Overzicht van wijzigingen in de Vilans KICK- protocollen

(Periode juli 2011 - februari 2012)

Nieuwe protocollen

datum

Dec 11

Nov 11

Juli 11
Juli 11

Juli 11
Juli 11
Juli 11

Dec 11

Jan 12

Dec 11

Okt 11

Okt 11
Juli 11

Sept 11
Sept 11

Juli 11

Sept 11
Sept 11

Naam protocol

Injecteren

Injecteren van Tauredon intramusculair bij clienten
met reuma

Injecteren van hepatitis B-vaccin (HBVAXPRO)
intramusculair

Injecteren Betaferon subcutaan

Injecteren groeihormoon Norditropin FlexPro subcutaan
met pen

Injecteren Forsteo Colter subcutaan met injectiepen
Injecteren insuline subcutaan met Humalog Kwikpen

Subcutaan inbrengen van Acc-Chek Tenderlink,
aankoppelen van infuuspomp

Nier en blaaskatheterisatie

Katheterspoelen met TwinBag spoelzakje
Sondevoeding

Toedienen sondevoeding via PEJ-sonde met pomp
Puncties

Vingerprik voor meten van bloedglucosewaarde met
Bayers Glucolet 2

Vingerprik voor meten van bloedglucosewaarde met
een prikpen

INRwaarde bepalen met de CoaguChek-XS©

Vingerprik meten bloedglucosewaarde met eenmalige
vingerprikker

Heelkunde

Zwachtelen onderbeen met één lange rek zwachtel
Zwachtelen onderbeen met UrgoK2
Tracheacanule

Aan- en afsluiten CPAP

Lichaamsverzorging en observatie

Maken van een ECG

Wegen met een rolstoelweegschaal

Vilans februari 2012

VH

VH

VH
VH

VH
VH
VH

Opdracht arts



datum Naam protocol VH Opdracht arts

Juli 11 Temperatuur opnemen met een oorthermometer
(was alleen voor de Genius; nu algemeen)

Richtlijnen en wetgeving

Hygi€nerichtlijnen

Laatste Januari 2011
actualisatie

Nov 2011 In het document handschoenen is opgenomen, hoe je steriele handschoenen
aantrekt. Elk protocol waarin handschoenen worden gebruikt, verwijst naar dit
document.

Wet BIG

Laatste Mei 2011

actualisatie

Nov 2011 Verpleegkundig specialisten mogen nu ook medicatie voorschrijven. Dit is 1
november in de kamer besloten. De informatie over de Wet BIG zal daarop worden
aangepast.

Cytostaticarichtlijnen

Laatste Juni 2011
actualisatie

Dec 2011 Het handboek Veilig omgaan met cytostatica in de thuiszorg van het Integraal
Kankercentrum West is door het Integraal Kankercentrum Limburg herschreven.
Inhoudelijk is het niet veranderd, maar het is nu ook geschikt voor intramuraal.
I.v.m. de fusie van de Integrale Kankercentra worden in 2012 alle producten
geinventariseerd die door regionale centra zijn geschreven. Bepaald wordt welke
richtlijnen als landelijk gaan gelden en waaraan landelijk aandacht gegeven moet
worden. Het handboek Cytostatica is er daar één van.

Juli 2011 De richtlijnen (2008) zijn gecontroleerd en er is contact geweest met de IKC’s.
Waarschijnlijk komt er in 2012 een herziene landelijke richtlijn.
Nb. FAOT heet nu A+O VVT. De nieuwe website: www.aovvt.nl

Medicatie landelijke richtlijnen IVM/DGV/VenVN/Actiz/VGN/GGZ

Laatste Juli 2011
actualisatie

Juli 2011 Richtlijn Handreiking Werkvoorraad geneesmiddelen, Actiz, GGZ Nederland, VGN,
januari 2011.

Protocollen en achtergrondinformatie

Injecteren

Laatste September 2011
actualisatie

Okt 2011 De dubbele controle van de medicatie is toegevoegd aan elk protocol over het
injecteren van medicatie, het medicatieoverzicht is gewijzigd in toedienlijst.
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Juli 2011 In protocol subcutaan injecteren Fraxiparine toegevoegd dat de fabrikant anders
adviseert dan de normale loodrechttechniek: Neem huidplooi, steek naald
loodrecht in huidplooi en houd huidplooi gedurende de handeling vast: resultaat
gelijk.

Infuusbehandeling

Laatste November 2010

actualisatie

Nov 2011 Nieuwe richtlijn bloedtransfusie en de transfusiegids (CBO 2011)zijn verwerkt:

= De arts van zorgorganisatie (naast medisch specialist) als opdracht gever
toegevoegd. Daar waar relevant expliciet de rol van de specialist
ouderengeneeskunde genoemd.

= Infuusslang moet 12 uur na de toediening vervangen worden (was 6 uur)

= Dubbele controles explicieter beschreven in het protocol.

= De term bloedgroep wordt in de richtlijn gebruikt voor de bloedgroep inclusief de
Rhesusfactor. Dit is zo overgenomen en toegelicht.

= Verwijzing naar checklist die gebruikt kan worden om de cliént te informeren
toegevoegd.

Blaaskatheterisatie

Laatste Januari 2010

actualisatie

Jan 2012 Samenhang in achtergronddocumenten verbeterd. Apart document voor de
observatiepunten en complicaties voor zowel eenmalige katheter als
verblijfskatheter.

Jan 2012 Nieuwe richtlijnen (WIP en Verenso) verwerkt ten aanzien van reinigen
schaamstreek bij vrouw. In richtlijnen staat momenteel: reinig schaamstreek met 3
streken van boven naar beneden, richting perineum, gebruik steeds een nieuw
gaas.

Van binnen naar buiten, wordt niet meer in richtlijn genoemd en is verwijderd.

Jan 2012 Blaasscan: de richtlijn van Verenso over werkwijze naar aanleiding van gevonden
hoeveelheid residu, verwerkt.

Aug 2011 Uit de richtlijn van Verenso Langdurige blaaskatheterisatie bij patiénten met
complexe multimorbiditeit is de aanbeveling om zure spoelvloeistof voor
katheterspoelen te gebruiken overgenomen.

Juli 2011 Verenso heeft een nieuwe Richtlijn Langdurige blaaskatheterisatie bij patiénten
met complexe multimorbiditeit uitgegeven (2011).

De inhoud van de protocollen is vergeleken en aangepast.

Het volgende is gewijzigd:

= gebruik glijmiddel ook voor vrouwen

= Wachttijd na inbrengen van glijmiddel met anestheticum: 5 - 7 minuten (was 3-5
minuten)

= Katheter bij vrouwen nog 2 cm en bij mannen nog 5 cm opschuiven als urine
verschijnt.

= Wijze van inbrengen van de katheter bij de man is aangepast: eerst inbrengen tot
weerstand, dan penis naar beneden en dan verder opschuiven tot urine verschijnt
(en daarna nog 5 cm).

Sondevoeding

Laatste November 2011

actualisatie

Dec 2011 Verenso komt binnen enkele weken met een handreiking voor de rol van de
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Nov 2011

Nov 2011

Nov 2011

Puncties

Laatste
actualisatie

Heelkunde
Laatste
actualisatie

aug 2011

Tracheacanule

Laatste
actualisatie

specialist ouderengeneeskunde bij het controleren van de neus/ maagsonde.

PEG-katheter gewijzigd in PEG sonde. Maagsonde vervangen door Neus-maagsonde.
Naamgeving overal gelijk getrokken.

Protocol toedienen Losec Mups via sonde verwijderd. Protocol Toedienen
medicijnen via sonde is het algemene protocol dat is aangepast aan de nieuwe
richtlijn Neusmaagsonde van V&VN

1 november is de nieuwe richtlijn Neusmaagsonde van V&VN aangeboden aan
ministerie. De richtlijn moet nog geautoriseerd maar is al wel beschikbaar: Nieuwe-
richtlijn-voor-neusmaagsondes

De strekking van de richtlijn voor volwassenen:

= Bepaal de in te brengen lengte van de neusmaagsonde NEX (exacte ligging mbv
tabel)

= Controleer de ligging van de sonde na inbrengen mbv het opzuigen van maagsap
en zuurgraad meten met behulp van pH indicator. Het afkappunt is 5.5. Bij pH-
waarde < 5.5 ligt sonde in maag en kan sondevoeding toegediend.

Nb auscultatie is geen veilige methode.

» Wanneer geen maagsap opgezogen kan worden, overleg met arts hoe te
handelen.

» Nadat de juiste ligging is vastgesteld, kunnen de volgende controles bij
toedienen van voeding, plaatsvinden door: nagaan of sonde niet verschoven is
adhv markering op de sonde of ruimte van de fixatiepleister en inspectie van de
mond-keelholte. Bij twijfel wel pH-waarde bepalen

» [s sonde verschoven, na overleg met arts, sonde verwijderen en nieuwe
inbrengen .

Voor de kinderen zijn specifieke richtlijnen opgenomen. Deze richtlijnen zijn

vergelijkbaar met de uitgangspunten voor volwassenen. Echter er zijn meerdere

tabellen opgenomen om de juiste in te brengen lengte van de sonde te bepalen:

» De voorkeurs methode is gerelateerd aan leeftijd en lichaamslengte van het
kind.

= Tweede methode is de NEM (neuspunt-oorlel-halverwege punt borstbeen en
navel.

Ook afkappunt van pHwaarde bij kinderen is 5.5.

Protocollen en achtergrondinformatie zijn hierop aangepast.

Juni 2011

Geplande actualisatie: februari 2012

In de titel van het protocol zwachtelen met lange-rek zwachtels is aangegeven dat
het om een protocol gaat waarbij 2 lagen lange-rek zwachtels worden gebruikt. Er
is een nieuw protocol gemaakt voor het zwachtelen met 1 lange-rek zwachtel.

NB. Over de wijze van zwachtelen bestaat geen consensus. Maak afspraken met
voorschrijver over de werkwijze

Januari 2010
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Zuurstof

Laatste
actualisatie

Nov 2011

Vernevelen

Laatste
actualisatie

Okt 2011

September 2010

Dubbele controle toegevoegd, het aantal toe te dienen liters, de berekening van de
resthoeveelheid in de cilinder.

Geplande actualisatie: januari 2012

In de protocollen de toedienlijst voor medicatie van de apotheker toegevoegd aan
de benodigdheden.

Toedienen van medicijnen

Laatste
actualisatie

Dec 2011

Nov 2011

Aug 2011

Juli 2011-
Sept 2011

Mei 2011

Oogdruppelen: nieuwe richtlijn van het oogziekenhuis Rotterdam verwerkt. Na
druppelen traanbuis 1 minuut afdrukken ipv 1 - 3 minuten.
Animatiefilmpjes toegevoegd voor instructie aan cliént.

Achtergrondinformatie over toedienlijst, medicatieoverzicht toegevoegd.

Rivotril toedienen:

Protocol is aangepast en de drie mogelijkheden van toediening zijn beschreven:
= met een lepeltje op de onderlip

= met spuitje in de wangzak

= met een lepel en extra vloeistof

In het document medicatieveiligheid zijn de termen overgenomen en toegelicht uit
de richtlijn Overdracht medicijngegevens: Toedienlijst, Medicijnopdracht en
Medicijnoverzicht.

Deze termen zijn ook in de protocollen overgenomen. De toedienlijst is aan de
benodigdheden toegevoegd.

De informatie over dubbele controle is in een apart document ondergebracht, zodat
het gemakkelijker te raadplegen is. De documenten Medicatieveiligheid en Dubbele
controle zijn aan alle protocollen gelinkt, waarin medicijnen worden toegediend.

Lichaamsverzorging en observatie

Laatste
actualisatie

Dec 2011

Aug 2011

Januari 2010

Decubitus. De landelijke richtlijn Decubitus van V&VN is verwerkt in de informatie

over decubitus. In de nieuwe richtlijn:

= de definitie decubitus is iets aangepast

= decubitus graden zijn vervangen door decubitus categorieén

= vochtletsel is gewijzigd in incontinentie dermatitis

= risicoscoreinstrument van CBO wordt niet meer genoemd (wel Braden en Norton;
maar beide worden gezien als een handvat, niet als een gevalideerd instrument)

= ALTIS en TIME zijn toegevoegd als methode om de decubitus te beoordelen en te
beschrijven.

Nieuwe multidisciplinaire richtlijn Smetten (intertrigo) Preventie en behandeling
van V&VN van juli 2011 is opgenomen. Opgenomen zijn:

= Praktijkkaart Preventie

Praktijkkaart Behandeling

Patiénten folder

Volledige richtlijn

Verantwoording van de richtlijn
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Wijzigingen:
= Bij risicofactoren zijn toegevoegd: diabetes en tekortschieten in hygiéne

= Voor de behandeling zijn de fasen 1, 2, 3 en 4 zijn gewijzigd in:
- Smetten

- Smetten met nattende huid
- Smetten met geinfecteerde huid
Met ieder zijn specifieke behandeling, die verder niet inhoudelijk is gewijzigd.
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