'Het verminderen van agitatie bij dementerende ouderen' Richtlijn voor verpleegkundigen en verzorgenden
Invulbladen
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Naam cliënt:

Naam verpleegkundigen/verzorgenden:
Datum:

	Stap 1 : Wat zien jullie? Onderdeel A
	
	
	
	
	
	

	Overleg met de mantelzorger en eventueel het multidisciplinaire team

	Omcirkel welk gedrag de afgelopen
	twee weken voorkwam en
	hoe vaak het
	voorkwam
	
	

	Nooit
	Minder dan
	1 a 2 keer
	Meerdere keren       1 a 2 keer
	Meerder keren
	Meerdere keren

	
	eens per week
	per week
	per week
	per dag
	per dag
	per uur

	1. Ijsberen,                                       1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	doelloos rondlopen
	
	
	
	
	
	

	2. Verkeerd kleden of                        1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	uitkleden
	
	
	
	
	
	

	3. Spugen                                         1 (ook tijdens maaltijden)
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	4. Vloeken of verbale agressie          1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	5. Voortdurend, buitensporig             1 vragen om aandacht of hulp
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	6. Telkens herhalende zinnen           1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	of vragen
	
	
	
	
	
	

	7. Slaan (ook zichzelf)                       1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	8. Schoppen                                     1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	9. Anderen vastpakken                     1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	10. Duwen                                        1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1 1 . Gooien met voorwerpen              1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	12. Vreemde geluiden                       1 (ook ongepast lachen of huilen)
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	13. Gillen, krijsen                              1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	14. Bijten                                          1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	15. Krabben                                        1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	16. Weglopen                                   1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	17. Opzettelijk vallen                         1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	18. Klagen                                           1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	19. Negativisme                                1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	20. Ongeschikte stoffen eten            1 of drinken
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	21 . Zichzelf of anderen                     1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	bezeren (sigaret, heet water etc.)
	
	
	
	
	
	

	22. Verkeerd gebruik van voor-         1 werpen (verplaatsen meubels, spelen met eten)
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	23. Voorwerpen verstoppen              1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	24. Voorwerpen verzamelen             1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	25. Voorwerpen verscheuren            1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	26. Telkens herhalende                    1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	gedragingen (schuiven met voeten, plukken e.d.)
	
	
	
	
	
	

	27. Verbale seksuele toespelingen   1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	28. Lichamelijke seksuele                  1 toenadering zoeken
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	29. Algemene rusteloosheid             1
	2
	3
	4
	5
	6
	7


Stap 1: Wat zien jullie?
Onderdeel B
Overleg met de mantelzorger en eventueel het multidisciplinaire team
Het geagiteerde gedrag dat het meest belastend en/ of opvallend is voor de cliënt en zijn omgeving, is: Gedrag A:
Gedrag B:
Gedrag C:
Stap 2: In welke situaties komt het gedrag voor?
Overleg met de mantelzorger en eventueel het multidisciplinaire team
Gedrag A
1. Wie is er in de buurt?
2. Wat gebeurt er in de directe omgeving?
3. Waar komt het gedrag voor?
4. Wanneer komt het gedrag voor?
Gedrag B
1. Wie is er in de buurt?
2. Wat gebeurt er in de directe omgeving?
3. Waar komt het gedrag voor?
4. Wanneer komt het gedrag voor?
Gedrag C
1. Wie is er in de buurt?
2. Wat gebeurt er in de directe omgeving?
3. Waar komt het gedrag voor?
4. Wanneer komt het gedrag voor?
Stap 3: Hoe komt het?
Overleg met de mantelzorger en eventueel het multidisciplinaire team
Mogelijke oorzaken:
· De cliënt heeft lichamelijke klachten.
· De cliënt heeft een onvervulde behoefte.
· De cliënt heeft te maken met een verandering.
· De cliënt wordt overprikkeld.
· De cliënt wordt onderprikkeld.
· De eisen die aan de cliënt worden gesteld zijn te hoog.
· De cliënt heeft moeite met het uiten van gevoelens.
· De oorzaak is iets anders, namelijk....
· De oorzaak is onbekend.
Gedrag A
Oorzaak:
Gedrag B
Oorzaak:
Gedrag C
Oorzaak:
Stap 4: Wat gaan jullie er aan doen?
Overleg met de mantelzorger en eventueel het multidisciplinaire team
Mogelijke interventies (=acties):
· Interventie(s) gericht op een specifieke oorzaak
· Interventie(s) gericht op de omgeving
· Activiteiten in de vorm van bewegen (bijv. wandelen, gymnastiek, afwassen, was opvouwen, planten water geven)
· Muziek ter ontspanning of ter activering (bijv. muziek luisteren, zingen, muziek maken)
Interventie 1:
Plan van aanpak:
(wie, waar, wanneer, hoe lang)
Evaluatiedatum :
(nadat de interventie 14 dagen is uitgevoerd)
Vul een Interventiekaart in!
Interventie 2:
Plan van Aanpak:
(wie, waar, wanneer, hoe lang)
Evaluatiedatum:
(nadat de interventie 14 dagen is uitgevoerd)
Vul een Interventiekaart in!
Interventie 3:
Plan van aanpak:
(wie, waar, wanneer, hoe lang)
Evaluatiedatum:
(nadat de interventie 14 dagen is uitgevoerd)
Vul een Interventiekaart in!
Stap 5: Heeft het geholpen?
Onderdeel A
Overleg met de mantelzorger en eventueel het multidisciplinaire team
Is het geagiteerde gedrag verminderd?
Ga terug naar het Invulblad van Stap 1, onderdeel A.
Lees opnieuw alle 29 geagiteerde gedragingen door. Omcirkel met een andere kleur pen welk gedrag tijdens de
interventieperiode (14 dagen) voorkwam en hoe vaak.
Ga daarna door met Stap 5, onderdeel B.
Stap 5: Heeft het geholpen? Onderdeel B
Overleg met de mantelzorger en eventueel het multidisciplinaire team

Is het geagiteerde gedrag verminderd?
Gedrag A
Is het geagiteerde gedrag A voldoende verminderd? JA / NEE
Nieuw Plan van Aanpak:
Evaluatiedatum:
Gedrag B
Is het geagiteerde gedrag B voldoende verminderd? JA / NEE
Nieuw Plan van Aanpak:
Evaluatiedatum:
Gedrag C
Is het geagiteerde gedrag C voldoende verminderd? JA / NEE
Nieuw Plan van Aanpak:
Evaluatiedatum:
