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MEDICATIE CONTROLEREN (rre——
Bekijk samen met je huisapotheker of je Vg\"grgventigﬁg
geneesmiddelen je valrisico verhogen. e T
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®® MvdP - Doelstelling

De doelstelling van de ‘Maand van de Preventie’ is tweeledig:

1. Apothekers meer en gericht aan preventie laten doen,
door focus te leggen op een duidelijke thema, binnen een
afgebakende periode met de nodige ondersteuning.

2. Aan de overheid aantonen dat apothekers effectief een

rol kunnen spelen in preventie, door dit aan te tonen via
het verzamelen van data.
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®® Stakeholders

Valpreventie.

Expertisecentrum Val- en fractuurpreventie Viaanderen
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@@ Project MvdP: startpunt

 Inzetten op preventie & bijhorende rol
 Startpunt: 2021 - Rookstop

e Fundament/blauw druk
- 360° aanpak:
o MAAND VAN DE PREVENTIE { RN
« Opleidingen VALRISICO : h'
« NB & Sociale media - 3
e Stakeholders
- Materiaal (oa flyer, poster, ...)

« Data-verzameling
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®® Project Maand van de Preventie (MvdP) - 2025

EN BESPREEK HET...

FOCUS OP
Valrisico

Periode: mei 2025

—> Week van de Valpreventie
—> 21/04 toten met 27/04
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Praktische aanpak
®® Maand van de Preventie 2025

Focus op valpreventie

Nele Roose

Codrdinator beroepsontwikkeling Apotheia




Materiaal om jou te ondersteunen
* VAN-lid? Pakket ontvangen in de Apotheek

* Begeleidend schrijven

Poster Apotheek

Werkdocumenten:
Beslisboom
Checklist
Gespreksfiche

Flyer patiént

* Scankaartjes

» Geen VAN-Ilid? info@vliaamsapothekersnetwerk.be

 Digitaal beschikbaar via
vlaamsapothekersnetwerk.be



mailto:info@vlaamsapothekersnetwerk.be
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Hoe registreer ik mijn acties?

2\ £

Ck spreek mijn 65+ patiént aan over het thema)

Gebruik de fiche
“Ga het valrisico na’,

Laag valrisica

Dverloop via de
fiche de drie basisvragen
met jouw patient:

| ||||@|!|uni':jj::- De beslisboom als
— stappenplan

en adviseer een consultatie
bij die huisarts.

= Ben je in het afgelopen jaar gevallen?
= \ioel je je onstabiel als je stast of wandel?
*  Ben je bezorgd om te vallen?

Medicatie is
peen valnis |c|:l.::u:r

. ||||||||||||||||||| ‘Hoe registreer ik mijn acties?’

Gabruik de fiche
T ‘Ewaluatie medicatie als

Gebruik de fiche
‘Evaluatie medicatie
als valrisicofactor’,

Valrisico:
medicatie evalueren
& interventies

valrisicofactor’.
TiP: . s -
Via het MFO Valpreventie kan je lokale 2 SCAM™ ""{_
afspraken maken met de huisantsen - Praktischae 1
- “ T
¥ meedicatie i

T Gebruik de verwijshrief,

r
&

10-135

\. ) Adviseer afbouw benzo's
indien van toepassing.

k ! Adviseer en plan een
GG medicatienazicht.

*scan in op een pseudovoorschrift.

Medicatie s eenvalris

——
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2\ £

Ck spreek mijn 65+ patiént aan over het thema)
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scanE
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5622214
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Dverloop via de

fiche de drie basisvragen
met jouw patient:

* Ben je in het afgelopen jaar gevallen?
= \ioel je je onstabiel als je stast of wandel?

*  Ben je bezorgd om e vallen? Geef een patiéntenfiyer mee
Medicatie is ;p;:.:mr::-“ consultatie
peen valrisicofactor d -~

o SCAN* N
o T )

Gabruik de fiche
‘Ewaluatie medicatie als

\.-alr|5|c|:|1"ar:m«|J
me:
Via het MFO Valpreventie kan je lokale 2
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¥

Gebruik de verwijshrief.

Valrisico:
medicatie evalueren
& interventies

Gebruik de fiche
‘Evaluatie medicatie
als valrisicofactor’,

Madicatie is eenvalris

> T II

5510-185

A e

\. ) Adviseer afbouw benzo's
indien van toepassing.

L ! Adviseer en plan een
GG medicatienazicht.

*scan in op een pseudovoorschrift.

Aan de slag!

Ik spreek mijn 65+ patiént
aan over het thema.

Valrisico nagaan

Valrisico: medicatie
evalueren
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= \ioel je je onstabiel als je stast of wandel?
*  Ben je bezorgd om te vallen?
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Gebruik de fiche
“Ga het valrisico na’,

Dverloop via de
fiche de drie basisvragen
met jouw patient:

Gebruik de fiche
‘Evaluatie medicatie
als valrisicofactor’,

TIP:
Via het MFO Valpreventie kan je lokale
afspraken maken met de huisantsen
over dit thema.

Valrisico:
medicatie evalueran
& interventies

UL
5509014

Geefeen patiémtenfiyer mes
en adviseer een consultatie
bij de huisarts.

Medicatie is
peen valnis |c|:h:u:r

Medicatie s eenvalris

Gabruik de fiche
‘Ewaluatie medicatie als
valrisicofactor'.

SN
o TN
T Gebruik de verwijshrief.

5

10-135

\. ) Adviseer afbouw benzo's
indien van toepassing.

——

k ! Adviseer en plan een
666 medicatienazicht.

*scan in op een pseudovoorschrift.

Aan de slag!

Ik spreek mijn 65+ patiént
aan over het thema.
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Ik spreek mijn 65+ patient
aan over het thema.

* Toelichting en praktische tips door Apr. Nele Schoenmaekers

O Open vragen stellen

“Hoe is het voor jou om dat te horen?”

A Affirmatie (bevestigen) “Bedankt om vandaag tot hier te komen.”

“Je vindt dat het zo echt niet verder kan.”

R  Reflectief luisteren
“Eens kijken of ik begrepen heb wat je tot

nu toe hebt verteld. Je ..., klopt dat?”
S  Samenvatten

Miller WR, Rollnick S. Motivational interviewing: Helping People Change. 3rd edn. New York, NY: Guilford Press, 2013
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Dverloop via de
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Valrisico nagaan

Gebruik de fiche: ‘Ga het valrisico na samen met jouw patiént’

P ——
be
wvan Yepreveniese

FOCUS OP
Valrisico

Ben j het
afgelopen jaar
gevallen?

Vael je je
onstabiel als je
staat of wandelt?

Je patiént heeft een verhoogd valrisi
Overloop de fiche

*Evaluatie medicatie als valrisicofactor”
met je patiént en moedig hem aan om
erover te durven spreken met de huisarts of
andere zorgverlener.

Je patiént heeft een laag
valrisico. Stimuleer de patiént
om dit regelmatig ophieuw te
(laten) evalueren.




Valrisico nagaan

Gebruik de fiche: ‘Ga het valrisico na samen met jouw patiént’
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Ben j het
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gevallen?

Vael je je
onstabiel als je
staat of wandelt?

Je patiént heeft een verhoogd valrisi
Overloop de fiche

*Evaluatie medicatie als valrisicofactor”
met je patiént en moedig hem aan om
erover te durven spreken met de huisarts of
andere zorgverlener.

Je patiént heeft een laag
valrisico. Stimuleer de patiént
om dit regelmatig ophieuw te
(laten) evalueren.
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Aan de hand van 3 basisvragen:

1 2
‘- /’

Is de 65-plusser het Voelt de 65-plusser zich Is de 65-plusser
afgelopen jaar onstabiel als hij/zij staat bezorgd om te vallen?
gevallen? of wandelt?

o' '0'so's’

De 65-plusser heeft een
verhoogd valrisico

Start evaluatie
valrisicofactoren

Opgelet:
Tot op het heden
geen specifieke
gevalideerde test

voorhanden!

De 65-plusser heeft
laag valrisico

Bron: Milisen et al. (2017)



Aan de hand van 3 basisvragen:

De patiént heeft een laag valrisico.

LT
° 4 5522-214
Is de 65-plusser het Voelt de 65-plusser zich Is de 65-plusser —— S
afgg(i:::ﬁ :nj-? o onStab::I“‘;";:‘:::ll tZ_;J staat bezorgd om te vallen? ) Iaaz \I::Is:'?:ic: :
W l QA
De 65-plusser heeft een Start evaluatie
verhoogd valrisico valrisicofactoren

Bron: Milisen et al. (2017)
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Ck spreek mijn 65+ patiént aan over het thema)

Gebruik de fiche
“Ga het valrisico na’,

SCAN*
Dverloop via de
ket e g LT
met jouw patient: 5R20.214

= Ben je in het afgelopen jaar gevallen?
= \ioel je je onstabiel als je stast of wandel?
*  Ben je bezorgd om te vallen?

Verhoogd

valrisico

en adﬂseer aen mnsullatle
bij de huisarts.

Medicatie is
peen valnis |c|:[\:u:r

Gabruik de fiche
‘Ewaluatie medicatie als

T valrisicofactor’,
TIP: .
Via het MFO Valpreventie kan je lokale z SCAN* -
afspraken maken met de huisantsen o Praktischa
o 0 T
¥ medicatie
5502080

T Gebruik de verwijshrief.

——— IIIIII|IIIII|IIIIII
5510185/

k—) Adviseer afbouw benzo's
indien van toepassing.
666 medicatienazicht.

*scan in op een pseudovoorschrift.

Valrisico:
medicatie evalueran
& interventies

Gebruik de fiche
‘Evaluatie medicatie
als valrisicofactor’,

e

Medicatieis

Stimuleer jouw
patiént om dit
regelmatig opnieuw
te laten evalueren

De patiént heeft een laag valrisico.

5522-214

scan in op een pseudovoorschrift




FOCUS OP
Valrisico

Aan de hand van 3 basisvragen:

Is de 65-plusser het Voelt de 65-plusser zich
afgelopen jaar onstabiel als hij/zij staat
gevallen? of wandelt?

Is de 65-plusser De 65-plusser heeft
bezorgd om te vallen? laag valrisico

o'c'0'so's’

De 65-plusser heeft een . Start evaluatie
verhoogd valrisico valrisicofactoren

Bron: Milisen et al. (2017)



Aan de hand van 3 basisvragen:

Is de 65-plusser het Voelt de 65-plusser zich
afgelopen jaar onstabiel als hij/zij staat
gevallen? of wandelt?

0o 0oo0'\v

De 65-plusser heeft een Start evaluatie medicatie
verhoogd valrisico valrisicofactoren

Is de 65-plusser
bezorgd om te vallen?

Bron: Milisen et al. (2017)



Beinvloedbare valrisicofactoren

Intrinsieke ;
valrisicofactoren O\

e 1,

Extrinsieke
valrisicofactoren

medicatie

26
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Ck spreek mijn 65+ patiént aan over het thema)

Gebruik de fiche
“Ga het valrisico na’,

Laag valrisica -

4"{?}6‘

Dverloop via de
fiche de drie basisvragen
met jouw patient:

= Ben je in het afgelopen jaar gevallen?
= \ioel je je onstabiel als je stast of wandel?
*  Ben je bezorgd om e vallen? Geef een patiéntenfiyer mee
en adviseer een consultatie
peicofactor bij de huisarts.

Gebruik de fiche
‘Evaluatie medicatie
als valrisicofactor’,

medicatie evalueran
& interventies

a5 —

Gabruik de fiche
‘Ewaluatie medicatie als

\.'alr1succr1".§n:t|:||J

me:
Via het MFO Valpreventie kan je lokale 2
afspraken maken met de huisantsen -
o ||||||||||||I|||||||
¥
3
2
£ Gebruik de verwijsbrief.
]
£ '—\l ET——
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\. ) Adviseer afbouw benzo's
indien van toepassing.

k ! Adviseer en plan een
GG medicatienazicht.

*scan in op een pseudovoorschrift.

Bewarse. ] 3":
el 1111110,
5522.999 y

Aan de slag!

Valrisico: medicatie
evalueren



Valrisico: medicatie

evalueren

Gebruik de gespreksfiche: ‘Evaluatie medicatie als valrisicofactor’

— p—
¥van prenteyy @
EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR
f Controleer het medicatieschema van de patiént. \
@ + Overioop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.

Heeft de patient nog geen medicatieschema? Maak er dan eerst &én aan en geef dit
nadien ook mee met de patient.

Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént val
verhogende geneesmiddelen neemt.
o 1) Aantal geneesmiddelen

24 i verhoogd risico op i
ongewenste effecten die kunnen leiden tot vallen.

. 2) Geneesmiddelen die het valrisico verhogen™:

encesmiddelen met wetenschappelijke Geneesmiddelen met één of meerdere
evidentie voor toename van het valrisico ongewenste effecten die

ij inname =3 valrisico x 1,6 het valrisico verhogen.

Anti-<plieptica

Oploiden

Geneesmiddelen met antichollnerg effect
Alfablokkers bi] prostaathypertrofic

Zarugs Diuretica

Antipsychotica Antihistaminica

Benzodlazepines

Centraal werkende antlhypertensiva

Geneesmiddelen bl] overactleve blaas
en urge-incontinentie

Vasodilatoren bi] hartaandoeningen

Antidepressiva

“Ongewenste effecten die het valrisico verhogen:
1. Vertigo en duizeligheid
2. Slaperigheid en sedatie
3. Orthostatische hypotensie
4. Hartritmestoomnissen
5. Verwardheid, delirium, cognitieve stoornissen
6 (wazig zien, vist

\

'd 15 medicatie bij de patiént aanwezig als va risicofac or door het gebruikvan
,p 2 4verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen van één of meerdere
geneesmiddelen uit bovenstaande klassen?

= vul dan de doorverwijsbricf in naar de huisarts.

Het kan zijn dat er deze patient en/of
i fgebouwd. Hiervoor

met de huisarts nodig.

\_ =3 Plan indien mogelijk een medicaticnazicht. )

B~ STOPSSoltol riie doo e Ercpees sxperentsom.Selecte o basis v v & experapile
oot chil arevene B Pasworends cudern W)




Valrisico: medicatie

evalueren

Gebruik de gespreksfiche: ‘Evaluatie medicatie als valrisicofactor’

— p—
¥van prenteyy @
EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR
f Controleer het medicatieschema van de patiént. \
@ + Overioop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.

Heeft de patient nog geen medicatieschema? Maak er dan eerst &én aan en geef dit
nadien ook mee met de patient.

Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént val
verhogende geneesmiddelen neemt.
o 1) Aantal geneesmiddelen

24 i verhoogd risico op i
ongewenste effecten die kunnen leiden tot vallen.

. 2) Geneesmiddelen die het valrisico verhogen™:

encesmiddelen met wetenschappelijke Geneesmiddelen met één of meerdere
evidentie voor toename van het valrisico ongewenste effecten die

ij inname =3 valrisico x 1,6 het valrisico verhogen.

Anti-<plieptica

Oploiden

Geneesmiddelen met antichollnerg effect
Alfablokkers bi] prostaathypertrofic

Zarugs Diuretica

Antipsychotica Antihistaminica

Benzodlazepines

Centraal werkende antlhypertensiva

Geneesmiddelen bl] overactleve blaas
en urge-incontinentie

Vasodilatoren bi] hartaandoeningen

Antidepressiva

“Ongewenste effecten die het valrisico verhogen:
1. Vertigo en duizeligheid
2. Slaperigheid en sedatie
3. Orthostatische hypotensie
4. Hartritmestoomnissen
5. Verwardheid, delirium, cognitieve stoornissen
6 (wazig zien, vist

\

'd 15 medicatie bij de patiént aanwezig als va risicofac or door het gebruikvan
,p 2 4verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen van één of meerdere
geneesmiddelen uit bovenstaande klassen?

= vul dan de doorverwijsbricf in naar de huisarts.

Het kan zijn dat er deze patient en/of
i fgebouwd. Hiervoor

met de huisarts nodig.

\_ =3 Plan indien mogelijk een medicaticnazicht. )

B~ STOPSSoltol riie doo e Ercpees sxperentsom.Selecte o basis v v & experapile
oot chil arevene B Pasworends cudern W)
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ol Valpreventie: -
= GPTERE

EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR

G
o

controleer het medicatieschema van de patiént.
+  Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.
+ Heeft de patiél geen Maak er dan eerst &
nadien ook mee met de patiént.
Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént valrisico
verhogende geneesmiddelen neemt.

1) Aantal geneesmiddelen
+ 24 verscillende geneesmiddelen: verhoogd risico op interacties en
effecten die kunnen leiden tot vallen.

(Q‘

door hetgebruikvan )

Is medicatie bij de patiént ig als valri
2 4 verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen van één of meerdere
geneesmiddelen uit bovenstaande klassen?

=3 Vul dan de doorverwijshricf in naar de huisarts.

Het kan zijn dat er deze patiént enfof
i fgebouwd. Higrvoor i

met de huisarts nodig.

= Plan indien mogelijk een medicaticnazicht. )

 oamse i vaprente 6] avwonenck uderen P

Controleer het medicatieschema van de patient.
« Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.
« Heeft de patiént nog geen medicatieschema? Maak er dan eerst één
aan en geef dit nadien ook mee met de patiént.

Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de
patiént valrisico verhogende geneesmiddelen neemt.

@ 1) Aantal geneesmiddelen

« >4 verschillende geneesmiddelen: verhoogd risico op interacties en
ongewenste effecten die kunnen leiden tot vallen.

‘ 2) Geneesmiddelen die het valrisico verhogen




P e *,
EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR

( Controleer het medicatieschema van de patiént.
+  Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.
» Heeftde s n Maak er dan eerst &é
nadien ook mee met de patiént.
Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént valrisico
verhogende geneesmiddelen neemt.

3 s Controleer het medicatieschema van de patient.
- gie G « Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.

« Heeft de patiént nog geen medicatieschema? Maak er dan eerst één aan en
geef dit nadien ook mee met de patiént.

Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de
patiént valrisico verhogende geneesmiddelen neemt.

door hetgebruikvan )

(

=3 Vul dan de docrverwijsbricf in naar de huisarts. o
pE———— 1) Aantal geneesmiddelen
« >4 verschillende geneesmiddelen: verhoogd risico op interacties en ongewenste

\ = Plan indien mogelijk een medicaticnazicht. )

effecten die kunnen leiden tot vallen.

 oamse i vaprente 6] avwonenck uderen P

2) Geneesmiddelen die het valrisico verhogen

Chronisch gebruik van 4 of meer geneesmiddelen.

- Risico op interacties & additief effect ongewenste effecten




P e *,
EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR

f Controleer het medicatieschema van de patiént.
+ Overlaop het schema met de patiént en bekijk of het nog actues! is.
+ Heeft de patié geen Maak er dan eerst & it

nadien ook mee met de patiént.

Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént valrisico
verhogende geneesmiddelen neemt.

= Controleer het medicatieschema van de patient.

ie kunnen leiden tot valler

« Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.
« Heeft de patiént nog geen medicatieschema? Maak er dan eerst één aan en

geef dit nadien ook mee met de patiént.

Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de
patiént valrisico verhogende geneesmiddelen neemt.

'd Is medicatie bij de patiént igals valr door het gebruik van \
Q. = 4 verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen van één of meerdere
geneesmiddelen uit bovenstaande kiassen?

R, 1) Aantal geneesmiddelen

fgebouwd. Hienvoor

= P moslk o Y « 24 verschillende geneesmiddelen: verhoogd risico op interacties en ongewenste
effecten die kunnen leiden tot vallen.

rorme: - TOAPFab 7ol cramhild iy een fropees xpetteam. Sefecte p b v T UG
oarnse ol vaprvent 6] dutswonence cuckren (EW)

2) Geneesmiddelen die het valrisico verhogen

STOPPFall-tool:
literatuur & expertopinie

14 klassen
valrisico verhogende geneesmiddelen



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33349863/

P e %,
EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR

( controleer het medicatieschema van de patiént.
+  Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.
+ Heeft de patiél geen Maak er dan eerst &
nadien ook mee met de patiént.
Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént valrisico
verhogende geneesmiddelen neemt.

3 s Controleer het medicatieschema van de patient.
- « Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.

« Heeft de patiént nog geen medicatieschema? Maak er dan eerst één aan en
geef dit nadien ook mee met de patiént.

Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de
patiént valrisico verhogende geneesmiddelen neemt.

( Is medicatie bij de patiént ig als valri door het gebruik v:
B e, oL et e on G f msrdore R
=3 Vul dan de docrverwijsbricf in naar de huisarts. o
e P 1) Aantal geneesmiddelen
= P moslk o y « 24 verschillende geneesmiddelen: verhoogd risico op interacties en ongewenste
e R . effecten die kunnen leiden tot vallen.

oarnse ol vaprvent 6] dutswonence cuckren (EW)

‘ 2) Geneesmiddelen die het valrisico verhogen

STOPPFall-tool: « Gekend verhoogd risico bij: benzo’s & Z-drugs, antidepressiva en
literatuur & expertopinie antipsychotica

* Inschatting valrisico: gekende ongewenste effecten

14 klassen
valrisico verhogende
geneesmiddelen



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33349863/

wvan o0 lpevelel

EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR

Controleer het medicatieschema van de patiént.
+ Overlaop het schema met de patiént en bekijk of het nog actues! is.
+ Heeft de patie er dan eerst & it

n patiént.
Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént valrisico
verhogende geneesmiddelen neemt.

. 1) Aantal geneesmiddelen

; vernoogd risico op
ongewenste effecten die kunnen leiden tot vallen.

. 2) i die isi gen*:
Ges e

( Is medicatie bij de patiént igals valr door het gebruik van
& = 4 verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen van één of meerdere
geneesmiddelen uit bovenstaande kiassen?

=3 Vul dan de doorverwijsbricf in naar de huisarts.
Het kan zijn dat er patiéntenfof
i i‘lmr

met de huisarts nodig.

\ = Plan indien mogelijk een medicaticnazicht.

rorme: - TOAPFab 7ol cramhild iy een fropees xpetteam. Sefecte p b v T UG
oarnse ol vaprvent 6] dutswonence cuckren (EW)

Geneesmiddelen met wetenschappelijke
evidentie voor toename van het valrisico
bij inname =» valrisico x 1,6

Benzodiazepines
Z-drugs
Antipsychotica

Antidepressiva

*Ongewenste effecten die het valrisico verhogen:

. Vertigo en duizeligheid
. Slaperigheid en sedatie

. Orthostatische hypotensie
. Hartritmestoornissen

. Verwardheid, delirium, cognitieve stoornissen

. Visusstoornissen (wazig zien, visusverslechting,...)

Geneesmiddelen met één of meerdere
ongewenste effecten die
het valrisico verhogen.

Anti-epileptica

Opioiden

Geneesmiddelen met anticholinerg effect
Alfablokkers bij prostaathypertrofie
Diuretica

Antihistaminica

Centraal werkende antihypertensiva

Geneesmiddelen bij overactieve blaas
en urge-incontinentie

Vasodilatoren bij hartaandoeningen




wvan o0 lpevelel

EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR
f@ Controleer het medicatieschema van de patiént. \

+  Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.
+ Heeft de patiél geen Maak er dan eerst &

nadien ook mee met de patiént.
Kijk hierbij 1) het | geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént valrisico
verhogende geneesmiddelen neemt.

@ 1) Aantal geneesmiddelen
+ > 4verschillende geneesmiddelen: verhoogd risico op interacties en
effecten die kunnen leiden tot vallen.

. 2) Geneesmiddelen die het valrisice

gb Is medicatie bij de patiént aanwezig als valrisicofactor door het
+

. 4 gebruik van = 4 verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen
=P

van één of meerdere geneesmiddelen uit bovenstaande klassen?

2 T e ) —> Vul dan de doorverwijsbrief in naar de huisarts
———— Het kan zijn dat er betere alternatieven bestaan voor deze patient
e T ) en/of dat sommige geneesmiddelen kunnen worden afgebouwd.

oarnse ol vaprvent 6] dutswonence cuckren (EW)

Hiervoor is telkens een consultatie met de huisarts nodig.

—> Plan indien mogelijk een medicatienazicht




yvon I et

wFvan Japreventie.ge
EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR

(@ Controleer het medicatieschema van de patiént. \

+  Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.
+ Heeft de patiél geen Maak er dan eerst &
nadien ook mee met de patiént.
Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént valrisico
verhogende geneesmiddelen neemt.
o 1) Aantal geneesmiddelen
+  24verschillende geneesmiddelen: vernoogd risico op interacties en
effecten die ller

die kunnen leiden tot vallen.

. 2) Geneesmiddelen die het

nnnnn

® gebruik van = 4 verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen

gb Is medicatie bij de patiént aanwezig als valrisicofactor door het
+

A
~<eb,

van één of meerdere geneesmiddelen uit bovenstaande klassen?

Neen

—> Vul dan de in naar de huisarts
Het kan zijn dat er betere alternatieven bestaan voor deze patient

en/of dat sommige geneesmiddelen kunnen worden afgebouwd.
Hiervoaor is telkens een '

Is medicatie bij de patiént igals valr door het gebruik van \
Q. = 4 verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen van één of meerdere
geneesmiddelen uit bovenstaande kiassen?

De patiént heeft een verhoogd valrisico.
De medicatie (van de patiént) is geen valrisicofactor.

Actie: Een patiéntenflyer (met praktische tips)
wordt meegegeven.

5522-222

scan in op een pseudovoorschrift




Initiatief van

Fvan o

= Ben je in het afgelopen jaar gevallen?
= \ioel je je onstabiel als je stast of wandel?
*  Ben je bezorgd om te vallen?

In samenwerking met
Valpreventie £ o
fovaetnsr . st e et £ h

MAAND VAN DE
VALRIS

-

2\ £

Gebruik de fiche
“Ga het valrisico na’,

Dverloop via de
fiche de drie basisvragen
met jouw patient:

Geefeen patiémtenfiyer mes
en adviseer een consultatie
bij de huisarts.

|c|:[\:u:r

Bryik de fiche

Valrisico:
medicatie evalueran
& interventies

Gebruik de fiche
‘Evaluatie medicatie
als valrisicofactor’,

vall mcufactul

TIP:
Via het MFO Valpreventie kan je lokale 2
afspraken maken met de huisantsen -
over dit thema. ";
¥

B ||||||||IIIII|I|IIII

T Gebruik de verwijshrief.

——— IIIIII|IIIII|IIIIII '
5510185/

\. ) Adviseer afbouw benzo's
indien van toepassing.

\ ! Adviseer en plan een
GG medicatienazicht.

*scan in op een pseudovoorschrift.

Medicatie s eenvalris

De patiént heeft een verhoogd valrisico.
De medicatie (van de patiént) is geen valrisicofactor.

Actie: Een patiéntenflyer (met praktische tips)
wordt meegegeven.

5522-222

scan in op een pseudovoorschrift




wvan o0 lpevelel

EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR
f@ Controleer het medicatieschema van de patiént. \

+  Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is.
+ Heeft de patiél geen Maak er dan eerst &

nadien ook mee met de patiént.
Kijk hierbij 1) het | geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént valrisico
verhogende geneesmiddelen neemt.

@ 1) Aantal geneesmiddelen
+ > 4verschillende geneesmiddelen: verhoogd risico op interacties en
effecten die kunnen leiden tot vallen.

. 2) Geneesmiddelen die het valrisice

gb Is medicatie bij de patiént aanwezig als valrisicofactor door het
+

. 4 gebruik van = 4 verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen
=P

van één of meerdere geneesmiddelen uit bovenstaande klassen?

2 T e ) —> Vul dan de doorverwijsbrief in naar de huisarts
———— Het kan zijn dat er betere alternatieven bestaan voor deze patient
e T ) en/of dat sommige geneesmiddelen kunnen worden afgebouwd.

oarnse ol vaprvent 6] dutswonence cuckren (EW)

Hiervoor is telkens een consultatie met de huisarts nodig.

—> Plan indien mogelijk een medicatienazicht




Fvan oo

Valpreventie: 5o
o i

EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR

'y

S
o

Genex
evi

roleer het medicatieschema va

n de patiént. \

+ Overioop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel is
geen

+ Heeftde

Maak er dan eerst &

nadien ook mee
Kijk hierbij 1) het
verhogende geneesmiddelen ne

) Aantal geneesmiddelen

de patient.

| geneesmiddelen na en ) ga na of de patiént valrisico
emt.

24 verschilende geneesmiddelen: verhoogd risco op interacties e
effecten die kunnen leiden

2) Geneesmiddelen die het valrisice

de patiént

door het gebruik va N

ij
Q. adversdl llende gencesmiddelen EMIOFImt innemen van één of meerdere

geneesmiddelen uit bovenstaande klassen?

=3 vul dan de doorverwijsbrief in

r de huisarts.

Het kan zijn dat er

deze patiént enfof

fgebouwd. Hien/oor i

met de huisarts nodig.

=% Plan indien mogelijk een medicaticnazicht.

 oamse i vaprente 6] avwonenck uderen P

Is medicatie bij de patiént aanwezig als valrisicofactor door het
4+’\0 gebrulk van = 4 verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen

=== van één of meerdere geneesmiddelen uit bovenstaande klassen?

—> Vul dan de doorverwijsbrief in naar de huisarts
Het kan zijn dat er betere alternatieven bestaan voor deze patient
en/of dat sommige geneesmiddelen kunnen worden afgebouwd.

Hiervoor is telkens een consultatie met de huisarts nodig.

—> Plan indien mogelijk een medicatienazicht

Medicatie is een valrisicofactor.

Actie: Patiént wordt doorverwezen naar de huisarts.

5510-185

scan in op een pseudovoorschrift




Initiatief van In samenwerking met

F¥van .- Valpreventie = L

I o e e A

MAAND VAN DE PREVENTIE
VALRIS

( Hoe registreer ik mijn acties?

2\ £

Ik spreek mijn 65+ patiént aan over het thema.

Gebruik de fiche
“Ga het valrisico na’,

Laag vadrisico

SCAN*
Dverloop via de S
Fiche de do hesrvrcpen Valrisico nagaan LT
met jouw patient: 5R20.214

= Ben je in het afgelopen jaar gevallen?
Vioel je je onstabiel als je stast of wandel?

Ben je bezorgd om te vallen? Geef een patiéntenfiyer mee

¥ I en adviseer een consultatie
Medicatie is

wpeen valrisicofactor

bij de huisarts.

Bewarss.

Gebruik de fiche Valrisico: kg
Evaluatie medicatie medicatie evalueran werhoogd I“IIlIIIIIIIl|I Il
als valrisicofactor’, & interventies walrisice 5500.000
Gabruik de fiche

‘Ewaluatie medicatie als
valrisicofactor',

TIP:
Via het MFO Valpreventie kan je lokale
afspraken maken met de huisantsen
over dit thema.

5. Y

*scan in op een pseudovoorschrift.

Medicatie is een valrisicofactor.

’:m.,,""""’
Actie: Patiént wordt doorverwezen naar de huisarts. : it T

o
“erhoogs,

5510-185

scan in op een pseudovoorschrift




- e
wvan IT  Vdprewenliess

EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR
(@ Controleer het medicatieschema van de patiént. \

+ Overlaop het schema met de patiént en bekijk of het nog actues! is.
- Heeft de patié er dan eerst &
nadien ook mee met de pati

ie patiént.
Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént valrisico
verhogende geneesmiddelen neemt.

. 1) Aantal geneesmiddelen

gebruik van = 4 verschillende geneesmiddelen EN/OF het innemen

= Is medicatie bij de patiént aanwezig als valrisicofactor door het
van één of meerdere geneesmiddelen uit bovenstaande klassen?

k ‘é:H: Ei:”‘“ - ! ) (X J [ ] [ (3

(o e ) —> Vul dan de doorverwijsbrief in naar de huisarts
T;'":m“..,lm Het kan zijn dat er betere alternatieven bestaan voor deze patient
e ¥ en/of dat sommige geneesmiddelen kunnen worden afgebouwd.

Hiervoor is telkens een consultatie met de huisarts nodig.

\ =% Plan indien mogelijk een medicaticnazi

oarnse ol vaprvent 6] dutswonence cuckren (EW)

—> Plan indien mogelijk een medicatienazicht

Adviseer afbouw benzo's Adviseer en plan een GGG
indien van toepassing medicatienazicht




Initiatief van In samenwerking met

wvan -~ Vpreventiese

ey o s e M

MAAND VAN DE P

VALRIS

( Hoe registreer ik mijn acties?

2\ £

Ck spreek mijn 65+ patiént aan over het thema)
Gebruik de fiche
Laag valrisica e
e A )
5520214

soCUS OF
Walrisico

Y

“Ga het valrisico na’,

Dverloop via de
fiche de drie basisvragen
met jouw patient:

* Ben je in het afgelopen jaar gevallen?
= \ioel je je onstabiel als je stast of wandel?

k-]
d £
*  Ben je bezorgd om te vallen? _E"r: Geef een patiéntenfiyer mee
£ & hati
£ Medicatie is :?ﬁehmsa;nm
peen valrisicofactor !

Valrisico:
medicatie evalueran
& interventies

Gebruik de fiche
‘Evaluatie medicatie
als valrisicofactor’,

it SCAN*
o T
5522222

Gebruik de fiche
‘Ewaluatie medicatie als
valrisicofactor',

" SCAN*
e T

T Gebruik de verwijshrief,

Adviseer afbouw benzo's
indien van toepassing.

me:
Via het MFO Valpreventie kan je lokale
afspraken maken met de huisantsen
over dit thema.

Medicatie 5 eenvalrisicolactor

Adviseer en plan een
666 medicatienazicht.

¥scan in op een pseudovoorschrijg '

Adviseer afbouw benzo’s
indien van toepassing

Adviseer en plan een GGG
medicatienazicht
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wvan oo Vpreventie/

EVALUATIE MEDICATIE ALS VALRISICOFACTOR

+ Overloop het schema met de patiént en bekijk of het nog actueel
+  Heeft de patiént nog geen medicatieschema? Maak er dan eerst &n aan en geef dit
nadien ook mee met de patiént.
Kijk hierbij 1) het aantal geneesmiddelen na en 2) ga na of de patiént val
verhogende geneesmiddelen neemt.

@ 1) Aantal geneesmiddelen
+ 24versc i verhoogd risico op
ongewenste effecten die kunnen leiden tot vallen.

. 2) Geneesmiddelen die het valrisico verhogen

(@ Controleer het medicatieschema van de patiént.

Geneesmiddelen met wetenschapps Geneesmiddelen met één of meerdere
evidentie voor toename van het val ongewenste effecten die
nname < valrisico x 1,6 het valrisico verhogen.

Antl-eplleptica
en

Benzodlazepines Geneesmiddelen met anticholinerg effect
Alfablokkers bi] prostaathypertrofie
Diuretica
Antlhistaminica’
Centraal werkende antihypertensiva
Antidepressiva Geneesmiddelen bi] overactleve blaas

en urge-Incontinentie

Vasodilatoren bi] hartaandoeningen

Z-drugs
Antipsychotica

“Ongewenste effecten die het valrislco verhogen:
1. Vertigo en duizeligheid
2. Slaperigheid en sedatie

Orthostatische hypotensie

4. Hartritmestoornissen

5. Verwardheid, delirium, cognitieve stoornissen

\ 6 (wazig zien, visLr

Is medicatie bij de patiént ig als vale door het gebruik van
A\, 24 verschillnde geneesmiddelen EN/OF het innemen van één of meerdere
% geneesmiddelen uit bovenstaande klassen?
=3 vul dan de doorverwijsbrief in naar de huisarts.

Het kan zijn dat er betere deze patiént enfof
i fgebouwd. Higrvoor i

met de huisarts nodig.

een medicatienazicht.

\ =% Plan indien mogel

Voomse i vafpevente b twonend: cuderen ()

INTERVENTIES: WAT KAN JE DOEN ALS APOTHEKER?

Praktische tips bij verhoogd valrisico

Vier of meer geneesmiddelen Gebrulk antipsychotica & antidepressiva
ceschera op. ~Barsag de indicate: iz gt nog nocdzake k7
- Overweeg een medicatieccos enlof - Bespreek de nadeligs sffecten van langdurg gebruik.
et kiasrastten van ds medcati. Guizeligheia, sedate, atankelikheid, waslg ich:.

= Overweeg hec uivoeren van esn mechcatiznazicht.
s s e s o s

Gebrulkc van benzodiazepines of Z-drugs
- Bavraag de indicati: is dit nog noodzakeliic

saap.
. Guizeighen, sedat wazig s
programma: 3
P ——
effecten en’of
——
Wedisch advies “
(@O Vopureineme
~ Advisser b opstart een gelsiceliie opbouw om bijaerkingan t@ vermindaren.
@ rviseer eenans.
- )
(Avies over gezond levensstij ) (Gevegingsaavies D
Voorkom itdroging: ¢ Somueer beneging voor spieriracht en molsiteit
‘adiseer om 1,5L/dag te drinken. 'N verwij: bijvoorbesld naar een kinesitherapeuz of
BOV-coach
Advisser gezonds vosding & regaimatis ; .
) somiene eecueree astriareer () S lorgaer oo of gebricvn e
helpen voorkomen. / Adviszer een loophulpmiddel: wandelstok.
looprek. roistoel -

e —— i
) rorsets e [ —
(e e conirs ntceces) e s tangts

‘opstaan e vermineren
i Advscer cen vast dagricme en hec gebruik v
B herinneringen zosis starmen of kalenders. Gosda verlichting achisser heldere verichiing om
Gevans op sruaclen o vallen o vermind
\ J\= o J
Doorverwijzing”
( Winesitherapeut ™\ ( Erzotnerapeut )
cefenprogramma opsarten - Adies geschikt schosisel
- Lcraamsbeneging someren en (0~ e e g o i ez
valangst verminderen e
 Behandeing van urine continentie
| - 7 o >
Verpleegkundige Cogarts
Rasratton masicst sn hulp b mnams “isusprobisman corerols ene
e medicati en behandeling
- Andera medische noodzaken :
Podoloog

B voetproblemen: pijnkiachten, niegzolen,

INTERVENTIES: WAT KAN JE DOEN ALS APOTHEKER? e
N




INTERVENTIES: WAT KAN JE DOEN ALS APOTHEKER?
Praktische tips bij verhoogd valrisico

Vier of meer geneesmiddelen Gebrulk antipsychotica & antidepressiva
- Bavrasg de incicatie: = it nog nsocakelj
»Bespreek de nadelige effecten van langdurig gebrik
Guizel gheid, saciste, stankeljkheid,

* Overwieeg het uitvosren van sen medicatienarichs.
sap arkocks o seesiva o s

Gebrulk van benzodiazepines of Z-drugs
~ Bawraag de indicatie: i dit nog noodzakeliic
madic

- over sasp.
a effectenvan izelighaic, sedati, afankeliknheic,
- Voarscel tot instappen n programma: sfbouw bénzadiazepines.

Ongewenste effecten voorkomen en/of verbeteren

(“Wiedisch advies 2 L ]
Moment van innsme:
Larpiaa e cate raar = avordz om Kadhten overdag ta vermiden. [ ]
‘Ackiseer i opstart en galedalke opboww om bijwerkingen 2 erminderen
. - N ~ J
(" Advies over gezonde levensstll ™ [ sewegingsadvies )
Vosrkom uickoging: St ser banaging voar zpisrkracht sn makslitsic
adiseer om 1.5L/cag e drnken. vervilsbi

roorbesid naar $2n Kinestherapeus of
EOV coacn

Ao gezande vosding & regelmatig

eten: Kisine, frequents maaltjden kunnen Adviseer langzamer opstaan of gebruik van steun:
duizeligheid door lage bloedsuikerspiegels vermijd sbrupte bewegingen.

helpen voorkomen. Adviseer een loophulpmiddel: wandelstok.
Iooprek, oo -

Aciser sen gazonds zoutinnams om

yposenie e vermiden Aovaser vzt sencezal
I ] Achiseer steunkousen om bloeddrukdaling bi
pstaan t vermineren

Achiseer sen vast dagricme en het gebruik van

herinneringen zosls slarmen of kelendars. (Gosda verlchting: achisser hedre verichiing om
G hans op Siruieien of vallen t varminderan.

| o o w4
Doorverwijzing

(Winesitherapeut

™ ( Egotherapeat 3
J Eoormissenin everichE enlof mobiltei

* Evaluatie en aanpassing van de woning
oefenprogramma opsiarten

e eE=s * Praktische tips bij verhoogd valrisico

Verpleegkundige Qogarts
- Klaarzetten madicatie en hulp b inname. + Visusproblemen: cont
medicatie en behandeine

- Anclers madische noodzsken

Podoloog
- Bivoetproblemen: pjnki

inlegzoien

* Ongewenste effecten voorkomen en/of verbeteren

¢ DOO rverw |j r4lyg g (voor doorverwijzing neem je best contact op met de huisarts)

L]




INTERVENTIES: WAT KAN JE DOEN ALS APOTHEKER? (i

‘Gebrulk van benzodiazepines of Z-drugs
- Bevraag de indicatie: s it nog noodzakelii?
= staan.

- ikheic, wazg S

= Voorstal tot nstappen in programma: afbouw benodiazepines.”
L r———————

{ edisch advi =

(©) Moo o

 Achizesr b apstart sen geleideljke opbouw om Bwerkingan t verminderen.

Vier of meer geneesmiddelen

Praktische tips bij verhoogd valrisico

Gebruik antipsychotica & antidepressive
* Bespreek de nadelige effecten van langdurig gebruik

Stel een medicatieschema op

Gebruik van benzodiazepines of Z-drugs

Bespreek slaaphygiéne: geef niet-medicamenteus advies over slaap.




//'_\‘
INTERVENTIES: WAT KAN JE DOEN ALS APOTHEKER? ‘\x. \

Ongewenste effecten voorkomen en/of verbeteren

Medisch advies

« Moment van inname: verplaats medicatie naar s avonds om klachten overdag te
vermijden.

Advies over gezonde

Bewegingsadvies

levensstijl: - Stimuleer beweging voor spierkracht en

« Voorkom uitdroging: adviseer mobiliteit: verwijs bijvoorbeeld naar een
om 1,5L/dag te drinken. kinesitherapeut of BOV-coach.




INTERVENTIES: WAT KAN JE DOEN ALS APOTHEKER? Q

Doorve rwijzing (voor doorverwijzing neem je best contact op met de huisarts)

Oogarts

Ergotherapeut

« Klaarzetten medicatie en hulp

bij inname medicatie.

Verpleegkundige

Verpleegkundige: I Kinesitherapeut
S

Podoloog



Initiatief van In samenwerking met

F¥van .- Valpreventie /e

I o e e A

MAAND VAN [
VALRIS

( Hoe registreer ik mijn acties?

2\ £

Ik spreek mijn 65+ patiént aan over het thema.

Gebruik de fiche

“Ga het valrisico na', Laag vadrisico

Dverloop via de
fiche de drie basisvragen
met jouw patient:

Valrisico nagaan

SCAN® \
T
5509014

INTERVENTIES: WAT KAN JE DOEN ALS APOTHEKER?

Praktisehe tips bij verhoogd valrisico

= Ben je in het afgelopen jaar gevallen?

Vioel je je onstabiel als je stast of wandel?
* Ben je bezorgd om te vallen? i Vier of meer geneesmiddelen Gebrulk antlpsychotica & antldepressiva
S Geek sem pataenaenll yer mes e rema atwnt i o OO
Medicatie is R g o eV CIRa o vt gt sacute okt v
i 5 = & et Msarzactan van cave. iz ‘. amankeiikheid. wezg sic
geen valrisicofactor bij de huisa * Overwseg het itvoaren van sen medicarnaziche [ —

‘Gebrulk van benzodiazepines of Z-drugs
Beursag de indicatie: i dit nog noodzskelike

sizap.

Medicatie is een valrisicofactor. IS e e

Valrisico:
medicatie evalueran

Gebruik de fiche
‘Evaluatie medicatie

als valrisicofactor’, & interventies en/of
— Actie: Praktische tips over medicatie (i e )
Gebruik de fiche worden gegeven. . ,
‘Evaluatie medicatie als
T valrisicofactor. ——
e —

TIP:
Via het MFO Valpreventie kan je lokale
afspraken maken met de huisantsen
over dit thema.

‘Voorkom uitdroging: o Sumueer bewsging voor spieriracn: en mobiieic

adviseer om 1 SL/dag e drinken.  sewisBivoorbeet naar cen ineshrapecs of
EOV.cosch
Adviseer gezonde voecing & regelmats
ff ir ‘zcer: s, Frequente masitiden kurmen ) e anezarmer opsiaen of b van steun
Bopopsonra Aidvizeer sen laophupmiddsl: wandeliok,
looprek. roisioel. -
. Adviseer een gezonde zoutinname om

B [T e————

(indien geen contra-indicaties). Adviseer steunkousen om bloeddrukdaling bij
- J e mnm
i e st dngrimecn e sbrlan

- .
e s op SAukelen of vall £ verminderen.
\ J\ il J

Doorverwijzing"
 Kinesitherapeut "\ ( Ergotherapeut )

\—) _& IIIII||IIII|||IIII| y scan in op een pseudovoorschrift Q.

Praktischa
medicatie

E
%
1
5
g

shruik de verwijshrief.

P
R e I
£510-185 T
R o \ J\ y

e - =

& recicstc (N, TS

-

T e -

Podoloog
[N ————

*scan in op een pseudovoorschrift.




Initiatief van In samenwerking met

Valpreventie e

epe P ey PP ey o s e M

MAAND VAN DE
VAI.HS

PR

2\ 2

Gebruik de fiche
‘Ga het valrisico na’,

Owverloop via de
fiche de drie basisvragen
met jouw patient:

= Ben je in het afgelopen jaar gevallen?
= \Voel je je onstabiel als je stast of wandel?
*  Ben je berorgd om te vallen?

Gebruik de fiche
Evaluatie medicatie
als valrisicof;

SCAN*
LT
5622214

Geef 2en patiéntenflyer mee
en adviseer een consultatie
bij die huisarts.

TIP:
Via het MFO Valpreventie kan je lokale
afspraken maken met de huisantsen
ower dit thema,

s SCAN*
Valrisico:
medicatie evalueren LT
& interventies 5505002
Gebruik de fiche

‘Evaluatie medicatie als
valrisicofactor.

SCAN*
LT
5522230

T Gebruik de verwijshrief.

R SCAN*
—— @&
) I

—

*scan in op een pseudovoorschrift.

De patiént heeft een laag valrisico.

5522-214

scan in op een pseudovoorschrift

Stimuleer jouw
patiént om dit
regelmatig
opnieuw te laten
evalueren

De patiént heeft een verhoogd valrisico.
De medicatie (van de patiént) is geen valrisicofactor.

Actie: Een patiéntenflyer (met praktische tips)
wordt meegegeven.

5522-222

scan in op een pseudovoorschrift

Medicatie is een valrisicofactor.

Actie: Praktische tips over medicatie
worden gegeven.

5522-230

scan in op een pseudovoorschrift

Medicatie is een valrisicofactor.

Actie: Patiént wordt doorverwezen naar de huisarts.

5510-185

scan in op een pseudovoorschrift




Valrisico bespreekbaar maken
®® in de apotheek

Focus op valpreventie

Nele Schoenmaekers
r“* Al Projectcodrdinator Beroepsontwikkeling KOVAG



Initiatief van In samenwerking met L

Hoe registreer ik mijn acties?

2\ £

Ck spreek mijn 65+ patiént aan over het thema)
Gebruik de fiche
scanE
LT
5622214

“Ga het valrisico na', Laag valrisico
Dverloop via de

fiche de drie basisvragen
met jouw patient:

* Ben je in het afgelopen jaar gevallen?
= \ioel je je onstabiel als je stast of wandel?

*  Ben je bezorgd om e vallen? Geef een patiéntenfiyer mee
Medicatie is ;p;:.:mr::-“ consultatie
peen valrisicofactor d -~

o SCAN* N
o T )

Gabruik de fiche
‘Ewaluatie medicatie als

\.-alr|5|c|:|1"ar:m«|J
me:
Via het MFO Valpreventie kan je lokale 2
afspraken maken met de huisantsen -
o IIIIIIIIIIIII|||||||
¥

Gebruik de verwijshrief.

Valrisico:
medicatie evalueren
& interventies

Gebruik de fiche
‘Evaluatie medicatie
als valrisicofactor’,

Madicatie is eenvalris

> T II

5510-185

A e

\. ) Adviseer afbouw benzo's
indien van toepassing.

L ! Adviseer en plan een
GG medicatienazicht.

*scan in op een pseudovoorschrift.

Aan de slag!

Ik spreek mijn 65+ patient
aan over het thema.

Valrisico nagaan

Valrisico: medicatie
evalueren



Initiatief van

Fvan o

= Ben je in het afgelopen jaar gevallen?
= \ioel je je onstabiel als je stast of wandel?
*  Ben je bezorgd om te vallen?

In samenwerking met

Valpreventie e

ey o s e M

MAAND VAN

VAI..HS

DE PRI

Gebruik de fiche
“Ga het valrisico na’,

Dverloop via de
fiche de drie basisvragen
met jouw patient:

Gebruik de fiche
‘Evaluatie medicatie
als valrisicofactor’,

TIP:
Via het MFO Valpreventie kan je lokale
afspraken maken met de huisantsen
over dit thema.

Valrisico:
medicatie evalueran
& interventies

UL
5509014

Geefeen patiémtenfiyer mes
en adviseer een consultatie
bij de huisarts.

Medicatie is
peen valnis |c|:h:u:r

Medicatie s eenvalris

Gabruik de fiche
‘Ewaluatie medicatie als
valrisicofactor'.

SN
o TN
T Gebruik de verwijshrief.

5

10-135

\. ) Adviseer afbouw benzo's
indien van toepassing.

——

k ! Adviseer en plan een
666 medicatienazicht.

*scan in op een pseudovoorschrift.

Aan de slag!

Ik spreek mijn 65+ patient
aan over het thema.



wFvan ;-

®® Valrisico bespreekbaar maken met je patiént

“Don’t mention the F(alls)-word!”

e Start het gesprek over medicatie (bijvoorbeeld)

1

« Geneesmiddelen kunnen invloed geven op evenwicht & mobiliteit

1

« Onderwerp: valproblematiek aankaarten

1

« Gevolgen: heupfracturen, verminderde levenskwaliteit, verlies van
zelfstandigheid, ...



[

®® Valrisico bespreekbaar maken met je patiént

“Goed dat je gebruik maakt van een wandelstok. Helpt deze jou?

“Ik merk dat veel ouderen die deze medicatie innemen soms last hebben van hun

evenwicht en hierdoor vaker vallen. Mag ik jou hier kort even 3 vragen over
stellen?”

“Deze week is het Week van de Valpreventie, is het okeé dat ik jou hier wat meer
info over geef?”

PEILING



FTvan -
®® Valrisico bespreekbaar maken met je patiént

“Goed dat je gebruik maakt van een wandelstok. Helpt deze jou?

“Ik merk dat veel ouderen die deze medicatie innemen soms last hebben van hun
evenwicht en hierdoor vaker vallen. Mag ik jou hier kort even 3 vragen over
stellen?”

“Deze week is het Week van de Valpreventie, is het oké dat ik jou hier wat meer
info over geef?”

C X KX

“Deze maand focussen we op het langer zelfstandig thuiswonen. Mag ik jou hier
wat meer info over geven?”



wFvan ;-

®® Alarmsignalen

Welk van volgende alarmsignalen zijn een
ideale aanknoping om het gesprek met de
patient aan te gaan?

PEILING



ot ot
Fvan -«
vioams apothekers netwerk = o

®® Alarmsignalen




vioams apothekers netwerk = o

ient

@@ Valrisico bespreekbaar maken met je pat

« Durf het onderwerp bespreekbaar maken!

 Start met patiénten die weinig weerstand tonen:
zo krijg je vertrouwen!

« Ga pas verder in gesprek als er draagvlak is bij de
patiént: autonomie en samenwerking!

- Zaadje planten om het onderwerp bespreekbaar
te maken

- Later durven terugkoppelen: ook bij patiénten
die weerstand tonen




fpstreis
avn

Fvan -.-
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@© Hoe kan jij als apotheker en arts de 65-plusser motiveren?

Vertrek steeds vanuit de persoon zelf!

Samenwerking Respect Empathie Alertheid
voor autonomie voor verandertaal

Ay

\’/
Miller & Rollnick (2013) 62



wFvan ;-

Hoe kan jij als apotheker en arts de 65-plusser

> motiveren?

O Open vragen stellen

“Hoe is het voor jou om dat te horen?”
Affirmatie (beves’rigen) Bedankt om vandaag tot hier te komen.
“le vindt dat het zo echt niet verder kan.”

“Eens kijken of ik begrepen heb wat je tot
nu toe hebt verteld. Je ..., klopt dat?”

A
R Reflectief luisteren
S

Samenvatten

Miller WR, Rollnick S. Motivational interviewing: Helping People Change. 3rd edn. New York, NY: Guilford Press, 2013 63



Focus vooral op waarom het wel zou
lukken, niet TE veel focussen op de
barrieres

:
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<-Van -«
\ viaams apothekers netwerk = o

®® MFO: Valpreventie COMING SOON

LOKAAL INZETTEN OP LANGER ZELFSTANDIG WONEN Blj OUDEREN: multidisciplinair

« Blijven inzetten op dit thema: verduurzamen
- Nood aan samenwerking met alle zorgverleners

e Start: huisarts & huisapotheker

Ll ‘ .
MFO VALPREVENTIE
Gebaseerd op de Vlaamse richtlijn:
'Valpreventie bij thuiswonende oudere personen’

—_—



wvan o

Thuiswonende 65-plussers met een

verhoogd valrisico

(inclusief 65-plussers in serviceflats en
assistentie-woningen)

®® MFO: Valpreventie

[ I'NVlaamse richtlijn J

Valpreventie bij thuiswonende ouderen

Milisen et al. (2017)

Valincidenten bij thuiswonende
65-plussers voorkomen

g klinische vragen

screening
evaluatie
interventies
motivatie
follow-up

Professionele, intermediaire
zorgverlenersorganisaties

Multidisciplinaire aanpak

66



[
= d
cun &

@@ Flow richtlijn

1 2 3 4

Valrisico Evalueer Behandel Motiveer
nagaan valrisico- valrisico- 65-plusser
factoren factoren en volg op

67



Extrinsieke

valrisicofactoren

Intrinsieke

valrisicofactoren _:

68
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®® MFO: Valpreventie

LOKAAL INZETTEN OP LANGER ZELFSTANDIG WONEN Blj OUDEREN: multidisciplinair

- Aanvraag en meer info: nele.schoenmaekers@kovag.be

- Aanvraag externe moderator: valexperten

« Accreditatie voor artsen en apothekers

* RIZIV vergoeding: €500 (aanvraag) + €500 (verslag) + €900 (evaluatie)


mailto:nele.schoenmaekers@kovag.be

Bedankt voor uw aandacht!

We beantwoorden graag uw vragen




Bedankt voor uw aandacht!

Geef ons gerust uw feedback voor deze infosessie

O

https://forms.office.com/e/DaTKKkRrWLW
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