Uw mening telt
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Ervaringen van patiénten r—p—
linkerheup vervangen door
o0 een heupprothese. Drie keer MASCHA’S ERVARINGEN
Z IJ n Wa a rd evo | gafze in een vragenlijst Invulmoment
aan hoeveel last ze heeft
van haar heup: véér de
de operatie en op twee Voor de operatie 1e meting na operatie  2e meting na operatie
momenten na de operatie.
Hiernaast ziet u een deel Hoeveel pijn van uw heup (operatie zijde)
Het zijn vijf korte woorden: “Hoe gaat het met u?” Maar ze van de vragen en haar heeft u de afgelopen week ervaren?
staan voor heel veel: of u pijn heeft, hoe u uw werk kunt doen antwoorden. (0 = geen pijn; 10 = zeer hevige pijn):
en uw hobby’s, of u prettig beweegt en hoe u zich voelt. Naast o ilit: . L EEEE (4) (0)
. . . — Tijdens het belasten EEEEE (5) EEEEEEE (7 = (1)
de persoonlijke gesprekken vraagt uw orthopedisch chirurg
u misschien om een vragenlijst* in te vullen. Dat gebeurt dan
voor en na de behandeling. Zo wordt duidelijk wat u en heel Wilt u voor elk van de onderstaande
veel andere patiénten vinden van een behandeling en van het T EEUE A NS a0 u e
resultaat. En die kennis kan helpen de zorg verder te verbeteren. afg_el_op_en week heeft ervaren tijdens deze
activiteiten vanwege uw heup:
(0 = geen moeite; 4 = erg veel moeite)
— Trap aflopen EEEE (4) ] (1) [ ] (1)
n mei 2017 kreeg Mascha Dobbel- — In/uit bad of douche gaan EEEN (4) (0) (0)
I steen (42) een heupprothese links en — Zitten ] (1) | (1) (0)
in oktober rechts. Een maand na die — Hardlopen HEEN (4) EEEN (4) EEEN (4)
tweede operatie zwaait zij stralend de — Draaien op een belast been EEEE (4) EEE (3] (0)
deur van haar gloednieuwe huis open. Je
ziet nog wel iets aan het lopen, maar ze Mobiliteit
loopt zonder krukken. Vrijwel meteen ver- Problemen met lopen mm (2) mm (2 mm (2
telt ze over haar medische voorgeschie- (1 =geen, 2 =enige, 3 = niet in staat dit
denis en die is indrukwekkend. Eind jaren zelfstandig te doen)
‘90 bleek ze een aandoening te hebben
waardoor haar lever langzaam afstierf; Zelfzorg
in 2000 kreeg ze een donorlever. Een Problemen met wassen of aankleden EE (2) | (1) | (1)
paar jaar later ontdekten de artsen weke (1=geen, 2 = enige, 3 = bedlegerig)
delenkanker en ook daarvoor onderging
ze een zware behandeling. Mascha ging Dagelijkse activiteiten
steeds slechter lopen; door de medicijnen Bijvoorbeeld problemen met werk, studie,
waren haar heupen fors beschadigd. Ze huishouden, gezins- en vrijetijdsactiviteiten HEN (3) mm (2) mm (2)
kon steeds minder, maar het infectie- (1 =geen, 2 = enige, 3 = niet in staat
gevaar van een operatie was in haar geval dagelijkse activiteiten uit te voeren)
Pijn/klachten
*De vragenlijsten hebben in Nederland (1= geen, 2 = matige, 3 = zeer ernstige) mm (2 mm (2) mm (2)
verschillende namen. Meestal heten ze
PROMs; dit staat voor Patient Reported Stemming
Outcome Measures of Patiént-gerappor- Angstig of somber
teerde uitkomstmaten. (1 = niet, 2 = matig, 3 = erg) | (1) EE (2) (1)
Gezondheidstoestand vandaag
(0 = de slechtste, 100 = de beste) HENEEEEEE (80) EEEEENI (62) EEEEEEEI (74)
"Heerlijk dat ik weer door
het bos kan lopen. Dat miste
ik enorm."
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te groot. Daarom stelde ze in overleg met
de orthopedisch chirurg de heupoperaties
zo lang mogelijk uit.

Mascha vertelt: “Ik liep al een paar jaar
met krukken en werkte niet meer. Fietsen
en traplopen ging ook niet meer. Onder-
tussen bouwden we ons nieuwe huis; dat
gaf afleiding, maar toen we er woon-

"Het invullen van de
vragenlijsten zie ik als
onderdeel van mijn
samenwerking met de arts.
Bovendien is het invullen zo

gebeurd."

den was het op. Eind 2016 kon ik geen
boodschappen meer doen en zat ik alleen
maar op de bank. Natuurlijk wist ik dat er
risico’s zijn bij operaties, maar ik had veel
vertrouwen in de orthopeed. En boven-
dien in mijzelf. Ik heb alles afgewogen en
bewust voor de operaties gekozen.”

Mascha: onderlinge samenwerking
Inmiddels heeft Mascha geen pijn meer
in de linker heup. Rechts nog wel een
beetje, maar ze kan steeds meer. “Er
gaat een wereld voor mij open. Waar ik
voorheen naar meditatiemuziek luisterde
en me naar binnen richtte, geniet ik nu
opnieuw van vrolijke, uitbundige muziek
en dans ik. Vorige week wandelde ik naar

"Vanwege mijn donorlever
stelde ik de operaties zo lang
mogelijk uit. Nu ben ik blij
met mijn heupprothesen."

mijn moeder; nog met krukken, maar ik
had het gevoel dat ik zweefde. Dat ik weer
in beweging ben en mijn energie voel
stromen, is z0 fijn. Ik bruis nu weer en
voel me blij. Je ziet dat ook in de uitkom-
sten van mijn vragenlijsten. Al zie je er
ook in terug dat ik na de eerste operatie
nog belemmerd werd door de niet-ge-
opereerde heup. De toekomst zie ik met
vertrouwen tegemoet. |k houd enorm van
de natuur en kan weer een boswandeling
maken; heerlijk om al dat moois weer in
me op te kunnen nemen.”

Mascha heeft nu drie keer een vragenlijst
ingevuld; voor de eerste heupoperatie en
erna nog twee keer. De vragen gaan bij-
voorbeeld over pijn in rust en pijn tijdens
bewegen, over de moeite die het kost om
trap te lopen, te douchen, zich aan te kle-
den of over haar stemming. Mascha: “Het
invullen duurt maar even, dus het is een
kleine moeite. Ik help de artsen en andere
patiénten ermee. Het is een manier om
mijn dankbaarheid te tonen. |k zie het als
onderdeel van de samenwerking tussen
arts en patiént.”

De orthopeed: resultaat voorspellen
Wim Rijnen is orthopedisch chirurg in
een academisch ziekenhuis. Hij ziet
vooral jonge heupprothese-patiénten
en de mensen bij wie de heupprothese
opnieuw geplaatst moet worden om-
dat er problemen zijn. Hij verklaart:
“Patiéntervaringen zeggen meer dan
alleen de rontgenfoto en het lichamelijk
onderzoek. Een foto kan er goed uitzien
en het onderzoek toont misschien geen
bijzonderheden, maar de patiént vertelt
of hij pijn heeft of beperkingen ervaart.
Die informatie bespreken we natuurlijk
persoonlijk, maar door de vragenlijsten
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weten we hoe de patiénten als grote
groep erover denken. Hierdoor hopen we
patiénten in de toekomst te kunnen ver-
tellen wat zij mogen verwachten van een
operatie. Hoe meer mensen hun ervarin-
gen met ons delen, hoe meer gegevens
we verzamelen en hoe inzichtelijker we

dit kunnen maken. Het zou toch geweldig
zijn als we een patiént kunnen voorspel-
len dat hij qua pijn en beweging een jaar
na de operatie zoveel procent verbete-
ring mag verwachten? ledereen die de
vragenlijsten invult, helpt ons als artsen
én de patiénten van de toekomst.”

Op www.zorgvoorbeweging.nl vindt u een korte animatie over het doel
van de vragenlijsten. Ook klinieken kunnen deze animatie inzetten om

de patiénten voor te lichten.

-
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De wetenschapper: wat kan beter?
Wetenschappelijk onderzoeker Nienke
Wolterbeek is bestuurslid van de NOV
Werkgroep Orthopedie en Wetenschap.

Zij vertelt waarom de uitkomsten van

de vragenlijsten zo waardevol zijn:
“Behandelaars kunnen de uitkomsten

nu al gebruiken in de gesprekken met de
patiént. De vragenlijsten maken zichtbaar
waar het goed gaat en waar nog niet. Kan
iemand na de operatie bijvoorbeeld verder
lopen dan voorheen? Is er meer of minder
pijn? Met deze informatie kan een arts

de patiént informeren over het verdere
herstel. Bijvoorbeeld of iemand mag ver-
wachten dat hij over drie maanden weer
kan tennissen.”

De uitkomsten geven een vakgroep ortho-
pedie ook handvatten om de kwaliteit van
de behandeling nog meer te verbeteren.
“Als orthopedisch chirurgen verschillende
technieken of verschillende prothesen
gebruiken, zien zij bijvoorbeeld of dat
invloed heeft op de uitkomsten. Waar
nodig kunnen ze dan het behandelbeleid
aanpassen.” Als wetenschapper is ze ook
nieuwsgierig wat de uitkomsten in de
toekomst bieden. “Hopelijk leren we er
steeds meer van en kunnen we die kennis
in de praktijk gebruiken.”
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