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Inhoud

» Context
» Procesbeschrijving Richtlijn
* Richtlijn

Specialisaties kenniscentrum

» Dementie » Beademing

« Jong-dementerenden * MS

* Huntington » Parkinson

* NAH » Gerontorevalidatie

« Gerontopsychiatrie (CVA/ Revalidatie)

» Korsakov

Aanleiding

» Bestaande richtlijn voldeed niet
» Hoge prevalentie schouderklachten
» Behoefte eenduidigheid

» Kennis en vaardigheid niet op gewenste
niveau

Eisen

Multi-disciplinair
Volledig
Ketenproduct
Evidence Based
Realistisch

Informatie verzamelen

* Navraag binnen en buiten keten
* Literatuuronderzoek
» Vraag op kennisnetwerk CVA




Conceptrichtlijn

+ Schrijven conceptrichtlijn
* Presentatie binnen keten
» Beoordeling door ketenpartners

Implementatie

* Toets

+ Beleidsnotitie

* Presentaties binnen Archipel

» Scholingsprogramma V&V

» Scholingsprogramma AB en voedingsass

Implementatie binnen de keten

» Nov 2007 presentatie richtlijn
» Febr 2008 stuurgroep ketenzorg overleg
» Nov 2008 agenda stuurgroep

Opbouw richtlijn

Deel |: Maatregelen
Preventieve maatregelen
Maatregelen bij schouderpijn
Maatregelen bij oedeem

Opbouw richtlijn

Deel II: Uitgebreidere beschrijvingen
Anatomie van de schouder

Preventie

Schouderpijn

Handoedeem en schouder-handsyndroom

Opbouw richtlijn

Bijlagen:

Instructiefolder voor cliént en mantelzorgers
Instructie los maken van de schouder
Instructie VAS-schaal

Instructie volumemeting

Oefenprogramma voor de oedemateuze hand

Literatuurlijst




Aandachtspunten in het proces Meer informatie?

» Realistische doelen / tijdspad stellen

 Prioriteiten stellen Karen van Barschot
» Draagvlak management
« Breed draagvlak op de werkvloer creéren karen.van.barschot@svve.nl

« Blijven evalueren, bijstellen en borgen
» Durven delen




