
Eerstelijns CVA-netwerk Rotterdam 
Mei 2017 
Doelgroep:   CVA/ Beroerte 
Regio:    Rotterdam 
Oprichtingsjaar:   2014, middels een inventarisatie vanuit het CVA-nazorg project 
Organisatievorm:  Vereniging 
Financiering:  Door leden 
 
Visie en doel: Het Eerstelijns CVA-Netwerk Rotterdam is een netwerk van in CVA-zorg gespecialiseerde 
zorgverleners die samenwerken, in de wijk en zo nodig thuis. Het ECNR is een samenwerkingsverband van 
zorgverleners die zich gespecialiseerd hebben in de gevolgen van hersenaandoeningen. Wij bieden de zorg die 
nodig is om zo optimaal mogelijk te kunnen functioneren in de woon- of werkomgeving. 
 
Het netwerk is multidisciplinair en bestaat uit de volgende disciplines (zie figuur). 

 
Verbonden aan het netwerk:  
- Ketencoördinator 

Rotterdam Stroke Service  

           (RSS) 
- Partners RSS 

- Welzijnsorganisatie 

- Hersenletsel Centrum 

 
                 
 
 
 
 
 
 
 

 
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 X 

 
Toelichting:  
Er zijn binnen het eerstelijns CVA netwerk Rotterdam afspraken met de tweede lijn. Alle ontslagen CVA-
patiënten worden gemeld bij de CVA-verpleegkundige. Voor alle therapeutische na- en vervolgbehandeling 
wordt verwezen binnen het eerstelijns CVA netwerk Rotterdam. Er wordt gewerkt volgens de principes van 
EBP daar alle zorgprofessionals bij het afsluiten van contracten met verzekeraars verplicht zijn te voldoen aan 
de richtlijnen die met de beroepsgroep zijn afgesproken. Deze monodisciplinaire richtlijnen voldoen in de 
regel aan EBP. Er gelden eisen voor deelname aan het netwerk, welke discipline specifiek zijn: kwaliteits- en 
beroepsregistraties; een minimum aantal CVA patiënten per jaar; specifieke scholingseisen waaronder een 
generiek en specifiek deel welke discipline specifiek is. Om het lidmaatschap te continueren gelden eveneens 
discipline specifieke criteria: men dient deel te nemen aan de netwerkbijeenkomsten; een minimum aantal 
CVA patiënten te behandelen; specifieke scholing te volgen en monodisciplinaire bijeenkomsten te volgen. 
Waarborging van deskundigheid en scholing is opgenomen in de kwaliteitseisen van het netwerk ‘voldoet 
men hier niet aan, dan kan men geen lid blijven’. Via monodisciplinaire bijeenkomsten en MDO’s wisselen 
netwerkleden vakinhoudelijke informatie uit. 
Samenvatting antwoorden: 

Website: www.1stelijnscvanetwerkrotterdam.nl 
Contactpersoon: dhr. C. Sier 

103 Netwerkleden 

Fysiotherapeuten (41) Ergotherapeuten (15) Logopedisten (25)

Psychologen (2) Oefentherapeuten (10) Verpleegkundingen (12)

Dietisten (2)



Organisatie 

 Ja Nee Toelichting 

Er zijn doelen geformuleerd X  Zie visie en doel 

Doelen worden geëvalueerd en zo nodig bij 
gesteld 

X  Recent is het subdoel scholing aangepast 

Taken en verantwoordelijkheden van de 
netwerkleden zijn beschreven 

X   

Er zijn staturen en/of er is een regelement X  Er zijn statuten én regelementen 

Betrokkenheid patiënten of 
patiëntenvereniging 

X  Hersenletsel Centrum 

Betrokkenheid huisarts  X  

Betrokkenheid tweede lijn X  Verschillende instellingen hebben therapeuten die 
zijn aangesloten bij het netwerk. Daarnaast is er 
samenwerking met alle partners van de RSS. 

Afspraken tussen netwerk en tweede lijn X  Alle ontslagen CVA-patiënten worden gemeld bij de 
CVA-verpleegkundige. Voor alle therapeutische na- 
en vervolgbehandeling wordt verwezen binnen het 
netwerk. 

Kwaliteit  

 Ja Nee Toelichting 

Toelatingseisen X  Discipline specifiek: kwaliteits- en 
beroepsregistraties; een minimum aantal CVA 
patiënten per jaar; specifieke scholingseisen 
waaronder een generiek en een discipline specifiek 
deel. 

Eisen voor continuering lidmaatschap X  Discipline specifiek: deelname aan de 
netwerkbijeenkomsten; minimum aantal CVA 
patiënten te behandelen; specifieke scholing volgen 
en monodisciplinaire bijeenkomsten volgen 

Gemeenschappelijke visie over behandeling X  Niet behandelspecifiek, wel een algemene visie over 
hoe de zorg geboden moet worden, zie visie en doel 

Kwaliteitswaarborging X  Kwaliteitseisen, deelname monodisciplinaire 
intervisie, MDO, scholing. 

Uitwisseling patiëntgegevens X   

Gezamenlijk patiëntendossier  X  

Casemanagement X   

Gemeenschappelijk behandelprogramma  X Wel worden individuele behandeling op elkaar 
afgestemd. 

Uniform meten van behandelresultaten X X *dit verschilt per discipline. Wordt naar gestreefd. 

Er wordt EBP gewerkt X  Er wordt gewerkt volgens de principes van EBP daar 
alle zorgprofessionals bij het afsluiten van 
contracten met verzekeraars verplicht zijn te 
voldoen aan de richtlijnen die met de beroepsgroep 
zijn afgesproken. Deze monodisciplinaire richtlijnen 
voldoen in de regel aan EBP. 

Deskundigheid  

 Ja Nee Toelichting 

Waarborging deskundigheid en scholing X  Opgenomen in de kwaliteitseisen van het netwerk 
‘voldoet men hier niet aan, dan kan men geen lid 
blijven’. 

Uitwisseling vakinhoudelijke informatie X  Monodisciplinaire bijeenkomsten en MDO’s 

Netwerkbijeenkomsten netwerkleden X  2x per jaar MDO, 2x monodisciplinaire bijeenkomst, 
1x symposium in samenwerking met RSS 

Opkomst bij netwerkbijeenkomsten n.v.t ‘goed’ 

Inhoud netwerkbijeenkomsten n.v.t Agenda met centraal onderwerp, evt gastspreker 

 


