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Aanleiding & Onderwerp

-
Wereld Parkinsondag 11 april

Rigidity and

Behoefte aan informatie trembling of head
Forward tilt
of trunk
Update Ziekte van Parkinson _—
s el g
extremities
Shuffling gait
with short
steps
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Doelen
-
Doelen:
Kennisoverdracht
Interactie

Inzicht geven in ZvP

Wat wilt u weten?
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Opzet

Inleiding

Parkinson & Parkinsonisme
Diagnostiek & Behandeling
Begeleiding en ondersteuning
Nieuwe ontwikkelingen

Vragen
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Weetijes

200 jaar geleden voor het eerst beschreven
door James Parkinson

Veel beroemdheden met ziekte van Parkinson
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Incidentie ZvP

1 |
50-59 60-69 70-79 80+
leeftijd
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Ziekte van Parkinson
I —

O Langzaam progressief beloop

O Hersenziekte

O Hypokinetisch rigide syndroom:
bradykinesie
beven/ trillen (geldrol/rust)
gestoorde houdingsreflexen
stijfheid
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Bradykinesie
-

Trage bewegingen/bewegingsarmoede
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Symptomen

1.  Motorische Symptomen
- Evenwicht en balans problemen

- Freezing

- Opstartproblemen

« Vallen

2. Niet-Motorische Symptomen

- Neuro psychiatrische verschijnselen tuleg P

Yhengens

- Slaapstoornissen

- Maag-darm problemen
- Stoornissen van zintuigen
- Problemen van het onwillekeurige zenuwstelsel

Geen enkele Parkinson patiént is gelijk!
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Verschijnselen
-

Andere verschijnselen:

Dromen/ inslaapproblemen _amstremor at reste..

oimerielderlyjementia
. . central nervous systemShacla(slelgg formation
Ve rmoeil d h el d cg'f.',iﬁ'.',l,?d Isease death behavioural problems
Sy'g'p toms occurring f tinvestlgatedanac?mmap! "?’Lsmbuuonhnln stimulation
advanced stagassensorYnaecuogglnnsusﬁjgge:::ﬁ;sy“n d ro m e

HH pa rki nson ism e in w genie therapy ntinwum medications
P I I n slowing of moveinént;;‘ﬁ:{;pa I'kl nson S d ISseas
doctor pis stages patholog prog clinical

detailed
tremor

N ° LX) oo rding -
Klein en onduidelijk schrijven “ parklnson

Speekselvloed

‘considered
ein

illness classifies
dif srentiato tendency ghamacestcst 5 . - .  generally
dof)amine drugsinclusionspathology, ineffective
Raimiemotor symptomsl o K e
H . ests protein braindegenerative disorder
llllll y . A - cognitive difficultes
Obstipatie Eiljerysramectiopathologicale tiffN @SS
rehapiitationse  treal T

Somberheid/ initiatiefverlies
Hallucinaties/ wanen
Aandachtsproblemen/ vergeten

Reukstoornis
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Qorzaken & Soorten
-

Verlies van cellen die dopamine produceren in de
zwarte kernen van de hersenen (substantia nigra)

O Omgevingsfactoren
O Erfelijke factoren

O Veroudering

Morbus Parkinson A z

o Familiare vorm

£ o ldiopathische (onbekende oorzaak)



< >
ParkinsonNet

Parkinsonisme

-
Secundair Parkinson:

o Medicatie
o Hersenbeschadiging (trauma, infarct, ontsteking)

o Vergiftiging zware metalen

Parkinsonisme:

o Multi Systeem Atrofie (MSA)

o Progressieve Supranucleaire Paralyse (PSP)
o Vasculaire parkinsonisme

i % o Dementie (Lewy lichaampjes)

R
)
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Liekte van Parkinson: diagnostiek
-

Diagnose criteria =>
Traagheid + 1 van volgende symptomen:
o Stijfheid
O (Rust)tremor

Exclusiecriteria (Voorgeschiedenis)

Ondersteunende criteria

Diagnose gesteld op basis verhaal patiént en

L verschijnselen gevonden bij lichamelijk onderzoek
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Diagnostiek in Ziekenhuis
-

Klinische diagnose voldoende : eenmalig MRI

Bij atypisch beeld: nucleair onderzoek
(PET of SPECT)

Normal Parkinson’s
disease
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Behandeling medicamenteus
-

1: dopamineagonisten (sifrol, neupro, requip): bootsen
effect dopamine na

2: MAO B remmers (selgiline, rasgeline): bevorderen
hergebruik van aanwezige dopamine

3: dopamine: levodopa (sinemet,madopar): aanvullen
dopamine
4: overig: Amantidine, anticholinergica, COMT-remmer

5: medicatie voor overige symptomen: hallucinaties;

{ \ depressie; cognitie; misselijkheid; slaap; autonoom

‘,\
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Behandeldoel Medicatie
—

Verminderen van beperkingen t.g.v. hypokinetisch
rigide syndroom, waardoor de patiént zo optimaal
mogelijk kan functioneren

= 3
.
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Gevolgen Medicatie
S —

On/Off momenten

Wearing-off
End-of dose
Overbewegelijkheid Ik liik dadl,

Wresah
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Responsfluctuaties On / Off

“On” time

“Off” time l

/\4 /\* /\"4 /
/ ~ \/ ~ Terugkeren “off”

n T T symptomen

"4 “Wearing off”

Ochtend
dosis
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Behandeling strategie

Fine tunen (afstemmen)
Low en Slow
Cave bijwerkingen

Evaluatie effect

Volgens richtlijnen/ protocol
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Medicatie Tips
00000000
Half uur voor 1 uur na het eten (lege maag)
Vaste tijden innemen
Met vocht innemen (of met appelmoes)
Medicatiepieper
Wijzigen medicatie/ tijdstip in overleg
Bijwerkingen beperken (even liggen; voldoende
vocht en bewegen)

\
.
<
)
4
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Liekte van Parkinson: behandeling
1

. Rustig nalezen?
Invasief

-
_ Parkinson <.
lereniging

-1 Duodopa pomp
1 Apomorfine pomp

-1 Deep Brain Stimulation

Geavanceerde
therapieén
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Leefregels

Voldoende lichaamsbeweging
Rust en regelmaat ?E:ﬁg

Een ding tegelijk

Verminderen stress en spanning
Gezonde voeding ‘ )
Voldoende vocht

dank u

Gebruik wat u aanspreekt en wat

bij uw situatie past!




< >
ParkinsonNet

Behandeling (niet- Medicamenteus)

Multidisciplinair (Therapie)
Hulpmiddelen
Begeleiding en ondersteuning

Lorg thuis

Alternatieve behandeling

>
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Multidisciplinair

Neuroloog

VS/ Parkinsonverpleegkundige
Fysiotherapeut/ oefentherapeut
Logopediste

Ergotherapeut
Psycholoog/ psychiater
Maatschappelijk werkster
Diétiste

Sexuoloog

Revalidatie arts
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Hulpmiddelen

Eten en drinken

Enkele hulpmiddelen; bij Persoonlijke verzorging

parkinson — .
* Aangepast bestek TOl I etg an g
* Sta-op stoel
*Verhoogd toilet = PSS Communicqﬁe

* Beugels is toilet en §&

douche

« rollator Transfers (bed/ stoel)
Wonen en inrichting

Lopen
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Begeleiding en ondersteuning

| Met name bij onzichtbare
kanten Parkinson

-1 Niet-motorische klachten
-1 Mantelzorg overbelasting
-1 Progressie ziekte (eindfase)

Bespreekbaar maken!

VEEL IMPACT OP KWALITEIT VAN LEVEN
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Begeleiding
-

-1 Acceptatie ziekte xen 1S ~ g
\ &
1 Coping Q/\> O;)
: .. Q O
-1 Ziekte- inzicht /), 5
-1 Stress fQ-O ((‘6
(- >
oy )
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Lorg thuis
s
Thuiszorg
Huishoudelijke hulp
1¢ lijn verpleegkundige/ praktijkverpleegkundige
Praktijkondersteuning Huisarts (POH)

Stichting Zosamen
Stichting MEE

Zorg thuis
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Alternatieve behandeling
-

Aanvullende therapieén:

Medicinale Cannabis Voedingssupplementen
Mucuna Pruriens Massage

Vitamine D Thai Chi
Muziektherapie Acupunctuur
Lichttherapie Yoga

Mindfulness Danstherapie
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Nieuwe Ontwikkelingen
=

Nog geen genezing.....
Nog geen oorzaak gevonden....

Nog geen nieuwe medicatie ontdekt, maar....

Veelbelovend wetenschappelijk onderzoek!
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Hoop

-
Nieuwe toedieningsvormen Levodopa (inhaler)

Stamceltransplantatie

Gentherapie

Calcium blokkeren

Off-label medicatie (leukemie/ DM /depressie)
Overige therapieén (dans, bewegen)

Laserschoen
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Hope or Hype

Meer wetenschappelijk
onderzoek noodzakelijk!

Diabetesmedicijn geeft veelbelovende resultaten bij Parkinson-patiénten
Foto: ANP

Gepubliceerd: 06 augustus 2017 16:13 06-08-17 16:13 Laatste update: 06 W h
augustus 2017 16:30 06-08-17 16:30 ete nSC q p ve rSUS

*Een exenatide-injectie, die wordt gebruikt bij diabetes mellitus (diabetes type rq k-l-i H kl
2), zou ook de conditie verbeteren van Parkinsonpatiénten. Dat blijkt uit een p I .
langdurig eerste onderzoek naar het medicijn.

Altijd in overleg met arts
Pas op voor Hypel

Vertrouw niet blind op
een kop in de krant!
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Tips:
-

Parkinsonvereniging

o © Original Arti
ParkinsonTv
Parkinsonfolder llz.nl

Richtlijn verpleegkundige zorg

Lorgboek Parkinson

Multidisciplinaire Richtlijn

well, | ALWAYS wANTED TO Be one
OF THE MOVERS AND SHAKERS -~ I'VE Been
DIAGOSED WiTH PARKINSOMN'S
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Om te lezen:

JON PALFREMAN DR. TEUS VAN LAAR ~200JAAR -

HERSEN PARKINSON
STORMEN ENNU?

INFORMATIE,
HANDREIKINGEN

DEZIEKTEVAN | EN PRAKTISCHE TIPS
PARKINSON ,MEI%N

EN DE RAADSELEN
VAN'HET BREIN”

/ sﬂmﬂhmm R 1 net ek \\mm\
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Afsluiting
-

1 Vragen

.


mailto:Schippa1@llz.nl

Dank jullie wel voor de aandacht!

Samen sterk voor de ziekte van Parkinson




