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Klinische fysiotherapie na buikchirurgie met gecompliceerd verloop

Productcategorie Kliniek

Aanbieder Fysiotherapie

Specialisme Chirurgie

Patiéntengroep Patiénten die een electieve laparotomie ondergaan met daaropvolgend

één van de volgende complicaties:
* primaire complicaties (direct gerelateerd aan de operatie):
- nabloeding
- hemorragische shock
- naadlekkage darm
- paralytische of mechanische ileus
- wondinfectie
- wonddehiscentie/Platzbauch
* secundaire complicaties (niet direct gerelateerd aan de operatie):
- Critical Illness Polyneuropathy (CIP)
- cardiogene shock
- atelectase
- pneumonie
- urineweginfectie
- infectie van centrale lijn
- diepe veneuze trombose of embolie
- delier
- sepsis
- deconditionering

Belangrijk is dat patiénten bij deze complicatie aanvullende medische
(diagnostiek en) behandeling dienen te krijgen in de vorm van:

e medicatie

e (her-)OK

e (her-)opname op een intensieve zorgafdeling

Consequentie is veelal een verlengde opname. Voorwaarden voor
gebruik van deze productbeschrijving: vitale functies worden niet acuut
bedreigd en patiént verblijft niet meer op een intensieve zorgafdeling.

Inhoud
Intake en onderzoek Bij indicatie of verwijzing volgt een intake aan de hand van de medische
na verwijzing en verpleegkundige gegevens van de patiént.

Na anamnese en onderzoek wordt een individueel behandelplan
opgesteld aan de hand van protocol en/of beleid.

Uitkomst intake:
- profiel 1: patiént is ernstig beperkt:
e zeer matige spierkracht (MRC gemiddeld <3)
e is niet in staat zelfstandig transfers in bed maken
Met daarbij mogelijk één of meer van onderstaande complicaties:
e niet-effectieve mucusklaring
¢ matige voedingstoestand (consult diétetiek)
e cognitief matig (consult psychiatrie/klinische psychologie)
e angst/depressie/delier (consult psychiatrie/klinische psychologie)
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Intake en onderzoek Uitkomst intake:
na verwijzing: vervolg - profiel 2: patiént is matig beperkt:
o redelijke spierkracht (MRC 3 - 4)
e kan zelfstandig transfers in bed maken
Met daarbij mogelijk maximaal één van onderstaande complicaties:
e niet-effectieve mucusklaring
¢ matige voedingstoestand (consult diétetiek)
e cognitief matig (consult psychiatrie/klinische psychologie)
e angst/depressie/delier (consult psychiatrie/klinische psychologie)
- profiel 3: patiént is nauwelijks beperkt:
e voldoende/goede spierkracht (MRC 4 - 5)
e voert zelfstandig transfers rond het bed uit
¢ minstens FAC 3 met eventueel loophulpmiddel
Met daarbij géén van onderstaande complicaties:
¢ matige voedingstoestand (geen consult diétetiek)
e cognitief matig
e angst/depressie/delier

De gebruikte meetinstrumenten zijn:

- MRC (Medical Research Council schaal): spierkracht
- ROM (Range of Motion): bewegingsbereik

- BBS (Berg Balance Scale)

- DEMMI (De Morton Mobility Index)

- TUG (Timed Up & Go test)

- FAC (Functional Ambulation Categories)

- 6MWT (6 minuten wandeltest)

Behandelplan:
- profiel 1: doel:

e bepalen ontslagmogelijkheden aan de hand van prognose en
thuissituatie/pre-existent functioneren

e zelfstandig transfers in bed, behoud mobiliteit, verbeteren
spierfunctie/inspanningstolerantie

e adequate mucusevacuatie

Voorwaarden:

o fysiotherapeut vraagt na of maatregelen voor verbeteren
voedingstoestand, cognitieve functie en angst/depressie/delier
worden genomen om fysiotherapie te kunnen starten cq
trainbaarheid te faciliteren

e mobilisatiemogelijkheden in stoel afgestemd met verpleging

- profiel 2: doel:

e bepalen ontslagmogelijkheden aan de hand van prognose en
thuissituatie/pre-existent functioneren

e FAC 3, eventueel met rollator; hervatten ADL-zelfstandigheid

e verbeteren spierfunctie en inspanningstolerantie

e preventie/behandeling mucusretentie

- profiel 3: doel:

¢ bepalen ontslagmogelijkheden aan de hand van prognose en
thuissituatie
ADL-zelfstandigheid conform thuissituatie
verbeteren inspanningstolerantie
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Reguliere zitting fysiotherapie

Interventies:

- profiel 3:
loop- en transfertraining, verbeteren inspanningstolerantie, eventueel
klinische oefengroep

- waar nodig het deelnemen aan het multidisciplinair overleg

Lange zitting fysiotherapie

Interventies:

- profiel 1:
oefenen op bed gericht op verbeteren van bewegend functioneren,
preventie/behandeling mucusretentie, verbeteren
inspanningstolerantie.

- profiel 2:
oefenen, rond bed of in oefenruimte, gericht op bewegend
functioneren, preventie/behandeling mucusretentie, verbeteren
inspanningstolerantie

- waar nodig het deelnemen aan het multidisciplinair overleg

Afsluiting en Rapportage

De fysiotherapeut legt de gegevens uit de gehele behandelperiode vast
in het patiéntendossier en geeft advies over het optimaliseren van de
gezondheid en een eventuele vervolgbehandeling.

Bij een vervolgbehandeling wordt relevante patiéntinformatie
overgedragen conform het behandelprotocol van het ziekenhuis.

Resultaat

Optimale uitkomst van de klinische revalidatie op de parameters:

1. Respiratie: adequate, zo mogelijk zelfstandige mucusklaring.

2. Bewegend functioneren uitgedrukt in meetinstrumenten zoals MRC,
ROM, BBS, DEMMI, Timed Up & Go(TUG), FAC, 6MWT voor zover van
toepassing
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Kwaliteit fysiotherapeut

BIG-registratie

Kosten

Intake en onderzoek
na verwijzing

Reguliere zitting fysiotherapie

Lange zitting fysiotherapie

Afsluiting en rapportage

Toeslag weekend

Inlichtingen en aanvragen

bij VLF = info@vlfnl.nl en NVZF = Secretariaat@nvzf.nl
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