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Verpleegkundig Spreekuur  CVA- nazorg 
 
Gelieve deze checklist in te vullen voor de afspraak van datum ………………. op het CVA 
nazorg spreekuur. 
 
Algemeen: 
Hoe gaat het nu met u thuis nadat u opgenomen bent geweest in het ziekenhuis met een CVA? 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………… 
 
Hoe vind uw partner/naasten dat het met  u gaat nadat u opgenomen bent geweest in het 
ziekenhuis met een CVA? 
…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………… 
 
Heeft u professionele hulp thuis? 

 Ja 
 Nee 

Zo ja welke en hoe vaak per week.? 
 Thuiszorg;  … per week……………………………………………………. 
 Huish. Hulp; … per week …………………………………………………….. 
 Fysiotherapie; … per week …………………………………………………….. 
 Ergotherapie; … per week …………………………………………………….. 
 Logopedie;  … per week …………………………………………………….. 
 Overige;   ………………………………………………………………….. 

 
Maakt u gebruik van speciale woonvoorzieningen of hulpmiddelen: 

 Nee 
 Ja 

Zo ja welke: 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………… 
 
Maakt u gebruik van Vervoersaanpassingen? 
 Regiotaxipas 
 Aangepaste auto 
 N.v.t 

 
 
Medicatie 
Zijn er bijzonderheden of vragen met betrekking tot  uw medicatie gebruik? 
…………………………………………….………………………………………………… 
Neemt u de voorgeschreven medicatie trouw in? 
 Ja 
 Nee,omdat…………………………………………………………………………... 
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Bent u zelfstandig met betrekking tot: 
 Wassen en kleden:………………………………………………………………………. 
 Huishoudelijke taken:…………………………………………………………………... 

 
 
Heeft u last van uitval verschijnselen een arm/been of beiden die u niet goed kunt gebruiken?  
 ja 
 nee 
Zo ja, hoe uit zich dit:  
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………… 

 
Heet u problemen met opstaan en/of lopen? 
 Ja, dit uit zich in 

………………………………………………………………………...............................
........................................................................................................................................ 

 Nee. 
 
Is er sprake van een verminderd gevoel in uw (aangedane) Arm of Been? 
 Ja, dit uit zich in 

…………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………… 

 Nee. 
 
Is er sprake van pijnklachten na de opname in het ziekenhuis door de doorgemaakte CVA? 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………. 
 
Communicatie 
Merkt u problemen met het: 
 Zien…………………………………………………………………………………. 
 Spreken…………………………………………………………………………… ….. 
 Slikken ……………………………………………………………………………….. 
 Smaak veranderingen…………………………………………………………………. 
 Begrijpen van de taal……..……………………………………………………………. 
 Gehoor…………………………………………………………………………………. 
 Eventuele andere veranderingen:………………………………………………………… 

 
Psychologisch 
Merkt u of uw naasten veranderingen in uw: 
 Gedrag………………………………………………………………………… 
 Karakter………………………………………………………………………. 
 Stemming………………………………………………………………………… 
 Emotie:…………………………………………………………………………… 
 Slaappatroon: …………………………………………………………………… 
 Problemen rondom Seksualiteit: ………………………………………………………. 
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Cognitie  
Merkt u veranderingen met betrekking tot uw: 
 Concentratie: …………………………………………………………………………… 
 Uitvoeren van meerdere handelingen tegelijkertijd 

(dubbeltaken)…………………………………………………………………………… 
 Vergeetachtigheid: 

……………………………………………………………………………… 
 Nemen van beslissingen:……………………………………………………….. 
 

 
Autorijden: 
Heeft de neuroloog met u besproken (volgende de CBR procedure) of u wel of niet mag autorijden?
       
 Ja           
 Nee 

Weet u tot wanneer u geen auto mag rijden? …………………………………………………. 
 
 
 
 
Heeft u nog extra aandachtspunten waarover u ons wilt informeren of aan ons wilt 
vragen? 

……………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………… 
 

 
 
 
 
Graag bij afspraak uw Persoonlijke Informatie Map meenemen. 
 
 
 
 
 


