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Antistollingszorg is toenemend complex

Véél verschillende (nieuwe) middelen, 
indicaties, betrokken disciplines en richtlijnen

Steeds meer ouderen met multimorbiditeit
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Medicatie 
gerelateerd

NIVEL. (2022). Monitor Zorg gerelateerde Schade: Dossieronderzoek bij overleden patiënten in Nederlandse ziekenhuizen.

Zorg gerelateerde schade



‘De focus zou in de toekomst moeten verschuiven van checklisten, protocollen en 

registreren naar een proactieve patiëntveiligheidscultuur, 
intensievere communicatie en samenwerking tussen professionals, en 

resilience (aanpassingsvermogen professionals en veerkracht 

organisatieprocessen).’

‘Ontwikkel een lerend systeem in de medisch specialistische zorg’



‘Een groep personen of organisaties die 
gezamenlijk een of meer doelen nastreven 
met het oog op leren (van individuen) 
en/of op het verbeteren (van organisaties)’

Antistollingszorg
Casemanagement
Informatieoverdracht
Regionale samenwerking

Toewerken naar leer- en 
verbeternetwerken…



Verbeterpotentieel deelnemers leer- en 
verbeternetwerk casemanagement



Leer- en verbeternetwerken 

‘Delen van kennis en verbeteren door van elkaar te leren’

Doel

In je eigen instelling een verbeterstap formuleren, 
concretiseren & daadwerkelijk zetten

Methode

Reflecteren mèt en leren van elkaar in kleine groepjes

Vanuit intrinsieke motivatie een actieve bijdrage leveren

Samen op zoek gaan naar een (gemeenschappelijk) leer- en 
verbeterdoel, op maat voor je eigen organisatie



‘Creëer ruimte en gelegenheid in je organisatie zodat mensen elkaar 
kunnen ontmoeten’

‘Leiders die hun mensen bedanken en erkenning geven, die in verbinding 
staan met wat belangrijk voor hen is, die belemmeringen uit de weg 

ruimen, behalen betere resultaten.’

‘We verspillen veel creativiteit, omdat we niet goed luisteren naar de 
goede ideeën van zorgverleners over wat werkt en wat niet.’

Don Berwick in Zorgvisie (7-7-2023) - oprichter van de IHI (Institute for 
Healthcare Improvement), grondlegger van de Triple Aim en van de 
‘Affordable Care Act’ & auteur van ‘To err is human’ (1999)





Hoe gaan we te werk?

Inspirerende 
voorbeelden delen

(Hoe doen jullie het?)

Waar zit overlap, waar 
verschil in aanpak?

(Welke werkzame 
bestanddelen?)

Eigen verbeterstap 
formuleren, uitproberen 

en terugkoppelen

(In netwerk reflecteren)



‘Ik zou de bestuurders van ziekenhuizen, professionals en hun landelijke 
organisaties willen oproepen om met de uitkomsten en de aanbevelingen van het 

NIVEL rapport aan de slag te gaan. Een stap maken naar een 
veiligheidscultuur van continu leren en verbeteren en tijd 

nemen (en krijgen) voor het gesprek hierover. Ik zie hierbij een 

belangrijke rol weggelegd in het gezamenlijke programma van de koepels Tijd 
voor Verbinding.’ 

Minister Ernst Kuipers op 11-3-2022 in een brief aan de kamer n.a.v. de  Monitor Zorg 
gerelateerde Schade 2019



1. Op instellingsniveau (eigen verbeterstap)

2. Geleerde lessen rondom de aanpak 

(leren- van en verbeteren met elkaar)

Geeft jou inzicht in:

• de aanpak van een ander

• het maken van concrete plannen

• het leren van verbeterstappen in andere 
instellingen - ‘do’s en don’ts’

Opbrengsten



Sluit je aan

Meld je aan voor een van de netwerken op onze website:
programmatvv.nl/aan-de-slag/leer-en-verbeternetwerken/



Praktische hulpmiddelen antistollingszorg

• Visuals met links naar 
praktijkvoorbeelden

• Handreikingen/stappenplannen

• ‘Kletspot’ dialoogvragen als 
gespreksstarter

• Droomformat om eigen verbeterstap te 
concretiseren



https://www.programmatvv.nl/media/oq1ho3pj/tvv_antistollingszorg_casemanagement_ia_160823.pdf


Maak jouw 
volgende 

stap concreet



Hulpmiddelen 
casemanagement



https://www.programmatvv.nl/media/oq1ho3pj/tvv_antistollingszorg_casemanagement_ia_160823.pdf
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