AR

UNO Amsterdam

JAARBEELD 2021

en vanuit een gedeelde visie op het belang van een
stevige kennisbasis voor de langdurige zorg.’
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Qo’ ZonMw

De academische werkplaats UNO Amsterdam ontvangt jaarlijks financiering van ZonMw in opdracht van het ministerie van VWS. Hiermee wordt
gewerkt aan de opbouw van de kennisinfrastructuur binnen het programma Kennisinfrastructuur Academische Werkplaatsen Ouderenzorg.
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Help nu mee met het terugdringen van
antibioticaresistentie. Gebruik daar de
UNO-producten voor die ondersteunen bij
het beter vaststellen en behandelen van
urineweginfecties en lage luchtweginfecties
bij kwetsbare ouderen.
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Ja! Gebruik van de CRP sneltest leidt
tot minder voorschrijven van antibiotica
voor lage luchtweginfecties.
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Geen aanwijzingen voor hoger overlijdensrisico

bij verpleeghuisbewoners na Covid-19 vaccinatie.
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Voorwoord Cees Hertogh

Ook 2021 stond weer in belangrijke mate in het teken van Corona.
Na een gunstig begin - medewerkers en bewoners van verpleeg-
huizen kregen immers als eersten een vaccinatie aangeboden - liep
het aantal besmettingen in de loop van het jaar toch weer hoog op
en zagen we aan het eind van 2021 ook de sterfte onder bewoners
weer stijgen.

Vanuit ons onderzoeksprogramma Leren van Data waren we in
staat om het verloop van Covid-19 in verpleeghuizen goed in beeld
te brengen en te houden. Daarmee hebben we belangrijke bijdragen
kunnen leveren aan zowel het bestrijdings- als het vaccinatiebeleid
en konden we steeds snel antwoord geven op vragen van het OMT,
VWS en de Gezondheidsraad.

Maar we deden meer onderzoek naar de effecten van de pandemie.
Milou Angevaare verdiepte zich in de veerkracht van ouderen die
een ernstige Covid-19 infectie overleefden. Ook bracht zij de veer-
kracht van bewoners en zorgmedewerkers in beeld in hun omgang
met de beperkende maatregelen die noodzakelijk waren om het
virus te beteugelen. Belangrijke bevindingen die de vraag oproepen
wat we hiervan kunnen leren voor onze omgang met ernstige ziekte
en ook voor de inrichting van de zorg en het dagelijks leven in
verpleeghuizen. Meer daarover verderop in dit jaarbeeld, waarin nog
veel meer te lezen valt over het onderzoek dat vanuit de werkplaats
UNO Amsterdam verricht is.
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Eén hoogtepunt daaruit mag op deze plaats niet onvermeld blijven.
Tjarda Boere deed (promotie)onderzoek naar het effect van de CRP
sneltest op het voorschrijven van antibiotica voor verpleeghuis-
bewoners met een mogelijke lage luchtweginfectie. Niet alleen
het resultaat van die studie is indrukwekkend, de publicatie daarvan
in het British Medical Journal (BMJ) is dat evenzeer. Want het
gebeurt niet vaak dat onderzoek vanuit onze sector weet door te
dringen tot dit toptijdschrift.

Als laatste noem ik hier nog de zelfevaluatie die we als academische
werkplaatsen ouderenzorg vanuit SANO dit jaar hebben verricht.
Elk van de zes werkplaatsen deed dat volgens een vast format en
gekoppeld aan een site visit waarbij behalve ZonMw en VWS ook
steeds een vertegenwoordiger van een andere werkplaats aansloot.
Lees hierover het interview met Jenneke van Veen, de voorzitter
van de ZonMw-evaluatiecommissie. Voor elke werkplaats betekende
dit behoorlijk wat werk, maar het resultaat is bijzonder inspirerend
en laat zien dat we gezamenlijk werken aan complementaire thema's
en vanuit een gedeelde visie op het belang van een stevige kennis-
basis voor de langdurige zorg.

Prof. dr. Cees Hertogh

Foto Myrthe Polman fotografie
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Nieuwe onderzoekslijnen binnen de afdeling ouderengeneeskunde

In 2021 heeft er een herinrichting plaatsgevonden van de onderzoekslijnen van de afdeling ouderengeneeskunde (zie afbeelding).
Aanleiding hiertoe was onder andere de komst van prof. dr. Bianca Buurman, als nieuwe hoogleraar met een achtergrond in de verpleegkunde
en verplegingswetenschappen. Ook kreeg het nieuwe programma Leren van Data een zichtbare plaats binnen de onderzoekslijnen.

De nieuwe onderzoekslijnen luiden: Infecties bij kwetsbare ouderen, satievorm van het UNO te handhaven, omdat de bestaande thema-
Zorg voor kwetsbare ouderen in de laatste levensjaren, Leren van groepen effectief en inspirerend zijn in het verwezenlijken van de
data en Geriatrische revalidatie en netwerkzorg. De dwarsverbindingen ambities van het UNO.

(zwaartepunten) geven verbindingen aan tussen de onderzoekslijnen
en de andere doelstellingen van het UNO: zo geven we binnen het

onderzoek aandacht aan multidisciplinariteit en cliéntparticipatie, is ONDERZOEKSLIJNEN

er steeds oog voor ethische vragen, onderkennen we het belang

) ) ) Infecties bij Zorg voor Leren van Geriatrische

van het verpleegkundig en verzorgend perspectief en realiseren we kwetsbare kwetsbare data revalidatie en
. L . ouderen ouderen in netwerkzorg
ons dat onderzoek vraagt om implementatie in de praktijk en om de laatste
verspreiding binnen opleiding en onderwijs. levensjaren
Zwaartepunt multidisciplinariteit en cliéntparticipatie

We zien deze nieuwe indeling van de onderzoekslijnen als een voor- .
uitgang, waarbij we beter zichtbaar maken waar de deskundigheid Zwaartepunt verpleging en verzorging
ligt van het team van onderzoekers. Deze nieuwe onderzoekslijnen .
zijn te zien als een doorontwikkeling van de eerder vastgestelde Zwaartepunt ethiek van de zorg

‘pijlers’ van het UNO (Geriatrische Revalidatie, Hersenaandoeningen .
en Organisatie van zorg), waar ook de themagroepen nog op zijn Zwaartepunt onderwijs en opleiding
geént. De nieuwe indeling vraagt om een nieuwe afstemming met
de activiteiten van het netwerk, die georganiseerd zijn rondom de
eerdere 'pijlers’. Vooralsnog is ervoor gekozen om de huidige organi-
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UNO Amsterdam 2021 in cijfers
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=
PN

15 onderzoekers
3 science practioners

2 hoogleraren

4
20

lopende
onderzoeken
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3 coordinatoren

1 junior coérdinator
2 secretaresses

1 implementatie-
adviseur

1 communicatie-
en kennisadviseur

1 onderwijsadviseur

1 projectadviseur

3

themagroepen:

e Hersenaandoeningen
« Organisatie van zorg
e Revalidatie

Meest succesvolle
UNO LinkedIn
post 2021

Onderzoek naar
de verspreiding
van Covid-19 in
verpleeghuizen, werd
Winnaar Social impact
Award 2020

Activiteiten op

Linked [}

 Posts: 81

e Nieuwe volgers
in 2021: 288

e Volgers op 31
december 2021: 1174

&

implementatie
projecten

@

'S
4

onderzoekslijnen

e Zorg voor kwetsbare
ouderen in de laatste
levensjaren

o Geriatrische revalidatie
& netwerkzorg

e Infectieziekten

e Leren van data

\:f |
2

promoties

29

gepubliceerde
artikelen

Door 95 individuele
auteurs

Naar de publicaties 9
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https://unoamsterdam.nl/wetenschappelijke-artikelen/
https://www.linkedin.com/feed/update/urn:li:activity:6751895845303582720
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{ samenwerkende

S O academische
\./ netwerken

ouderenzorg

UNO Amsterdam is het Universitair Netwerk Ouderenzorg
van Amsterdam UMC (locatie VUmc) en onderdeel van de zes Gelukkig kon de SANO wetenschapsdag alsnog online
Samenwerkende Academische Netwerken Ouderenzorg (SANO). doorgaan, dit was
SANO vormt een samenwerkingsverband tussen de zes acade-
mische netwerken*, die ieder weer een samenwerkingsverband In 2021 is er hard aan de kennisagenda langdurige
vormen tussen een universiteit of universitair medisch centrum ouderenzorg gewerkt. Lees meer over de kennisagenda
en zorgorganisaties in de regio. in het

*SANO bestaat uit:

0 (4

QY

‘ | Universitai koud - UMCG ZH

..o niversitair Netwer| uderenzorg h UN

oneAmstergom

JAARBEELD 2021



https://www.tilburguniversity.edu/nl/onderzoek/instituten-en-researchgroepen/tranzo/agenda/sano-wetenschapsdag
https://unoamsterdam.nl/wp-content/uploads/2021/04/UNO-Amsterdam-Jaarbeeld-2020-i-pdf-Final.pdf

ONS NETWERK - KWALITEITSVERBETERING VAN DE LANGDURIGE ZORG ['“

UNO Amsterdam

Werken met kennis als basis aan
de kwaliteitsverbetering van de langdurige zorg

Het Ministerie van VWS heeft als hoofddoelstelling voor de Wet De intensieve samenwerking tussen de zes Academische Netwerken
langdurige zorg (Wlz) dat cliénten die zijn aangewezen op de Ouderenzorg in Nederland (SANO), leidt tot een grotere beschikbaar-
langdurige zorg zich verzekerd moeten weten van zorgverleners heid van kennis voor professionals in het hele land. Voor een totaal-

die hun vak kennen en die met steeds betere kennis zorg verlenen. overzicht van onze activiteiten verwijzen we graag naar onze website.

Een betere kennisinfrastructuur moet de vakbekwaamheid en het
(professioneel) handelen van de zorgverleners in de langdurige
zorg permanent (doen) versterken. Dit is geen eenmalig proces,
maar vraagt om een permanente cyclus van vragen stellen,
ontwikkelen, leren en evalueren.

-

Y 4
UNO Amsterdam is onderdeel van deze landelijke kennisinfrastructuur.
Wij werken met kennis als basis aan de kwaliteitsverbetering van de
langdurige zorg voor cliénten in de ouderenzorg. Professionals in de L
ouderenzorg en de chronische zorg hebben belang bij continue
kennisontwikkeling, die hen in staat stelt deskundige zorg te verlenen
aan (oudere) cliénten met meerdere ziekten. Door nauwe samenwer-
king tussen wetenschappers en professionals zorgen wij voor een
effectieve kennisontwikkeling, kennisverspreiding en kennisimplemen-
tatie. Daarbij gaat het om het tot stand brengen van een onderzoeken-
Q =

de werkwijze in een lerende cultuur. Dit jaarverslag laat enkele
activiteiten zien die wij in 2021 op deze gebieden hebben ontwikkeld.
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Fiona Dadema, Eerst Verantwoordelijke Verzorgende bij Warande

"Onze wetenschap kan niet zonder de kennis en ervaring
van Verzorgenden en Verpleegkundigen. Zorg ontwikkelen
doen we écht samen”

Dat onze ouderenzorg niet zonder de kennis en ervaring van
verzorgenden en verpleegkundigen kan, wisten wij al en is voor
ons zelfs vanzelfsprekend. Toch betekent dit niet dat verzorgenden
en verpleegkundigen zich dit zelf realiseren. Of dat ze de tijd
hebben of nemen om zichzelf hier actief onderdeel van te maken.
Of dat ze weten hoée ze zichzelf onderdeel kunnen maken van
ontwikkelingen in de ouderenzorg. Het UNO is daarom voornemens
om deze groep professionals intensiever te betrekken en gaat

op zoek naar wegen en manieren die passen bij verzorgenden en
verpleegkundigen. Zo gingen we in gesprek met EVV-er Fiona
Dadema, werkzaam bij Warande en lid van de UNO-themagroep
Hersenaandoeningen.

Hoe benjij in je praktijk bezig met wetenschap?

“Daar ben ik veel mee bezig. Als er een nieuwe richtlijn of protocol
uitkomt, zoals bijvoorbeeld over decubitus, dan leg ik dat naast wat
we in de praktijk doen en wat we daarover vastleggen in ONS (elek-
tronisch cliéntendossier). Als dat dan niet klopt met elkaar, dan trek
ik aan de bel bij onze afdeling kwaliteit.
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Ook als praktijkbegeleider van MBO studenten vraag ik gericht om
onderbouwing met literatuur. Soms denken studenten dat dat niet
hoeft, dat wij ons niet baseren op (wetenschappelijke) literatuur.

Ik vraag dan altijd hoe ze denken dat onze richtlijnen en protocollen
tot stand komen. Vaak zijn ze zich daar helemaal niet van bewust.
Dan leg ik dat uit. Uitleg is heel belangrijk: waarom doen we wat

we doen?”

JAARBEELD 2021

‘Inmiddels ben ik veel bewuster

van wat ik bij kan dragen en zie ik
dat juist het aanvullen van elkaars
kennis heel belangrijk is.”

Je bent ook actief in de wetenschapscommissie binnen
jouw organisatie en in de themagroep Hersenaandoeningen.
Hoe is het om daar in te stappen als EVV-er?

“Eigenlijk wel een beetje onwennig in het begin, ik ben niet acade-
misch geschoold, heb niet al die kennis en onderzoekskennis die
academici hebben. Het was wel even ‘'omdenken’. Inmiddels ben ik
veel bewuster van wat ik bij kan dragen en zie ik dat juist het aanvullen
van elkaars kennis heel belangrijk is. Mijn praktijkervaring is hier
eigenlijk onmisbaar. En niet alleen die van mij. Onze collega’s van
niveau 2 en voedingsassistenten bijvoorbeeld kunnen ook heel
belangrijke bijdragen aan (praktijkgericht)onderzoek leveren.

Denk aan waardevolle informatie waar een logopediste of diétist zich
op kan baseren. En collega’s van de huishoudelijke dienst kunnen
gekoppeld worden aan het thema hygiéne en infectiepreventie,
waar ook allerlei onderzoeken zich op richten. Zij hebben zoveel
ervaring en tips. Zonder kennis van deze groep collega’s ben je
eigenlijk niet compleet.”




ZORGPROFESSIONALS AAN HET WOORD

Wat je zegt is dat het niet stopt bij de verzorging

en verpleging?

“Inderdaad. Ik ben echt heel trots op onze voedingsassistenten en
medewerkers van de huishouding. Zij geven onze bewoners elke dag
gelegenheid om informatie vanuit de buitenwereld tot zich te kunnen
nemen. Zij nemen een stukje maatschappij mee het verpleeghuis in.
Zij zijn het bekende gezicht voor onze bewoners en bieden houvast,
een vriendelijk woord, een lach en genegenheid. Wij hebben echt
heel veel talent binnen onze organisatie. We moeten dat zien te
benutten voor betere zorg.”

En wat jouw eigen functie betreft? Hoe kan het UNO andere
verzorgenden beter betrekken bij onze onderzoeken?

'Heel gericht vragen. Als je voor onderzoek op zoek bent naar ver-
zorgenden is het belangrijk dat ze zichzelf ook herkennen als iemand
die kan bijdragen. En uitleggen; waarom heb je juist de kennis van de
verzorgende nodig? Waarom is het belangrijk voor het onderzoek?
Benadruk dat zij in bezit zijn van specifieke kennis en dat die kennis
van grote waarde is. Maar ook: betrek en inspireer ze, bijvoorbeeld
middels speciaal voor hen georganiseerde bijeenkomsten. Voor deze
groep professionals is meestal geen opleidingsbudget, de behoefte
om kennis tot zich te nemen is er echter wel!”

JAARBEELD 2021

Je hebt onlangs meegewerkt aan Het Wegingskader Cliént-
perspectief want ook daar was de input van een verzorgende
onmisbaar. Hoe heb je dat in je organisatie gebracht?

“Door het te bespreken met allerlei collega’s; de psycholoog, de SO,
de teamleider, de kwaliteitsverpleegkundigen, collega’s verzorgen-
den en met de praktijkverpleegkundigen. Maar minstens zo belang-
rijk; met de afdeling zorgkwaliteit en beleid en een lid van de project-
groep Wet zorg en dwang. Inmiddels hebben we Het Wegingskader
ingezet bij een paar cliénten en ja, dat gaat best goed! Ze hebben van
mij aangenomen dat instrument waardevol is. De wetenschapscom-
missie zou dit ook naar andere afdelingen of locaties kunnen bren-
gen. Wat mij betreft zit er van iedere locatie iemand in deze commis-
sie, enin ieder geval en EVV-er!”

Amsterdam
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Mirjam Hagen, bestuurder QuaRijn:

Zorgorganisatie QuaRijn is al sinds het eerste uur (2006) lid van
UNO Amsterdam. Wat levert de samenwerking met het netwerk op?
Een gesprek met bestuurder Mirjam Hagen.

Zorgorganisatie QuaRijn is al sinds het eerste uur (2006) lid van
UNO Amsterdam. Wat levert de samenwerking met het netwerk op?
Een gesprek met bestuurder Mirjam Hagen.

Als iemand de ouderenzorg kent, dan is het Mirjam. Ze werkt al veertig
jaar in de sector. “Als kind vond ik ouderen al ontzettend interessant,
omdat ze zoveel hadden meegemaakt en zoveel verhalen hadden.
Ik ben ooit gestart als diétist, om mensen te helpen. Later kwam ik
erachter dat ik het ook leuk vind om voor elkaar te krijgen wat ik
belangrijk vind: (bij)sturen en beinvioeden. Die rol heb ik nu als
bestuurder.”

“De ouderenzorg is een sector met een groot maatschappelijk belang
en vele uitdagingen. Ik vind het een eer om daaraan te mogen
bijdragen. Eerst zorgde ik direct voor de cliénten, nu zorg ik ervoor
dat medewerkers zichzelf kunnen blijven ontwikkelen — als mens en
in nun vak — en dat zij met plezier kunnen werken voor die cliént.”

JAARBEELD 2021

Als iemand de ouderenzorg kent, dan is het Mirjam. Ze werkt al
veertig jaar in de sector. "Als kind vond ik ouderen al ontzettend
interessant, omdat ze zoveel hadden meegemaakt en zoveel verhalen
hadden. Ik ben ooit gestart als diétist, om mensen te helpen.

Later kwam ik erachter dat ik het ook leuk vind om voor elkaar te
krijgen wat ik belangrijk vind: (bij)sturen en beinvloeden. Die rol
heb ik nu als bestuurder.”

“De ouderenzorg is een sector met een groot maatschappelijk belang
en vele uitdagingen. |k vind het een eer om daaraan te mogen
bijdragen. Eerst zorgde ik direct voor de cliénten, nu zorg ik ervoor
dat medewerkers zichzelf kunnen blijven ontwikkelen — als mens en
in hun vak — en dat zij met plezier kunnen werken voor die cliént.”

Veel kansen om te leren

UNO Amsterdam speelt een belangrijke rol in die ontwikkeling. “Zo'n
netwerk biedt heel veel kansen om te leren van collega-organisaties
en de wetenschap. Als doe-organisatie — we leveren elke dag zorg -
is het belangrijk dat je af en toe kunt checken of wat je doet, ook het
beste is. Door mee te doen aan onderzoeken en ze soms zelf op te
zetten, kijk je kritisch naar je werk en leer je hoe het beter kan."

Mirjam noemt meerdere voorbeelden van veranderingen die in
2021 vanuit deelname aan UNO Amsterdam tot stand kwamen: “De
themagroep hersenaandoeningen, waarin wij participeren, heeft een

voor de Wet zorg en dwang ontwikkeld. We hanteren
dit kader nu bij het invoeren van die wetgeving.

Lo
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En met het project luchtweginfectie hebben we een andere werk-
wijze voor deze aandoening ontwikkeld. We komen nu sneller tot
een goede diagnostisering.”

“Verder heeft een van onze fysiotherapeuten een onderzoek geiniti-
eerd naar de ontwikkeling van een valpreventielijst. Hij heeft daar-

voor een prijs en een financiéle tegemoetkoming van UNO gekregen.
Juist dat soort concrete projecten en onderzoeken dragen bij aan de
kwaliteit van zorg en dus aan de kwaliteit van leven van onze cliénten.”

Wetenschap wordt omarmd

Mirjam is trots dat de wetenschap het afgelopen jaar een stevige plek
heeft gekregen in haar organisatie. “"Het is niet meer ‘gek’ om weten-
schap te bedrijven. Een paar jaar geleden vroegen mensen zich nog

af of het allemaal wel nodig was. Want ze hadden het al druk genoeg.

Maar wetenschap lijkt nu steeds meer te worden geadopteerd. UNO
heeft ons ermee geholpen om aan alle disciplines te laten zien wat
meedoen met onderzoek oplevert.”

De waarde die QuaRijn hecht aan wetenschap, is ook terug te zien in
de organisatie — "Met goede mensen op sleutelposities krijg je een
versnelling in het proces van samen groeien” — en in de strategie:
"Een van onze strategische pijlers is de reis van de medewerkers: ‘We
willen expert zijn'. Daarbij hebben we ons een aantal doelen gesteld.
Zo werken we aan het behalen van het Topcare-predicaat voor de
revalidatiezorg en zijn we aangewezen als Korsakov-expertisecentrum.”

JAARBEELD 2021

"Juist door doelen zo expliciet te stellen, is het voor medewerkers
helder wat we willen bereiken. Veel mensen vinden dat echt leuk.
Natuurlijk heb je mensen die afhaken en weggaan, maar daar staat
tegenover dat het ook ambitieuze medewerkers aantrekt. Mede
dankzij ons UNO-lidmaatschap zijn we een aantrekkelijke werkgever
voor mensen die met onderzoek bezig willen zijn."

“Door concrete projecten en
onderzoeken dragen we bij
aan de kwaliteit van zorg en
dus aan de kwaliteit van leven
van onze cliénten.”

Vasthouden

Als het aan Mirjam ligt, gaat UNO Amsterdam voort op de ingeslagen
weg. "Ik hoop dat we vasthouden zoals het nu gaat, want dan groeit
het verder. Het zou nog mooier zijn wanneer UNO voor alle discipli-
nes — ook voor verpleegkundigen en verzorgden — aantrekkelijke
activiteiten ontwikkelt. Als lid van de UNO-werkgroepen hebben wij
daar natuurlijk ook zelf een vinger in. Maar laten we het verder uit-
bouwen en resultaten boeken. En laten we die resultaten vooral ook
delen met de buitenwereld.”



https://unoamsterdam.nl/antibiotica/stappenplan-implementatie-van-crp-poct-in-verpleeghuizen/
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Ingrid van Duursen, voorzitter
wetenschapscommissie Zorgspectrum:

“Onderzoek is belangrijk
voor kwaliteit van zorg
en ontwikkeling van kennis”

“Wetenschappelijk onderzoek in de ouderengeneeskunde is dé
manier om ons jonge vak verder te ontwikkelen en de kennis te
verbeteren. Bovendien is het een belangrijk hulpmiddel om de
kwaliteit van zorg naar een nog hoger niveau te tillen.” Aan het
woord is Ingrid van Duursen, specialist ouderengeneeskunde
en voorzitter van de wetenschapscommissie bij Zorgspectrum.
Wat levert onderzoek en deelname aan UNO Amsterdam
volgens haar op?

Behalve Ingrid als SO, zitten in de wetenschapscommissie een
gezondheidswetenschapper, een gepromoveerde beleidsadviseur,
een gepromoveerde psycholoog, een wijkverpleegkundige, een
verpleegkundig manager en de directeur behandeling. Naargelang
het onderzoek schuiven ook directbetrokkenen aan. Ingrid legt uit:
“Binnen het Verpleeghuis van de Toekomst, een nieuwe afdeling
met hoogwaardige technologie, willen we bijvoorbeeld veel onder-
zoek uitrollen. Bij zo’'n project nodigen we dan ook collega’s van de
werkvloer uit om met ons mee te denken.”
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Onderzoeksinput en deskundigheid

Volgens Ingrid vormt UNO Amsterdam een waardevol kennisplat-
form voor commissie en organisatie. “We krijgen veel input en hulp
bij het vormgeven van wetenschappelijk onderzoek. Ze dragen aller-
lei onderzoeken aan en vandaaruit kijken wij waar behoefte aan, en
draagvlak voor is. Als UNO-lid kunnen we ook gebruikmaken van
hun deskundigheid. Neem de implementatieadviseur. Onderzoek kan
nog zoveel waardevolle resultaten opleveren, je moet die kennis wel
implementeren. Hoewel we geen kleine organisatie zijn, hebben we
die kennis niet allemaal in huis.”

“Ander belangrijk pluspunt van het UNO-netwerk is dat we mede-
werkers van andere organisaties ontmoeten. Die zitten allemaal
in eenzelfde setting als wij. Sommige organisaties lopen voorop in
ontwikkeling, andere bieden weer kennis op andere terreinen.
Je kunt veel van elkaar leren.”

Extra parameter

Als concreet voorbeeld van een geslaagde kwaliteitsverbetering
noemt Ingrid het UPCARE-onderzoek. Moet je een lage luchtweg-
infectie wel of niet behandelen met antibiotica? De onderzoeksgroep
maakte gebruik van een sneltest, waarbij het actieve ontstekingseiwit
CRP werd gemeten. Conclusie was dat zo'n waardebepaling met een
klein laboratoriumapparaat een belangrijke extra parameter vormt in
het wel of niet toedienen van antibiotica.
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‘In de praktijk werd maar liefst een
derde minder aan antibiotica ingezet.”

“In de praktijk werd maar liefst een derde minder aan antibiotica
ingezet. We zijn nu in gesprek met een laboratorium om deze appa-
raten te huren. Het mooie is dat je op de site van UNO meteen een
heel plan vindt over hoe je zo'n apparaat inzet en hoe je iedereen
erbij betrekt. Je krijgt er dus gelijk een implementatieadvies bij."

Lees ook het UPCARE interview in dit jaarbeeld 9

Brede betrokkenheid

Via Broodje Wetenschap-sessies deelt de wetenschapscommissie
regelmatig de onderzoeksbevindingen met de medewerkers: “Hielden
we vroeger nog live-bijeenkomsten op één locatie, vanwege Covid
hebben we besloten om de informatie via een webinar te delen.
Voordeel is dat we een veel bredere groep medewerkers bedienen.
Binnen hun locatie kunnen ze samen in één ruimte naar het webinar
kijken. Zo ontstaat er alsnog onderlinge interactie.”



https://unoamsterdam.nl/antibiotica_categorie/luchtweginfecties/
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Ingrid geeft toe dat het moeilijker is om cliénten te betrekken.

“Dat geldt zeker voor mensen die tijdelijk bij ons zijn voor revalidatie.
We zijn druk bezig om het Topcare-label voor onze geriatrische
revalidatiezorg te behalen. Topcare vraagt expliciet dat cliénten
betrokken zijn bij de onderzoeken. We hebben nu €én van de leden
van de cliéntenraad bereid gevonden om mee te denken met onder-
zoeken die op de afdeling plaatsvinden. Is er een serieus onderzoeks-
voorstel dat we moeten beoordelen, dan behartigt iemand van de
cliéntenraad de cliéntbelangen.”

‘Sommige organisaties

lopen voorop in ontwikkeling,
andere bieden weer kennis
Oop andere terreinen.

Je kunt veel van elkaar leren.”
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Uitdaging

De wetenschapscommissie werkt met een stevige onderzoekskalender.
"Per jaar proberen we om aan minimaal twee onderzoeken mee te
doen die vanuit de werkvloer zijn geinitieerd. Verder verspreiden we
onze onderzoeken over alle divisies. Wil je dat alle medewerkers
betrokkenheid voelen en ervaren bij wetenschappelijk onderzoeken,
dan moet je ze uitzetten binnen je verpleeghuis, thuiszorg en revalidatie.”

"Daarbij geldt nadrukkelijk ook dat je er goed over moet communiceren.
Alleen zo houd je onderzoek levend. Alleen zo ziet iedereen het belang
ervan in. Wetenschappelijk onderzoek is en blijft tenslotte de manier
om een stap voorwaarts te zetten in de kwaliteit van zorg en de
ontwikkeling van kennis.”
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UNO Amsterdam

Lisette Bakker, lid CCR QuaRijn en
lokale clientenraad Ridderhof:

“Er zijn aanvullende tools
nodig om clientparticipatie
vorm te geven”

Met het project ‘Cliéntenparticipatie bij onderzoek’ ontwikkelt
UNO Amsterdam een visie op de rol van cliénten in de verschil-
lende fasen van UNO-onderzoek. In drie bijeenkomsten praten
cliéntvertegenwoordigers en onderzoekers van deelnemende
zorgorganisaties mee over de vraag hoe je die cliéntenparticipatie
kunt vormgeven. Daaronder Lisette Bakker. Zij is lid van de Centrale
Cliéntenraad van QuaRijn en de lokale cliéntenraad in De Ridderhof.
Wat is volgens haar het belang van actieve cliéntenraden en hun
deelname aan onderzoeken?

Lisette kwam in 2019 in aanraking met QuaRijn: “Mijn moeder is begin
datjaar in De Ridderhof opgenomen. Een jaar later was ik lid van zowel
de lokale als de Centrale Cliéntenraad. Mijn motivatie voor het lidmaat-
schap: als je vindt dat iets beter of anders kan, dan moet je daar iets
mee doen. In mijn rol als cliéntenraadslid kon ik iets goeds doen voor
mijn moeder én voor andere bewoners. Daar wilde ik wel mijn tijd
aan besteden.”
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Actieve cliéntenraad

Lisette onderschrijft de meerwaarde van een actieve cliéntenraad.
"Omdat we zaken vanuit een ander gezichtspunt benaderen, kunnen
we besluiten hog beter maken. Bovendien is het goed om elkaar
scherp te houden. Neem de app die familie informeert over hoe
het gaat met bewoners. Die zou worden vervangen door een beter
systeem, maar daar zou drie maanden tussen zitten. Vanuit de CCR
heb ik me er hard voor gemaakt dat de oude app in de tussentijd
bleef werken.”

“Op lokaal niveau hebben we als raad ook een aantal verbeteringen
in gang gezet, bijvoorbeeld op het gebied van voeding en woning-
aanpassingen. En binnenkort start er een project met domotica.

Bij dementie kom je vaak op een gesloten afdeling terecht. Voor
beweeglijke mensen zoals mijn moeder was, is dat een grote vrij-
heidsbeperking. Daarom hebben wij ons als raad de vraag gesteld:
kunnen we daar met domotica anders naar kijken?"
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Continuiteit

Ondanks het overlijden van haar moeder is Lisette lid gebleven

van de cliéntenraden. "Ik vind continuiteit erg belangrijk. Als je langer
met bestuurders en managers samenwerkt en in de materie zit, kom
je in een goede flow terecht. Dan kun je bouwen aan kwaliteits-
verbeteringen. Anders blijft het te veel pappen en nathouden.”

Tegelijkertijd ziet Lisette dat die continuiteit niet altijd haalbaar is.
“Mijn droom is natuurlijk dat de stemmen van alle cliénten worden
gehoord. Via de cliéntenraad is dat niet altijd meer mogelijk. Ouderen
wonen steeds langer thuis en gaan pas in een later stadium naar het
verpleeghuis. Ze verblijven er korter, wat voor familie de noodzaak
vermindert om zich aan te sluiten bij de cliéntenraad. En diegenen
die wel lid worden, blijven steeds korter in de raad.”

“Rijst de vraag: hoe zorg je dan dat er geen kennis verloren gaat?

En nog belangrijker: hoe haal je dan de ‘'voeding’ voor je adviezen uit
de cliénten en hun naasten? Er zijn gewoonweg aanvullende tools
nodig om die cliéntparticipatie vorm te geven. En dat is precies de
reden waarom ik heb besloten om mee te doen aan het UNO-project.”
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Inspirerend

Inmiddels zijn de eerste twee projectbijeenkomsten achter de rug.
"Ik merk dat cliéntparticipatie bij onderzoek binnen onze organisatie
nog in de kinderschoenen staat. Sommige organisaties zijn al verder.
Enkele hebben bijvoorbeeld een jaaragenda met alle onderzoeken.
Dan kun je als cliéntenraad nadenken of je in bepaalde onderzoeken
een rol wilt spelen of niet. Bovendien zit je dan vooraan in het traject,
in plaats van dat je achteraf iets hoort. Die onderzoeksagenda is
trouwens meteen opgepakt: bij QuaRijn hebben we nu ook zo'n
kalender.”

Lisette is blij dat ze deelneemt aan het project. “Alleen de gesprekken
met medewerkers en cliéntvertegenwoordigers van andere organi-
saties werken al zeer inspirerend. Het zou mooi zijn als je een soort
platform hebt waar je elkaar kunt blijven ontmoeten. Groot voordeel:
dan hoeven we ook niet allemaal telkens het wiel opnieuw uit te
vinden. Wellicht kan UNO Amsterdam daarbij ook faciliteren.

Zij willen in 2022 ook steviger inzetten op cliéntparticipatie.”
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UNO Amsterdam

Jenneke van Veen, voorzitter evaluatiecommissie ZonMw:

“Samen verder bouwen aan een goede kennisinfrastructuur”

Nederland telt zes academische werkplaatsen voor de ouderen-
zorg die op een wetenschappelijke manier bijdragen aan de kwaliteit
van de ouderenzorg. Zo werken ze samen aan een goede kennis-
infrastructuur, en worden daarbij sinds 2018 medegefinancierd
door VWS. Om de netwerken en het ministerie inzicht te geven
in de vorderingen, vinden er zelfevaluaties en site visits plaats.
Jenneke van Veen, voorzitter van de ZonMw-evaluatiecommissie,
deelt haar ervaringen.

“Bestuurders spelen een cruciale rol.”

De netwerken blikken met de zelfevaluaties en site visits terug op de
periode 2018-2021. Wat was het doel? Wat is er gerealiseerd? En hoe
ver zijn ze met de kennisinfrastructuur? Jenneke licht toe: “Omdat in
2024 een echte evaluatie plaatsvindt, bekijken we nu waaraan we
tijdens de komende voorjaars- en najaarsoverleggen aandacht moeten
besteden. Net als VWS krijgen alle netwerken de verslagen van iedere
evaluatie te zien. Zo kunnen ze nog meer van elkaar leren.”

JAARBEELD 2021




ONS NETWERK - ZELFEVALUATIE EN SITEVISIT

UNO Amsterdam

De site visits hebben inmiddels bij alle zes de netwerken plaatsge-
vonden. Gemeenschappelijke hobbel die de commissie constateert,
is de implementatie van onderzoek: “Ze zien allemaal het belang in
van onderzoek en maken er mensen voor vrij. Maar lastig is dat de
resultaten van onderzoek ook het dagelijkse werk van verzorgenden
en verpleegkundigen moeten veranderen. En juist voor het imple-
menteren van verbeteringen heb je tijd en geld nodig, maar zowel
tijd als geld is schaars.”

“De aangesloten zorginstellingen zijn allemaal bezig om een cultuur
van onderzoeken en leren van resultaten te stimuleren. Daar spelen
de bestuurders een cruciale rol in.”

"Verpleegkundigen en
verzorgenden kunnen een
zorgprobleem van de werkvloer
samen oppakken met een
UNO-onderzoeker.”

JAARBEELD 2021

Multidisciplinariteit

Afgelopen november vond de site visit van UNO Amsterdam plaats.
“"Wat wij belangrijk vinden, is dat een werkplaats niet alleen onder-
zoek doet op medisch vlak, maar ook combinaties met andere
professies maakt. UNO Amsterdam werd ten onrechte wel eens een
‘doktersnetwerk’ genoemd, maar ze besteden juist veel aandacht
aan multidisciplinariteit.”

“Neem bijvoorbeeld de komst van hoogleraar acute ouderenzorg
Bianca Buurman. Ze vult het hoogleraarschap zowel in vanuit de
medische kant als vanuit de verplegingswetenschappen. Ander
voorbeeld: UNO heeft een prachtige stimuleringsprijs voor verpleeg-
kundigen en verzorgenden. Zij kunnen een zorgprobleem van de
werkvloer samen oppakken met een UNO-onderzoeker. Zo laat je
ook hen kennismaken met onderzoek.”

Ontwikkelpraktijk

De commissie stond tijdens de site visit ook stil bij de ‘ontwikkel-
praktijken’ van UNO Amsterdam: "Het netwerk heeft bijvoorbeeld
een ontwikkelpraktijk voor de geriatrische revalidatie. De aangesloten
zorgorganisaties werken niet alleen samen met een UNO-onder-
zoeker, maar hebben ook onderling veel contact over hoe zij samen
verbetering kunnen vormgeven. Dat is heel vernieuwend.”
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Vervolg op de evaluatie Specialisatie

Tijdens de site visits ging de evaluatiecommissie met diverse stake- Momenteel hebben alle academische netwerken nog een brede focus.
holders in op het zelfevaluatiedocument. “We hebben per netwerk Zouden ze zich de komende jaren niet verder moeten specialiseren?
zo'n vijf uur gesproken met onderzoekers, hoogleraren, cliént- “Naast de zes werkplaatsen hebben we ook zes kenniscentra in
vertegenwoordigers, zorgonderwijs en zorgbestuurders. Daarmee Nederland, bijvoorbeeld voor Huntington en COPD. Die kenniscentra
zijn we tot waardevolle inzichten gekomen. Ik verwacht ook veel van richten zich op specifieke doelgroepen. Het is belangrijker dat je een
de toekomstige gesprekken over de uitkomsten van de site visits." goede samenwerking krijgt tussen de kennis voor €én doelgroep en
“Vast staat sowieso dat de academische netwerken ouderenzorg de kennis rond bijvoorbeeld mensen met dementie of rond palliatieve
met hun aanpak een onmisbare schakel zijn tussen wetenschap en of geriatrische revalidatie in het algemeen. Ook daaraan kunnen we
praktijk. Ik hoop dat VWS blijft financieren. Tijdens de coronacrisis de komende jaren nog verder bouwen.”

hebben alle academische werkplaatsen ouderenzorg via onderzoek
hun waarde al ruim bewezen."
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De themagroep 'Hersenaandoeningen’ bestaat uit deelnemers uit
19 zorginstellingen. Het is een multidisciplinaire groep met veel (GZ)
psychologen, verpleegkundigen, fysiotherapeuten, een ergothera-
peut, specialisten ouderengeneeskunde, een onderzoeker en een
codrdinator innovatie en onderzoek.

In 2021 speelden er meerdere thema's, waarvan er hier een paar
toegelicht worden. Voor de wet Zorg en Dwang werd een verdere
implementatie van Het Wegingskader uitgevoerd waardoor cliénten
perspectief adequaat meegenomen kan worden in onvrijwillige zorg.
Daarnaast heeft palliatieve zorg onze aandacht. Er werd door een
student geneeskunde een onderzoek gedaan of de bestaande hand-
reiking voor familie en naasten in de laatste levensfase nog aan de
behoefte voldoet en hoe eventuele aanpassingen er uit zouden
moeten zien. Dit onderzoek zal een vervolg krijgen in 2022.

En in het kader van het onderwerp ‘probleemgedrag’ zijn in 2021 twee
promovendi gestart op het BRAIN project. Dit project onderzoekt
veranderd bewustzijn en onbegrepen gedrag bij patiénten met de
ziekte van Alzheimer, Huntington en het syndroom van Korsakov.

Helaas namen we aan het eind van het jaar afscheid van onze trekkers,
Ineke Gerridzen en Toine Duijf, maar gelukkig vonden we in Hans van
Willenswaard, GZ psycholoog bij Evean een enthousiaste opvolger.
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De themagroep 'Organisatie van Zorg' bestaat uit deelnemers met verschillende professionele achtergronden, afkomstig uit tien verschil-
lende zorgorganisaties. Trekker van de themagroep is Jonneke Kroes, fysiotherapeut en gezondheidswetenschapper bij ZorgSpectrum.

Het thema dat in 2021 centraal stond binnen de themagroep, is
zorgtechnologie. Een subgroepje van deelnemers heeft zich gebogen
over het onderwerp ‘'medicatieveiligheid bij digitaal aftekenen’.

foto Compaan
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Zij voerden een inventarisatie uit naar de meest voorkomende
fouten, de mogelijke oorzaken en te overwegen maatregelen. Ook
gingen zij in gesprek met Actiz over dit onderwerp. De bevindingen
zijn verwerkt in een factsheet en zelfscan, die beide als doel hebben
om medicatiefouten te verminderen. Deze producten zijn in focus-
groepbijeenkomsten voorgelegd aan een geméleerde groep van
verzorgenden en verpleegkundigen tot kwaliteitsadviseurs en mana-
gers. De inzichten hieruit worden verwerkt tot definitieve versies van
het factsheet en de zelfscan, die in 2022 beschikbaar zullen komen.

Ook is er in 2021 aandacht besteed aan de rol die technologie is
gaan spelen in de Corona-tijd.

Tot slot is de themagroep dit jaar begonnen met het delen van best
practices en onderzoek uit de deelnemende organisaties. Carla
van der Maas (Vivium Naardenheem) heeft gepresenteerd over het
Vivium ABC (een advies- en behandel centrum voor ouderen in de
regio), Achraf Boughalab (Amaris) over zijn onderzoek naar de
verblijfsduur van cliénten in het verpleeghuis na invoering van de
wet langdurige zorg, en Loes van Dusseldorp en Annemiek Otten
(Atlant) over hun functie ‘onderzoeksbegeleider”.
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De themagroep ‘Goede zorg voor revalidanten’ bestaat uit een
groeiende, geméleerde groep enthousiaste vertegenwoordigers
van maar liefst twintig zorgorganisaties. We hebben afscheid
genomen van Anja Willems als trekker, maar Robbert Gobbens en
Walter Hanssen blijven hun werk als trekkers van de themagroep
ook in het nieuwe jaar voortzetten.

In het afgelopen jaar is, ondanks alle beperkingen die dit tweede
Coronajaar met zich meebracht, hard gewerkt aan de factsheet
Terug naar Huis Steuntakenlijst en de bijpbehorende Gesprekstool.
Beide tools zijn inmiddels op de gepubliceerd.

De Steuntakenlijst brengt de benodigde ondersteuning voor de
revalidant gedurende avond en nacht in kaart en de Gesprekstool is
een hulpmiddel bij het vergroten van de betrokkenheid en de regie
van de revalidant (en mantelzorger) over het eigen revalidatietraject.
Beide tools kunnen worden ingezet voor een betere voorbereiding
op ontslag naar huis, tijdens verblijf in de GR. Op dit moment wordt
de Steuntakenlijst middels een pilot geintroduceerd in enkele orga-
nisaties. Verderop in dit jaarbeeld leest u daar meer over.

Daarnaast is voortgang gemaakt op ons andere hoofdthema, goal-
setting. Voor dit project zijn video's opgenomen van doelengesprek-
ken, die werden gevoerd aan de hand van een gespreksleidraad die
binnen de themagroep is ontwikkeld.
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Naar aanleiding van deze video's wordt gekeken of de leidraad nog
verdere aanpassing behoeft. Samen met zeven eerder geformuleerde
aanbevelingen voor goal setting wordt deze leidraad onderdeel van
een te ontwikkelen training.

Twee themagroepleden hebben een best practice gepresenteerd:
Ingrid van Duursen (Zorgspectrum) over PG-revalidatie en Marina Tol
(Cordaan), in samenwerking met Jasmin Hamersma (Amaris) over het
ontwikkelen en bieden van ambulante GR. Aafke de Groot (Amsterdam
UMC) presenteerde in november de voorlopige uitkomsten van haar
onderzoek "Triage voor geriatrische revalidatie, onderzoek en praktijk'.

Amsterdam



https://unoamsterdam.nl/producten/terug-naar-huis-steuntakenlijst/
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UNO Amsterdam

Promotieonderzoek “Patiént centeredness in geriatric rehabilitation”

Op 4 februari verdedigde Ewout Smit succesvol zijn promotieonderzoek over “Patiént centeredness in geriatric rehabilitation”. Hiermee
rondde hij zijn AIOTO-traject af, waarin hij zijn promotieonderzoek combineerde met de opleiding tot specialist ouderengeneeskunde.

Met zijn onderzoek naar patiéntgerichtheid in de geriatrische
revalidatie levert hij een belangrijke bijdrage aan de ontwikkeling
van dit vakgebied. Dat deed hij door onderzoek te doen naar het
meten van fysiek functioneren vanuit het perspectief van de behan-
delaar en vanuit het perspectief van de patiént. Daarnaast onder-
zocht hij het gezamenlijk stellen van doelen met de patiént in de

geriatrische revalidatie.

In deze UNO Update besteedden
we uitgebreid aandacht
aan zijn onderzoek.
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UPCARE onderzoek

UNO Amsterdam

CRP sneltest van toegevoegde waarde bij het verminderen

van onnodig antibioticagebruik

In 2018 startten we - met 11 deelnemende zorgorganisaties - het
onderzoek dat moest gaan uitwijzen of het invoeren van de CRP
sneltest leidt tot minder voorschrijven van antibiotica voor lage
luchtweginfecties. Nu het onderzoek is afgerond, weten we dat
het antwoord hierop ‘ja’ is. We gingen in gesprek met onderzoeker
Tjarda Boere, die in december 2021 promoveerde op het onderzoek,
en vroegen twee collega’s uit de praktijk hoe zij (de bevindingen
van) het onderzoek hebben ervaren, voor hun werk en bewoners...

Foto Myrthe Polman fotografie
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Tjarda Boere, onlangs gepromoveerd
op het UPCARE onderzoeksproject:

"Al tijdens mijn studie Gezondheidswetenschappen ontstond een
grote interesse in wetenschap en infectieziekten, en daarbij lage
luchtweginfecties in het bijzonder. Na een aantal jaar gewerkt te
hebben als docent infectieziekten bij de VU Amsterdam had ik de
wens om in een promotietraject, naast verdieping in wetenschap en
infectieziekten, ook te leren over het projectmanagement dat komt
kijken bij het opzetten en uitvoeren van een gerandomiseerd gecon-
troleerd onderzoek (een zogenaamde RCT). Het UPCARE project-
voorstel las als een droomproject en dat was het ook.

‘Ja, gebruik van de CRP sneltest leidt
tot minder voorschrijven van antibiotica
voor lage luchtweginfecties.
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Foto Myrthe Polman fotografie

De diversiteit maakte het opzetten van het onderzoek in de verpleeg-
huissetting een leuke uitdaging. De verschillen tussen organisaties in
de rollen van de zorgverleners, het type bewoners, de inrichting van
zorg vroegen soms om maatwerk — wat tot op zekere hoogte kan,
binnen de kaders van wet- en regelgeving. Verder maakte wet- en
regelgeving het uitvoeren van onderzoek in de verpleeghuissetting
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ook specifiek uitdagend. Welwillendheid en enthousiasme maakte
dat de betrokken verpleeghuismedewerkers gedurende het onder-
zoek hun best bleven doen in alle drukte van de dagelijkse praktijk.
Als het onderzoek ondergesneeuwd raakte in de dagelijkse praktijk,
trokken de medewerkers aan de bel en werd er samen nagedacht
over een manier om het enthousiasme binnen de groep weer aan
te wakkeren; bijvoorbeeld door middel van een bijeenkomst of
andere ondersteuning.

‘Medewerkers trokken aan de bel als het
onderzoek ondergesneeuwd raakte in de
dagelijkse praktijk van het verpleeghuis.

Persoonlijk ben ik blij om in mijn niche van interessegebied gewerkt
te kunnen hebben, en daar in mijn volgende baan ook op verder te
gaan. Maar het allermooiste vind ik de impact die de uitkomsten van
het onderzoek kunnen hebben voor de praktijk. De CRP sneltest lijkt
een gat op te vullen in de dagelijkse praktijk; deze innovatie leent
zich uitstekend voor een setting waar middelen beperkt zijn en de
afstand tot de patiént en tussen de zorgverleners kort is. De CRP
sneltest verminderde de onzekerheid bij vermoedens van luchtweg-
infecties en daarmee konden antibiotica gerichter worden ingezet.
Een belangrijke ontwikkeling in de strijd tegen antibioticaresistentie!”
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Agaath Bruin, praktijkverpleegkundige bij

Axioncontinu is heel enthousiast over de CRP sneltest: Minder antibiotica voorgeschreven

Verpleeghuizen die CRP sneltest konden inzetten bij verdenkingen
“In onze Axioncontinu locatie Huis aan de Vecht werk ik sinds de zomer op lage luchtweginfecties schreven significant minder antibiotica
van 2020 met de CRP sneltest. Ik werk er graag mee want het maakt voor, vergeleken met verpleeghuizen die standaardzorg zonder
echt verschil. In een groot aantal casussen was er sprake van een de CRP sneltest boden. In 2021 verscheen een artikel over het
relatief laag CRP en als we dit niet hadden getest, hadden we voor UPCARE onderzoek in the British Medical Journal (BMJ).

deze betreffende cliénten zeker antibiotica voorgeschreven. Ook qua
samenwerking tussen verpleging en de specialist ouderengenees-

. . _ _ Lees hier het artikel >
kunde is het prettig. Je levert tenslotte snel waardevolle informatie

aan de arts en dat maakt jou als verpleegkundige onmisbaar.

Inmiddels zijn er binnen onze divisie nog 3 andere regio’s (10 ' .
locaties) die ook graag met de CRP sneltest willen werken. Afgelopen H o€ 20 I’g Je €r voor dat er geen
maanden hebben we gewerkt aan een draaiboek, en hoewel het keﬂﬂis ve rloreﬂ gaat? '

implementeren altijd wat tijd en moeite kost, spreekt hier toch weer

de meerwaarde van mijn functie als praktijkverpleegkundige.”

Scholing voor artsen in verpleeghuizen
Geinteresseerd in de scholing voor artsen in verpleeghuizen,
gericht op het overbrengen van kennis over diagnostiek en
management van lage luchtweginfecties bij verpleeghuis-
bewoners, met in het bijzonder de rol van de CRP sneltest?

Bekijk hier de scholing =)

JAARBEELD 2021



https://unoamsterdam.nl/geen-categorie/3538/
https://unoamsterdam.nl/antibiotica_categorie/luchtweginfecties/
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Ik heb destijds zelf ook bewoners geincludeerd in het onderzoek en

Ook aan de slag met de CRP sneltest? in een later stadium de data mogen analyseren met de onderzoekers
Wil jouw organisatie ook aan de slag met de CRP sneltest? van UNO Amsterdam. De afgelopen tijd hebben we binnen Cordaan
Bekijk hier het stappenplan voor implementatie van de CRP snel- een begin gemaakt met het daadwerkelijk implementeren van de
test dat we ontwikkelden op basis van het UPCARE onderzoek. CRP sneltest op de locaties. Het stappenplan is daarbij zeer behulp-

zaam vanwege de praktische toepassing en het creéren van de
Naar het stappenplan 9 benodigde randvoorwaarden. We zien er naar uit eerdaags met de
inhoud aan de slag te gaan.

Ik zie graag dat een ‘stappenplan voor implementatie’ een vast

onderdeel wordt bij bewezen interventies van praktijkgericht
Jonathan Zijp, specialist ouderengeneeskunde bij onderzoek. De praktijk is namelijk weerbarstig maar het gaat ten-
Cordaan ziet een grote meerwaarde van het ‘stappen- slotte om het realiseren van toepassing in de dagelijkse praktijk.
plan voor implementatie’ voor de dagelijkse praktijk

Wat we binnen de ouderenzorg nodig hebben, is praktijkgericht
onderzoek dat ook de vervolgstap zet om daadwerkelijk implemen-
tatie in de dagelijkse praktijk mogelijk te maken. Binnen Cordaan
hebben enkele locaties meegedaan aan het UPCARE onderzoek.

'k zie graag dat een ‘stappenplan voor
implementatie’ een vast onderdeel wordt
bij bewezen interventies van praktijkgericht
onderzoek.

JAARBEELD 2021



https://unoamsterdam.nl/antibiotica/stappenplan-implementatie-van-crp-poct-in-verpleeghuizen/
https://unoamsterdam.nl/antibiotica/stappenplan-implementatie-van-crp-poct-in-verpleeghuizen/
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Het UPCARE onderzoek in het kort

De CRP sneltest bepaalt de concentratie CRP in een vingerprik
bloed; de waarde van dit ontstekingseiwit zegt iets over de
aanwezigheid en ernst van een infectie. In het UPCARE onder-
zoek hebben we onderzocht of de inzet van deze sneltest bij
bewoners met een mogelijke lage luchtweginfectie leidt tot
minder voorschrijven van antibiotica.

Dit bleek het geval: verpleeghuizen die de CRP sneltest tot hun
beschikking hadden, schreven bijna 30% minder antibiotica voor
in vergelijking met verpleeghuizen zonder de sneltest. Tegelijker-
tijd waren er geen belangrijke negatieve gevolgen voor patiénten
met betrekking tot herstel, ziekenhuisopname en overlijden.

Samengenomen hebben deze bevindingen geleid tot de aanbe-
veling om de CRP sneltest in te zetten bij verpleeghuisbewoners
met een verdenking op lage luchtweginfecties.

& UPCARE

JAARBEELD 2021



https://unoamsterdam.nl/onderzoeken/upcare/
https://unoamsterdam.nl/onderzoeken/upcare/
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Resilience

Tegenslagen, op allerlei vlakken horen bij de realiteit van het Onderzoeker Milou Angevaare: "Het meest trots ben ik op de
ouder worden. Veel ouderen functioneren echter goed ondanks presentatie over het lockdown project bij het Verenso congres.
deze tegenslagen: zij tonen veerkracht (resilience, in het Engels). Door het combineren van verschillende typen onderzoek, gebaseerd
Binnen het Resilience project onderzoeken we waar veerkracht op zorggegevens en groepsgesprekken met medewerkers, hebben
bij ouderen uit bestaat. we evenwichtige conclusies kunnen trekken waar de praktijk zich

ook in lijkt te kunnen vinden.”
In 2021 hebben we interviews gedaan voor het project Herstel
na-COVID-19. We spraken met mensen die opgenomen hebben
gelegen op één van de COVID-19 units in Amsterdam na ziekenhuis
opname. We waren op zoek naar het verloop van hun herstel na
COVID-19 en de rol van veerkracht daar in. Verder hebben we naar
het effect van de lockdown in 2020 op bewoners van langdurige
zorg instellingen gekeken. Dit deden we aan de hand van zowel
zorggegevens als focusgroepen (groepsgesprekken) met mede-
werkers van langdurige zorg instellingen.

"We concludeerden dat
de extra inzet die

Wij hebben geen aanwijzingen gevonden van een effect van de medewerke rs tijdens
lockdown op verandering in cognitie, gedrag en sociaal en cognitief

functioneren van bewoners uit langdurige zorginstellingen. de lockdown toonden
We concludeerden dat de extra inzet die medewerkers tijdens de de negatieve Im paCt
lockdown toonden de negatieve impact van de sluiting mogelijk L. .
heeft beperkt. We hebben zorggegevens uit langdurige zorginstel- van de SlU It ﬂg mOgelU k
lingen ook gebruikt om stressoren (tegenslagen) en veerkracht heeft bepe rkt.’

in langdurige zorg instellingen te kunnen onderzoeken. Een eerste
artikel hierover is inmiddels ingediend voor publicatie.

JAARBEELD 2021
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Advanced HD onderzoek

Het Advanced HD ('Huntington’s disease’) onderzoek heeft als Deze webinars zijn terug te kijken via onderstaande links:

doel om meer inzicht te verkrijgen in functioneren, de kwaliteit

Terugkijken: webinar Advance care planning bij patiénten
met HD | Huntington KennisNet Nederland (hknn.nl)

van leven en de zorg in de laatste levensfase van patiénten met
de ziekte van Huntington. Daarnaast wordt in kaart gebracht wat

levenseinde, en of deze perceptie in de tijd verandert. Terugkijken: webinar ‘Functioneren en kwaliteit van leven

de perceptie is die patiénten hebben van hun toekomst en het

van patiénten met de ziekte van Huntington in het verpleeg-

Een onderdeel van het onderzoek is dat er gegevens zijn verzameld huis’ | Huntington KennisNet Nederland (hknn.nl)
bij 173 Huntington-patiénten in het verpleeghuis. In 2021 zijn deze

gegevens geanalyseerd en een belangrijke uitkomst hiervan was de Meer weten over dit onderzoek?

heterogeniteit van de groep, waarbij een grote range werd gezien in Ga naar de Advanced HD pagina op onze website.

zowel demografische factoren (zoals leeftijd) als in het functioneren.

Dit betekent dat de zorgbehoeften complex en verschillend zijn,
waarbij er veel expertise van professionals op deze afdelingen wordt e ‘
gevraagd. Een artikel over deze gegevens is ingediend.
Eind 2021 zijn in samenwerking met het Huntington Kennisnet u l \
4 \“

Nederland (HKNN) twee webinars georganiseerd waarbij de
voorlopige resultaten van het gehele Advanced HD onderzoek ——

I |

zijn gepresenteerd.

JAARBEELD 2021



https://www.hknn.nl/actueel/nieuws-en-blogs/terugkijken-webinar-advance-care-planning-bij-patienten-met-hd
https://www.hknn.nl/actueel/nieuws-en-blogs/terugkijken-webinar-advance-care-planning-bij-patienten-met-hd
https://www.hknn.nl/actueel/nieuws-en-blogs/terugkijken-webinar-functioneren-en-kwaliteit-van-leven-van-patienten-met-de
https://www.hknn.nl/actueel/nieuws-en-blogs/terugkijken-webinar-functioneren-en-kwaliteit-van-leven-van-patienten-met-de
https://www.hknn.nl/actueel/nieuws-en-blogs/terugkijken-webinar-functioneren-en-kwaliteit-van-leven-van-patienten-met-de
https://unoamsterdam.nl/onderzoeken/huntington-het-advanced-hd-onderzoek/
https://www.hknn.nl/actueel/nieuws-en-blogs/terugkijken-webinar-advance-care-planning-bij-patienten-met-hd
https://www.hknn.nl/actueel/nieuws-en-blogs/terugkijken-webinar-functioneren-en-kwaliteit-van-leven-van-patienten-met-de
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Handreiking Zorg rond het levenseinde bij dementie

Dit jaar is gestart met een update van de handreiking "Zorg rond
het levenseinde bij dementie’ die al enige jaren geleden is ontwikkeld
en tot op heden nog steeds gebruikt wordt.

Zo is middels een survey onder mantelzorgers en zorgverleners van
mensen met dementie de inhoud en de vorm geévalueerd. En werd
er samen met deze groep gezocht naar een passende vorm waarin
de nieuwe handreiking zal verschijnen. Het betreft een project van de
themagroep Goede zorg voor mensen met hersenaandoeningen en
wordt uitgevoerd in samenwerking met het UNC-ZH.

In 2022 wordt een herziene vorm van de handreiking uitgebracht.

JAARBEELD 2021



https://unoamsterdam.nl/producten/handreiking-zorg-rond-levenseinde-dementie/
https://unoamsterdam.nl/producten/handreiking-zorg-rond-levenseinde-dementie/
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DALT Project:
Dementia, Advance directives .
and Life Termination DAL

Euthanasie bij mensen met dementie op basis van een
schriftelijke wilsverklaring: de ontwikkeling van een handreiking.

DALT is een ambitieus project over een complex maatschappelijk
onderwerp dat wordt uitgevoerd door promovenda Djura Coers.
Djura combineert haar promotieonderzoek met de opleiding tot
huisarts, wat betekent dat zij tijdens haar afwezigheid van september
2020 tot september 2021 werd ondersteund door de inzet van een
paar collega’s. Dr. mr. Susanne van den Hooff voerde een juridische
literatuurstudie uit en arts in opleiding tot specialist ouderengenees-
kunde Maryam Bloemen ondersteunde in de analyse van de eerder

onder artsen uitgezette vragenlijst.
Het continue blijven aansluiten bij de overige ontwikkelingen op het

In september 2021 pakte Djura haar onderzoekswerkzaamheden gebied van euthanasie bij dementie is van groot belang in het DALT
weer op, waardoor een artikel over interviews met artsen die destijds project. Het debat gaat voort, gevoed door onder andere de uitspraak
de petitie 'niet stiekem bij dementie’ ondertekenden, nu gereed is van de Hoge Raad in een casus van euthanasie bij dementie op basis
voor publicatie. Djura heeft dit op het Verenso najaarscongres eind van een schriftelijke euthanasieverklaring. Daarnaast publiceerde
2021 gepresenteerd, gevolgd door een publicatie in het Tijdschrift KNMG haar nieuwe standpunt Beslissingen rond het levenseinde.
voor Ouderengeneeskunde. Verder is een artikel over de artsen- De DALT handreiking zal een nadere beroepsspecifieke uitwerking
vragenlijst in wording en zijn de eerste voorbereidingen voor focus- worden en wij zijn trots op onze goede samenwerking met zowel
groepen met juristen getroffen. KNMG als Verenso in dit traject.

JAARBEELD 2021



https://unoamsterdam.nl/onderzoeken/daltproject/
https://www.verenso.nl/magazine-november-2021/no-5-november-2021/congres-abstracts/euthanasia-in-dementia-underexposed-aspects-of-the-debate
https://www.verenso.nl/magazine-november-2021/no-5-november-2021/congres-abstracts/euthanasia-in-dementia-underexposed-aspects-of-the-debate
https://www.knmg.nl/advies-richtlijnen/actualiteit-opinie/nieuws/nieuwsbericht/nieuw-knmg-standpunt-geeft-houvast-bij-euthanasie-bij-dementie.htm
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RELOCARE:

Verhuizingen naar innovatieve woonzorgconcepten

Verhuizingen naar innovatieve woonzorgconcepten: ervaringen
en impact op ouderen, hun naasten en zorgverleners.

Ouderen met een complexe zorgvraag die wonen in een verpleeg-
huis krijgen steeds vaker te maken met verhuizingen. De reden voor
deze tendens is tweeledig. Ten eerste is vastgoed in de verpleeg-
huissector deels verouderd en voldoet het vaak niet meer aan de
eisen van deze tijd. Zorgorganisaties kiezen er daarom voor locaties
te verbouwen of nieuwbouw te ontwikkelen. Ten tweede worden
innovatieve concepten ontwikkeld om betere zorg en ondersteuning
te kunnen bieden aan bewoners en hun naasten.

JAARBEELD 2021

Deze innovatieve woonzorgconcepten bieden een alternatief aan
de traditionele verpleeghuiszorg. Door de ontwikkeling van al deze
concepten krijgen ouderen met een complexe zorgvraag die in een
verpleeghuis wonen steeds vaker te maken met verhuizingen.

Verhuizingen naar innovatieve woonzorgconcepten zorgen voor
een radicale verandering in de fysieke, sociale en organisatorische
zorgomgeving. Verder kan de geplande verhuizing zeer ingrijpend
zZijn voor bewoners en hun naasten en is deze in sommige gevallen
niet vrijwillig. Op dit moment is er onvoldoende kennis beschikbaar
over de impact van zo'n verhuizing en het is niet duidelijk of radicale
veranderingen in de (fysieke, sociale en organisatorische) zorgom-
geving invloed hebben op hoe het verhuisproces en de leefomgeving
ervaren wordt, en wat de effecten hiervan zijn.

Dit project wordt uitgevoerd vanuit de Academische Werkplaats
Ouderenzorg Zuid-Limburg (AWO-ZL) in samenwerking met
UNO Amsterdam en maakt deel uit van een groter onderzoek
genaamd ‘RELOCARE' naar verhuizingen binnen het verpleeg-
huis dat uitgevoerd wordt door alle SANO leden (Samenwerkende
Academische Netwerken OQuderenzorg).

lees verder =

UNO Amsterdam


https://unoamsterdam.nl/onderzoeken/relocare-verhuizingen-naar-innovatieve-woonzorgconcepten/
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Onderzoeksvragen
@ e Wat zijn de ervaringen van ouderen, mantelzorgers,

medewerkers en het management rondom verhuizingen
van en naar innovatieve woonzorgconcepten?

o Welke procedures zijn opgesteld door innovatieve
woonzorgconcepten met betrekking tot verhuizingen?

o Wat zijn de effecten van verhuizingen binnen innovatieve
woonzorgconcepten op ouderen?

JAARBEELD 2021

Methode

Om deze vragen te beantwoorden zal een mix van verschillende
onderzoeksmethoden gebruikt worden. Om inzicht te verkrijgen

in de ervaringen rondom verhuizingen zullen interviews worden
gehouden met de ouderen, mantelzorgers, medewerkers en het
management. Om inzicht te krijgen in de verhuisprocedures, zullen
observaties worden gedaan en beleidsdocumenten worden ver-
zameld. Om inzicht te verkrijgen in de effecten van de verhuizing
op bewoners zullen observaties uitgevoerd worden en korte vragen-
lijsten ingevuld worden tijdens het verhuisproces om de gehele
ervaring goed te kunnen meten en eventuele effecten van de ver-
huizing op ouderen en mantelzorgers te meten.
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Het Covid-Ysis onderzoek

Covid-19 onderzoek met gegevens uit Ysis

Binnen het programma Leren van Data is er in maart 2020 een
landelijke registratie gestart via verschillende Elektronische Patiénten
Dossiers (EPD) om inzicht te krijgen in Covid-19 in de langdurige zorg.
UNO Amsterdam analyseert en rapporteert de gegevens uit de
Covid-registratie binnen het EPD Ysis. De bevindingen zijn van
meerwaarde geweest voor het veld, het OMT en VWS bij het

maken van beleid.

W

Risico op overlijden na 1¢ COVID-19 vaccinatie*

Bewoners die tenminste 1x gevaccineerd
zijn hebben een 1,4 keer kleinere kans
op overlijden dan bewoners in de
controlegroep uit 2019, na correctie voor
leeftijd, geslacht en co-morbiditeiten*
(Hazard Ratio 0,74 (95% Bl 0,69-0,79;
p<0,001)).

vaccinatie- en controlegroep
niveau van 0,01: dementie,

Uitkomst is het aantal dagen tot overlijden na 1¢ vaccinatie, ongeacht of er in de tussentijd een 2¢ vaccinatie heeft plaatsgevonden.

19-8-2021 9
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Geen aanwijzingen voor hoger overlijdensrisico

bij verpleeghuisbewoners na Covid-19 vaccinatie

Begin 2021 werd gestart met vaccineren tegen Covid-19.
Verpleeghuisbewoners kwamen hier als kwetsbare populatie vroeg
voor in aanmerking. Al snel ontstond onrust nadat er in het buiten-
land meldingen werden gedaan van overleden ouderen na een
Covid-19 vaccinatie. Met de Ysis data werd onderzocht of een
Covid-19 vaccinatie het overlijdensrisico in het verpleeghuis ver-
hoogde. Er zijn geen aanwijzingen gevonden dat het risico op
overlijden na Covid-19 vaccinatie was verhoogd ten opzichte van
het risico op overlijden in het verpleeghuis in 2019 (voor de Covid-19
pandemie). Na een eerste vaccinatie was het risico op overlijden
1,4 x lager dan bij bewoners die in 2019 in het verpleeghuis verbleven.
Na twee vaccinaties was het risico op overlijden 1,7 x lager. Deze
resultaten laten zien dat een Covid-19 vaccinatie voor verpleeg-
huisbewoners veilig is. Lees hier onze factsheet met de resultaten.



https://unoamsterdam.nl/covid-19/factsheet-5-risico-op-overlijden-na-vaccinatie/
https://unoamsterdam.nl/covid-19/factsheet-5-risico-op-overlijden-na-vaccinatie/
https://unoamsterdam.nl/wp-content/uploads/2020/10/19082021-Factsheet-5-Risico-op-overlijden-na-COVID-19-vaccinatie.pdf
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Hoge mortaliteit in 4e golf ondanks Covid-19 vaccinatie
Ondanks de hoge vaccinatiegraad in verpleeghuizen liep het aantal
Covid-19 besmettingen in het najaar van 2021 (4e golf’) weer flink op.
Het was onduidelijk wat het klinische beeld en het beloop van Covid-
19 infecties onder verpleeghuisbewoners na de Covid-19 vaccinatie COVID-19 bij verpleeghuisbewoners

was. Uit het onderzoek van UNO Amsterdam bleek dat bewoners met Symptomen en overlijdensrisico bij besmetting na COVID-19 vaccinatie
een Covid-19 vaccinatie minder symptomen hadden in vergelijking
met bewoners die in de eerste en tweede golf Covid-19 hadden.
Met name hoesten kwam vrijwel niet meer voor. Het risico op over-
lijden binnen 30 dagen was 22%. Dit was even hoog als het risico op
overlijden tijdens de tweede golf, toen er nog niet werd gevaccineerd.

Mogelijk komt dit door de bijzonder hoge infectiedruk tijdens de
in de 1e ,2e en huidige golf vierde golf en doordat de deltavariant (die er tijdens de tweede golf

Overlijdensrisico bij bewoners met COVID-19

nog niet was) besmettelijker en vaak ernstiger was. Daarnaast is er

— ot mogelijk sprake geweest van afnemende immuniteit. Tot slot blijft de
verpleeghuispopulatie door onderliggend lijden bijzonder kwetsbaar,
en kan het te snel loslaten van infectiepreventiemaatregelen een rol
hebben gespeeld in het snel oplopen van aantal (ernstige) besmet-
tingen. Lees hier onze factsheet met de resultaten.

Het risico op overlijden binnen 30 dagen bij gevaccineerde bewoners met COVID-19 in de

huidige golf is 22%. Dit is vergelijkbaar met het risico op overlijden in de 24 golf.
Naar de factsheets 9
Risico op overlijden 23-12-2021 18

JAARBEELD 2021



https://unoamsterdam.nl/covid-19/factsheet-6-symptomen-en-overlijdensrisico-bij-besmetting-na-covid-19-vaccinatie/
https://unoamsterdam.nl/covid-19/factsheet-6-symptomen-en-overlijdensrisico-bij-besmetting-na-covid-19-vaccinatie/
https://unoamsterdam.nl/covid-19/factsheet-6-symptomen-en-overlijdensrisico-bij-besmetting-na-covid-19-vaccinatie/
https://unoamsterdam.nl/categorie/ysis/
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Winnaars Subsidies voor praktijkgericht onderzoek 2021

UNO Amsterdam ondersteunt haar leden bij eigen onderzoeks-
activiteiten. Dat doen wij op verschillende manieren. Zo heeft elke
UNO-zorgorganisatie toegang tot de online bibliotheek VUmc en
daarmee tot relevante (inter)nationale literatuur, begeleiden UNO-
onderzoekers collega’s uit de praktijk bij het (zelfstandig) opzetten
en uitvoeren van onderzoeksactiviteiten én stellen wij elk jaar de
UNO Amsterdam Subsidies voor praktijkgericht onderzoek beschik-
baar, bestaande uit twee prijzen. Met de prijzen van 2021 voeren
twee van onze lidorganisaties weer mooie praktijkonderzoeken uit:

Winnaar Stimulansprijs voor Verzorgenden & Verpleeg-
kundigen 2021, met een bedrag van € 5000

Een verstoord dag/nachtritme is een veel voorkomend probleem bij
mensen met dementie. Bewoners komen ‘s nachts meerdere malen
uit bed en een verstoorde slaap heeft een negatieve invloed op de
(fysieke) gezondheid. Het V&V team onder leiding van afdelings-
manager Sandra Hoogstadt van afdeling De Componist van Axion-
Continu hoopt met ‘Nachtdienst in Pyjama’ de nachtrust van de
bewoners te verbeteren doordat zij herkennen dat het nacht is.
Meer weten over de ins en outs van dit onderzoek?

Naar het onderzoek 9
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Winnaar Onderzoek & Praktijkprijs,

met een bedrag van € 10.000

Een grote groep mensen met dementie heeft een sterke loopdrang.
Zo is er onlangs met een stappenteller gemeten dat een bewoner
wel 12.000 stappen liep op een dag. Dat is zo'n 8 kilometer!

Wat betekent dit voor zijn of haar calorische behoefte? Kan deze
bewoner er zelf voor zorgen dat hij of zij genoeg eet en drinkt bij
zo'n dagelijkse inspanning?

Met dit onderzoek probeert Psychogeriatrisch zorgcentrum Lisiduna-
hof van Beweging 3.0. inzicht te krijgen in de afstand die iemand met
dementie met loopdrang gemiddeld aflegt. Van daaruit wordt er
onderzocht wat de calorische behoefte is zodat deze correspondeert
met de fysieke inspanning die deze persoon levert. Uiteindelijk is het
doel om het dagelijks verbruik beter af te stemmen op de individuele
behoefte. Meer weten over de ins en outs van dit onderzoek?

Naar het onderzoek ->
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Winnaar Stimulansprijs voor Verzorgenden en Verpleegkundigen 2020

Hoe is het nu met ‘Medicatie-incidenten door werkdruk:

wat kunnen wij ermee?’

In 2020 heeft zorgorganisatie Amstelring de Stimulansprijs voor
Verzorgenden & Verpleegkundigen gewonnen met het onder-
zoeksvoorstel ‘Medicatie-incidenten door werkdruk: wat kunnen
wij ermee?’. Amstelring collega’s Silvia Kok, Ilse Geraeds, Ashna
Pahladsingh en Sandra van Opzeeland gingen hier mee aan de
slag en Silvia vertelt hierover.

JAARBEELD 2021

Betrokkenheid en samenwerking in het onderzoek
Zoals inde UNO Update, zomer 2021 beschreven komt het onder-
zoeksvoorstel van zorgprofessionals uit de praktijk. De collega’s
die werken met onze cliénten hebben tenslotte het beste zicht
op vragen. En dat was tijdens het onderzoek ook echt duidelijk
merkbaar. Zij geven belangrijke betekenis aan 'statische’ data.
Door de samenwerking met data-analisten kon optimaal gebruik
gemaakt worden van de reeds aanwezige gegevens in de digitale
systemen van de organisatie.

Het onderzoek

In het onderzoek zijn data over medicatie-incidenten nader geana-
lyseerd. Verder zijn enquétes verspreid onder zorgprofessionals en
is literatuuronderzoek gedaan. Deze combinatie heeft geleid tot
waardevolle inzichten!

Resultaten

De resultaten hebben betrekking op beinvloedende factoren en
interventies/handvatten, die zorgprofessionals (kunnen) helpen bij
het omgaan met werkdruk in het ‘medicatieproces.
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De onderzoeksresultaten tonen aan dat de meest voorkomende

beinvloedende factoren buiten directe ‘medicatieprocessen’ liggen.

Het gaat hierbij vooral om algemene werkdruk op de afdeling zoals
veel andere werkzaamheden naast medicatieverstrekking en door
het onderbroken worden door hulpvragen van cliénten.

Een opvatting van zorgmedewerkers over werkdruk tijdens het
medicatieproces, is: "zorgmedewerkers vinden dat zij of hun collega
zelf beter moet opletten (zorgvuldiger werken)".

Goede werkafspraken rondom medicatie delen (bijvoorbeeld: wie
deelt op welk moment medicatie) werden daarnaast als relevant
gezien om medicatie-incidenten te voorkomen.

JAARBEELD 2021

Vervolg en benutten van onderzoeksresultaten

De onderzoeksresultaten worden binnen de organisatie verspreid.
Dit zal naar verwachting leiden tot inzichten, bewustwording en
herkenbaarheid bij betrokken professionals in het medicatieproces.
Voor concrete implementatie in de praktijk zijn nog vervolgstappen
nodig.

De resultaten worden tijdens het UNO Symposium gepresenteerd

in mei 2022. Tevens is het voornemen de resultaten te verwerken in
een artikel voor een verpleegkundig vaktijdschrift, zodat de resultaten
ook buiten de organisatie gedeeld worden. Op deze wijze kunnen de
onderzoeksresultaten optimaal bijdragen aan valorisatie en kwaliteits-
verbetering.
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Winnaar UNO Onderzoek & Praktijkprijs 2020
Hoe is het nu met ‘Meten van valangst in de GR"?

In 2020 ontving Rudy Vernooij, Geriatriefysiotherapeut bij Quarijn,
de UNO Onderzoek en Praktijkprijs. Een verrassing waar hij heel
blij mee was. Wij vroegen Rudy naar de status van het onderzoek.

“Tijdens de kennismaking met mijn UNO-begeleiders Wim Groen,
Margriet Pol en Ewout Smit kreeg ik de motivatie en het vertrouwen
om aan de slag te gaan met dit onderzoek. Oorspronkelijk was het
idee om een nieuw meetinstrument voor valangst bij kwetsbare
ouderen te ontwikkelen. Eerst moet er onderzocht worden of ik niet
de enige fysiotherapeut ben die tegen dit praktijk probleem aanloop.
Na veel overleg zijn de volgende onderzoeksvragen tot stand gekomen:

1) Welke meetinstrumenten voor valangst worden gebruikt bij
kwetsbare geriatrische revalidanten en wat is er bekend over de
psychometrische eigenschappen?

2) Op welke manier wordt valangst bij kwetsbare revalidanten
gemeten door fysiotherapeuten werkzaam in de GR en welke
belemmerende en bevorderende factoren ervaren ze daarbij?

Het onderzoek bestaat uit 2 gedeeltes. Een literatuuronderzoek en
een enquéte. Het literatuuronderzoek is afgerond. Uit de literatuur
die is gevonden blijkt dat er verschillende meetinstrumenten zijn
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om valangst te meten. Maar of ze bruikbaar zijn voor de kwetsbare
geriatrische revalidant, is nog de vraag. De enquéte is voor de zomer-
vakantie verstuurd. 29 Fysiotherapeuten die werkzaam zijn in de
geriatrische revalidatie hebben een volledig ingevulde enquéte
teruggestuurd. De analyse van de enquéte is gedaan.

Momenteel ben ik bezig met het schrijven van het artikel. Het analy-
seren van de gegevens en het schrijven van het artikel kost veel tijd
maar het gaat steeds meer de goede kant op. In het voorjaar (mei
2022) zal het UNO Symposium plaatsvinden en ik zal die dag trots
mijn resultaten presenteren.

Deze ervaring leert mij dat het interessant is om problemen die je in
de praktijk tegenkomt te vertalen naar onderzoek. Door problemen
op een wetenschappelijke manier te onderzoeken draag je bij aan
het verbeteren van de kwaliteit van de zorg.

Via deze weg wil ik mijn begeleiders Wim, Margriet en Ewout
bedanken voor de fantastische begeleiding!”

JAARBEELD 2021
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Hoe loopt het Onderzoek ‘Wat verstaat de patiént
onder kwaliteit van geriatrische revalidatie?’

Science Practitioner Anne Lubbe

Startperiode en uitdagingen

In maart 2021 ben ik gestart als Science Practitioner bij UNO
Amsterdam. Toen ben ik begonnen met een scoping review over

de kwaliteit van geriatrische revalidatie vanuit het perspectief van de
revalidant. In het begin was het erg zoeken naar hoe alles in zijn werk
ging. Het combineren van twee functies (enerzijds fysiotherapeut en
anderzijds onderzoeker) en daar de afspraken in passend maken, was
mijn grootste leerpunt van dit jaar. Toen er eenmaal structuur in zat,
heb ik goed kunnen werken aan het eerste onderzoeksproject en
ging dit sneller dan verwacht. Ook heeft UNO Amsterdam gezorgd
voor diverse uitjes en meetings waardoor ik me welkom voelde.

Het is uiteraard anders omdat er veel digitaal gaat, maar ik voel mij
wel betrokken bij de organisatie.

Voortgang

In grote lijnen staat de scoping review nu op papier en wordt er in de
projectgroep gewerkt aan de laatste wijzigingen. Door een student
aan te nemen van de master Management, Policy Analysis and
Entrepreneurship in Health & Life Sciences hebben we een start
gemaakt met het volgende project. Hiermee kan een basis gelegd
worden voor de interviewstudie binnen de aangesloten geriatrische
revalidatiecentra van de ontwikkelpraktijk. Ik hoop dat het volgende
project met de interviewstudie ondanks Corona vorm kan krijgen en
dat er niet te veel beperkingen komen voor het bezoeken van de
revalidatiecentra voor interviews.

'k ben trots op het stuk dat ik tot nu toe heb geschreven,
wat vanuit de bestaande literatuur het fundament vormt
voor mijn verdere onderzoek.

m Anne Lubbe
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‘Ambulantisering van geriatrische revalidatie’

Science Practitioner Astrid Preitschopf

Startperiode

Het onderzoek naar de ambulantisering van geriatrische revalidatie is
in maart 2021 gestart. Dit betekent dat ik midden in de Corona-tijd bij
UNO Amsterdam ben begonnen. Dit heeft wel invloed gehad op de
betrokkenheid die ik opbouw met UNO Amsterdam. In het afgelopen
jaar heb ik maar een paar keer op locatie kunnen werken. De kennis-
making met de collega’s en hiermee ook de binding met de afdeling
wordt minder makkelijk opgebouwd.

JAARBEELD 2021

Voortgang

Het thuiswerken en de andere maatregelen hebben verder geen invloed
gehad op het onderzoek. Deelstudie 1, een systematic review, is al in
de afrondende fase en de verwachting is dat in 2022 de resultaten
gepubliceerd zullen worden. De voorbereidingen voor deelstudie 2,
een kwalitatief onderzoek, zijn in volle gang.

Uitdagingen

De combinatie tussen twee dagen werken in de praktijk als fysio-
therapeut en twee dagen onderzoek doen is een uitdaging in de
planning, maar daarnaast wel een mooie afwisseling. Het is inspire-
rend om onderzoek te doen binnen je eigen (praktische) werkgebied.
Van tevoren vond ik het moeilijk om in te schatten hoe het onder-
zoek en het promotietraject zal verlopen. Gelukkig gaat het naar
wens en heb ik geen tegenslagen op mijn pad gehad. Het is een
intensief traject, maar vooral ook leuk om verder te kunnen ontwik-
kelen en met deze nieuwe uitdaging bezig te zijn. Mijn grootste
leerpunt van het afgelopen jaar was de uitvoering van een systematic
review en dan vooral de opbouw, resultaatverwerking en het schrij-
ven van een wetenschappelijk artikel in het Engels.

Lees hier al onze wetenschappelijke artikelen 9
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Programma Leren van Data

Om (her)gebruik van zorggegevens in de ouderengeneeskunde te
bevorderen werkt UNO Amsterdam samen met en het

in het programma Leren van Data. Het programma richt zich op meer
eenheid van taal en het bij elkaar brengen en beter benutten van
gegevens die door specialisten ouderengeneeskunde worden vastge-
legd in het elektronisch patiéntendossier (EPD) in verpleeghuizen.

JAARBEELD 2021

De drie partijen die het programma Leren van Data vorm geven
hebben het afgelopen jaar niet stilgezeten. Het consortium heeft de
governance- en data infrastructuur voor het landelijke Register Leren
van data in Verpleeghuizen uitgewerkt. In dit Register wordt een
beperkte basisset van gegevens verzameld die specialisten ouderen-
geneeskunde vastleggen in het EPD, zoals patiéntgegevens, diagno-
sen, beleidsafspraken, fysiek en cognitief functioneren. Deze basisset
is vastgesteld door Verenso in samenspraak met specialisten ouderen-
geneeskunde. Het Nivel heeft alle voorbereidende activiteiten
uitgevoerd die nodig zijn om deze basisset vanaf dit jaar landelijk

te gaan verzamelen in het Register. De governancestructuur is
opgesteld op basis van interviews met relevante stakeholders, zoals
Actiz, ZorgthuisNL, de Patiéntenfederatie Nederland en hoogleraren
Ouderengeneeskunde. Daarnaast is met alle EPD leveranciers
gesproken over deelname aan het landelijk register. Voor de verpleeg-
huizen is een deelnameovereenkomst en privacyreglement opgesteld,
zodat zij laagdrempelig kunnen deelnemen en data, via de EPD
leverancier, kunnen gaan aanleveren aan het register.

UNO Amsterdam heeft in 2021 binnen Leren van Data opnieuw veel
onderzoek gedaan naar Covid-19 in verpleeghuizen door gebruik te
maken van gegevens uit het EPD Ysis. Details en conclusies in facts-
heets en wetenschappelijke artikelen zijn te vinden op de

. In het onderzoek werkten we samen met o.a.
bijwerkingencentrum Lareb (zie ook het interview op de volgende
pagina), GGD Amsterdam en Parnassia. De bevindingen zijn van meer-
waarde geweest voor het OMT en VWS bij het maken van beleid.

Lo

Amsterdam
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Peilstations leren en verbeteren

Naast het Covid-19 onderzoek doen we onderzoek met gegevens

uit Ysis dat zich richt op onder meer verhuizingen binnen en verblijfs-
duur in het verpleeghuis en behandelafspraken. De resultaten hier-
van worden in 2022 verwacht.

Naast het doen van wetenschappelijk onderzoek heeft UNO
Amsterdam een netwerk van peilstations opgezet waar momenteel
22 verpleeghuisorganisaties in deelnemen. In 2021 vond de eerste
peiling plaats over gebruik van antibiotica en psychofarmaca.
Specialisten ouderengeneeskunde uit vakgroepen die deelnemen
als peilstation ontvangen spiegelinformatie over hun handelwijze om
te kunnen leren en verbeteren. Een mooie en grote stap richting het
bewuster voorschrijven van antibiotica en psychofarmaca.

JAARBEELD 2021

Samenwerken met Bijwerkingencentrum Lareb

Bijwerkingencentrum Lareb brengt de veiligheid van geneesmiddelen
en vaccins in kaart nadat deze op de markt gekomen zijn. Dit doen zij
onder meer door het analyseren van meldingen door zorgverleners
en consumenten. In het kader van het grote aantal meldingen over
de Covid vaccins, waaronder meldingen over bewoners van verpleeg-
huizen die in de perioden na vaccinatie overleden waren, zocht het
Lareb contact met Professor dr. Cees Hertogh en daarmee het UNO.
Hoe ging die samenwerking en wat leer je zoal van elkaar? Wij vroegen
het aan Professor dr. Eugéne van Puijenbroek, arts klinisch farma-
coloog en hoofd Wetenschap en Onderzoek bij Lareb:

"Alle meldingen die wij ontvangen worden uiteraard zeer zorgvuldig
bekeken, maar het is niet altijd mogelijk een goed beeld te krijgen
van — in dit geval - een eventueel verband met het toedienen van het
vaccin. Overlijden na vaccinatie wil immers niet zeggen dat dit ook
het gevolg is van de vaccinatie. Er was daarom behoefte aan praktijk-
onderzoek naar het risico op sterfte onder verpleeghuisbewoners in
relatie tot vaccinatie tegen Covid-19.
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Welke meerwaarde vind jij dat het Covid-19 onderzoek Hoe heb je de samenwerking met ons onderzoeksteam

dat we binnen Leren van Data uitvoeren heeft? ervaren?

Voor het onderzoek werd gebruik gemaakt van data uit de verpleeg- Direct nadat we contact opgenomen hebben met onze vragen is er
huizen zelf, door onderzoekers die goed op de hoogte zijn van de intensief contact geweest met het onderzoeksteam. Dankzij hun
manier van werken en vastleggen van gegevens in de dagelijkse open en doortastende houding wisten we snel dat er geen verhoogd
praktijk in verpleeghuizen. risico op overlijden na vaccinatie in de verpleeghuissetting bestond.

Hoe kan praktijk, onderzoek en/of beleid (meer) profijt

hebben van de bevindingen uit Leren van Data?

Door snel betrouwbare gegevens ter beschikking te hebben, kan snel

een beeld gevormd worden van eventuele risico’s van een vaccin of —
geneesmiddel en de omvang daarvan. Deze gegevens kunnen weer ny
gebruikt worden in de zorg voor de verpleeghuisbewoners. ~
Hoe is de conclusie geduid en heeft dit een bepaalde —
(maatschappelijke) impact gehad? -
Er werden in dit onderzoek geen aanwijzingen gevonden voor een Q
verhoogd risico op overlijden na vaccinatie ten opzichte van een Q

vergelijkbare periode in 2019 toen er van Covid nog geen sprake was. —

Het risico op overlijden bleek kleiner. Gegevens van het onderzoek

hebben we meegenomen in de contacten die we met het College p—

ter Beoordeling van Geneesmiddelen hadden.
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Inventarisatie van innovaties rondom zorg op afstand

De themagroep Organisatie van Zorg heeft een aantal bijeenkomsten
gewijd aan het thema 'innovaties rondom zorg op afstand’. Daarbij
kwamen verschillende mooie voorbeelden aan bod. Dit heeft geleid
tot een inventarisatie — onder de UNO-lidorganisaties - van innovaties
die worden gebruikt bij het leveren van zorg op afstand. Hierbij is
onder andere voor elke innovatie in kaart gebracht door welke
discipline(s) deze gebruikt wordt, voor welke doelgroep, en wat de
voor- en nadelen ervan zijn. Alle innovaties zijn gebundeld in een
overzicht dat met regelmaat aangevuld zal worden. Zo kunnen we
kennis, ervaring en best practices rondom dit onderwerp met elkaar
blijven delen.

Klik hier voor meer informatie over de inventarisatie zorg op afstand
themagroep organisatie van zorg UNO Amsterdam.

foto Compaan

JAARBEELD 2021
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Platform Presentatie Angela Prins - Atlant

Bespreking/discussie eerste resultaten onderzoek over het effect van
OnderZOER ( PPO) biodynamische verlichting op het rust-activiteitsritme en welzijn van
mensen met dementie die in het verpleeghuis wonen.
Op woensdag 21 april werd door UNO Amsterdam het jaarlijkse

Platform Presentatie Onderzoek georganiseerd. Tijdens deze online Mark Broekman - Beweging 3.0

bijeenkomst hebben zes mensen hun onderzoek gepresenteerd en Very poor prognosis after a hip fracture in the most frail nursing
er waren ruim 60 deelnemers aanwezig. In de eerste ronde was er home patients with conservative treatment

ruimte voor drie presentaties, waarna er ruim gelegenheid was om

te discussiéren in kleine groepen door middel van breakout rooms. Marina Ekkel - Amsterdam UMC

Hierna volgde een korte pauze, gevolgd door nog drie presentaties Hoe gaan patiénten met de ziekte van Huntington om met hun
en de tweede discussieronde. Er werden onderzoeken besproken die slechte prognose en hun toekomstbeeld?

nog moeten starten en ook onderzoeken die al zijn afgerond.
Overzicht van gepresenteerde onderzoeken:

Tjarda Boere - Amsterdam UMC
Resultaten van het UPCARE onderzoek: CRP point-of-care testing
bij lage luchtweginfecties in verpleeghuizen.

Cindy Kruijthof - Atlant
Onderzoek bij mensen met de ziekte van Huntington over hun
ervaring en beleving met casemanagement.

Marina Tol-Schilder - Cordaan
Flowcard CVA voor geriatrische revalidatiezorg (GR).
Effect op de revalidatie-efficiéntie bij CVA-patiénten.
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https://www.verenso.nl/magazine-augustus-2020/no-4-augustus-2020/wetenschap/flowcard-cva-voor-geriatrische-revalidatiezorg-gr
https://www.jnursinghomeresearch.com/2610-very-poor-prognosis-after-a-conservatively-treated-hip-fracture-in-the-most-frail-nursing-home-residents.html
https://www.jnursinghomeresearch.com/2610-very-poor-prognosis-after-a-conservatively-treated-hip-fracture-in-the-most-frail-nursing-home-residents.html
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KENNISDELING - KENNISDELEN IN DE PRAKTIJK T\

UNO Amsterdam

Bijeenkomst brugfunctie tussen wetenschap en praktijk

Op 6 oktober heeft er een online bijeenkomst plaatsgevonden voor
mensen met een brugfunctie tussen wetenschap en praktijk.

We gebruiken de term brugfunctie, maar deze functie heeft vaak een
andere benaming (bijvoorbeeld ‘science practitioner’) of is onderdeel
van een andere bestaande functie (bijvoorbeeld beleidsadviseur).

De aanleiding van deze bijeenkomst was de behoefte van mensen .
met een brugfunctie om met anderen in een gelijke functie kennis ®e
en ideeén uit te wisselen. Deze functie kan namelijk heel verschillend

zijn per organisatie. Bij de bijeenkomst waren 10 mensen aanwezig,

waarvan een aantal al veel ervaring hadden met de brugfunctie en g ¢
andere deze juist nog aan het ontdekken zijn. Dit leverde een mooie g ® i
uitwisseling van ervaringen op en meer inzicht in wat voor taken ' * .
men precies doet. Ook kwam er naar voren dat er behoefte is aan ) . s .
laagdrempelig contact in de vorm van bijvoorbeeld een mailgroep ° ®
en aan meer van dit soort bijeenkomsten. . » |
@ | g »—o°
o ® 4 .
° 4 . * ° e
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UNO-onderzoeken goed vertegenwoordigd
bij het Verenso najaarscongres 2021

Op donderdag 25 november vond het Verenso najaarscongres
plaats. Ook UNO Amsterdam mocht hier het een en ander vertellen
over verschillende lopende onderzoeken. De samenvattingen
(abstracts) van deze onderzoeken zijn gepubliceerd in het
Tijdschrift voor ouderengeneeskunde:

Promovenda Marlies Dijk onderzocht hoe artsen beslissen over de in
te zetten medicamenteuze behandeling bij geagiteerd gedrag als zij
niet uitkomen met de Verenso richtlijn Probleemgedrag bij Dementie.

Lees het artikel 9

Promovenda Djura Coers gaf inzicht in hoe artsen omgaan met eutha-
nasieverzoeken bij wilsonbekwame mensen met dementie en een
schriftelijk euthanasieverzoek. Zij bracht onderbelichte aspecten van
het maatschappelijk debat naar voren.

Lees het artikel 9

JAARBEELD 2021

Promovenda Milou Angevaare onderzocht de effecten van de ver-
pleeghuissluiting tijdens de eerste lockdown op stemming, gedrag
en functioneren van bewoners van langdurige zorginstellingen.

Lees het artikel

I

Onderzoeker Fenne Wouters bracht binnen het project Leren van
Data in kaart wat het overlijdensrisico is voor verpleeghuisbewoners
na een Covid-19 vaccinatie.

Lees het artikel

AIOS van GERION Bas ter Brugge en Vera van Atteveld onderzochten
hoe artsen ACP gesprekken voerden tijdens de eerste golf van de
Covid-19 pandemie.

Lees het artikel

I



https://www.verenso.nl/magazine-november-2021
https://www.verenso.nl/magazine-november-2021/no-5-november-2021/congres-abstracts/psychotropic-drug-treatment-for-agitation-in-dementia
https://www.verenso.nl/magazine-november-2021/no-5-november-2021/congres-abstracts/euthanasia-in-dementia-underexposed-aspects-of-the-debate
https://www.verenso.nl/magazine-november-2021/no-5-november-2021/congres-abstracts/het-effect-van-de-sluiting-in-2020-op-bewoners
https://www.verenso.nl/magazine-november-2021/no-5-november-2021/congres-abstracts/overlijdensrisico-na-covid-19-vaccinatie
https://www.verenso.nl/magazine-november-2021/no-5-november-2021/congres-abstracts/acp-in-verpleeghuizen-tijdens-de-covid-19-pandemie

AR

UNO Amsterdam

KENNISDELING - SYMPOSIA

SANO Wetenschapsdag
Terugkijken op een
inspirerend evenement

Op 11 maart 2021 werd de jaarlijkse SANO Wetenschapsdag
gehouden. Dit jaar georganiseerd door Tranzo.

De (online) dag startte met plenaire presentaties door onder meer
Caro Verlaan van CZ Zorgkantoor over de inzet van technologie in de
ouderenzorg, Paul Iske over het instituut voor briljante mislukkingen
en Debby Gerritsen van UKON, Radboudumc over welbevinden in de
langdurige zorg. Na de plenaire presentaties volgden twaalf deel-
sessies verdeeld over twee rondes. Elke deelsessie werd gekenmerkt
door een thema en in de sessie werden resultaten of goede voor-
beelden gedeeld en uitgewisseld tussen de zes academische net-
werken ouderenzorg.
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Uiteraard was ook UNO Amsterdam aanwezig, als toehoorder én als
spreker in verschillende sessies. Lizette Wattel en Ewout Smit hielden
een workshop over goalsetting tijdens de sessie GR. Tijdens de sessie
implementatie gaven Josien Wijffels en Franka Meiland een toelichting
op de implementatie van de GRIP methodiek. Marjon van Rijn en Franka
Meiland gaven aan de hand van de academische interprofessionele
leerwerkplaats Amsterdam Zuid Oost en de GRIP methodiek voor-
beelden over manieren om interprofessioneel opleiden te bevorderen,
zowel voor studenten tijdens de initiéle opleidingen als voor zorg-
professionals in de dagelijkse zorgpraktijk. Laura van Buul vertelde
over het Covid-19 onderzoek vanuit UNO Amsterdam. Tot slot vertelde
Frank Meiland ook over e-health oplossingen voor mensen met
dementie tijdens de sessie innovatieve zorg.

De dag werd afgesloten met een online borrel op de virtuele locatie
om na te praten, te netwerken en kennis en ervaringen uit te wisselen.



https://www.tilburguniversity.edu/nl/onderzoek/instituten-en-researchgroepen/tranzo/academischewerkplaatsen/ouderen
https://unoamsterdam.nl/producten/grip/
https://mensgerichteouderenzorg.nl/agenda/sano-wetenschapsdag/

KENNISDELING - SYMPOSIA T\

Geen UNO Symposium dit jaar

Helaas kon vanwege de Corona pandemie het jaarlijkse UNO
Symposium op woensdag 8 december 2021 dit jaar niet doorgaan.
Extra jammer omdat we graag hadden willen stil staan bij ons
15-jarig bestaan. Tijdens dit symposium zouden we daarom niet
zoals gebruikelijk één overkoepelend thema kiezen, maar wilden
wij ons richten op het delen van resultaten, inzichten, actuele onder-
zoeken en nieuwe kennis uit onze vier onderzoekslijnen.

Inmiddels hebben we een nieuwe datum gepland en hopen we elkaar,
live of online, te ontmoeten op 18 mei 2022.
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ANTIBIOTICARESISTENTIE

Alleen met antibiotica behandelen als het écht nodig is
Antibioticaresistentie is een toenemend probleem in de gezond-
heidszorg. Om dit probleem aan te pakken, is het belangrijk om
infectieziekten alleen met antibiotica te behandelen als dat écht
nodig is. Bij UNO Amsterdam zijn in de afgelopen jaren verschillende
onderzoeken uitgevoerd naar hoe je infectieziekten in de ouderenzorg
het beste kunt vaststellen en behandelen. In het kader op de volgende
pagina is meer te lezen over deze onderzoeken. De inzichten uit deze
onderzoeken zijn vertaald naar verschillende praktische producten die
verpleeghuisorganisaties kunnen ondersteunen bij het beter vaststel-
len en behandelen van urineweginfecties en lage luchtweginfecties.
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Amsterdam

Klik op het plaatje en bekijk het scholingsfilmpje over urineweginfecties.

Eén van deze producten is een

, ontwikkeld voor verpleegkundigen en verzorgenden.
In dit korte filmpje wordt aan de hand van casuistiek uitgelegd
wanneer er bij een bewoner mogelijk sprake is van een urineweg-
infectie, en welke rol de urinestick heeft bij het vaststellen hiervan.

Andere voorbeelden van producten gericht op urineweginfecties zijn
zakkaartjes, een scholing voor artsen en een observatie-checklist
voor het in kaart brengen van mogelijke urineweginfectie klachten
bij bewoners die deze klachten zelf niet (goed) kunnen aangeven
(bijvoorbeeld door dementie). Voor lage luchtweginfecties is

voor de implementatie van de CRP-sneltest
en een scholing voor het gebruik van deze sneltest.



https://youtu.be/OM9BhoFxTc8
https://youtu.be/OM9BhoFxTc8
https://youtu.be/OM9BhoFxTc8

KENNISIMPLEMENTATIE - ANTIBIOTICARESISTENTIE

UNO Amsterdam

Deze en andere producten zijn te vinden en (gratis) te downloaden
op onze webpagina ‘infectieziekten en antibiotica’, die medio 2021
online is gegaan. De producten zijn onderverdeeld op basis van het
type infectieziekte. Bij elk product zit een korte beschrijving van wat
het product inhoudt, voor welke doelgroep het is ontwikkeld, op welke
evidence het gebaseerd is, én hoe je het product kunt implementeren.

Y Amsterdam umc

u Zakkaartje voor V&V en het stappenplan
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De producten uit de ‘infectieziekten en antibiotica’ etalage
zijn gebaseerd op inzichten uit de volgende onderzoeken:

Het ANNA onderzoek, waarin onderzocht werd of een combinatie
van interventies gericht op implementatie van de Verenso richtlijn
‘Urineweginfecties bij kwetsbare ouderen’, leidde tot meer passend
antibioticagebruik voor urineweginfecties in verpleeghuizen.

Het UPCARE onderzoek, waarin onderzocht werd of de inzet van
de CRP sneltest leidde tot een veilige afname van antibioticagebruik
voor lage luchtweginfecties in verpleeghuizen. Meer over dit
onderzoek is te vinden op pagina 34.

Het OKKO onderzoek, waarin samen met verpleegkundigen en
verzorgenden hulpmiddelen werden ontwikkeld voor het obser-
veren van urineweginfectie gerelateerde klachten bij bewoners
die deze klachten niet (goed) kunnen aangeven.

Het IMPACT onderzoek, waarin inzicht is verkregen in het voor-
schrijven van antibiotica in verpleeghuizen.



https://unoamsterdam.nl/antibiotica
https://unoamsterdam.nl/onderzoeken/anna/
https://unoamsterdam.nl/onderzoeken/upcare/
https://unoamsterdam.nl/onderzoeken/okko-observatie-uwi-klachten-door-vv/
https://unoamsterdam.nl/onderzoeken/impact/

COLOFON

Codrdinatie: Maartje Baede, Marloes Veldhoven, Maike Sparrius
Eindredactie: Maike Sparrius

Interviews: Marcel Butterhoff

Fotografie interviews: Sandrinos Fotografie

Illustraties, stockfoto’s en picto’s: Freepik, Flaticon

Vormgeving: Zuurstof Communicatie

Met dank aan iedereen die een bijdrage

heeft geleverd aan dit jaarverslag.
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