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Nieuws

NOAC poli gaat stoppen

Inmiddels zijn de NOAC’s gemeengoed geworden en is vrijwel iedereen gewend om ermee te werken.

Om deze reden hebben wij gemeend de extra service m.b.t. controles bij patiénten met atriumfibrilleren
veilig te kunnen stopzetten. Na 1 juli nemen wij geen verwijzingen meer aan. Patiénten die reeds verwezen

zijn, zullen nog gezien worden.
Hopende u hiermee voldoende te hebben geinformeerd.

Met vriendelijke groet,
Richard Folkeringa
Namens de vakgroep cardiologie MCL

Kwaliteitscyclus Gynaecologie/verloskunde

De samenwerkingsafspraken zijn getipdatet en zijn te vinden op de MCC site.
Ten aanzien van de werkafspraak Afwijkend uitstrijkje/ colposcopie is het vriendelijke verzoek om de

KOPAC uitslag mee te sturen met de verwijzing (deze wordt niet door iedereen meegezonden).

Specifiek hier uitgelicht wordt de Werkafspraak Acetylsalicylzuur ter preventie van pre-eclampsie

Nieuws Stadspoli Leeuwarden

stadspofi

Reductieweken Stadspoli Leeuwarden

Stadspoli Leeuwarden hecht er belang aan om continuiteit te blijven leveren als het gaat om de
verwijsmogelijkheden.

Gezien de vakanties van zowel dokters als patiénten is ervoor gekozen om de spreekuren tijdens de
zomervakantie niet wekelijks, maar eens in de 2 weken te plannen.

Dat betekent dat uw patiénten terecht kunnen op de spreekuren in week 29, 31 en 33.

Vanaf week 34 zijn ook de reductieweken in het MCL opgeheven en draait de Stadspoli Leeuwarden weer

wekelijks spreekuur.



De medewerkers van de Stadspoli Leeuwarden wensen u alvast een goede zomer toe.

Gynaecologisch spreekuur op de Stadspoli Leeuwarden

Ten behoeve van het gynaecologische spreekuur op de Stadspoli Leeuwarden graag specifieke aandacht
voor het volgende:

Wanneer een patiént ingestuurd wordt voor plaatsing/ vervanging van een spiraal of Implanon dient de
huisarts ervoor te zorgen dat de patiént deze meeneemt naar het spreekuur. Wanneer dit niet gebeurt, kan
de patiént niet geholpen worden en moet er opnieuw een afspraak ingepland worden. Dit levert vertraging
op in het spreekuur en vooral teleurstelling bij de patiént.

De spiraal/lImplanon kan met een recept opgehaald worden bij de eigen apotheek.

“Een dag op de stadspoli”
Het is donderdagochtend 8:15. Ik loop met mijn speciaal ingerichte stadspoli rugzakje vanaf de polikliniek
dermatologie naar de stadspoli op de begane grond naast de SEH van het MCL.

Ik begroet mijn collega achter de ontvangstbalie, pak mijn batch met mijn naam erop, klik deze op mijn
blouse en loop naar mijn spreekkamer. Daar log ik in op de stadspoli laptop en kijk naar mijn spreekuur.
“Mooi, weer een goed gevulde poli met diverse problematiek”.

Vervolgens pak ik mijn rugzakje uit: folders, website kaartjes, een turflijstje (waar ik kan noteren welke
diagnosen er voorbij komen deze ochtend) en niet te vergeten mijn dermatoscoop, want zonder dit
diagnosticum ben ik nergens.

> Lees verder

Werkafspraken

Acetylsalicylzuur ter preventie van pre-eclampsie
Werkafspraak Verloskundig Samenwerkingsverband Rondom Zwangerschap.

Doel: preventie van pre-eclampsie (PE) bij hoog risico zwangeren.

Methode: voorschrijven van acetylsalicylzuur (ASA) 80 mg voor de nacht van week 12-36 bij deze
zwangeren.

De behandeling met ASA doet de kans op pre-eclampsie significant dalen bij zwangere vrouwen met een

verhoogd risico op PE.


https://mcusercontent.com/a99a351b87119c9336cb744e4/files/dd0656db-3a1d-14b5-df56-0b65985c9ed1/Een_dag_op_de_stadpoli.pdf

Advies

Voor verloskundige:

1. Algemeen: schrijf geen ASA voor aan vrouwen zonder risicofactoren voor pre-eclampsie.

2. De verloskundige stelt de indictie voor het gebruik van ASA 80 mg. Zij adviseert het gebruik van ASA

1dd 80 mg voor de nacht (a.n.) aan zwangere vrouwen met:

e =1 hoog risicofactor (zie hieronder) op pre eclampsie

e 2 of meer matige risicofactoren (zie hieronder) voor pre-eclampsie

Start ASA 80 mg a.n. bij AD 12 weken, of iig bij voorkeur voor het voltooien van de 16e week. Staak ASA
bij AD 36 weken, tenzij de partus eerder verwacht wordt.
3. De verloskundige informeert de huisarts over de indicatie van inname van acetylsalicylzuur door

zijn/haar patiént.

Voor de huisarts:
4. De huisarts schrijft hierna de acetylsalicylzuur 1dd 80mg a.n. voor en checkt de contra-indicaties.

5. De verloskundige borgt dat de medicatie wordt gestaakt bij 36 weken.

Contra indicaties voor ASA zijn :

Allergie, maagpijn bij eerder gebruik, ulcus pepticum (actief of in de VG), maag darmbloedingen (actueel of
in de VG), maag-darmperforatie, gastritis, bariatrische chirurgie in de VG, astma aanval, urticaria, angio
oedeem, neuspoliepen of rinitis, ernstige nier- en lever insufficiéntie, ernstig hartfalen en / of

hemorragische diathese.

TER INFORMATIE RISICOFACTOREN ALS ACHTERGRONDINFORMATIE

RISICO RISICOFACTOR

HOOG Emstige hoge bloeddruk wy IV medicatie gehad of preeclampsie/HELLP in ee
Zwangerschap

Chronische nierziekten

Auto imuun aandoeningen zoals SLE of APS

Type 1 of 2 diabetes mellitus

Pre -existente hypertensie

Eiceldonatie

Placentaire insufficiéntie in de obstetrische voorgeschiedenis (Bijy FGR i.a. of |
placentaire insufficiéntie of zonder aanwijsbare corzaak)

MATIG Nullipariteit

Maternale leeftijd = 40 jaar

Interval tussen zwangerschappen = 10 jaar

Pre eclampsie in de familie anamnese bij moeder en/ of zuster

Obesitas (BMI = 35)

Meerlingzwangerschap

De werkafspraak is gemaakt obv de NVOG-module ‘Wat is de rol van acetylsalicylzuur, gestart £16 weken

amenorroeduur, ter preventie van pre-eclampsie bij zwangere vrouwen?’ (behorende bij de richtlijn

Hypertensieve aandoeningen in de Zwangerschap).


https://www.nvog.nl/wp-content/uploads/2019/10/NVOG-module-Acetylsalicylzuur-okt-2019.pdf
https://www.nvog.nl/wp-content/uploads/2019/10/NVOG-module-Acetylsalicylzuur-okt-2019.pdf
https://www.nvog.nl/wp-content/uploads/2019/10/NVOG-module-Acetylsalicylzuur-okt-2019.pdf

Mutaties

Medisch specialisten

Nieuwe stafleden

Juni

Dhr. S.C. van Veen, orthopedisch chirurg

Juli

Mw. T.L. Visser, gynaecoloog

Mw. C.M.A. van Tilburg-Huisman, gynaecoloog

Vertrekkend staflid
Juli
Dhr. L.J.M. de Heide, internist-endocrinoloog

Vertrekkend buitengewoon stafleden
Mei

Dhr. H. Lubbinge, waarnemend MDL-arts
Dhr. W. Tel, waarnemend MDL-arts




