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A different approach: Maxima
goes Senior Friendly
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Introduction

e S.L.E. Lambooij, MD, consultant in e L.J. Hakvoort, nurse specialized in
Internal Medicine and Care of the geriatrics, masterstudent Nursing
elderly. Science.
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Maxima Medical Centre,
Eindhoven/Veldhoven

'l maxima
\ \ medisch centrum



View on elderly care MMC

Specialized care for the elderly throughout the
hospital.

? leeftijdsopbouw Nederland 2016
Totaal: 16.973.000 inwoners
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The Geriatric Team (GT)




Management flow chart

Top
management +
Medical
Doctor GT
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Key - tasks of the Geriatric Team

e Implementing new developments
e Consultation
e Education

Physical restraint
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Plan of implementation

Specialized nurses of GT write plan of implementation, the needed
competences and the way they are obtained.
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(Re-) write guidelines
e (re-) write guidelines

e Design/write 'summary cards'
e Design/write patient information brochure
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Internal website

Reanimatie locatie Veldhoven 8844 Mijn | Mijn ina | Als ina instellen
Reanimatie / escaiatie locatie Einahoven 8112
Calamiteken 8888 Hakvoort, Lysette = Afmelden

Thema's

VMS meldingen

% 2 iASK

VI meiding Veiligheidsronde Mask
Beleid veiligheidsronde

%
Medicatieveilgheid

Patient veiligheidskaart Beleidsplan patientveiligheid
Elke patiént krijgt bij een ziekenhuisbezoek of opname te maken met veiligheidsaspecten die voor haar of hem belangrijk ziin. Het is van belang dat de patiént zich
realiseert dat hij daar zelf ook een rol in heeft, 0.a. door duidelik te vertellen wat er aan de hand is, een actueel medicatieoverzicht mee te brengen en i ies en van i ies na een
adviezen op te volgen. Een patiéntveiigheidskaart kan de patiént bewust maken van zijn eigen rol. MMC sluit met de patié K aan bjj de Plan van sanpak POWI
Patiénten Consumenten Federatie (NPCF) zodat ketenbreed dezelfde informatie verstrekt wordt aan de patiént.
van liji is en ling van ernstige sepsis:
patientveiligheidskaart polikiiniek Emstige sepsis en septische shock op IC
ntveiligheidskaart voor kinderen
patientveiligheidskaart kfiniek Vroege en van de vitaal igde patiént:
Vroege herkenning en behandeling van de vitaal bedreiode volwassen patiént
ggglgnegvnm col
Veilig incident meiden Vitaal bedreigd patient, vroege en van de
Veilig incident melden: Medumenﬁcam bij opname en ontslag:
Handleiding Task
Risicomatrix ten behoeve van Veilig Incident Meiden Medicatieverificatie bil opname
VIN-formulier Medicatieverificatie bil ontslag
Leden centrale en VI,
Kwetsbare ouderen:
reglementen/documenten: Delier nchthn yoor
ntr m lier kbrief vi kundi
decentrale VIM commissie Delier spiekhnef grigen
Prisma handieidin VBl spiekbrief in zakft voor v kundigen en artsen
Folder Acute verwardheid (delier]
Valien, het van een in MMC ouderen)

Valincident, handelen na een val
Folder Vallen Voorkomen

Week van de patientveiligheid

Met een andere bril: VeI
“Met een andere bril" 2010 Folder Vri (VB
“Met een andere bri" 2012 e
Ondervoeding. risico op ondervoeding (kfinisch) i
Ondervoeding, snelie en ing, volw: nen
Patientenveiligheidsaward:
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Summary card physical restraint

SPIEKBRIEF VBI
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Spiekbrief VBl voor verpleeghundigen en artsen

zijn
gevolgen hebben voor de individuele vrijheid van patiénter? VBl wardt in de
valgende gradaties ingedeeld:
- Milde vrijheidsbeperkende interventies van VBI- score 1-4.
- Zware vrijheidsbeperkende interventies van VB score 5.

Werkwijzz

ISERVEREN, OVERLEC, VERSLAGLECC

STAP 1 Breng inkaart of er exn verbengde kans op.
i i en wraag esllegal's] om advies

DREIGEND GEVAAR v

(&5 verhozgde kans 32 rigczgedrag)
STAP 3 Observesr symptomen van het risicsqedrag vI

STAP 2 Pas provesticwe imtemventics tes: I

STAP 4 Bespreck (b symptomenanriskogedrag) Y I
e situatie van 3¢ patiént n het MDO

STAPS Pas een altemarieve enof wigheidsbeperkends
interventie toe
v

STAP & Controlees en evaluess. |

T . " v
Registreer vijheidsbepperkende intervestie op
arganizatisniveau I

STAP 8 Nazorgvaar de paii v
enfamilie

Spiekbrief VBl voor verpleeghundigen en artsen

" . Wl zini -
gevolgen hebben voar de individuele vrijheid van patiénter? VBl wardt in de
volgende gradaties ingedeeld:

- Milde vrijheidsbeperkende interventies van VBI- score 1-4.

- Iware vrijheidsbeperkende interventies van VB score 5.

STAP | Breng inlkaart of er e=n verhoagde kans
riszogedragis en vraag collegal’s) om adies

DREIGEND GEVAAR
STAP 2 Pas preventieve intementies t2e-

(55 verhozge kans 33 riizgadrag)
STAP 3 Observesr symptomen van het risicegedrag 'I
STAP & Sesrect (5 ympiemen nriskogeceas) W I

v
de stuatievan de patiént in het

STAPS Pas een altemarieve enof wigheidsbeperkende
interventie toe
v

STAP € Contraless en evaluesr |

= . . " v
Registreer vijheidsbeppeskende intervestie op
arganizatisniveau I

STAP & N de paticy b

£l
enfamilie

Afwegingen bij het toepassen van VBI

- VBIwordt alleen toegepast aks het echt niet anders kan, er geldt:
“Nee tenzij®

- Bijhet altijd geancht de mildste varm van
V81, welke het meest geschikt is om het gestelde doel te bereiken en in
duwr en omvang in redelijke verhouding staat tot de aanleiding

- Het beshit tot het toepassen van VB, wordt weloverwogen, zorguuldig
en in overleg tussen arts en verpleegkundige genomen.

- VBIwordt in overleg met patiént en/of wettelijk vertegenwoordiger
toegepast

Indien ar VI wordt toagepast:

- De arts vult digitaal VB! registratieformulier in en viaagt consult
Geratrie Teamaan.

- De VBl wordk dagelijks geévaluserd en gerspportesrd

‘Wannaer VE| wordt gestopt vermeldt de artsstopdatum in het

registratiefomulier.

ewegegsensor A of Bedheiies | Esielen/

[ magkes beznapalk Testbed | ofpobtand
i (Peeeybed]

Seoalfinatie

Taftlad

Narorg: __ .
Bespreek het toepassen van de VE| met de patiént. Vermeld in de
averdracht waarom enwelke VI is toegepast

Consult Ceriatrie Team:
Bij patiénten waarbij een VBl wordt toegenast ks het Geriatrie Team in
warden

consult Een consult kan via EZI
of middels het regi:
Telefonisch is het Ceriatrie Team bereikbaar via 7155 of 7274,

Afwegingen bij het toepassen van VBI
- VBIwordt alleen toegepast aks het echt niet anders kan, er gelt:
“Nee tenzif”

- Bijhet altijd geancht de mildste vorm van
VBI, welke het meest geschikt is om het gestelde doel te bereiken en in
duwr en omvang in redelijke verhouding staat tot de aanleiding

- Het beshit tot het toepassen van VBI, wordt weloverwogen, rorgwuldig
en in overleg tussen arts en verpleegkundige genomen.

- VBIwont in overleq met patient an//of wettelijk vertegerwoondiger
toegepast

Indien er VEI wordt t

- De arts vult digitaal VB! repistratieformulier in en viaagt consult
Geriatrie Team aan.

- De VB wordt dagelijks geévalueerd en gerapporteerd.

- Wannaer VE| wordt gestopt vermelgt de artsstopdatum in het
registratieformulier.

ewegegsensor A of Bedheiies | Esielen/

[ magkes beznapalk Testbed | ofpobtand
i (Peeeybed]

Seoalfinatie

Tafibiad

Bespreek het toepassen van de VB met de patiént. Vermeld in de
averdracht waarom en welke VBl is toegepast.

Consult Ceriatrie Team:

Bij patiénten waarbi] een VBl wordt toegepast kan het Ceriatrie Team in
consult d_Een consult kan via E71 worden
doar of middels het registrati i

WAl
Telefonisch is het Ceriatrie Team bereikbaar via 7155 of 7274,




Select new friendly materials y
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Adaption patient file

Risk of physical restraint ad admittion by
nurses + interventions

Physical restraint is used

\J

Doctors fill in digital form patient file;
reason of restriction, material used

Digital form = automatically consultation
GT

GT receives consultation and advices nurses
and doctors in restriction of freedom
U
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Contact nurses and doctors

e Nurses and doctors with special attention for elderly
patients.

— Every ward at least: 2 nurses + 1 medical doctor
— Training; nurses 3 months, doctors 2 times a year
— House officers receive information at start residence.

— Contact nurses + doctors inform and train their
colleagues.

— Newsletter; contact nurses and doctors and middle
management
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Newsletter

Geriatrie Team

Interne nieuwsbrief voor
Aandachtsvelders “Kwetsbare ouderen”
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Poster Vrijheids Beperkende Interventie van de V&VN
Themabijeenkomsten september en november 2016
Patiéntveiligheidskaart kwetsbare ouderen
Armspalken

Onderwerpen themabijeenkomsten

Afscheid psychiatrie consulenten

Klinische lessen

Poster Vrijheids Beperkende Interventie:
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Physical restraint

e All nurses obligated e-learning

e Contact Nurses: received training practical use of
materials and adaption patient file 2 trained
colleagues.

e Contact Doctors: received information and adaption
patient file 2 Informed colleagues.

e Newsletter: informed about new materials, new
guidelines, adaption patient file

e All nurses and doctors received summary card
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Secure new developments

e One day a year repeat key-trainings for contact
nurses = train colleagues

* Training every three months with contact nurses and
doctors twice a year.

e Geriatric Team is present every day at the wards to
assist/help/guide.

e Technical information/numbers delivered by
"Quality and Safety" department

e All trainings throughout the hospital are registered
online
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