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Pijn bij kanker

e Pijn blijft een groot probleem in de zorg voor
patiénten met kanker gedurende het gehele traject:

0 64% van de patiénten met vergevorderde ziekte
o0 59% van de patiénten die actief behandeld worden
0 33% van de patiénten die genezen zijn

e WHO richtlijnen: Adequate pijnstilling zou mogelijk
moeten zijn voor 70-90% van de patiénten met pijn

e Adequate pijnbestrijding wordt slechts in 50% van
de patiénten gerealiseerd

(Van den Beuken — van Everdingen et al., 2007; WHO, 1996; Deandra et al., 2008)
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‘Wanneer je gezond bent heb je 1000 wensen,
wanneer je pijn hebt maar 1’
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Barrieres

e Organisatie
o Codrdinatie en continuiteit
o Follow-up
e Zorgprofessional
o Kennis over pijnbestrijding en

richtlijnen
o Herkenning, tijd en aandacht
e Patiént _ S _
i .. “U verdiept zich in duizenden ziekten. Ik moet
O Kennis over pijn en er alleen voor zorgen dat ik leer omgaan
pijnbehandeling met MIJN ziekte. En wie is nu de

deskundige, denkt u?” (NFK - folder

0 Misconcepties en angsten die
Zelfmanagement)

medicatiegebruik beinvioeden

o Praktische problemen
Actieve rol van patiénten thuis

Begeleiding door verpleegkundigen
Inzet van zorgtechnologie
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Wat is er tot nu toe gedaan?

e Psycho-educatieve interventies
e Gericht op de patiént

e Structurele componenten: Verspreiding? Aanbieder
en ontvanger? Interactie? Op maat? Timing?

e Inhoudelijke componenten: Cognitie? Gedrag?

e Educatie is belangrijk, niet voldoende
e Meerdere componenten
e Focus op self-efficacy
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Co-creatie

pijncijfer &
vragen invullen
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Voorwaarden - Patiént =y
O

O

Ziekte specifieke  Informatie over zelfmanagement methodes
informatie » Gedoseerd, een logische volgorde

Ziekte specifieke  Registreren van pijnscores

vaardigheden « Herinneren aan medicatie innames

Inzicht in het eigen < Inzicht in pijn trends

functioneren  Relatie met routines en medicatie gebruik
Ondersteunende  Frequent contact patiént en verpleegkundige
sociale context  Verpleegkundige werkt samen met arts
Zelfvertrouwen « Gemakkelijk in gebruik

« Gemakkelijk te leren
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Voorwaarden - Verpleegkundige

()

O

Monitoren * Inzicht in pijn registraties
* Inzicht in medicatie registraties

Ondersteuning  Snel inzicht in data: vlaggen en weergave
* Notificaties: e- mail

Samenwerking « Behandelend arts
* Pijnspecialist en multidisciplinair team

Overdracht « Data van elkaars patiénten kunnen inzien
 Ruimte voor pijnanamnese en acties
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Patient start
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Patiént monitoren van pijn

Hoeveel pijn heeft u op dit moment?

Geen pijn

0 1 5 6 7 8

Ergst denkbare pijn
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Patiént monitoren van medicatie =

 Fentanyl (25 ug)

. Paracetamol (500 mg)

_ Paracetamol (500 mg) =
. Paracetamol (500 mg)
J Paracetamol (500 mg)

, Amitriptyline (25 mg)
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Patiént inzicht

© Extra Pijncijfer

-e- Pijncijfer
® Medicijn inname

-—- Pijngrens

26-09-12 27-09-12
Datum
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Patient informatie over pijn oy

Pijn is een onaangenaam gevoel. Het kan op verschillende manieren
ontstaan en het kan op verschillende manieren worden ervaren. U
bent de enige die iets over de ernst en de aard van uw pijn kan

© Hoe ontstaat pijn? zeggen.

AR Wanneer u pijn voelt, betekent dit meestal dat er iets mis is met uw
~ Watis de oorzaak van lichaam. De pijn is dan een waarschuwing of een signaal. Normaal
v pijn bij kanker? gesproken verdwijnt de pijn wanneer het lichaam weer hersteld is.

_ Waarom moet uweten | 5omg echter blijft de pijn aanwezig. De pijn is dan meestal geen
¥ watde oorzaakvande | gignaal meer, want u wéét al enige tijd dat er iets mis is. Wanneer de
pijnis? _ _ pijn verandert, bijvoorbeeld verergert, van plaats wisselt of anders

Yerschillenin pijnervaring aanvoelt, krijgt de pijn zijn betekenis als waarschuwing weer terug.

@ Waarom is pijn van dag
*  tot dag anders?

Waarom voelen

= . e

Y sommigen meer pijn dan
anderen?

_HWéaror_rT i_smﬁét:_l;elangrijk
@ dat pijn behandeld
wordt?
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Patiént contact -

Onderwerpen Berichten van gekozen onderwerp

Check! ) Hoi
10-10-13 11:47 - Laura Hochstenbach - 03-10-13 10:34

£ Hallo,
3-10-13 10:3 == Marja Telepijn - 03-10-13 10:26
Alles gaat goed, maak je geen ; o
o eg g0ed, leg  Goedemorgen, hoe gaat het met de nieuwe medicijnen?
10? 13 14:19 <~ Laura Hochstenbach - 19-09-13 11:05

¢ Goedemorgen!

= Marja Telepijn - 19-09-13 11.03

verstuur
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Verpleegkundige monitoren '

Resultaten || Notities
Datum/tiid Vraag Antwoord Risico Categorie Zorgaspect Eliane Perrée
ism:: 2014, Goedenavend, mijnheer .Welkom terug bij uw dagboek. - Algemeen  Pijn
isn:'fszumf Hoe is het met de pijn gegaan vandaag? Niet goed en niet slecht ¥ Symptomen Pijn Pa.u I Oye n
7 mei 2014, o S . Bij nermale houdingen I . : M - S h H I k
157iE Belemmerde pijn u vandaag.... en bewegen? |¥ Symptomen Fijn arIJ C Ie e
7 mel 2018, P eel pijn heeft u nu op dit moment? 3 |¥  symptomen Pijn
desi Paul Schormans
7 i 5 lotseli iin i ij nvallen hes i =
7 mei 2014, Een pijnaanval is een plotselings toename van de pijn.Hosveel pijnaanvallen heeft u in de afgelopen 12 2 l“ Symptomen | Fijn
18:46 uur gehad?
isnlleéQDM, Hoeveel pijn had u toen de pijn op zijn ergst was in de afgelopen 12 uur? [ ll1 Symptomen Pijn
7 mei 2014 Heeft u op dit moment andere klachten dan pijn?Denk hierbij aan misselijkheid, braken, moeizame w
3.8'46 ! ontlasting, benauwdheid, slaapproblemen, enges dromen, droge mond, duizeligheid, sufheid of Ja Symptomen Pijn =

i slaperigheid.
= T elaatll] = Welkom bij SananetOnline
/ me t Wl = ht{en) = i ent? 2 S Ex o : osizame ) 1] . :
18145 Welke andere klacht(en) dan pijn heeft u op dit moment?U kunt meerdere antwoorden aanvinken. ontlasting| Benauwdheid | Symptomen Pijn . s .
7 mei 2014, £ c . bt manitoren, inform wan, en communiceren met
18:45 ! |1s uw pijnmedicatie vandaag door een arts veranderd? Mee |¥  Symptomen Pijn mensen mat aen (chranlsche) aandoening
ism:?mm' Bent u tevreden met de pijnstilling nu op dit moment? Ja |¥  symptomen Pijn
isrrl1572014, Wilt u dat de verpleegkundige contact met u opneemt naar aanleiding van uw antwoorden? MNes Ln Symptomen Pijn v 4

Bedankt voor het invullen, mijnheer Als uw antwoorden daar aanleiding toe geven, neemt uw

7 mei 2014 verpleegkundige zo snel mogelijk - het streven is binnen 1 werkdag - contact met u op. &ls u zelf een
3.8‘4? ' opmerking of vraag heeft voor uw verpleegkundige, kunt u een bericht achterlaten bij 'contact'.In - Algemeen | Pijn

noodgevallen of bij dringende hulpvragen, met name ook buiten kantooruren, in het weekend of tijdens
feestdagen, neemt u contact op met uw huisarts of huisartsenpost. Tot morgen.
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=8 Fiinititenziteit Irname basizmedicatie B Nigt ingenomen Inhame zo-nodigredicatie
Naam medicijn Sterkte Dosering Plantijdstip Innametijdstip
lyrica 150 mg 1,00 stuk(s) 7-5-2014 09;00 7-5-2014 09;23
Palladon SR 24 mg 1,00 stuk(s) 7-5-2014 09:00 7-5-2014 09:23
Palladon IR 2,6 mg Zo nodig 7-5-2014 11:29 7-5-2014 11:29
B Palladon SR 24 mg 1,00 stuk(s) 7-5-2014 13:00
lyrica 150 mg 1,00 stuk(s) 7-5-2014 18:00 7-5-2014 18:47
Palladon SR 24 mg 1,00 stuk(s) 7-5-2014 19:00 7-5-2014 18:47
Palladon SR 24 mg 1,00 stuk(s) 8-5-2014 09:00 8-5-2014 09:03
lyrica 150 mg 1,00 stuk(s) 8-5-2014 09:00 8-5-2014 09:03
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WP Terugkoppeling . :
Het gaat goed | ——  naar patiént M'"'m?dé;?”b per
[berichtje] o ()

WP Berichtje naar
Het gaat niet goed P patient, telefonisch
contact met patiént

VP Bespreken met Bij medicatie i
; pijnspecialist & wijziging: VF: Aanpassen "
contact met Behandelend arts mEd'T“T;::_‘;
behandelend arts schrijft recept pplicat

VP Bespreken met
hACHCH

WP Patiént naar
pijmspecialist,
afleggen van een
huizbezoek
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Evaluaties

Pilot studie

13 patiénten (MUMC+, Atrium MC) s(clzoge):

=4 weken monitoring en begeleiding Learnability 48

eTechnisch functioneren en gebruiksgemak Usability 4.8

Tevredenheid bij patiénten Desirability 4.6
Acceptance 4.8

eUitdagende taak voor verpleegkundigen

RCT
174 patiénten (MUMC+, Atrium MC, MAASTRO, Orbis MC)

o 87 interventie groep: programma en begeleiding verpleegkundige
o 87 controle groep: reguliere zorg

12 weken monitoring en begeleiding
*Pijn, kwaliteit van leven, self-efficacy
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Tijdwinst

achten

geTijd geleden besloten de
e webspreekuur in te voeren om de controles
zoveel mogelijk digitaal af te handelen. Niet alleen de
wachttijden zijn hierdoor afgenomen, de grootste winst is dat
de kwaliteit van de zorg is verbeterd.

| !
]Iq Pag;; g
‘De pariénten zijn verder dan wij’, merkr Osear Vogels spontaan op aan 'le
het begin van het interview. Hij doelt op de medische wereld die volgens ve t
hem erg behoudend is en weinig behaefte heeft om het eHealth-concept ‘l‘ e en
. . n
i Koudwatervrees Crg

Blij verrast B suondipe

patiént
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Partners

3 School for Public Health KWF '
e A S K =¥
sananet

specialist in e-healthcare

IDEE .-

INSTRUMENTS

Measwert s /(X alium - (Orbis

# s | ':ﬂ Mazsiricht Untvanity medisch en zorgconcerr.
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