
Aanbevelingen Zorgstandaard Hersenletsel - concept 

 

 

 

Aanbeveling 1 – Informatie voor personen met hersenletsel en naasten Voor personen met 

hersenletsel en hun naasten is in alle fasen van het ziektetraject op hun situatie toegesneden 

informatie beschikbaar 

 

Aanbeveling 2 – Samen beslissen Samen beslissen is zo vroeg mogelijk ingebed in de verschillende 

fasen van het proces, door te stimuleren dat de persoon met hersenletsel zijn wensen, waarden en 

doelen uit en door de uitkomsten en overwegingen vast te leggen. 

 

Aanbeveling 3 – Naasten en mantelzorg Naasten van mensen met hersenletsel worden in alle fasen 

(h)erkend en ondersteund in hun eigen verwerkings- en aanpassingsproces en in de diverse rollen die 

zij vervullen in relatie tot de persoon met hersenletsel, waaronder die van mantelzorger. 

 

Aanbeveling 4 – Casemanagement hersenletsel Personen met hersenletsel en hun naasten kunnen 

vanaf de diagnose gebruikmaken van casemanagement hersenletsel: een vast coördinatie- en 

aanspreekpunt voor zichzelf, de naaste(n) en alle betrokken professionals. 

 

Aanbeveling 5 – Gecoördineerde keten- en netwerkzorg Organisaties en zorgprofessionals in het 

hersenletselveld werken gecoördineerd samen in ketens en netwerken, maken concrete 

samenwerkingsafspraken, leggen deze afspraken vast in een overeenkomst en monitoren deze 

afspraken periodiek. 



 

Aanbeveling 6 – Monitoring en nazorg Organiseer regionaal persoonsgerichte nazorg voor alle 

personen met hersenletsel en hun naasten. 

 

Aanbeveling 7 –Triage persoonsgerichte revalidatie De persoon met hersenletsel krijgt 

revalidatiebehandeling die aansluit bij zijn behandelbehoeften en die van zijn naasten, en bij de 

herstelmogelijkheden, ongeacht de fase van herstel en de locatie waar de persoon met hersenletsel 

zich bevindt. 

 

Aanbeveling 8 – Revalidatiebehandeling op maat voor personen met ernstige gevolgen van 

hersenletsel Voor personen met ernstige gevolgen van hersenletsel is interdisciplinaire 

revalidatiebehandeling op maat beschikbaar, die zo vroeg mogelijk na het hersenletsel start 

 

Aanbeveling 9 – Persoonsgerichte ondersteuning en/of behandeling De persoon met hersenletsel en 

de naasten krijgen persoonsgerichte ondersteuning en/of behandeling bij het leren omgaan met de 

gevolgen van het hersenletsel, gericht op alle levensgebieden, die aansluit bij het verwerkings- en 

aanpassingsproces van de betrokkenen. 

 

Aanbeveling 10 – Ondersteuning bij arbeidsparticipatie De persoon met hersenletsel met betaald 

werk of een uitkering met arbeidsvermogen krijgt persoonsgerichte begeleiding ten behoeve van 

werk naar vermogen en duurzame arbeidsparticipatie. 

 

Aanbeveling 11 – Signalering en verwijzing bij chronische klachten door huisarts en bedrijfsarts 

Huisartsen en bedrijfsartsen kennen, herkennen en erkennen chronische klachten, die mogelijk het 

gevolg zijn van eerder hersenletsel. Zij verwijzen mensen met dergelijke klachten tijdig door voor 

diagnostiek en/of zorg of ondersteuning. 

 

Aanbeveling 12 – Integrale zorg bij complexe problematiek (NAH+) Mensen met een complexe 

combinatie van stoornissen hersenletsel (NAH+) krijgen toegang tot specialistische zorg, zo mogelijk 

in hun eigen regio en zo nodig in bovenregionale expertisecentra. 


