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Patiënt, 87 jaar



Wat zou u kiezen…?

Zomer  Winter



Wat zou u kiezen…?

Zomer, alleen Winter, samen



Wat zou u kiezen…?

25 1



Wat kiezen patiënten?



Wat kiezen (gezonde) ouderen? 
Discrete choice experiment

Attributen Behandeling A Behandeling B

Levensverwachting 2 jaar 6 maanden

Onafhankelijkheid Wonen in een 
verpleeghuis

Zoveel mogelijke 
zelfstandig blijven

Pijn of lichamelijke 
klachten

Milde klachten Milde klachten

Geheugen problemen Geen problemen Milde problemen

Kosten voor de 
gemeenschap

Hoog: 80.000 euro Laag: 20.000 euro

Hanewinkel et al, PLoS one nov 3 2025



Wat kiezen (gezonde) ouderen?

Class 1 Class 2

Man 36% 28%

Vrouw 64% 72%

Leeftijd 69 70

Gez. situatie 80 77

Hanewinkel et al, PLoS one nov 3 2025

N=337  
> 50



Wat kiezen (Nederlandse) ouderen?

Van der Klei et al

N = 1278      
 > 70

Geen relatie frailty



Doneer je ervaring (NFK)



Bespreken doelen en voorkeuren

• Focus op impact behandeling op het leven
• Meenemen perspectief van de patiënt
• Patient empowerment 
• Samen beslissen



Barrière: aannames doen



Barrière: ziekte gerichte overtuigingen

“We are of course trained in 
a certain way, uhm, that we 

had to give a treatment 
proposal for a certain 

medical condition”

Before the patient can 
make an informed 

choice.. well, there is a 
reason why doctors have 

such a long education 
before they are able to 
make a choice like that



Barrière: onbewust onbekwaam

Driever, Patient Educ Couns 2020;103:77-82



Samen beslissen

Griffioen et al ,
Ubbink, Brand ntvg



Model passend behandelplan

Samen 
beslissen

Doelen en 
voorkeuren

Gezondheidssituatie Behandelopties 

OPTIES
Wat is er mogelijk?
Behandelopties 
voor- en nadelen. 
Behandel 
alternatieven

DOELEN
Wat wil deze persoon?
Doelen en voorkeuren

GEZONDHEIDSSITUATIE
Wie is deze persoon?
Context: sociaal, psychisch 
en functioneel functioneren

Van der Wal-Huisman et al



Samen beslissen + Passend behandelplan



Vragen wat belangrijk is..

Outcome Prioritization Tool (OPT):
• 4 uitkomsten prioriteren  en 

afwegen
• Start van een gesprek
• Impact behandeling 

www.opttool.nl



Terug naar onze patiënt…



Take home

• Ziektegericht denken staat samen 
beslissen in de weg

• Wat belangrijk is voor de patiënt wordt 
vaak niet expliciet besproken

• Dit wél meenemen kan een keuze in een 
heel ander perspectief plaatsen

• De OPT is een hulpmiddel om dit 
gesprek te initiëren en structureren

s.festen@umcg.nl

Wat kan er morgen al anders?


	Dia 1: Wat is van waarde?  
	Dia 2: Patiënt, 87 jaar
	Dia 3: Wat zou u kiezen…?
	Dia 4: Wat zou u kiezen…?
	Dia 5: Wat zou u kiezen…?
	Dia 6: Wat kiezen patiënten?
	Dia 7: Wat kiezen (gezonde) ouderen?  Discrete choice experiment
	Dia 8: Wat kiezen (gezonde) ouderen?
	Dia 9: Wat kiezen (Nederlandse) ouderen?
	Dia 10: Doneer je ervaring (NFK)
	Dia 11: Bespreken doelen en voorkeuren
	Dia 12: Barrière: aannames doen
	Dia 13: Barrière: ziekte gerichte overtuigingen
	Dia 14: Barrière: onbewust onbekwaam
	Dia 15: Samen beslissen
	Dia 16:  Model passend behandelplan 
	Dia 17: Samen beslissen + Passend behandelplan
	Dia 18: Vragen wat belangrijk is..
	Dia 19: Terug naar onze patiënt…
	Dia 20: Take home

