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GO-Home studie
Wetenschappelijk onderzoek toegepast in de praktijk

Ambulante
Geriatrische
Revalidatie
(AGR)
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Voorstellen

Astrid Preitschopf, science practitioner

»Fysiotherapeut »Promotieteam:

v'Bianca Buurman, Prof
v'Margriet Pol, PHD
v'Marije Holstege, PHD

»Promotie onderzoek

Ontwikkelpraktijk, UNO Amsterdam
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Samen werken wij aan de ontwikkeling van de geriatrische revalidatie: de ontwikkelpraktijk



Achtergrond

* Toekomstbestendigheid

* Aanwijzingen effectiviteit

* Wens en beleid om lang thuis te wonen

THUISREVALIDATIE KLINISCHE
f REVALIDATIE
MEER
BEWEGING

 Onbekendheid inhoud en organisatie

Oudere mensen die thuis revalideren bewegen meer dan
mensen die in het ziekenhuis blijven voor hun revalidatie

Ramsey et al., 2022
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Systematic
Literature
Review

2. Wat zijn
wensen en weten we
hohoeften?

3. Samen
ontwikkelen
en testen
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Wat weten we al? M

Systematic
Literature
Review

Thuis revalidatie efficiénter
» Kortere opname duur klinisch

Thuis revalidatie minstens zo effectief
> ....0p activiteit, heropnames, kwaliteit van leven

» Mogelijk kosten effectief
» Aantal specifieke aspecten
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Wat zijn wensen en behoeften?

v'Interviews patiénten (n=13)

v Twee focusgroepen met professionals (n=13)
v'Een focusgroep met bestuurders (n=4)
v'Consensus studie internationaal experts (n=60)
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Structuur Processen Uitkomst

1.Doorontwikkeling
organisatie van AGR n;
uitdagingen op fin;
timemanagemer
technologische

' “Het idee dat je er nog bij hoort omdat je zelf je
dingen doet. .... Ik bepaal het zelf.” (Revalidant)

A

Tevalidac JCiale omgeving .'1

UNO AmMmsterdam
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Samen
ontwikkelen
en
toepassen
in de praktijk!




Interviews met
revalidanten

Vi

Twee co-creatie

bijeenkomsten
+

v

Dagelijkse praktijk

Ambulante GR
traject versie 2.0
is ontwikkeld

Maandelijkse werkgroep
bijeenkomsten
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ledereen ambulant tenzij.......

In principe iedereen voorbereiden op
ambulante revalidatie 5

Tenzij=
Een discipline nodig

Geen veilige thuis omgeving
Geen revalidatie doelen meer

UNO AmMmsterdam

universitair netwerk cuderenzorg
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Samenwerking wijkverpleging

Warme overdracht

Zodra OD bekend is contact met wijkverpleging
Overdracht op afdeling - streven via Teams

Scholing gericht op hoe revalideer je thuis




Start tijdens klinische periode
Hipper, Physitrack, Beeldbellen

Gericht op:

eigen regie 1

oefen momenten 1
inzicht in functioneren

Digi oefengroep
Technische ondersteuning
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Mantelzorger betrekken

Mantelzorg bijeenkomst Bellen na het MDO Betrekken bij zorg
momenten en therapieen
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Revalidatie coordinator

« Tijdens MDO beslissen wie coordinator wordt
* |s aanspreekpunt
« Houdt traject in de gaten
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MD evaluatie gesprek

« 3 weken na ontslag

« Revalidatie coordinator of wijkverpleging is thuis aanwezig
* Via Teams
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Aanvullende elementen

COPM - persoonlijke doelen op participatie niveau

« Locatie behandeling op maat voor revalidant (reisafstand <15 min)
* [nformatiebrief

« Planning huisbezoek

Centrale planning

Onderzoek HBO-V studenten




Ervaringen
-Tevreden over AGR en
ondersteunde het bij de
overgang naar huis.
-AGR was een uitdaging voor
de revalidanten die tijd nodig
hadden om eraan te wennen
- Het drukke schema en het
aantal bezoekers thuis waren
moeililk om mee om te gaan.
- Met thuis oefenen thuis kan
je vertrouwen opbouwen

/ Ervaringen
-Het co-creatieproces kreeg veel

steun
-AGR ontwerp 2.0 werd goed
ontvangen, met duidelijke
richtliinen en werkafspraken.
-Het ontwikkelen en
iImplementeren van AGR-
elementen kost energie en stuit
soms op weerstand

-Professionals hebben tijd nodig
om werkroutines aan te passen




Geleerde lessen 0

v' Formeer een werkgroep

v' Medewerkers hebben tijd nodig om aan te passen

v Geef inzicht in de ontwikkelingen zoals duur GC\\Y()()']
trajecten (J()C[]

v Voorlichting aan revalidanten en naasten
v Standaard werkwijze

v Technologische ondersteuning




Contact: a.d.vangestel@amsterdamumc.nl

Gepubliceerde artikelen GO-Home studie
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