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Na het integratieproces in 2016 tot één Spaarne Gasthuis Academie, zijn in 2017 concrete stappen 

gezet om werken en leren dichter bij elkaar te brengen. Tegelijkertijd is er gewerkt aan de zichtbaarheid 

van de Academie, naar zowel de interne als de externe ‘klant’. Hieronder volgen een paar highlights van 

het afgelopen jaar, die verderop in dit jaarverslag uitgebreider aan bod komen.  

Thema 2017: Leren om te presteren 
In 2017 is een vertaalslag gemaakt van de visie ‘leren om te presteren’. Dit kwam tot uiting in een groot 

aantal projecten zoals Leren@work, Connected learning en Maatwerk opleiding doktersassistenten. 

Daarnaast zijn er diverse onderwijsvormen ontwikkeld of uitgebreid, zoals de escaperoom en de adap-

tieve e-learning BHV. 

 
Uitbreiding onderzoek
In het Spaarne Gasthuis ligt de focus op toegepast klinisch wetenschappelijk onderzoek, uitgevoerd 

door een grote groep masterstudenten. Ook verpleegkundig onderzoek krijgt steeds meer aandacht. 

Met een Wetenschap in Beeldsymposium en een digitaal wetenschapsbulletin worden wetenschap

pelijke activiteiten gedeeld met alle geïnteresseerde medewerkers. De eerste stappen voor een nieuw 

elan van het wetenschapsbeleid voor de komende 5 jaar zijn gezet. Een nieuw magazine, Inzicht,  

over opleiding, onderzoek en ontwikkeling verscheen 3 keer.

STZ
In het STIP-overleg (STZ In Progressie: een ziekenhuisbreed overleg) houden verschillende disciplines 

elkaar op de hoogte van ontwikkelingen rondom STZ-thema’s. Dit jaar is vooral aandacht geschonken 

aan de evaluatie van de criteria voor de aanstaande hervisitatie (eind 2018) en de voorbereiding van 

de aanmelding van de topklinische functies voor het nationaal zorgregister. 

Innovatie in leren
Voor het ontwikkelen van nieuwe toepassingen in de zorg is een Virtual Reality (VR) living lab opgezet in 

het Spaarne Gasthuis. Verschillende proeven zijn gestart op de afdelingen verloskunde, OK, anesthesie, 

kindergeneeskunde en chirurgie. Samen met de universiteit van Tilburg werkt de Academie aan een 

‘avatar’ programma. Het Spaarne Gasthuis biedt onder andere een werkplaats om technische ontwik-

kelingen uit te testen. 

Haarlem/Hoofddorp juni 2018

Peter de Winter, kinderarts en decaan 

Saskia van Nellen, manager 

Spaarne Gasthuis Academie

Dit jaarverslag is een aanvulling op het jaarverslag 2017 van het Spaarne Gasthuis.

Inhoud Inleiding

https://spaarnegasthuis.nl/app/uploads/2018/06/publicaties-2018-jaarverslag-2017-uitgebreid.pdf
http://www.spaarneziekenhuis.nl/nl/over-ons/publicaties/PublishingImages/20160531%20Jaarverslag%202015%20Spaarne%20Gasthuis%20WEB%203.pdf
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1.1 Professionalisering organisatie Spaarne Gasthuis Academie

Verder met ambities uit jaarplan 2016
Hoe zichtbaar ben je als individuele professional? Hoe kun je je persoonlijke talenten inzetten voor het 

Spaarne Gasthuis? Deze vragen nodigen medewerkers uit om te reflecteren op hun bijdrage aan de 

ambities van de Academie. Tijdens een interactief seminar, georganiseerd door TalentFirst, gingen zij 

met elkaar hierover in gesprek. Met als doel met, van, en over elkaar te leren. Zo kan ieders expertise 

ziekenhuisbreed effectief worden ingezet. Deze ambities zijn:

Wij zijn één als Spaarne Gasthuis Academie
Medewerkers van de Academie leveren de producten en diensten transparant en vindbaar en de  

academie is goed bereikbaar. 

Toetsbaar 

Vanuit hun specifieke deskundigheid bieden medewerkers van de Academie een toegevoegde waarde 

op de gebieden onderwijs, opleiding en onderzoek. De voorstellen zijn doeltreffend en resultaatgericht 

en vooraf goed ingeschat. 

Vernieuwend
Er zijn innovatieve initiatieven op het gebied van onderwijs, opleiding en onderzoek, maar ook voor  

het eigen harmonisatie- en integratieproces.

Langetermijnvisie Spaarne Gasthuis Academie
De langetermijnvisie van de Academie (2015-2020) is gebaseerd op de vier ambities van het Spaarne 

Gasthuis (gastvrij, nabijheid, partner met passie en topzorg). De doelstellingen van de Academie voor 

2017 zijn hiervan afgeleid. Op vijf gebieden zijn in 2017 resultaten behaald (zie kader), die de basis 

vormen om in 2018 te kunnen oogsten. Een goed voorbeeld is de inrichting van leerwerkplaatsen in het 

kader van leren@work.

Ambities Spaarne Gasthuis Academie
1. �Topzorg 

• Uitvoering geven aan visie ´leren om te presteren´ (o.a. leren op leerwerkplaatsen) 

• Uitdragen van verpleegkundige topzorg, start eerste pilots  

• Samenwerking intensiveren met HR voor prestatiegesprekken over ‘leren om te presteren’

2. �Toonaangevend in Opleiding&Onderzoek 
• Opzet en uitwerking expertisecentra (op a,b,c-niveau) voor STZ- status top NL 

• Voorbereiding op STZ-hervisitatie 2018 

• Inzet onderzoek voor Valued Based Health Care (VBHC) 

• Start verkenning innovatief onderzoek (VR, medisch leiderschap, VBHC)

3. �Ketenpartner en marktpositie 
• Verbinding met opleidingsinstituten op basis van onze eigen (regionale) visie 

4. �Financieel gezond 
• Gebruik van jaarkalender en managementrapportage voor strakke financiële kaders

5. �Aantrekkelijke werkgever 
• Bevordering integratie Academie door locatiebepaling en verbouwing hoofdlocatie  

   en skills lab 

• Deskundigheidsbevordering op basis van expertisescan Academie

1. Academie in ontwikkeling

Spaarne Gasthuis  
kijkt actief naar  
medewerkers om

In 2017 is het Spaarne Gasthuis gestart met Peersupport;  

actieve opvang van medewerkers die een schokkende ervaring 

in hun werk meemaken. Er is een coördinator aangesteld en er  

zijn medewerkers opgeleid om collega’s te begeleiden. Peter de 

Winter, kinderarts en decaan bij de Spaarne Gasthuis Academie 

is blij dat het ziekenhuis actief omkijkt naar deze medewerkers. 

“Een schokkende ervaring kan van alles zijn: een patiënt die  

zelfmoord pleegt in het ziekenhuis, foutief handelen van een  

collega of agressieve bejegening door een patiënt. De coördi

nator Peersupport biedt een medewerker of team binnen 72 uur 

na zo’n gebeurtenis actief begeleiding aan en doet dit drie weken 

later nogmaals.  Als kinderarts heb ik in mijn loopbaan diverse 

traumatische ervaringen meegemaakt. Zeker op de intensive 

care. Als je direct de gelegenheid krijgt om daarover te praten, 

kun je het beter een plek geven en voorkomen dat je vastloopt 

privé of op het werk. We doen dit op een volledig veilige manier; 

we maken geen verslagen en bewaren geen persoonsgegevens. 

Medewerkers krijgen alle vrijheid om van de aangeboden bege-

leiding gebruik te maken. Door Peersupport ervaar je hoe dan 

ook nabijheid en aandacht vanuit de organisatie voor wat je 

meemaakt.”
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Figuur 1. Nieuwe organisatiestructuur Spaarne Gasthuis Academie 2017

1.2 Zichtbaarheid Academie binnen en buiten het Spaarne Gasthuis 
 
Media: Inzicht en European Journal of Pediatrics
Dit jaar verscheen een nieuw magazine van het Spaarne Gasthuis: Inzicht. Inzicht, de opvolger van het 

Linnaeus Wetenschapsmagazine. Het magazine brengt in zicht hoe het Spaarne Gasthuis als topklinisch 

opleidingsziekenhuis invulling geeft aan opleiding, onderzoek en ontwikkeling en hoe nieuw inzicht de 

dagelijkse praktijk kan veranderen. Inzicht is 3 keer verschenen, met in elk nummer een ‘dossier’. 

Thema’s van het dossier waren Samen Beslissen, Ouderenzorg en Hormonen. Het magazine wordt 

verspreid onder huisartsen en andere 1e lijnszorgverleners uit het adherentiegebied van het Spaarne 

Gasthuis, STZ-ziekenhuizen en intern. Inzicht is ook digitaal te lezen op www.spaarnegasthuis.nl/inzicht

Het European Journal of Pediatrics koos het Spaarne Gasthuis als zetel voor de hoofdredactie, onder 

leiding van decaan Peter de Winter.

STIP-stuurgroep
Het Spaarne Gasthuis is lid van de vereniging Samenwerkende Topklinische opleidingsZiekenhuizen 

(STZ). In het ziekenhuis is het STIP-(STZ In Progressie)overleg sinds 2015 actief, onder voorzitterschap 

van de decaan van de Academie. De leden zijn vertegenwoordigers uit de organisatie die STZ-bijeen-

komsten bijwonen, van raad van bestuur tot verpleegkundig stafconvent. In dit verslagjaar kwam het 

STIP-overleg 6 keer bij elkaar. Op de agenda stond onder ander de evaluatie van de STZ-criteria voor 

de hervisitatie in 2018. Hiervoor is een plan van aanpak afgesproken. 

Topklinische functies
Er zijn voorbereidingen getroffen om de topklinische functies van het Spaarne Gasthuis aan te melden 

voor het landelijk STZ-topklinisch zorgregister dat in 2018 geopend wordt. 

Decaan 
Manager

Afdelingshoofd Afdelingshoofd
Eerste 

aanspreekpunt
Eerste 

aanspreekpunt

Senior 
Financial controler

Team Onderzoek Team Onderwijs Team Advies Team Innovatie

Rondleiding op  
kraamafdeling vanaf  
je eigen bank

Voor zwangere vrouwen in de regio ontwikkelde de 

Spaarne Gasthuis Academie samen met de kraam

afdeling een virtual reality-rondleiding. Hierin kunnen 

toekomstige ouders zien hoe de verloskamers en de kraam

afdeling eruitzien. Rondleider is gespecialiseerd verpleegkundige 

obstetrie Sanne Goossens.  “De rondleiding is gefilmd met een 

360 graden-camera waardoor het met een VR-bril op voelt 

als een echte rondleiding. Je kunt om je heen kijken en zelf bepa-

len wat je extra goed wilt zien”, vertelt Sanne. “We hebben het 

filmpje gemaakt, omdat de verloskamers en kraamafdelingen 

van Haarlem en Hoofddorp samengaan. Het is voor de privacy 

en rust van de patiënten niet fijn als er straks grotere groepen 

worden rondgeleid. We geven nog wel informatieavonden, maar 

willen de live rondleiding vervangen door een VR-versie. Op dit 

moment onderzoeken we hoe aanstaande ouders dat ervaren. 

Zelf vind ik dit een mooie toepassing van een nieuwe techniek. 

Voor lang niet alle zwangere vrouwen en hun partners is het 

haalbaar om naar een informatieavond te komen. Dan is het 

mooi dat ze op deze manier vanaf hun bank rondgeleid worden. 

We hebben ook de aankomst bij het ziekenhuis gefilmd.  

Naarmate de uitgerekende datum dichterbij komt, is het een 

geruststellende gedachte als je precies weet waar je moet zijn.  

Ik vond het heel leuk om hier een rol in te spelen, samen met 

twee collega’s die de aanstaande ouders spelen.”

Aanpassing organisatiestructuur
Om haar doelstellingen te kunnen (blijven) behalen is de organisatiestructuur van de Spaarne Gasthuis 

Academie in 2017 gedeeltelijk aangepast (zie figuur 1). Team Services is ondergebracht bij team Onder-

wijs. De audiovisuele ondersteuning valt nu onder Innovatie. Eind 2017 is een nieuwe manager aangesteld: 

Saskia van Nellen, in verband met pensionering van haar voorganger Pim Verra. 

 

https://spaarnegasthuis.nl/nieuws/nieuw-inzicht-spaarne-gasthuis
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Experimenten om van te leren
De learning hackathon 

Deze hackathon was een dubbel experiment. Enerzijds omdat het Spaarne Gasthuis de durf had om de 

hackathon te faciliteren en erin te participeren, zonder idee van het eindresultaat - en anderzijds om-

dat team Innovatie wilde ondervinden of een hackathon kan worden gebruikt als onderwijsinterventie 

om samen te leren. De uitkomst bleek voor beide positief. Door mensen met verschillende expertises bij 

elkaar te zetten leer je van en met elkaar. Competenties die worden gevraagd en ontwikkeld zijn samen-

gevat de 21ste eeuwse vaardigheden. Bovendien heb je binnen 48 uur tastbare prototypes, en niet te 

vergeten veel plezier gehad.  

Learn to Escape  
Een mooie samenwerking ontstond tussen team Onderwijs/veiligheidstrainingen en team Innovatie bij 

de ontwikkeling van de escaperoom. Een ontsnappingsgame waarin je in korte tijd een intensieve team-

beleving doormaakt in de veiligheidsthema’s van het ziekenhuis. De leerervaring creëert een moment 

van intense aandacht voor die specifieke thema’s, die weer gebruikt kan worden om interesse te wekken 

en verder leren stimuleert. De escaperoom kreeg nationale aandacht en werd bekroond met de Planetree 

Award 2017 (zie ook kader).

VR masterclass  

Samen met het VR Learning Lab liet team Innovatie diverse doelgroepen in het Spaarne Gasthuis  

uitgebreid kennismaken met VR en Augmented Reality (AR).

Meer Virtual Reality 

Na de eerste VR-film op de OK in 2016 wilde team Innovatie meer leren over - en van VR.  Het idee 

is opgevat om een Smart VR Lab Spaarne Gasthuis op te richten, samen met Yousurge. Volgens het 

principe leren-door-te-doen, zijn de eerste stappen gezet. Het Spaarne Gasthuis heeft hiervoor  

apparatuur aangeschaft. Team Innovatie maakte meerdere experimentele VR-producten, die op  

verschillende manieren een bijdrage kunnen leveren aan leren beter maken.

 

Informatiecentrum 

Er is opnieuw een stijging in het gebruik van studieplekken, en meer vraag (ook bij verpleegkundigen) om 

literatuurondersteuning voor Evidence Based Practice (EBP). De verpleegkundige content is uitgebreid 

door de aanschaf van het pakket CINAHL. Ook wordt er meer gebruik gemaakt van Clinical Key en Up-to-

Date. Het Spaarne Gasthuis is op STZ-niveau koploper in het gebruik van deze pakketten (zie bijlage nr 1). 

1.3 Innovatieve kracht

Spaarne Gasthuis: partner met passie
Met een aantal samenwerkingspartners ontwikkelt team Innovatie verschillende projecten. Zo is het 

Spaarne Gasthuis partner in VIBE (Virtual Humans in de Brabant Economy) o.a. met de Universiteit  

van Tilburg, met als doel het ontwikkelen van slimme avatars. De ontwikkeling van een serious game  

in Virtual Reality (VR) op het gebied van informatieveiligheid en gastvrijheid, met de Hoge school van  

Amsterdam (HvA). Een nationale MOOC (Massive Online Open Course) voor en door verpleegkundigen 

met MOOC factory. De productie van videobrillen die patiënten kunnen helpen minder angstig en  

gestrest te zijn tijdens verschillende medische ingrepen, met HappyMed (start-up in Oostenrijk).  

De eerste stappen zijn gezet voor de opzet van een Smart VR lab met Yousurge voor het maken van 

medische 360 graden video’s (VR) met toegevoegde datastromen. En er is een concept ontwikkeld voor 

de kinderafdeling, gebaseerd op de gedachte dat kinderen altijd buiten zouden moeten kunnen spelen,  

ook in het ziekenhuis, met PlaygroundVR.

Samen leren beter maken
Voor team Innovatie zijn de belangrijkst geleerde lessen in 2017:

• �Je leert veel door samen te werken met externe partijen  

(Yousurge, HvA, MOOCfactory), en deze ook in huis te halen 

• �Je wordt geïnspireerd door erop uit te gaan en mensen te  

ontmoeten met nieuwe ideeën

• �Netwerken is het belangrijkste onderdeel van onze expertise  

en cruciaal voor innovatie

• Diversiteit maakt een team sterker

• �Leren om te presteren werkt; samen met Yousurge hebben  

we geleerd leren ‘on the job’. Dit resulteerde in het zelf filmen 

met 360 graden camera’s en en zelf editen

• �Vertrouwen is een wondermiddel en maakt mensen blij

• �CRM-trainingen worden nog waardevoller door opnames te 

maken met 360 graden camera’s

• �Studenten van andere opleidingen dan de zorgopleidingen 

geven een andere/frisse blik op vraagstukken binnen het  

ziekenhuis

• �Verleiden werkt beter dan overtuigen. Zoek naar één enthou

siaste collega die meewerkt aan een project en laat zien dat  

je idee werkt. Dit enthousiasmeert de andere collega’s door  

het idee in de praktijk te zien.

https://www.sbo.nl/onderwijs/e-learning-ontwerper/learning-hackathon/
https://www.clinicalkey.com
https://www.uptodate.com/home
https://www.uptodate.com/home
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2.1 Opleiding tot basisarts

Masteronderwijs VUmc-compas M(asterfase)08 > M15
De laatste studenten van MO8 hebben hun 2e masterjaar eind 2017 volledig afgerond. De overgang 

naar M15 verliep bij alle specialismen probleemloos. Alle M15 KTO- (Klinisch Trainings Onderwijs)

coschappen en stages lopen inmiddels in het Spaarne Gasthuis. In mei 2018 start de laatste groep 

M08 studenten van het 3e masterjaar met de semi-artsstage. Een aantal van hen heeft een verlengd 

programma, zij zullen naar verwachting in februari 2018 klaar zijn met de semi-artsstage.

Herinrichting KTO 

KTO (klinisch trainingsonderwijs) is samengevoegd na de fusie. Neurologie en psychiatrie worden  

nu alleen in Haarlem Zuid aangeboden. In 2018 volgen de kindergeneeskunde en verloskunde &  

gynaecologie. Ook de reguliere coschappenroosters van alle specialismen zijn aangepast. Het  

feedbackboekje van alle KTO is gedigitaliseerd (pilot).   

Tutorrol arts-docenten en portfolio
Arts-docenten begeleiden als vaste tutor een aantal coassistenten bij hun professionele ontwikkeling 

tijdens de drie masterjaren Hiervoor is een digitaal portfolio ontwikkeld.

Visitatie masteronderwijs VU
Het bachelor- en masteronderwijs van de VU is gevisiteerd, waarin ook het onderwijs van het Spaarne 

Gasthuis is meegenomen. Uit de bevindingen kwam naar voren dat de onderwijsvisie goed is doorleefd 

en er een enthousiast docentenkorps is. Met een ‘goed’ werden de beoogde eindkwalificaties, toetsing 

en gerealiseerde eindkwalificaties beoordeeld. De onderwijsleeromgeving scoorde een voldoende, de 

planning is een aandachtspunt.

Nationale studentenenquête (NSE) 
De masteropleiding geneeskunde is in rang gestegen van 7 naar 5 ten opzichte van 2016. Dit bleek uit 

de uitslag van de NSE. 

Jan Heijlmanprijs 2017
De Jan Heijlmanprijs wordt jaarlijks uitgereikt door de Co-Raad van het VUmc aan docenten, arts-

assistenten en medisch specialisten die zich inzetten voor het onderwijs aan coassistenten. Deze prijs 

is vernoemd naar Jan Heijlman, voormalig onderwijscoördinator van het VUmc. Het Spaarne Gasthuis 

ontving twee prijzen: 

Beste Klinisch Trainings Onderwijs (KTO) 

2e plaats interne geneeskunde, Spaarne Gasthuis, Hoofddorp 

Beste coschap 

3e plaats interne geneeskunde, Spaarne Gasthuis, Hoofddorp 

Basis kwalificatie Onderwijs (BKO) 
Vier docenten van de Spaarne Gasthuis Academie en de onderwijscoördinator masterfase zijn BKO 

gecertificeerd. In 2017 startten twee arts-docenten met het verkorte traject hiervan. De overige,  

nog niet gecertificeerde, arts-docenten staan voor medio 2018 gepland. 

2. Onderwijs in ontwikkeling

*Over de Award 

De Innovatie Award maakte onderdeel uit van de Planetree conferentie 2017 voor mensgerichte zorg. Planetree en 

haar internationale netwerk van zorgorganisaties zetten zich in om mensgerichte zorg op de best mogelijke manier 

te realiseren. De escaperoom van het Spaarne Gasthuis werd winnaar van de 34 ingezonden initiatieven.

Award voor escaperoom

Het Spaarne Gasthuis heeft met haar escaperoom de 

‘Spirit of Planetree Innovatie Award’* gewonnen. Deze 

award is op 23 maart 2017 door de jury toegekend van-

wege de vernieuwende vorm van leren over veiligheid in het  

ziekenhuis. Een belangrijk onderwerp dat blijvend aandacht 

nodig heeft. Hoe kun je de kennis van medewerkers over veilig-

heid testen op een interactieve en vernieuwende manier?  

En hoe kun je medewerkers stimuleren om vervolgtrainingen op 

dit gebied te volgen? 

De ontwikkelaars van de escaperoom (van links naar rechts  

Priscilla Verwoert, Angelique Muller, Ruud Gaasbeek en Cuun  

de Jong) namen de prijs in ontvangst. In de escaperoom beant-

woordt een team van ziekenhuismedewerkers vragen over aller-

lei veiligheidsthema’s. Dit doen zij aan de hand van opdrachten 

en puzzels in de kamer. Die gaan over gevaarlijke stoffen, reani-

matie, hygiëne en het ontruimingsplan van het ziekenhuis. Om de 

opdrachten te kunnen volbrengen is samenwerken een vereiste. 

De kennis van veiligheid wordt getest. Tegelijkertijd wordt binnen 

de escaperoom een crisissituatie nagebootst met de bijbehoren-

de tijdsdruk. Zo worden deelnemers zich bewust van alle aspect-

en die bij veiligheid komen kijken. Maar ook leren zij wat de factor 

stress met iemand doet. De antwoorden leveren samen een code 

op, waarmee de deelnemers binnen een half uur uit de kamer 

moeten ontsnappen. Aansluitend vindt een half uur debriefing 

plaats, waarin de leerpunten worden besproken. Inmiddels  

hebben ruim 500 medewerkers van verschillende disciplines de 

escaperoom gevolgd.
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Arts-assistentensymposium
Op 29 juni organiseerde de SGAAV (Spaarne Gasthuis Arts-Assistenten Vereniging) een arts-

assistenten symposium. Arts-assistenten belichtten vanuit verschillende vakgebieden het thema  

‘Antistolling: nodig of overbodig?’

Voor een volledig verslag over de medische vervolgopleidingen, zie bijlage 2 ‘Jaarverslag Centrale 

Opleidingscommissie Spaarne Gasthuis’.

Trots op cocreatie  
nieuwe opleiding  
Eerste hartlonghulp

In februari 2017 opende het Spaarne Gasthuis als tweede  

ziekenhuis in Nederland (na de Noordwest Ziekenhuisgroep)  

een Eerste hartlonghulp (EHLH). De EHLH is een unieke  

triage-afdeling waar patiënten met een (vermeend) acuut cardi-

ale- of longaandoening worden gepresenteerd en geobserveerd 

met eventueel directe behandeling. Afdelingshoofd i.o. Annelies 

Anker is trots op deze innovatie. “Het is fijn dat we hier een  

longarts en cardioloog hebben, die letterlijk naast elkaar zitten 

en samen naar patiënten kijken. Ze maken laagdrempelig ge-

bruik van elkaars expertise. Daardoor stellen we sneller de juiste 

diagnose en start de patiënt sneller met de juiste behandeling. 

Om de verpleegkundigen op de EHLH goed toe te rusten, met 

zowel cardiale als longkennis en expertise, bleek naast de bij-

scholing voor CCU- verpleegkundigen een nieuwe specialistische 

opleiding nodig. In samenwerking met de Noordwest Ziekenhuis

groep en de Amstel Academie hebben we een Eerste Hart Long 

Hulp- opleiding opgezet. In oktober 2017 is de eerste lichting 

verpleegkundigen gestart met deze specialistische opleiding. 

De verpleegkundigen volgen zes maanden de Medium Cardiac 

Care opleiding met een aanvulling longgeneeskunde van drie 

maanden. Het is mooi om te zien dat we met elkaar draagvlak 

hebben gecreëerd en samen een nieuwe specialistische opleiding 

hebben gerealiseerd. Nu ook andere ziekenhuizen met een EHLH 

starten, zal de vraag naar deze specialisatie alleen maar  

toenemen.” 

Luisteren naar het hart  
van koningin Máxima

In januari en februari gaf de Spaarne Gasthuis Academie vier 

lessen aan IMC On Tour, een speciale klas van IMC-Weekend

school voor nieuwkomers. Dit zijn vaak vluchtelingen uit 

oorlogsgebieden, zoals Syrië. Linda Witte (onderwijscoördinator 

masterfase geneeskunde) organiseerde dit samen met collega’s 

en studenten. “Het is ontzettend zinvol om deze groep kinderen 

wat bij te brengen over alle mooie beroepen die je in ons zieken

huis kunt uitoefenen. Ze zijn zo enthousiast en leergierig. Het 

programma bestaat uit twee lessen op de weekendschool en 

twee excursies in het ziekenhuis. We maken dat zo praktisch  

mogelijk. We beginnen bijvoorbeeld met een quiz en vertellen 

aan de hand van een torso over het lichaam. Tijdens de excursies 

in het ziekenhuis gaat het nog meer leven met een reanimatie-

cursus, bloeddrukmeten en oefenen in de gipskamer. Hoogtepunt 

was het onverwachte bezoek van Koningin Máxima aan de 

tweede les. Dat was een totale verrassing voor de kinderen en 

voor ons. De kinderen waren direct spontaan en open. Sommigen 

luisterden zelfs naar het hart van koningin Máxima, die echt met 

de kinderen in gesprek ging.”

2.2 Medische vervolgopleidingen

Kwaliteitsbeleid COC 
Dit jaar is verder vervolg gegeven aan het kwaliteitsbeleid van de medische vervolgopleiding. Een 

samenwerking tussen de centrale opleidingscommissie (COC) en het team medische vervolgopleiding 

(MVO) van de Spaarne Gasthuis Academie. Centraal instrument binnen het kwaliteitsbeleid is het  

kwaliteitsoverzicht. Hierin wordt op basis van verschillende kwaliteitsmetingen per opleiding een over-

zicht van sterke punten en aandachtspunten gegeven. Dit overzicht geeft opleiders richting in het 

verbeteren van de eigen opleiding en het opstellen van een PDCA-verbeterplan en biedt de COC inzicht 

in de kwaliteit van de verschillende opleidingen. Neuroloog Marijke Eurelings, voorzitter van de COC, 

presenteerde het kwaliteitsoverzicht op het MMV-congres van 13 december 2017. Uit reacties van  

congresdeelnemers bleek dit instrument een inspirerend voorbeeld voor andere ziekenhuizen. 
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2.3 Verpleegkundige en beroeps(vervolg)opleidingen

Traineetraject Verpleegkunde
In 2017 is een traineetraject verpleegkunde gestart in het Spaarne Gasthuis. Een persoonlijk  

ontwikkeltraject voor startende verpleegkundigen, of verpleegkundigen die in een andere sector van  

de gezondheidszorg hebben gewerkt en weinig tot geen ziekenhuiservaring hebben. Het traject duurt 

maximaal één jaar, waarbij de trainee op twee verschillende afdelingen ervaring op gaat doen op basis 

van een arbeidscontract. Daarnaast wordt er 8 uur per maand besteed aan persoonlijke ontwikkel

doelen. Het verschil met de gangbare stage is dat bij een traineetraject de verpleegkundige zelf de 

verantwoordelijkheid heeft in de zorg aan de patiënt, zodat zij kan laten zien wat zij in huis heeft.  

De nadruk ligt op het zich als professional verder ontwikkelen en het ontdekken van talenten.

Verkort opleidingstraject voor doktersassistenten
Om een toekomstig tekort van doktersassistenten voor te zijn is een verkort opleidingstraject beroeps-

begeleidende leerweg (bbl) van 1½ jaar gestart. Het Spaarne Gasthuis werkt hierin samen met het ROC 

TOP. In september 2017 startten drie leerpoli’s (orthopedie, kindergeneeskunde en oogheelkunde). In 

2018 wordt dit aantal uitgebreid tot negen (grotere) poliklinieken. Op de poli leer je tijdens het werken. 

De leerling gaat 1 dag per week naar school. Gedurende de opleiding van 18 maanden hebben de leer-

ling-doktersassistenten leerwerkperiodes op 3 verschillende poliklinieken.  

Nieuwe opleiding Eerste hartlonghulp
In februari 2017 opende het Spaarne Gasthuis, na de Noordwest Ziekenhuisgroep, als tweede zieken

huis in Nederland een Eerste hartlonghulp (EHLH). De EHLH is een unieke triage-afdeling waar patiën

ten met een (vermeend) acute cardiale- of longaandoening worden gepresenteerd en geobserveerd, 

met eventueel directe behandeling. Om verpleegkundigen op de EHLH goed toe te rusten met zowel 

cardiale als longexpertise bleek een nieuwe specialistische opleiding nodig, naast de bijscholing voor 

CCU- verpleegkundigen. In samenwerking met de Noordwest Ziekenhuisgroep en de Amstel Academie 

heeft het Spaarne Gasthuis een Eerste hartlonghulpopleiding opgezet. In oktober 2017 startte de 

eerste lichting verpleegkundigen. Zij volgen zes maanden de Medium Cardiac Care opleiding, aangevuld 

met kennis op het gebied van longgeneeskunde van drie maanden.

2.4 Trainingen

Assessments
In de visie op leren van het Spaarne Gasthuis (‘leren om te presteren’) staat centraal dat professionals 

maximale verantwoordelijkheid en vrijheid krijgen om zich te ontwikkelen. Ze kunnen zelf beslissen welke 

middelen ze inzetten om bekwaam en bevoegd te worden en te blijven (zelfsturing). Om zicht te krijgen op 

de eigen ontwikkelpunten, drijfveren dan wel leerstijlen biedt de Academie ondersteuning met de inzet 

van HFM ontwikkelassessments en drijfveren- en Learning Agility scans bij zowel individuele mede

werkers als bij teams. Ook het terugkoppelen van de resultaten en het geven van advies over vervolg-

stappen horen hierbij.

Connected Learning
Connected Learning is het Management Development-traject voor leidinggevenden 3e echelon. Dit traject 

volgt uit een samenwerking tussen de Academie en afdeling HR. De uitkomsten van de ontwikkelas

sessments HFM 2016 onder leidinggevenden, vormden de basis voor het programma. In 2017 namen  

de leidinggevenden deel aan workshops Self-awareness. Hierin stonden de eigen manier van leren en 

omgang met veranderingen (wendbaarheid van leren) centraal. Ook startten workshops Learning  

Agility voor het verbreden en verdiepen van de eigen leerstijlen. 

 

Leren@work
In 2017 is het programma leren@work gestart op 20 pilot-verpleegafdelingen en poli’s. Afdelingen  

krijgen extra tijd voor leerbegeleiding (fte), en ondersteuning vanuit de Academie om de professional te 

leren zelfstandig te leren. Doel van leren@work is het realiseren van een leercultuur waarin medewerkers: 

• �zelf de verantwoordelijkheid nemen om vakbekwaam te zijn en te blijven

• �elkaar ondersteunen bij het leren op de werkplek en gebruik maken van elkaars expertise,   

ook interdisciplinair

• �zicht hebben op hun kwaliteiten en ontwikkelpunten, daarbij ondersteund door (zelf)reflectie,  

toetsing, assessments, speak-up, intervisie en coaching

• �onbeperkt kunnen leren door ondersteuningsmateriaal op de afdeling en door een  

ziekenhuisbreed aanbod in het digitale leerportaal LIZ.

Gastvrijheid
Medewerkers van de afdeling Services maken zich sterk voor goed gastheer/vrouwschap aan patiënt-

en, bezoekers en medewerkers. Zij streven naar een vier sterren gastvrijheidsbeleving. Hiervoor is de 

samenwerking gestart met ‘Gastvrijheid in Bedrijf’ en Landgoed Duin & Kruidberg, die leidde tot het 

programma ‘Puur Gastvrij’. Dit programma liet medewerkers van Services zélf de vier sterrenbeleving 

ervaren in een inspiratiesessie op het landgoed. Vervolgens vertaalden zij dit naar hun eigen werkom-

geving in het ziekenhuis. Daarnaast was er een speciaal ambassadeursprogramma om de kennis te 

borgen op de afdeling. Leidinggevenden volgden aparte leiderschapssessies om medewerkers hierin te 

begeleiden, een voorbeeldrol te vervullen en de borging te realiseren op de eigen afdeling.  

Doktersassistenten  
‘leren on the job’

Op de polikliniek chirurgie leren doktersassistenten steeds 

vaker in de praktijk in plaats van klassikaal. Dat bevalt 

aan alle kanten goed, volgens afdelingshoofd Silvia 

Duwel. “Dit ‘leren on the job’ komt in vele vormen voor. Zo leert 

een doktersassistent het EPD-systeem doorgronden doordat 

er iemand naast haar zit om het voor te doen en tips en tricks 

te geven. Ook werken er steeds meer leerlingen in opleiding, 

die het vak vooral in de praktijk leren. En we laten medewerkers 

meelopen op andere afdelingen. Ik merk dat deze praktische 

manier van leren perfect aansluit bij de individuele behoefte. 

Bij klassikaal onderwijs gaat het vaak te snel of te langzaam. Nu 

leren medewerkers een-op-een tijdens hun werk wat ze nog niet 

weten. We voldoen op maat aan de leerbehoefte, waarbij we 

aansluiten op de fase in hun carrière en inspelen op individuele 

leerdoelen. Zo blijft leren leuk en de betrokkenheid is veel groter.  

Van medewerkers hoor ik dat ze het vooral veel veiliger, laag-

drempeliger en praktischer vinden. Ze durven te vragen wat ze 

niet weten en aan te geven als het te snel gaat. Daardoor is het 

leerrendement veel hoger.”
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2.5 Onderwijs in cijfers
Het aantal coassistenten, dat een deel van hun opleiding in het Spaarne Gasthuis volgt, is in 2017 

toegenomen. Het aantal aios bleef gelijk aan de voorgaande jaren: dit was een onverwachte uitkomst 

en bevestigt de toppositie van het Spaarne Gasthuis voor het aantrekken van medische vervolg

opleidingen. Voor alle aantallen van leerlingen, studenten, stagiaires etc zie volgende figuur 3 en 4.

 

Categorie Aantal

Stagiairs 500

Leerling verpleegkundigen i.o. 74

Doktersassistenten i.o. 3

Medisch ondersteunende medewerkers i.o. 59

Verpleegkundige vervolgopleidingen i.o. 118

Aios 167

Co-assistenten 1000

Figuur 3 en 4: Verdeling leerlingen en studenten 2017 (aantal personen)

Rekenen in de zorg
In het najaar van 2017 is een nieuwe rekenmodule in het Spaarne Gasthuis geïntroduceerd. Deze  

op maat gemaakte e-learning is verplicht voor alle zorgprofessionals. De rekenvaardigheid wordt  

getoetst door middel van een adaptieve e-learningmodule. De opbouw van de module is zo ingericht 

dat de zorgprofessional, bij gebleken zwakte voor een bepaald type rekenopgave, extra stof aange-

boden krijgt. Naast rekenopgaven voorziet de module in uitleg en extra oefening. De zorgprofessional 

wordt op deze wijze niet alleen getoetst, maar vooral verder gebracht in zijn rekenvaardigheid: hij kan 

de module pas beëindigen bij een 100% score.   

 

Basic Life Support (BLS)
Het Spaarne Gasthuis beschikt over een nieuw enthousiast team van officiële NRR (Nederlandse  

Reanimatie Raad) erkende instructeurs die de BLS/P(Pediatric)- trainingen verzorgen voor meer  

dan 4000 SG-medewerkers. De trainers zijn intern opgeleid.

Advanced Life Support (ALS)
ALS-aandachtsvelders van de afdelingen ICU, CCU, EHLH (Eerste hartlonghulp), SEH en OK zijn  

opgeleid als ERC(European Research Council)/NRR ALS-provider. Zij organiseren scenariotrainingen 

op hun eigen afdeling. Hiervoor zijn geavanceerde luchtwegpoppen aangeschaft die via een speciaal 

monitor/defibrillatorsysteem zijn aan te sturen in verschillende scenario’s. De instructeur kan tijdens  

de scenariotraining de parameters zoals hartritme, bloeddruk, zuurstofsaturatie, CO2, etc. zelf aan-

passen, zelfs bij LOTUS-slachtoffers. Op deze manier kan het reanimatieonderwijs op iedere werkplek 

plaatsvinden. Voor de scenariotrainingen op de afdeling verloskunde is een vergelijkbaar systeem 

ingevoerd, die naast voornoemde parameters ook de weeënactiviteit en de hartslag van het ongeboren 

kind kan monitoren.

 

Skillslab
Het skillslab van locatie Haarlem heeft een andere ruimte met een meer multifunctioneel karakter 

gekregen. Er is nu plaats voor drie bedden. Naast het oefenen van de voorbehouden en risicovolle  

handelingen worden hier ook scenariotrainingen zoals de ALS, en CRM-trainingen georganiseerd. 

Goodhabitz 

Medewerkers van het Spaarne Gasthuis kunnen naast de verplichte trainingen ook zogenaamde soft 

skills-trainingen (Goodhabitz) volgen (zoals mindfulness, agressietraining, talentontwikkeling etc). Er is 

een aanbod van ruim 100 e-learnings, die gratis en thuis te volgen zijn.

	 Stagiairs

	 Leerling verpleegkundigen i.o.

	 Doktersassistenten i.o.

	 Medisch ondersteunende medewerkers i.o.

	 Verpleegkundige vervolgopleidingen i.o.

	 Aios

	 Co-assistenten

52%

26%

4%

3%

6%

9%
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Wetenschappelijk onderzoek krijgt steeds meer vorm en aandacht binnen het Spaarne Gasthuis.  

De focus in 2017 ligt op toegepast klinisch onderzoek, uitgevoerd door een grote groep masterstudenten 

(22) en de uitbreiding van verpleegkundig onderzoek, dat hieronder nader wordt besproken. Onder

zoekers van het Spaarne Gasthuis hebben aan meer dan 100 publicaties bijgedragen. Alle publicaties 

zijn vindbaar via RefWorks (zie voor instructie bijlage nr 3), en achter in dit jaarverslag opgenomen 

(bijlage nr 4).

3.1 Wet- en regelgeving 
In 2017 maakte het Spaarne Gasthuis kans bezocht te worden door de Inspectie voor GezondheidsZorg 

(IGZ). Team Onderzoek had zich hierop goed voorbereid: onder meer met de studieregistratie voor  

overzichten van inclusies, BROK en GCP-certificeringen.

Er is veel tijd gestoken in de implementatie van de privacywetgeving, de Algemene verordening  

gegevensbescherming (AVG), die in mei 2018 van kracht wordt. Deze wet heeft veel invloed op de  

uitvoering van de verschillende studies in het Spaarne Gasthuis. In 2017 is team Onderzoek, in samen

werking met de juridische afdeling, gestart met de voorbereidingen.  

Daarnaast is er 3 jaar geïnvesteerd in de ontwikkeling van een ICT-programma dat gepseudonimiseerd 

zoeken in het patiëntendossier mogelijk maakt. Hiervoor is CTcue in 2017 in gebruik genomen. Met deze 

tool kunnen medewerkers gecodeerde patiëntgegevens opzoeken in het elektronisch patiëntendossier 

EPIC en zo data verzamelen of potentiële studiedeelnemers identificeren. Het programma wordt vanaf 

dat moment actief gebruikt voor het identificeren van geschikte patiënten voor studies, de inclusie en 

de voorbereiding op retrospectief statusonderzoek. 

Verder is een start gemaakt met de voorbereidingen van een nieuwe procedure voor METC-beoorde

lingen. Volgens deze procedure moet de raad van bestuur van het Spaarne Gasthuis binnen 10 werk-

dagen aan WMO-plichtig geneesmiddelenonderzoek lokale goedkeuring geven. (In sommige gevallen 

duurt dit momenteel tot wel 6 maanden). Deze goedkeuringsprocedure – het tekenen van het contract, 

onderhandelingen over de begroting en toetsing op lokale uitvoerbaarheid – moet dus aanzienlijk 

worden versneld wil het Spaarne Gasthuis nog kunnen blijven deelnemen. Dit vraagt om een goede 

samenwerking van alle betrokken afdelingen, zowel leidende als ondersteunende diensten en een  

herorganisatie van het systeem. 

3.2 Adviescommissie Lokale Uitvoerbaarheid Spaarne Gasthuis
De ACLU adviseert de raad van bestuur over de lokale uitvoerbaarheid van nieuwe wetenschappelijke 

studies in het Spaarne Gasthuis. Aan deze ziekenhuiscommissie nemen vier medewerkers van de Spaarne 

Gasthuis Academie deel (waaronder epidemiologen en de senior adviseur wetenschap). De commissie 

vergadert 1 x per 4 weken. Tijdens deze vergaderingen worden studies en amendementen beoordeeld.  

In 2017 zijn 107 onderzoeken ingediend ter beoordeling van de lokale uitvoerbaarheid, waarvan 45 

WMO-plichtige onderzoeken, 32 nWMO-plichtige onderzoeken en 30 retrospectieve statusonderzoeken 

(ACLU Light). Hiervan zijn 16 onderzoeken opgezet door medewerkers van het Spaarne Gasthuis.  

De overige studies zijn extern geïnitieerd. 

Leren rekenen zonder  
examenstress

Alle beroepsgroepen die zich in het Spaarne Gasthuis  

met medicatie bezighouden, moeten goed kunnen  

rekenen. Eind 2017 is hiervoor een e-learningmodule 

rekenvaardigheid geïntroduceerd. Onderwijscoördinator  

Marianne Voskamp: “Medewerkers leren online, aan de hand 

van casussen, rekenvaardigheden die ze in de dagelijkse praktijk 

nodig hebben. Het mooie is dat de methode adaptief is. Als je 

bijvoorbeeld moeite hebt met het berekenen van percentages, 

krijg je net zo lang oefeningen met procenten totdat je dat onder 

de knie hebt. De ruim 500 medewerkers die de module al hebben 

afgerond, zijn ‘bekwaam’ op het gebied van rekenvaardigheid.  

Voor medewerkers is het fijn dat de oude rekentoets hiermee 

tot het verleden hoort, terwijl we hiermee minstens hetzelfde 

resultaat bereiken. Natuurlijk moeten ze de module binnen een 

bepaalde periode gemaakt hebben. Maar dit is beter inpasbaar. 

Medewerkers werken aan de module op een tijd die hun schikt  

én worden op maat getraind. De methode is dus minstens even 

effectief als de rekentoets én geeft geen ‘examenstress’.” 

3. Wetenschap in ontwikkeling
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Zeven aanvragen voor gesubsidieerd onderzoek zijn ingediend bij het stimuleringsfonds van het 

Spaarne Gasthuis, waarvan er vier zijn toegekend (totaal een bedrag van € 60.000) aan Steven  

Oosterling, chirurg, Marlies van Houten, kinderarts, Ellert van Soest, MDL-arts en Woytek Polomski, 

revalidatiearts.

3.3 Verpleegkundig onderzoek 
De verpleegkundige speelt een cruciale rol in de toename van complexe zorgvragen en meer focus op 

zelfmanagement. Het Spaarne Gasthuis stimuleert daarom verpleegkundig onderzoek en het toepas-

sen van de uitkomsten in de praktijk. Op dit moment lopen er twee verpleegkundige onderzoekslijnen in 

het Spaarne Gasthuis: 

1) onderzoek naar verpleegkundige interventies 

2) onderzoek naar de organisatie van verpleegkundige zorg

Een voorbeeld van een verpleegkundige onderzoekslijn is de NPower lijn, zie kader.

Output 

In 2016 is een subsidie uit het Citrienfonds van de Nederlandse Federatie van Universitaire zieken

huizen (NFU) verkregen voor onderzoek binnen de NPower onderzoekslijn; ‘Sturen op een Positieve  

Professionele Werkomgeving voor Perfecte Patiëntenzorg door Top Teams’, de SUPPORTT studie.  

Tevens zijn een eerste systematic review, een commentaar en kwalitatieve studie gepubliceerd.

    

3.4 Wetenschap In Beeldsymposium
Op 6 april 2017 vond het symposium ‘Wetenschap in Beeld’ plaats. De Spaarne Gasthuis Academie 

koos dit jaar voor een nieuwe aanpak om meer mensen te bereiken en wetenschap meer toegankelijk 

maken. Dit door begrijpelijke taal te gebruiken en gebruik te maken van digitale middelen (vlogs).  

Tijdens het diner konden onderzoekers pitchen aan tafel. Het avondprogramma bestond uit  

presentaties door vier genomineerde onderzoekers. De avond werd afgesloten met gastspreker/  

volksfilosoof Bas Haring. Aan het eind van deze wetenschapsavond werd aan arts-onderzoeker  

Daan Barug de prijs voor de beste pitch uitgereikt. Marta Reyman (zie foto kader), ook arts-onderzoeker, 

had de beste presentatie en kreeg de juryprijs en de Reinier Veenhovenpenning. De publieksprijs was 

voor Sophie Osseweijer, verpleegkundig specialist.

Npower; Nurses  
emPOWERed for  
professional practice 

Catharina van Oostveen, senior adviseur wetenschap Spaarne 

Gasthuis Academie, is als hoofdonderzoeker betrokken bij 

onderzoek naar de organisatie en ontwikkeling van verpleeg

kundige zorg. Verpleegkundigen die werken in ziekenhuizen met een 

sterk leiderschap in een professionele werkomgeving (hoog aantal 

bachelor-level verpleegkundigen (BSN) en vooruitzichten voor pro-

fessionele ontwikkeling) ervaren meer autonomie en controle over 

hun werk en een betere samenwerking met artsen. Deze profes-

sionele verpleegkundige werkomgeving heeft een positief effect op 

patiëntuitkomsten, maar ook op personele en organisatieuitkomsten. 

 

Een groeiend aantal ziekenhuizen in Nederland transformeert mo-

menteel hun functionele verpleegkundige werkomgevingen in profes-

sionele werkomgevingen door functiedifferentiatie te implementeren 

en twee verpleegprofielen te creëren: een bachelor- en beroepsprof-

iel. Vanwege ontbrekende evidence en theorie voor een dergelijke 

transformatie kiezen ziekenhuizen vaak hun eigen weg op basis van 

ervaring, kennis van andere projecten en contextuele factoren. 

 

Om inzicht te krijgen in de transformatie en uit te zoeken wat de ef-

fectiviteit is van empowermentstrategieën die worden gebruikt om 

deze transformatie te faciliteren heeft het Spaarne Gasthuis een 

nieuwe verpleegkundige onderzoekslijn ‘Nurses emPOWERed for 

professional practice’ (NPower) opgezet, in samenwerking met de 

Nederlandse Vereniging voor Ziekenhuizen (NVZ), de Erasmus School 

for Health Policy & Management (ESHPM) en IQ Healthcare van de 

Radboud Universiteit Nijmegen.
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Bijlage 1
Statistieken gebruik Clinical Key en UptoDate

Clinical Key [Elsevier] gebruik in cijfers 2017

Content views totaal 10.170

PDF downloads 3.530

Content prints 228

E-book raadpleging* 5.284

E-journal raadpleging ** 3.593

*dit gebeurde uit 440 verschillende titels  /  ** dit gebeurde uit 379 verschillende titels

UpToDate [Wolters Kluwer] gebruik in cijfers 2017

Gebruik on-site netwerk 39.016

Gebruik remote access 2.371

Gebruik mobiele app 2.053

Gemiddeld gebruik per week 835

	

Eerste prijs microbioom­
onderzoek in eerste  
levensjaar

Tijdens het Wetenschap in Beeldsymposium van 2017  

won arts-onderzoeker Marta Reyman de Reinier Veenhoven

penning. Zij kreeg deze prijs voor haar presentatie over de 

ontwikkeling van het darmmicrobioom in het eerste levensjaar van 

120 gezonde kinderen uit het zogenoemde MUIS-onderzoek. Kinder-

arts Marlies van Houten is hoofdonderzoeker van deze studie, die 

wordt uitgevoerd in samenwerking met het Wilhelmina Kinderzie

kenhuis en het RIVM.

 

Marta: “We wilden achterhalen welke factoren in het eerste levens

jaar van invloed zijn op  de darmbacteriën. Voor deze intensieve 

studie zijn regelmatig huisbezoeken afgelegd, veel monsters verzameld 

en uitgebreide vragenlijsten afgenomen. Door de ontlasting van deze 

kinderen te onderzoeken, ontdekten wij dat de geboortewijze van 

invloed is op de darmbacteriën. Bij kinderen die met een keizersnede 

ter wereld kwamen, zagen we bijvoorbeeld een andere samenstelling 

van de darmbacteriën: zij bevatten meer potentieel ziekmakende 

bacteriën in de darm. De prijs is een mooie erkenning voor alle  

collega’s die hebben meegewerkt aan dit onderzoek. Zelf heb ik hier

door meer vertrouwen gekregen in mijn presentatievaardigheden. 

We doen heel belangrijk onderzoek, maar je moet het ook goed  

over kunnen brengen. Alleen dan vindt het de weg naar de praktijk. 

Gelukkig delen we binnen het Spaarne Gasthuis onze onderzoeks

resultaten en kennis. Dat wordt mede bevorderd door het sympo

sium en deze prijs.” 

Prijswinnaars Reinier 

Veenhovenpenning
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Bijlage 2
Jaarverslag Centrale Opleidingscommissie (COC) 2017
De leden van de COC kwamen gedurende het verslagjaar, vijfmaal in vergadering bijeen afwisselend op 

locatie Haarlem en Hoofddorp. Het dagelijks bestuur (DB) van de COC elf keer. De vaste vergaderda-

tum werd ivm conflicterende afspraken voor de voorzitter RvB verschoven van de 1e donderdag naar de 

3e donderdag van de even maanden. 

Bestuurssamenstelling
• Dr. G.J.M. Akkersdijk, chirurg, plv voorzitter 

• Mw. dr. M. Eurelings, neuroloog, voorzitter

• Mw. dr. J. Gianotten, gynaecoloog, lid

• Dr. R. van der Hulst, MDL-arts, lid 

• Dr. F.H. Krouwels, longarts, lid

• Dr. W. de Ronde, internist-endocrinoloog, lid

• Mw. M.J. van Schie,  secretaris, lid

• Dr. A. Spilt, radioloog, lid

• Dr. J.P. de Winter, kinderarts, decaan SGA, lid

• Vertegenwoordiging bestuur SGAAV

De nieuwe voorzitter Marijke Eurelings is het jaar 2017 voortvarend en met enthousiasme van start 

gegaan. Er vond wekelijks overleg plaats binnen het zogenaamde kern DB (Voorzitter, vice voorzitter en 

secretaris). Maandelijkse DB vergaderingen vonden plaats via videoconferentie waardoor de aanwezig-

heid van de DB leden eenvoudiger bleek. De ondersteuning van het DB  van de COC ontwikkelde zich 

verder binnen het team medische vervolg opleidingen (team MVO).   Elsbeth ten Kate verliet per 1 juni 

het Spaarne Gasthuis in verband met verhuizing. Haar functie werd per 1 oktober ingevuld door Jirka 

Born, eerder werkzaam als onderwijskundige aan het VUmc bij de faculteit bewegingswetenschappen. 

Het vanaf 2015 ingezette kwaliteitsbeleid van de COC, waarbij de opleidingsgroep zelf kan aangeven 

welke kwaliteitsinstrumenten ingezet worden binnen een vijfjarencyclus, werd gecontinueerd (en geregi

streerd).  Tijdens een beleidsessie  van het DB op 7 april 2017  werden de  volgende speerpunten en 

doelstellingen vastgelegd: 

• individualisering

• fusie en professionalisering/modernisering van de (samengevoegde) opleidingsgroepen

• kwaliteit: transparant beleid omtrent KO, PDCA cyclus, delen van best practices

• voortrekkersrol innemen bij het organiseren van regionaal DOO

• aansluiten bij instellingsvisitatie en regionaal visiteren

Individualisering:
De onderwijskundige van het team MVO  biedt ondersteuning bij het vertalen van de regionale 

opleidingsonderdelen in het kader van de individualisering en de beschrijving hiervan in het lokale 

opleidingsplan. Het beleid tot het gezamenlijk bekwaamverklaren voor  het werken op de SEH en het 

doen van ANW diensten werd SG-breed vastgelegd. De registratie hiervan is geborgd in het digitale 

leersysteem (LIZ).  De vice voorzitter van de COC en een afvaardiging van het MSB volgden een work-

shop omtrent de implementatie van het door de federatie ontwikkelde Tokio model (taakherschikking  

als reactie op de individualisering van de opleiding). De toepasbaarheid van dit model binnen het SG 

wordt onderzocht door de Raad van Bestuur, Stafbestuur, MSB en COC.

Vanuit de kamer O&W en het MSB is aan de COC gevraagd mee te denken over een standaard  roost-

erbeleid. De voorzitter van de COC presenteerde in de vergadering van december een standaard roost-

er welke voldoet aan de CAO en wet en regelgeving. Opleidingsgroepen wordt gevraagd om vanaf 2018 

dit rooster als leidraad te gebruiken bij het plannen van de dienstblokken.

Fusie:
Om de samenwerking op het gebied van opleiden te bevorderen en af te stemmen werden verdiepings-

modules in het kader van teach the teacher georganiseerd bij de (samengevoegde) opleidingsgroepen: 

kindergeneeskunde, cardiologie, heelkunde, orthopedie en MDL-ziekten. Onderwerpen als: gezamenlijk 

bekwaamverklaren, mentoraat, ontwikkelen van een visie op opleiden kwamen hierbij aan de orde.  

Voor de toekomstige leden van de opleidingsgroep werden de Teach the Teacher modules van het AMC 

en VUmc aangeboden en gefaciliteerd. De videoconferentie tussen de verschillende locaties is voor  

–bijna alle- vakgroepen gerealiseerd en verloopt naar tevredenheid. 

Vanuit de SGA werd ruimte gegeven om de effecten van de inzet van mindfullnes bij arts-assistenten 

te onderzoeken. Een wetenschapstudent heeft het onderzoek voorbereid en vanaf januari 2018 krijgen 

alle nieuwe arts-assistenten van het SG een korte cursus mindfullnes aangeboden waarvan de effect-

en onderzocht zullen worden. 

De opleidingen cardiologie, gynaecologie, klinische chemie, longgeneeskunde, neurologie, en SEH-

geneeskunde participeerden in een pilot van de onderzoeksgroep PPO naar de vitaliteit van artsen.  

De resultaten hiervan zijn gepresenteerd tijdens een bijeenkomst van de professional performance 

groep in oktober. 

Het DB van de COC heeft de in het verleden gehouden audit gesprekken nieuw leven in geblazen door 

per november te starten met een jaargesprek tussen het zogenaamde kernDB (voorziter, vice voorzitter 

en secretaris) en de (plv) opleider. Voorafgaand aan het gesprek wordt het KO bestudeerd op knelpun

ten en wordt aan opleiders gevraagd punten ter bespreking aan te geven. De gesprekken zijn intensief 

maar worden door opleiders en kern DB als zeer zinvol ervaren om specifieke opleidingsactiviteiten en 

eventuele problematiek in een kleine setting te kunnen bespreken. Eventuele actiepunten komen weer 

terug in het KO. 

Kwaliteit:
De structurering van het KO werd door het team MVO verder in gang gezet door deze te koppelen aan 

de kwaliteitscriteria. Opleiders wordt gevraagd een terugkoppeling te geven op het KO middels het 

benoemen van verbeteracties in een PDCA cyclus. Hiertoe kregen de opleiders een format aangeboden 

en werden zij geinstrueerd om het KO in combinatie met het PDCA format te gebruiken. Op deze wijze 

wordt de borging van de verbeterpunten  niet alleen voor de opleidingsgroep maar ook voor de COC 

inzichtelijk gemaakt.  Het KO van juli 2016 tot juli 2017 werd in juni gestuurd aan de opleidingsgroepen 

met het verzoek te reageren voor 1 september middels de PDCA structuur. 

Tijdens de COC vergaderingen worden gemeenschappelijke verbeterpunten voor de verschillende 

opleidingen uit het KO besproken en wordt gediscussieerd over de mogelijkheden ter verbetering.

De COC site via het Gasthuisnet is verder ingericht met informatie die opleiders kunnen gebruiken  

bij de voorbereiding van visitaties, kwaliteitsrapportages, overzichten van deelname Teach the  

Teacher cursussen, RGS erkenningen enz.  Een dashboard waarin een overzicht gegeven wordt van  

de stand van zaken van de diverse kwaliteitsinstrumenten per opleidingsgroep geeft inzicht in de  

actuele situatie.   
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Ontwikkelen regionaal DOO
De verkorting en  individualisering van de opleidingen vraagt om een intensievere samenwerking binnen 

de regio. Binnen de  RCOC van het VUmc heeft Marijke Eurelings het voortouw genomen om een regio

naal DOO te ontwikkelen welke aangeboden wordt via een gezamenlijke website. Helaas blijkt het af-

stemmen van de onderdelen van dit regionale DOO en de plannen tot het aanbieden van dit onderwijs 

via een gezamenlijke website minder eenvoudig. Het bestuur blijft optimistisch dat dit verplichte onder-

wijs volgend jaar regionaal vormgegeven wordt. 

Instellingsvisitatie:
Er werd een werkgroep gestart vanuit het DB-COC om de RGS instellingsvisitatie welke in 2018 

plaatsvindt voor te bereiden. Vanaf 1 janari 2018 sluit de (toekomstige) nieuwe voorzitter van de RVB 

prof. Dr. Yvo van Schaik hierbij aan. 

Naast de hierboven genoemde en vaste agendapunten van de COC vergadering werden de volgende 

onderwerpen besproken: modelovereenkomst (integraal overgenomen in SG-lay out conform federatie), 

implementatie van videoconferentie tbv MDO’s en problematiek rondom verbindingsmogelijkheden met 

locatie Haarlem Noord, videorating, standaardiseren dienstroosters, dienstproblematiek locatie Hoo 

interne/cardio voorwacht, telefonische bereikbaarheid via DECT, invoeren van jaargesprekken, Tokio 

module, mede ondertekening in EPIC.

Het laatste half uur van de vergadering werd standaard besteed aan verdieping tijdens de  

zogenaamde  ‘themabespreking’ met de volgende onderwerpen:

• �Individualisering van de opleiding door Ramon van den Berg, project RIO

• �Bespreken resultaten DRECT Enquete en PDCA cyclus kwaliteitsinstrumenten door team MVO en  

Arthur van Noort (wijze van bespreken resultaten SETQ bij de orthopedie). 

• �Begeleidingstraject ontwikkeling en carriere van aios kindergeneeskunde door Marie-Jose  

Walenkamp, kinderarts en coaches van bureau “de gezonde arts”

• �Project mindfullnes voor startende arts-assistenten door Marijke Eurelings 

De vergadering van april werd afgesloten met een thema bijeenkomst omtrent leiderschap in opleiden 

verzorgd door Salmaan Sana en Jan Willem van de Berg van de federatie. Opleiders en arts-assistent-

en discusieerden intensief over het nieuw te ontwikkelen leiderschapsprogramma “better future” van de 

federatie.

Overzicht opleidingen en locatie 2017
 

Opleiding SG
Locatie 

Haarlem
Locatie 

Hoofddorp

Anesthesiologie X

Cardiologie X

Chirurgie X

Interne geneeskunde X

Keel-neus-oorheelkunde X

Kindergeneeskunde X

Klinische chemie& laboratoriumgeneeskunde X

Klinische fysica X

Klinische geriatrie (erkenning vervallen per 1-10-17 X

Klinische pathologie X

Longziekten en tuberculose X

Maag-darm-leverziekten X

Mond-, kaak- en aangezichtschirurgie X

Neurologie X

Nucleaire geneeskunde X

Obstetrie & gynaecologie X

Orthopedie X

Plastische chirurgie X

Radiologie X X

Reumatologie X X

Revalidatiegeneeskunde X

Spoedeisende hulp geneeskunde X

Urologie X X

Ziekenhuisfarmacie X

Ziekenhuispsychiatrie (aanvraag 1e erkenning) X
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De vakgroep psychologie heeft een erkenning voor de tweejarige opleiding voor het basisberoep ge-

zondheidszorgpsycholoog en voor het specialisme klinisch psycholoog. De vakgroep geriatrie heeft de 

erkenning voor het specialisme ouderengeneeskunde en heeft de erkenning tot het opleiden van arts 

verstandelijk gehandicapten aangevraagd. 

Erkende stageplaatsen voor artsen in opleiding tot huisarts zijn er bij de vakgroepen chirurgie/SEH, 

gynaecologie, interne geneeskunde, kindergeneeskunde, klinische geriatrie, neurologie, psychiatrie en 

reumatologie.

Overzicht opleidingsvisitaties en proefvisitaties 2017
De nieuwe eisen gesteld door de RGS voor het insturen van de erkenningsaanvraag heeft geleid tot 

het ontwikkelen van een standaard format voor de notulen van de opleidingsvergadering. De volgen-

de opleidingen werden gevisiteerd voor een hernieuwde erkenning in het Spaarne Gasthuis en kregen 

toestemming voor uitbreiding en/of samenvoeging van de opleidingsgroep dan wel locatie:

 

Opleiding Visitatiedatum Erkenning tot Nieuwe erkenning 

Cardiologie 18-10-17 24-1-18 Nog niet bekend

Heelkunde 08-12-17 09-03-18 Nog niet bekend

Interne geneeskunde 10-02-17 08-09-19 Twee jaar 

Kindergeneeskunde 23-01-17 12-05-22 Vijf jaar 

Klinische geriatrie 15-08-17 09-10-17 Afgewezen

MDL 07-09-17 12-12-22 Vijf jaar 

Neurologie 10-10-17 12-09-22 Vijf jaar 

Gynaecologie 02-06-17 19-07-19 Twee jaar 

De proefvisitaties vonden ongeveer een half jaar plaats voor de visitatiedatum.  Verslaglegging,  

verbeterplan en PDCA cyclus moeten conform de nieuwe RGS eisen meegestuurd worden bij de  

erkenningsaanvraag en bleken in veel gevallen de accelerator te zijn tot verdere samenwerking en  

afstemming binnen de opleidingsgroep. De verlenging van de erkenning voor de opleiding klinische  

geriatrie werd na de visitatie in augustus afgewezen o.a. in verband met het feit dat de beide opleiders 

niet lid zijn van de NVvKG. De opleidingsgroep heeft een zienswijze gesprek aangevraagd bij de RGS. 

Een eerste erkenning voor de ziekenhuispsychiatrie is ingediend door de opleiders Janine van Venrooij 

en Julius Segeren waarvoor in december een proefvisitatie plaatsvond met de anios.

Janneke Haisma werd erkend als opleider voor de revalidatiegeneeskunde, Martine Raphael werd 

benoemd tot plaatsvervangend opleider kindergeneeskunde, Leontien Kerkvliet voor de SEH-genees

kunde en Matthijs Becker voor de ziekenhuisfarmacie.  

Het kwaliteitsbeleid van de COC
Aan de hand van de door de opleiders aangegeven jaarplanning werden de volgende kwaliteitsinstru-

menten tijdens het verslagjaar ingezet: 

• �De D-RECT enquête (meting van het opleidingsklimaat) werd gedurende de maand mei uitgevoerd 

bij 11 opleidingen, met een respons van 77%. De geformuleerde aandacht- en verbeterpunten werden 

geventileerd uit de notulen van de opleidingvergadering en opgenomen in het KO. Tijdens de COC  

vergadering van juni zijn de resultaten plenair besproken en best practices gedeeld. Ter voorbereiding 

op de erkenningsaanvraag werd de D-RECT enquete en TEAMQ bij de ziekenhuispsychiatrie afge-

nomen in november. 

• �Bij 9 opleidingen werd van half november tot begin januari de SETQ (meting opleidingskwaliteit van de 

leden van de opleidingsgroep) uitgezet. De onderwijskundige heeft mogelijkheden aangegeven om de 

resultaten binnen de vakgroep te bespreken.  

• �In 2017 zijn 56 exitgesprekken gevoerd door het team MVO met vertrekkende aios. In verband met het 

afgesproken transparante kwaliteitsbeleid van de COC worden de resultaten teruggekoppeld in het KO.

• �In het kwaliteits overzicht (KO) worden de resultaten van alle hier boven genoemde  kwaliteitsinstru-

menten weergegeven. Jaarlijks wordt dit overzicht met  aandachtspunten teruggekoppeld aan de 

opleiders met het verzoek een plan van aanpak te formuleren en het jaarplan voor hun opleiding  

hierop aan tste passen.  

• �Op 7 december 2017 werd door Elsbeth ten Kate en Lourens Robbers (SGAAV) en Marijke Eurelings 

een presentatie gehouden met als onderwerp: “COC: samen optrekken bij (dreigende) problemen” 

waarbij  het KO als early warning system werd gepresenteerd. 

Scholing 

Ongeveer 225 nieuwe artsen participeerden aan het verplichte vierdaagse introductie- en training-

sprogramma. De trainingspoule voor de ABCDE trainingen werd uitgebreid met een aantal SEH-artsen 

om op deze wijze de continuiteit van trainers te borgen. Een werkgroep geinitieerd vanuit de RvB is 

gestart met het ontwikkelen van een ziekenhuisbreed introductieprogramma, hetgeen doorontwikkeld 

wordt in 2018. 

Op inititiatief van de voorzitter COC werd in oktober het eerste Spaarne Gasthuis brede morele beraad 

gehouden georganiseerd door de Etische commissie. De belangstelling was groot en zal beslist vervolg 

krijgen op beide locaties in 2018. 

Intervisie bijeenkomsten waren er voor de  aios op de afdeling kindergeneeskunde, gynaecologie en 

interne geneeskunde. 

Onderwerpen disciplineoverstijgend onderwijs (DOO) 2017 en symposia:
• �Kwaliteit en veiligheid: training in escape room

• �Convenant medische Technologie door Annetje Guedion en Mark den Blanken, aios klinische fysica  

en Hugo Spruijt, klinisch fysicus. Aanschaf medische apparatuur

• �Wetenschapsymposium: Wetenschap in beeld: hoe maak je wetenschap toegankelijk? 

• �Arts assistenten symposium: Antistolling: Echt nodig of overbodig?. 

Ondanks de interessante presentaties en uitgebreide voorbereiding van het DOO, blijkt het lokaal  

te organiseren onderwijs een uitdaging. De presentie van aios en opleiders blijkt bij alle momenten  

zeer teleurstellend.
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Spaarne Gasthuis Assistenten Vereniging (SGAAV)
De leden van het bestuur van de SGAAV waren actief vertegenwoordigd in de maandelijkse DB en 

de reguliere COC vergaderingen en proefvisitaties. Om de continuiteit te waarborgen werd aan hen 

gevraagd om een vaste afvaardiging te leveren. De volgende problememen zijn o.a. door hun gesig-

naleerd en samen met het bestuur van de COC opgepakt: telefonie, videoconferentie, roosterproblem-

atiek, overurencompensatie, DOO presentie. Op 29 juni werd het arts-assistenten symposium geor-

ganiseerd met presentaties van arts-assistenten. Als onderwerp werd gekozen: antistolling: nodig of 

overbodig?

Opleidingsetalage
De stage “Leiderschap en management welke vanaf 2016 via de landelijke opleidingsetalage wordt 

aangeboden is met succes ingevuld.  Zes aios hebben deze stage in 2017 gedurende een half jaar 

gevolgd. Een van de aios, Freek van Brussel, heeft tijdens het MMV congres tijdens de workshop  

Better Future: leiderschap in opleiden een presentatie gehouden op welke wijze het SG deze stage  

invult. Een nieuwe stage: Leiderschap in opleiden” is ontwikkeld en wordt inmiddels ook aangeboden  

via de opleidingsetalage. De eerste aios zal in 2018 onder leiding van de voorzitter COC deze stage 

gaan volgen.

Algemeen Leiderschap en management

Leiderschap in opleiden

Heelkunde Gastro-enterologie/oncologie  

Gastro-intestinale chirurgie 

Longchirurgie 

 Oncologie  

Traumatologie  

Vaatchirurgie

Interne geneeskunde Acute interne geneeskunde

Kindergeneeskunde De Popla-poli: Poep- en plasproblemen op de 

kinderleeftijd 

Diabetes 

Sociale pediatrie

Gynaecologie & obstetrie Urogynaecologie/bekkenbodem 

Benigne gynaecologie 

De algemene praktijk 

Perinatalogie

Orthopedische chirurgie Heupprothesiologie 

Knieprothesiologie 

Schouder 

Voet en enkel

Bijlage 3
Hoe vind ik publicaties 2017 in RefWorks
Dit jaar bieden we digitaal, via literatuurreferentieprogramma RefWorks, de publicatielijst aan.

Deze link geeft toegang tot de actuele lijst. Standaard is de publicatielijst gesorteerd op alfabetische 

volgorde van de eerste auteur. Het is mogelijk die volgorde te wijzigen of om te zoeken op naam, titel of 

trefwoord. De zoekfunctie staat rechts bovenaan:

In de grijze balk boven het eerste artikel is de ‘sort by’-functie te vinden voor wijzigen van de sortering:

  

Voor het inzien van de het volledige artikel in pdf klikt u op het paperclipje in de smalle grijze balk boven 

elk artikel en vervolgens op het uitklapmenu dat verschijnt. Namen van auteurs van Spaarne Gasthuis 

staan in de benaming van de pdf in kapitalen vermeld.

Uiteraard is het ook mogelijk om via de knop ‘create bibliography’ boven aan de pagina een lijst van alle 

publicaties te exporteren.

http://www.refworks.com/refshare2?site=066971299474000000/67251451908672369/2017-Spaarne%20PubMed-publicaties
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