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INLEIDING

In 2021 is er een project uitgevoerd in de CVA-keten Groningen om de overdracht bij CVA te verbeteren.
Aanleiding daarvoor was o.a. een afstudeeronderzoek over overdracht bij CVA in de regio Groningen. Hierin

kwamen een aantal aanbevelingen naar voren die in dit project zijn meegenomen.

In het project is er aandacht geweest voor de inhoud van de overdracht, maar ook voor het proces. Er is
geinventariseerd middels een enquéte wat de wensen waren van zowel de ontvangende als de zendende partij
uit de eerste, tweede en derde lijn.

Van de huisartsen kwam heel weinig respons en daarom is de medische ontslagbrief niet meegenomen in dit
project.

Met de uitkomsten van het project zijn er verbeteracties uitgevoerd, wat heeft geleid tot het document

‘ Afspraken bij overdracht CVA’

We zijn inmiddels ruim 2 jaar verder en lijkt het zinvol om de afspraken waar nodig te herzien, te verbeteren en
te borgen.

Daarvoor wordt er een projectgroep opgericht die hier mee aan de slag gaat.

OM WELKE OVERDRACHTEN GAAT HET
De medische ontslag brief en de overdracht van de diétetiek zijn bij het vorige project niet meegenomen. Bij dit
project willen we dit wel oppakken.
Het gaat om de volgende overdrachten:
e Medische overdracht
e Verpleegkundige overdracht
e Paramedische overdracht: ergotherapie, logopedie, fysiotherapie, diétetiek

Van ziekenhuis naar de eerste lijn, van ziekenhuis naar revalidatie (GRZ/MSR), en van revalidatie naar de eerste
lijn.

HET BELANG VAN SAMENWERKEN

In de missie van de CVA-keten staat dat we goede samenhangende zorg willen leveren voor de CVA-patiént
door de hele keten. We streven er naar de zorg en revalidatie voor CVA-patiénten zo goed mogelijk op elkaar te
laten aansluiten. Hiervoor is een effectieve zorgoverdracht van groot belang, zowel op inhoud als proces. Wat
betreft de inhoud: spreekt iedereen dezelfde taal? Is het duidelijk wat er wordt bedoeld? Bv gebruik
afkortingen.


https://hersenletselnetwerknoord.nl/wp-content/uploads/2021/12/Samenvatting-afstudeeronderzoek-overdracht-CVA-patienten-copy.pdf
https://hersenletselnetwerknoord.nl/wp-content/uploads/2023/02/Afspraken-overdracht-bij-CVA-oktober-2022.pdf

Hiervoor is het van belang dat de zorgprofessionals van elkaar weten welke informatie nodig is om de patiént
zo goed mogelijk (verder) te behandelen/begeleiden en ook wanneer en op welke wijze de ontvangende partij

de overdracht wil ontvangen.

OPDRACHT VOOR DE PROJECTGROEP

1. Inventariseren bij de huisartsen wensen medische overdracht op inhoud en proces. Werkwijze
bedenken.

2. Inventariseren bij verpleegkundigen en paramedici hoe de overdracht nu verloopt vanuit de rol als
zender en vooral vanuit de rol van ontvanger (inhoud en proces). Wat gaat goed, wat zijn knelpunten,
verbeterpunten. Werkwijze bedenken.

3. Evaluatie document ‘afspraken bij overdracht CVA’ op zowel inhoud als proces. Bijstellen op basis van
de inventarisaties.

4. Werkwijze bedenken om de afspraken te borgen. Draagvlak genoeg?



