le Deelnemers-vergadering SNN in 2018

Datum: 21-03-2018
Tijd: 15.00-20.00 uur; inloop vanaf 14.30 uur
Locatie: KNGF gebouw Amersfoort, Reijs zaal

Voorafgaand aan de vergadering een overleg met de RvA vanaf 14:00 uur.

Agenda met notulen en actiepunten

Nr | Tijd Onderwerp
14.30-15.00 Ontvangst met koffie/thee
1 | 15.00-15.30 Opening, toelichting op de agenda, SNN laatste half jaar,
ingekomen stukken / nieuwsbrief, notulen vorige keer,
jaarcijfers 2017

Er zijn 2 nieuwe netwerken aanwezig; extra welkom:
Randstad West & Groot Drente

Karin opent de deelnemersraad om 15:10 uur. Aan de hand van een PP presentatie (zie
die bijgevoegde presentatie) worden een aantal punten gememoreerd en besproken.

Internationaal zijn er recent twee nationale ‘buur’ schoudernetwerken bijgekomen
(Duitsland en Vlaanderen) waarvan de leden ook automatisch EUSSER lid zijn. Vanuit
EUSSER wordt wel aan SNN gevraagd of niet ook alle SNN leden EUSSER lid zouden willen
/ kunnen worden. Dat zou tot scheve verhoudingen leiden; het totaal aantal EUSSER
leden bedraagt ongeveer 500 (niet heel duidelijk op de website te vinden) waaronder 50
Nederlandse deelnemers. Als alle SNN leden lid zouden worden, wordt het ineens een
‘Nederlandse’ club en dat lijkt ongewenst. Het lidmaatschap voor EUSSER bedraagt 120
Euro en het is de vraag wat de toegevoegde waarde is voor Nederlandse SNN leden.

In het verlengde van de EUSSER discussie wordt gemeld dat Nederland mogelijk
kandidaat is voor de SECEC / EUSSER conferentie van 2021. Mocht dat doorgaan dan
schuift ons congres van dat jaar naar Amsterdam.

SNN heeft deelgenomen aan twee virtuele congressen van Clinical Edge (Sportcongres
2017 en Schoudercongres 2018). Daardoor zijn een flink aantal video’s beschikbaar. Van
de presentaties tijdens het schouder congres is met de stukken een pdf meegestuurd
met daarin de presentaties die collega Jo Gibson tijdens dat congres heeft gehouden (zie
agendapunt 6).

In de bijgevoegde presentatie van Karin staan de andere bespreekpunten genoemd.
Daarin wordt ook een vacature gemeld voor de commissie Symposium 2019 (en
eventueel 2021). Graag jullie attentie daarvoor!

15.30-16.30 Inhoudelijk deel: TOS — dr. Joep Teijink (Niels Pesser)
(Cardiovasculair centrum Catharina ziekenhuis Eindhoven,
ClaudicatioNet)




Gevolgd door discussie over samenwerking SNN - vaat
chirurgen - CN

Joep Teijink bespreekt de historie van het TOS syndroom en de recente revival. Hij focust
in de presentatie op de NTOS en benadrukt de samenwerking chirurg / fysiotherapeut.
Eerst passende fysiotherapie en daarna soms chirurgie met een transaxillaire benadering
om de volledige 1° rib te verwijderen. De ervaringen in het Catharina zkh zijn tot nu toe
goed (n=42); het aantal complicaties is zeer gering. De inhoud van de presentatie met
deels mooie anatomie platjes is gelijk aan de presentatie van Niels Pesser bij ons congres
(zie onderstaande link).

https://www.schoudernetwerk.nl/SNNbestanden/SNN%20congres%202017/13.30%20Ni
els%20Pesser.pdf

Op het eind van de presentatie gaat spreker kort in op het ClaudicatioNet (zie eventueel
https://www.claudicationet.nl/actueel ) met maar liefst 2.500 leden (vooral
fysiotherapeuten) die zich op training en leefstijl richten. Joep meldt de start van DigiH
waarin paramedici zich kunnen profileren. Het is de bedoeling dat DigiH een
tegenhanger gaat worden van Zorgdomein (waar volgens CN al veel huisartsen mee
werken om een paramedische professional te vinden voor hun patiénten). SNN is met
ClaudicatioNet in gesprek om te bezien of en op welke wijze SNN gaat deelnemen aan
het platform DigiH . Een voordeel is dat dat paramedisch platform dan van ‘ons’ zelf is.
SNN regelt dan de toelating en de SNN leden worden vanzelf geplaatst op DigiH zodat
SNN leden beter te vinden zijn voor potentiele verwijzers (en patiénten?). Tevens biedt
DigiH mogelijkheden om zogenaamde ‘big data’ te verzamelen doordat SNN leden als
vanzelf data aanleveren omtrent behandeldoelen en behandelresultaten. Wordt
ongetwijfeld vervolgd.

16.30-17.30 Over de inhoudelijke SNN projecten
Evaluatie congres - 3S vragenlijst — KR schema — Uitwerking
HWO (met toestemming!) -

- Inhoud congres is al bij de ontvangst besproken; er wordt slechts een poging gedaan de
congres video te spelen maar omdat het geluid niet functioneert, komt dat maar half
over. De video is een week later wel op onze website te zien en hopelijk is iedereen er
tevreden mee en fungeert de video als een positief PR instrument. 900 schouder fysio’s
bijeen in Den Bosch; dat is iets om trots op te zijn!

- Gerard geeft een korte samenvatting van de presentatie over onze 3S vragenlijst die
ook op het congres is gegeven. Conclusie is dat het SNN vind dat de methodologische
kwaliteit van de 3S vragenlijst voldoende is, dat er voldoende redenen zijn die aangeven
dat patiénten met SP frequent een multimodaal klachtenbeeld vertonen en dat dus
screenen vooraf een gewenste activiteit is. SNN wil graag dat alle netwerken hun leden
adviseren de 3S vragenlijst toe te passen; de aanwezigen ontvangen een blok met 60
lijsten (dat is een manier om de lijst eenvoudig en op passende wijze te implementeren)
en op de website is het filmpje te zien met een intro over de invulling en de interpretatie
van de score (0 — 10; afkappunt 4) van de lijst.



https://www.schoudernetwerk.nl/SNNbestanden/SNN%20congres%202017/13.30%20Niels%20Pesser.pdf
https://www.schoudernetwerk.nl/SNNbestanden/SNN%20congres%202017/13.30%20Niels%20Pesser.pdf
https://www.claudicationet.nl/actueel

Twente 106

Kennemerland 31
Zeeland 30 305
West Brabant 12
Noord Holland Noord 12
Groot Zwolle 30
Zaanstreek 22
Groningen 21
Gooi & Eemland 5
Amsterdam 5
ZuidWoest Friesland 17
ZO Limburg 14

Tijdens de presentatie ontspint zich een discussie omtrent het aantal netwerken dat
heeft meegewerkt om de 305 casus te verzamelen (zie tabel boven). 305 Deelnemers is
op zich prima, maar betekent ook dat een flink aantal netwerken en leden niet hebben
deelgenomen. Vijf netwerken hebben helemaal niet meegedaan en van een aantal
netwerken zijn wel heel weinig goed ingevulde lijsten retour gekomen. Geconstateerd
wordt dat de betrokkenheid met centraal afgesproken acties dient te verbeteren.

- De invloed van de 3S vragenlijst op het concept SNN KR schema wordt kort aangegeven
(zie ook de PP presentatie).

- Gerard doet nog een poging om, nu de financiéle inspanningen mee lijken te vallen en
we bovendien kunnen samenwerken met een partij (Fytek) van ‘binnen’ SNN, het HWO
programma nieuw leven in te blazen. De deelnemers roepen Gerard terug en geven
(terecht) aan daar rond de zomer 2017 al een (afwijzende) uitspraak over te hebben
gedaan. Het lijkt zinvol eerst het SNN KR schema verder te ontwikkelen als uitgangspunt
zodat we dan beter kunnen aangeven welke doelen voor oefeningen er zijn en dan beter
kunnen bepalen wat de toegenomen waarde van een door SNN ontwikkeld
oefenprogramma kan zijn.

17.30-18:00 Nominatie van 2 nieuwe netwerken SNGH en SNGV
Hoe veel netwerken streven we na ?? Met brainstorm in
de regio’s.

Er zijn geen obstructies tegen de toetreding van beide netwerken. Ze actiepunt 4.

De brainstorm over het ‘gewenste’ aantal netwerken, het aantal leden, de onderlinge
samenwerking wordt maar zijdelings besproken en komt bij een volgende
deelnemersraad wel weer terug.

18.00-18.30 Soep met broodjes
18.00-18.30 Agendapunt van de RvA
Met aandacht voor de ingedeelde regionale activiteiten !




Erwin van Merode presenteert de activiteiten van de RvA. Geeft nogmaals het belang
aan van de onderwerpen waar de regionale netwerken mee aan de slag zijn / gaan. Er is
een vacature in de RvA; er wordt een derde lid gezocht.

De presentatie van Erwin komt beschikbaar (zie de info op onze website).
https://schoudernetwerk.nl/page/snn-bijeenkomst-22-3-2018-amersfoort

Het SNN bestuur benadrukt nogmaals de cruciale rol van de RvA binnen SNN; de RvA
fungeert als controle systeem, regionale netwerken kunnen de RvA gebruiken om
wensen waarvoor zij vinden dat het bestuur onvoldoende aandacht heeft te melden, de
RVA controleert de jaarcijfers en de RvA monitort de onderwerpen waar de regionale
netwerken mee aan de slag zijn / gaan. Deelname aan de RvA lijkt ook een mooie
strategie voor collega’s om kennis te maken met de organisatie van netwerken en wie
weet door te groeien naar het SNN bestuur (waarvan de gemiddelde leeftijd ook als
maar toeneemt!).

18.30-19.00 Algemene zaken die de netwerken betreffen: voorbeelden;
congres SNOZL, vergoeding bestuursleden regionale SN’n

Dit agenda punt komt maar kort aan bod en betekent meteen dat we de volgende
bijeenkomst het ‘rondje langs de velden’ een plaats voor in de agenda gaan geven. De te
bespreken punten die er vast wel waren, worden bij deze doorgeschoven naar 15-11-
2018.

Het SNOZL congres (lustrum 5 jaar bestaan) heeft inmiddels plaatsvonden en 29-11
organiseert SNGD haar congres. Ruim 160 deelnemers waren aanwezig op dit congres
dat van 12:00 -18:00 uur duurde en dat een goede PR is voor netwerken die zich in de
regio op soortgelijke willen profileren. Eind november (29-11) organiseert SNGD een
vergelijkbaar congres met dezelfde doelstelling.

19.00-19.15 Over toetsing >>
voorstel toetsing met weblecture & vragen

Hoe kunnen SNN leden zich profileren als schouder gespecialiseerde fysiotherapeuten?
Een belangrijk punt dat we deels menen af te dekken met onze criteria voor toetreding;
immers: continuering van scholing, verplichte entree cursus, deelname congres,
samenwerking met kennisinstituut. Op onze website de pdf’s van Joost Nagelmaeker en
Rinco Koorvaar die aangeven dat SNN leden betere zorg bieden bij SP patiénten.

Toch lijkt ook een individuele toetsing passend om (zeker als SNN haar acties opschuift
richting eerste lijn) SNN leden te profileren. Het is natuurlijk een hele klus en er
ontwikkeld zich een discussie met pro’s en con’s.

Een belangrijk tegenargument is dat er uiteraard een (klein) percentage SNN leden gaat
ontstaan die ook na de herkansing geen voldoende scoren. Gesuggereerd wordt dat het
onderwerp van de toets van dat jaar schijnbaar onvoldoende wordt beheerst door die
SNN leden en dat die leden, als zij hun lidmaatschap willen behouden, een gerichte
cursus (door SNN aangeboden maar wel door die leden betaalt) te volgen.

Gerard doet een voorstel om een proef te doen om in de tweede helft van dit jaar uit te
voeren en dat voorstel wordt in stemming gebracht. 19 netwerken:
VOOR: 14 / TEGEN: 4 / ONTHOUDING: 1. Zie actiepunt 5.



https://schoudernetwerk.nl/page/snn-bijeenkomst-22-3-2018-amersfoort

19:15-19:40 Voorstel cursus MSU vanuit SNT
Hanteren van gezamenlijk gedragen definities / onderzoek
protocollen / klinisch redeneren / verslaglegging

Paul geeft een overzicht van activiteiten die in Twente (SNT) plaatsvinden. Hij start met
een chronologisch overzicht waaruit blijkt dat in het SNT de echografisch geschoolde
fysio’s al vanaf 2013 afspraken maken en dat vanaf 2016 de werkgroep Echodiagnostiek
functioneert. De echografie staat op een belangrijk punt; enerzijds blijken veel van de
gevonden afwijkingen op beeld vaak niet symptomatisch (weg met MSU) en anderzijds is
validering met beeldvorming van een klinische hypothese onmisbaar (meer MSU graag).
Een manier om met die discrepantie om te gaan is het maken van goede afspraken,
definities, modellen en ook technische uitvoering. Daartoe wordt momenteel een cursus
ontwikkeld (6 ruime dagdelen; alleen over de schouder; voor eigen kosten) die voor de
werkgroep-leden van het SNT verplicht is. Het met goed gevolg afronden van deze cursus
(theorie & praktijk toets met radioloog; binnen de cursusduur) leidt tot een vermelding
op de website. De werkgroep leden van het SNT zijn de eerste deelnemers (n=20).

Dit agendapunt is informatief bedoeld, om aan te geven dat dit plaatsvindt in Twente.
Andere netwerken kunnen dit overnemen.

10

19:40-20:00 Rondvraag, afsluiting
datum volgende bijeenkomst:
do 15 november 2018 in Amersfoort (15:00 — 20:00 uur).

Resultaten en actiepunten

1. Alle 19 regionale schouder netwerken waren aanwezig; de meeste netwerken met,
zoals na te streven, 2 personen. Dat stemt het SNN bestuur tot tevredenheid!

2. Deregionale netwerken gaan bij hun leden de toepassing van de 3S vragenlijst als
screenend instrument bij aanvang van de behandeling te gebruiken. Dat zou kunnen
door alle leden een blok ter beschikking te stellen. Digitaal bij aanvang kan ook.

In fase 1 is beschreven waarom een 3S lijst zinvol is; in fase 2 is de 3S lijst ontwikkeld;
in fase 3 is de 3S lijst op methodologische kwaliteit onderzocht (SNN onderzoek met
305 patiénten).

In fase 4 wordt de 3S lijst in de praktijk van de schouder gespecialiseerde FT
geimplementeerd. Deze fase vindt plaats van mei 2018 — mei 2019 en wordt
afgesloten met een korte enquéte die t.z.t. door SNN wordt aangereikt.

In fase 5 kan nader onderzoek plaatsvinden.

3. De SNN plannen om tezamen een programma met huiswerkoefeningen op te stellen,
gaat voorlopig in de vriezer. Eerst volgen andere projecten; daarna kan het project
mogelijk weer gestart worden.

4. Na de deelnemersraad 21-03 zijn de 2 netwerken geinformeerd en is gevraagd het
toetreding formulier te ondertekenen. In dat formulier geeft de voorzitter van het




netwerk aan dat de SNN intenties bekend zijn en dat het nieuwe netwerk de
gedragsregels kent en zich conformeert.

Inmiddels zijn die formulieren terug en kunnen we stellen dat SNN inmiddels uit 21
netwerken bestaat.

WELKOM SNGH (Groene Hart) EN SNGV (Gelderse Vallei) !!!

SNN geeft Saxion hogescholen opdracht een toets voor te bereiden die alle SNN
leden individueel digitaal kunnen afleggen in de periode september tot en met
november 2018. Alle collegae die inloggen krijgen de info (meestal zowel een artikel,
video en een weblecture) en kunnen aansluitend een toets met 10 stellingen
oproepen. 7 of meer goed betekent een voldoende score; bij een onvoldoende kan
een tweede toets worden gemaakt.

De pdf van de presentaties van Jo Gibson wordt verstrekt aan de leden van de
vakinhoudelijke commissies (virtuele schouder conferentie van Clinical Edge,
Australi€). Op die wijze krijgen zij inzicht in de onderwerpen en kunnen bepalen in
hoeverre onderdelen daarvan bruikbaar zijn voor de regionale inhoudelijke
bijeenkomsten. SNN gaat er dan voor zorgen dat, via wetransfer, de presentaties
beschikbaar komen. Let wel, meestal is er een week om de video’s te downloaden.
Elk netwerk kan een mailadres opgeven dat wordt gewaarschuwd zodra de
presentaties beschikbaar zijn.

Aangegeven wordt dat op dit moment per netwerk slechts 1 contactpersoon met
mailadres wordt geinformeerd. Dat kan kwetsbaar zijn en het lijkt beter per netwerk
2 contactpersonen / mailadressen op te nemen in de lijst. Alle netwerken wordt
gevraagd een 2° adres op te geven. Hierover volgt een separate mail!

Kort toegevoegd actiepunt: een aantal netwerken hanteert als criterium voor
toelating ook het volgen van een snijzaal cursus. Op zaterdag 06-10-2018 wordt een
speciale schouder snijzaal cursus georganiseerd door Fysus (docent: Rychard
Geryszewski) in Rotterdam (Erasmus universiteit). Netwerken met leden die een
dergelijke cursus willen volgen kunnen die aanmelden bij Paul van der Tas
(pvdtas@gmail.com). Uiteraard voor eigen kosten.



mailto:pvdtas@gmail.com

