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Zelfmanagement na een beroerte 



Aanleiding 

• Onderzoek naar beroerte 

• Meer oefentherapie:  betere functionele uitkomst 

• CBO richtlijn: 2 x 30 minuten per dag 

• Onvoldoende mensen en middelen 

 



Verhogen intensiteit van training 

Computers/ zelftraining/ robotica 

 

Oefenen met naastbetrokkene? 

Voorbeelden: Wenen en revalidatiecentrum 



Oefenen met een naastbetrokkene? 

* Motivatie? 

* Veiligheid? 

* Effect? 

* Wie wel en wie niet? 

* Partner is geen therapeut? 

 

 

→ Literatuur onderzoek 



Literatuur: Zoektermen 

* Stroke/ cerebrovasculair incident 

* family/ caregiver 

* participation 

* (exercise) therapy 

* treatment outcome 

 

→ Pubmed/ Cochrane 

 



Literatuur: Uitkomsten 

Artikel over bereidheid 

 

Galvin et al¹: 

– Standpunten familie/ vrienden 

– Standpunten CVA patiënten en fysiotherapeuten 

 

  

 

 
 

 

 



Literatuur: Uitkomsten 

Artikelen over oefenen met een naastbetrokkene 

 

Osawa et al²:  
– Neglect 

– (mobiliteit en ADL) 

 

Maeshima et al³:  
– spierkracht niet aangedane been  

– mobiliteit 

 
 



Literatuur: Uitkomsten 

 

Kalra et al⁴: 
– RCT 

– Training vaardigheden caregivers 

– Functionele vaardigheden patiënten 

– Stemming en kwaliteit van leven 

– Ervaren zorglast 

 
 



Literatuur: Uitkomsten 

  

Galvin et al⁵:  
– RCT 

– FAME 

– Gericht op onderste extremiteit 

– 8 wkn: functioneel significant beter 

– 3 mnd: activiteiten en CSI significant beter 

 

 

 

 

  



Literatuur: uitkomsten 

 

 

Erik van de Mortel, Esther Steultjens 

Participatie van familie bij revalidatie van CVA-patienten in 
het verpleeghuis⁶  

 



Literatuur: Conclusies 

* Beperkt onderzoek 

* Positief 

* Niet in Nederland (individueel +) 

 

→ aanleiding voor pilot 

       



Hypothese 

 

Oefenen met een naastbetrokkene: 

* ↑ intensiteit van training → ↑ functionele uitkomst 

 

* ↑ inzicht/ ervaring naastbetrokkene 

              → ↓ ervaren belasting van naastbetrokkenen 

  



In Reade 

 

* ontwikkeling oefeningen en protocol 

 

* 2012 Pilot  

 

 

 



In Reade: oefeningen en protocol 

Oefeningen: 

* generalistisch, maar aanpasbaar ... 

* veilig! 

* voor elk niveau 

 

Protocol: 

* deelname criteria revalidanten en naastbetrokkenen 

* hoe vaak, hoe veel 

* begeleiding/ zelfmanagement 



In Reade: Pilot 

 

* een afdeling 

* klinimetrie vergelijken met andere afdeling 

 

Daarna: 

* bredere implementatie 

* onderzoek  



 

Oefenen met een naastbetrokkene: 

geeft mogelijkheden tot zelfmanagement na een beroerte, 

Maar vereist wel de nodige vaardigheden en bereidheid van 
revalidant en naastbetrokkene 

 

Implementatie en onderzoek is nodig om effect te beoordelen 

 

 

 

 

Take home message 
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