


Praktijkvoorbeeld 1

Casemanagement LUMC & TECLE 

Anne-Marie Schuitemaker en Menno Huisman

Afdeling Trombose & Hemostase, LUMC

10 min pitch, 10 min plenaire discussie 



Wat moet beter in de praktijk bij antistollingszorg?

• Teveel praktijkvariatie in de behandeling van antistolling

• Samenwerking in de keten nog suboptimaal waardoor inefficiëntie en 
onduidelijkheden



Casemanagement Antistolling in het LUMC

• 2017: business case trombose verpleegkundigen

• Vanuit afdeling Trombose & Hemostase Casemanagement voor hele zkh

• Multidisciplinaire stollingscommissie

• Standaard verwijzing door gebruikers

• Stollingsexpertise 24-7 via dienstsein en dienstenschema

• Trombosepolikliniek met kanteling van controles



Wat is tot stand gebracht – wat willen we nog? 

Casemanagement in het LUMC:

• Twee verpleegkundigen

• Verwijzingen lopen goed

• Audits op de afdelingen – incl. IGJ indicatoren

• Wens: HIX-formulieren



TECLE – Trombose Expertise Centrum Leiden en Omgeving

• Vigeert sinds 2018

• Samenwerking tussen de affiliatie-ziekenhuizen van het LUMC

• Haga Haaglanden MC Alrijne Gouda (Delft)

• Multidisciplinair – inbreng van artsen, verpleegkundigen, apothekers, 
trombosediensten

• Geen verbinding met (verpleeghuis) huisartsen



Praktijkvoorbeeld Casemanagement LUMC  – Inhoudelijke reacties
• Hoofdbehandelaar blijft verantwoordelijk, ondanks dat VPK’en of anesthesiologen het 

antistollingsbeleid overnemen

• Businesscase heeft geleid tot extra mogen aantrekken van twee 
stollingsverpleegkundigen; waardevol om te delen binnen het team

• Belangrijk dat expertteams van grote UMC’s zoals het LUMC als vraagbaak fungeren 
voor complexe vraagstukken van kleinere ziekenhuizen in de regio

• Dedicated mensen die hiermee aan de slag willen gaan, zoals de 
stollingsverpleegkundigen of leden van de antistollingscommissie, zijn essentieel om 
casemanagement te laten slagen

• Noord-West Ziekenhuis: opnameplein waar iedereen met antistolling wordt gezien. Leidt 
tot minder incidenten. Ook koppeling met beslisboom in EPD. Combinatie tussen deze 2 
praktijkvoorbeelden lijkt waardevol!



Praktijkvoorbeeld Casemanagement LUMC  – Hoe gaan anderen hiervan 
leren? Wat is hiervoor nodig?
• Het delen van dergelijke sterke voorbeelden (en business cases) uit het land laten zien dat 

andere ziekenhuizen hier al aandacht voor hebben en dat het tevens een landelijk focuspunt is. 
Dit helpt bij het creëren van aandacht bij Raad van Bestuur om dit ook in de eigen organisatie te 
starten/te implementeren. 

• Voorbeelden als deze gedetailleerd uitwerken en breder delen, helpt om het op maat elders te 
kunnen implementeren

• Casemanagement initiatieven aan elkaar koppelen mogelijk ook zinvol: bijvoorbeeld 
stollingsverpleegkundigen uit LUMC & opnameplein RKZ

• De efficiëntieslag van casemanagement zichtbaar maken helpt voor aandacht van RvB én 
zorgprofessionals te vergroten, maar ook om het meest passende voorbeeld te kunnen kiezen 
voor implementatie op maat in de eigen organisatie

• Hierbij wordt gedacht aan: wat is het effect van casemanagement op antistolling-
gerelateerde incidenten en andere (harde en zachte) patiënten uitkomsten? Cijfers uit 
meetweken mProve helpen hier mogelijk bij



• Trombosepoli:

• -Het op eenduidige wijze uitvoering geven aan het verzorgen van het verpleegkundig 
zorgproces van patiënten met een Trombose of een longembolie 

• -Welke disciplines zijn betrokken: 

• -Internist

• -Longarts

• -SEH arts/verpleegkundigen

• -Tromboseverpleegkundigen

• -Polikliniekassistenten

• -Interne poli, poli longziekten en afdelingssecretariaat



• Welke patienten?

• De trombosepoli is bedoeld voor patiënten met een diepe veneuze trombose 
(DVT) of longembolie die antistollingsmiddelen gebruiken.

• Welke patienten niet?

• Patiënten met een trombose op een andere plaats dan in het been of longen –
bijvoorbeeld cerebrale sinustrombose - worden voorlopig alleen door hun 
behandelend medisch specialist gezien. Aan deze patienten kan ad hoc wel 
advies over medicatie worden gegeven.



• -Diagnostiek

• -start anticoagulantia

• -bij DVT: Zo nodig aanmeten tubigrip + meegeven

• -Meegeven envelop trombosepoli

• -Afspraak maken trombosespreekuur (poli Interne Geneeskunde)+ meegeven

• -Mail patiëntengegevens aan tromboseverpleegkundige: 
trombosepolikliniek@lumc.nl

• -Verpleegkundigen antistolling per telefoon te bereiken onder 96982 

• -Standaard huisarts brief versturen

mailto:trombosepolikliniek@lumc.nl


Tijd Bezoek

Dag 1 (diagnose) Spoedeisende Hulp

Max 7 dagen na diagnose Verpleegkundig expert / VIOS

8 weken na diagnose Specialist/ AIOS

3 maanden na diagnose Verpleegkundig expert / VIOS

6 maanden na diagnose Specialist / AIOS

12 mnd na diagnose Verpleegkundig expert / VIOS



• Voorlichting antistolling en de dosering

• -Werking/doel van de medicatie

• -Zijn er bijwerkingen

• -Bloedingsrisico bespreken en aan geven wat te doen in geval van een bloeding

• -Tijdstip van inname bespreken

• -Belang van therapietrouw bespreken

• -Check of de patiënt voldoende medicatie heeft

• -Patient heeft ook veel vragen wat mag ik wel/niet



• Begeleiding Doac’s

Adviesfunctie voor patiënt 

-Adviesfunctie voor zorgprofessionals

-Monitor therapietrouw

-Monitor nierfunctie/leverenzymen

-Complicatieregistratie

-Borging zorgprotocollen

-Onderwijs



Tijd voor Verbinding:
Antistolling? Bloedserieus!

Dick Scharn, Vaatchirurgie

Slingeland Ziekenhuis Doetinchem



Verbinden





Antistollingbeleid
• HARM Hospital Admissions Related to Medication (2006).

• Vitamine K antagonisten (VKA) in top 5 riskante geneesmiddelen

• 50% van deze top 5 leidden tot (vermijdbare) ziekenhuisopnames

• CAT Complexe antitrombotische therapie (2009)
• Klinisch relevante bloedingscomplicaties bij 10% van de gebruikers

• 10-16% majeure bloeding tijdens gebruik VKA en fataal in 3%
• Wysowski, Arch Intern Med. 2007;167(13):1414–1419



Antistollingbeleid
• Wat wordt van ons verwacht?

• LSKA

• Kerntaken

• Governance

• Zichtbaarheid

• Kennis

• Complicaties

• Casemanagerschap



Antistollingscommissie
• Samenstelling

• Teamwork

• Hobby 

• Professioneel

• Ondersteuning



Casemanager = de commissie



Antistollingsvraagstukken

• Kantoortijden: Leden van de antistollingscommissie
Hematologen

• Diensttijden: Dienstdoende internist

• antistolling@slingeland.nl

mailto:antistolling@slingeland.nl


Wensen voor de toekomst

• PDCA beter op orde

• Eerste lijn nog meer betrekken

• Leren van anderen!



Case-management: 
DOAC dossier
Marion Knippels, internist-vasculair geneeskundige
Elkerliek ziekenhuis
Tijd voor verbinding
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Deelnemers antistollingszorg

Internist vasculair geneeskundige

Aandachtsgebied antistolling 

Klinisch Chemicus 

PA antistolling 

.

Poli-dokter, 
afdelingsarts  

…aandachtsgebied antistollingsmiddelen .

Apotheker 

- Kwaliteitsfunctionaris

- Planning en Control 

Ondersteuning

Doseeradviseur trombosedienst

Patiënt
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LSKA: case-management antistolling

Speerpunt ziekenhuis

o PA-er i.o.

o Extra internist-vasculair 
geneeskundige

o Aanmeldformulier 
trombosedienst in HIX

o DOAC dossier Trodis

o Stroomdiagrammen per 
indicatie

Beloop
Van trombosedienst tot bredere antistollingstaken/team

Trombosedienst Elkerliek
Trodis van asolutions

(poli)klinische zorg elkerliek
HIX van chipsoft
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Aanmeldformulier HIX
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DOAC dossier
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LSKA: case-management 
antistolling

Speerpunt ziekenhuis

o PA-er i.o.

o Aanmeldformulier 
trombosedienst in HIX

o DOAC dossier Trodis

o Stroomdiagrammen per 
indicatie per indicatie

o Doseeradviseurs trombosedienst opleiden

o Artsen motiveren

Beloop
Van trombosedienst tot bredere antistollingstaken/team

o STARTENTrombosedienst Elkerliek
Trodis van asolutions

(poli)klinische zorg elkerliek
HIX van chipsoft
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Acute situatie 

Opname op afdeling

Patiënt heeft acuut medische 
(stollings)probleem 

In samenspraak met de patiënt wordt 
indien nodig besluit  
antistollingsmiddel vastgelegd 

Uitvoering beleid, wijzigingen in 
antistolling gedurende opname 

Case-management antistolling
Contact met patient

o 1 week

o 3/6/12 maanden

o Lab e.d. 

•

Patiënt

Antistolling in acute situatie  
Patiëntreis 

Diagnose en behandeling door 
specialist 

DOAC dossier

Ontslag 

Indien start antistolling: 
aanmeldformulier  
trombosedienst

Naar huis 

•

Aanmeldformulierantistolling

Case-management antistolling
o Doseeradviseur verwerkt aanmeldformulier in trodis

o Alarmfunctie: afwijkend van stroomschema?

o Controle via internist-vasculair geneeskundige

o Contact met hoofdbehandelaar
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LSKA: case-management 
antistolling

Speerpunt ziekenhuis

o PA-er i.o.

o Aanmeldformulier 
trombosedienst in HIX

o DOAC dossier Trodis

o Stroomdiagrammen per 
indicatie per indicatie

o Doseeradviseurs trombosedienst opleiden

o Artsen motiveren

Beloop
Van trombosedienst tot bredere antistollingstaken/team

Evalueren en verbeteren met behulp van 
afdeling kwaliteit en veiligheid

Samenwerking regio en 1e lijno STARTENTrombosedienst Elkerliek
Trodis van asolutions

(poli)klinische zorg elkerliek
HIX van chipsoft
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.

Teamwork

.
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