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Voor de FTO voorbereider HE

« Opioiden | Huisartsen Eemland.
» Lees de handleiding
« Bekilk de webinar Opioiden:

« Overzicht maken van patiénten die langdurig ( 2 3 maanden) sterkwerkende
opioiden gebruiken in de afgelopen 12 maanden per huisarts

« Aantal patiénten met tenminste 1 voorschrift voor kortwerkend en langwerkend
opiaat met elkaar vergelijken

« 2024/2025 vergeliken met de afgelopen jaren per praktijk/FTO groep
« Huisartsen/apothekers vragen om chronisch gebruikers in kaart te brengen

voorafgaand aan het FTO


https://huisartseneemland.nl/zorg/regionale-zorgprojecten/opioiden/

Inhoud

« Aanleiding FTO

* Project opioiden 2023-2025

« Achtergrond informatie pijn en opioiden
» Verstandig voorschrijven

« Werkafspraken




Aanleiding voor dit FTO HE

|
« Om op regionaal niveau de opiaatproblematiek aan te pakken. -

« Binnen de regio Eemland wordt verslavingsproblematiek als gevolg van gebruik
van sterke opioiden gesignaleerd door zowel huisartsen als apothekers.

« Gebrek aan kennis en ‘bagage’ om patiénten te motiveren tot afbouwen van
opioiden
* Huisartsen als apothekers ervaren werkdruk rondom gesprekken over

herverstrekkingen, ‘shoppende patiénten’ en niet-sluitende communicaties tussen
zorgverleners rondom een patiént met een opioidenversiaving.

« Medisch specialisten ervaren dat zij hun verantwoordelijkheid met voorschrijven
van opioiden nog onvoldoende (kunnen) nemen, door werkprocessen die niet

aansluiten.



Project Opioiden 2023-2025 H

Doelstellingen

1. Binnen de regio Eemland worden alleen de juiste patiénten, zo kort mogelijk
behandeld met opioiden, om daarmee de gevolgen van opioidengebruik
(verslavingen en gezondheidsproblemen en daarmee indirect zorgkosten) te
voorkomen. Patiénten krijgen uniforme informatie vanuit alle betrokken
zorgverleners, zorgverleners die betrokken zijn bij één patiént geven uniforme
informatie en zorgverleners communiceren onderling helder en adequaat.

2. Binnen de regio Eemland ontvangen patiénten met een verslaving aan opioiden
de best mogelijke zorg en worden zij gestimuleerd tot het behandelen van hun
verslaving. Hiermee wordt het aantal chronische %ebruikers in de regio
teruggedrongen en daarmee indirect zorggebruik en zorgkosten verlaagd. Dit
doen we met een integrale samenwerking binnen de keten, waarbij inzichtelijk is

wie de ketenpartners zijn, welke expertise zij hebben en op welke manier zjj

geconsulteerd kunnen worden.



Project Opioiden 2023-2025 H

Doelen

Voorkomen nieuwe gebruikers opioiden door werkafspraken in de 1¢ lijn

Voorkomen nieuwe chronisch gebruikers opioiden door werkafspraken tussen de
1¢ en 22 lijn

Mogelijkheden voor huisarts om chronische gelbruikers toe te leiden naar
verslavingszorg.

Werkafspraken maken in de huisartsenpraktik

-



HE

Afspraken naar aanleiding van FTO in 2023
« Welke afspraken zijn er per praktijk gemaakt naar aanleiding

van het FTO in 2021¢
 Hoe is dat gegaan?




Doelen FTO HE

De FTO groep:

« kent de aanbevelingen over het voorschrijven van sterkwerkende
opioiden in de NHG-Standaard Pijn (2023)

« heeft inzicht in hun eigen voorschrijfbeleid rondom sterkwerkende
opioiden

« kent de regionale werkafspraken die gemaakt zijn in het ‘"project
opioiden 2023-2025"

« maakt gezamenlijke afspraken over het voorkdmen en de aanpak

van onnodig (langdurig) gebruik van sterkwerkende




Casus mevrouw 42jr HE

« 2 maanden geleden buikoperatie

Postoperatief oxycodon

Conftroles chirurg inmiddels afgesloten

Komt nu bij u voor een herhaalrecept oxycodon 2 dd 10 mg
U heeft uw bedenkingen bij de duur van het gebruik.

Wat is uw beleid en welke informatie geeft ue

-



Achtergrond informatie

Er zijn 3 soorten gebruikers:

« Acute

« Chronische

« Oncologie; dit valt buiten deze werkafspraken




Acute gebruikers opioiden HE
» Vaak bijj klachten van het bewegingsapparaat

Hoe te voorkomen:
» Door de richtlijn NHG/WHO te volgen
« Afspraken maken voor postoperatief voorschrijfbeleid




HE

Acute gebruikers

« Lage rugpijn: staat in top 5 van indicaties waarvoor huisartsen

opioiden voorschrijven.
* 16% van hen krijgt opioiden

« 2019
« 1 miljoen patiénten met lage rugpijn
* 0.5 miljoen met uitstraling

« Tweede lijn
« In 2016 kreeg 55% van patienten met lage rugpijn een opioid.
« 1/3 was langer dan 1 maand!

* Het is de laatste stap in de NHG!

-



Chronische gebruikers HE
Chronische Pijn

 Pijn die >3mnd aanhoudt

* Niet gerelateerd aan een sportblessure, ziekte of recente operatie
« /0% van de 3,5 miljoen pijn patienten hebben dagelijks last

« Grote gevolgen voor hun dagelijkse leven

« Want een kwart van de volwassen Nederlanders leidt aan
chronische pijn. Dit is pijn die langer dan drie maanden aanhoudt
en die niet gerelateerd is aan een sportblessure, ziekte of recente
operatie. Van de 3,5 miljoen pijnpatienten heeft 70% op dagelikse
basis last. Voor hen is chronische pijn er altijd, en dat heeft grofe

gevolgen voor hun dagelijks leven.




83%

van de pijnpatiénten -‘
ervaart hinder in het 9%

dagelijks leven . gebruikt verslavende
SRR 1 opioiden tegen de gevolgen

50% - . van chronische pijn

van de getroffen
jongvolwassen ervaart
beperkingen in hun
sociale leven

27%

ervaart beperkingen
op het werk

volwassen Nederlanders
24% lijdt aan chronische pijn 9%

ervaart mentale verkeert in financiéle
gezondheidsproblemen, moeilijkheden door
0.3. door isolement chronische pijn




HE

NHG standaard Pijn

Pijneducatie staat centraal in de aanpak van chronische pijn
v Geef ook uitleg over optreden psychologische factoren en invloed hiervan op de pijn

v Geef niet-medicamenteuze adviezen (ontspanning, afleiding, bewegen en omgaan met
werk)

Sterkwerkende opioiden alleen overwegen bij ernstige pijn

v' met zoveel invlioed op het dageliks functioneren dat deze situatie moet worden
doorbroken

v die met de overige behandelingen en optimaal ingestelde medicatie uit eerdere
stappen van de pijnbehandeling (paracetamol, NSAID's en/of zwakwerkende opioiden)
onvoldoende vermindert




HE

Achtergrond informatie opioiden

« Opiaat-epidemie
« Toename in gebruik - afgelopen 10jr is het gebruik 5x
« 1 miljoen gebruikersin 2020, 1,1 miljoen in 2021
« 2200 ziekenhuisopnames in 2017 door opiatenvergiftiging

 In 2020 ging het om 212.000 gebruikers van langwerkende opioiden,
gelik aan 2,3% van de patiénten aan wie de huisarts medicatie
voorschrijft, ongeacht of de huisarts zelf het opioid voorschreet.

 In 2020 lag het gebruikersaantal van kortwerkende opioiden op
295.000.

* In 1 weekend bij de dienstapotheek Meander opgehaald in 2024 :
« 300 tabletten oxycodon = voor ongeveer /75 patiénten




Aantal voorschriften huisartsen

Kortwerkende opioiden

Kortwerkend Morfine vs. Oxycodon laagste sterkte
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Aantal voorschriften huisartsen

Langwerkende opioiden

Langwerkend Morfine vs. Oxycodon laagste sterkte
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Aantal voorschriften huisartsen
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HE

Verstandig voorschrijven

 Volg richtlijnen.
* Volg WHO pijnladder. NHG-standaard pijn en andere richtlijnen
« Denk ook aan PCM, NSAID's en tramadol evt in combinatie.

» Sterke opiaten zijn niet veiliger dan NSAID's of tramadol,
integendeel!

 (Ultra)kortwerkende opiaten zijn alleen geindiceerd b
doorbraakpijn bij kanker

« Houd vanaf het begin van de pijnbehandeling de regie.

-



Verstandig voorschrijven HE
 /ijn opiaten echt nodig?¢

 Behandelbare oorzaak? Andere mogeliikheden pijncontrole?
Neuropatische pijng Stemmings/gedragsproblemene

Schrijf niet meer voor dan nodig.

« Goede uitleg is essentieel. Maak behandeldoel reéel. In plaat van
streven naar pijnvrij bv: 'deze medicatie gaat u door de eerste dagen
heen helpen zodat u kunt mobilliseren.’

« /0 laag mogelijk doseren

- Bij starten, voorschrijven voor maximaal 1 week. Dus zo nodig ook
evalueren na 1 week als de pijn niet onder controle is.

 Langer dan 1 week voorschrijven is zelden zinvol

-



Verstandig voorschrijven HE

» Alle opiaten zijn potentieel verslavend

» Kortwerkend is meer verslavend dan langwerkend.

« Wees terughoudend met opiaten bij gebruik of misbruik van
benzodiazepinen en/of alcohol en uiteraard bij alle
verslavingsproblematiek.

« Optie: om morfine voor fe schrijven 1.p.v. oxycodon




HE

Verstandig voorschrijven

« Langdurig opiaat gebruik kan toename van de pijn geven:

« Opiold tolerantie
« Opiaat geinduceerde hyperalgesie

« Onderzoeken wijzen dan ook uit dat bij chronisch gebruik het etfect
van opiaten op pijn verwaarloosbaar is.

« Patiénten voorlichfing is daarom essentieel.

-



Artikel UMCG HE
e N o . A (=
Morfine geeft veel minder interacties en is veel minder versiaven -

Pioniers Thijs Oude Munnink en Wouter Bult maken UMC Groningen
oxycodon-vrij

PW14 - 04-04-2025 | door Frans van den Houdt

« Oxycodon is in het UMC Groningen binnenkort vrijwel helemaadl
vervangen door morfine voor de behandeling van pijn. Het middel
geeft veel minder interacties en is veel minder verslavend

i



Minder pillen, minder pijn

Paul van Wilgen1,2 1. Transcare, Groningen, Nederland, 2 VU Brussel Belgié

Evaluatie van een behandelmodule afbouwen van opioiden in een
geinfegreerde behandeling voor chronische pijn, zinvol om te doen!

Resultaten:

In fotaal 29 patiénten zijn geincludeerd

HE

23 gebruiken geen opioiden meer, een aantal heblben de afbouw bij de

huisarts vervolgd

kwaliteit van leven neemt toe op elk domein ook op pijn
bij niemand was er sprake van meer pijn

de meeste mensen ervaarde veel minder bijwerkingen
er was sprake van een hoge tevredenheid.

Aandacht voor pijnontregeling en emotionele ontregeling is een belangrijk

aandachtspunt.

-



Verstandig opioiden voorschrijven

Zijn opioiden echt nodig? H E

¢ |s er een behandelbare oorzaak?

 Zijn andere mogelijkheden voor pijncontrole zoals bewegen, afleiding, muziek, besproken? —
* |s er sprake van zenuwpijn? Dan andere middelen eerst. + -
* Stemming- of gedrag problemen? —

Volg de richtlijnen!

* Volg de WHO pijnladder, NHG-standaard pijn en andere richtlijnen.

 Sterke opioiden zijn niet veiliger dan NSAIDs of tramadol, integendeel!

» Kortwerkende opioiden zijn alleen geindiceerd ten behoeve van ADL (naar inzicht arts). Ultrasnelwerkende opioiden (Fentanyl, Abstral, Instanyl en Actiq) hebben geen indicatie
bij benigne klachten aan het bewegingsapparaat.

Niet meer voorschrijven dan verstandig

* Goede uitleg is essentieel. Maak behandeldoel reéel. In plaats van streven naar pijnvrij bv. “deze medicijnen gaan u door de eerste dagen heen helpen, zodat u kunt mobiliseren”
* Zo laag mogelijk doseren.

* Bij starten voorschrijven voor 1 week. Dus ook evalueren na 1 week als de pijn niet onder controle is.

* Langer dan enkele weken voorschrijven is zelden zinvol

Alle opioiden zijn potentieel verslavend

* Mogelijk zijn bepaalde opioiden meer verslavend maar verslavend zijn ze allemaal.

* Wees terughoudend met opioiden bij gebruik of misbruik van benzodiazepinen en/of alcohol en uiteraard bij alle verslavingsproblematiek.
» Kortwerkende opioiden zijn nog meer verslavend dan langwerkende.

Langdurig opiaat gebruik geeft pijntoename

* Naast verslaving is ook zogenoemde opiaat geinduceerde hyperalgesie een groot probleem. Dat wil zeggen dat de eigen pijn tolerantie afneemt.
* Onderzoeken wijzen dan ook uit dat bij chronisch gebruik het effect van opioiden op pijn verwaarloosbaar is, zoals bij Chronisch Pijn.

* Patiénten voorlichting is daarom essentieel.

Meer weten? Kijk op www.opiaten.nl




HE

Opioid voorschriften FTO groep
« Hoe veel nieuwe opioiden gebruikers het afgelopen jaar en

hoeveel daarvan meer dan 3 uitgiftes hebben gehad
» Kortwerkend en Langwerkend voorschriften apart vergeliken

« 2024/2025 vergeliken met de afgelopen jaren per praktijk/FTO
groep

» Huisartsen/apothekers viagen om chronisch gebruikers in kaart te
brengen voorafgaand aan het FTO

i



Inhoud

« Aanleiding FTO

» Project opioiden 2023-2025
« Opioldgebruik verminderen
 Verslaving voorkomen

« Achtergrond informatie opioiden

« Soorten opioid gebruikers

« Verstandig voorschrijven

- Werkafspraken met 1s'¢ en 29¢ lijn

 Handvaten voor aanpak chronische gebruikers
« Werkafspraken maken in de huisartsenpraktijk

-



Werkafspraken HE
* Erzijn werkafspraken gemaakt voor de 15¢ lijn, de 29€¢ lijn en de

apothekers.

 Er zijn overleggen geweest met de SEH artsen, chirurgen,
orthopeden en de apothekers.

 ledereen heeft zich gecommitteerd om zich aan de werkafspraken
te houden.

-



HE

Werkafsprakenvoor de Huisartsen, 1ste lijn =

Werkafspraken bij keuze oxycodon

 ALLEEN langwerkend oxycodon 2 x daags
« Eris GEEN indicatie voor kortwerkend

« Huisarts schrijft voor maximaal 1 week voor;
dan evaluatie: alleen via consult kan er vervolg recept komen

« Apotheek belt met voorschrijver als hier vanaf wordt geweken
zonder opgaaf van reden.

« Geen sterke opiaten bij benige pijnklachten bewegingsapparaat

Waarnemer/HAP

« Alleen voorschrijven voor 1 a 2 dagen, alleen langwerkend
* Verwijs naar eigen huisarts



Eigenaarschap huisarts voorschriften opioiden: HE

De huisarts is verantwoordelik voor voorschriften opioiden en

herhaalrecepten indien:

* Het eerste voorschrift door de huisarts of huisartsenpost is verstrekt

« Er na een bezoek aan de SEH géén vervolgafspraak is gepland bij een
medisch specialist in Meander

» Er een mondelinge of schriftelike overdracht heeft plaatsgevonden vanuit de

medisch specialist van Meander



WERKAFSPRAKEN OPIOIDEN - HUISARTSEN

Doel: Voorkomen van (nieuwe) chronische gebruikers opioiden

Doelgroep: Nieuwe voorschriften opiciden, exclusie cncologische en palliatieve zorgirajecten

Eerste voorschift opiciden.

\ 4

EIGEN HUISARTS PATIENT:

Voorschiift rmox 1 weak, 2 maal daags langwarkend.

Bi ofwiking hiervan motivatie op voorschrift

HAP/WAARMEMER:
Alleen voorschrijven voor | of 2 dogen, 2 maao
daags longwerkend an verwil noor eigen huisarts.

L 4

GEEF PATIENTINFORMATIE:
Goede vitlieg is essentieel, Mook het bahandeldosl
regel, in ploals van sireven noar pinvj.

> Opioidan ijn badoald voor korfdurand gebrruik;
“Deze mediciinen gaan v door de eente dogen
heen halpen, zodal v kunt mobilsaran.”

> Onjuist en langdurig gebruk van opiciden geeft
kons op wershaving en folerontie, ol na 4 weken,

> Maast verslaving is ook zg. opioot geinducesrde
hyperalgesie een groot Asico. Dat wil zeggen dat
de aigen pyniclerantie ofneemt. Onderzosken
wijzen it dal bij chronisch gebruik het effect van
opioiden op pijn verwaodoosboor s,

> Verwip nooar bronmnen voor maar inforrmatie.
|z hiemaast]

L 4

EVALUATIE:
Flan een evaluatiechprook in [no 1 week] en
spraak ean gebruiksduur af.

Vaokg NHG richiijn,

Schrijf bij voorkeur alleen langwerkend vaor. In
gean gaval vitslwtend kortwerkand; korbwerkend
altijd In combinatie met longwerkende oplciden,

Combineer met porocetamol enfof MSAID,

Lamans wordh standaard meagelevard meat
opiciden, geen aport voorschift nodig

Iorg voor overdracht noar HAP indien relevant
{welfniet herhalen op de HAF)

Gebruik de WHO piinlodder en combineer de
varschillande soortan medicatie.

Verwijs noor deze bronnen voor meer informatie:

Websites:

Algemene informatie voor potigénten; ppigten.nl
Rijden met medicijnen: dyailigmetmedicijnen.nl
PFijn en pijnstillers: thuisarts.nl

Ouoycodon: gpothesk.nl

Podcast;
De Pij

Filmpjes:

Longere gebuikers

HMieuwwe gebruiors

i I )

EIGENAARSCHAP
HUISARTS BlJ VOORSCHRIFTEN OPIOIDEN:

> Indien 1e voorschrift op HAP / door eigen huisarls
is versirek!

> Indien na berosk sSeH GEEN vervolgalspraak
5 gepland b een medisch specialist in Meander.

> Indlen er ean mondelinge of schritielijke overdracht

heali ploatsgevanden door medisch specialist, Meer informatfie op:

huisartseneemland.nl/opioiden
L

HERHALING OPIOIDEN DOOR DE HUISARTS:

Ingeval van e voorschiift door eigen husarts of op
HAP / SEH: Herhalng opioiden alleen na evaluatie
mel de eigen husarts van de patiént, Geen
herhaling opididen op HAP, tenzi in LSP/overdracht
oan HAP anders aangegeven

Zonder overcrocht van medisch specickst niet
herhalen en terugverwizen naar behandelend
spaciaiist. Mel overdracht afthankeaiik van
informatie-overdrocht,

L 4

AFBOUWEN EN/OF STOPPEN:
Niel ineers laten stoppen mat opioiden; dosis
longzaaom verminderen

Roadpleeg ce cpotheek of opigten.nt voor
een afbouwschema.

Verwis pahénten eventueel noar een
versiovingskliniek bij controleveries (geen grip op
gebruk en wil stoppen maoaor lukt niet)

Gebruk ce patiéntentfoider 'Afbouwen piinmedicatie’.

i
+] (= = HUISARTSEN meander
= EEMLAND ® MEDISCH CENTRUA




HE

Werkafspraken voor apotheker

De Apotheker:

 Neemt contact op met voorschrijver indien wordt afgeweken van
richtlijnen bij 1e voorschrift (Max 1 week)

« Herhaalt geen 1e voorschriften van medisch specialisten door een
huisarts, verwijst dan terug naar de medisch specialist.

-



WERKAFSPRAKEN OPIOIDEN - APOTHEEK

Doel: Voorkomen van (nieuwe) chronische gebruikers opioiden

Doelgroep: Nieuwe voorschriften opioiden, exclusie oncologische en palliatieve zorgtrajecten

Voorschift opigidan

L 4

ot de voorgeschreven

Lea apothaak neami Contach op mat da

vioorschrijver i ligewsken von de max

| wiesark voorschiift 2onder opgaal van reden voor

verwizer
De apotheak levert standoand Lawans meea.

GEEF PATIENTINFORMATIE:

Goade uileg & esantesl. Mook het behondeldoes

redeal, in plaals van straven noar pinvrij

1 bedoeald voor korfdurend gebruik

jren gaan u door de eernte dagen

rodat u kunt mobiliseren.” HERHALING VOORSCHRIFT OPIOIDEN:

Apatheek baspreekt bagluiter en geelt standadard Opso iet op verzoek patiént herhaler
vl patiénfenfolder mee. vio b

arvice [bijv. herhaaltelefoon en

patiéniporiad /fapp etc.)

My paralgasse aen gro risico. Dat wil Zeggen dat
de asigen pinfolerantie afneami. B chronsch

effect van opiciden op pijn

r thuisarts.nl / apotheek.nl voor

AN b b Meer informatie op:
huisariseneemland.nl/opiociden

-'1 THEKERS ' . G
‘ I m— COOPERATIE HUISARTSEN mea ﬂder
+ C—””"ﬂm HCEEMLAND




HE

Werkafspraken 29 lijn na SEH bezoek
» Indien geplande vervolgbehandeling bij medisch specialist in

Meander: overdragen in de brief aan de medisch specialist binnen
1 week

 Indien geen vervolgafspraak bij een medisch specialist in Meander:
Overdragen in de brief aan de huisarts binnen 1 week.

-



WERKAFSPRAKEN OPIOIDEN - SPOEDEISENDE HULP
Doel: Voorkomen van (nieuwe) chronische gebruikers opioiden

Doelgroep: Nieuwe voorschriften opiciden, exclusie oncologische en palliatieve zorghajecten

Gebmwik vakgroepspecifieke protocollen indien
beschikboar,

Voorschilt opioiden
Gebik de Genenske richilijinmodule "Gepast
opioidengebnuik’.

Schriff bij voorkeur alleen langwarkend vaor. In
geen geval uitslutend kortwerkend; kortwerkend
alfijd in combinatie met longwerkende opioiden.
Abagkingen hiervan vermelden op recept, tenzij
protocoliair bepaoid,

Earst eanmalig voorschift wan max 1 waak, 2 maal
daogs langeerkend, daarma evaluatie,

Indien hiervan wordt ofgewsken moet hisrvoor een
reden cpgegeven worden op het voorschiift,

¢ Combinesr mal paracatamol enfof NSAID.

Laxans wordl standaard meagelevard mel

GEEF PATIEMTINFORMATIE: opioiden, geen apart voonschrift nodig

Goede yitleg B esenfiesl, Mook behondeldos

redal, in ploats van straven noar pinvij.

* Dpigiden Iin bedoald voor kortdurend gelnaik; Gabruik de WHO pijnladdar an combineer de
‘Deza medicijnen goan v door de earste dogen varschilende soorfen medicalie
heen helpen, zodaf v kunt mokdiseran,”

> Onjuist an langdurig gelbruik van opiciden geeaft

kars ap verdaving en folarantie, ol na 4 weken. OVERDRAGEN EIGENAARSCHAP OPIOIDEN NA
» Moast venslaving i ook 2g. opiaot geinduceerds SEH-BEZOEK:
hypearalgesie aan groot rsico. Dat wil 2eggen dat Gabruik de informatie van sehzorg.nl
de eigen pin-toleranfie afneemi, Bij chronisch > Bij geplande vervoigofspraak bij een medisch

specials! in Meander: Overdragen in de brief
oon oe MEDISCH SPECIALIST binnen | week.

gebruik i hel effect van opiciden op pijn
vervaaioosboar
> Verwils noar thuisorts.nl / gpotheek.nl voor

rear informatie. > Geen vervoigalsprook bij een medsch

specialsl in Meander: Overdragen in de birief

oon de HUISARTS binnen | week. Meer informatie op:

huisartseneemland.nl/opiociden

N POTHEXERS .
+ =] ?_ﬁ):::::‘zﬁrlt; H HUISARTSEN G m e a n d e r

EEMLAND

4



Eigenaarschap medisch specialist voorschrift HE
opioiden @C=
De specialist blijft verantwoordelijk tot overdracht aan de huisarts o

de nazorg van een behandeling, operatie of eerste voorschrift.
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Inhoud

« Aanleiding FTO

* Project opioiden 2023-2025
« Opioidgebruik verminderen
« Verslaving voorkomen

« Achtergrond informatie opioiden

« Soorten opioid gebruikers

« Verstandig voorschrijven

« Werkafspraken met 15t¢ en 29€ |ijn

 Handvaten voor aanpak chronische gebruikers
« Werkafspraken maken in de huisartsenpraktijk
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Aanpak chronische gebruiker

Stap 1:in kaart brengen

Stap 2: de patiént benaderen

Stap 3: de patiént motiveren

Stap 4: expertises in de wik / gemeente / regio in kaart

Stap 5: stel een afbouwschema op.

« De start en de momenten van afbouw worden besproken met de huisarts, de
apotheek en naasten.

 tijdens het afbouwen regelmatig contact met patiént

» bespreek: vooruitgang, motivatie, het optreden van onttrekkingsverschijnselen,
pijnklachten, tempo afbouw)




Expertisekaart

HUISARTS EN PATIENT MET OPIOIDEN

PG{IENTIMUQMATIL GES PI\E}\"JU OERING
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SIGNALEREN PROBLEEM
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Afbouwen opiaten HE
NHG standaard Pijn

e GCeleidelike afbouw van de dosering voorkomt ernstige

onthoudingsverschijnselen

e Bij kortdurend gebruik (<1 maand) elke 2 tot 7 dagen halveren dosering

e Bijlangdurig gebruik verlaagt u elke week de dosering met 10 tot 25
procent

e Snelheid afbouwen altijd in samenspraak met de patiént

« Handreiking afbouw opioiden van het IVM met o.a. voorbeeldschema'’s

-



HE

Links/video’s voor patienten

Patiénten informatie (zie handleiding en werkafspraken) (Opiociden | Huisartsen Eemland)
« Wachtkamerscherm informatie
» Folders
» Checklist gebruik sterke pijnstillers (Instituut Verantwoord Medicijngebruik)
» Informatiefolder apotheek
« Afbouwen opioiden (IVM: Handreiking afbouw opioiden)

Websites
« Opiaten - Algemene informatie voor patiénten
« Pijn en pijnstillers | Thuisarts.nl
« oxycodon | Apotheek.nl

Podcast: De pijngrens (Podcast: De Piingrens | Anesthesiologie.nl)
Filmpjes:

* Langere gebruikers: https://vout /NZ8Tajl23M

* Nieuwe gebruikers: https://youtu.be/Iht6S40Rt_|

* https://voutu.be/9pFdTCL|EZ0 (pijnbeleving, met daarbinnen ook medicatie)



https://huisartseneemland.nl/zorg/regionale-zorgprojecten/opioiden/
https://www.medicijngebruik.nl/patient/brochure/5105/mijn-checklist-bij-gebruik-van-sterke-pijnstillers
https://www.opiaten.nl/patienten/algemene-informatie-patienten
https://www.thuisarts.nl/pijn-en-pijnstillers
https://www.apotheek.nl/medicijnen/oxycodon?product=oxycodon
https://www.anesthesiologie.nl/patient-publiek/podcast-de-pijngrens
https://youtu.be/NZ8TajI23Mo
https://youtu.be/Iht6S4oRt_I
https://youtu.be/9pFdTCLjEZo

Mail naar chronisch gebruikers:

Beste...

U krijgt deze mail vanuit de huisartsenpraktijk omdat u al langere tijd sterke pijnstillers gebruikt. Het gaat om
middelen zoals oxycodon, fentanyl en morfine. Pijnmedicatie zijn bedoeld voor kortdurend gebruik.

Deze pijnstillers hebben een aantal grote nadelen:

Z0 mag u met sterke pijnmedicatie niet autorijden en geeft het vaak verstopping van de darmen (obstipatie).
Na 4 weken is er een kans op verslaving.

U merkt misschien dat ze minder goed gaan werken en dat u de dosis steeds moet verhogen.

Bij langdurig gebruik kan de pijn dan juist toenemen in plaats van minder worden.

Om uw pijnmedicatie te bespreken nodigt uw huisarts u uit voor een evaluatieafspraak op .... .




Inhoud

« Aanleiding FTO

» Project opioiden 2023-2025
« Opioldgebruik verminderen
 Verslaving voorkomen

« Achtergrond informatie opioiden

« Soorten opioid gebruikers

* Verstandig voorschrijven

« Werkafspraken met 15t¢ en 29€ lijn

« Handvaten voor aanpak chronische gebruikers
- Werkafspraken maken in de huisartsenpraktijk
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Casus mevrouw 42jr HE

« 2 maanden geleden buikoperatie

Postoperatief oxycodon

Conftroles chirurg inmiddels afgesloten

Komt nu bij u voor een herhaalrecept oxycodon 2 dd 10 mg
U heeft uw bedenkingen bij de duur van het gebruik.

Wat is uw beleid en welke informatie geeft ue

-



HE

Werkafspraken maken in je eigen praktijk =

Welke afspraken kunnen jullie maken®e

* In jullie eigen praktijk (voorbeeld: max 5 dagen, vermeld
indicatie en gebruiksduur op recept voor apotheek/ hoe ga je
om met andere indicatiese/ telefonisch consult voor
herhaalrecept (niet de herhaallijn)

 Met de apotheek (voorbeeld: overgebruik signaleren en melden
(via silo of HIS)/ opioiden in baxter of herhaalservice?e )

« 1 a2 chronisch gebruikers per jaar oproepen voor een evaluatie

gesprek




Evaluatie over 1 jaar HE
Regionaal

« Aantal opioiden voorschriften, kortwerkend en langwerkend
« Aantal chronisch gebruikers

-



Feedback voor FTO voorbereider HE
Bij feedback graag mailen naar:

e Tirza Volk <t.volk@huisartseneemland.nl>
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