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Voorwoord

Beste Digna leden,

Het gaat er een beetje op lijken, dat we weer een iets naar het oude “normaal” opschuiven. Al
blijft de dreiging van een volgende Corona golf natuurlijk altijd aanwezig. En als nierpatiént ho-
ren we nou eenmaal bij de mensen, die een extra risico lopen.

Omdat we “lotgenotencontact” erg belangrijk vinden en het één van onze taken is, hebben we
toch wat plannen gemaakt. En ook door het Basis Goodwill Fonds zijn we uitgenodigd voor de
twee bekende activiteiten die, na 2 jaar pauze, gelukkig nu weer georganiseerd kunnen worden.
De altijd gezellige barbecue die op 15 september wordt gehouden en een leuke busreis op 4
oktober. Waar de busreis naar toe gaat, is zoals gewoonlijk een verrassing. Maar het lukt de
vrijwilligers van het Basis Goodwill Fonds altijd om er een fijne dag van te maken.

Een paar dagen na de BGF-busreis, en wel op zondag 9 oktober, ligt er een mooi schip van re-
derij de Zilvermeeuw op ons te wachten. Het doel is dan geen verrassing. We maken dan een
tocht door het Rotterdamse havengebied.

Ook zijn we al over het traditionele Digna kerstdiner aan het overleggen en moet er nog een le-
denvergadering georganiseerd worden, die zullen we combineren.

U ziet het: genoeg te doen voor het bestuur, naast het werk voor Digna contact, overleg met
Amphia, met de landelijke NVN en met de Nierstichting.

Dit allemaal door een bestuur, dat na het overlijden van Bertha wel heel erg klein is. En waar-
van de leden er niet jonger op worden.

Een hartelijke groet uit Zevenbergen.

Kleis Willemstein

DIT ZAL WEL DE LAATSTE KEER
)N Dar 28 M) KET UITIE
WATEN REGELEN
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Van de bestuurstafel door secretaris John Reniers

Handjes en hoofdjes welkom (lk zouwel ................ccoiiini. )

Zeker nu de samenleving, met zeker voor ons toch de nodige voorzichtigheid nog, weer open-
gaat, kunnen ook wij als Digna weer de deuren openzetten voor nieuwe activiteiten. Niet alleen
online, maar ook fysiek. We organiseren weer een barbecue, busreis, een boottocht, wandeling
t.b.v. de Nierweek met de Brabantse RNV’s/NVN, kerstviering in combinatie met de Algemene
Ledenvergadering over de jaren 2020 en 2021. Dat vraagt allemaal handjes, en zeker voor het
aankomend jaar 2023, die daarbij kunnen meehelpen. Om te organiseren, in te richten, mensen
te begeleiden of voor te lichten bijvoorbeeld. Of mensen die hun ervaring willen delen met ande-
ren bij webinars, bijeenkomsten of in onderzoeken. En zo hun eigen steentje bijJdragen om din-
gen een stap verder te brengen. Altijd leuk om te doen, altijd voor een goed gevoel. En daarom
iets om over na te denken en je bij ons aan te melden. Ik zou wel ....... willen en kunnen doen.
Er zijn grotere taken, zoals het maken van ons blad, wat minder grote taken als het up-to-date
houden van onze website, maar ook incidentele kleine taken zoals bezoekersontvangst bij bij-
eenkomsten, het bemensen van een voorlichtingstand e.d. Voor elk wat wils heetdat ............
Dus, denk eens over wat jij kunt bijdragen en praat er eens over met ons bestuur en/of secreta-
riaat. Zoals bij alle leden heel duidelijk bekend is bestaat het Digna bestuur helaas maar meer
uit 2 bestuursleden, die beiden oud, ziek en misselijk zijn!

Komende activiteiten Digna Nierpatiéntenvereniging voor West Brabant:

e Donderdag 15-09-2022.
Barbecue aangeboden door het Basis Goodwill Fonds van de Koninklijke Luchtmacht te
Gilze Rijen in de MFR van de u welbekende mess van de Vliegbasis, Rijksweg 121,
5121 RD Gilze Rijen. Tel: 0161-296090. De BBQ begint rond 18.30 uur tot ca. 22.00
uur en de eigen bijdrage is vastgesteld op € 12,50 inclusief 2 consumpties per persoon.
RNV Digna neemt hiervan € 2,50 voor eigen rekening.

e Dinsdag 04-10-2022.
Busreis georganiseerd door het Basis Goodwill Fonds van de Koninklijke Luchtmacht te
Gilze Rijen voor RNV Digna en RNV Tilburg. Tussen de middag wordt een lunch en aan
het eind van de middag een diner verzorgd. Van beide verenigingen kunnen 25 perso-
nen mee, daar BGF gebonden is aan een maximum i.v.m. de bus. De eigen bijdrage
bedraagt € 10.00. De kosten van de bus komen voor rekening van beide verenigingen.

e Zondag 09-10-2022.
Vaartocht: Dagtocht Rotterdam met Rondvaartbedrijf Zilvermeeuw. Besprekingen over
de invulling van het programma worden gevoerd met de Zilvermeeuw. Een en ander is
afhankelijk van het aantal deelnemers en het kostenplaatje van deze dag.

e Zondag 16-10-2022.
In navolging van vorig jaar is er geen fysieke Nederlandse Nierdag, maar wordt een the-
maweek in oktober rondom het thema 'nierziekte' georganiseerd. Een onderdeel hier-
van is om op regionaal niveau een wandeling te gaan organiseren in oktober. RNV's in
Brabant nemen een dag op zich om een wandeling te organiseren die vertrekt vanuit
een uitspanning waar men kan starten en eindigen, en waar men ook nog een drankje
en hapje kan nuttigen. Gekozen is voor Nationaal Park De Loonse en Drunense Dui-
nen. Daar zijn wandelingen te doen van allerlei afstanden en ook is het leuk zitten daar.

e Zondag 11-12-2022.
Digna kerstviering in combinatie met de Algemene Ledenvergadering over 2020
en 2021. Gesprekken hierover worden gevoerd met Fletcher Hotel-Restaurant De
Reiskoffer, Pastoor van Breugelstraat 45, 4744 AA Bosschenhoofd.
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Maand van de Nieren (01-10-2022 t/m 31-10-2022).
Oktober is de maand van de nieren! Met ca. 35 activiteiten en webinars, onder andere over
leefstijl en medische en wetenschappelijke onderwerpen.

Programma van Nierpatiénten Vereniging Nederland.

8 september Voeding na transplantatie
20 september Nierdonatie bij leven
1-31 Oktober Maand van de nieren met oa:
Ma ﬁ N vanaa J [0 OKIOPET Angst voor afstoting van je donornier
ieren K
8 oklober Wetenschapsdag
Oktober 2022
20 oktober Voeding en leefstijl bij nierziekte, diabetes
en hart- en vaatziekte

Zesde COVID-19 webinar op donderdag 15 september 2022 om 19.30 uur. Een informatief en
update webinar over COVID-19 preventie, vaccinatie en behandeling bij nierpatiénten. Lees
meer of deel je ervaring over deze onderwerpen op nieren.nl.

Collectiviteitskorting.

De Tweede Kamer heeft op 12 april 2022 ingestemd met het wetsvoorstel van minister Ernst
Kuipers van Volksgezondheid voor het afschaffen van de collectiviteitskorting op de zorgverze-
kering. Dit heeft gevolgen voor een groep van zo’'n elf miljoen mensen die zich collectief heb-
ben aangesloten, zo meldt het AD. Na 31 december 2022 zal de korting verdwijnen. De huidige
collectiviteitskorting — die verzekerden kunnen afsluiten via werkgever, gemeente, verenigingen
of belangenorganisaties — wordt door de Kamer vooral gezien als een sigaar uit eigen doos. De
zorgpremie werd eerst voor iedereen verhoogd, waarna een bepaalde groep verzekerden dit
terugkreeg als korting.

Het is niet duidelijk wat de afschaffing van de collectiviteitskorting gaat beteken voor de hoogte
van de zorgverzekeringspremies VWS houdt er rekening mee dat die sowieso gaan stijgen,
naar verwachting naar zo’'n 140 euro per maand. Op Prinsjesdag maakt het kabinet het werke-
lijke bedrag bekend, waarna de zorgverzekeraars rond 12 november de hoogte van hun pre-
mies openbaar maken. De afschaffing van de collectiviteitskorting geldt alleen voor de basis-
verzekering. De aanvullende verzekeringen vallen niet onder de invloedssfeer van de overheid.

Meld wijzigingen bij secretaris John Reniers, Onderdijk 6/B, 4845 EK Wagenberg.

Als er wijzigingen zijn in uw adresgegevens, telefoonnummer, e-mailadres, behandelfase van
uw nierziekte, overlijden, laat ons dit dan even weten, zodat wij onze ledenadministratie kunnen
bijwerken en u voor ons bereikbaar blijft.
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Nieuwsbrief dialyseafdeling van Amphia

Bij deze ontvangt u de nieuwsbrief van het tweede kwartaal 2022. Het is onze bedoeling om u
zoveel

mogelijk op de hoogte te houden van alles wat op de afdeling gebeurt, ook achter de schermen.
U kunt als patiént een bijdrage leveren door te laten weten wat u mist of uitgewerkt wil zien
door dit aan te geven bij uw eerst verantwoordelijke verpleegkundige (EVV-er).

Nieuwtjes vanuit het team

Afgelopen weken zijn een aantal nieuwe afdelingsassistentes gestart.

We verwelkomen onze nieuw afdelingsassistenten: Yvonne, Soraya, Marie-Louise, Mandy en
Marjon.

Daarnaast starten 2 nieuwe leerling-dialyse verpleegkundige, welkom Patricia en Chloé.

Na een lange pauze door de Covid19-maatregelen zijn de vrijwilligers weer terug op de afde-
ling. Helaas komt Ruud niet meer op de afdeling, maar wel zullen we Marie-Cecile en Katinka
terugzien!

Vanwege de drukte in de zomerperiode en de vele zwangere collega’s die dan met zwanger-
schapsverlof zijn, komen Jan, Rina en Jolinda ons deze zomer versterken. We zijn blij met hun
terugkeer. Onze oud-collega Bjorn komt vanaf augustus weer vast bij ons werken.

Nieuwe afdeling

Het plan voor de nieuwe afdeling ligt bij de aannemer. Deze heeft een aantal weken nodig om
de plannen uit te werken. Hopelijk kan voor de zomer een definitieve bouwopdracht worden
verstrekt, zodat na de bouwvak gestart kan worden met de verbouwingen.

Algemene mededelingen

1. Het bord met personeelsplanning in de wachtruimte is inmiddels gestopt. Het bord is vaak
niet correct door ad hoc veranderingen. Het geeft geen nette uitstraling op de afdeling. Naar de
nieuwbouw gekeken worden gezien privacy rondom patiént- en personeelsgegevens geen bor-
den in openbare ruimtes opgehangen. Uw dag verantwoordelijke verpleegkundige staat aan 4
patiénten gekoppeld en is bekend met de aansluitprocedure.

2.1n 2019 lanceerde Amphia het digitale Patiéntportaal mijnAmphia. Inmiddels kunnen we de
100.000e gebruiker verwelkomen. En daar zijn we trots op!

Bij Amphia vinden we het belangrijk dat patiénten zelf de controle houden over hun gezondheid
en MijnAmphia is hiervoor een online omgeving. Patiénten kunnen hier hun afspraken en uitsla-
gen van onderzoeken bekijken. Dit kan via een computer, tablet of smartphone en op momen-
ten dat het hem of haar uitkomt. Zo wordt het voor de patiént makkelijker om zich voor te berei-
den op een gesprek met een arts.

3. We hebben een eigen Instagram account!

Op Instagram zullen foto’s en filmpjes worden geplaatst die gaan over de werkzaamheden als
dialyse verpleegkundige. Een belangrijke voorwaarde bij het gebruik van Instagram op een
zorgafdeling is dat u nooit zonder toestemming zichtbaar zal zijn op deze Instagram pagina. U
kunt ons volgen op: insta@dialyse _amphia.nl

4. Amphia maakt gebruik van de Wait app. Meer informatie hierover is zichtbaar op de televisie
in de wachtkamer. U kunt tijdens het wachten op uw dialyse behandeling gebruikmaken van di-
verse tijdschriften.
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De Wait app is vanaf nu gratis bij ons beschikbaar voor jou en onze patiénten
en bezoekers

1 u
Speciaal voor jou en onze gasten!

Gratis toegang tot tijdschriften, boeken
en luisterboeken met de app wait

Vanaf heden kunnen onze patiénten en bezoekers gebruikmaken van de Wait app (Aanmaak-
datum: 15 juni 2021). Via deze app kun je je favoriete tijdschrift of boek lezen of luisteren naar
een luisterboek. Patiénten en bezoekers kunnen op locatie Molengracht en Oosterhout gratis
gebruikmaken van de app op hun eigen mobiel en tablet. Later dit jaar zal de app ook te gebrui-
ken zijn op de patiénten tablets. De app is alleen gratis te gebruiken binnen Amphia (via GPS).
Ook als medewerker kun je de app gebruiken.

Wait wil jou als medewerker ook graag een cadeau aanbieden. Via onderstaande link heb je 7
dagen toegang tot alle tijdschriften en (luister)boeken waar en wanneer je maar wilt (dus niet al-
leen binnen Amphia). Benieuwd?

Druk via jouw smartphone of tablet op de onderstaande link om de Wait app te downloaden en
je toegang direct te activeren! https:/link.wait.nl/gift/7dagen/thuistoeganag/v2

Wait heeft ook een afbeelding beschikbaar gesteld die gebruikt kan worden op de narrowcas-
ting schermen om zo patiénten en bezoekers te informeren over het gebruik van deze app. De
afbeelding kun je downloaden.

Deze app is geen eigendom van Amphia. Voor vragen of bij technische problemen kun je con-
tact opnemen met Wait.

Traktatie
Graag willen wij het trakteren tijdens dialyse nogmaals onder de aandacht brengen. Door de
strenge hygiéne voorschriften binnen het ziekenhuis zijn de onderstaande afspraken van kracht:
e Alleen voorverpakte voedingsmiddelen, welke niet gekoeld bewaard hoeven te worden,
mogen getrakteerd worden.
e Als men appelflappen of taart wil trakteren moet dit geleverd worden via de bakker van
het Amphia ziekenhuis. Onze gastvrouw kan hier meer informatie over geven. Cake
mag alleen als deze per stuk is verpakt.

Met vriendelijke groet,
Kim, Astrid, Natalie, Joyce en Maartje (werkgroep patiént gerichte zorg)

Dialyseafdeling
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Zuurstoftekort in de nieren van mensen met diabetes

Dr. Daniél van Raalte (internist-endocrinoloog aan het Amsterdam UMC) wil iets doen tegen
nierschade bij mensen met diabetes en overgewicht. Daarvoor onderzoekt hij of zuurstoftekort
in de nieren een rol speelt bij de ontwikkeling van diabetes, en hij gaat dieper in op het ver-
band tussen buikvet en nierschade. Van Raalte ontvangt voor zijn onderzoek subsidies van
het Diabetes Fonds en de Nierstichting.

Hoe zat het ook alweer met de combinatie van diabetes en nierschade?

Diabetes is een belangrijke oorzaak voor het ontstaan van nierschade. Een teveel aan glu-
cose in het bloed veroorzaakt schade aan de nierfilters en komt veel voor. Zo’n 30 tot 40 pro-
cent van de mensen met diabetes heeft nierschade. Van Raalte: “Chronische nierschade is
een ernstige complicatie voor mensen met diabetes. Het leidt tot dialyse en verkort het leven
van mensen met diabetes zeer.”

Van Raalte gaat kijken of zuurstoftekort in de nieren een rol speelt bij vroege diabetische nier-
ziekte bij mannen en vrouwen met diabetes en overgewicht. Ook onderzoekt hij of verminde-
ring van overgewicht door een maagverkleiningsoperatie de schade aan de nieren verkleint.
Van Raalte: “Ik hoop dat we met dit onderzoek mensen in de vroegste fase van nierschade
kunnen identificeren en dat we een eerste stap kunnen zetten om verergering van de nier-
schade tegen te gaan.”

Wat is de relatie tussen buikvet, zuurstoftekort in de nieren en diabetes?

Het is bekend dat mensen met obesitas een verhoogde kans hebben op het ontwikkelen van
chronische nierschade. Dit lijkt dit te worden veroorzaakt door overtollig buikvet. Het buikvet
kan namelijk ongunstige signalen (hormonen) uitscheiden die zorgen voor een daling van de
nierfunctie. Zo kunnen hormonen ervoor zorgen dat de nieren te hard gaan werken, iets wat
we ‘hyperfiltratie’ noemen. Hyperfiltratie kost de nieren veel energie en daarom hebben de nie-
ren onder die omstandigheden veel zuurstof nodig. Uiteindelijk ontstaat een negatieve spiraal,
die kan leiden tot chronische nierschade.

Van Raalte wil ook onderzoeken of de aanwezigheid van bepaalde eiwitten in het buikvet sa-
menhangt met zuurstoftekort in de nieren. Daarnaast gaat hij op zoek naar stoffen in het bloed
die voorspellen of er zuurstoftekort zal ontstaan in de nieren. Hij test vervolgens in het labora-
torium of deze stoffen goede kandidaten zijn voor toekomstige nieuwe therapieén.

Waarom onderzoekt Van Raalte verschillen tussen mannen en vrouwen?

Er is weinig onderzoek gedaan naar verschillen tussen ontwikkeling en behandeling van nier-
schade tussen de seksen. Maar opvallend is wel dat het risico op ernstige niercomplicaties
kleiner is bij vrouwen dan bij mannen. Van Raalte wil met zijn onderzoek bijdragen aan een
betere behandeling van diabetische nierziekte, maar dan afgestemd op verschillen tussen
mannen en vrouwen.

Hij gaat daarom 25 mannen en 25 vrouwen bestuderen die een maagverkleining ondergaan.
V6or de operatie meet hij het zuurstofgehalte in de nieren en onderzoekt hij specifieke eigen-
schappen van het buikvet. Op die manier kan hij een profiel maken waarin de relatie tussen
buikvet, zuurstofgehalte in de nieren, de nierfunctie en de stofwisseling duidelijk wordt. Een
jaar na de maagverkleiningsoperatie wordt de MRI-scan herhaald om te kijken of het zuurstof-
gehalte verbetert.
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Samenwerking Nierstichting en Diabetes Fonds

Het onderzoek bevindt zich op het snijvlak van diabetes en nefrologie. Daarom hebben het
Diabetes Fonds en de Nierstichting besloten de studie gezamenlijk te financieren. Voor
beide patiéntgroepen kan het immers grote impact hebben. Het onderzoek van Daniél van
Raalte gaat 4 jaar lopen en hij ontvangt een bijdrage van 325.000 euro van het Diabetes
Fonds en 100.000 euro van de Nierstichting om het uit te voeren.

Bron: Nierstichting Nier-zine Professionals, 21 juni 2022

nierschors
met nefronen

niermerg
nierkelkje

nhierader

nierslagader
nierbekken

— urineleider

richting blaas

Doorsnede van de nier




Digna Contact September 2022

Hoe (on)gezond is zout? Tien feiten en fabels ontrafeld

Is een beetje extra zout over je eten strooien overbodig? Kunnen medicijnen ook zout bevat-
ten? Is te veel ervan slecht voor je nieren? Over zout valt het nodige te zeggen. We vragen
aan prof. dr. Ron Gansevoort van het Universitair Medisch Centrum Groningen (UMCG) om
de feiten van de fabels te scheiden.

Dokter Gansevoort is nefroloog. Dat is een internist die gespecialiseerd is in nierziekten. Zout
is een vaak terugkerend gespreksthema in zijn praktijk. “Ik heb pati€énten met een hoge bloed-
druk of met een slechte nierfunctie. Dan komt natriumbeperking zeker ter sprake.” Keukenzout
bestaat voor een flink deel uit natrium. Vandaar de benamingen natrium en zout nogal eens
door elkaar worden gebruikt.

Ongemerkt krijgen veel Nederlanders dagelijks te veel zout binnen. Dat is bij de meesten wel
bekend. Veel producten bevatten extra zout om het smakelijker te maken. Maar hoe zit het
precies: is te veel ervan ook slecht? We leggen de dokter tien stellingen over zout voor.

Te veel zout is slecht voor je nieren — FEIT

“Ja, dat klopt. Want te veel zout leidt tot een hoge bloeddruk. En dat heeft veel invioed op je
hart- en vaatstelsel, waar je nieren ook onderdeel van uitmaken.” “Je kan met epidemiologisch
onderzoek aantonen dat mensen die veel zout consumeren een slechtere nierfunctie hebben”,
geeft Gansevoort aan. “En bij natuurvolkeren, die op geisoleerde eilanden leven en geen zout
nemen, tref je bijna geen hoge bloeddruk aan. Ook aderverkalking en nierproblemen komen
bij hen minder voor.”

Door minder zout te eten verklein je de kans op hart- en vaatziekten — FEIT

“Ja, want te veel zout leidt tot hart- en vaatziekten door hoge bloeddruk”, onderschrijft Ganse-
voort de stelling. “Daar kun je wat aan doen door minder zout te eten.”

Bij een lage bloeddruk is het goed om extra zout te consumeren - FABEL

10
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“Dit geldt alleen voor sommige patiénten, dus absoluut niet voor iedereen. Bij bepaalde ziek-
ten die voor lage bloeddruk zorgen, zal het lichaam ook niet op reageren op meer zout.”

“‘Opmerkelijk genoeg zien we vaak jonge vrouwen die een lagere bloeddruk hebben, maar dat
is geen probleem. Die hoeven zeker geen extra zout te eten”, aldus de dokter. “Ook zie je een
lagere bloeddruk bij mensen met hartfalen. Die krijgen juist een zoutarm dieet, omdat ze nei-
gen tot het vasthouden van vocht. Die moet je absoluut geen extra zout laten eten!”

“Incidenteel zou meer zout innemen voor een hogere bloeddruk kunnen zorgen, maar ga hier
alleen toe over in overleg met je arts”, adviseert Gansevoort.

Je hoeft geen zout over je eten te strooien, je krijgt via je dagelijkse voeding al voldoende bin-
nen — FEIT

Een stelling voor wie graag de zoutstrooier te her hand neemt. Niet nodig, aldus dokter
Gansevoort: “In veel voedsel zit al natrium. Dat moet in principe voldoende zijn voor je li-
chaamsbehoefte. Zout voegen wij toe omdat het een smaakstof is. Alles waar je zout over
doet, smaakt lekkerder. Daarom is het zo ‘verslavend’ en gebruiken we het zoveel. Er zit al
voldoende zout in de natuurproducten die we eten zoals groente, fruit en vlees. Natuurvol-
keren hebben geen zoutvaatjes op tafel staan en krijgen langs natuurlijke weg weinig maar
genoeg binnen."

De Wereldgezondheidsorganisatie (WHO) raadt een zoutconsumptie aan van 3 tot 6 gram
zout per dag. Onderzoeken tonen aan dat we dagelijks 9 gram, of zelfs meer, binnenkrijgen.
“‘Met name in kant-en-klaar producten zit veel zout, omdat het een smaakversterker is. Pizza’s
zZijn daar een goed voorbeeld van. Daarom liggen die ook zo zwaar op de maag “, aldus
Gansevoort.

Tot besluit geeft de dokter nog een gratis dieetadvies bij deze stelling: “Eet zoveel mogelijk
vers. Dan verklein je het risico op overconsumptie van zout. “

Alternatieve zoutsoorten zijn gezonder dan gewoon keukenzout — GEEN VAN BEIDE

Bij deze stelling is het niet eenduidig een feit of fabel, aldus Gansevoort. “Hier is nog onvol-
doende over bekend. Keukenzout is natriumchloride. We gaan ervan uit dat het natrium de ge-
zondheidsproblemen veroorzaakt. Een nieuwe school in de medische wereld zegt dat het
chloride is. Alternatieve zoutsoorten bevatten soms kaliumchloride. Daar zit het natrium dus
niet in, maar het chloride wel.”

“‘Bovendien, als je een heel slechte nierfunctie hebt dan kan je doodgaan aan kalium. Voor die
mensen is kalium zeker niet beter dan natrium.”

"Overigens is zeezout ook gewoon natriumchloride", tekent Gansevoort aan. "Net zoals Hima-
layazout. Dat is in ieder geval niet beter dan keukenzout." Dat een alternatieve zoutsoort ge-
zonder is, is dus grotendeels een fabel wat hem betreft.

Een mens kan prima leven zonder de consumptie van zout - FABEL

Een eetpatroon volledig zonder zout is niet alleen af te raden, maar is praktisch onmogelijk,
aldus Gansevoort. “Je hebt altijd wel wat zout nodig. Maar in groente, fruit en viees zit al vol-
doende natriumchloride. Zo krijg je dus altijd iets ervan binnen. Je hoeft nergens zout aan toe
te voegen.”
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“We zijn zo verwend door de overconsumptie van natrium, dat we het gaan missen. Eet je een
tijd minder zout? Dan kun je ineens het verschil proeven tussen verschillende rassen aardap-
pelen. Je moet je eigenlijk trainen op het minder eten van zout.”

Fabrikanten hebben afgesproken om minder zout in brood te doen. De afgelopen jaren is dat
stapsgewijs gedaan. “Dat heeft de Nederlandse bevolking eigenlijk helemaal niet gemerkt. Je
kunt dus wennen aan een nieuwe situatie. Je vindt je voeding dan nog steeds smakelijk, ook
al zit er minder zout in.”

Ook medicijnen kunnen zout bevatten - FEIT

“Die stelling is juist”, aldus Gansevoort. "Dit kan bijvoorbeeld als je medicijnen toedient via een
infuus. In antibiotica zit vaak veel natrium. In sommige tabletten zit ook veel natrium als hulp-
stof, bijvoorbeeld het medicijn natriumbicarbonaat. Maar het zijn maar weinig medicijnen waar
net zoveel in zit als je met voeding binnenkrijgt.”

Verlies je zout door zweten? Dan is extra inname goed - FEIT

Een beetje extra zoutconsumptie tijdens tropische dagen? “Dit wordt met name geadviseerd
bij warm weer aan kwetsbare mensen die plastabletten gebruiken”, geeft Gansevoort aan.
“Soms wordt daar tijdelijk mee gestopt, in overleg met de huisarts. Het advies is dan om goed
te blijven drinken en tijdelijk wat extra zout te nemen in de vorm van bouillon. Soms zie je dat
mensen in verpleeghuizen bij hitte een extra kopje soep krijgen.”

In de Tour de France verliezen renners door veel te zweten ook zout. “Tijdens de rit wordt dat
via het eten en drinken aangevuld, zodat ze fysiek niet in de problemen komen.”

Maar gewone, gezonde mensen hoeven geen extra zout in te nemen, is de slotsom bij deze
stelling. “Het lichaam is ook in extreem weer wonderbaarlijk goed in staat om de balans te be-
waren.”

Overtollig zout plas je weer uit - FEIT

Zout verdwijnt via je nieren weer uit je lichaam, beaamt Gansevoort: “Wij kunnen als nefroloog
aan de urine zien hoeveel zout iemand eet, door het natriumchloride te meten. Ik kan controle-
ren of mensen het goed doen als ik een natriumarm dieet voorschrijf, of niet.”

Van te veel zout word je dik - FABEL

Dik worden van zout? “Dat is echt een fabel”, aldus de Groningse arts. “Het kan zijn dat je
vocht vasthoudt vanwege zout, maar dat is wat anders dan dik zijn. Mensen met hart- of nier-
falen houden vocht en zout vast. Die krijgen dikke enkels en worden wel wat zwaarder.”

“En van de meest voorgeschreven bloeddrukverlagers, die gunstig zijn voor de nieren, is be-
kend dat ze pas echt goed werken bij een zoutarm dieet. Een zoutbeperkt dieet hoort vaak bij
een behandeling om de nieren te beschermen.”

Minderen met zout?

Tot besluit: Let je niet dagelijks op je zoutconsumptie, maar lijkt het je wel wat om te gaan min-
deren? De Nierstichting heeft een aantal gezonde en eenvoudige alternatieven op een rij ge-
zet in dit artikel: Minder zout, lekker gezond.

Bron: Kassa Nieuwsbrief, maandag 25 juli 2022
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BordjeVol Mantelzorg — wat houdt de methode in?

BordjeVol Mantelzorg geeft breed inzicht in de zorg gerelateerde taken én alle andere din-
gen die deel uitmaken van iemands leven. BordjeVol Mantelzorg bestaat uit een set werk-
bladen en speelkaarten. Met de werkbladen van BordjeVol brengt iemand stapsgewijs in
beeld wat er speelt. De speelkaarten worden tijdens het eerste gedeelte gebruikt. De me-
thode helpt de mantelzorger om keuzes te maken en bijvoorbeeld hulp van anderen in te
schakelen.

nnen helpen
rerkblad 8. Schrijf

Tris en lunderen

Familie, vrienden, bekenden
s Lomgousol, Roo 5,

Corny. Ans., Al

@ .
en Nonnie

De methode is zo gemaakt dat iemand BordjeVol Mantelzorg zelf kan doorlopen — alle in-
structies staan duidelijk op de werkbladen. Als professional kun je BordjeVol Mantelzorg
als onderdeel van een begeleidingsproces gebruiken. Dit geeft jouw snel één concreet in-
zicht in wat er allemaal bij iemand speelt en wat iemand zelf wil en kan oppakken. Daar-
naast kun jij je kennis als professional goed inzetten, zowel door coachende vragen te
stellen als door te verwijzen naar (lokale) ondersteuningsbronnen.

Een indruk van de werkbladen
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Met de werkbladen worden de volgende stappen doorlopen:

Wat speelt er allemaal in het leven én wat lukt niet meer?

Wat is de balans tussen draaglast en draagkracht?

Welke dingen geven en kosten energie?

Welke dingen lukken nu niet meer, maar wil iemand toch graag weer oppakken?
Wat zijn de eigen ondersteuningsbronnen (informele hulp)?

Welke andere ondersteuningsbronnen zijn er (op weg helpen richting bijvoorbeeld
gemeente, welzijnsorganisaties, belangenorganisaties, betaalde dienstverleners,
werkgever, zorgverleners/zorgverzekeraars, zelfhulpmiddelen)?

e Welke veranderingen wil iemand en welke acties kunnen worden geformuleerd?

Een indruk van de speelkaarten

Op 51 speelkaarten staan vrijwel alle dingen die kunnen voorkomen: niet alleen in de zorg
voor de naaste, maar ook in het eigen leven daarnaast. Dagelijkse taken zoals huishou-
den, boodschappen en zorg voor kinderen. Ook minder tastbare zaken komen langs: denk
aan nachtrust en quality time samen. Er zijn ook lege kaartjes, als iemand belangrijke din-
gen mist.

Breed en concreet beeld van de situatie

Ervaring leert dat mantelzorgers het confronterend maar ook prettig vinden om aan de
hand van kaartjes hun zorgtaken in beeld te brengen. Dat er onderwerpen aan de orde ko-
men die ze zelf niet zo snel zouden bedenken, maar die soms een grote rol spelen. Het
geeft hun een gevoel van erkenning voor de hoeveelheid zaken die relevant is en waar-
door ze zich wellicht uit balans voelen. Ook voor een eventuele begeleider zijn de kaartjes
van grote waarde om snel een breed beeld te krijgen.

Contact
Prinses Margriet Plantsoen 33, 2595 AM Den Haag
085 -004 39 12
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Kun je champignons veilig rauw eten of is dat gevaarlijk?

Over champignons wordt weleens gezegd dat het onveilig en gevaarlijk is om ze
rauw te eten: dat zou giftig zijn. Kan het inderdaad kwaad om tijdens het koken een
paar plakjes rauwe champignon te eten? Of valt het wel mee? In dit artikel leggen
we het uit.

Champignons. Vaak worden ze beschouwd als groente, maar in werkelijkheid zijn het de
vruchtlichamen van schimmels. Niet iedereen houdt van champignons. Sommige mensen
kunnen de textuur en de soms wat aardse smaak niet uitstaan. Anderen vinden champig-
nons heerlijk en zorgen ervoor dat ze regelmatig op het menu staan.

De champignon is een eetbare paddenstoel. Populaire en veel geconsumeerde padden-
stoelen zijn bijvoorbeeld oesterzwammen, shiitake, de portobello, kastanjechampignons
en dus de witte champignon. Laatstgenoemde variant is in Nederland het meest populair
in de keuken. Maar kun je ze eigenlijk wel rauw eten?

Rauwe champignon: gevaarlijk?

De champignon (Agaricus bisporus) is een schimmel uit de familie Agaricaceae. Niet alle
soorten uit deze familie zijn geschikt voor consumptie, en sommigen zijn zelfs ronduit gif-
tig. De (witte) champignon, de (bruine) kastanjechampignon en de portobello — feitelijk ge-
woon een heel grote kastanjechampignon — zijn echter veilig te consumeren en bovendien
populair in culinair gebruik.

Toch raadt het Voedingscentrum af om champignons rauw te eten. In deze paddenstoelen
komt namelijk de gifstof agaritine voor. In studies die zijn uitgevoerd op muizen bleek dat
deze stof mogelijk kankerverwekkend was: toedienen van agaritine heeft in een aantal ge-
vallen tot tumorvorming in muizen geleid. Om die reden wordt aangenomen dat de stof "in
grotere hoeveelheden mogelijk ook giftig is voor mensen”. In andere studies op muizen
werd echter geen verband aangetoond tussen agaritine en kanker.

Ook is de toxiciteit van deze stof op mensen nooit onderzocht. Een definitief antwoord is er
dan ook niet. En hoewel het Voedingscentrum aanraadt om grotere hoeveelheden cham-
pignons voor consumptie te verhitten, kunnen "enkele plakjes rauwe champignon geen
kwaad".

Met andere woorden, uit de formulering 'mogelijk giftig' blijkt dat men liever het zekere
voor het onzekere neemt. Het lijkt dan ook een theoretische kwestie: je zal wel héél veel
rauwe paddenstoelen moeten eten, wil je mogelijk schadelijke neveneffecten ondervinden.
In een studie uit 2016 — in boekvorm verschenen onder de naam Edible Mushrooms (‘Eet-
bare Paddenstoelen’) — wordt echter beweerd dat de consumptie van agaritine uit ge-
kweekte paddenstoelen "geen toxicologisch risico vormt voor gezonde personen”.

Verhitten en koelen doodt bacterién

Waarom wordt eigenlijk aangeraden om champignons te verhitten voor consumptie? Dat
heeft te maken met de afbraak van de stof agaritine. Door champignons te bakken of te
stoven wordt deze stof voor een deel afgebroken, en kun je probleemloos grotere hoeveel-
heden champignons eten.

Koelen heeft hetzelfde effect, want ook door de champignons in de koeling te bewaren,
daalt het gehalte agaritine. Champignons uit de supermarkt hebben al enige tijd in de koe-
ling gestaan, en kun je dan ook probleemloos consumeren.
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Vergeet niet de champignons te wassen

Het wassen van champignons is altijd verstandig, en wel omdat de champignons worden
gekweekt op paardenmest die gecomposteerd wordt met kippenmest, kalk en stro. Ook
hiervoor geldt dat de kans niet groot is omdat champignons onder gecontroleerde omstan-
digheden worden gekweekt, maar mest kan fungeren als een voedingsbodem voor onge-
wenste bacterién.

Champignons kun je beter niet afspoelen onder de kraan: ze hebben namelijk de neiging
om zich vol te zuigen met water. Je kunt ze het beste voorzichtig schoonmaken met een
champignonborstel, op die manier krijg je het beste, meest knapperige resultaat.

Bron: Voedingscentrum

16



Digna Contact September 2022

Geven gezonde darmbacterién bescherming tegen antibioticaresistente
bacterién?

Gezonde darmbacterién zouden kunnen voorkomen dat bacterién die ongevoelig (resistent)
zijn voor antibiotica, zich vermenigvuldigen en nestelen in onze darmen. Uit nieuw onderzoek
blijkt dat dit niet voor alle resistente bacterién geldt.

Een — gezonde - darmflora (dat zijn alle micro-organismen (ook bacterién) in onze darmen) is
belangrijk voor onze gezondheid. Ze beschermt ons tegen besmettelijke ziekteverwekkers en
produceren nuttige stoffen, zoals bepaalde vitaminen. Als de normale darmflora verstoord
raakt, kunnen ziekmakende bacterién uitgroeien en de gezondheid beinvioeden.

Het Leids Universitair Medisch Centrum (LUMC), het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en
Milieu (RIVM) en het Amsterdams Medisch Centrum (AMC) hebben onderzocht of de samen-
stelling van de darmflora beschermt tegen het verkrijgen en nestelen van antibioticaresis-
tente Escherichia colibacterién in de darmen. Het onderzoek is gedaan onder deelnemers
aan het PIENTER-project [PIENTER-onderzoek | RIVM]. Dit project van het RIVM gaat onder
andere over hoe goed Nederlanders beschermd zijn tegen infectieziekten en of dit in de loop
van de tijd verandert. Aan het onderzoek doen duizenden mensen mee die hiervoor een uit-
gebreide vragenlijst invullen en materiaal zoals ontlasting beschikbaar stellen. De resultaten
van het onderzoek zijn gepubliceerd in The Lancet Microbe.

De ontdekking

“Ons onderzoek laat zien dat de darmflora van mensen waarin een antibiotica resistente Es-
cherichia coli aanwezig is niet verschilt met de samenstelling van darmflora van mensen zon-
der deze resistente bacterie. Dat betekent wellicht dat probiotica, die gemaakt worden op ba-
sis van gezonde bacterién, niet zullen helpen om de antibioticaresistente E-coli-bacterie te
bestrijden”, vertelt Quinten Ducarmon onderzoeker van het LUMC. Een belangrijke ontdek-
king omdat antibioticaresistente bacterién elk jaar tot duizenden doden leiden.

Eerdere studies

Ed Kuijper, hoogleraar Experimentele Bacteriologie in het LUMC en als microbiologisch ex-
pert verbonden aan het RIVM: “De resultaten waren opvallend omdat uit eerdere onder-
zoeken blijkt dat sommige bacteriesoorten in de darm mogelijk wel kunnen voorkomen dat
antibioticaresistente bacterién zich daar gaan nestelen”.

Volgens hem hielden de onderzoekers in die studies geen rekening met bijvoorbeeld leefstijl,
afkomst, andere ziekten of medicijngebruik die van invloed kunnen zijn op het verkrijgen van
antibioticaresistente bacterién en op de samenstelling van de darmflora. Quinten Ducarmon:
"De meeste onderzoeken richten zich op het soort bacterie en niet zozeer op wat zij doen en
welke stoffen zij produceren. Wij hebben dit wel meegenomen in ons onderzoek en onze
conclusie is dat de samenstelling en de functie van het microbioom geen invioed heeft op de
aanwezigheid van antibioticaresistente E-coli bacterién in de darm.

Bron: LUMC, 13 mei 2022

Antibiotica Resistentie
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Dagje Efteling

Zo dichtbij in ons Brabantse land en allesbehalve alleen maar snelle achtbanen.

Het heeft een heerlijke groene omgeving, koel in de zomer en mild in de herfst en winter.

Voor de rustige attractie bezoekers kan men denken aan het sprookjesbos, Droomvlucht en
Fata Morgana. Wie wil zich weer even kind voelen als men langs roodkapje en de zeven geit-
jes loopt. Ook vrouw Holle is terug in het sprookjesbos en laat het in de winter weer sneeuwen.

Het park is bijzonder goed ingericht voor minder mobiele mensen, rolstoelen en voldoende
rustplaatsen om uit te rusten en heerlijk mensen kijken. Daarbij een ijsje en de dag is een
feest. En het papiertje gooien we uiteraard weg bij Holle bolle Gijs of Papier hier.
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Waar is deze vriendelijk reus te vinden. Kijk niet alleen naar
de bekende attracties in de Efteling, maar geef je ogen de

Een oude traditie ‘het spookslot’ is dit jaar voor het laatst open. Dus bezoek deze zeker als je
naar de Efteling gaat. Het kleine Efteling museum is ook de moeite waard.
Veel plezier en tot de volgende vakantie of dagje uit.

Mevr. B.M.L. (Lidy) Veldhuijzen
Dialyseverpleegkundige en MTL
Dialyseafdeling
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Een blik op het werk als diétist nefrologie

Als de nieren minder goed werken, blijven er afvalstoffen in het bloed achter. Dit kan verschil-
lende klachten geven: moeheid, misselijkheid, minder trek in eten, jeuk en hoofdpijn. Door an-
ders te eten kunnen we er samen voor zorgen dat er minder afvalstoffen aangemaakt worden.
Ook kan een dieet er soms voor zorgen dat de achteruitgang van de nieren langzamer gaat.
We geven u in dit artikel graag een korte blik op ons werk als diétist.

Onze werkzaamheden

De diétist geeft informatie en adviezen over
voeding. Het doel is het voorkomen, opheffen
en verminderen van voeding gerelateerde
klachten. Het advies wordt afgestemd op uw
situatie. We houden bij het advies rekening
met uw mogelijkheden en beperkingen.

Om u van goed advies te voorzien, inventari-
seren eerst over de situatie. Wij vragen onder
andere naar de voorgeschiedenis, het ge-
wichtsverloop, eventuele klachten, de eetlust,
wensen/doelen, de hoeveelheid lichaamsbe-
weging en natuurlijk de voedingsinname.
Daarnaast meten we bijvoorbeeld de hand-
knijpkracht.

Een dieet kan een belangrijk onderdeel zijn van de behandeling bij nierschade. Een dieet bij
nierschade kan gericht zijn op de voedingsstoffen zout (natrium), kalium, eiwit, fosfaat en
vocht. Ook is het belangrijk dat uw voedingsinname de hoeveelheid energie bevat die uw li-
chaam nodig heeft.

Het komt vaak voor dat het eten soms minder goed gaat door ziekte, vermoeidheid, smaak-
verandering, misselijkheid of een verminderde eetlust. Hierdoor kan uw voedingstoestand ach-
teruit gaan. Hierdoor worden uw conditie en weerstand minder. We kijken samen met u of u
voldoende voedingsstoffen binnen krijgt. Zo nodig geven wij adviezen om uw conditie op peil
te houden. Soms zijn speciale dieetpreparaten nodig, zoals drinkvoeding.

Als uw nierfunctie flink verminderd is, wordt er een afspraak bij ons op de poli gemaakt. Indien
u overdag in het dialysecentrum dialyseert komen we op de dialyseafdeling langs. Wanneer er
sprake is van Peritoneale dialyse of nachtdialyse zien we u graag tijdens uw polibezoeken.
We werken tijdens de behandeling nauw samen met uw behandelend arts, medisch maat-
schappelijk werker en de (dialyse)verpleegkundigen en de controleafspraken worden indien
mogelijk gecombineerd.

Naast het adviseren van patiénten hebben we ook werkzaamheden zoals het geven en volgen
van presentaties op symposia of congressen, het geven en volgen van scholingen binnen en
buiten het ziekenhuis, ontwikkelen van kwaliteitsinstrumenten, het doen van onderzoek, het
begeleiden van studenten, etc. We zijn lid van de Diétisten Nierziekten Nederland zodat we
kunnen voldoen aan de kwaliteitscriteria die gesteld zijn voor een diétist gespecialiseerd in ne-
frologie.
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De laatste ontwikkelingen

In de loop der jaren is het dieet geoptimaliseerd en steeds meer op het individu afgestemd.
We kijken daarbij steeds meer naar de lichaamssamenstelling en dan vooral de hoeveelheid
spiermassa. Dit bepalen we bijvoorbeeld door een handknijpkrachtmeting.

Een recente ontwikkeling is het advies voor een meer plantaardig voedingspatroon. Redenen
hiervoor zijn de positieve effecten op de gezondheid en duurzaamheid. Bewerkt en rood viees
hangen samen met een hoger risico op chronische ziekten, zoals hart- en vaatziekten en dia-
betes mellitus type 2. Hiervoor is echter meer onderzoek nodig.

Uit onderzoek is gebleken dat bepaalde bereidingswijzen invloed hebben op de hoeveelheid
kalium en fosfaat in uw voeding. Een voorbeeld om het kalium in voeding te verminderen is
het weken van patat (friet) voordat het de friteuse in gaat. Het levert qua smaak en textuur
niets in. Wel moet de patat goed worden gedroogd voordat deze de friteuse in gaat. Als er te
veel water in hete olie komt, kan de vlam in de pan slaan!

Een manier om de hoeveelheid fosfaat in uw voeding te verlagen is door bijvoorbeeld viees te
koken. Bij het koken van vlees ontbreekt echter de ‘bak smaak’. Daarom wordt aangeraden
om het vlees na het koken nog even te bakken. Hiernaast kunt u het beste ingeblikte peul-
vruchten (zonder toegevoegd zout) gebruiken in plaats van gedroogde peulvruchten, omdat
deze minder fosfaat bevatten. U kunt de hoeveelheid fosfaat €n kalium verlagen door groen-
ten te koken. Gebruik dit kookvocht niet als basis voor soepen of sauzen.

Wist u ook al dat u op de website ‘nieren.nl’ ook de online dienst “Advies van een professio-
nal” beschikbaar is? Nierpatiénten, nierdonoren en naasten kunnen online vragen stellen over
voeding en dieet aan een team van diétisten, gespecialiseerd in nierziekten.

Recept: Funghi paddenstoelenrisotto
4 personen
30 minuten

Ingrediénten
e 15 g gedroogd eekhoorntjesbrood
1 stengel bleekselderij
1lui
1 liter zoutarme bouillon
olijfolie
350 g risottorijst
1 klein glas droge witte vermout
350 g gemengde paddenstoelen (oester-
zwammen, cantharellen,

21



Digna Contact September 2022

e kastanjechampignons)
e hand verse peterselie, fijngehakt
e 150 g geraspte pardano

Werkwijze
1. Week de gedroogde paddenstoelen 15 minuten in lauwwarm water.
2. Snipper de ui.
3. Trek de lange draden van de bleekselderij en snijd hem in blokjes.
4. Knijp de paddenstoelen uit en hak ze fijn. Zeef het weekvocht en breng de

paddenstoelenbouillon tegen de kook aan.

Verwarm de zoutarme bouillon in een pan.

Verhit 3 eetlepels olijfolie en voeg de ui, selderij en het gehakte

eekhoorntjesbrood toe en laat dit een paar minuten bakken.

7. Doe de rijst in de pan en bak het al roerende een minuut mee.

8. Schenk het paddenstoelen-weekvocht erbij en laat het onder af en toe roeren
verdampen.

9. Schenk dan de droge witte vermout erbij.

10.Voeg daarna scheut voor scheut de zoutarme bouillon toe, zodra de rijst het
vocht heeft opgenomen.

11. Blijf regelmatig roeren.

12.Na ongeveer 20 minuten moet de rijst gaar zijn en vochtig zodat het “door de
pan golft”.

13.Verdun eventueel met extra bouillon.

14.Bak intussen de paddenstoelen op hoog vuur, breng ze op smaak met peper
en schep er de helft van de fijngehakte peterselie door.

15.Maak de risotto af door de geraspte kaas, de overige peterselie en de
paddenstoelen erdoor te roeren.

16.Leg de deksel op de pan en laat de risotto 2 minuten rusten.

oo

Voedingswaarde per portie
20 g eiwit

1 g zout (400 mg natrium)
450 mg fosfaat

600 mg kalium

Tot slot

We hopen dat u door dit artikel meer inzicht heeft gekregen in het werk als diétist en een
paar van de recente ontwikkelingen. Mocht u nog vragen of bijzonderheden hebben dan
horen wij het natuurlijk graag!

Conny Ooms, Evelien de Cuijper, Vera van der Werff en Marleen Jager
Diétisten Nefrologie Amphia
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FLOW Zorgevaluatie.
Wat is de beste nazorg voor de vaattoegang voor hemodialyse?

Een goed functionerende vaattoegang is van groot belang voor dialysepatiénten. De vaat-
toegang wordt daarom bij iedere dialyse zorgvuldig gecontroleerd door de verpleegkundige.
In de meeste Nederlandse dialysecentra worden daarnaast flowmetingen gedaan. Hiermee
kunnen vernauwingen in de vaattoegang worden opgespoord, die geen problemen veroor-
zaken. Het is echter niet duidelijk of deze flowmetingen voor een betere functie van de vaat-
toegang zorgen. De dialyseafdeling van het MUMC+ doet daarom mee aan de landelijke
zorgevaluatie FLOW, die binnenkort van start zal gaan.

Controle van de vaattoegang

In de meeste Nederlandse ziekenhuizen wordt de vaattoegang van dialysepatiénten regel-
matig gecontroleerd met een flowmeting. Bij een lage flowmeting is er een vernauwing in de
vaattoegang ontstaan. Hiervoor wordt dan een preventieve dotterbehandeling uitgevoerd,
ook als de dialyse zonder problemen verloopt. Dialysecentra in Nederland hebben verschil-
lende afspraken over hoe vaak flowmetingen worden gedaan en bij welke meetwaarde een
preventieve dotterbehandeling nodig is. Dit komt omdat eerdere onderzoeken naar flowme-
tingen niet goed aansluiten op de Nederlandse praktijk. Ook richtlijnen geven geen duidelijk
advies en vinden dat er meer onderzoek nodig is naar het nut van flowmetingen.

Een andere manier om de vaattoegang te controleren is om de toegang nauwkeurig in de
gaten te houden en zorgvuldig te registreren wanneer er problemen bij de dialyse optreden.
Vernauwingen in de vaattoegang worden dan alleen behandeld wanneer ze problemen ver-
oorzaken. Dit kan onnodige dotterbehandelingen voorkomen.

Dotterbehandelingen van de vaattoegang

Veel dialysepatiénten vinden dotterbehandelingen pijnlijk. Er kunnen ook complicaties op-
treden, zoals een scheur in het bloedvat waar de dotterballon wordt opgeblazen. Vernau-
wingen in de vaattoegang lijken bovendien na iedere behandeling sneller terug te komen.
Tenslotte zorgen dotterbehandelingen ervoor dat patiénten extra tijd in het ziekenhuis moe-
ten doorbrengen. Het is dus belangrijk om er zeker van te zijn dat een dotterbehandeling
echt nodig is!

Verstopping van de vaattoegang

Het kan voorkomen dat een niet opgemerkte vernauwing leidt tot een verstopping (trom-
bose) van de vaattoegang. Er is dan een spoedbehandeling nodig om de vaattoegang weer
open te maken. De kans op een verstopping van de vaattoegang is mogelijk iets kleiner
wanneer flowmetingen worden gedaan (1 trombose minder in 14 jaar tijd).

Zorgevaluatie FLOW

FLOW is een zorgevaluatie. Dit betekent dat de kwaliteit van bestaande zorg wordt bestu-
deerd. In dit geval vergelijken we verschillende soorten controles van de vaattoegang van
dialysepatiénten. Om een eerlijke vergelijking mogelijk te maken, heeft iedere deelnemer
aan FLOW even veel kans op controles met flowmetingen als controles door beoordeling
van de shunt.

In Nederland doen 11 dialysecentra mee aan de FLOW zorgevaluatie. In deze ziekenhuizen
kunnen patiénten met een goed bruikbare shunt meedoen aan de zorgevaluatie. Patiénten
met een shunt die eerder dicht is gaan zitten kunnen niet meedoen aan de zorgevaluatie.
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Hoe bepalen we nu welke soort vaattoegang het beste is? In eerste instantie kijken we naar
het aantal behandelingen dat nodig is om de vaattoegang te maken en te onderhouden.
Daarnaast vinden we het belangrijk om te meten hoe tevreden patiénten zijn met hun vaat-
toegang en hoeveel zorgkosten worden gemaakt. Hiervoor zullen de deelnemers regelmatig
vragenlijsten invullen tijdens de dialyse behandelingen.

Om betrouwbare conclusies te kunnen trekken moeten in totaal 518 patiénten meedoen aan
de FLOW zorgevaluatie. We verwachten dat de resultaten van de zorgevaluatie over 3 jaar
bekend zullen

zijn. Dan weten we wat de beste controle voor uw vaattoegang is!

De FLOW zorgevaluatie wordt gesteund door de Nierpatiénten Vereniging Nederland en
wordt

gesubsidieerd door ZonMw ZorgEvaluatie & Gepast Gebruik.

Ellen Goertz, Maastricht Universitair Medisch Centrum, 4 maart 2022

Opmerking redactie.
Ook het LUMC doet mee aan dit FLOW zorgevaluatie project.

\‘ Dialyse met behulp van de shunt

:
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Diqna Nierpatiéntenvereniging voor West-Brabant

Voor wie is Digha bedoeld?

Digna is een regionale vereniging van en voor nierpatiénten die opkomt voor de belangen
van nierpatiénten in de regio West-Brabant, die nu of in de toekomst nierfunctie vervangende
therapie nodig hebben.

Het doel van Digna

« Het bevorderen van onderlinge contacten tussen patiénten, d.m.v. organiseren van
verschillende activiteiten zoals o.a. een jaarlijkse dagtocht, Kerstviering, organiseren
van informatie, voorlichting en themabijeenkomsten voor nierpatiénten en hun naasten.

« Uitgeven van ons blad Digna Contact.

o Overleg met de dialyseafdeling van het Amphia ziekenhuis om de organisatie rondom
de dialyse behandeling te optimaliseren.

Hoe is Digna samengesteld?

Het bestuur: voorzitter, penningmeester/vicevoorzitter, secretaris en bestuursleden. Het be-
stuur wordt gekozen door de leden en het bestuur stelt de commissies samen. Het bestuur
en commissies bestaan uit een afvaardiging van patiénten en belanghebbende van het
Amphia ziekenhuis in Breda. Het bestuur wordt bijgestaan door diverse commissies.

Contributie

Contributie loopt van 1 januari t/m 31 december en bedraagt € 25,00 per lid per jaar. Als lid
van onze vereniging bent U automatisch lid van Nierpati€nten Vereniging Nederland en be-
zoekt u themadagen, ontmoeten lotgenoten, persoonlijk advies sociale raadslieden en 6 maal
per jaar ontvangst van het tweemaandelijks magazine Wisselwerking.

Privacy statement

Met het aanmelden als lid geef ik Digna Nierpati€ntenvereniging voor West-Brabant toestem-
ming om mijn gegevens te beheren. Gegevens worden zojuist en nauwkeurig mogelijk bijge-
houden. De gegevens worden slechts gebruikt voor het doel waarvoor ze verzameld zijn, dit
betekent dat ze niet zonder toestemming worden doorgestuurd naar externe partijen en dat
binnen de organisatie van Digna Nierpatiéntenvereniging voor West-Brabant alleen de perso-
nen die de gegevens vanuit hun functie in moeten zien, toegang hebben. Ook geef ik toe-
stemming om beeldmateriaal waarop ik te herkennen ben te gebruiken voor doeleinden van
Digna Nierpatiéntenvereniging voor West-Brabant zoals facebook, website, Digna Contact.

Datum lidmaatschap : ...
Handtekening(en) 1. .o 2

Beide aanmeldingsformulieren volledig ingevuld en ondertekend inzenden naar:
Ledenadministratie RNV Digna, Onderdijk 6/B, 4845 EK Wagenberg
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Aanmelden als lid Digna Nierpatiéntenvereniqging voor West-Brabant

Achternaam

Voorletters : Roepnaam :

Geboortedatum Geslacht O Man O Vrouw
Adres
Postcode

Woonplaats

E-mailadres

Telefoon : Mobiel
IBAN Banknr.

Behandelingsvorm en behandelcentrum (aankruisen wat van toepassing is):

0 Hemodialyse O Dag — Nacht - Thuis 0O Peritoneaal Dialyse (PD/CAPD/CCPD)
I Pré-Dialyse OO Partner Lid O Getransplanteerd

1 Donor O Lid Donateur O Vriend

0 Amphia Ziekenhuis 0 Bravis Ziekenhuis [0 Niet van toepassing

NB: wordt uw partner ook lid? Vul formulier nogmaals in

Achternaam

Voorletters : Roepnaam :

Geboortedatum Geslacht O Man O Vrouw
Adres
Postcode

Woonplaats

E-mailadres

Telefoon : Mobiel
IBAN Banknr.

Behandelingsvorm en behandelcentrum (aankruisen wat van toepassing is):

0 Hemodialyse O Dag — Nacht - Thuis 0O Peritoneaal Dialyse (PD/CAPD/CCPD)
[0 Pré-Dialyse [ Partner Lid ] Getransplanteerd

1 Donor 0 Lid Donateur O Vriend

J Amphia Ziekenhuis [ Bravis Ziekenhuis ] Niet van toepassing
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Puzzel mee en win!

In elke editie van DIGNA Contact maakt u kans op een leuke prijs. Los de doorloper op en
stuur de oplossing voor 1 november 2022 naar: Redactie DIGNA Contact, Onderdijk 6/B, 4845
EK Wagenberg. Of e-mail naar secretaris.digna@gmail.com met als onderwerp ‘Puzzel’.

De oplossing van de puzzel in DIGNA Contact Juni 2022 was: Moeite voor niets doen. De prijs
gaat naar: Annie Smallenberg — Govers. Hartelijk gefeliciteerd.
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©www.puzzelpro.nl
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Horizontaal: 1 helpen; treuzelaar; leesteken - 2 verheven; uitholling door stromend water; op
die plaats - 3 opstootje; vies; slepende ruzie; muisarm - 4 larve v.d. langpootmug; beroemdheid;
dopheide - 5 Eskimowoning; grootmoeder; oprolbaar meetlint - 6 lidwoord; behoeftig mens; vlijt;
uitstraling - 7 loofboom; Spaans eiland; Amerikaanse munteenheid - 8 Nieuwe Testament; wa-
ter in Friesland; adellijk persoon; Russisch heerser - 9 communicatiemiddel; tafelgast; aanwij-
zend vnw.; grote papegaai - 10 knop op het toetsenbord; familielid; slordig - 11 graanafval; per-
soonlijkheid; fraai; noordnoordoost - 12 één en ander; muze v.h. minnedicht; rookgerei.

Verticaal: 1 gereedmaken; stadium - 2 levenslucht; gedaante - 3 ver (in samenstelling); stuk
doek; bijkomend - 4 oude lengtemaat; hulde; Australische struisvogel - 5 nieuw (in samenstel-
ling); praalgraf; klus - 6 bloeiwijze; jonge vrouw; echtgenote - 7 slagader; metaal; pluk - 8 lectori
salutem; aftakeling; proefopname - 9 Chinese deegwaren; gordijnrail; Griekse liefdesgod -
10 kookgerei; troep - 11 rivier in Duitsland; zacht en sappig; uniek - 12 moeder van Jezus; rui-
terlansier; achter - 13 make-up; kampplaats - 14 deel van een opera; gewichtsaftrek; insect.
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Belangrijke telefoonnummers:

Amphia Ziekenhuis Breda MG Tel: (076) 595 30 00
Dialyse Afdeling Breda MG Tel: (076) 595 36 18
Maatschappelijk werk Breda MG Tel: (076) 595 42 02
Amphia Ziekenhuis Oosterhout PL Tel: (076) 595 50 00
Dialyse Afdeling Oosterhout PL Tel: (0162) 32 74 00
Bravis Ziekenhuis Roosendaal/Bergen op Zoom Tel: (088) 706 80 00
Dialyse Afdeling Roosendaal Tel: (0165) 58 83 33
Nierpatiénten Vereniging Nederland (NVN) Tel: (035) 691 21 28
Steun- en adviespunt (STAP) — NVN Tel: (035) 693 77 99
Nierstichting Tel:  (035) 697 80 00
Luistertelefoon Nierpatiénten Vereniging Nederland Tel: (035) 691 21 28

Website: www.dignawestbrabant.nl
E-mail: dignawestbrabant@gmail.com
Rek.nr.: NL32 RABO 0147 7442 53 t.n.v. Digha

Nierpatiéntenver. West-Brabant
Ingeschreven bij KvK onder nr. 40281337
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