid huisarts X   

Betrokkenheid tweede lijn X  Flevoziekenhuis, Trappenberg, Vivium- 
Naarderheem 

Afspraken tussen netwerk en tweede lijn X  Zowel op het gebied van nazorg als 
behandelen 

 
Kwaliteit  

 Ja Nee Toelichting 

Toelatingseisen  X Er gelden afspraken tussen de 
verschillende behandelaren op het 
gebied van ‘goede’ en ‘verantwoorde’ 
zorg en behandeling 

Eisen voor continuering lidmaatschap  X Betrokkenheid staat voorop 

Gemeenschappelijke visie over behandeling X  Zie visie en doel 

Kwaliteitswaarborging  X  

Uitwisseling patiëntgegevens X   

Gezamenlijk patiëntendossier X   

Casemanagement X   

Gemeenschappelijk behandelprogramma X   

Uniform meten van behandelresultaten  X  

Er wordt EBP gewerkt X  Waar mogelijk wordt er gewerkt volgens 
de principes van EBP, maar er vindt ook 
veel ‘experienced practice plaats ‘omdat 
er niets anders voor handen is, vooral in 
de chronische zorg’. 

 
Deskundigheid  

 Ja Nee Toelichting 

Waarborging deskundigheid en scholing  X Collega’s trainen samen 

Uitwisseling vakinhoudelijke informatie X  Via het Kennisnetwerk CVA of MDO’s  

Netwerkbijeenkomsten netwerkleden X  4x per jaar stuurgroep, wekelijks MDO, 
1x per jaar gezamenlijke activiteit. 
FT’s binnen het netwerk spreken elkaar 
1-2 keer per jaar. 

Opkomst bij netwerkbijeenkomsten n.v.t ‘Matig, was voorgaande jaren beter’ 

Inhoud netwerkbijeenkomsten n.v.t Agenda met punten van overleg 

 
 

 
 
 
 
 
 
 


