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2. Dod van de decubitus preventie maatregelen

Door het togpassen van preventieve maatregelen kan decubitus voorkomen worden of
verergering van reeds ontstane decubitus worden tegengegaan.

3.  Wetenschappdijke onder bouwing

Bij de toepassing van preventieve maatregelen wordt gebruik gemaakt van het hulpmiddel, de
risico inventarisatie lijst, in combinatie met de klinische blik van de zorgprofessiona. De
werkgroep richtlijnherziening (in opdracht van CBO) geeft aan dat in de praktijk maatregelen
toegepast worden die zinvol zijn, maar dat er ook maatregelen zijn die niet zinvol zijn. In deze
beschrijving van preventie maatregelen worden alleen de zinvolle maatregelen beschreven aan
de hand van de tweede herziening consensus decubitus (CBO, 2002).

4, Werkinstructie

Stel eerst vast of de patiént risico op decubitus loopt, dan wel of dit b.v. na een medische
behandeling het geval kan zijn. Selecteer in overleg met de patiént en/of de arts een of meerdere
van de in de tabel genoemde maatregelen. Die worden in het verpleegplan opgenomen en op de
aangegeven data en tijdstippen uitgevoerd. Veelal is de combinatie van verschillende
preventieve maatregelen het best.
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6.

Een praktijkvoor beeld van een standaar dver pleegplan voor preventie van decubitus

Standaard verpleegplan risico op decubitus

Sticker met patiénten gegevens

Kenmerken: geen

| Resultaat : voorkomen

Oorzaken: Risicofactoren: Q Mohbiliteit Q Voedingstoestand
Q Druk en/of ( zie ook scorelijst) O Leeftijd Q Voeding
schuifkrachten Q Temperatuur Q Incontinentie
O Huidconditie O Medicatie O Diabetes
O Mentaal O Lichamelijk/neurologie QO Circulatie
Verpleegkundige inter venties: Decubitus preventie (2.L.3540)
Start | Algemeen Stop |Start | Voedingstoestand / voeding Stop
Q Patiént en naasten informeren over Q Vochtinname observeren (minimaal
oorzaken, preventie en behandeling van 1500ml per 24 °°) en stimuleren
decubitus Q Letten op huidturgor
Q Decubitusrisico scoreinvullen (volgens O Voedingsinname observeren en
protocol) stimuleren
Q Voorlichtingsfolder ‘ Informatie over Q Letten op uiterlijke kenmerken van
doorliggen’ uitreiken vermagering
O Decubitus preventie besprekenin MDO. O Patient minimaal 1x per week wegen
O Druk van katheters en slangen O Overleg met arts over aanvulling van
voorkomen voeding- en vochtinname
O Bed opmaken m.b.v. steeklaken O Diétisteinschakelen bij te geringe
Q Papegaai op bed vocht- en/ of voedingsinname
Q Verhoogd risico bespreken met arts O Voedsel- en vochtinnamelijst bijhou-
denin overleg met diétiste (drie
dagen)
Q Individuele voedingsvoorschriften
(zie paramedisch blad of individueel
verpleegplan)
Start | Mobiliteit Stop Incontinentie Stop
0 Mohbiliseren stimuleren 0 Regelmatig naar het toilet begeleiden
0 Mohilisatieschema opstellen 0 Frequent ondersteek of urinaal
o  Wrijving voorkomen bij transfer aanbieden (minimaal elke 2 uur)
(steeklaken gebruiken) 0 Huid schoon en droog maken, evt.
o Tillift/ stalift gebruiken dun zinkzalf of talkpoeder gebruiken
o Fysiotherapieinschakelen o Aandacht voor fecesincontinentie
o Patiént zit in de Semi Fowler houding
o Patiént ligt zo mogelijk in de 30°
Ligging
[0 Hielen zoveel mogelijk vrijleggen
[0 Dekenboog geven
0 Wisselligging om de 2 a3 uur (ook als
patiént op speciaal bed ligt)
Start | Temperatuur Stop | Start Huidconditie Stop
0  Observeren van temperatuur o0 Stuit, hielen, andere decubitus
gevoelige plekken drie maal daags
controleren
o Bij droge huid dagelijks voedende
Start | Medicatie Stop creme gebruiken
0  Observeren van dereacties van de o0 Bij droge huid geen of weinig zeep
patiént gebruiken
0 Bij vochtige huid katoenen (wijde)
kleding
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Start | Anti -decubitusmatras/ -bed Stop | Start Overig

o 0t/m6 gewone matras -
0 6t/m 12 Decube matras "
o 12t/m20HICO 380 "
0 20t/m 24 High Care (in overleg met

afdelings coérdinator)

Stop

7. Modéd en beschrijving

Het R-MIM mode voor Decubitus Preventie Maatregelen begint met de naamgeving bovenin
(entry-point), met daarin de naam Decubitus Preventie Maatregelen. Daaronder staat de act
type Observatie (OBS)met de naam Decubitus_Preventie Maatregelen. Dit is de centrale act
voor dit model. In deze act worden de preventie maatregel en beschreven. De items die variéren
per graad zijn vermeld in de mappingtabel. Effective time is het tijdstip dat de maatregel
voorgeschreven wordit.

Decubitus_Preventie_Maatregelen
(UUDD_RVhnnnnn )

Description

Decubitus_Preventie Maatregelen
classCode*: <= ACT

moodCode*: <= EVN

code: CD CWE [0..1] <= ActCode
effectiveTime: GTS [0..1]

8. Mapping tabd uittrekse en OID voor vocabulaire

Voor de opname van de Decubitus Preventie Maatregelen in een HL7 v3 bericht is een correcte
weergave van de lijst, de codes en de mapping naar HL7 v3 noodzakelijk. Die is in
onderstaande tabel opgenomen. De hier in opgenomen codes zijn verplicht.

Een tweede belangrijk onderded hier isdeHL 7 OID (unique Object Identifiers). De vraag is
uitgezet bij het secretariaat van HL7 Nederland. De OID voor CVA-KISis, ******%*
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M apping Domeingegevens, systemen, Vocabulaireen R-MIM CVA

Sub- Variabele uit verplicht/ | DMIM | Plaats | Datatype| Cardinaliteit| Vocabulaire Code Vb | SNOMED
onderdeel instrument optioneel in HL7
/ reden HL7
verplicht M odel
Detail van Condition
decubitus Node
preventie element
maatregelen
Informatie over \ ACT | Code 0.1 VIP DecPrev-1 399912005
decubitus pressure sore
Informatie over \ ACT | Code 0.1 VIP DecPrev-2 46869008:
preventie decubitus
maatregelen ulcer
preventlon
education
Informatie over de \% ACT | Code 0.1 VIP DecPrev-3 385913007
behandeling pressure ul cer
care education
Informatie folder \ ACT | Code 0.1 VIP DecPrev-4 413318004
geven patient given
written
information
Informeren \Y; ACT | Code 0.1 VIP DecPrev-5 370849003
mantel zorger(s) provides
status reports
to
family/support
person
Gebruik risicoscore \) ACT | Code 0.1 VIP DecPrev-6
lijst
Wisselligging en - Vv ACT | Code 0.1 VIP DecPrev-7 359962006
houding turning patient
in bed
Dagelijks de huid Vv ACT | Code 0.1 VIP Dec-Prev- 410246000
Inspecteren en 8 skin
pa| peren breakdown
control
assessment
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Anti-decubitus ACT | Code 0.1 VIP DecPrev-9
matras geven
Hielen zoveel ACT | Code 0.1 VIP DecPrev-
mogelijk vrijleggen 10
Dekenboog geven ACT | Code 0.1 VIP DecPrev-
11
Aandacht voor de ACT | Code 0.1 VIP Dec-Prev- 1759002
voedingstoestand 12 assessment of
nutritional
status
Aandacht voor ACT | Code 0.1 VIP DecPrev- 281044007
fecesincontinentie 13 bowels
incontinence
assessment
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9. Naderetodichting
De volgende zaken moeten nog worden gedaan.

1. De vertaing van de mapping tabel zal nog plaatsvinden.
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