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Kwaliteitszorg in netwerken

• Kwaliteitszorg in het network: regiorapportages

• Kwaliteitszorg van het network: spiegelbijeenkomsten

• Kwaliteitszorg met je netwerk: netwerkvisitaties



Kwaliteitszorg in het network: regiorapportage



Doorlooptijd van diagnose tot behandeling
Patiënten inclusie criteria: : Leeftijd boven de 18, wachttijd bepaald door diagnosedatum en datum 
eerste behandeling Observaties

Verschillen in wachttijd 
tussen diagnose en 
behandeling. Mediane 
wachttijd in de regio twee 
dagen lager dan landelijk 
gemiddelde
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Patiënten inclusie criteria: : Leeftijd boven de 18, wachttijd bepaald door diagnosedatum en datum 
eerste behandeling Observaties

Verschillen in wachttijd 
tussen diagnose en 
behandeling. Mediane 
wachttijd in de regio twee 
dagen lager dan landelijk 
gemiddelde

Alle ziekenhuizen hebben 
een mediane wachttijd 
binnen de SONCOS norm. 
Echter zijn twee ziekenhuizen 
duidelijk sneller. 



Patienten inclusie criteria: Leeftijd boven de 18, chirurgisch behandelde patiënten, weergegeven naar 
ziekenhuis van chirurgie Observaties

In één van de ziekenhuizen 
gaan veel mensen dezelfde 
dag nog naar huis

Opnameduur bij minimaal invasieve AUE



Kwaliteitszorg van het network: spiegelsessies

• Ovarium: DICA
• Endometrium: IKNL
• Ongeblindeerd
• Best practices
• Verbeterinitiatieven
• Studievoorstellen
• Vervolgafspraken



Primaire therapie (pT1NxMx) hooggradig EEC

Meest voorkomend
Simpele uterusext. (94%)

Regionale variatie
79–99%
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Discussie over de 
achtergrond van de 
verschillen, interpretatie
van evidence, plannen
voor studie



Mediane opnameduur type CRS 2024 



Mediane opnameduur type CRS 2024 

Niet alle ziekenhuizen bleken aan de norm van 20 
debulkingsoperatie te voldoen. Dit leverde 
discussie op over of de cijfers wel juist waren



Percentage debulkingsoperaties i.v.m. hoog stadium ovariumcarcinoom, 
waarbij binnen 30 dagen na een chirurgische behandeling met curatieve 
intentie een gecompliceerd beloop optreedt



Percentage debulkingsoperaties i.v.m. hoog stadium ovariumcarcinoom, 
waarbij binnen 30 dagen na een chirurgische behandeling met curatieve 
intentie een gecompliceerd beloop optreedt

Ziekenhuis gaf 
zelf toelichting op 
hoge percentage 
gecompliceerd 
beloop
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Kwaliteitszorg met het network: LHS
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Kwaliteit in netwerken: de toekomst

• Netwerken spin in web van kwaliteit van zorg in oncologie
• Behoefte aan formalisering van tools en indicatoren
• (Data Data Data Data Data)3
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