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WAAROM DIT CONGRES?

Tot voor kort was de zorg voor patiénten met een beroerte sterk versnipperd en was er nauwelijks
sprake van cooérdinatie en afstemming tussen de betrokken hulpverleners en voorzieningen. Dit is de
laatste jaren sterk verbeterd. Vooral door de zogenaamde ‘stroke services’ is een meer
samenhangende zorg ontstaan. Er zijn in Nederland inmiddels 80 CVA ketens. Ziekenhuizen,
revalidatiecentra en verpleeghuizen proberen intensief samen te werken om zo de zorg voor
patiénten verder te verbeteren. Verbetering van deze zorg voor de patiént is de afgelopen jaren ook
juist de bindende factor geweest tussen de verschillende ketenpartners.

De financiering gaat echter veranderen. De kortdurende verpleeghuisopname verdwijnt uit de AWBZ
en gaat over naar de zorgverzekering. Er ontstaat in zekere zin een vrije markt en mogelijk ontstaat
er een nieuwe dynamiek in de keten.

Daarom willen wij in dit congres aandacht vragen voor de organisatie, kwaliteit en financiering van
de CVA zorg.

Het congres begint en eindigt met buitenlandse organisatievormen. De Schotse hoogleraar Langhorn
geeft aan het begin een overzicht van implementatie en organisatievormen van CVA-ketenzorg in
Europa. Langhorn werkt al een half mensenleven als onderzoeker in de CVA ketenzorg. De neuroloog
Thom Jeerakathil is een van de laatste sprekers en werkt aan de Universiteit van Alberta te Canada.
Hij evalueerde de in 2005 totaal vernieuwde CVA ketenzorg in de grote steden Calgary en Edmonton
en het dunbevolkte gebied daaromheen. Centraal in die vernieuwing stond het introduceren van een
groot netwerk van telestroke centra. Die bespaarden meer dan 45 miljoen Canadese dollar. Dat was
het bedrag dat de regering van Alberta uittrok om de CVA-ketenzorg te moderniseren.

Ook in Nederland wordt de bekostiging van CVA ketenzorg gemoderniseerd. Prof. Martien Limburg
geeft een overzicht van Nederlandse pogingen daartoe, nadat Langhorn dat heeft gedaan voor de
rest van Europa. Later op de ochtend komen de bekende Nederlandse proeftuinen aan de orde ten
behoeve van de overgang van revalidatie vanuit de AWBZ naar de Zorgverzekeringswet. Spreker en
hoogleraar Achterberg wandelt rond in de proeftuinen. Ook weerklinkt een cri de coeur van spreker
en Hoogstraat directeur S. Berdenis van Berlekom in de proeftuinen over de wenselijke toekomst van
de organisatie van CVA ketenzorg.

De middag van het congres begint met een sessie over de financién. Is die nog wel betaalbaar inde
komende jaren, zo vraagt spreker en AGIS-topman Jeroen Crasborn zich af. Wil Nederland echt een
keten-DBC voor de CVA-zorg? Of toch liever een koptarief voor alleen de kosten van samenwerking?
Medisch student Johanneke Tummers presenteert de eerste resultaten van een onderzoek dat deze
vragen beantwoordt.

Bij kwaliteit denkt menigeen aan cliéntervaringen en aan benchmarking. Beide onderwerpen komen
volop aan bod in de vierde sessie van het congres. De CQ Index die naar ervaringen van CVA
patiénten vraagt, komt aan de orde, als ook de benchmarking.

De Twentse hoogleraar Vollenbroek-Hutten laat zien dat telezorg niet alleen in Canada voorkomt
maar ook in Nederland. Zij sluit het congres af. De precieze beschrijving van het congresprogramma
treft u elders in deze brochure aan.

Voor elke spreker is een half uur tijd ingeruimd: 15 minuten spreektijd en evenzoveel tijd voor vragen
en discussie tussen congresdeelnemers.



DOELGROEP

. Neurologen, revalidatie-artsen, specialisten ouderengeneeskunde, huisartsen,
verpleegkundig specialisten, verpleegkundigen, praktijkondersteuners en ieder
ander die in de CVA zorg werkt

. Huisartsen en fysiotherapeuten

. Beleidsmakers, projectleiders, managers, ketencooérdinatoren,
kwaliteitsmedewerkers, docenten, organisatie-adviseurs, onderzoekers

. Accountmanagers, zorgverzekeraars en farmaceutische industrie

. Actieve leden van patiéntenorganisaties

LEERDOELEN VAN HET CONGRES

Aan het einde van het congres hebben deelnemers meer (inter)nationale kennis over:
e Organisatorische, kwaliteits- en financiéle aspecten van CVA-ketenzorg

e Innovaties en experimenten met samenhangende CVA-ketenzorg in Nederland

e Implementatievraagstukken bij het tot stand brengen van geintegreerde CVA-zorg
Verder hebben zij inzicht verworven en hun mening gevormd over wenselijke
ontwikkelingen in de komende twee jaar.

ACCREDITATIE AANGEVRAAGD VOOR
e Bij het kwaliteitsregister medisch specialisten (ABAN)
e Bij de Accreditatiecommissie van het Kwaliteitsregister V&V

U kunt tot tien weken voor aanvang van het congres informatie bij ons inwinnen over mogelijke
accreditatie bij andere verenigingen.



Programma

Ochtend voorzitter: dr. Anne Visser-Meily
08.30-09.30 Ontvangst met koffie en thee (bezoek posterpresentaties en stands)
09.30-09.35 Opening door Tonnie van de Laar, voorzitter van

Kennisnetwerk CVA NL

Thema : Evidence for Integrated Care

09-35-10.05 State of the art international
Prof.dr. Langhorne, UK
10.05-10.35 State of the art NL

Prof.dr. M. Limburg, neuroloog, Flevoziekenhuis Almere, bestuurslid
Kennisnetwerk CVA Nederland
10.35-11.15 Koffie en theepauze (bezoek posterpresentaties en stands)

Thema : Organisatie en structuur

11.15-11.45 Proeftuinen: wat levert het de CVA zorg op?
Prof.dr. W. Achterberg, universiteit Leiden

11.45-12.15 Ontketend
S. Berdenis van Berlekom, MBA, directeur revalidatiecentrum De Hoogstraat,
Utrecht

12.15-13.15 Lunchpauze (bezoek posterpresentaties en stands): Thema lunch

Middag voorzitter Prof.dr. Guus Schrijvers

Thema : Financién van de zorg

13.15-13.45 CVA zorg betaalbaar?
J. Crasborn, senior adviseur, Agis Zorgverzekeringen

13.45-14.15 Koptarief of DBC?
J. Tummers, MPH, Msc. of Health Economics, Policy and Law Candidate,
Utrecht

Thema : Kwaliteit van zorg

14.15-14.40 CQ index: wat hebben we er aan
Spreker nog onbekend, Nivel
14.40 - 15.05 Transparantie en kwaliteit in CVA-ketenzorg

I.Middelkoop, projectmedewerker Benchmark van Kennisnetwerk CVA NL
15.05-15.35 Koffie en theepauze (bezoek posterpresentaties en stands)

Thema : Telemedicine

15.35-16.05 Telestroke: een Canadees experiment met diagnostiek op afstand van een
beroerte. Dat bespaart veel geld
Th.Jeerakathil , Associate Professor Neurology/ Medicine University of
Alberta, Canada

16.05-16.30 Telerevalidatie bij CVA patiénten: de toekomst?
Prof.dr. M. Vollenbroek-Hutten, RRD Universiteit Enschede

16.30 Afsluitende discussie



16.31

Plaats:

Prijs:
Aanmelding:
Annulering:
Informatie:
Organisatie:

Praktische informatie

Roze Collegezaal, AZU, UMC Utrecht
Heidelberglaan 100,
3584 CX Utrecht

€ 175,=voor alle niet-leden van het Kennisnetwerk CVA NL
€ 75,= voor de leden van het Kennisnetwerk CVA NL, deze aanmelding
kan plaatsvinden via de site: www.kennisnetwerkcva.nl

Inschrijving vindt plaats in volgorde van ontvangst. Inschrijving verplicht
tot betaling. U schrijft zich in door het inschrijfformulier volledig
ingevuld te retourneren. Ongeveer twee weken voor het congres
ontvangt u de bevestiging en routebeschrijving.

Bij schriftelijke annulering voo6r 23 januari 2012 berekenen wij € 25,-
administratiekosten. Na deze termijn wordt het gehele bedrag in
rekening gebracht. Indien u onverhoopt verhinderd bent, dan is één van
uw collega’s - in het bezit van uw bevestigingsbrief - welkom op het
congres.

Liane van Schaik, coérdinator nascholing Public Health
Telefoon: 088 — 756 8346, e-mail: |.vanschaik@umcutrecht.nl

Julius Centrum voor Gezondheidswetenschappen en Eerstelijns
Geneeskunde, UMC Utrecht, disciplinegroep Public Health
Huispost Str. 6.131, Postbus 85500, 3508 GA Utrecht.

Check regelmatig onze website voor:

relevante achtergrondinformatie

*

de deelnemerslijst (kort voor het congres)

*

de presentaties van de vermelde sprekers
en workshops (kort na het congres)

*

WWW.Uunitzorginnovatie.nl




Inschr ijffOI‘ mulier niet leden Kennisnetwerk CVA NL U 501

Congres CVA Ketenzorg

Inschrijving kan ook via:

www.unitzorginnovatie.nl (nascholing) voor niet-leden van het Kennisnetwerk CVANL!
www.kennisnetwerkcva.nl voor leden van het Kennisnetwerk CVA NL!

[J Ondergetekende schrijft zich in voor bovengenoemd congres dat plaatsvindt op 9
maart 2012 én verklaart akkoord te gaan met de inschrijvingsvoorwaarden

Betaling inschrijfgeld (aankruisen wat van toepassing is)

L1 Hierbij machtig ik de administratie van het UMC Utrecht om éénmalig de
deelnemersbijdrage van € 170,- af te schrijven van:

giro/bankreKenNiNgNUMMET.........cccviiiiiieciee ettt et e sre e e eaee s

TON NAME VANt s e et et se st e s s eaeea s saeanens

[0 Stuurt u mij een factuur ten bedrage van € 175,- (incl. € 5,- administratiekosten)
Datum: Handtekening:

Retourneren aan: Julius Centrum, Str. 6.131
T.a.v. A.E.L. van Schaik
Antwoordnummer 8858
3500 ZK Utrecht
Fax: 088 — 756 8346
E-mail: l.vanschaik@umcutrecht.nl




