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Deze handreiking is voor iedereen die contact heeft met patiénten rondom een operatie. En
gaat in op hoe zorgverleners, zorgorganisaties, pati€ntenorganisaties en andere
informatieverstrekkers patiénten kunnen stimuleren om hun leefstijl te verbeteren. Het gaat
daarbij om patiénten die een geplande operatie ondergaan.

Hoe weet je of een patiént een teachable moment ervaart? Hoe vind je de tijd om het
onderwerp aan te snijden? Wat is ondersteunend aan dit gesprek? In deze handreiking worden
dit soort vragen beantwoord en toont de Coalitie Leefstijl in de Zorg waarom een operatie zo'n
waardevol moment is voor leefstijlverandering.

De inhoud is gebaseerd op input van gedragsexperts, pati€énten, naasten, zorgverleners en
patiéntvertegenwoordigers. De handreiking is geen richtlijn of protocol, maar biedt inspiratie
om met dit teachable moment aan de slag te gaan.

De praktijkvoorbeelden in dit
document en de Database
Praktijkvoorbeelden bieden

een overzicht zonder
waardeoordeel of
aanbeveling.

De implementatiesuggesties
zijn specifiek gekozen
interventies, tools en
hulpmiddelen die door de
Coalitie wél als aanbeveling
worden gegeven. Deze zijn

aangegeven met een: @



https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/
https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/
https://leefstijlcoalitie.nl/suggesties-voor-implementatie/

Wist je dat...

... er tot 44% minder kans op complicaties is door goede voorbereiding op een operatie
[1-5].

... de kans op wondcomplicaties 2,3 keer zo klein is als iemand stopt met roken [6].

... het drinken van alcohol voor de operatie wordt geassocieerd met 56% meer kans op
morbiditeit, 73% meer kans op infecties, 23% meer kans op wondcomplicaties, 80%
meer kans op longcomplicaties, 24% meer kans op verlengde ziekenhuisopname en
29% meer kans op opname op de intensive care [7].

... het ontvangen van leefstijladvies tijdens ziekenhuisopname, follow-up afspraken en
rehabilitatie significant effect hebben op hoe sterk mensen van plan zijn hun leefstijl te
veranderen [8].
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I n h ou d SO pg ave Via dit tabblad kun je hier altijd

terug komen.

Voordat je er verder induikt, check of je de laatste versie hebt.
Aan de hand van nieuwe ervaringen werken we regelmatig bij. De
nieuwste versie vind je hier.

1. Waarom dit teachable moment benutten?

2. De kansen voor ieeistijiverandering rondom een
operatie
« Kansen voor specifieke momenten rondom een operatie
« Algemene kansen

3. Het teachable moment in praktijk brengen
 Tips om aan de slag te gaan

Met dank aan

Bronnenlijst

Klik op het onderwerp van
jouw interesse om er direct
naartoe te gaan.

Vind hier een samenvatting. Ook

handig om je collega’s te overtuigen
van het teachable moment.

Dit document is voor de
volgende partijen die in contact
zijn met patiénten rondom

een operatie:

@ Patiéntenorganisaties

Al eono/

w5 Zorgorganisaties

{ﬁ Zorgverleners

Online informatiebronnen

L


https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-teachable-moment-operatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-teachable-moment-operatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-teachable-moment-operatie/
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Leeswuzer Rechtsboven aan elke pagina vind je

Hoe is dit document opgebouwd en hoe navigeer je er doorheen? knoppen. Als je hierop k"k’F’ ga je naar een
overzichtspagina, zoals de inhoudsopgave.

Opbouw
Dit document begint met een toelichting op wat een teachable moment is en hoe leefstijl kan helpen rondom een operatie.

Daarna is het ingedeeld in fases en kansen. Er zijn specifieke kansen per fase en algemene kansen die tijdens alle fases belangrijk zijn en toegepast kunnen
worden. Elke specifieke en algemene kans wordt op een aparte pagina uitgewerkt. Na de algemene kansen vind je nog tips om mee aan de slag te gaan.

Fase 2. Voorbereiden op

. Fase 4. Revalidatie
operatie

Linkjes naar externe websites en andere pagina’s
Op de pagina’s waarin de kansen worden
toegelicht, staan voorbeelden vermeld waar

je op kunt klikken. Je gaat dan naar de

website van dat specifieke voorbeeld of naar
een andere pagina in dit document.




1. Waarom dit
teachable moment
benutten?



Een operatie als teachable moment

Belangrijke levensgebeurtenissen zoals een
zwangerschap of een medische diagnose zorgen
er vaak voor dat mensen openstaan voor
verandering [2,10]. Dit komt doordat iemand
zowel meer risico, sterke emoties als een
verandering van zelfbeeld (bijvoorbeeld: "past
roken nog bij wie ik nu ben?") kan ervaren.
Alleen wanneer er sprake is van alle drie de
aspecten ontstaat het zogenoemde teachable
moment [9,11 12]. lemand staat dan extra open
voor leefstijlverandering en advies [10]. Een
operatie kan zo’'n teachable moment zijn.

Kleine moeite - groot effect

Zorgverleners besteden op dit moment nog
weinig tijd aan het geven van leefstijladviezen.
Dit omdat ze twijfelen over de effectiviteit en
tijdgebrek ervaren [10]. Studies laten zien dat
korte adviezen (30 seconden) al effect kunnen
hebben [13]. Als leefstijladvies op het juiste
moment wordt gegeven, wordt de informatie
beter onthouden en is de intentie groter om aan
de slag te gaan [11]. Een kort gesprek met
aanvullende begeleiding kan al een positief
effect hebben. Vooral als er daarna verdere
begeleiding volgt [9,10]. Veel mensen kunnen

Onderzoek toont aan dat mensen vooral

kansen per fase

inhoudsopgave

Op het juiste moment gedragsverandering stimuleren

In deze handreiking lichten we vanuit de
gedragswetenschap toe hoe een teachable
moment effectief benut kan worden.

<

bovendien zelfstandig veranderen met een klein
steuntje in de rug.

Mensen willen in gesprek over leefstijl

Luister ook naar deze podcast over

gemotiveerd zijn om met hun leefstijl aan de
teachable moments

slag te gaan wanneer zorgverleners dit
bespreken. Tevens verwachten patiénten dat
hun zorgverlener leefstijl ter sprake brengt
wanneer dit relevant is. Blijft dit uit, dan krijgen
zij de indruk dat leefstijlverandering voor hen
niet van belang is.

Kijk ook naar dit webinar over het
teachable moment operatie

Maak gedragsverandering klein en concreet
Leefstijlverandering is vaak uitdagend.
Onbewuste gewoontes, sociale of emotionele
omstandigheden kunnen gedragsverandering
bemoeilijken. Motivatie, vaardigheden en
vertrouwen in het eigen kunnen zijn cruciaal
[10]. Leefstijladvies gaat daarom verder dan
alleen vertellen wat gezond gedrag is, zoals
gezonder eten en meer ontspannen. Het vraagt
om bespreken wat iemand kan en wil doen,
waarom dit belangrijk en betekenisvol is voor
diegene, en hoe het praktisch uitvoerbaar is
[10]. Zelfs met kleine stappen worden mensen
gezonder.

algemene kansen

*Als we het over leefstijl hebben, dan bedoelen we
daarmee voeding, middelengebruik, slaap, stress,
zingeving, beweging en ontspanning.


https://publications.tno.nl/publication/34641730/aRsZVQ/coalitie-2023-doelgroepen.pdf
https://leefstijlcoalitie.nl/podcast/beluister-nu-de-podcast-teachable-moments/
https://leefstijlcoalitie.nl/evenementen/webinar-benutten-van-het-teachable-moment-rond-een-operatie-6-februari-2025/
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Een teachable moment herkennen of creéren

Een teachable moment ontstaat vaak vanuit een zorg van
de patiént die vervolgens door de patiént zelf, of door de
zorgverlener wordt uitgesproken [10-12].

Als zorgverlener kun je een teachable moment creéren door risicoperceptie
vragen te stellen gerelateerd aan de risicoperceptie, ervaren
emoties en het zelfbeeld van de patiént. Hierna kan het
verband tussen de zorgen en het gedrag worden gelegd (zie
rechts) [10]. emoties
Stimuleer de patiént aansluitend tot leefstijlverandering door
diegene te motiveren, de nodige vaardigheden te laten opdoen,
en de zelfeffectiviteit (geloof in de eigen vaardigheden om het
gedrag uit te voeren) te vergroten. Dit kan door mensen te
verwijzen naar informatie of tools waarmee ze zelf aan de slag
kunnen, mensen zelf te begeleiden of door te verwijzen naar
een GLI of een andere zorg- of hulpverlener (bijvoorbeeld
paramedici) binnen of buiten de zorg [10].

herziening zelfbeeld

Leg het verband
tussen zorgen
en gedrag

/->

Stel vragen zoale deze om
een teachable moment te
herkennen of aan te

wakkeren.

motivatie

Gebeurtenis: een operatie

Creéren of herkennen van een 'teachable moment’

“Welke zorgen heb je over de operatie?”
“Hoe schat je jouw risico op complicaties
naar aanleiding van de operatie in?”

“Ik merk dat het je raakt, wil je daar iets over delen?”
“Wat doet het met je om te horen dat je een operatie
moet ondergaan?”

"Wat ik vaak hoor is dat mensen anders naar zichzelf
gaan kijken als ze een operatie nodig hebben, hoe is
dat voor jou?"

“lk merk dat jij je zorgen maakt over het risico op
complicaties, wist je dat je dit risico enorm kan verlagen
door te stoppen met roken of meer te bewegen?”

zelfeffectiviteit

vaardigheden

Afbeelding gebaseerd op afbeelding uit [10]



2. De kansen voor
leefstijlverandering rondom
een operatie



10

inhoudsopgave kansen per fase algemene kansen

Elke fase is belangrijk voor duurzame leefstijlverandering

Elke operatie en iedere patiént is anders en zo zijn er ook ontelbaar veel zorgpaden. Hieronder zie je een versimpeling van de periode rondom een operatie in vier
duidelijke fases. Tijdens deze fases kunnen patiénten gestimuleerd en ondersteund worden, wat volgens onderzoek, ook hun eigen wens is, door zorgverleners,
zorgorganisaties, patiéntenorganisaties en online informatiebronnen om aan de slag te gaan met een gezondere leefstijl. Elke fase heeft haar eigen kansen
daartoe.

Geen wachttijd, maar voorbereidingetiid!

[

Fase 1. Klachten ervaren en Fase 2. Voorbereiden op

Fase 4. Revalidatie

bespreken behandeling operatie
In deze fase ervaart een patiént Dit is de periode tussen het besluit Afhankelijk van het type operatie Afhankelijk van de ingreep wordt
klachten en bespreekt deze met een om te opereren en de operatie zelf. en eventuele complicaties duurt de een patiént ondersteund met een
zorgverlener. Het kan jaren duren Tijdens de voorbereiding worden opname in het ziekenhuis van een revalidatietraject of herstelt de
totdat er wordt besloten om een de standaard preoperatieve dagdeel tot een aantal weken. patiént thuis. Vooral thuis voelen
operatie te ondergaan. gesprekken gevoerd en controles patiénten zich vaak alleen en
uitgevoerd. angstig.


https://publications.tno.nl/publication/34641730/aRsZVQ/coalitie-2023-doelgroepen.pdf

Kansen voor specifieke
momenten rondom een
operatie
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& Via dit tabblad kun je hier altijd

terugkomen.

Inzoomen op de specifieke kansen per fase
Klik op de kans waar je meer over wilt

Hier vind je wat je als zorgverlener, patiéntenorganisatie, online informatiebron en/of
zorgorganisatie kan doen om het teachable moment te benutten tijdens de vier fases rondom een weten

operatie.

0 0 A0

Signaleer stagnatie en zet
in op het volhouden van

Benut het ontslaggesprek
om motivatie en

Zorg dat een patiént de . .
- .. Gebruik de preoperatieve
voorbereidingstijd voor de . . . . L
. screening om te motiveren zelfredzaamheid te leefstijlverandering tijdens
operatie kan benutten S
vergroten revalidatie
I I I
Fase 1. Klachten ervaren en Fase 2. Voorbereiden op C
: : Fase 4. Revalidatie
bespreken behandeling operatie
I | I
. Zet in op de
Creéer urgentie in eerste o extra. ZesErE ot LEEIL QR PRI oefen:arI zelfredzaamheid van de
ondersteuning aan waar met een gezonde leefstijl in tiént tiid t
het ziekenhuis patient tijens pos
operatieve controle en

gesprek en informatie s
— K@j% K@j% revalidatie
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Fase 1. Klachten ervaren en bespreken behandeling

Maak tijdens het gesprek en in de informatie duidelijk wat het verband
is tussen leefstijl en een (mogelijke) operatie [8]. Laat zien dat de patiént

kansen per fase algemene kansen

= HP Lees ook:
Creéer urgentle In een actieve rol kan spelen bij het verminderen van de klachten en het Handreiking ‘Wat kan een
eerste gesprek en verbeteren van de“gezondhei.d. Voor zorgverleners is het belangrjjk patiént zelf doen rondom
informatie samen met de patiént te beslissen over de volgende stappen. Sluit een operatie?
tijdens het gesprek aan bij de belevingswereld van de patiént. Maak het
relevant door te bespreken wat gezond leven kan betekenen voor zijn of
haar situatie [8]. Dit kan helpen de motivatie voor leefstijlverandering te
verhogen.
Wat je kunt doen: @ @ @
. .. - . y t het 1 1
e Herken of creéer een teachable moment en voer een * Gebruik een vragenlijst om de huidige gezondheid 118 s 008 bl G O we’te”
leefstijlgesprek. van de patiént te bepalen. Bespreek de resultaten. PG G ARG (1 18 VAAAG R GO i
. . ) leefetijl. Wat doe je? Rook je? Drink
» Betrek de sociale omgeving bij het gesprek. * Maak invloed van leefstijl op de uitkomsten van een je? Doe je aon cport? En hoe

operatie inzichtelijk met tools zoals de Cedar app.
 Kijk in de richtlijnen naar leefstijlaanbevelingen. : s =ccarapp

* Bied informatie aan over het effect van leefstijl op
een operatie, herstel en complicaties zoals over
bewegen of over voeding en bewegen.

* Gebruik tijdens het gesprek specifieke keuzekaarten,
zoals deze voor hernia, baarmoederverzakking of
artrose in de knie en kies degene met beelden, zoals
deze over artrose in de knie voor mensen met lage * Gebruik de fysieke ruimte om gezond gedrag te
gezondheidsvaardigheden. stimuleren en laat zien dat leefstijl erbij hoort.

relateert dat aan je klachten?”
- Patiént



https://www.thuisarts.nl/file/2858/download
https://www.keuzehulp.info/pp/prolapsbasis/intro/1
https://www.thuisarts.nl/sites/default/files/consultation_card/Keuzekaart_behandeling_bij_artrose_in_de_knie.pdf
https://www.premierherniacenter.com/03/cedar-app-is-a-free-resource-for-hernia-patients/
https://www.chronischzorgnet.nl/informatie/kompas/
https://www.chronischzorgnet.nl/informatie/kompas/
https://voedingenbeweging.nu/goed-eten-en-bewegen-rond-een-operatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-wat-kan-een-patient-zelf-doen-rondom-een-operatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-wat-kan-een-patient-zelf-doen-rondom-een-operatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-wat-kan-een-patient-zelf-doen-rondom-een-operatie/
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Fase 1. Klachten ervaren en bespreken behandeling

In deze fase heeft de patiént tijd om aan zijn leefstijl te werken om Lees hier:

gezonder de operatie in te gaan. Dit kan complicaties voorkomen en Zorg dat patiénten De Social Return On
helpen sneller te herstellen. Hier is vaak geen aandacht voor. Zet in

op dit teachable moment door in het gesprek, in informatie en

met bijvoorbeeld eHealth aandacht te geven aan leefstijl. Help de voor de operatie
patiént bij het aanleren van nieuwe, benodigde vaardigheden en het benutten darmkankerpatiénten.

ervaren van kleine successen (eventueel door gericht door te
verwijzen) [10].

Wat je kunt doen:

* Voer een voorbereidingsgesprek: wat kan iemand
zelf, wat kan daarbij helpen en is er ondersteuning
nodig?

» Betrek de sociale omgeving bij het gesprek.

» Als iemand het nodig heeft, verwijs dan door naar
een zorgverlener of iemand in het sociaal domein
met extra tijd.

de voorbereidingstijd Investment van een
prehabiliatieprogramma

van Fit4Surgery voor

B0

Zorg voor verschillende ondersteuningsopties:

Geef informatie over wat iemand zelf kan doen.
Bied eHealth applicaties aan.

Ondersteun bij stoppen met roken en alcohol.

Organiseer dat ze samen met andere patiénten aan
de slag kunnen bijvoorbeeld met koken of bewegen.

Bied leefstijlinterventies aan, zoals prehabilitatie of
een GLI.


https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/selectie-praktijkvoorbeelden/stoppen-met-roken/
https://leefstijlinenvanuitdezorg-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/project-alcoholproblematiek-volwassenen-jbz/
https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/selectie-praktijkvoorbeelden/prehabilitatie/
https://www.loketgezondleven.nl/gezondheidsthema/overgewicht/gecombineerde-leefstijlinterventie/kaartje-aanbod-GLI
https://www.dejuistezorgopdejuisteplek.nl/.uc/ff85480280102333b03002625e70127cedf689764e45c00/DEF-SROI-Fit4Surgery.pdf
https://www.dejuistezorgopdejuisteplek.nl/.uc/ff85480280102333b03002625e70127cedf689764e45c00/DEF-SROI-Fit4Surgery.pdf
https://www.dejuistezorgopdejuisteplek.nl/.uc/ff85480280102333b03002625e70127cedf689764e45c00/DEF-SROI-Fit4Surgery.pdf
https://www.dejuistezorgopdejuisteplek.nl/.uc/ff85480280102333b03002625e70127cedf689764e45c00/DEF-SROI-Fit4Surgery.pdf
https://www.dejuistezorgopdejuisteplek.nl/.uc/ff85480280102333b03002625e70127cedf689764e45c00/DEF-SROI-Fit4Surgery.pdf
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Fase 2. Voorbereiden op een operatie

Bied een extra
gesprek of
ondersteuning aan
waar nodig

Wat je kunt doen:

Bied een extra gesprek of ondersteuning aan als de patiént niet
zelfstandig aan de slag kan of gaat. Door een extra gesprek in te
plannen ontstaat er ook een moment om de voortgang te
bespreken, de kleine successen te vieren en om extra
ondersteuning aan te bieden. Bespreek met de patiént wat
diegene zelf kan doen en waar hulp wenselijk is.

60

« Verwijs afhankelijk van de behoefte en noodzaak * Stimuleer de sociale omgeving om betrokken te zijn
door naar informatie, ondersteuning zorg- en/of bij het gesprek.

ﬁ hulpverlener.

* Organiseer ondersteuning van andere pati€nten.

* Bied extra informatie over wat iemand zelf kan doen.

* Bied passende eHealth applicaties aan.

* Bedenk wat een diétist of fysiotherapeut kan
betekenen. Zie het voorbeeld van
fysiotherapeutische zorg bij buikchirurgie.

kansen per fase algemene kansen

"Het wae een lange wachttijd. Duc ik
had lang de tijd om aan mijn conditie
te werken. Dat wage vooral meer én
effectief bewegen en dat heeft me

geholpen, ja..”
- Patiént



https://www.kngf.nl/app/uploads/2024/08/kngf_handreiking_perioperatieve_fysiotherapeutische_zorg_bij_buikchirurgie-1.pdf

0
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Fase 2. Voorbereiden op een operatie

De preoperatieve screening is een mooi moment om te bespreken .
hoe de voorbereiding gaat. Waar heeft de patiént al succesvol Gebruik de
stappen kunnen zetten? Weet de patiént wat die verder nog zelf preoperatieve

kan doen? Wat of wie kan de patiént daarbij helpen? En heeft de .
patiént nog andere ondersteuning nodig om goed voorbereid de Screem.ng om te
operatie in te gaan? motiveren

Wat je kunt doen:

» Gebruik dezelfde vragenlijst als die eerder is gebruikt * Gebruik deze leidraad prehabiliatie diétetiek om te
is door de zorgverlener om verbeteringen te laten screenen wat een patiént pre-operatief nodig heeft
zien. Stel realistische doelen en geef positieve op het gebied van voeding.

feedback bij vooruitgang. Zodra een doel behaald is,
stel dan een iets uitdagender doel. Vind hier hoe je @ @@mé
de gezondheid van de patiént samen kunt evalueren.

» Geef extra aandacht aan ontspanning en slaap. Na * Geef informatie over leefstijl.

de preoperatieve screening start een spannende
periode voor de patiént.

* Neem vragen over leefstijl op in elektronische pre-
operatieve screening (EPOS).

algemene kansen



https://nvdietist.nl/informatie/leidraad-prehabilitatie-dietetiek/
https://nvdietist.nl/informatie/leidraad-prehabilitatie-dietetiek/
https://nvdietist.nl/informatie/leidraad-prehabilitatie-dietetiek/
https://www.wza.nl/actueel/nieuws/verpleegkundige-intake-vanaf-nu-digitaal-een-efficientere-en-patientvriendelijkere-werkwijze
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gezonde leefstijl in

Laat een patiént

oefenen met

het ziekenhuis

Wat je kunt doen: tﬁ

Evalueer tijdens het oefenen fysieke gezondheid en
subjectieve aspecten, lees hier meer over hoe je dat
doet.

Stimuleer patiénten om meer te gaan bewegen,
maak het meetbaar en pas indien mogelijk medicatie
daar op aan.

Help de patiént met een slaapschema.

inhoudsopgave

Geef patiénten tijdens een opname de kans te oefenen met
nieuwe gezonde gewoontes, zoals gezond eten, goed slapen en
bewegen. Het ziekenhuis is voor patiénten een veilige omgeving
om nieuwe gewoontes aan te leren. Dit vergroot het vertrouwen
om thuis de verandering door te zetten.

Creéer beweegrijke ziekenhuizen zoals het UMCU,
Rijnstate en Gelderse Vallei, door patiénten

bijvoorbeeld zelf dienbladen weg te laten brengen,
niet aan bed te binden voor een afspraak met de
arts, tv niet meer boven het bed te hangen,

beweegmeters en/of beweegkaarten aan te bieden.

Herstel- en ontspanruimtes in het ziekenhuis.

» Zoutarm dieet of een workshop zoutarm koken in

Medisch Spectrum Twente.

kansen per fase algemene kansen

Bekijk het platform
“Verbeteren
beweeggedrag tijdens de
ziekenhuisopname” van
de Nederlandse
Vereniging voor
Ziekenhuis Fysiotherapie

Data uit het UMC Utrecht laat
zien: dat patiénten 90% van hun
opnametijd in het ziekenhuis
overdag liggend of zittend
doorbrengen, terwijl 67% van
de patiénten zelfstandig kan
lopen.

W

Tk heb in het zickenhuic geleerd
dat ik toch goed gezond en lekker
kan koken voor mezelf. Het heeft
mijn ogen geopend.”

- Patiént


https://www.umcutrecht.nl/nl/umc-utrecht-in-beweging
https://www.rijnstate.nl/over-%20rijnstate/nieuws/2022/reactiverend-rijnstate-een-nieuwe-manier-van-verplegen/
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/bewegen-in-het-ziekenhuis/project-bezig
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/bewegen-in-het-ziekenhuis/beweegmeter
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/bewegen-in-het-ziekenhuis/lunchwandelen
https://www.umcutrecht.nl/nl/ontspanning
https://www.umcutrecht.nl/nl/ontspanning
https://www.umcutrecht.nl/nl/ontspanning
https://www.umcutrecht.nl/nl/ontspanning
https://mst.nl/voor-patienten/voeding-in-mst
https://www.allesoversport.nl/thema/beweegstimulering/zo-laat-je-mensen-meer-bewegen-in-jouw-zorginstelling-tips-voor-de-praktijk/
https://www.kngf.nl/bi/nvzf/platform-verbeteren-beweeggedrag-tijdens-de-ziekenhuisopname/
https://www.kngf.nl/bi/nvzf/platform-verbeteren-beweeggedrag-tijdens-de-ziekenhuisopname/
https://www.kngf.nl/bi/nvzf/platform-verbeteren-beweeggedrag-tijdens-de-ziekenhuisopname/
https://www.kngf.nl/bi/nvzf/platform-verbeteren-beweeggedrag-tijdens-de-ziekenhuisopname/
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Na ontslag uit het ziekenhuis kunnen patiénten in een ‘zwart gat’
terechtkomen waardoor ze mogelijk de positieve
leefstijlverandering thuis niet doorzetten. Het bevorderen van

inhoudsopgave

Benut het
ontslaggesprek om

motivatie en zelfredzaamheid tijdens het ontslaggesprek kan helpen motivatie en

het gezonde gedrag vol te houden. Bijvoorbeeld door het samen

maken van ‘als-dan plannen’ voor het omgaan met lastige situaties

thuis.

Wat je kunt doen: Lﬁ

* Informeer de patiént over hoe die na de operatie
met gezonde leefstijl verder kan, zoals hier na
niertransplantatie. Vertel:

* Wat is (al) mogelijk en waarom?
« Wat kan beter (nog) niet en waarom? .

* Neem de gegeven adviezen op in de overdracht naar
de eerstelijnszorg.

zelfredzaamheid te
vergroten

Geef bij de ontslagbrief informatie mee over wat
iemand zelf kan doen, waarom en hoe de patiént kan
ontspannen en rusten ter bevordering van herstel.

Betrek de sociale omgeving bij het gesprek.

Verwijs de patiént indien nodig door naar
zorgverleners, bijvoorbeeld in het leefstijl(zorg)loket,
die kunnen ondersteunen bij het volhouden

van aangeleerd gedrag (zoals fysiotherapeut, diétist,
of oefentherapeut).

kansen per fase

algemene kansen


https://www.nvn.nl/activiteiten/terugblik-op-themadagen/het-eerste-jaar-na-transplantatie/

inhoudsopgave

kansen per fase

Fase 4. Revalidatie

Zet in op
zelfredzaamheid van
de patiént tijdens
postoperatieve
controle

De standaardcontrole na een operatie biedt een goed moment om
te bespreken of de patiént nog werkt aan diens gezondheid, welke
aspecten een patiént spannend vindt en of iemand ondersteuning
nodig heeft. Geef waar mogelijk de patiént feedback over de
gezondheidsuitkomsten naar aanleiding van de gezonde leefstijl
(bijvoorbeeld bloedwaardes) [8].

Wat je kunt doen: @

» Geef advies over wat een patiént (al) wél en beter * Leg uit waarom het volhouden van gezond gedrag de
nog niet kan doen. kans op een nieuwe operatie verkleint.

* Bespreek hoe de patiént gezond gedrag kan » Geef de patiént hulpmiddelen om gezond gedrag

volhouden en geef aan dat terugval in oud gedrag
normaal is. Thuisarts heeft hier informatie over.

Bespreek mogelijke situaties waarin de patiént zou
kunnen terugvallen en bedenk samen wat de patiént
in zo'n situatie kan doen om alsnog het gezonde
gedrag uit te voeren.

thuis vol te kunnen houden, zoals tips van het
Voedingscentrum ‘Hoe eet ik minder zout?’

Verwijs door als er meer ondersteuning nodig blijkt.

Lees meer over hoe je dit samen met een patiént
doet in een gesprek.

algemene kansen



https://www.thuisarts.nl/gezond-leven/ik-ben-gezond-gaan-leven-hoe-hou-ik-vol
https://www.voedingscentrum.nl/nl/service/vraag-en-antwoord/gezonde-voeding-en-voedingsstoffen/hoe-eet-ik-minder-zout.aspx
https://www.voedingscentrum.nl/nl/service/vraag-en-antwoord/gezonde-voeding-en-voedingsstoffen/hoe-eet-ik-minder-zout.aspx

inhoudsopgave kansen per fase algemene kansen

Fase 4. Revalidatie

I
Patiénten kunnen zich tijdens of na de revalidatie verloren voelen Signaleer stagnatie

. . . Lees hier:
zonder begeleiding vanuit de zorgverlener. Voorkom dit 'zwarte gat' . . .
door hierover met de patiént in gesprek te gaan. Laat patiénten en zet in op Leefstijlverandering
weten dat leefstijl een tweede of heroperatie kan uitstellen of volhouden van halveertblf.ans op tweede
voorkomen. Verwijs de patiént indien nodig door naar verdere leefstijlverandering %rilleren
ondersteuning voor leefstijl, bijvoorbeeld naar sociaal domein of :

een GLI. tijdens revalidatie

Wat je kunt doen: ﬂ @

» Bied contact aan met andere patiénten na specifieke
operaties en/of gezondheidsklachten. Kijk in de
handreiking over peersupport hoe dat kan.

* Benadruk dat zelfzorg essentieel is. zwart gat. Wat kan ik wel al doen

* Neem na een tijdje contact op om te vragen hoe het gaat

met het volhouden van leefstijlverandering. P il o Gl operatie alc een

en wat wiet? Tk voelde me alleen.”

* Moedig patiénten aan tijdig hulp te vragen bij hun sociale
omgeving, huisarts of de overige hulpdiensten. - Patiént

* Laat zien hoe ze zelf hun gezonde leefstijlgedrag
kunnen evalueren, zodat ze zich zekerder voelen en hun
zelfredzaamheid versterken.


https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/selectie-praktijkvoorbeelden/evaluatie-van-leefstijl/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/de-kracht-van-peersupport-bij-leefstijlverandering/
https://www.skipr.nl/nieuws/leefstijlverandering-halveert-kans-op-tweede-ingreep-bij-boezemfibrilleren/
https://www.skipr.nl/nieuws/leefstijlverandering-halveert-kans-op-tweede-ingreep-bij-boezemfibrilleren/
https://www.skipr.nl/nieuws/leefstijlverandering-halveert-kans-op-tweede-ingreep-bij-boezemfibrilleren/
https://www.skipr.nl/nieuws/leefstijlverandering-halveert-kans-op-tweede-ingreep-bij-boezemfibrilleren/

Algemene
kansen
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inhoudsopgave kansen per fase algemene kansen

Via dit tabblad kun je j
hier altijd terug komen

Algemene kansen

Dit zijn de algemene kansen die in elke fase rondom een operatie van belang zijn voor duurzame leefstijlverandering.

To 0

Benut elk contactmoment om een
teachable moment te creéren en het
belang van leefstijl te bespreken

Zorg voor informatie die consistent,
/ relevant en begrijpelijk is, en
regelmatig wordt herhaald

Gebruik de fysieke omgeving om te
informeren en stimuleren

Evalueer de gezondheid van de
patiént om te motiveren voor
leefstijlverandering

— Ondersteun leefstijlverandering
5| digitaal waar mogelijk. Dit vergroot de
= autonomie van de patiént

)
B£ Betrek de sociale omgeving van de
UL patiént bij leefstijlverandering

Breng leefstijl al voor het gesprek
%& onder de aandacht zodat de patiént

—~ zich kan voorbereiden op het gesprek

Houd rekening met diverse gezondheidsvaardigheden, zodat iedereen een kans krijgt.
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Zorg voor informatie die consistent, relevant en begrijpelijk is

[ Herbalen, herhalen, herhalen

Lees ook:
Toelichting vanuit gedragswetenschap en praktijk Handreiking - Hoe kun
je patiénten online

.. . . . . . stimuleren tot een
Voor gedragsverandering is betrouwbare en consistente communicatie cruciaal. Wanneer leefstijladviezen . o
verandering in leefstijl:

consequent worden herhaald door verschillende bronnen, zoals pati€éntenorganisaties en zorgverleners, -

versterkt dit de boodschap en vergroot het de motivatie tot leefstijlverandering [10]. Patiénten onthouden Handreiking ‘Wat kan S

en volgen de adviezen hierdoor beter op. Het is belangrijk om adviezen af te stemmen op de operatie en &

klachten van de patiént, zodat de informatie relevant wordt en hun motivatie vergroot [8,14,15]. een patiént zelf dogn ,
rondom een operatie?

Wat je kunt doen: @ M

——

* Maak leefstijlinformatie operatiespecifiek. » Bied de informatie op B1-niveau aan. Om de
Informatie wordt pas relevant wanneer deze informatie begrijpelijk te maken is het
gaat over specifieke klachten en/of operatie. noodzakelijk om de tekst op B1-niveau aan te

bieden, liefst getest met taalambassadeurs.

+ Sluit aan bij iemands eigen situatie. Sluit aan

bij iemands eigen verklaring voor de klachten, * Breng andere zorgverleners op de hoogte. Zoek
het dagelijks leven, sociale omstandigheden, een manier om via EPD’s en onderlinge

emoties en behoeftes. Geef aan welke communicatie de leefstijlinformatie die jij met de
leefstijithema’s er zijn en laat de patiénten patiént besproken hebt te delen.

vervolgens zelf kiezen wat voor henzelf

relevant is.


https://a-b-c.nu/over-ons/diensten-abc/voorlichten-en-testen/testpanels/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/15-gedragsveranderingstechnieken-voor-effectieve-online-leefstijlcommunicatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/15-gedragsveranderingstechnieken-voor-effectieve-online-leefstijlcommunicatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/15-gedragsveranderingstechnieken-voor-effectieve-online-leefstijlcommunicatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/15-gedragsveranderingstechnieken-voor-effectieve-online-leefstijlcommunicatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/15-gedragsveranderingstechnieken-voor-effectieve-online-leefstijlcommunicatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/15-gedragsveranderingstechnieken-voor-effectieve-online-leefstijlcommunicatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-wat-kan-een-patient-zelf-doen-rondom-een-operatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-wat-kan-een-patient-zelf-doen-rondom-een-operatie/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-wat-kan-een-patient-zelf-doen-rondom-een-operatie/
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Ondersteun leefstijlverandering digitaal waar
mogelijk

Toelichting vanuit gedragswetenschap en praktijk

Wanneer eHealth, zoals patiéntportalen en slimme apparaten, goed aansluit bij de patiént, raakt de
patiént meer betrokken bij de eigen gezondheid. De patiént krijgt meer inzicht in de eigen situatie en
wordt gestimuleerd actiever mee te beslissen over zorg of ondersteuning. Dat leidt uiteindelijk tot betere
zelfzorg en een hogere effectiviteit van gedragsverandering [16].

Voorbeelden uit de praktijk

. et o0 Ve
Wat je kunt doen: @ & ﬂ%

* Stem af op de patiént. Bied eHealth cElL die aansluit o5 duidelijke afspraken met de patiént over het
bij de wensen, doelen en digitale vaardigheden van gebruik van de applicatie in zijn of haar dagelijks
de patiént. leven en in de zorgverlening. *  IkHerstel app

» Integrateer in dagelijks leven en zorgproces. Zor
E S 2 2 e The box - LUMC

* Moedig de patiént aan om eHealth te gebruikenen *  Mijn Positieve Gezondheid - iPH Q

- Begeleid de patiént persoonlijk en bied kennis en
maak het onderdeel van de behandeling.

aanmoediging voor zelfvertrouwen in gebruik van L
eHealth. *  Luscii Library - Surgery

» Bied ondersteuning, geef duidelijke uitleg en

begeleiding om drempels voor gebruik te verlagen. Behoud de persoonlijke interactie. Gebruik eHealth * Vind er hier nog meer.

om flexibiliteit in communicatie te bieden, zonder de
waarde van persoonlijke interactie te verliezen.


https://www.lumc.nl/patientenzorg/specialistische-centra/hart-long-centrum/voor-patienten/the-box/
https://www.lumc.nl/patientenzorg/specialistische-centra/hart-long-centrum/voor-patienten/the-box/
https://www.lumc.nl/patientenzorg/specialistische-centra/hart-long-centrum/voor-patienten/the-box/
https://www.lumc.nl/patientenzorg/specialistische-centra/hart-long-centrum/voor-patienten/the-box/
https://www.ikherstel.nl/
https://www.ikherstel.nl/
https://www.ikherstel.nl/
https://mijn-positieve-gezondheid.headease.nl/adults
https://mijn-positieve-gezondheid.headease.nl/adults
https://mijn-positieve-gezondheid.headease.nl/adults
https://mijn-positieve-gezondheid.headease.nl/adults
https://luscii.com/en/library
https://luscii.com/en/library
https://luscii.com/en/library
https://luscii.com/en/library
https://luscii.com/en/library
https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/?_type_initiatief=e-health-digitaal
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inhoudsopgave

Betrek de sociale omgeving van de patiént

Toelichting vanuit gedragswetenschap en praktijk

Het betrekken van iemands sociale omgeving is essentieel bij het aanleren van nieuw gedrag. Samen nieuw
gedrag aanleren biedt steun en stimuleert de omgeving tegelijkertijd om ook gezonder te gaan

leven. Daarnaast kan de aanwezigheid van bijvoorbeeld een naaste, emotionele en praktische steun bieden
waardoor de patiént beter in staat is om obstakels te overwinnen en het nieuwe gedrag vol te houden
[17,18].

Wat je kunt doen: @ E7

+ ..als zorgverlener: vraag of de patiént iemand uit de sociale omgeving meeneemt naar
het gesprek en betrek die persoon bij het starten en het volhouden van gezond gedrag.

+ ..als zorginstelling of andere informatieverstrekkers en patiéntenorganisaties: maak
mensen bewust dat iemand uit hun directe omgeving betrekken helpt bij
leefstijlverandering.

+ ...als patiéntenorganisatie: betrek de sociale omgeving actief bij bijvoorbeeld lezingen,
en geef tips hoe ze hun naaste gericht kunnen ondersteunen.

kansen per fase algemene kansen

Lees ook:
De kracht van peersupport
bij leefstijlverandering.

Voorbeelden uit de praktijk

* Mantelzorgproject - Gelderse Vallei

» Als naaste mee naar ziekenhuis en
behandeling - Harteraad



https://www.geldersevallei.nl/patient/afdelingen/darmlevercentrum/mantelzorg
https://www.geldersevallei.nl/patient/afdelingen/darmlevercentrum/mantelzorg
https://www.geldersevallei.nl/patient/afdelingen/darmlevercentrum/mantelzorg
https://www.geldersevallei.nl/patient/afdelingen/darmlevercentrum/mantelzorg
https://harteraad.nl/leven-met/artikelen/ziekenhuis-behandeling/
https://harteraad.nl/leven-met/artikelen/ziekenhuis-behandeling/
https://harteraad.nl/leven-met/artikelen/ziekenhuis-behandeling/
https://harteraad.nl/leven-met/artikelen/ziekenhuis-behandeling/
https://harteraad.nl/leven-met/artikelen/ziekenhuis-behandeling/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/de-kracht-van-peersupport-bij-leefstijlverandering/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/de-kracht-van-peersupport-bij-leefstijlverandering/
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Breng leefstijl al voor het gesprek onder de aandacht

Toelichting vanuit gedragswetenschap en praktijk

0 o Hang bijvoorbeeld
Qm;\ TN een poster van het
Het is voor patiénten belangrijk dat ze ruimte voelen om leefstijl te bespreken. Door voor een gesprek al RARES | e -\ leefstijlroer op in
aan te geven dat leefstijl besproken zal worden, creéer je ruimte voor pati€nten om ook zelf over dit T 6‘?23_._:‘-?!§ 7| het ziekenhuis.
onderwerp te beginnen. Dit speelt, naast de manier van communiceren en de consultatiestijl, een s
belangrijke rol. o pse

Wat je kunt doen: @

... als patiéntenorganisatie of andere informatieverstrekker: Geef in je informatie aan dat leefstijl een * Volwassentool Mijn Positieve Q
thema is dat met de zorgverlener besproken zal worden, dat de zorgverlener ervoor openstaat en dat Gezondheid - iPH
er tijd voor is.

Voorbeelden uit de praktijk

+ Leefstijl Check - Vereniging Arts Q

 ...als zorgverlener: Vraag patiénten een vragenlijst over leefstijl in te vullen of stuur informatie over en Leefstijl
een gezonde leefstijl als voorbereiding op het gesprek. Gebruik hiervoor bijvoorbeeld de

beweegrichtlijnentest. » Zet de fysieke omgeving in

 ...als zorgorganisatie: Laat in de fysieke ruimte zien dat leefstijl een onderdeel is van het gesprek
door middel van posters, video's of folders.



https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/selectie-praktijkvoorbeelden/evaluatie-van-leefstijl/
https://eur01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.kenniscentrumsportenbewegen.nl%2Fbeweegrichtlijnen%2Fbeweegrichtlijnentest%2F&data=05%7C02%7Cc.demoor%40patientenfederatie.nl%7C5f902d9fb2124ae0949e08dd1f687c51%7C3b203dfecf994d25aace2629bcc504df%7C0%7C0%7C638701255835327006%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=fjJt0dR10BSQI%2FCvmpYKyrWSGjYaffh91VofCUW039M%3D&reserved=0
https://www.iph.nl/volwassentool-mijn-positieve-gezondheid/
https://www.iph.nl/volwassentool-mijn-positieve-gezondheid/
https://www.iph.nl/volwassentool-mijn-positieve-gezondheid/
https://www.iph.nl/volwassentool-mijn-positieve-gezondheid/
https://www.iph.nl/volwassentool-mijn-positieve-gezondheid/
https://www.artsenleefstijl.nl/leefstijlcheck
https://www.artsenleefstijl.nl/leefstijlcheck
https://www.artsenleefstijl.nl/leefstijlcheck
https://www.artsenleefstijl.nl/leefstijlcheck
https://www.artsenleefstijl.nl/leefstijlcheck
https://www.artsenleefstijl.nl/shop/leefstijlroer
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Gebruik de fysieke omgeving om te informeren en stimuleren
A

dw&/‘

828

Toelichting vanuit gedragswetenschap en praktijk geric?. Leg bijvoorbeeld
deze brochure in
Visuele herinneringen en nudges* in de (zorg)omgeving versterken de werking en het onthouden van de M -5 de wachtkamer.
boodschap. Het is van belang om dit naast informatie die patiénten in gesprekken krijgen aan te bieden om (&
duurzame gedragsverandering te stimuleren [19,20]. =
&
*Een nudge is een stimulans die iemand onbewust aanzet tot gezond gedrag. &
° A @5 ° )

Wat je kunt doen: | o Voorbeelden uit de praktijk
* Plaats visuele herinneringen aan leefstijl in de omgeving. Bijvoorbeeld: » Gezond Ziekenhuis - Gelderse Vallei

Folders, posters of wachtkamerfilmpjes met bijvoorbeeld informatie over gezonde leefstijl en/of

ervaringsverhalen. * Fysieke materialen - Vereniging Arts en

Leefstijl of iPH

* Nudge patiénten in de zorgorganisatie of tijdens een bijeenkomst om gezond gedrag te vertonen:

- Voetstappen die toe leiden naar de trap in plaats van de lift. * Beweegposter - MST en Beweegposter
- Statafels in plaats van alleen maar stoelen in de wachtkamer of bij bijeenkomsten. en/of wachtkamervideo's van
- Standaard grotere porties groente/kleinere portie van toetje. Kenniscentrum Sport en Bewegen

- Maak kunst of natuur wandelroutes in en rondom de zorgorganisatie.

* Vind meer voorbeelden bij oefenen met
* Maak van het ziekenhuis een beweegziekenhuis. Lees hier het KNGF-standpunt beweegziekenhuizen. een gezonde leefstijl



https://leefstijlcoalitie.nl/fysieke-zorgomgeving/
https://leefstijlcoalitie.nl/fysieke-zorgomgeving/
https://leefstijlcoalitie.nl/fysieke-zorgomgeving/
https://www.kngf.nl/app/uploads/2024/07/NVZF-kngf-standpunt-beweegziekenhuizen.pdf
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/voeding-bewegen-slaap-op-de-verpleegafdeling
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/voeding-bewegen-slaap-op-de-verpleegafdeling
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/voeding-bewegen-slaap-op-de-verpleegafdeling
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/voeding-bewegen-slaap-op-de-verpleegafdeling
https://www.artsenleefstijl.nl/webshop
https://www.artsenleefstijl.nl/webshop
https://webshop-gezondheid.nl/product-categorie/folders-posters/
https://www.mst.nl/p/documenten/beweegposter-bewegen-is-gezond/
https://www.mst.nl/p/documenten/beweegposter-bewegen-is-gezond/
https://www.mst.nl/p/documenten/beweegposter-bewegen-is-gezond/
https://www.mst.nl/p/documenten/beweegposter-bewegen-is-gezond/
https://www.kenniscentrumsportenbewegen.nl/beweegrichtlijnen/beweegrichtlijnen-poster-aanvragen/
https://eur01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.kenniscentrumsportenbewegen.nl%2Fproducten%2Fwachtkamervideos%2F&data=05%7C02%7Cc.demoor%40patientenfederatie.nl%7C5f902d9fb2124ae0949e08dd1f687c51%7C3b203dfecf994d25aace2629bcc504df%7C0%7C0%7C638701255835346058%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=U5NkegwyzpfIJvK9jDKIqV4I3M4O%2Fo%2Bwxp4ttpvSLAw%3D&reserved=0
https://www.betermetdiabetes.nl/
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t.ﬁ Bespreek leefstijl...

Elk gesprek biedt kansen om leefstijlverandering te stimuleren. Elke patiént begint op een ander punt. Sommigen weten nog niet wat gezond
gedrag is, terwijl anderen alleen wat steun nodig hebben om hun gedrag te veranderen. Als zorgverlener kun je de volgende stappen
doorlopen tijdens het gesprek [21]:

1. Bespreek de huidige 2.Verhoog 3. Maak concrete 4. Bied hulpmiddelen 5. Bied nazorg aan

28

leefstijl en motivatie

Vraag en luister met begrip
naar de huidige leefgewoonten
en motivatie van de patiént.
Bespreek verschillende
aspecten van leefstijl en leg uit
hoe deze bijdragen aan
klachten.

Zorg voor bewustwording van
bewust en onbewust
(on)gezond gedrag.

Maak expliciet dat de patiént
een actieve rol kan innemen.

Vragenlijsten en
gezondheidsmetingen

Kort leefstijladvies geven

Gesprekstools
Zakkaartje leefstijlgesprek

motivatie

Bespreek de nadelen van het
huidige gedrag en de
voordelen van verandering.
Leg uit hoe ze zelf een actieve
rol kunnen spelen in hun
gezondheid.

Maak het persoonlijk door aan
te sluiten bij hun klachten.
Bespreek belemmeringen en
bedenk samen haalbare
oplossingen.

Effect van leefstijl inzichtelijk
maken met audio/visuele
materialen

Importance ruler
(gedragstechniek)

afspraken

Stel samen met de patiént een
actieplan op waarin realistische
doelen worden gesteld.

Start met kleine stapjes, dit
bevordert de motivatie.

Wees realistisch over de
uitdagingen van
leefstijlverandering.

Bespreek hoe de patiént met
verleidelijke situaties om kan
gaan.

Implementatie intenties
(gedragstechniek)
Evalueren en doelen stellen
Rolmodellen inzetten

Bied praktische tools, zoals
eHealth apps of audiovisueel
(print)materiaal, waarmee de
patiént gezonde gewoontes
kan evalueren en doelen kan
stellen, naast adviezen.
Ondersteun daarnaast met
hulpmiddelen zoals contact
met andere patiénten,
leefstijlapps en stappentellers.

Informatiemateriaal meegeven
of nasturen
Digitale hulp aanbieden

en/of verwijs door

Verwijs indien nodig (tijdens of
na het zorgtraject) naar andere
relevante zorgprofessionals die
de patiént kunnen
ondersteunen bij het nastreven
van gezonde leefstijl, zoals
fysiotherapeuten,
oefentherapeuten of diétisten.
Zorg bij verwijzing voor een
goede overdracht met goede
informatie aan de hulp- en/of
zorgverlener gerelateerd aan
wat wel/niet mag.

GLl's

Leefstijlzorgloketten

NHG Gesprekstechnieken en
tools
Doorverwijsmogelijkheden



https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/selectie-praktijkvoorbeelden/evaluatie-van-leefstijl/
https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/selectie-praktijkvoorbeelden/evaluatie-van-leefstijl/
https://leefstijlinenvanuitdezorg-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/?_type_initiatief=gesprekstool
https://leefstijlinenvanuitdezorg-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/?_type_initiatief=gesprekstool
https://www.artsenleefstijl.nl/zakkaartjes
https://www.artsenleefstijl.nl/zakkaartjes
https://leefstijlcoalitie.nl/suggesties-voor-implementatie/leefstijlzorgloketten/
https://leefstijlcoalitie.nl/suggesties-voor-implementatie/leefstijlzorgloketten/
https://www.nhg.org/praktijkvoering/leefstijl/gesprekstechnieken-en-tools/
https://www.nhg.org/praktijkvoering/leefstijl/gesprekstechnieken-en-tools/
https://www.nhg.org/praktijkvoering/leefstijl/gesprekstechnieken-en-tools/
https://leefstijlinenvanuitdezorg-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/?_type_initiatief=doorverwijstool
https://leefstijlinenvanuitdezorg-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/?_type_initiatief=doorverwijstool
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... Op een motiverende manier

Bij motiverende gespreksvoering werk je samen met de patiént in plaats van alleen informatie of advies te geven.
De zorgverlener brengt medische kennis in en de patiént vertelt over zijn eigen leven en omstandigheden. Door
eerst te vragen of de patiént openstaat voor advies, voelt de patiént zich vrij om hetzelfde te blijven doen.
Hiermee creéer je ruimte voor verandering [22]. Strategieén die je kunt gebruiken tijdens het gesprek zijn:

Strategie Toelichting
* Geef de patiént ruimte, toon interesse en nodig uit tot zelfonderzoek. Gebruik :
Open MECOED open vragen met "hoe/wat/wat maakt dat/vanwaar...?" .

. . » Verwoord wat je denkt dat de patiént bedoelt (inhoud, gevoel betekenis).
Reflectief luisteren Hiermee kun je verwoorden wat 'zichtbaar' is, wat nog 'onzichtbaar' is of waar .
mogelijk een ambivalentie zit.

» Bied de patiént ondersteuning bij verandering, versterk het zelfvertrouwen. .

BekrGChtlgen * Benoem wat er al is, of wat de patiént al lukt. .

» Laat de patiént zien dat je zorgvuldig luistert.
Samenvatten » Door strategisch te kiezen wat je samenvat kun je het gesprek richting het .
veranderdoel sturen.

Terugvraqgmethode Flheck ofje het zelf goed hebt uitgelegd en laat de patiént in eigen woorden de .
informatie terugvertellen.
Nodig uit overige vragen + Vraag welke vragen de patiént nog heeft, gerelateerd aan de
te stellen operatie/klachten/.... in plaats van te vragen of de patiént nog vragen heeft.

Vind hier de
basisprincipes van
motiverende
gespreksvoering zoals
ontwikkeld door de NHG.

Voorbeeldzinnen

Wat maakt dit belangrijk voor jou?
Hoe komt het dat je wil stoppen met roken?
Hoe zou je dit willen aanpakken?

Gevoelsreflectie: Je baalt behoorlijk van je gewicht.
Betekenisreflectie: Jouw gewicht zorgt ervoor dat je snel
buiten adem bent en bewegen gaat vermijden.
Belangreflectie: Je hebt er alles voor over om af te vallen.
Dubbelzijdige reflectie: Aan de ene kant wil je afvallen en aan
de andere kant alles nog kunnen eten.

Je bent eerlijk. Je neemt jouw gezondheid zeer serieus.
Je hebt je best gedaan!

Laat me eens kijken of ik je goed heb begrepen...
De grootste nadelen zijn... en de grootste voordelen zijn...
Wat speelt er volgens jou nog meer een rol...?

Ik wil weten of ik het goed heb uitgelegd. Kun je in eigen
woorden vertellen wat... ?

Welke vragen heb je nog over stoppen met roken?
Welke vragen heb je nog over de voorbereiding op de
operatie?


https://www.nhg.org/praktijkvoering/leefstijl/gesprekstechnieken-en-tools/gesprekstechnieken/#1-hoe-voer-je-een-leefstijlgesprek
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Evalueer de gezondheid van de patiént en stel realistische doelen

Toelichting vanuit gedragswetenschap en praktijk

Door patiénten te laten zien hoe ze hun gedrag en de bijbehorende gezondheidsresultaten kunnen volgen,
krijgen ze inzicht in hoe een gezonde leefstijl hun klachten en welzijn kan verbeteren. Dit bewustzijn helpt
hen om later zelfstandig hun gezondheid te evalueren en te begrijpen wanneer ze extra ondersteuning
nodig hebben. Concrete en haalbare doelen stellen zorgt voor snelle succeservaringen, wat het
zelfvertrouwen en de motivatie van de patiént vergroot en de communicatie vergemakkelijkt [23,24].

Wat je kunt doen:

1. Doe een nulmeting en bespreek wat nodig is. Evalueer de
huidige gezondheid en bespreek samen wat er nodig om zo
gezond mogelijk een operatie te ondergaan.

4. Evalueer het doel. Evalueer na verloop van
tijd. Geef complimenten en positieve feedback
bij succes en vraag de patiént om te reflecteren
op de voordelen van de gezondere leefstijl.

2. Sluit aan bij persoonlijke behoeften. Beslis samen met de
patiént aan welke doelen die eerst wil werken en hoe je dat
kan meten. Laat de patiént zelf oefenen met meten.

5. Stel nieuwe doelen als de vorige zijn behaald.
Maak deze iets uitdagender, dat draagt bij aan
de motivatie en helpt de patiént om

3. Stel concrete en haalbare doelen. Kies een haalbaar doel, vaardigheden verder te ontwikkelen.

zoals van O naar 15 minuten bewegen, in plaats van een groot

doel, zoals van O naar 2 uur. 6. Evalueer naast fysieke gezondheid ook

welzijn.

Voorbeeldvragen bij doelen stellen:

*  Wat wil je veranderen? = meer bewegen

* Op welke manier? -2 wandelen

* Hoeveel? 2 3 x in de week 20 minuten

* Wanneer? 2 's ochtends voor het ontbijt

* Hoe ga je het meten? 2 stappenteller op telefoon

*  Welke uitdagingen kun je tegenkomen? - regen

* Hoe ga je daar mee om? =2 ik vraag mijn partner
om me te stimuleren toch te gaan

Voorbeelden uit de praktijk

e BIA-meter - Radbouc umc

* Knijpkracht meting - Amsterdam UMC

e Eiwitmeter - Gelderse Vallei

* Vragenlijst UMCG

+ Volwassentool - Mijn Positieve Q
Gezondheid ,


https://www.radboudumc.nl/afdelingen/maag-darm-en-leverziekten/onze-onderdelen/dietetiek/meer-informatie/toelichting-metingen-dietetiek/bio-elektrische-impedantie-analyse-bia
https://www.radboudumc.nl/afdelingen/maag-darm-en-leverziekten/onze-onderdelen/dietetiek/meer-informatie/toelichting-metingen-dietetiek/bio-elektrische-impedantie-analyse-bia
https://www.radboudumc.nl/afdelingen/maag-darm-en-leverziekten/onze-onderdelen/dietetiek/meer-informatie/toelichting-metingen-dietetiek/bio-elektrische-impedantie-analyse-bia
https://www.radboudumc.nl/afdelingen/maag-darm-en-leverziekten/onze-onderdelen/dietetiek/meer-informatie/toelichting-metingen-dietetiek/bio-elektrische-impedantie-analyse-bia
https://www.radboudumc.nl/afdelingen/maag-darm-en-leverziekten/onze-onderdelen/dietetiek/meer-informatie/toelichting-metingen-dietetiek/bio-elektrische-impedantie-analyse-bia
https://www.radboudumc.nl/afdelingen/maag-darm-en-leverziekten/onze-onderdelen/dietetiek/meer-informatie/toelichting-metingen-dietetiek/bio-elektrische-impedantie-analyse-bia
https://www.amsterdamumc.nl/nl/patienteninformatie/het-meten-van-uw-spierkracht.htm
https://www.amsterdamumc.nl/nl/patienteninformatie/het-meten-van-uw-spierkracht.htm
https://www.amsterdamumc.nl/nl/patienteninformatie/het-meten-van-uw-spierkracht.htm
https://www.amsterdamumc.nl/nl/patienteninformatie/het-meten-van-uw-spierkracht.htm
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/eiwitmeter
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/eiwitmeter
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/eiwitmeter
https://www.geldersevallei.nl/voeding-bewegen-slaap/eiwitmeter
https://onedrive.live.com/?redeem=aHR0cHM6Ly8xZHJ2Lm1zL2IvcyFBc3ItdHpFX0YyZzloVW1lbUJ3MjBVZG82NjBkP2U9b1FkWVBQ&cid=3D68173F31B7FECA&id=3D68173F31B7FECA%21713&parId=3D68173F31B7FECA%21690&o=OneUp
https://onedrive.live.com/?redeem=aHR0cHM6Ly8xZHJ2Lm1zL2IvcyFBc3ItdHpFX0YyZzloVW1lbUJ3MjBVZG82NjBkP2U9b1FkWVBQ&cid=3D68173F31B7FECA&id=3D68173F31B7FECA%21713&parId=3D68173F31B7FECA%21690&o=OneUp
https://www.iph.nl/volwassentool-mijn-positieve-gezondheid/
https://www.iph.nl/volwassentool-mijn-positieve-gezondheid/
https://www.iph.nl/volwassentool-mijn-positieve-gezondheid/
https://www.iph.nl/volwassentool-mijn-positieve-gezondheid/
https://www.iph.nl/volwassentool-mijn-positieve-gezondheid/
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Houd rekening met diverse gezondheidsvaardigheden

Toelichting vanuit gedragswetenschap en praktijk

(o)
Niet iedereen heeft dezelfde mate van kennis, vaardigheden of toegang tot middelen om zijn of haar 35 /O van alle volwassen patiénten
leefstijl te veranderen. Daarnaast kunnen patiénten moeite hebben om informatie te verwerken door een heeft onvoldoende of beperkte
stressvolle situatie als een operatie. Onderzoek laat zien dat gezondheidsvaardigheden kunnen fluctueren, gezondheidsvaardigheden [25].

zoals door sterke emoties. Dit vraagt om duidelijke, eenvoudige communicatie en een persoonlijke
benadering [25].

Wat je kunt doen: @

 Gebruik begrijpelijke taal en maak gebruik van visuele hulpmiddelen » Werk cultuursensitief.
tijdens het gesprek. Gebruik bijvoorbeeld deze gesprekskaart.

* Bied online informatie aan op B1-niveau met visuele ondersteuning. Met

» Controleer of de patiént de informatie begrijpt met de deze Online Checklist Toegankelijke Informatie kun je testen of de
terugvraagmethode en nodig uit om aanvullende vragen te stellen. informatie toegankelijk is.
( \ * Hulpmiddelen vanuit de kennisbank van Pharos:
* De terugvraagmethode: infosheet
"Ik wil graag weten of ik het “Welke vragen heb je nog  Patiéntreis over portaal en lage gezondheidsvaardigheden
goed heb uitgelegd. Kun je mij over leefstijl?” in plaats van * Inzichten bij overgewicht en migratieachtergrond
in eigen woorden vertellen wat “Heb je nog vragen over

we hebben afgesproken?” leefstijl?”


https://www.pharos.nl/kennisbank/gesprekskaart-voor-patienten-met-beperkte-gezondheidsvaardigheden/
https://www.pharos.nl/infosheets/laaggeletterdheid-en-beperkte-gezondheidsvaardigheden-de-terugvraagmethode/
https://www.pharos.nl/cultuursensitief-werken-zorg-sociaal-domein-handvatten/
https://www.pharos.nl/kennisbank/checklist-toegankelijke-informatie/
https://www.pharos.nl/infosheets/laaggeletterdheid-en-beperkte-gezondheidsvaardigheden-de-terugvraagmethode/
https://www.pharos.nl/infosheets/laaggeletterdheid-en-beperkte-gezondheidsvaardigheden-de-terugvraagmethode/
https://www.pharos.nl/kennisbank/patientenreis/
https://www.pharos.nl/kennisbank/patientenreis/
https://www.pharos.nl/kennisbank/patientenreis/
https://www.pharos.nl/kennisbank/gewicht-en-leefstijl-aanknopingspunten-voor-een-effectieve-ondersteuning-voor-mensen-met-een-migratieachtergrond/
https://www.pharos.nl/kennisbank/gewicht-en-leefstijl-aanknopingspunten-voor-een-effectieve-ondersteuning-voor-mensen-met-een-migratieachtergrond/

3. Het teachable moment
in praktijk brengen
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Aan de siag

We hebben je laten zien welke praktische kansen,
tips en tools er zijn om patiénten rondom een
operatie te motiveren tot duurzame
leefstijlverandering. Maar waar te beginnen?

Enkele tips om aan de slag te gaan:

Maak het behapbaar door voor één specifieke
operatie of patiéntgroep te kiezen waarvoor je de
kansen binnen een teachable moment gaat
benutten. Dat maakt eventuele bijsturing ook
makkelijker.

Zet de eerste stappen binnen je eigen praktijk of
organisatie. In je eigen organisatie zijn de eerste
stappen mogelijk het snelste gezet. De informatie
die patiénten ontvangen van jouw organisatie op
elkaar aan laten sluiten is een mooie eerste stap.
Helemaal als dit zoveel mogelijk verwerkt wordt in
het informatiesysteem dat gebruikt wordt binnen
jouw (zorg)organisatie en in patiénteninformatie.

inhoudsopgave

Benoem een trekker/codrdinator. Het is helpend
als één persoon trekker is binnen de organisatie of
per patiéntgroep. Deze betrekt de betrokken
professionals.

Evalueer de stappen die je zet. Niet alles wat je
bedenkt is meteen perfect. Zorg voor monitoring
en evaluatie, zodat je kunt bijsturen.

Daarnaast is het belangrijk om
domeinoverstijgend samen te werken en een

implementatieplan te maken. Vind hier hoe:

Werk aan domeinoverstijgende samenwerking.

Maak een implementatieplan.

kansen per fase algemene kansen

Lees ook:
Handreiking - Monitoren van

implementatie.

Handreiking - Domeinoverstijgende
samenwerking.



https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/
https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/monitoren-meerwaarde-samenwerken-aan-gezondheid/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/monitoren-meerwaarde-samenwerken-aan-gezondheid/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/monitoren-meerwaarde-samenwerken-aan-gezondheid/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/monitoren-meerwaarde-samenwerken-aan-gezondheid/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-domeinoverstijgende-samenwerking/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-domeinoverstijgende-samenwerking/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-domeinoverstijgende-samenwerking/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/handreiking-domeinoverstijgende-samenwerking/
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Met dank aan

De informatie, praktische tips, voorbeelden en adviezen in dit document komen van:

» Twee focusgroepen met patiénten en een focusgroep met naasten via Patiéntenfederatie Nederland

» De werkgroep van meer dan 25 praktijkdeskundigen waaronder:

o Verpleegkundig specialisten o Medisch specialisten o Diétisten
o Patiéntvertegenwoordigers o Verpleegkundigen o  Apothekers
o Fysiotherapeuten o Praktijkondersteuners o Huisartsen

De klankbordgroep met gedragswetenschappers
o Dr. Michelle Brust o Dr. Wilma Otten
o Dr. Hilde van Keulen o Dr. Jessica Kiefte
» Kennisinstellingen Pharos en Trimbos

 Ambassadeur Douwe Atsma

Hartelijk dank voor jullie inbreng van informatie, praktische tips, voorbeelden, adviezen, kennis en ervaring.
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Voor meer informatie of vragen over deze uitgave kun je terecht bij leefstijl@patientenfederatie.nl.
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Bijlage. Verwijzen en ondersteunen

Toelichting vanuit gedragswetenschap

Voor gedragsverandering is meer nodig dan kennis en motivatie (weten en willen). Ook moet iemand
het vertrouwen hebben in het eigen kunnen en voldoende praktische handvatten hebben om te weten
hoe iets uit te voeren (kunnen en doen). Sommige mensen zijn voldoende vaardig om op basis van
(online) informatie en uitleg zelf aan de slag te gaan met een gezonde(re) leefstijl, anderen hebben meer

inhoudsopgave kansen per fase algemene kansen

Lees ook:

Overzicht van digitale
verwijssystemen naar
leefstijlaanbod

ondersteuning nodig. Daarvoor kan je een patiént doorverwijzen naar een andere hulp- of zorgverlener.

Wat je kunt doen: @

Verwijs naar een professional met meer tijd en/of specifieke kennis.
Bijvoorbeeld naar een diétist, fysiotherapeut, leefstijlcoach,
buurtsportcoach, (medisch) maatschappelijk werker of psycholoog. Samen
met een wijkverpleegkundige of bijvoorbeeld parkinsonverpleegkundige kan
een plan voor thuis worden gemaakt. Om mensen met een chronische
aandoening door te verwijzen kun je deze tool van KCSB gebruiken.

Verwijs eventueel eerst naar professionals met overzicht van de sociale kaart.

Meer en meer zijn er professionals die helpen de juiste plaats voor de patiént
te vinden, zoals de leefstijl- of beweegmakelaars in de gemeente of

in leefstijl(zorg)loketten. Tips om de sociale kaart in beeld te krijgen lees je
hier op pagina 10 van de handreiking leefstijl(zorg)loketten.

Verwijs naar een leefstijlinterventie zoals een GLI. Bekijk hier naar welke GLI
aanbieder je kan doorverwijzen binnen jouw gemeente.

Gebruik een digitaal verwijssysteem naar lokaal leefstijlaanbod. Er zijn
verschillende verwijssystemen bekend, bijvoorbeeld Beter Verwijs, Samen
Kwiek en Sportaal.

Gebruik de korte verwijsmethode Very Brief Advice. Bespreek én verwijs met
deze methode in zeer korte tijd naar een stoppen-met-roken-interventie.



https://www.kenniscentrumsportenbewegen.nl/producten/bewust-bewegen/
https://databasepraktijkvoorbeelden.leefstijl-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/?_type_initiatief=leefstijlzorgloket
https://leefstijlcoalitie.nl/wp-content/uploads/2024/07/Hoe-organiseer-ik-een-leefstijlzorgloket-voor-patienten-in-of-vanuit-het-ziekenhuis-final.pdf
https://www.loketgezondleven.nl/gezondheidsthema/overgewicht/gecombineerde-leefstijlinterventie/kaartje-aanbod-GLI
https://leefstijlinenvanuitdezorg-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/beter-verwijs/
https://samenkwiek.nu/
https://samenkwiek.nu/
https://sportaal.nl/
https://leefstijlinenvanuitdezorg-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/very-brief-advice-plus-vba/
https://leefstijlinenvanuitdezorg-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/very-brief-advice-plus-vba/
https://leefstijlinenvanuitdezorg-kennisbank.nl/praktijkvoorbeelden/very-brief-advice-plus-vba/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/inventarisatie-van-huidige-platformen-en-behoeften/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/inventarisatie-van-huidige-platformen-en-behoeften/
https://leefstijlcoalitie.nl/publicatie/inventarisatie-van-huidige-platformen-en-behoeften/
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kansen per fase algemene kansen

Bijlage. Gedragstechniek 1: Maak ‘als-dan plannen’

Met implementatie-intenties motiveer je de patiént om concrete ‘als-
dan plannen’ te maken waarbij specifieke situaties (‘als’) aan
doelgericht gedrag (‘dan’) worden gekoppeld. Op deze manier wordt
het uitvoeren van gewenst gedrag aan situatie-gebonden signalen
gekoppeld waardoor deze eerder wordt uitgevoerd. Als-dan plannen
helpen ook om een gewoonte te ontwikkelen in kleinere stapjes. Je
maakt voor heel wat situaties een als-dan plan om in al die situaties
ook een reactie te hebben die strookt met het vooropgestelde doel.
Wanneer die situatie zich dan voordoet, is er al meteen een reactie
aan gekoppeld en is de kans groter dat je automatisch handelt.
Bijvoorbeeld: “Als ik trek heb in fris, dan pak ik een glas water met
een schijfje citroen”.

« Zorg dat iemand een concreet doel heeft, dat persoonlijk
relevant is.

e Laatiemand nadenken welke momenten (waar, wanneer) een
goed moment zijn om aan het doel te werken of welke situaties
het doel juist in de weg kunnen zitten.

* Bedenk voor de goede momenten, welke actie dan passend zou
is (actieplannen).

* Bedenk voor de moeilijke situaties, welke actie dan mogelijk zijn
om toch je doel te halen (coping plannen).

De stappen

)

Welke,’vervolgsmp zet jij?

Wat doe jij al op een dag?

- ¥
n ¢
Omg;n met maeilijke 4 "

momenten en jezelf belonen! & P
< Welke activiteit lijkt jou leuk
en waarom?

Welke activiteit past in jouw
dag?

Voorbeeld: beweegcirkel van Kenniscentrum Sport en Bewegen
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Bijlage. Gedragstechniek 2: Gebruik importance ruler

Om de motivatie van de patiént te verhogen kan
de zogenoemde 'importance ruler' worden ingezet.

1.

2.

Bepaal samen met de patiént een
veranderdoel (bijv. Stoppen met roken).
Vraag de patiént naar het belang: “Hoe
belangrijk vind je het om [te stoppen met
roken]?” (op een schaal van 1=helemaal niet
belangrijk t/m 10=heel erg belangrijk).

Vraag daarna “Waarom geef je geen lager
cijfer?”

Sluit af met: “Wat is nodig om een cijfer hoger
te geven?”

Hoe belangrijk is deze verandering nu voor jou?

niet

een beetje

algemene kansen

heel
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Bijlage. Een implementatieplan maken

Een implementatieplan helpt bij het invoeren van veranderingen in je werk of aanbod. Het
zorgt ervoor dat iedereen weet wat er moet gebeuren, wanneer en door wie, en voorkomt
verwarring of fouten. Bovendien helpt het bij het oplossen van problemen en het op tijd
behalen van doelen en binnen de gestelde middelen. Er zijn verschillende instrumenten die je
kunnen helpen bij het maken van een implementatieplan. We noemen er hier drie:

Stappenplan en invultools

ZonMw biedt ondersteuning met informatie en een format voor het opstellen van een
implementatieplan. Om een sterk plan te maken, is het belangrijk om eerst enkele analyses uit
te voeren die cruciale vragen beantwoorden, zoals: Wat wil ik bereiken? Wie zijn de
betrokkenen? Wat moeten zij doen? Wat zijn de kenmerken van de vernieuwing? En welke
factoren spelen een rol in de omgeving?

Dynamische implementatietool

TNO en LUMC hebben een implementatietool ontwikkeld met meer dan 100 strategieén om
innovaties in de publieke gezondheid effectief door te voeren. De tool, gebaseerd op
wetenschappelijke literatuur en input van 56 experts, koppelt strategieén aan vier
determinanten: innovatie, uitvoerder, organisatie en sociaal-politieke omgeving. Zo kunnen
organisaties gerichte keuzes maken voor de beste aanpak.

Implementatie Toolbox

Het programma Zorgevaluatie en Gepast Gebruik (ZE&GG) ontwikkelde een
implementatietoolbox. Dit stappenplan kun je gebruiken om een ‘Gepast Gebruik’-onderwerp
te implementeren in de praktijk

kansen per fase

algemene kansen


https://eur01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.zonmw.nl%2Fnl%2Fmaak-zelf-een-implementatieplan&data=05%7C02%7Cc.demoor%40patientenfederatie.nl%7C1dfab8e6eba3436b402b08dcd3fb97ad%7C3b203dfecf994d25aace2629bcc504df%7C0%7C0%7C638618326502804209%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=9ZRI5RBf7xN3XjTZY0SXZnVrFzDdPaCImmJRQ3m24Wg%3D&reserved=0
https://eur01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fawpglumens.nl%2Fdocuments%2F2024%2F05%2FIMPLEMENTATIETOOL.pdf&data=05%7C02%7Cc.demoor%40patientenfederatie.nl%7C1dfab8e6eba3436b402b08dcd3fb97ad%7C3b203dfecf994d25aace2629bcc504df%7C0%7C0%7C638618326502813619%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=csGid8mF6DTGN8Th18DMrQJop9puKx7UkWDDB%2B6vLzM%3D&reserved=0
https://eur01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fzorgevaluatiegepastgebruik.nl%2Fwat-we-doen%2Fimplementeren-monitoren%2Fimplementatie-toolbox%2F&data=05%7C02%7Cc.demoor%40patientenfederatie.nl%7C1dfab8e6eba3436b402b08dcd3fb97ad%7C3b203dfecf994d25aace2629bcc504df%7C0%7C0%7C638618326502832449%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=ku1T9mQ8LuKH8m5oWpap4UKWmc6d%2F5BJNo4yw7DdRrA%3D&reserved=0
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Bijlage. Werk aan domeinoverstijgende samenwerking

Gedragsverandering vindt plaats in het dagelijks
leven van de patiént. Daarom is de verbinding met
het dagelijks leven en met activiteiten in de wijk
belangrijk, zodat patiénten de informatie en
adviezen kunnen vertalen naar concrete
handelingen. Welke adviezen of ondersteuning
passen bij deze patiént? En wat is er mogelijk in
zijn/haar omgeving?

Lees ook:
Handreiking -
Domeinoverstijgende
samenwerking

Werkvorm - Meerwaarde
monitoring van het
samenwerken aan

gezondheid

Veel zorgverleners en zorgorganisaties vinden de
link met het sociaal domein lastig vorm te geven.
De producten van de Coalitie helpen jou daarbij.

algemene kansen
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Samenvatting



Teachable moment operatie

Wat is een teachable moment?

Rondom een teachable moment staan mensen meer open voor verandering van
hun leefstijl. Een operatie is zo'n moment. Dit moment kun jij gebruiken om
patiénten te motiveren om aan de slag te gaan met hun gezondheid. Een
teachable moment ontstaat wanneer mensen: .

'| meer risico ervaren
2 sterke emoties voelen, zoals angst of onzekerheid

3 hun zelfbeeld of sociale rol overdenken

Wist je dat....

... er tot 44% minder kans op complicaties is door goede voorbereiding op een operatie.
... de kans op wondcomplicaties 2,3 keer zo klein is als iemand stopt met roken.

... het drinken van alcohol voor de operatie 56% meer kans op morbiditeit, 73% meer kans op
infecties, 23% meer kans op wondcomplicaties, 80% meer kans op longcomplicaties, 24% meer
kans op verlengde ziekenhuisopname en 29% meer kans op opname op de intensive care
veroorzaakt.

... het ontvangen van leefstijladvies tijdens ziekenhuisopname, follow-up afspraken en rehablitatie
significant effect hebben op hoe sterk mensen van plan zijn hun leefstijl te veranderen.

Hoe kun je als zorgverlener een teachable moment
herkennen of creéren?

Teachable moments kunnen worden gecreéerd en herkend door in gesprek te
gaan over emoties, zelfbeeld en de perceptie van risico’s.

Stel bijvoorbeeld deze vragen om te achterhalen of een patiént een teachable
moment ervaart:

“Hoe is het om te horen dat
je mogelijk een operatie
moet ondergaan?”

"Heb je zorgen over de
operatie?”

“Wat ik vaak hoor van mensen
die geopereerd worden, is dat
ze anders naar zichzelf gaan
kijken. Hoe is dat voor jou?"

Vind meer vragen en de bronnen op
www.leefstijlcoalitie.nl



https://leefstijlcoalitie.nl/het-benutten-van-teachable-moments/

Teachable moment operatie

Hoe benut je het teachable moment operatie?

Rondom de operatie zijn de volgende momenten belangrijk om tot duurzame
gedragsverandering te komen:

Introduceer leefstijl vanaf
het eerste moment en blijf

herhalen
®
Fase 1. Klachten ervaren en Fase 2. Voorbereiden op
bespreken behandeling operatie
I
Maak van waehttije

voorbereidingstijd

Hoe je dit kan doen vind je op:
www.leefstijlcoalitie.nl

Laat patiénten gezond gedrag
oefenen tijdens de opname

Zorgorganisatie

—'> Online informatie

Patiéntenorganisatie

Zorgverlener

Fase 4. Revalidatie

Signaleer stagnatie en zet in op
het volhouden van gezond gedrag
tijdens de revalidatie




Teacha ble moment ope ratie Hoe benut je het teachable moment operatie?

Wat iedereen kan
doen:

Zorg voor consistente, relevante en
begrijpelijke leefstijlinformatie die
steeds herhaald wordt

)
BL \ Betrek de sociale omgeving van de
U:L patiént bij leefstijlverandering

Breng leefstijl al voor het gesprek
9 ﬁ onder de aandacht zodat de patiént

zich kan voorbereiden op het gesprek

De volgende algemene kansen zijn op elk moment van belang:

Wat patiénten- en Wat de zorgverlener kan
zorgorganisaties kunnen doen: doen:

Benut elk contactmoment om een
teachable moment te creéren en het
belang van leefstijl te bespreken

Zet de fysieke omgeving slim in om te
informeren en te stimuleren

Evalueer de gezondheid van de
patiént om te motiveren voor
leefstijlverandering

Hoe je dit kan doen vind je op:
www.leefstijlcoalitie.nl

Houd rekening met diverse gezondheidsvaardigheden, zodat iedereen een kans krijgt.


https://leefstijlcoalitie.nl/het-benutten-van-teachable-moments/
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