Bijlage 1

Addendum 1:

Beleid heupfracturen bij zeer kwetsbare ouderen niet wonende in een zorginstelling.

De RTA is tevens toepasbaar op de groep patiénten die niet in zorginstelling woonachtig zijn.

Echter zal de patiént zeer waarschijnlijk na de behandeling niet meer (direct) terug kunnen keren
naar de woonsituatie. In deze gevallen zal patiént worden opgenomen en zal er een klinisch MDO en
gezamenlijk besluitvormingsgesprek plaats vinden, waarna behadeling wordt ingezet. Vanuit de
klinische setting zal dan de meest geschikte nabehandel locatie worden georganiseerd.

Addendum 2;

Insturen vanuit zorginstelling voor pijnbehandeling zonder MDO.

In voorkomende gevallen kan het zijn dat de instellingsarts, reeds samen met patiént en naasten
heeft besloten om een patiént op het vermoeden van een heupfractuur niet meer te opereren, maar
aan te bieden voor pijnstilling middels een PENG blokkade. Samen met beeldvorming is het streven
om deze behandeling poliklinisch volgens het zgn. one stop shop principe te organiseren. De
verwijzend arts kan rechtstreeks verwijzen naar pijnspecialist. Hoe dit zorgpad logistiek is
georganiseerd is locatie specifiek.



