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Voorwoord 
 
Voor u ligt het concept jaarplan van de Nederlandse Vereniging voor Hart- en 
Vaatverpleegkundigen (NVHVV) 2010. Tijdens de Algemene Ledenvergadering op 16 
december 2009 zal dit concept jaarplan met de leden worden besproken. De reacties van de 
leden worden in het concept jaarplan verwerkt, waarna het tijdens de Algemene 
Ledenvergadering  in mei/juni 2010 ter vaststelling aan de leden zal worden voorgelegd.  
 
 
Stella Kuiken 
Voorzitter NVHVV 
December 2009 
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Bestuur 
 

 
 

Verenigingsstructuur  
In bovenstaand organigram wordt de verenigingsstructuur weergegeven. Deze nieuwe 
verenigingsstructuur is vastgesteld tijdens de algemene bestuursvergadering (AB) van 28 
september 2005 i.v.m. het voorstel tot statutenwijziging tijdens de Algemene 
Ledenvergadering op 18 november 2005. 
 
 
 
De Algemene Ledenvergadering bestaat uit: 

• de leden 

• de ereleden 
 

Adviseurs 
Nederlandse Hartstichting 
NVHVV leden, bijv. oud-
actieve leden 
Externe in te huren 
adviseurs, bijv. juridisch / 
financieel advies  

Subsidiegever 
Nederlandse Hartstichting 

Bestuur 
Dagelijks bestuur (DB) 
Voorzitter, vice-voorzitter,  penningmeester, 
genodigden afhankelijk van vergaderthema’s 
Vergaderfrequentie: 7 x per jaar 
 
Voltallig bestuur (VB) 
DB, voorzitters alle werkgroepen,  afgevaardigde 
Nederlandse Hartstichting en voorzitters clusters 
Vergaderfrequentie: 4 keer per jaar 

Werkgroepen 
 
Acute Cardiale Zorg 
Hartrevalidatie 
Hartfalen 
Thoraxchirurgie 
Vasculaire Verpleegkunde 
Wetenschappelijk Onderzoek 
Interventie Cardiologie 
ICD Begeleiders 
Atrium Fibrilleren (i.o.) 
Congressen 
Cordiaal 
Communicatie 
 
Elke werkgroep heeft een 
voorzitter 
 
Gemiddeld aantal actieve 
leden per werkgroep is 7 
 
Gemiddelde 
vergaderfrequentie is 4 keer 
per jaar 

Cordiaal 
 
Redactie: 6 personen, 
waaronder 1 hoofdredacteur 
 
Uit elke werkgroep zit een 
vertegenwoordiger in de 
redactieraad. 
 
Vergaderfrequentie 
Redactie: 5 x per jaar 
 
Vergaderfrequentie 
Redactieraad: 1x per jaar 
 

 
   

Communicatie 
 
Webmaster 
Redactie 

. 

Congressen 
 
Uit elke werkgroep zit een 
vertegenwoordiger in de 
werkgroep Congressen 
met 1 neutrale voorzitter. 
 
Vergaderfrequentie  
afhankelijk van behoefte 
 

Externe partijen 
Quadriceps 
Bureau Durante Causa 
Stichting Venticare 
CongressCare 
HGVB, Bert Hoogeveen 
Synopsis tekst & redactie, Bep 
Franke 
Hogeschool van Utrecht 
Stichting September 
Pit Actief 
Xaurum (PE online) 

 

 

Algemene Leden Vergadering (2 keer per jaar) 

 

Nederlandse Vereniging voor Hart en VaatVerpleegkundigen 
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Het bestuur bestaat uit: 

• het dagelijks bestuur:  
o voorzitter 
o vice-voorzitter ( vacant ) 
o penningmeester 
o aftredend voorzitter 

• de voorzitters van de werkgroepen: 
o Communicatie 
o Congressen 
o Cordiaal 
o Acute cardiale zorg 
o Hartfalen 
o Hartrevalidatie 
o Thoraxchirurgie 
o Vasculaire Verpleegkunde 
o Wetenschappelijk Onderzoek 
o ICD begeleiders 
o Interventiecardiologie 
o Atrium Fibrilleren (i.o.) 
 

• de afgevaardigden van: 
o de Nederlandse Hartstichting 
o Quadriceps Chronische Zorg 

 
Het bureau bestaat uit: 

• het verenigingssecretariaat 

• de financiële administratie 

• de ledenadministratie 

• postbusfunctie 

• redactiesecretariaat 
 
 
Algemene Ledenvergaderingen 
Op 16 december zal de tweede Algemene Ledenvergadering van 2009 plaatsvinden. Het 
doel van deze tweede ALV is om het concept jaarplan van 2010 te bespreken, vervolgens de 
reacties van leden te verwerken en het concept jaarplan 2010 vast te stellen tijdens de 
eerste Algemene Ledenvergadering in 2010. De vereniging hoopt op deze wijze meer 
bekendheid van en een breder draagvlak voor haar plannen bij de leden te creëren.  
 
De missie van de NVHVV  

De NVHVV staat voor professionele verpleegkundige zorg voor patiënten met hart- en 

vaatziekten, dat wil zij bereiken door deskundigheidsbevorderende activiteiten voor hart- en 

vaatverpleegkundigen te organiseren.  

De NVHVV richt zich op de verpleegkundige zorg voor patiënten met een hart- en/of 

vaataandoening. Deze patiënten bevinden zich in een extramurale, transmurale en 

intramurale setting waarbij zowel preventieve, curatieve als palliatieve zorg wordt verleend. 

 

De doelstellingen van de NVHVV  

A De NVHVV wil de beroepsvereniging zijn voor hart- en vaatverpleegkundigen. 

B De NVHVV levert een bijdrage aan de verdere professionalisering van de hart- en 

vaatverpleegkundigen, om de kwaliteit van de zorgverlening aan hart- en 

vaatpatiënten te optimaliseren. 
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Deze doelstellingen zal de NVHVV in 2009 nastreven door middel van de volgende 

activiteiten: 

 
 
Het NVHVV Bureau 
Het NVHVV Bureau heeft wederom dit jaar het volledige verenigingssecretariaat gevoerd. 
Hieronder valt de financiële administratie, de ledenadministratie, het redactiesecretariaat, de 
contributie-inning en de postbusfunctie. Deze taak is naar ieders tevredenheid uitgevoerd, 
daarom zal de samenwerking in 2010 worden gecontinueerd.  
 
 
Financieel beleid 
De NVHVV ontvangt subsidie van de Nederlandse Hartstichting. De vereniging heeft een 
inspanningsverplichting ten opzichte van de Nederlandse Hartstichting om de financiële 
afhankelijkheid te verminderen. Naar aanleiding van het jaarlijks evaluatiegesprek met de 
NHS is voor de komende jaren een afbouwschema vastgesteld. De NVHVV heeft de 
toezegging vanaf 2010 jaarlijks een vast subsidiebedrag van de NHS te ontvangen.  
Voor de overige financiën streeft de NVHVV ernaar  inkomsten te werven door o.a.:  

• Subsidies te verkrijgen bij andere organisaties; 

• Partnerships aan te gaan met andere organisaties die gelieerd zijn aan de cardio 
vasculaire zorg; 

• Sponsorgelden te verwerven. 

• Advertentiegelden (Cordiaal, elektronische nieuwsbrief en website) te verwerven. 
 
 
Vacatiegelden 
Het bestuur heeft tijdens de Algemene Ledenvergadering van 18 november 2005 
toestemming gekregen van de leden voor  het vacatiegeldplan. De vereniging is  in de 
financiële positie om aan actieve werkgroepleden en bestuursleden een kleine vergoeding 
aan te bieden, als tegenprestatie voor het vele werk dat door de bestuursleden en actieve 
werkgroepleden wordt verzet.  
 
 
Ledenwerving 
Het bestuur streeft ernaar dat zoveel mogelijk beroepsbeoefenaren in de cardio vasculaire 
zorg lid zullen worden van de vereniging. De vereniging zal daartoe in 2010 wederom pro-
actief leden blijven werven tijdens congressen, na en bijscholingen, via Cordiaal en andere 
bijeenkomsten. Ook is om die reden een folder ontwikkeld. 
 
 
Post HBO opleiding  
In oktober 2005 is de post HBO opleiding Hart- en Vaatverpleegkundige gestart aan de 
Hogeschool Utrecht. Het aantal aanmeldingen stijgt nog steeds. De samenwerking tussen de 
NVHVV en de Hogeschool Utrecht zal in 2010  worden gecontinueerd.  
Voor de module stoppen met roken ontvangt de hoge school jaarlijks subsidie van de 
NVHVV. 
 
 
Na en bijscholingscursussen.  
CNE (Continuing Nursing Education) 
Ook in 2010 zal de na en bijscholingscursussen CNE worden georganiseerd door de diverse  
werkgroepen. De belangrijkste doelstelling van deze bijscholing is 
deskundigheidsbevordering van verpleegkundigen ten aanzien van algemene en actuele 
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medische thema's en de verpleegkundige implicaties daarvan in de zorg. De scholingsdagen 
worden met korting aangeboden aan NVHVV-leden.  
De organisatie wordt uitgevoerd door het NVHVV bureau. In samenwerking met het Campina 
Institute en PIT-actief zal de NVHVV in 2010 gezamenlijke scholingsactiviteiten ontwikkelen, 
waaronder e-learning. 
 
 
Kwaliteitsregister 
Met ingang van 1 februari 2010 treedt het kwaliteitsregister van de NVHVV in werking. Dit 
register zal de verdere professionalisering van hart- en vaatverpleegkundigen bevorderen 
door hun werkervaring en scholing te waarderen via de registratie. De geregistreerde 
cardiovasculaire verpleegkundigen moeten er zelf voor zorgen dat ze over voldoende 
beroeps- en scholingsactiviteiten beschikken om te voldoen aan de kwaliteitsstandaard van 
het register. Met de in CanMEDS beschreven competenties voor de verschillende 
aandachtsgebieden in de cardiovasculaire zorg, kan de NVHVV - als enige 
beroepsvereniging - beoordelen of een hart- en vaatverpleegkundige voldoet aan de 
gestelde eisen. Naast de diverse rollen kijkt men hierin naar drie gebieden, te weten 
diagnostiek, interventies en evidence based practice. Om de kwaliteit van bij- en 
nascholingen te garanderen, heeft de NVHVV een accreditatiesysteem ontwikkeld. 
Dit accreditatiesysteem beschrijft de kwaliteitscriteria en de procedure op grond waarvan 
accreditatie kan worden verleend. Meer informatie en uitleg is te vinden op de website van 
de NVHVV (www.nvhvv.nl, onder de knop ‘register’). 
 
Cordiaal 
Net als in de afgelopen jaren zijn voor 2010 vijf uitgaven van het vakblad van de NVHVV 
gepland.  Het contract met de heer Hoogeveen, grafisch vormgever en fotograaf zal voor 
2010 worden verlengd. Hij zal het tijdschrift vormgeven, vervaardigen en verzenden. Ook 
met Mevrouw drs. Franke, onze eindredacteur zal het contract verlengd worden. Zij redigeert 
de artikelen en bewaakt de tijdsplanning. 
De overeenkomst van de opdrachten is voor 5 Cordiaal uitgaven in 2010. De opdrachten 
worden na de zomer 2010 geëvalueerd. Bij wederzijdse tevredenheid zullen de contracten 
worden verlengd. Mevrouw Franke heeft aangegeven in verband met drukke 
werkzaamheden het eindredacteurschap tot 2011 te willen uitvoeren. De NVHVV is daarom 
naarstig op zoek naar een nieuwe eindredacteur voor 2011.  

 
 

Website 
De website zal in 2010 wederom worden onderhouden door de heer T. Hermans. Hij is 
voorzitter van de werkgroep Communicatie. Afgevaardigden van de werkgroepen zullen  
door de heer T. Hermans worden geïnstrueerd om eigen werkgroepteksten op de daarvoor 
bestemde werkgroeppagina van de website te kunnen plaatsen. 
 
 
Venticare en CarVasZ 
De NVHVV kent een blijvende samenwerking met Stichting Venticare, waarbij de NVHVV op 
beide congresdagen ruimte krijgt voor presentaties over de cardiovasculaire zorg in de acute 
fase. Op deze wijze sluit de NVHVV goed aan bij de doelstelling van Venticare, namelijk om 
‘hét congres voor de acute zorg’ te zijn.  
In 2010 zal Venticare plaatsvinden op 27 en 28 mei in de Jaarbeurs te Utrecht. De NVHVV 
zal voor beide dagen van het congres een programma verzorgen. De congresorganisatie is 
verder volledig in handen van Stichting Venticare. Zie ook www.venticare.nl. 
 
CarVasZ, hét congres voor de Cardio Vasculaire Zorg zal in november 2010 plaatsvinden. 
Het thema is: ‘Verleg je grenzen’. Kenmerkend voor het CarVasZ congres is dat de cardio 
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vasculaire zorg in de volle breedte aan bod komt via een groot aantal parallelsessies. Zie 
ook www.carvasz.nl.  
 
 
 
 
Projecten 
Het Dagelijks Bestuur wil de NVHVV-gelden goed besteden. Zij nodigt daarvoor de 
werkgroepen uit om projectvoorstellen in te dienen. Het is de bedoeling dat dit een 
doorlopend proces is. De criteria zijn onder andere dat projectvoorstellen breed gedragen 
worden, ten goede komen aan een grote groep hart en vaatverpleegkundigen en de kwaliteit 
van zorg verbeteren.  
Het format om een projectvoorstel in te dienen en de beoordelingscriteria zijn verkrijgbaar bij 
het bureau van de NVHVV. 
 
 
Erkenning van CCopleiding 
Het College Ziekenhuis opleidingen heeft positief besloten over de toetreding van de 

opleiding CC verpleegkundige tot het CZO. In november 2008 heeft de Kamer 
Verpleegkundige Vervolg Opleidingen het deskundigheidsgebied voor de vervolgopleiding tot 
CC-verpleegkundige goedgekeurd. De Opleidingscommissie CC-verpleegkundige i.o. zal nu 
concept landelijke eindtermen formuleren en voorstellen ontwikkelen voor de overige 
bepalingen van de landelijke opleiding tot CC-verpleegkundige. In 2010 hopen we dat de 
erkenning afgerond zal worden. 
 
 
Nationale contacten 
De NVHVV ziet zowel strategische als praktische voordelen in een structurele samenwerking 
met andere beroepsorganisaties van verpleegkundigen en verwante medisch specialisten, 
alsmede met organisaties, die actief zijn in, dan wel gelieerd zijn aan de cardio vasculaire 
zorg. 
 
 
Nederlandse Hartstichting 
Jaarlijks vindt er overleg plaats met de Nederlandse Hartstichting (NHS) ter evaluatie en 
bespreking van de plannen en raakvlakken. De NHS was zeer lovend over de professionele 
aanpak van de NVHVV. De vorderingen van de activiteiten zullen ook in 2009 worden 
besproken. 
 
 
Platform Vitale Vaten 
In het Platform Vitale Vaten bundelen patiënten en tal van zorgaanbieders (medisch 
specialisten, huisartsen, verpleegkundigen etc.) hun krachten, met als doel dat de aanpak 
van risicofactoren voor hart- en vaatziekten (vasculair risicomanagement) een 
vanzelfsprekend onderdeel wordt van de behandeling van hart-, vaat- en beroertepatiënten 
en mensen met een verhoogd risico op deze ziekten. Een goede aanpak van risicofactoren 
leidt tot minder sterfte, minder ziekte en een betere kwaliteit van leven. Ook aanpalende 
organisaties zoals Zorgverzekeraars Nederland, ZonMw, het CBO, de NDF en het Ministerie 
van VWS brengen hun deskundigheid in. In totaal zijn 31 organisaties betrokken bij het 
platform. Ook de NVHVV participeert in dit platform. 
 
 
QuadriCePS 
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Leden hiervan zijn naast de NVHVV, de Eerste  Associatie Diabetes Vereniging ( EADV ) 
V&VN afd longverpleegkundigen V&VN afd praktijkverpleegkundigen en de 
doktersassistenten ( NVDA ). 
Het doel van QuadriCePS is de verbetering van de complexe verpleegkundige zorg in de 
eerste en tweedelijn voor mensen met een chronische aandoening. Door de samenwerking 
tussen betrokken verpleegkundigen en praktijkondersteuners te intensiveren beoogt 
QuadriCePS 

- een belangrijke bijdrage te leveren aan de beroepsinhoudelijke ontwikkeling van de 
betrokken beroepsgroepen 

- de zorg voor mensen met een chronische aandoening te verbeteren 
- samen met huisartsen en andere disciplines in de eerste en tweedelijn een passend 

niveau van zorg te bieden aan patiënten. 
 
 
V&VN 
Tijdens de Algemene Ledenvergadering van de NVHVV op 18 november 2005 is besloten 
om vooralsnog niet aan te sluiten bij de V&VN. Het bestuur is voornemens om voor 2010 niet 
terug te komen op dit besluit. Jaarlijks zal er een oriënterend gesprek tussen beide partijen 
plaatsvinden om te onderzoeken of de NVHVV en V&VN zouden kunnen samenwerken 
binnen deze organisatie. De samenwerking met beroepsverenigingen wel aangesloten bij de 
V&VN zal worden gecontinueerd. 
 
 
Stichting September 
Stichting September is een organisatie zonder winstoogmerk. De Stichting maakt 
zorgboeken over chronische aandoeningen. Deze boeken zijn bedoeld voor patiënten en hun 
naasten, die met een chronische aandoening leven. Hulpverleners kunnen deze boeken bij 
hun patiëntenvoorlichting gebruiken. De zorgboeken worden verkocht in alle openbare 
apotheken. De NVHVV heeft in de afgelopen jaren Stichting September ondersteund bij het 
schrijven van zorgboeken voor patiënten en hun naasten. Er werden zorgboeken 
gepubliceerd over ‘Hoge bloeddruk’, ‘Leven na een hartaanval’, ‘Pijn op de borst’ en 
‘Verhoogd Cholesterol’. De NVHVV zal in 2010 haar samenwerking met Stichting September 
continueren.  
 
 
Internationale contacten  
Naast nationale contacten ziet de NVHVV ook voordelen in internationale samenwerking. Op 
12  en 13 maart  2010 zal het jaarlijkse voorjaarscongres van de European Society of 
Cardiology ( ESC ) council on Cardio Vascular Nursing plaatsvinden in Geneve Zwitserland.  
De structuur van de council is inmiddels gewijzigd. Bijna binnen al deze werkgroepen, heeft 
de NVHVV haar afgevaardigden. Zo zijn we vertegenwoordigd in UNITE, een groep van met 
name gepromoveerde cardiovasculaire verpleegkundigen die op Europees niveau 
zorgonderzoek beogen op te zetten. Dr T. Jaarsma is eindredacteur van het vakblad 
Cardiovascular Nursing, Stella Kuiken  is afgevaardigde in de National Society committee. 
Het jaarlijkse ESC congres vindt plaats op 28 aug t/m 1 sept in Stockholm in Zweden. 
De NVHVV stelt ook in 2010 twee personen in de gelegenheid om ESC congressen te 
bezoeken: 1 persoon kan het ESC voorjaarscongres voor cardio vasculaire 
verpleegkundigen bezoeken en 1 persoon het jaarlijkse algemene ESC congres dat eind 
augustus / begin september plaatsvindt. De criteria hiervoor zijn  op te vragen bij het bureau 
van de NVHVV. 
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Werkgroep Acute Cardiale Zorg 
 
 
Voor 2010 heeft de werkgroep als doel: 
� om de laatste slag mbt erkenning Cardiac Care opleiding te nemen 
� toenadering te zoeken met de Nederlandse Vereniging voor Cardiologen m.b.t. 

levelindeling CCU's 
� ontwikkeling richtlijn ACS 
 
Hiermee wil de werkgroep de naam en doelstellingen van de NVHVV uitdragen. Het gaat om 
professionalisering en deskundigheidsbevordering van de CC verpleegkundige, met 
landelijke uitstraling zoals het organiseren van bijscholingen, zoals cne, in samenwerking 
met andere werkgroepen. 
 
Werkgroep 
De werkgroep probeert actief nieuwe leden te werven. Eén lid wordt uitgevaardigd naar de 
werkgroep congressen zodat hiermee een bijdrage wordt geleverd aan het Venticare en 
CarVasZ congres en één lid wordt afgevaardigd aan Cordiaal zodat alle leden op de hoogte 
blijven van de vorderingen van de werkgroep Acute Cardiale Zorg. 
 
Bijeenkomsten 
De werkgroep heeft het streven 5 maal per jaar te vergaderen. Verdere communicatie 
verloopt via e- mail. 
 
Leden Werkgroep 
Lieke Notenboom 
Annelies Helsloot 
Bob Hooijsma 
Joost vd Mortel 
Ronald Schmeddes 
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Werkgroep Communicatie 
 
Het is de verwachting dat in 2010 de leden eindelijk de mogelijkheid krijgen hun gegevens in 
te zien en te muteren. Door softwarematige problemen is dit in 2009 nog niet gelukt. Een 
oplossing hiervoor lijkt nu voor handen. Bent u uw lidmaatschapsnummer vergeten dan is dat 
voor u straks makkelijk in te zien. Ook een password aanvragen zal geautomatiseerd 
worden.  
Wij beraden ons nog over een forum waarbinnen een werkgroep kan discussiëren met haar 
leden. 
 
Ook is het mogelijk voor bedrijven advertenties op onze website te zetten.  
Daar is ook in 2009 gebruik van gemaakt, zodanig dat hiervan de website bekostigd kan 
worden. 
 
Wat 2010 betreft blijft het streven om een internetredactie op te zetten.  
Dat kan alleen als er ook vrijwilligers zijn, die dat willen ondersteunen.  
Vooralsnog zijn daarop weinig of geen reacties gekomen. 
Tevens zal de komende jaren gezocht moeten worden naar ondersteuning en mogelijk 
vervanging van de huidige webmaster. 
Toon Hermans zal dat niet tot in lengte van jaren kunnen en willen blijven doen. 
Wij blijven ons best doen. Een ieder, die interesse hiervoor heeft, kan zich via info@nvhvv.nl 
aanmelden. Website kennis is geen vereiste.   
 
CarVasZ 2010 zal ook weer het licht zien via onze website www.carvasz.nl. 

Ook in 2010 kunt u weer alle relevante stukken voor de algemene ledenvergaderingen 
downloaden via onze website. Deze mogelijkheid brengt ook een forse besparing in de 
portokosten met zich mee.  
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Werkgroep Congressen 
 
De werkgroep congressen organiseert ook in 2010 het jaarlijkse CarVasZ congres en 
verleent medewerking aan het Venticare en Quadriceps congres. 
De NVHVV krijgt mede door deze congressen de mogelijkheid om zich te profileren als DE 
beroepsvereniging voor medewerkers in de hart- en vaatzorg. 
 
Doel 
In 2010 heeft de werkgroep wederom als doel om de programma’s van CarVasZ, Venticare 
en Quadriceps goed te laten aansluiten op de vraag uit de diverse doelgroepen.  
CarVasZ, het eigen congres van de NVHVV, heeft zich inmiddels ontwikkeld als hét 
congres voor de cardiovasculaire zorg.  
Het komende jaar zal de werkgroep proberen dit concept te behouden en uit te breiden. 
 
Werkgroep 
De werkgroep streeft ernaar van iedere werkgroep binnen de NVHVV een afgevaardigde te 
hebben zodat het hele aandachtsgebied van de NVHVV vertegenwoordigd is en deze 
aandachtsgebieden tot hun recht kunnen komen in het programma van CarVasZ. Inmiddels 
is dit voor de meeste werkgroepen gerealiseerd. Ook de werkgroep wetenschappelijk 
onderzoek heeft dit jaar iemand persoonlijk afgevaardigd. Er wordt nog overlegd met de 
nieuwe werkgroep Atriumfibrilleren over hun afvaardiging. 
Met de verpleegkundigen van de NVNV, die al een aantal jaren participeren in het CarVasZ 
congres, wordt ook het komende jaar weer samengewerkt.  
De werkgroep kreeg het afgelopen jaar de waardevolle toevoeging van een onafhankelijk lid 
en hoopt dit te kunnen continueren. Het is nog steeds een streven om een secretaris toe te 
kunnen voegen aan de groep om de werklast te verlichten en de continuïteit te waarborgen. 
 
Bijeenkomsten 
De werkgroep heeft ook in 2010 weer 5 vergaderingen gepland. Verdere communicatie loopt 
via telefoon en e-mail.  
Eén persoon van de congrescommissie wordt weer afgevaardigd naar de vergaderingen van 
de congrescommissie van Quadriceps (5x per jaar). Het is voor 2010 nog niet duidelijk wie 
dit zal zijn. 
De voorzitter zal de vergaderingen van het voltallige bestuur bijwonen. 
 
Communicatie 
Communicatie over het congres vindt plaats via regelmatige berichtgeving in  de Cordiaal en 
op de website van de vereniging. In 2010 zal de communicatie rondom het congres 
(bekendmaking, inschrijving, evaluatie) wederom digitaal plaatsvinden. Ook de procedure 
rond om de abstractbeoordeling willen we digitaliseren.  
 
Leden van de werkgroep 
Annelies Helsloot (acute zorg) aftredend, opvolging nog niet bekend 
Colinda Koppelaar (voorzitter) 
Mariëtte Borgemeester (interventie cardiologie)  
Josianne Janssen-Boyne (hartfalen) 
Antonette Finke (hartrevalidatie) 
Didi Bosma (hartrevalidatie 
Mirjam Kolkman (thoraxchirurgie)) 
Angelien Sieben (vasculaire zorg) 
Jeanette Roeleveld (vasculaire zorg) 
Resy Verheijen (ICD verpleegkundigen)  
Marja Verkerk (ICD verpleegkundigen) 
Ellen van ‘t Verlaat (wetenschappelijk onderzoek) 
Aliënde van Goor (onafhankelijk werkgroeplid) 
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CarVasZ 
CarVasZ, hét congres voor de Cardio Vasculaire Zorg, biedt een goede gelegenheid om de 
naam en doelstelling van de NVHVV verder uit te dragen, om leden te werven en om 
naamsbekendheid te krijgen.  
CarVasZ zal in 2010 wederom in november  plaatsvinden, de locatie is op dit moment nog 
onbekend. Alvorens dit te beslissen zal eerst een aantal zaken geëvalueerd worden, zoals 
deelnemersaantallen, financiën, haalbaarheid en opzet van het programma.  Het thema van 
2010 is “verleg je grenzen”  en hiermee hopen we de hart- en vaatverpleegkundigen niet 
alleen te interesseren voor diversiteit, innovatie en ontwikkelingen in de zorg, maar ook om in 
het kader hiervan verder te kijken dan de eigen praktijk en zelfs dan het eigen land. Hiermee 
hoopt CarVasz de bezoekers ook voor te bereiden voor een congres op Europees niveau, 
dat wellicht in 2011 in Nederland of België gehouden zal worden.  
Tijdens het CarVasZ congres komt de cardio vasculaire zorg in de volle breedte aan bod via 
een groot aantal parallelsessies. Met het congres wil de werkgroep de verpleegkundigen en 
andere professionals in de hart- en vaatzorg structureel een moment voor 
deskundigheidsbevordering en netwerkvorming bieden. Voor CarVasz 2009 is met 
terugwerkende kracht accreditatie verleend door de NVHVV, in 2010 zal accreditatie direct 
verleend kunnen worden. De werkgroep zal hierover afspraken moeten maken met de 
accreditatiecommissie. We hopen dat accreditatie de motivatie tot deelname aan CarVasZ 
2010 zal vergroten.  
De congrescommissie streeft ook in 2010 weer naar samenwerking met de diverse 
beroepsgroepen en organisaties die participeren in CarVasZ. Opnieuw zal de Nederlandse 
Hartstichting participeren in het programma en ook de verschillende beroepsgroepen van het 
Quadriceps-verband zullen weer gevraagd worden naar een bijdrage. De mogelijkheden tot 
samenwerking met de NHV (Nederlandse Vereniging van Hartfunctielaboranten) wordt op dit 
moment onderzocht.  
In het kader van verdieping, vooruitgang en het verleggen van grenzen zal dit jaar weer 
geprobeerd worden een Engelstalige spreker te vinden voor het CarVasZ congres. 
De samenwerking met congresorganisatie Congress Care uit ’s-Hertogenbosch zal worden 
geëvalueerd. 
Zie voor actuele informatie over CarVasZ www.carvasz.nl 
 
Venticare  
De NVHVV blijft ook in 2010 samenwerken met de Stichting Venticare. Op beide  
congresdagen krijgt de NVHVV ruimte voor presentaties over de cardio vasculaire zorg in de 
acute fase. Op deze wijze sluit de NVHVV goed aan bij de doelstelling van Venticare, 
namelijk om ‘hét congres voor de acute zorg’ te zijn. Ook dit jaar is wegens succes, 
gevraagd een extra bijdrage te leveren in de vorm van workshops op beide dagen. Het 
programma voor Venticare wordt altijd verzorgd door de commissie acute zorg. De vaste 
vertegenwoordiger hiervoor, Annelies Helsloot, gaat aftreden en zal vervangen worden door 
een ander werkgroeplid. 
In 2010 zal Venticare plaatsvinden op 27 en 28 mei in de Jaarbeurs te Utrecht. De 
congresorganisatie is volledig in handen van Stichting Venticare. Zie ook www.venticare.nl. 
 
Quadriceps 
Quadriceps, het samenwerkingsverband tussen 5 beroepsverenigingen, te weten de EADV, 
NVDA, V&VN praktijkondersteuners en de V&VN longverpleegkundigen, organiseert weer 
haar jaarlijkse congres voor hun leden. Het zal in 2010 weer plaatsvinden in de 
Buitensoïciteit in Zwolle, op 4 februari. Ook in 2010 blijft de congrescommissie participeren in 
het samenstellen van het Quadriceps programma. (zie ook www.quadriceps.info)   
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Werkgroep Cordiaal 
 
De contracten met de eindredacteur, Bep Franke (Synopsis tekst en redactie) en de 
vormgever, Bert Hoogeveen, worden voor 2010 verlengd. De eindredacteur verlaat eind 
2010 de reactie, er zal de komende manden gezocht gaan worden naar vervanging. 
 
In 2010 wordt ook de redactieraad gecontinueerd welke bestaat uit een afgevaardigde van 
elk van de NVHVV werkgroepen. De belangrijkste taak van de redactieraad is het bewaken 
dat de verschillende deelgebieden binnen hart- en vaatverpleegkunde in Cordiaal aan bod 
komen. Daarnaast wordt van de leden van de redactieraad verwacht ze er zorg voor dragen 
dat er van elke werkgroep jaarlijks een artikel verschijnt in Cordiaal. 
 
Doelstellingen van de werkgroep Cordiaal 

• Continuering Cordiaal, met het gebruikelijke aantal van 5 nummers.  

• Behoud, liefst verhoging van het aantal lezers  

• Heldere protocollering van procesgang van idee tot publicatie. 

• Het verschijnen van Cordiaal wordt afgestemd op belangrijke NVHVV gebeurtenissen 
(congressen, inclusief ALV’s). 

• Het neerzetten van een duidelijke visie op het vakblad, waarin de NVHVV als vereniging 
op een prominente plaats voldoende aan het licht komt onder de lezers, bijvoorbeeld 
door voldoende aandacht voor Venticare en CarVasZ.  

• Goede kwaliteit van artikelen, waarbij er sprake is van een evenwichtige afspiegeling 
(m.b.t. de onderwerpen) van de werkgroepen van de NVHVV. 

• Duidelijke richtlijnen voor auteurs (maximum aantal woorden per artikel, wijze van 
literatuurverwijzing, etc). 

• In 2010 wil Cordiaal meer inkomsten verwerven met advertenties. 
 
Leden van de werkgroep 
Martje van der Wal (lid) 
Bep Franke (eindredacteur) 
Jeroen Hendriks (lid) 
Marja Veldhuijzen (hoofdredacteur) 
Eelkje Wolf (lid) 
Margje Vermeulen (lid) 
Linda Veenis (kandidaat-lid) 
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Werkgroep Hartfalen 
 
 

Visie 
Hartfalen is een ernstige en complexe aandoening met grote gevolgen voor het dagelijks 
leven van de patiënt met hartfalen en zijn omgeving.  De zorgvraag van de patiënt en zijn 
naaste omgeving, uitkomsten van wetenschappelijk onderzoek, nieuwe ontwikkelingen op 
het gebied van de behandeling van hartfalen en de verpleegkundige zorg zal leidraad zijn 
voor het bepalen van de richting en de strategie om te komen tot excellente zorg voor 
patiënten met hartfalen.  
Naast hartfalen hebben patiënten vaak ook nog overige cardiologische en niet cardiologische 
aandoeningen. Dit betekent dat leefadviezen en het behandelplan afgestemd moet worden 
op de individuele patiënt. Dit vraagt om een goede afstemming van de zorg tussen de 
diverse zorgverleners. Om dit te bewerkstelligen is het de intentie van de werkgroep “ 
hartfalen” om samen te werken met de andere werkgroepen binnen de NVHVV en overige 
beroepsverenigingen om te komen tot een samenhangende zorg voor patiënten met 
hartfalen. 
 
Missie 
Als werkgroep “hartfalen” willen we een bijdrage leveren aan het verder ontwikkelen en het 
implementeren van onderzoeksresultaten in de dagelijkse praktijk om te komen tot een 
excellente zorg voor patiënten met hartfalen. 
 
Doel 
• Netwerkfunctie en informatiepunt voor hartfalenverpleegkundigen, verpleegkundig 

specialisten (nurse practitioners)  met aandachtsgebied hartfalen en andere 
belangstellenden.  

• De deskundigheid bevorderen van de verpleegkundigen en verpleegkundig specialisten 
die betrokken zijn bij de zorg aan patiënten met hartfalen. 

• Signaleren van recente ontwikkelingen en anticiperen hierop. 

• Het implementeren van onderzoeksresultaten in de dagelijkse praktijk. 

• Multidisciplinaire samenwerking. 
 
Organisatie 
De werkgroep hartfalen is onderdeel van de NVHVV. Het bestuur van de werkgroep bestaat 
uit 6 leden (nurse practitioners, verpleegkundig specialisten en hartfalenverpleegkundigen). 
De leden van het bestuur van de werkgroep zijn een afspiegeling van de verpleegkundigen 
die werkzaam zijn binnen de hartfalenzorg.  
 
De leden van het bestuur van de werkgroep 
Het bestuur van de werkgroep bestaat uit ongeveer 6/7  leden en komt jaarlijks 4 keer bij 
elkaar. De leden zijn allen nauw betrokken bij de zorg voor patiënten met hartfalen.  

• Patricia Ninaber MANP, (voorzitter) hartfalenpolikliniek, Alysis zorggroep Arnhem.  

• Marjo Schmidt MANP, (secretaris, nieuwsbrief. CQI hartfalen), hartfalenpolikliniek, 
Spaarne ziekenhuis Hoofddorp.  

• Josiane Janssen-Boyne MANP, (Carvasz, zorgstandaard), Academisch ziekenhuis 
Maastricht. 

• Conny Deursen, (cordiaal) nurse practitioner i.o ,Huisartsenpraktijk Pantaleon Panningen  

• Vacature 

• Vacature 
 
Aandachtsvelden 
• Website : Eric Henrdiks MANP  

• Werkveld commissie Hogeschool Utrecht: Agneta Markusse MANP 
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Doel: Communicatie 

• Drie keer per jaar brengt de werkgroep een nieuwsbrief uit. Hierin staat onder andere de 
laatste ontwikkelingen op het gebied van de zorg voor patiënten met hartfalen en 
samenvattingen van onderzoeken.  

• Het jaarplan wordt per mail verzonden aan de achterban.  

• Het onderhouden van de webpagina – hartfalen op de NVHVV website. 

• De voorzitter van de werkgroep participeert in het NVHVV bestuur om de werkgroep in 
het bestuur te vertegenwoordigen en de lijnen met het bestuur kort te houden; 

• CNE 

• Afvaardiging in Quadriceps 
 

Doel: deskundigheidsbevordering 

• De onderwerpen verzorgen en participeren in het dagprogramma voor hartfalen op het 
CarVasZ congres; 

• Deelname aan de werkveldcommissie ter evaluatie van de ervaringen de post HBO 
opleiding hartfalen; ( niet meer!!!) 

• Het verzorgen van de nieuwsbrief, met daarin verslagen staan van congressen, 
onderzoeksvragen en voorstellen van collega’s; 

• Het voortzetten van het continuing nursing education (CNE) programma voor 
hartfalenverpleegkundigen: onderwerp Atriumfilbrilleren en hartfalen en interpreteren van 
ECG 

• Participeren in het aanleveren van onderwerpen voor de Nationale hartfalendag. 
 

Overige activiteiten 2010 
• CBO/ NHG richtlijn vertalen in een zorgpad hartfalen. 

• Participeren in de commissie voor het ontwikkelen van een Zorgstandaard voor hartfalen. 

• Participeren in de commissie voor het ontwikkelen van een prestatie indicatoren voor 
hartfalen. 

• Deelname voor het ontwikkelen voor een CQ-index voor hartfalen. 
� Anticiperen op de ontwikkelingen op het gebied van de ketenzorg  
� Anticiperen op de ontwikkelingen met betrekking tot het voorschrijven van medicatie 

door hartfalenverpleegkundige 
 

Activiteiten publiciteit/lezingen 
Een aantal werkgroepleden houdt zich bezig met de voorbereidingen  van het Carvasz 
congres. Een afgevaardigde heeft zitting in de Carvasz - programma commissie; 
• Een aantal leden heeft een voorzittersfunctie tijdens de sessies van het congres; 

• Het verzorgen van presentaties op aanvraag van overige programma commissies; 

• Het verzorgen van presentaties op congressen van overige disciplines. 
 
Adviserende rol /aanspreekpunt voor verpleegkundigen en andere disciplines op het 
gebied van hartfalen. 
 
Vergaderdata 2010 
Dinsdag 2-2- 2010 van 16-19.00 
Donderdag 22-4-2010 van 16-19.00 
Overige vergaderdata wordt 2-2 afgesproken 
            
 
 
 



Jaarplan NVHVV 2010  17 

 

Werkgroep Hartrevalidatie 
 
 
Adviserende rol/ aanspreekpunt voor verpleegkundigen en andere disciplines op het 
gebied van hartrevalidatie.  
De werkgroep kan zowel gevraagd als ongevraagd advies uitbrengen over onderwerpen die 
te maken hebben met de functie van verpleegkundige binnen de hartrevalidatie. 
 
Activiteiten: 

• De werkgroep levert een bijdrage aan Cordiaal. 

• De werkgroep brengt twee maal per jaar, in voorjaar en najaar, de digitale nieuwsbrief 
Hartrevalidatie uit. 

• De werkgroep levert haar bijdrage aan het onderhoud van de website van de NVHVV. Zij 
onderhoudt hiertoe de eigen webpagina van de werkgroep “hartrevalidatie”. 

• De werkgroep levert een bijdrage aan congressen en symposia. 

• De werkgroep zet zich in voor verdere profilering van regionale overlegvormen van 
coördinatoren hartrevalidatie, de ROCH’s. 

• De werkgroep bekijkt hoe de hartrevalidatie verder geprofileerd kan worden, met name 
richting patiënten. Zij zoekt hiertoe contact met andere partijen die zich inzetten voor de 
hartrevalidatie. 

 
Deelname aan de congrescommissie 
De congrescommissie van de NVHVV stelt zich ten doel, jaarlijks een voorjaarscongres en 
een najaarscongres voor haar leden te organiseren, resp. het Venticare en het CarVasz. 
Door de afvaardiging van een werkgroeplid aan deze commissie, levert de werkgroep een 
bijdrage aan de totstandkoming van deze congressen. 
 
Activiteiten: 

• Een werkgroeplid woont  de vergaderingen van de congrescommissie van de NVHVV bij, 
jaarlijks ongeveer 6 tot 7 vergaderingen. 

• Er vindt terugkoppeling naar de werkgroep plaats. 
 
 

Deelname aan de redactieraad van Cordiaal 
Cordiaal is het vakblad van de NVHVV. Deze wordt 5 x per jaar uitgegeven, waarbij alle 
aangesloten werkgroepen middels deelname aan de redactieraad hun (inhoudelijke) bijdrage 
leveren. Ook onze werkgroep levert op deze wijze haar bijdrage. 
 
Activiteiten: 

• Een werkgroeplid woont de vergaderingen van de redactieraad bij 

• Er vindt terugkoppeling naar de werkgroep plaats. 

• De werkgroepleden zetten zich in om auteurs voor publicaties in Cordiaal te werven. 
 
 
Deelname aan de werkveldcommissie van de Hogeschool van Utrecht 
Het doel van de werkveldcommissie, is het kritisch en ondersteunend volgen van 
ontwikkelingen binnen de opleiding tot hart- en vaatverpleegkundige van de Hogeschool van 
Utrecht. Tevens ziet zij erop toe, dat het opleidingsplan beantwoordt aan de doelstelling van 
deskundigheidsbevordering van hart- en vaatverpleegkundige. Door het afvaardigen van een 
werkgroeplid aan deze commissie, kan de werkgroep invloed uitoefenen op met name die 
onderwerpen die specifiek te maken hebben met de uitstroomrichting hartrevalidatie. 
 
Activiteiten: 

• Een werkgroeplid woont de vergaderingen van deze werkveldcommissie bij. 
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• Er vindt terugkoppeling naar de plenaire werkgroep plaats. 
 
 
Deelname aan de Commissie Cardiovasculaire Preventie en Hartrevalidatie 
De Commissie Cardiovasculaire Preventie en Hartrevalidatie is een multidisciplinaire 
commissie, opgericht door de Nederlandse Vereniging voor Cardiologie, die zich tot doel 
stelt een goede afstemming te bereiken op het terrein van nieuwe ontwikkelingen, kwaliteit, 
financiering, onderzoek en nascholing op het gebied van hartrevalidatie in Nederland. Door 
een werkgroeplid af te vaardigen naar deze commissie, blijft de werkgroep op de hoogte van 
ontwikkelingen rondom de hartrevalidatie. 
 
Activiteiten: 

• Een werkgroeplid woont de vergaderingen, voor zover multidisciplinair van aard, van 
deze commissie bij. 

• Er vindt terugkoppeling plaats naar de werkgroep. 
 
 
Deelname aan het bestuur van de NVHVV 
Alle voorzitters van de werkgroepen binnen de NVHVV vormen gezamenlijk het Algemeen 
Bestuur van de NVHVV.  De voorzitters van onze werkgroep zullen dan ook beurtelings 
aanwezig zijn bij de bestuursvergaderingen. In deze vergaderingen worden lopende zaken 
doorgenomen, worden ontwikkelingen in de diverse werkgroepen besproken en worden 
verdere ontwikkelingen binnen de NVHVV besproken/ ingezet. 
 
Activiteiten: 

• Een van de voorzitters woont de bestuursvergaderingen bij, 4 in totaal. 

• Er vindt terugkoppeling van relevante ontwikkelingen plaats naar de overige 
werkgroepleden. 

 
 
Ontwikkelen en verzorgen van een scholingsprogramma voor hartrevalidatie- 
verpleegkundigen/ coördinatoren 
Na een succesvolle eerste CNE-scholingsdag voor hartrevalidatieverpleegkundigen, zal er in 
het najaar van 2010 wederom een nascholingsdag georganiseerd worden.  
 
Activiteiten: 

• Er zal een programma van één dag in elkaar gezet worden, voor het najaar 2010, gericht 
op ontwikkelingen die voor de hartrevalidatieverpleegkundigen van belang zijn. 

• Er zullen sprekers/ trainers aangezocht worden die de scholing inhoudelijk kunnen 
verzorgen. 

• In overleg met het bestuur van de NVHVV zal gezocht worden naar mogelijke sponsoren 
voor deze CNE-scholing.   
 

Actieve werving van nieuwe werkgroepleden 
De werkgroep hartrevalidatie bestaat uit een kleine kern zeer actieve, enthousiaste leden. 
Om diverse redenen hebben enkele leden aangegeven zich in 2009 terug te trekken uit de 
werkgroep. Om de eerder genoemde activiteiten van de werkgroep hartrevalidatie te kunnen 
continueren en waarborgen, is het daarom dringend nodig dat er nieuwe leden aangetrokken 
worden. Deze leden dienen de nodige ervaring te hebben binnen de hartrevalidatie, en in 
staat en bereid te zijn energie en tijd te steken in de werkgroep. Zij kunnen daarbij rekenen 
op actieve, collegiale, inspirerende mede-werkgroepleden. In 2009 zal in dit kader structureel 
een oproep gedaan worden aan potentiële nieuwe werkgroepleden om zich aan te melden. 

 
Activiteiten: 
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• Er zal op scholingen en in de Nieuwsbrief Hartrevalidatie consequent een oproep gedaan 
worden aan hartrevalidatieverpleegkundigen, om zich aan te melden als actief 
werkgroeplid hartrevalidatie. 

• Er zal zo nodig een herverdeling van taken plaatsvinden binnen de werkgroep om ervoor 
te zorgen dat de taken evenredig verdeeld worden, en de continuering van taken zoveel 
mogelijk gewaarborgd blijft.  

• Er zal een “inwerkprogramma” voor nieuwe leden gemaakt worden, waarbij in de 
inwerkperiode koppeling van een nieuw lid aan een ervaren werkgroeplid plaats zal 
vinden.  

 
 
Participatie in de totstandkoming van de herziening Richtlijn Hartrevalidatie op 
psychosociale-  en arbeidsintegratie-aspecten 
De werkgroep is benaderd om mee te denken in de totstandkoming van een herziening van 
de Richtlijn Hartrevalidatie op psychosociale- en arbeidsintegratieve aspecten. Het betreft 
een project van 1,5 jaar, waarin onder bestuurlijke verantwoording van de NVVC door alle 
disciplines die in het hartrevalidatie betrokken zijn, geparticipeerd wordt. De projectleiding is 
in handen van mw. A. de Rijk van de Universiteit Maastricht. 
 
Activiteiten: 
• Een werkgroeplid houdt contact met de betreffende onderzoeksgroep, per mail en door 

het bijwonen van vergaderingen 

• Er vindt terugkoppeling naar de werkgroep plaats over de stand van zaken. 

• Er vindt terugkoppeling naar het bestuur plaats over de stand van zaken. 
 
 
De werkgroep bestaat per januari 2010 uit de volgende leden : 
Didi Bosma (voorzitter)           ; Albert Schweitzerziekenhuis, Dordrecht 
Anneke v.d. Veen (secretaris) ; Isala Kliniek, Zwolle 
Anneke Venema   ; BovenIJ-ziekenhuis Amsterdam 
Mieke Muller- Grijzenhout  ; Sint Franciscus Gasthuis, Rotterdam 
Antonette Finke   ; Medisch Spectrum Twente, Enschede 
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Werkgroep Thoraxchirurgie 
 
 

Doel van de werkgroep   

• Netwerkfunctie en informatiepunt voor thoraxchirurgische verpleegkundigen en andere 

belangstellenden.  

• Het volgen van de ontwikkelingen en verpleegkundige innovaties op het gebied van de 

cardio-thoracale chirurgie. 

• Een aandeel leveren in de deskundigheidsbevordering van (medium care) 

verpleegkundigen die werkzaam zijn binnen de thoraxchirurgie door het delen van kennis 

en vaardigheden ten aanzien van de Cardio-thoracale chirurgische patiënt. 

• Uitdragen van gedachtegoed rondom ketenzorg rondom cardio-thoracale chirurgie  

 
Activiteiten 

Om in contact te komen met alle cardio-thoracale chirurgische centra in Nederland heeft de 

werkgroep de afgelopen jaren nagenoeg alle ziekenhuizen bezocht.  Het doel van deze 

bezoeken is profilering van de werkgroep die nu zijn vijfde levensjaar in gaat. 

Deze werkbezoeken leverden veel informatie op en geven input voor de activiteiten van de 

werkgroep. Hierdoor kan een netwerk in kaart worden gebracht. Elke ziekenhuis levert zo 

mogelijk een contactpersoon waardoor makkelijk contact kan worden gelegd met elkaar. De 

NVHVV blijkt onder de cardio-thoracale chirurgie verpleegkundigen nog relatief weinig 

bekend te zijn, daarom zal ook hieraan in het komende jaar voortdurend aandacht worden 

besteed. Het is nog moeilijk om contactpersonen te vinden die zich beschikbaar willen stellen 

als aanspreekpunt of doorgeefluik voor de werkgroep.  

 

In 2010 staat de tweede Continuing Nursing Education (CNE) dag gepland, georganiseerd 

door de werkgroep. Deze zal plaats vinden op 14 oktober . Deze dag zal in het teken staan 

van “de oudere patiënt binnen de Cardio-thoracale chirurgie”. 

In 2009 is een stevig begin gemaakt met de ontwikkeling van een competentieprofiel van de 

Cardio-thoracale chirurgie verpleegkundige. Dit kan mogelijk in de toekomst een basis 

bieden voor de CNE dagen, thema’s voor de CarVasZ activiteiten en mogelijk zelfs een 

bijdrage leveren aan opleidingsactiviteiten voor de Cardio-thoracale chirurgie 

verpleegkundigen. In 2010 hopen we dit competentieprofiel te voltooien 

 

De concrete activiteiten voor het jaar 2010 

• Contact onderhouden met de contactpersonen in de verschillende thoraxchirurgische 

centra 

• Voortdurende profilering van de werkgroep in Nederland   

• Bijdrage aan congressessies op CARVASZ congres op het gebied van de thoraxchirurgie 

(M. Kolkman) 

• Organiseren van de CNE dag voor Cardio-thoracale chirurgie verpleegkundigen 

• Ontwikkeling van een competentieprofiel voor de Cardio-thoracale chirurgie 

verpleegkundige 

• Bijdrage leveren (en het stimuleren tot) aan artikelen in Cordiaal  

• De voorzitter van de werkgroep participeert in het NVHVV bestuur om de werkgroep in 
het bestuur te vertegenwoordigen en de lijnen met het bestuur kort te houden. 

• Het onderhouden van de webpagina “thoraxchirurgie” op de NVHVV website. 
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Bijeenkomsten 
De werkgroep heeft als streven maximaal 5 keer te vergaderen in 2010 op de verschillende 
werklocaties van de werkgroepleden. Verdere communicatie loopt via telefoon en e-mail. 

 

Samenstelling  

• Mevrouw E. van de Kraats,( voorzitter) nurse practitioner Cardio-thoracale chirurgie, St. 

Antonius Ziekenhuis in Nieuwegein 

• Mevrouw T. de Velde Harsenhorst  medium care verpleegkundige Cardio-thoracale 

chirurgie, Universitair Medisch Centrum in Utrecht  

• Mevrouw E. Verweij, (penningmeester) verpleegkundig zorgcoördinator Cardiologie en 

Cardio-thoracale chirurgie,  St. Antonius Ziekenhuis Nieuwegein 

• Mevrouw J. Zweers, verpleegkundig specialist, Universitair Medisch Centrum in Utrecht.  

• Mevrouw M. Kolkman, verpleegkundige Cardio-thoracale chirurgie, UMC St Radboud in 

Nijmegen (afgevaardigde in de werkgroep congressen) 

• Mevrouw M. Bril, verpleegkundige in het Thoraxcentrum Twente in Enschede. (Per jan 

2009 tevens afgevaardigde naar de werkgroep congressen)    

• De heer A. Boekema,  verpleegkundige-plus afdeling thoraxchirurgie, Isalaklinieken, 

Zwolle  

• Mevrouw S. Herben, verpleegkundige Cardio-thoracale chirurgie Academisch Ziekenhuis 

Maastricht  

• Mevrouw D. Blyau,  verpleegkundige Cardio-thoracale chirurgie Academisch Ziekenhuis 

Maastricht  

• Mevrouw J. Sieders, verpleegkundige Cardio-thoracale chirurgie Hagaziekenhuizen Den 

Haag  

• Mevrouw C. van Rossum, verpleegkundige Cardio-thoracale chirurgie Hagaziekenhuizen 

Den Haag  
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Werkgroep Vasculaire Verpleegkunde 
 
Doel 2010 
Voortgang in de huidige clusters Communicatie en deskundigheidsbevordering. 
 
Cluster Communicatie 
Website deel NVHVV vasculaire gedeelte updaten. Daarbij gaan we meer aandacht 
besteden aan het netwerken via de website. Leden kunnen zich via de website aanmelden 
en zo contact zoeken met andere vasculair verpleegkundigen.  
  
Internationaal 
De contacten met de PCNA  Manchester loopt. Er is in 2009 een start gemaakt met het 
schrijven van een withe paper. Deadline feb 2010. Met dit internationale contact willen we 
bereiken om het werk van de vasculair verpleegkundige te beschrijven, wetenschappelijk 
onderzoek op dit gebied en hoe de vasculaire zorg internationaal is geregeld. 
 
Cluster deskundigheidsbevordering 
CNE VC 2010 programma is rond. De data zijn als volgt gepland: 

• 26 maart 2010  
Familiaire belasting in relatie tot hart en vaatziekten. 
dagvoorzitters Eva Troe en Annemiek van Rijssen 

• 4 juni 2010 
Inflammatie in relatie tot hart en vaatziekten 
dagvoorzitter Sabine Roos 
Robin van der Meijden 

• 23 sept 2010 
Abdominale Aneurysmata in relatie tot hart en vaatziekten 
dagvoorzitters Angelien Sieben en Jeannette Roeleveld. 

 
Overige activiteiten voor 2010 

• Participeren in de werkgroep van update CBO richtlijn cardiovasculair 
risicomanagement.Indien nodig 

• Participatie Platform vitale vaten: 

• Quadriceps: Tijdens het congres in februari 2010 zullen werkgroepleden een presentatie 
verzorgen. Verder zijn de volgende afspraken gemaakt: Bijdrage leveren aan de 
expertmeeting voor de opleiding tot praktijkondersteuning. Artikelen publiceren in elkaars 
vakbladen en toegangskaarten voor de Quadriceps verenigingen voor congressen. 

• Actieve bijdrage aan het programma Carvasz 2010 voor de vasculaire sessies.   

• Deelname werkveld commissie post HBO opleiding voor hart en vaatverpleegkundigen. 

• Scholing geven aan de post-HBO praktijkondersteuners in Ede voor de module hart- en 
vaatziekten door de werkgroepleden.  

• Voortgang beschrijven functieprofiel vasculair verpleegkundige volgens de CANMEDS 
methode 

 
Leden werkgroep 
Eind 2009 gaan er een aantal mutaties plaatsvinden. Carla Wassenaar , Elly Plasmeijer 
gaan ons verlaten. Robin van der Meijden komt als nieuw lid ons versterken 
 
H. Grandjean P.C. – Voorzitter 
E. Plasmeyer – Secretaris, vice voorzitter tot dec 2009, dec 2010 start Jeanette Roeleveld. 
Leden; Eva Troe, Jeannette Roeleveld, Lenneke Verdouw, Angelien Sieben, Annemiek van 
Rijssen, Carla Wassenaar, Sabine Roos, Elize Prins. 
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Werkgroep Wetenschappelijk Onderzoek 
 
 
Doel  
De werkgroep wetenschappelijk onderzoek stelt zich net als in voorgaande jaren ten doel de 
wetenschappelijke onderbouwing van de verpleegkundige zorg aan patiënten met hart- en 
vaatziekten te bevorderen. Dit beoogt zij te doen door verpleegkundig onderzoek op het 
gebied van hart- en vaatziekten te stimuleren en de afstand tussen praktijk en onderzoek te 
verkleinen. 
Hiertoe wil de werkgroep onderstaande activiteiten ondernemen.  

 
Wetenschappelijke onderbouwing van het verpleegkundig handelen 

• bijdragen aan de ontwikkeling van evidence based richtlijnen t.b.v. de cardiovasculaire 
zorg, indien mogelijk in samenwerking met andere werkgroepen.  

 
Stimuleren wetenschappelijk onderzoek door het 

• waarborgen van contacten van de NVHVV met de Council on Cardiovascular Nursing 
and Allied Professions van de European Society of Cardiology (ESC); 

• stimuleren van deelname aan de jaarlijkse bijeenkomsten van de Council on 
Cardiovascular Nursing and Allied Professions en de ESC om een Europees netwerk op 
te bouwen van cardiovasculaire onderzoekers / verpleegkundigen, indien mogelijk door 
middel van een vertegenwoordiging in de Scientific Committee en/of UNITE;  

• (bereidheid tot het) leveren van een actieve bijdrage aan het beoordelen van abstracts 
voor de jaarlijkse bijeenkomst van de Council on Cardiovascular Nursing and Allied 
Professions; 

• (beschikbaar zijn voor het) beoordelen van artikelen ten behoeve van. de European 
Journal of Cardiovascular Nursing; 

• op aanvraag geven van advies aan leden van de NVHVV bij het schrijven van een 
abstract . 

• geven van onderzoeksadviezen op aanvraag door alle leden van de werkgroepen, in 
algemene zin en op het gebied van ieders eigen expertise; 

• verzorgen van minimaal 1 wetenschappelijk artikel in Cordiaal, bijvoorbeeld over eigen 
onderzoek. 

 
Een plan voor 2010 is 

• verder uitwerken van het plan om een scholingsdag te organiseren volgens de opzet van 
CNE gericht op de verpleegkundige praktijk waarbij verschillende aspecten van 
wetenschappelijk onderzoek in meer of mindere mate aan bod komen. 

 
Afstand verkleinen tussen praktijk en onderzoek door 

• het geven en stimuleren van presentaties op NVHVV, ESC en Council on Cardiovascular 
Nursing and Allied Professions bijeenkomsten en congressen (incl CNE’s). Op CarVasZ 
2010 zal de werkgroep  zich inzetten minimaal één sessie te verzorgen.  

 
Bijdragen aan de volgende verenigingsactiviteiten 

• meewerken aan de organisatie van de congressen Venticare en CarVasZ in 2010, door 
een lid namens de werkgroep deel te laten nemen aan de programmacommissie en door 
het desgevraagd leveren van sessievoorzitters; 

• de bijdrage aan de congrescommissie heeft betrekking op het insturen en beoordelen 
van abstracts, het organiseren  van mondelinge en poster sessies en het jureren voor de 
Abstract Award   op het CarVasZ congres CarVasZ 2010; 

• beschikbaar zijn voor het bemannen van de NVHVV-stand tijdens symposia en 
congressen; 

• desgevraagd in Cordiaal, NVHVV Nieuwsbrief en op de ALV verslag doen van de 
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plannen en voortgang van de werkgroep; 

• aanleveren van materiaal ten behoeve van de NVHVV website en desgevraagd beheren 
van het deel van de werkgroep; 

• vertegenwoordiging van de werkgroep in het bestuur van de NVHVV door de voorzitter. 
 
Samenstelling 
De werkgroep zal het komende jaar ongeveer 6 keer bij elkaar komen en naar verwachting 
bestaan uit 7-9 leden. De leden zijn van oorsprong verpleegkundigen met verschillende 
cardiovasculaire aandachtsgebieden en wetenschappelijke achtergronden en werkzaam 
binnen verschillende disciplines in de gezondheidszorg. De werkgroep blijft zich 
concentreren op het werven van nieuwe actieve leden.  
 
Werkgroepleden december 2009 
Mw. drs. A.M. van Dishoeck 
Dr. M. Lenzen, voorzitter 
Mw. dr. M.L. Luttik 
Mw. drs I. Schiks, secretaris 
Mw. drs P.G. van ´t Verlaat 
Mw. drs. O Witjes-Wooning 
H. van de Wetering, MA ANP 
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Werkgroep ICD Begeleiders 
 

 
 

De ICD patiëntenpopulatie zal ook in 2010 verder groeien. De gemiddelde leeftijd van de 
ICD-patiënt is dalende. De begeleiding van deze patiëntengroep is essentieel zodat de 
kwaliteit van leven zoveel mogelijk geborgd blijft. 
 
In 2009 heeft de werkgroep ICD-begeleiders voor het eerst een jaarplan opgesteld. De 
volgende onderwerpen uit dit jaarplan zijn gerealiseerd: 

• Het onder de aandacht brengen van het zorgpad in vakliteratuur. 

• Aanbieden van het zorgpad via de website van het NVHVV. 
 
Naast de gerealiseerde onderwerpen uit het jaarplan 2009, zijn er ook onderwerpen die in 
het jaarplan 2010 terug gaan komen. Het betreft de volgende onderwerpen: 

• Het verzorgen van (na)scholing aan verpleegkundigen en andere disciplines gericht 
op ontwikkelingen ten aanzien van de ICD-drager. 

• Het actualiseren en toegankelijker maken van de eigen website die onderdeel is van 
de website van het NVHVV. 

• Het aanleveren van artikelen voor Cordiaal gericht op onderwerpen rondom de ICD. 

• Het bijwonen, deelnemen en mede organiseren van diverse congressen waaronder 
Carvasz en Venticare. 

• Een draaiboek opstellen voor een landelijke patiënten informatieavond. 

• Het verder uniformeren en verdiepen van de bestaande protocollen. 

• Een goede communicatieve samenwerking met de patiëntenbelangenverenigingen 
en industrie onderhouden. 

• Het gezamenlijk bepalen van een “kader” rondom de taakfunctieomschrijving van de 
ICD-begeleiders. 

• Het uitwisselen van nieuwe ontwikkelingen op het gebied van ICD’s, gebruikmakend 
van “casuïstieken”. Dit organiseren we tijdens WIBN-bijeenkomsten.  

• Het organiseren van twee CNE-lesdagen. Speerpunt hierbij is het organiseren van 
twee lesdagen aan verschillende doelgroepen in de zorg. De data staan gepland op 
11 juni en 10 december 2010. 
De bedoeling is om wel hetzelfde onderwerp te presenteren,  maar de CNE-lesdagen 
beter af te stemmen op de verschillende doelgroepen. 

 
Naast de doorgeschoven onderwerpen uit het jaarplan 2009, zal de werkgroep in 2010 haar 
aandacht ook gaan richten op nieuwe onderwerpen die de kwaliteit van de ICD-begeleider 
nog beter zal borgen.  
 
De werkgroep heeft als doel de werkwijze in de verschillende centra zodanig op elkaar af te 
stemmen waardoor er synergie ontstaat. Dit zal resulteren in een nog betere begeleiding van 
de ICD-patiënt in zijn persoonlijke leefomgeving. Hierbij is ook de aandacht voor familie en 
dierbaren van de ICD-patiënt essentieel. 
 
Leden 
De werkgroep is verdeeld in een actieve en een passieve groep deelnemers. Hieruit is een 
kernteam samengesteld. In 2010 zal het zgn. kernteam van de werkgroep zorgdragen voor 
een betere borging van de continuïteit van de werkgroep. De overige werkgroepleden 
worden verdeeld in subgroepen en krijgen elk hun eigen aandachtsgebied. Lid zijn van de 
WIBN creëert een verwachtingspatroon en dit betekent ook een actieve inbreng. 
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De werkgroep zal elk kwartaal een “nieuwsbrief”  uitbrengen om zorginstellingen in 
Nederland op de hoogte te houden van de ontwikkelingen rondom ICD-begeleiding. 
De nieuwsbrief zal digitaal aangeboden worden aan alle implantatiecentra en ook te lezen 
zijn via de eigen website die onderdeel is van de website van het NVHVV. 
 
In 2010 zal de werkgroep ICD-begeleiders contact zoeken met het NVCC. Met hen willen we 
richtlijnen opstellen rondom het “uitzetten” van de ICD bij terminale patiënten. 
Doel is het uniformeren van richtlijnen en maken van afspraken rondom deze problematiek. 
Het betreft afspraken op zowel medisch als verpleegkundig niveau. 
 
In het eerste kwartaal van 2010 is een studiedag gepland voor ICD-begeleiders, 
georganiseerd door de Universiteit van Tilburg (UvT). 
Onderwerp zijn de psychologische factoren bij ICD-dragers en de manier waarop hiermee 
om moet worden gegaan. Deze studiedag moet de ICD-begeleiders meer handvatten en 
inzicht geven in de psyche van de ICD-drager en zijn naasten. 
 
De bijlage van de digitale patiëntenbrochure zal verder verdiept worden. Daarbij is ook 
aandacht voor nieuwe aanbevelingen vanuit de industrie. De werkgroep wil het hoofdstuk 
“Sport”  beter onder de loep nemen en samen met de cardiologen beter op elkaar 
afstemmen. 
 
Alle onderwerpen voor 2010 zullen verdeeld worden over de subgroepen. 
De subgroepen zijn onderverdeeld in de volgende aandachtsgebieden: 

• Website/communicatie 

• Congres/scholing 

• Cordiaal 

• Landelijke patiëntenbrochure. 

• Informatiepakket voor verwijzers 

• Taakfunctieomschrijving/functiewaarderingsgroep 
Elke subgroep zal een vast aanspreekpunt toegewezen krijgen. 
 
Bijeenkomsten 
Het kernteam komt vier keer per jaar bijeen. De subgroepen drie keer per jaar. Het 
“kernteam” en de subgroepen komen twee keer per jaar gezamenlijk bijeen en stemmen 
daar hun vordering met elkaar af. Middels voortgangsrapportages en/of notulen houden zij 
elkaar tussentijds op de hoogte. 
 
Communicatie 
Alle bijeenkomsten worden genotuleerd en verspreid binnen de werkgroep/subgroepen en 
het bestuur van het NVHVV.  

 
 

Samenstelling werkgroep per 1 januari 2010: 
Voorzitter:   Anjo van Staaveren ICD-verpleegkundige/technicus , OLVG en Eefje 

Postelmans, ICD-verpleegkundige, Amphia Ziekenhuis (tijdelijk duo 
voorzitterschap i.v.m. overdracht). 

Vice-voorzitter:  Eefje Postelmans, ICD-verpleegkundige, Amphia Ziekenhuis Breda 
Penningmeester:  Aad Neuteboom, leidinggevende CCU,  LUMC / Anja Luijten, ICD-

verpleegkundige Catharina Ziekenhuis Eindhoven. 
Secretaris:   Loes Weteling, PM/ICD-technicus, Medisch Centrum Alkmaar. 
Kernteam:  Resy Schaars, ICD-verpleegkundige, St. Antonius. 

Anjo Staaveren, ICD-verpleegkundige/technicus, OLVG. 
Saskia Elshout, ICD-verpleegkundige, VU. 
Marja Verkerk, ICD-verpleegkundige, UMCU. 
Anja Luijten, ICD-verpleegkundige, Catharina Ziekenhuis. 
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Karen Boereboom, ICD-verpleegkundige, Catharina Ziekenhuis . 
Marieke Takens, ICD-begeleider, EMC. 
Wilma de Vries, verpleegkundige Consulent Cardiologie, EMC 
Catherine Couniham, ICD-verpleegkundige, MC Haaglanden 
Francisca van Dam, ICD-verpleegkundige, MC Haaglanden 

Overige leden: Jessika Westemeijer, ICD-verpleegkundige, Isala Ziekenhuis. 
Noortje Bijvoet, ICD-verpleegkundige, VU. 
Siona van den Pol, ICD-verpleegkundige, Isala Ziekenhuis. 
Henk Winnen, PM/ICD-technicus, UMC St. Radboud. 
Aafke Klungel, ICD-begeleider, UMCG. 
Kuna van Dijk, ICD-begeleider, UMCG. 
Manette Coremans, ICD-begeleider, MC-Haaglanden locatie 
Westeinde. 
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Werkgroep Interventiecardiologie 
 
 
De werkgroep Interventiecardiologie is sinds halverwege 2007 in oprichting met een aantal 
actieve werkgroepleden. Sinds die tijd zijn er veel werkzaamheden door de leden verricht die 
zeker voortgang en continuïteit zullen hebben in het jaar 2010. 
 
Een aantal activiteiten die op de planning staan: 

• De jaarlijkse actualisatie van  het informatieboekje waarin alle cardiologische 
interventiecentra in Nederland staan vermeld. Dit wordt vanuit de Werkgroep Interventie 
Cathlabmedewerker Nederland(WICN) uitgevoerd 

• Participatie aan het 2-jaarlijkse cathlabsymposium 2010 te Groningen 

• Herzien en herschrijven van de functieomschrijving cathlabmedewerker is inmiddels 
gerealiseerd. Het functieprofiel staat op de site en er is een presentatie over gegeven  op 
20 nov jl tijdens CarVasZ 

• In het voorjaar 2010 (21 en 22 april) organiseren van de jaarlijkse bijscholing 
Interventiecardiologie voor ervaren interventiemedewerkers in samenwerking met de 
Zorgacademie ErasmusMC te Rotterdam 

• Actueel houden van onze website (Lex Lakerveld) 

• Het maken van de begroting voor 2009 ( Tinka Deutekom) 

• Cordiaal: Margje Vermeulen is actief als redactieraadlid en neemt tevens deel in de 
beoordelingscommissie van ingestuurde artikelen 

• Congrescommissie: Mariette Borgemeester neemt wederom deel aan de organisatie van 
CarVasZ 2010 

• Presentaties verzorgen tijdens landelijke congressen: Venticare-CarVasZ, 
Cathlabsymposium, Nursing Spring-meeting in Geneve(12 en 13 maart) en de 
EuroPCR(mei) 

• Kwaliteitsbewaking: accreditatie en landelijk registratiesysteem verder uitwerken voor 
interventiemedewerkers 

 
Algemeen 

• Wij willen ons profileren als werkgroep door mogelijke aanwezigheid op relevante 
congressen en symposia.(CarvasZ, Venticare, Nursing Spring Meeting, EurPCR) 

• Verzorgen van presentatie op relevante congressen (2010: Nursing Springmeeting 
Geneve en EuroPCR) 

• Netwerk verder uitbreiden naar de achterban dmv mailing via de website, de 
nieuwsbrief actualiseren (Roly Kok) 

• Actief zijn in het werven van leden met name aanwezig zijn tijdens de voornaamste 
congressen en de NVHVV kenbaar vertegenwoordigen tijdens bemannen van de 
stand(alle werkgroepleden) 

 
Dit zijn de meest belangrijke actiepunten voor komend kalenderjaar 2010 namens de hele 
werkgroep. 
 
Wij hopen dat wij door onze actieve inzet nog vele nieuwe leden kunnen werven voor de 
NVHVV en zijn namens de WIL verheugd om een onderdeel te mogen zijn van deze 
vereniging.  
Dankzij de hoge inzet en betrokkenheid van onze  werkgroepleden staan wij waar we nu 
staan, en hebben we ons in de afgelopen op juiste wijze weten te profileren en ontwikkelen . 
 
Met vriendelijke groeten namens de hele werkgroep Interventiecardiologie, 
 
Marjo de Ronde, 
Voorzitter  
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Werkgroep Atrium Fibrilleren (i.o.) 
 
 
Tijdens het CarVasZ-congres 2008 te Rotterdam, zijn verpleegkundigen die werkzaam zijn in 
de zorg voor patiënten met atriumfibrilleren (AF) met elkaar in contact gekomen. Zij hebben 
het initiatief genomen een bijeenkomst te organiseren om ervaringen uit te wisselen, van 
elkaar te leren met als doel een kennisnetwerk op te zetten. Deze samenkomst heeft ertoe 
geleid dat er een nieuwe werkgroep binnen de NVHVV is opgericht: de werkgroep AF. 
Momenteel is AF de meest voorkomende hartritmestoornis in de westerse wereld en deze 
patiëntengroep is groeiende: de prevalentie neemt toe bij het stijgen van de leeftijd en gaat 
derhalve hand in hand met de vergrijzing. Diverse ziekenhuizen in Nederland hebben een 
zogenaamde AF-polikliniek opgezet of zijn in de fase van ontwikkeling. 
 
Missie 
De werkgroep richt zich op het ontwikkelen van een zorgmodel waarin de zorg, begeleiding 
en behandeling van patiënten met atriumfibrilleren vorm wordt gegeven. De werkgroep heeft 
de intentie om een voorbeeldmodel te ontwikkelen. Dit model kan als kapstok gebruikt 
worden om een AF-polikliniek op te zetten, maar dient ook als checklist en evaluatie 
instrument voor instellingen die reeds gestart zijn met een AF-polikliniek.   
 
Doel 
Het uitgangspunt van de werkgroep is het optimaliseren van zorg, begeleiding en 
behandeling van patiënten met AF. 
De werkgroep ontwikkelt een ‘standaard concept AF-polikliniek’, welke door collega’s in den 
lande gebruikt kan worden. Hiermee levert de werkgroep een bijdrage aan eenduidigheid in 
de benadering en behandeling van deze patiëntencategorie.  
Tevens draagt de werkgroep bij aan de professionalisering van verpleegkundig specialisten 
en nurse practitioners in Nederland, mede door het opzetten van een kennisnetwerk.  
De informatie wordt beschikbaar gesteld via de website van de NVHVV. 
 
Bijeenkomsten 
De werkgroep vergadert 5 maal per jaar. Overige communicatie verloopt via telefoon en e-
mail. 
 
Activiteiten deskundigheidsbevordering 

• Ontwikkelen van een standaard concept AF-polikliniek. 

• Het concept uitdragen binnen Nederland en Europa. 

• Verpleegkundigen in Nederland informeren hieromtrent. 

• Werkbezoeken brengen aan instellingen. 

• Aansluiten bij de Continuing Nursing Education (CNE), om verpleegkundigen te 
informeren en te scholen. 
 

Activiteiten netwerkfunctie 

• De werkgroep presenteren op de website van de NVHVV. Tevens input leveren voor 
updaten van de website. 

• Een nieuwsbrief ontwikkelen waarin de werkgroepleden elkaar en collega’s (binnen en 
buiten NVHVV) op de hoogte houden van (nieuwe) ontwikkelingen op het gebied van 
Atriumfibrilleren. 

• De voorzitter van de werkgroep participeert binnen het bestuur van de NVHVV bezoekt 
de bestuursvergaderingen en rapporteert dit aan de leden van de werkgroep. 

• Eén afgevaardigde van de werkgroep neemt deel aan de vergadering van de 
redactieraad van Cordiaal, één maal per jaar. 

• De werkgroep draagt zorg voor het aanleveren van artikelen en/of interessante 
onderwerpen voor Cordiaal. 
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• Eén afgevaardigde van de werkgroep maakt deel uit van de werkgroep Congressen en 
heeft zitting in de programma commissie van CarVasZ. 

• Het verzorgen van presentaties op (inter)nationaal niveau. 
 
Werkgroep 
De werkgroep bestaat uit acht personen. Unaniem is vastgesteld dat dit het maximaal aantal 
personen is. De leden zijn verpleegkundigen en nurse practitioners 
met verschillende (werk)ervaringen op cardiovasculair gebied.  
 
Samenstelling werkgroep 
Anneke Compagne    Groene Hart Ziekenhuis Gouda 
Willem Eijgenraam    Martini Ziekenhuis Groningen 
Jeroen Hendriks (voorzitter)   Academisch Ziekenhuis Maastricht 
Toon Hermans (penningmeester)   MC Groep Lelystad 
Adelheid Kolkman    Koningin Beatrix Ziekenhuis Winterswijk 
Petra van Veen    Ikazia Ziekenhuis Rotterdam 
Petra Wijtvliet       Martini Ziekenhuis Groningen 
Eelkje Wolf (secretaris)   St. Antonius Ziekenhuis Nieuwegein 
 
 
 
 


