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Waarom proactieve zorgplanning?

Progressie Communicatie Besluitvorming



Een spel vol keuzes, net als het leven!

www.kiezenendelen.nu



Proactieve zorgplanning is het proces van vooruit denken, plannen en organiseren. 

Met gezamenlijke besluitvorming als leidraad is proactieve zorgplanning een continu en 
dynamisch proces van gesprekken over huidige en toekomstige levensdoelen en keuzes 
en welke zorg daar nu en in de toekomst bij past. (Kwaliteitskader Palliatieve zorg Nederland, 2017)





ParkinsonSupport Plan

Gestructureerde leidraad:

1. Individueel zorgplan; betrokken zorgverleners, 
hulp van naasten

2. Proactief Zorgplan; wat is er nodig voor goede 
zorg nu en in toekomst 

3. Zorgenwensen rond de late fase; oa vastleggen 

behandelwensen, wensen levenseinde en 
persoonlijk vertegenwoordiger

4. Toekomst van het plan; hoe blijft het passend 

bij de wensen, evaluatie, inzichtelijkheid









LET OP: het regelen van een persoonlijke 
vertegenwoordiger voor financiële beslissingen 
moet worden vastgelegd bij een notaris. Voor 
een persoonlijke vertegenwoordiger voor 
zorgbeslissingen kan bovenstaand document 
gebruikt worden.







Ziektebeloop

Bron:  https://www.grepmed.com/images/12027/diagnosis-timeline-disease-symptoms-neurology#google_vignette 

https://www.grepmed.com/images/12027/diagnosis-timeline-disease-symptoms-neurology#google_vignette


Uitdagingen bij parkinson?
• Wat is een goed moment?

• Cognitieve achteruitgang

• Communicatieproblemen

• Diagnose en prognose

• Gezamenlijke besluitvorming?



RADPAC-PD



Onderzoek naar effect van PZP



Onderzoek bij andere populaties

Voor naasten/mantelzorgers:
Betere overeenstemming over voorkeuren. 
Minder beslissingsconflict.
Meer tevredenheid over communicatie en zorg.
Betere rouwuitkomsten.
Geen negatieve effecten op mentale gezondheid.

Voor patiënten:
Verbeterde kwaliteit van leven 
Meer tevredenheid met levenseindezorg 
Betere communicatie met zorgverleners 
Minder levensverlengende behandelingen en ziekenhuisopnames.
Meer palliatieve en hospicezorg; complexere PZP-modellen werken het best



Onderzoek naar PZP bij parkinson

•PZP is onvoldoende bekend onder mensen met parkinson en hun naasten.

•Er is behoefte aan tijdige PZP, vanwege ziektespecifieke symptomen die communicatie in de late fase bemoeilijken.

•Voorkeur gaat uit naar door zorgverleners geïnitieerde gesprekken.

•PZP is ondersteunend, maar kan ook confronterend zijn.

•Ongelijkheden in toegang en discrepanties tussen wensen en documentatie vragen om verbetering.

•Focus ligt vooral op behandelgrenzen en minder op behandelwensen.



Reanimatie



Ziekenhuisopname



PARKINSONSUPPORT STUDIE

Ondersteunend in bespreken, nadenken en vastleggen 

van wensen / behoeften huidige- en toekomstige zorg

Confronterend om stil te staan bij verlies van functie, 

activiteiten, nadenken over de dood, maken van lastige 

beslissingen



HULPMIDDELEN GENERIEK

www.behandelpaspoort.nl
www.palliaweb.nl

http://www.behandelpaspoort.nl/


DIGITALE KEUZEHULP
www.thuisarts.nl



HULPMIDDELEN PARKINSONSPECIFIEK 







Perspectief van zorgverleners



Afbeeldingsresultaat voor cicely saunders

https://www.google.com/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwj_juSn7YbiAhWEPFAKHReHDiIQjRx6BAgBEAU&url=https%3A%2F%2Fwww.azquotes.com%2Fauthor%2F20332-Cicely_Saunders&psig=AOvVaw3cMdGOMZ9GwFle_2wxvR_b&ust=1557230348638940
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