Van detectie tot care
Verpleegkundige zorg bij pijn

goede motgen, itk kom u Ppijn
meten!!!

Birgit Lohmar en Kristine Winters



Van detectie tot care
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' Als je gezond bent heb je 1000 wensen
Als je pijn hebt maar 1V
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Wat is pijn

Mc Affery (1968)

"Piin is wat de patiént zegt aat het is, en treedt op wanneer hij/zij het zegt; piin
Is gelokaliseerd daar waar de patiént het zegt en is zo intens als hij het zegt”

Ziekenhuis
Oost-Limburg



MAAR

DE PATIENT ZEGT NIET ALTIJD DAT HIJ PIJN HEEFT!!!

= Vindt het normaal

= Heeft angst voor onderzoeken, hospitalisatie, therapie, ...
= Wil de hulpverleners niet belasten

= De hulpverlener (h)erkent de pijn dikwijls niet

g. Ziekenhuis
‘Oost-Limburg



Wat is pijn”?

IASP definitie (1994)
“"Piin is een onplezierige, sensorische en emotionele ervaring die gepaard gaat

met feitelijke of mogelijke weefselbeschadiging of die beschreven wordt in
termen van een dergelitke beschadiging”

PAIN

Updating the definition of pain
Amanda C. de C. Wiliams**, Kenneth D. Craig'

International Association for the Study of Pain

Pain is an@npleasanbsensory | Pain is axperience

and emotional experience associated with actual or
associated with actual or potential tissue damage, with
potential tissue damage, or sensory, emotional, cognitive
mgg= - described in terms of such and social components
Williams en Craig (2016) damage

"Pijn is een ‘schrijnende’ ervaring in verband met feitelijke of potentiele
weefselbeschadiging met sensorische, emotionele, cognitieve en sociale

componenten”
Ziekenhuis ‘
‘Oost-Limburg




Vormen van pijn

Acute pijn Nu’(,c fad

= Plots

= Protectieve functie/alarmfunctie

= Intensiteit staat in verhouding met het letsel

= Diagnostiek eenvoudig

= Gemakkelijk aanvaard in de maatschappij

= Behandeling volgens “het klassiek medisch model”

Ziekenhuis
zmst-l.lmburg



Het klassieke medisch model

Symptomen — diagnostiek — behandeling - genezing

Diagnostiek: symptomen — pathologie - etiologie

! | |

- Hoesten - pneumonie - bacterie
- koorts

BEhande“ng . - pijnbestrijding

- farmacologische/ non-farmacologisch

GGHEZI ng I - ontslag, korte opname procedure, ...

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Vormen van pijn

N/""F
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Chronische pijn

= Ontstaat geleidelijk }
= Pijn duurt > 3 a 6 maanden

= Geen alarmfunctie meer

=  Weefselbeschadiging niet meer aantoonbaar

= Moeilijk te diagnosticeren

= Reageert niet op de klassieke medische en chirurgische interventies
= Fysieke, psychologische uitputting

= Sociaal niet aanvaardbaar

Ziekenhuis
gomumbum



Chronische pijn = complex

= 2/3 van de patiénten binnen het ziekenhuis
= Continu pijnstimuli
= Versterkende pijnstimuli

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Voorbeelden van pijnbeinvioeding

Biopsychosociaal




Voorbeelden van pijnbeinvioeding

Cirkel van Loeser

Pijngedrag

Pijnbeleving

Pijn
gewaar-
wording




Voorbeeld

§ Ziekenhuis
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Klinisch pijnsyndroom

Nociceptief

g

Schadelijke stimuli

Beschermend

Inflammatoir

Ontsteking

Perifere pathologie

Heling / Herstel /
Pathologisch

Neuropathisch

Laesie of ziekte in het

somatosensorisch systeem

perifeer of centraal

Pathologisch

Disfunctioneel
v

!

Geen schadelijke stimuli
Geen ontsteking
Geen zenuwschade
Geen perifere pathologie

Pathologisch

Met dank aan Prof. Morlion

Ziekenhuis
gmst-umbul’g



Karakter van verschillende soorten pijn

Nociceptieve pijn

Brandwonden postoperatieve pijn posttraumatische pijn

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Karakter van verschillende soorten pijn

Inflammatoire pijn = pijn bij ontsteking

na overbelasting




Karakter van de verschillende soorten pijn

Dysfunctionele pijn

Fibromyalgie, CVS Gewrichtspijn

Ziekenhuis
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Karakter van verschillende soorten pijn

Neuropathische pijnh = zenuwpijn

Fantoompijn Postherpetische neuralgie Ischialgie/brachialgie

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Kankerpijn

Oorzaken van pijn bij kanker

= Pijn t.g.v. het ziekteproces
= Pijn t.g.v. de behandeling
= Pijn t.g.v. fysieke achteruitgang

Ziekenhuis
gmstumbum



Doorbraakpijn

Plotse toenemende pijn bij bestaande (chronische) pijn
Soorten doorbraakpijnen

« Incidentpijn Onderhoudsbehandeling

« End of dose pijn
« Spontane pijn

\— Doorbraakpijnepisode

2 Ziekenhuis
Z 005t-Limburg




Totale pijn

= Lichamelijke pijn
= Psychisch lijden
= Sociale pijn

= Spirituele pijn

Co-morbid causes

Caused by treatment

Caused by cancer

Loss of role and
social status

Loss of job

Dr.Ciceley Saunders

=

Ziekenhuis
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Pijn bij ouderen
Ouderen ontkennen vaak pijn, bagatelliseren pijn

" dit hoort bij het ouder worden’

= Vaak onderbehandeld
= Bij dementie
= Pijn en delier

Ziekenhuis

Oost-Limburg



Pijn .... een probleem !?

2/3 van de pat|enten ervaad I‘t pUn (Van den Beuken — Van Everdingen 2007)

= 40% tot 75% postoperatieve pijn (NRS-score >4/10)
= 50% tot 80% op de Spoedgevallen
= 75% kankerpatiénten hebben matig tot hevige pijn

= 14 van de Belgische bevolking heeft chronische pijn(sreivi h. et al.; European Journal of Pain,
2006; 10; 287-333)

= ???Rust- en verzorgingstehuis (oeriage et al 2008) 100 I]
1 &
L N IH

M aantal bewoners met pijn

www.verenso.nl/assets/Uploads/Downloads/Richtlijnen/VER-003-32-Richtlijn-Pijn-deel2-v5LR.pdf B
aantal bewoners zonder
pijnmedicatie

e cenihpaty] |



Van acute pijnklachten naar
chronische pijn

Vroeg stadium postoperatieve pijn signaleren

50% herstelt na 2 weken
70% > 4 weken

90% < 3 a 4 maanden
10% > 4 maanden

2 weken
® 1 maand
1 3-4 maanden

M >3-4 maanden

www.dutchpainsociety.nl/files/rapport-regieraad-chronischepijn-2011.pdf Zlakenhuls
Oost-Limburg
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Negatieve
gevolgen

Ziekenhuis
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Incidentie van chronische pijn
na operatie

https://www.zol.be/sites/default/files/professionals/vorming/modulaire-opleiding-pijn/module_3_e._lambrecht-presentatie.pdf

Totale knieprothese 7 —33%
Totale heupprothese 28%
Thoracotomie 52%
Hysterectomie 15 -31%
Hartoperatie 25%
Amputatie 51 -67%

Steegers et al,NTVG 2009

www.ntvg.nl/artikelen/late-chronische-pijn-na-een-operatie-voorkomen-door-goede-perioperatieve-pijnbestrijding/volledig 2Ziekenhtgs ‘
Qost-Limburg



Rol van de verpleegkundige

Verpleegkundigen hebben een belangrijke rol!!!!




Rol van de verpleegkundige

“Neem klachten ernstig en doe er iets aan!!”

Ziekenhuis
zmst-l.imbufg

Pijnregistratie in het UMCG Groningen 2016



Pijnmeting

. \.. \Videos\Disney Characters Who
Could Use a Personal Healthcare
Companion.mp4
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Pijnmeting
= Pijnmeting = Belangrijk!!!!

= Wanneer “"PIJN” meten?




Pijnmeting

Zelfrapportage!

AN

Gedrag

Fysiologie




Pijnmeting

NRS = Numeric Rating Scale

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Geen weinig malige hevige zeer hevige
pijn pin  pin pin pijn

Deze score wordt enkel door de patient weergegeven!

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Pijnmeting

VAS = Visual Analoge Scale

Deze score wordt enkel door de patiént weergegeven!

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Pijnmeting

SAS= Smiley Analoge Scale

CAS= Colored Analoge scale

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

®00000

Severe Very Severe  Worst Pain
Pain Pain Possible

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Pijnmeting

Multidimensionaal
McGill Pain Questionnaire

McGill — Melzack Pain Questionnaire

Patient’s name Date Time am/pm
i Dosage Time Given am/pm
Analgesic(s) Dosage Time Given _am/pm
Analgesic Time Difference (hours): +4 +1 +2 +3
PRI: S A E M(S), M(AE) M(T), PRI (T)
(1-10) (11-15) (16) (17-19) (20) (17-20) (1-20)
1 flickering |11 tiring . PPI Comments:
quivering exhausting
pulsing |12 sickening oE
throbbing suffocating
beating |13 fearful =51
_pounding | frightful o7l
2 jumping __| temifying |
flashing |14 punishing
| _shooting | gruelling
3 pricking | cruel e |
boring __| vicious 28
drilling 1 Kl
stabbing |15 wretched
lancinating blinding
4 sharp __|16 annoying
cutting | troublesome
lacerating miserable el
§ pinching __| Intense
pressing unbearable

gnawing __ |17 spreading
cramping __| radiating
crushing penetrating
6 tugging __|__piercing
pulling ___|18tight
wrenching | numb
7 hot __| drawing

burning __| squeezing
scalding | tearing

searin 19 cool
8 tingling __| cold ___laccompanying ood intake:
itchy freezing ymp ood |
smarting |20 nagging &) ome
stinging nauseating ___headache ittle
9 dull __| agonizing __dizziness none
sore i dreadful s e Comments:
hurting torturing ipati
aching ] PPI Elarrhsa
heavy 0 no pain ___[Comments: Activity: IComments:
10 tender 1 mild ¥l good |
taut __| 2 discomforting __| some el
rasping | 3 distressing ittle il
splitting 4 horrible ane il
5 _excruciating

Ziekenhuis
Qost-Limburg



Pijnmeting
Observeren van pijn bij ouderen indien zelfrapportage niet mogelijk is

= Quderen met beperkte communicatie

= QObserveren van pijn

Ziekenhuis
zmst-l.lmburg



Pijnmeting

PAINAD = Pain In Advanced Dementia

gerust te stellen

PAINAD 0 1 2 Score
Ademhaling Normaal Incidentele moeizame Luidruchtie moeizame
adembhaling, korte perio- = ademhaling, lange perio-
de van hyperventilatie de van
hyperventilatie, chey-
ne-Strokes ademhaling
Onrust- Geen Incidenteel kreunen of Herhaaldelijke angstig
geluiden kermen, zacht spreken uitroepen, luid kreunen
met een negatieve of of kermen, huilen
afkeurende toon
Gelaats- Glimlachend of Droevig Grimas
uitdrukking nietszeggend Bang
(neutraal, ontspannen) | Fronsen
Lichaamstaal Ontspannen Gespannen Verstard, gebalde
Overstuur op en neer vuisten, opgetrokken
stappen, ijsberen, ze- kniegn, wegtrekkend of
nuwachtig bewegen wegduwen, uithalen
Troostbaarheid | Niet nodig om te Afgeleid of gerustgesteld | Onmogelijkheid te
troosten door stem of aanraking | troosten, af te leiden of

TOTAAL

Z

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Pijnmeting

Mederlandse versie van de Pain Assessment Checkdist for Seniors with Severe Dementia (Pacslac-D)*

Datum:,

Tijdstip bernrdeding;

Naam patient/ hewoner,

Doel:
Deze dhecklifst worde gebruikt am pijn te beonrdelen bij patinten mes dementie
die yreen of sleches beperkte mogelijkheden hebben te ommunieren

Instructies:

K mn wdke gems van de PACSIAC voorkomen tjdens de penode waznn u geintereseerd bent

e saame per subschaal kan worden benekend door de het aantal knusjes per subschaal op te tellen
Dacr alke subschaal somes op te tdlen berekend v de totale schaal sare

Opmerkingen:

Grimas Fysieke agressie (bijv. mersen en/of voorwerpen wegduwen,
Verdrietige blik anderen krabben, anderen slaan, stompen, schoppen)
Vertrokken gezicht Verbale agressie

Gemene blik Niet aangeraakt willen worden
Verandering in de ogen (scheel kijken, mat, helder, meer Geen mensen in de burt laten komen
Wenkbrauwen fronsen Kwaad/woest

Uitdrukking van pin Met voorwerpen gooien

Donkere blik Toeremende

Verbijten (kaken op elkaar klemmen) Bezorgd (bang)

Huiveren Ontsteld (ontdaan)

Mond openen Geérgerd (geagiteerd)

Rimpels in het voorhoofd Nors/prikkelbaar

News o@ Gefrustreerd

Zenuwachti bewegen Bleek gelaat

Terugtrekken Blozend, rood gelaat

Achteruitdeinzen Tranende ogen

Rusteloos Transpirerend

Tjsberen Bevend /trillend

Rondlopen Koud enklam

Proberen te vertrekken Verandering van slaapgedrag (omcirkelen)
‘Weigeren te bewegen Mirder dapn

Verminderde activiteit Verandering in eethust (omcirkelen)
Medicijren weigeren Mirdkr elist of

| Langzaam bewegen Mer athst

Trrpulsief gedra (bijv. herhealde bewegingen) Schreeuwen/ krijsen

Niet-codperatief /weerstand tegen zorgverlening Roepen (om hulp)

| Pinljke plek beschermen Huilen

Pinlijke plek aanraken en vasthouden Een specifiek geluid of uiting van pijn ‘au’ of ‘oef’
Mank lopen Kreunen en kermen

Gebalde wuisten Mompelen

Foetuspositie aannemen (in elkaar gedoken) Brommen

Stijf / verstard

Ziekenhuis

Oost-Limburg



Pijnmeting

REPOS = Rotterdam Eldery Pain Observation Scale

Rotterdam Elderly Pain Observation Scale (REPOS) ' HEPOS beslisboam

[y o i ke geciog waes Tidens de obsenate -

el s e sang s e gediagingsn op woor de REFOS krjaslome

MAAM CLIENT

1% phservite * shseratie

MAAM DBSERVATDA

DATUM / TUDSTIP

TIATE i gl ot ke sk
e g rpa sy i
T, R £ RTINS, 5 thcasding?

Entheer gaet®
PUNMEDICATIE Al et e Phenges ddonst?
Aottt ——

Cnemezm e actie, Faal mnocg frsia egarirts
ot

Lo 10 e e
]

e nnen gazicht

Ggen (binal dchimipen

Optrakien bovan|ip

e
e

I I = Aarsdacht fAfikig
Simi 1 [ -
Grimas { | { |_ S nmne’
~Veranderig
- Eimarends widdakn
Angstiy kffken

il e 1 s SRS v i ot et medeae, o s pcem s e
e IR I R (6 41 e Fee 10 (s clanik b gl

Barevogon fchas mudaal

Panlekarin, paniskreactie HAAM CLIENT

1= obsarats I° oisanate

Kraunen | jammaran MAAM OESE RVATCR

DATUM ¢ TUDSTIF

= =

Onrustzeluldan | REPCS-scars
verbal e ustingen
PUNEUFER
ACTIE

Inhoudan adem [
crokdnn adamhaling

REPOS versie 1. Van Herk, Boerlage, an Erasmns MC 2008

REPDS TOTAALSCORE

| Hlosonon e e

o M-

Ziekenhuis
Oost-Limburg
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Pijnmeting

DOLOPLUS

NAAM

Aldeling

DOLOPLUS SCHAAL-2

GEDRAGSMATIGE PUNBEOORDELING Bl OUDEREN

Voornoom

DATUM

UCHAMELUKE REACTIES

1 » Geen klochten olo|o|oO
Lichomelijke « Klochten olleen b navioag i W O R
klachten « Spontane klochten die of en toe voorkomen 2 |'2i|:2:| 2
* Spontane klachten die vooridurend canhouden 3|3]|]3]|23
2 » Geen pijnvermijdende lichoamshouding ocjofo|o
Pijnvermijdendelich « patant vermiidh of en 1o bepodide lichaomshoudingen 74 B3id B
oamshouding . doolrofond tonde hehoamshood 2|2]2]2
N . it dosiefiends piimormidande lichoamshouds ala|s]a
3 * Geen ofscherming o|lofo|o
Afscherming * Afsch bif toenodering, zonder dat 9 van het onderzoek of ging wordt bel d [N RN
van pijnlijke o Alsch bi| dering met bek van het ondarzoek of 2- |72/ |:2¢| ‘2
ploatsen
» Afscharming In rust, cok wanneer er geen toenadering plaats vindt 3|3]3|3
4 * Normale geloatsulidrukking ofo|o]|o
Geloatsuitdrukking « Pyrlifke gelaatsulicrukking bij oenadering B 0 R
« Pyriijke gel ¥ukking ook zonder ! 2 |22]2
« Vooridurend ongebrulkelike uikdrukkingsloze gelootswiidrukking (stl, versiard, lege bk} slala]a
5 * Normoaal slooppatreon ojojo|oO
Slaappatroon « Problomen mef Inslapen A
» Vack wakker worden (oneust) 2. |"2:|'2:| 2
» Slapeloosheld met ds gevelg slaperigheid overdog T T

PSYCHOMOTORISCHE REACTIES

* Geen d In gebrutkelijk lijkhed s ofo|o]|o

rgen o Gabruikelijks mogelikheden zije beperkt {verzorgen en/cl aonklsden is mosilk svaor wel velledigmogelii) | 1 [ 1 | 1 | 1
Ty * Gebruikohfts mogelijkheden zijn zesr beperkt, verzoegen an/cf oankleden Is mosilift sn moor gedsebelik mogeltl | 2 | 2 [ 2 | 2
» Verzorgen en/of aankleden Is onmogelijk, de potiént verzet zich bij elke poging 3|3|3]|a

7 * Geen dk In gebrutkelijk lijkhed Seshsve . ojofo]|o
Bawegingen * Gobruitabke octiove mogelikheden zjn beperk! [patit veeijdh bepodde bowegingen en vermindert loopalitasdes) | 1 | 1| 1 | 1
» Gebruikohjks octiove en possieve mogliikhedsn zifn beperkt (zelfs met hulp vermindert de pasiéet zin bewsgingsnd | 2 | 2 [ 2 | 2

» ledere beweging onmogelifk, verzet zich tegen alke poging tot mebilisatie 3 3 |59 113 ‘@

PSYCHOSOCIALE REACTIES

8 * Onveranderd ojofjofo
Communicatie » Toegenomen (de patiént trekt de oandocht op een ongebrutkelike manier) 1 ld 1
» Verminderd (de potiént isoleert zich, zondert zich of) 2. |2 1:F] 2
» Alwezigheid von of weigering van elke vorm van communicatie 3|a|3|a
9 * Gebrulkelike desiname oan verschillends octivitalien (moaltijden, ontspanning, hacopeutische octivitelien, eic | ojojo|oO
Sociale » Deelname oan verschillende activiseiten alleen als men erom vraagt G RN
octiviteiten » Gedealielike weigering om oan verschillende octiviteitlen deel fe nemen 21222
» Alle socicle contacten worden geweigerd 3|3]3]3
10 * Normaol gedrog ojojofo
Gadrogsproblemen « Herhaolde ged blemen bij toenadk Gl a
. ragsprobl bij o 2:|.2:]2]:2
. gedragsprobl (zonder aanleiding/ externe stimuls) 3|3)|3]|3

COPYRIGHT

SCORE




Pijnmeting
Andere observatieschalen terug te vinden via de link:

www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-
Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking

Ziekenhuis
Oost-Limburg


http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking
http://www.kennispleingehandicaptensector.nl/gehandicaptenzorg/Gehandicaptenzorg-Observatie-pijngedrag-mensen-met-verstandelijke-beperking

Pijnmeting

BPS = Behavioral Pain Scale

Behavioral Pain Scale (BPS) 3-12

Item Description
Relaxed

Score
1

Facial Partially tightened (eg, brow lowering)

expression Fully tightened (eg, eyelid closing)

Grimacing

No movement

Partially bent

Upper limbs : 3
Fully bent with finger flexion

Permanently retracted

Tolerating movement

S 1Hh | W IN =2 WN

Coughing but tolerating ventilation for

Compliance most of the time

with ventilation ——— .
Fighting ventilator

Unable to control ventilation

AW N

Payen JF, et al. Crit Care Med. 2001;29(12):2258-2263.

Z

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Pijnmeting

14 AUG 2014

Nieuwe meetinstrumenten
meten pijn objectief

Twee meetinstrumenten moeten het mogelijk maken om acute en
chronische pijn bij patiénten meer objectief te meten. De
instrumenten zullen bestaande meetmethoden als de VAS niet
vervangen, maar zijn bedoeld voor specifieke patiéntengroepen.

Het multidisciplinair pijncentrum van het
Universitair Ziekenhuis Antwerpen gebruikt de
nieuwe meetinstrumenten sinds kort. Voor de
intensiteit van acute pijn wordt er gemeten met
de zogenaamde Medasense waarbij de patient
een sensor aan de vinger krijgt. Het toestel meet
zeven parameters van het autonoom

zenuwstelsel, zoals doorbloeding en weerstand

Foto: UZ Antwerpen ) van de huid, die nauw samenhangen met het
sensorisch zenuwstelsel en bepaalt op basis
daarvan de pijnintensiteit van de patiént. Met het

andere instrument - Conditioned Pain Modulator - wordt chronische pijn in kaart

gebracht door middel van warmte, pijnlijke hitte, koude en extreme koude bij de

patiént.

Ziekenhuis
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Pijnmeting

Faciale Expressie
..\..\Videos\Collage of Facial Expressions of Pain.mp4

Z

Ziekenhuis
Oost-Limburg



../../Videos/Collage of Facial Expressions of Pain.mp4
../../Videos/Collage of Facial Expressions of Pain.mp4
../../Videos/Collage of Facial Expressions of Pain.mp4
../../Videos/Collage of Facial Expressions of Pain.mp4
../../Videos/Collage of Facial Expressions of Pain.mp4
../../Videos/Collage of Facial Expressions of Pain.mp4
../../Videos/Collage of Facial Expressions of Pain.mp4

Pijnmeting

Lichaamskenmerken

= Achteruitdeinzen

= Rusteloos

= [jsberen

= Rondlopen

= Proberen te vertrekken

= Pijnlijke plek beschermen
= Pijnlijke plek aanraken en vasthouden
= Gebalde vuisten

= Foetuspositie

= Stijf, verstard

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Pijnmeting

Gedragsveranderingen

=  Zenuwachtig bewegen

= Langzaam bewegen

= Weigeren te bewegen

= Impuls gedrag (herhaalde bewegingen)
= Zich terugtrekken

= Verminderde activiteit

=  Weerstand bieden

= Stampen

= Slaap/waakritme

Gedragsverandering = Pijn? Delier? Dementie?

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Pijnmeting

= Fysiologische veranderingen

= Gedragsveranderingen

2 Ziekenhuis
Oost-Limburg



Pijnbevraging

DE PYR T IETS
LAGER, DOKTER...

Hoe pijn in kaart brengen
= Anamnese
= Lichamelijk onderzoek

Op indicatie aanvullend onderzoek
= In samenspraak met behandelende geneesheer

Ziekenhuis
Oost-Limburg



Pijnbevraging

Eenmaal per dienst vragen: Heeft u pijn op dit

moment? registreer bevinding altijd in het EPD).

Nee Ja

Wordt u gehinderd door pijn bij hoesten, Meet en registreer pijnscore in het EPD
bewegen of doorademen? [niet als de patiént slaapt].

Nee

Meet en registreer pijnscore, Wordt u gehinderd door Registreer pijnscore en behandel
bij hoesten, bewegen of volgens protocol. Controleer de
doorademen. Behandel pijnscore binnen het uur na behandeling.
volgens protocol. of doorademen? Indien blijvende pijnscore van groter of
gelijk aan 4: consulteer afdelingsarts.

Regist ij 0.
Al pijn bij hoesten, bewegen

Geen behandeling.

Meet en registreer pijnscore, bij hoesten,
bewegen of doorademen. Behandel
volgens protocol.

Registreer pijnscore op dit moment.
Geen behandeling.

Ziekenhuis

Qost-Limburg




Pijnbevraging

Pijnanamneseformulier

BETREFT RATENT: ufv B. WAARDOOR WORDT W PLIN ERGERT [ Lichamedjes varzonging
Naam verpleeghrd (rmrrive anfwnireen mogsijy) [ Eepaskte stamimingen
= 0 Bepaside houdingen en bewegingen
Aldsling:
Inetslings 9. WASROCOR KUNT U ZELF 0E LM VERLICHTEN?
(Beshalve mecticiioen in nesmmer?)
Datum:
[Symgionen
1. WARR HEEFT UPLINT fop lek enig sangeven, indien van loepasssing op meerdese plastser) 10, BELEMMERDE [ PUN LI DE AFOEL CPEN WEEK B4 ET
& fuslapen e 0 et 0 taedc 0 wed
b doorsiapsn Onee 0 bestje 0 tamedc 0 ved
. werd u e algelopen week s mofens
wakher met pii? Dnee 0 bestie 0 tamede 0 ved
1. Belesnmerde de pjn U de sigelopen week
& b normalie houding en beweging Dnee 0 bestje 0 tamedc 0 ved
b b narmale esfewnarin Dnee 0 el 0 tamedge 0 ved
. b ol bezigheden enfol Dnee 0 bestie 0 tamede 0 ved
[rare——
& in contacten mel andsren Onee 0 bestje 0 temedc 0 ved
12, VWAS U DE AFOELOPEN WEEK DOOR LW FLIN
e 0 et 0 taedc 0 wed
Onee 0 bestje 0 tamedc 0 ved
Dnee 0 besle 0 tamede 0 ved
Dnee 0 el 0 tamedge 0 ved
Dnes 0 el 0 tamedge 0 ved
Dnee 0 bestie 0 temede 0 ved
Rechl Lifiks e 0 beste 0 tamedge 0 ved
[ 0 tam 0 ved
2. SINDS WAWNEER MEEFT UDEZERUN? 00000000 m m ﬁ
13, KUWT U ZELF ASKGEVEN WELKE MEDICUREN U Onee 0ja
3. HOE 15 LW PUN OHTSTAAK? 0 geleited ET TLDEN B
4, WELK VERLOOP HEEFT UW PUNT 0 De i i teds even eng aanwezy
0 De pi verboopl in sarallen, dw.2 lissen de sanvalien i de
B weg
1 D i i wissslendd vn et msr s rook helmaal weg
5. HDE 20U DE PN DFE U VDELT 1 2 3
HET BESTE KUNNEN OMSCHRIVENT O opllikkerend 0 prickelerd 0 dnakkend
0 fmsend 0 siskend 0 knelierd
O achisherat 0 doorberend 0 snnererd
14, HAD U DE AFOELOPEN WEEK LAST VAN BLUWERKINGEN
4 s & VAN DE PUNBEHANDELING, ZDALE:
Hooldpjn e 0 bestie 0 tamedge 0 ved
[ randsrig 0 sehem 0zeurend
[ randend 0 enilerd Oknageed Verwrdreid O 0 bestlie 0 tamege 0 ved
[ Omesschen  Dhardeekidy Suheid Onee 0 beelie 0 tamelc 0 veel
D andensil. Duizeligheid Ones 0 et 0 tamedi 0 ved
Droge mond O 0 el 0 tameigs 0 ved
B. AL U UW LS UNTORLIT B EEH OUFER TUSSENOER 10, & hesftu op il moment? — JMm:eﬁmm :: :mbﬂﬂe ::: :::
"WAAREL) O BETEXENT GEEN PN EN 10 BETEMENT Imum@ﬂwﬁ“? — Z
DE ERGSTE PLN D\ OCH KUNT VOORSTELLEN, & heellu als ue pin Pt minst engis? . Maagap O e 0 et 0 temedj 0 ved
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& vind u drasglik? — Anders, . 0hestie 0 tameige 0 vedd
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Pijnbevraging

Kan de patiént succesvol communiceren?

Vraag of de patiént in rust of bij bewegen pijn heeft. Observeer potentiéle indicatoren, liefst met schaal:
Observeer potentiéle indicatoren van pijn. - gelaatsuitdrukkingen
Wordt pijn gerapporteerd of is pijn ? - verbalisaties / vocalisatie
- lichaamsbewegingen

weerstand om pijn - zit- / lighouding
te rapporteren - verandering in interacties met anderen
- verandering in activiteiten of routines
- veranderingen in mentale status
- Meet de pijnintensiteit Geen directe actie nodig - fysiologische veranderingen

met een eenvoudige Patiént blijven volgen - is pijn aanwezig?

schaal zoals de verbal of

numerical rating schaal

- vraag de patiént om te geen pijn
laten zien waar de pijn zit
(aanwijzen op lichaam of Oorzaken en gevolgen Geen directe actie nodig.
pijnkaart) van pijn bekend? Patiént blijven volgen.

- vraag de patiént naar
eventuele eigen pijn-
medicatie

= is pijn aanwezig?

&

=

Behandel ziekte en pijn. - Probeer de betekenis van
Blijven indicatoren het gedrag te duiden m.b.v.
wijzen op pijn? verzorgers die vertrouwd
zijn met de patiént
- Neem een gedetailleerde ? R - zorg ervoor dat de patiént
pijnanamnese af zich zo veel mogelijk op
- verricht een lichamelijk zijn/haar gemak voelt
onderzoek Geen directe actie nodig. — probeer aan zijn/haar
- heteroanamnese: onder- Patiént blijven volgen en behoeftes te voldoen
vraag anderen over pijn behandel als nodig. - stel de patiént gerust als
en gedragsveranderingen zijn/haar gedrag wijst op
(verzorgende of familielid angst
die de patiént goed kent) - overweeg het geven van
- behandel de corzaak of een pijnstiller
symptomen als er geen - blijven indicatoren
aanwijsbare oorzaak is wijzen op pijn?
- overweeg verwijzing.
Geen directe actie nodig. - Overweeg een proef
Patiént blijven volgen. behandeling met pijn-

medicatie of andere
interventie voor pijn-

e Ziekenhuis
- monitor de respons 4
zorgvuldig. Qost- Umburg

Bron: adaptatie appendix 3 uit British Pain Society and British Geriatrics Soclety. The assessment of pain in older people, 2007



Pijnbevraging

De Pijn Monitor App

Ondersteuning bij pijnbestrijding

Pijndagboek
Medicatiemonitor

&

v

@ Communicatietool
= G =

tussen patiént en arts

Download in Download in
GRUNENTHAL App Store Google Play

NS RXN TG 0038

acos yodafona NL . 11:17

WELKOM

Welkom bij de Pijn Monitor

Ditis het hoofdscherm. Kiik op een van de
knoppen om naar een bepaaide functie te gaan.

hier getoond
in een ljst.

o Registratie van inname van medicatie.

Rapportage. Het verzenden van berichien en
de opgesiagen gegevens naar de
behandeland arts.

, Notities. Noteer dingen die u niet wilt
vergeten voor uw voigende afspraak.

Dagboek. Houd hier bij hoe u zich voelt, om
dit direct to kunnen delen met uw
behandelend arts.

Instelingen. Een aantal insteliingen van de
app kan worden gawigigd.

A = v ‘Q

vodatone NL ¥ 11118 -

< Terug MEDICIIN TOEVOEGEN

Ox per dag my>

Startdatum 05042016 ERggatim

Innamedag(en):
OMaandag O Oinsdag O Woansdag
Ooonderdag O Vridag O Zaterdag

O zonag Oospons R

MEDICATIE TOEVOEGEN

* w2

< Terug MEDICIIN TOEVOEGEN

tapentadol (Palexia Retard)

Innametiden: 07:00, 17:00
Q 2onodig

2xper dag 50

Standatum 05042016 Fadgam

Innamedag(en):

mg>

© Moandag @ Dinsdag @ Woonsdag

@ Donderdag @ Vridag @ Zaterdag

=2 Ziekenhuis

Oos!

t-Limburg



Citaat van de dag

“I don’t mind pain, so long as it doesn’t hurt”
. \..\Videos\Thomas pijn doen.mp4

Ziekenhuis
ngt-Umbum
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