ZORG OP MAAT

hared decision making, gepas-
te zorg en zorg op maat zijn
begrippen die je inmiddels zo
vaak tegenkomt in tijdschriften,
kranten en op symposia, dat ze bijna
aan zeggenschap zouden gaan verlie-
zen. Want er veel over praten is toch
echt wat anders dan het doen. Dat doen
hebben de meeste artsen wel in hun
genen, maar dan op een manier waarbij
bovenstaande begrippen nogal eens in
de knel komen. Maar juist bij palliatieve
zorg is goed luisteren naar wat de
patiént wil, van essentieel belang. Dat is
niet makkelijk, want de patiént die pre-
cies weet hij van palliatieve zorg ver-
wacht, is een uitzondering. Het vereist
van ons dus geduld en inlevingsvermo-
gen om er achter te komen wat die pa-
tiént aan het eind van zijn of haar leven
met dat laatste stukje wil. Hier is zorg
op maat zo ontzettend belangrijk. Zorg
die vrijwel altijd multidisciplinaire zorg
zal zijn. Onder andere over deze samen-
werking leest u in deze themabijlage
van Medisch Contact. Maar ook over de
behoefte aan palliatieve zorg en niet te
vergeten het indrukwekkende interview
met Peter Steinz. Hij verwoordt prachtig
wat palliatieve zorg voor hem betekent.

Hans van Santen
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Steeds meer palliatieve zorg in het ziekenhuis
In 2017 moet elk Nederlands ziekenhuis een
palliatief team in huis hebben. Die vereiste komt in
zicht, blijkt uit een enquéte van IKNL en Palliactief.
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Behoefte aan palliatieve zorg geinventariseerd
Het aantal patiénten dat palliatieve zorg behoeft is
slecht bekend. Een globale schatting van de Neder-
landse Kankerregistratie brengt daar verandering in.
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Lezen als palliatieve zelfzorg

Publicist en literatuurkenner Pieter Steinz heeft
ALS en ondervindt aan den lijve hoe het is om pallia-
tieve zorg te ondergaan. ‘Tk kan op een dag niet meer
doen dan mijn fysieke conditie me toestaat.’
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Samenwerken voor betere palliatieve thuiszorg
Op veel plaatsen in het land werken huisartsen

en wijkverpleegkundigen samen in zogenaamde
Palliatieve Thuiszorg-groepen (PaTz). Daardoor
wint de zorg voor palliatieve patiénten aan kwaliteit.
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Column Sander de Hosson
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Uit de praktijk
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Deze themabijlage kwam tot stand in samenwerking
met het Integraal Kankercentrum Nederland (IKNL)
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