
Geriatric Comanagement

Van intrinsieke motivatie naar interdisciplinaire samenwerking.
05-10-2023

Een voorbeeld van succesvolle samenwerking om complexe zorg te verbeteren.
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Leerdoelen

• Kwetsbare ouderen herkennen op de polikliniek

• Adequaat verwijzen voor verdere beoordeling door Internist-Ouderengeneeskunde 

->Pre-operatieve optimalisatie

• Kennismaking met de ZiekenhuisartsKNMG -> optimalisatie van zorg in post-

operatieve fase. 

• Mindset van elkaar aanvullen en expertise benutten ten behoeve patiënt- ipv 

concurreren.
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Introductie

• Delen wat wij doen

• Waarom doen we dit?

• Waarom lukt dit?

• Hoe helpt dit jullie verder?
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Wat doen wij?

• NPOC- wekelijks overleg: internist Ouderengeneeskunde, Hoofd-hals-chirurg, 

ziekenhuisarts en verpleegkundig consulent Ouderengeneeskunde.

• Doorlopen casus + screeningstool

• Investering:

G8 implementatie in E-dossier

Wekelijks overleg moment

Kleine documentatie-last

Winst: betere patiëntenzorg en goede samenwerking
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Herkennen kwetsbare ouderen op poli

Screening met 

• G8

• ADL en IADL
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ADL en IADL
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Casus: man 82 jaar                      Somatisch

KNO: cT4aN0Mx plaveiselcelcarcinoom in de mondholte

Voorgeschiedenis:

- prostaatcarcinoom waarvoor bestraling (2006)

- coloncarcinoom waarvoor operatie, recidief waarna colostoma (2017)

- cardiaal belast (myocardinfarct, pacemaker + ICD na reanimatie, hartfalen en  

boezemfibrilleren 

 

Tevens: 2023 aug: PET: III. Viertal intrapulmonale laesies verdacht voor metastasen. 
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Screening NP onco KNO- IOUD

Screening- score:

• G8 Totaalscore: 10,5 (maximale score =17, 14 of lager is afwijkend)

• Totaal ADL KATZ score: 0 van 6 punten hulp nodig bij ADL 

• Totaal iADL Totaalscore IADL: 0 (maximale score 21 punten = volledig iADL 

afhankelijk)
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Comprehensive Geriatrisch Assessment 

Doel van het bezoek:

Een patiënt volledig in kaart brengen

volgens de vier assen: 

• Somatisch

• Mentaal: Cognitief en Psychisch 

• Functioneel 

• Sociaal 

Uitvragen wat iemand zijn behandeldoel/wens is

MDO geriatrische oncologie  

• Significante kwetsbaarheden 

• Nazorg traject bespreken

ouderengeneeskunde sein 61330/64424



Somatiek

Somatisch:

1. cT2NxMx plaveiselcelcarcinoom. Plan segmentresectie van de mandibula 

gevolgd door reconstructie middels een reconstructieplaat en PM-lap

2. Orthostatische hypotensie 

3. Subklinische hypothyroidie

4. Halve punt Hb-daling in 3 dagen

5. Zwelling abdomen rechts, DD herniatie darmen? Afspraak bij chirurgie OLVG 

volgt op 20 augustus.
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Cognitief/psychisch en functioneel

Cognitief:

6. Vermoeden op cognitieve klachten.

7. Delierrisico verhoogd gezien de cognitieve klachten.

Functioneel:

8. (i)adl zelfstandig

9. Mobiliteit: goed, wel kwetsbaar voor vallen.

10. Voedingsstatus: risico op ondervoeding

11. Zintuigen: visus goed met bril, gehoor wat minder.
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Afweging

Sociaal: Servische afkomst, al 50 jr in Nederland (geen  taalbarrière)

• Samenwonend met echtgenote in een eensgezinswoning. Mantelzorger voor 

echtgenote na CVA.

• Heeft ondersteuning van kinderen.

Overwegingen n.a.v. CGA:

Behandeldoelen en voorkeuren van de patiënt:

• Curatie/ palliatie en vermindering van pijn
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Optimalisatie

- Poli-klinisch: pre-operatieve analyse op 4 assen 

- Optimalisatie en voorbereiding (pat & VPK team)

- Klinische zorg

- Natraject

• Advanced care-planning
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Gezamenlijke afweging

• Afweging belasting ingreep en kwaliteit van leven

• Niet alles wat kan, moet..
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Waarom doen we dit?

Gezamenlijk doel.. Goede zorg voor kwetsbare oudere patiënt.

1+1=3

Co-managment kwetsbare Ouderen KNO| okt 2023



Co-managment kwetsbare Ouderen KNO| okt 2023



Samenwerken maakt de zorg beter..

• Voorbeelden uit de zaal?

• Welke obstakels?    
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Waarom lukt dit ons?

-> gezamenlijk doel

-> spreken elkaar taal

-> laagdrempelig overleg & wekelijks contact

-> benutten elkaar’s expertise 

-> expertise waarderen ipv concurreren
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Delen 

• Samenwerking die je zou wensen

• Obstakels identificeren

• Bespreken tips

• Welke actie zelf mee aan de slag?
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Wat neem je mee

• Concreet: 

 Een actie, die jij morgen gaat zetten als 1e stap?
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Morgen ga ik
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Mentimeter:



- Co-management verlaagt mortaliteit

- Over grenzen van poli-/kliniek en 

buiten grens van specialisatie:

- Generalistische zorg bij specialistische 

zorgvraag

Take home message: 
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Vragen ?

Zelf aan de slag..

En veel succes!



Evaluatie 

Feedback welkom!

Dank je wel..
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