Onderzoek

Wat zijn de perspectieven van de zorgverleners op
samen beslissen over gepersonaliseerde nacontrole na
borstkanker?

Eerder onderzoek wijst uit dat de nacontrole na borstkanker minder intensief kan voor een deel
van de vrouwen met lage risico’s op locoregionale terugkeer van borstkanker en tweede primaire
tumoren. In het kader van het Experiment Uitkomstindicatoren is in de Santeon ziekenhuizen
onderzoek gedaan naar de perspectieven van zorgverleners op samen beslissen over
gepersonaliseerde nacontrole na borstkanker. En in het bijzonder het gebruik van informatie over
persoonlijke risico’s op terugkeer van borstkanker in dit proces.

Methode

Er zijn interviews gehouden met 21 zorgverleners uit de zeven Santeon huizen:
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De interviews richtten zich op de volgende onderwerpen:

1. Perspectieven van zorgverleners op minder intensieve nacontrole voor vrouwen met een laag
risico op terugkeer van borstkanker;

2. Perspectieven van zorgverleners op samen beslissen over nacontrole;

3. Opvattingen van zorgverleners over het gebruik van informatie over persoonlijke risico’s op
terugkeer van borstkanker in het proces van samen beslissen over de nacontrole.

Resultaten

Zorgverleners zijn overwegend positief over minder intensieve nacontrole voor vrouwen met een laag risico
op terugkeer. Ze benoemen belangrike randvoorwaarden zoals informatieverstrekking en
communicatieondersteuning voor patiénten en zorgverleners. De meeste zorgverleners staan open voor
samen beslissen over nacontrole na borstkanker en staan ook positief tegenover het gebruik van informatie
over persoonlijke risico’s op terugkeer. Benoemde bezwaren betroffen dat samen beslissen over nacontrole
zou kunnen leiden tot minder of meer nacontrole dan medisch gezien nodig; dat het tijd kost en dat sommige
patiénten niet mee willen beslissen over nacontrole. Zorgverleners gaven daarnaast belangrijke
randvoorwaarden aan zoals duidelijke visualisatie en uitleg van risico-informatie, aandacht voor angst voor
terugkeer van kanker en het definiéren van nacontrole schema’s voor risicogroepen.

Conclusie
Er moet rekening worden gehouden met de genoemde randvoorwaarden voor samen beslissen over

nacontrole ondersteund door risico-informatie.
Informatiebehoeften moeten worden vervuld en bestaande misvattingen moeten worden aangepakt.

Uitkomstinformatie over het risico op locoregionale terugkeer en het risico op een tweede primaire tumor
kan het proces van samen beslissen verrijken.
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Geleerde lessen en vervolgstappen

Samen beslissen over nacontrole is gewenst vanuit zorgverlenersperspectief

Uit het onderzoek blijkt dat zorgverleners open staan voor samen beslissen over nacontrole, mits

er aan bepaalde randvoorwaarden wordt voldaan. De perspectieven van zorgverleners zijn

meegenomen in de ontwikkeling van de Borstkanker Nacontrole Keuzehulp waarvan de

ontwikkeling is vastgelegd in een procesbeschrijving.
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De geleerde lessen komen overeen met de lessen die uit het behoefte-onderzoek onder

patiénten voortkomen.

Angst voor terugkeer

Angst voor terugkeer van kaker
samen beslissen over geporsonaliscorde nacontrole. Deelnemers gaven aan dat zo hun ervaren

naar behoefte-onderzoek

gepersonaliseerde nacontrole

Het Experiment Uitkomstindicatoren

Binnen de Santeon ziekenhuizen wordt gewerkt aan
het Experiment Uitkomst-indicatoren. Doel van het

Experiment is om uitkomstinformatie toegankelijk te
maken in de spreekkamer. Patiénten krijgen op
maat informatie over uitkomsten van zorg, zodat zij
— samen met hun zorgverlener — beter kunnen
beslissen over welke zorg en welk ziekenhuis het
beste bij hen past.

Het  Experiment  Uitkomstindicatoren  maakt
onderdeel uit van het programma Uitkomst-gerichte
Zorg van het ministerie van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport (VWS), ZonMw begeleidt het
programma. De geleerde lessen en inzichten die
worden opgedaan binnen het Experiment worden
beschikbaar gesteld aan andere zorginstellingen.

Kijk voor meer informatie op
www.experiment-uitkomstindicatoren.nl
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https://experiment-uitkomstindicatoren.nl/
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