[image: iknl_logo_tbv_sjabloon_kleur.bmp (600 dpi; 27-1-2011 12:28:11)
JU 27-1-2011 12:34:25]
[image: iknl_logo_tbv_sjabloon_kleur.bmp (600 dpi; 27-1-2011 12:28:11)
JU 27-1-2011 12:34:25]
[image: iknl_logo_tbv_sjabloon_kleur.bmp (600 dpi; 27-1-2011 12:28:11)
JU 27-1-2011 12:34:25]







Consultbesprekingen regionale consultteams palliatieve zorg - 2018 

Dit is een voortzetting van 2014, 2015, 2016 en 2017. Vanuit de regionale consultteams palliatieve zorg vinden regelmatig gestructureerde consultbesprekingen(bijeenkomsten) plaats t.b.v. de de deskundigheid van de consulenten.  
Elk consultteam heeft een teamcoördinator die dit organiseert voor haar palliatief team. Het standaard programma van het IKNL is hierbij het uitgangspunt. Ieder teamlid brengt een of twee actuele consulten (casus) in, deze kunnen ook uit het Prado komen. De bespreking gaat volgens de methodiek ‘Palliatief redeneren’. Soms kan voor de bespreking een expert worden uitgenodigd voor extra inhoudelijke diepgang. 
De bijeenkomst staat onder leiding van een medisch consulent uit het betreffende team. 
Kenmerkend van de consultbespreking in de regionale teams is het multidisciplinaire karakter. Het verruimt het denken doordat een ieder vanuit het eigen referentiekader zijn kennis en rol inbrengt. Tevens verhoogt het bespreken van (complexe) consulten de kwaliteit van de toekomstige palliatieve consultaties. 
Doelen consultbesprekingen in het team:
- Samenwerking, uitwisseling en kennisdelen met collegaconsultverleners in het palliatieve team om processen en inhoud te optimaliseren.
- Het verhogen van de eigen kennis gerelateerd aan de thematiek van de consultbespreking (actuele casus) met de daaraan gerelateerde richtlijnen en artikelen en uitwisseling op casusniveau. 
Doelgroep: consultverleners palliatieve zorg die te samen een palliatief team vormen. Dit zijn: medische specialisten (vnl. internisten-oncologen), specialisten ouderenzorg, huisartsen, verpleegkundig specialisten –oncologie /palliatieve zorg, verpleegkundigen met aandachtgebied oncologische zorg / palliatieve zorg.
Onderstaand is het format dat de regionale palliatieve consultteams gebruiken m.b.t. de consultbesprekingen.

Programma Consultbespreking regionale consultteams palliatieve zorg

Welkom [2 minuten]

Afstemming praktische zaken consulentschap [2-10 minuten] 
- Verslag voorgaande vergadering, onderdeel praktische zaken 
- Mededelingen 

Consultbespreking volgens methodiek ‘Palliatief redeneren’ [ 90 – 110 minuten]
(onder leiding van een medisch consulent) 
Procedure:
- 	terugblik casuïstiek en daaruit voortgekomen afspraken uit de vorige bijeenkomst / 
verslag voorgaande casusbespreking
- 	alle consulenten lezen de verleende consulten in PRADO en bereiden vragen voor 
- 	consultverlener presenteert de casus kort op: 
-  inhoud met argumentatie voor gemaakte keuzes/adviezen 






-  verlopen proces 
- follow-up 
- 	presenteerder bereidt vragen aan collega’s voor, waar wil men feedback op 
- 	bevraging door collega consulenten (en experts)
- 	eventueel  aandachtspunten en afspraken vastleggen 


Bespreken gerelateerde literatuur/nieuwe richtlijnen [10-15 minuten]
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