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Na deze bijeenkomst...

Heeft u inzicht in van COPD longaanvallen en kent
ude en het volgens de NHG richtlin

Hebt u kennis van de nieuwste inzichten over
van longaanvallen

Kunt u patiénten met een op een longaanval
Weet u hoe u COPD longaanvallen kunt en
Bent u op de hoogte van de ter

van longaanvallen volgens de richtlijnen



KAHOOT PRE-TEST

Code Kahoot:

Vragen:

Een longaanval wordt behandeld met orale JA NEE
corticosteroiden en/of antibiotica

Een eerdere longaanval 1s de belangrijkste voorspeller voor JA NEE
toekomstige longaanvallen

Longaanvallen geven een verhoogd risico op JA NEE
cardiovasculaire events

Ook longaanvallen dragen bij aan een verhoog- JA NEE
de mortaliteit




1.

Impact van Na dit onderdeel heeft u inzicht in de
COPD van COPD longaanvallen en kent
longaanvallen u de en het volgens de
NHG richtlin




Interactieve Discussie

Op basis van uw

6N




Een longaanval kan een patiént beangstigen

Impressie van de ervaring van een longaanval, gemaakt door een kunstenaar op basis van getuigenissen van twee bestaande patiénten in opdracht van AstraZeneca.



https://az.box.com/s/dl9lts2jr7sth3h18tld7dtracdxyi1u
https://az.box.com/s/6wrmqhpdrvvh4gzsf1q0djpz22jn2uyh

Longaanval:
perspectief van de patient

Ik wil de dokter
Echt een HEFTIGE eigenlijk NIET Ik moest
benauwdheidsaanval LASTIG VALLEN, zelfs 112
1k dacht het gaat laten
vast vanzelf weer bellen
over

GEVOEL HEBBEN
om te stikken

https://www.longfonds.nl/copd/leven-met-copd/longaanval

https://youtu.be/khOtd AnNDHAM



Beschrijving van een longaanval'?

Acute verslechtering die groter 1s dan
de normale dag- tot dagvariablitiet

S De toename van klachten kan
« Toename kortademigheid 7 tot 10 dagen aanhouden,

+ Meer hoesten soms langer

+ Al dan niet met sliym opgeven

1. NHG Standaard COPD, 2015 Huisarts Wet 2015;58(4):198-211;

2. Global Strategy for the Diagnosis, Management and Prevention of COPD, Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease (GOLD) 2020 Available at: http:;//goldcopd.org.




Interactieve Discussie

Op basis van uw




De ernst van een longaanval wordt
gedefinieerd op basis van de behandeling!?

Classificatie van
longaanvallen!? Mild: SABA of SAMA

Matig-ernstig: SABA of SAMA met
antibiotica en/of

OCS

| | - 5,],’, - Ernstig: zlekenhuisopname
::fﬂﬁ:ssk;?orrttgittlirrll%]I?/?liaslc‘:l?r(ijr?ilcs;ntagonist E E Of SEH
0OCS: Oral Corticosteroids

SEH: Spoed eisende hulp

NHG Standaard COPD, 2015 Huisarts Wet 2015;58(4):198-211;
Global Strategy for the Diagnosis, Management and Prevention of COPD, Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease (GOLD) 2020 Available at: http://goldcopd.org.
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Beleid b1j longaanval COPD!

Aanwezigheid 2 alarmsymptomen: Bel ambulance met Ul-indicatie Tijdens de COVID-19
+ uitputting — JA Geef ZUURSTOF pandemie wordt
+  cyanose Combineer met VERNEVELEN van SALBUTAMOL en IPRATROPIUM vernevelen afgeraden.
iinsdali Geef bij afwezigheid 1 Ib 1 DOSISAEROSOL NHG adviseert om
+  bewustzijnsdaling eef bij afwezigheid van nevelapparatuur salbutamo maximaal gebruik te
- eventueel aangevuld met ipratropium maken van alternatieve
NEE Overweeg eenmalig PREDNISON of DEXAMETHASON medicatie?
1

(,Aanwezigheid =1 criteria voor ernstige

exacerbatie:

*  (toename) dyspneu in rust, moeite met uitspre- +  Geef kort en/of langwerkende LUCHTWEGVERWIJDERS in de
ken hele zin, niet plat kunnen liggen — NEE —— maximumdosering

. ademhalingferquentie > 30/minuut (bij zeer

erndtige exacerbaties neemt dit af)

hartslag > 120/minuut +  Bij onvoldoende effect aanvullen met kuur PREDNISON
gebruik hulpademhalinsspieren
" zuurstofsaturatie < 92%

I
JA
1
«  Geef SALBUTAMOL dosisaerosol
+  Bij onvoldoende verbetering; geef aanvullend
INPRATROPIUM dosisaerosol
+ Herhaal inhalaties na enkele minuten

- - Milde longaanval
JA Matig ernstige
| longaanval

+ Geef PREDNISON
+  GaINDICATIE ANTIBIOTICUM na Ernstige longaanval

Figuur aangepast van referentie 1. Meer gedetaileerde informatie zoals dosering en frequentie, alsmede indicatiestelling antibiotica, zie referentie 1.

1. NHG Standaard COPD, 2015 Huisarts Wet 2015;58(4):198-211
2. NHG advies tijdens COVID-19 pandemie https://corona.nhg.org/behandeling/




Oorzaken van een longaanval

Uitlokkende factoren!:

- Virale en bacteriéle
luchtweginfecties (50% tot 70%)

- Blootstelling aan omgevingsfactoren
zoals fijnstof (10%)

* Onbekend (30%)

1. NHG Standaard COPD, 2015 Huisarts Wet 2015;58(4):198-211

proinﬂaﬁ

Figuur aangepast van Bafadhel et al. AJRCCM 2011

‘ThY

. ‘viral-predominant’

‘bacteria-predominant’

. ‘eosinophil-predominant’

. ‘pauci-predominant’




De meeste COPD patienten krijgen
een longaanval

» g GOLD 2-4
o =8 GOLD 2-4
Tot 77 /0 van de COPD patiénten g £ 2
. : i : g &2
krijgt ten minste 1 matig of ernstige £ 2% | GoLDI4
longaanval gedurende een periode van e
m A, o "g
3 jaar YRR
| L
Il T 49% 68% 7%
Spiromics? Uplifts Eclipse!
(3jaar) (tot 4 jaar) (3jaar)
n=1.105 n=5.992 n=1.679

Internationale studies

1. Hurst JR et al. N Engl J Med. 2010;363:1128-1138; 2. Han MK et al. Lancet Respir Med. 2017;5:619-626; 3. Tashkin DP et al. N Engl J Med. 2008;359:1543-1554.



Ook 1in Nederland komen longaanvallen
vaak voor

50% L5
Tot O van de COPD patiénten 22g
krijgt ten minste 1 matig ernstige of g % £
- . =)
ernstige longaanval gedurende een 2 g0
- A= 5
periode van ® 0o 00 0 o g
12 SE g
jaar:
— O
S
47% 50%
Slok et al. 2016! Mihaltan et al. 20192
(1 jaar) (1jaar)
(n=357) (n=121)
Nederlandse patiénten uit Nederlandse patiénten uit
eerste entweede lijn tweede lijn

1. Annerika H M Slok, et al. BMJ Open. 2016; 6(7): €011519 2. Mihaltan et al. 2019 Resp Research




Longaanvallen veroorzaken veel leed

voor patiénten en hun omgeving

-

één COPD Jaarlijks sterven in

longaanval is al geassocieerd 1 01_)_ de 5 patlentep Nederland meer dan
overlijdt binnen een jaar

- )
4 i L

met een verhoogd risico op q : . 10.000 mensen aan COPD
zlekenhuisopname! naae eerste ongaanvd grotendeels als gevolg van
met ziekenhuisopname?+
\ longaanvallen?®

1. Rothnie KJ et al. Am J Respir Crit Care Med. 2018;198:464-471. 2. Ho TW et al. PLoS ONE. 2014;9:e114866. 3. Lindenauer PK et al. Am J Respir Crit Care Med. 2018;197:1009-1017

4. Garcia-Sanz MT et al. J Thorac Dis 2017;9:636-645. 5. Long Alliantie Nederland, zorgpad COPD longaanval met ziekenhuisopname: www.longaanval.nl


http://www.longaanval.nl/

2.

De gevolgen van Na dit onderdeel hebt u kennis van
een longaanval de nieuwste inzichten over de
gevolgen van longaanvallen




Longaanvallen versnellen de ziekte

progressiel

Mogelijke gevolgen van een COPD longaanval...

LONGFUNCTIE CARDIOVASCU- MORTALITEIT
Longaanvallen zijn LAIRE EVENTS Longaanvallen zijn

geassocieerd met versnelde 1 . ) geassocieerd met een
achteruitgang van Longaanvallen z1jn geassoci- verhoogde kans op
eerd met een verhoogd risico

longfunctie? : : overlijden*
op cardiovasculaire events?

Figuur aangepast van Getty Images.

KWALITEIT KOSTEN
VAN LEVEN In Nederland bedroegen de

totale kosten van COPD zorg
Longaanvallen hebben een in 2017 912 miljoen euro®
negatieve invloed op de

kwaliteit van levenS

1. Hurst JR et al. Adv Ther 2020 https://doi.org/10.1007/s12325-020-01577-7; 2. Dransfield MT, et al. Am J Respir Crit Care Med 2017;195:324—-330; 3. Kunisaki KM, et al. Am J Respir Crit Care Med 2018;198:51-57; 4. Rothnie KJ et al.

Am J Respir Crit Care Med. 2018;198:464-471; 5. Bourbeau J et al. Eur Respir J. 2007;30:907-913. 6. https://www.volksgezondheidenzorg.info/onderwerp/copd/kosten/zorguitgaven#node-zorguitgaven-copd-naar-sector




De longfunctie kan achteruit gaan
na een longaanval

VOORAFGAAND AAN DE EERSTE SYMPTOMEN

van een longaanval nam de longfunctie al af!
20

B1j sommige

patiénten was de

LONGFUNCTIE

NIET HERSTELD
I na 8 weken!

-60 Longaanval

verandering van FEV, (ml) vanaf week -8
(mediaan * standaarddeviatie)

-80 T T T I T I T I I T I I I I |
8 -7 6 5 -4 -3 -2 -1 1 2 3 4 5 6 7 8
Weken na longaanval

Figuur aangepast van Watz H et al. Respir Res. 2018;19:251.

1. Watz H et al. Respir Res. 2018;19:251




Versnelde afname longfunctie na een
longaanval met ziekenhuisopname

307 COPD ernst Versneld FEV -
verlies na ernstige
longaanval
2.5 - :
Mild —_
De GROOTSTE 1 — B
—
ACHTERUITGANG IN . ——_ 1 -
YU A ~ -87m
LONGFUNCTIE werd a
gezien bij patiénten %
met MILDE COPD! LS~
Ernstig —_—
o T T —— 5 20mL
— geen emstige longaanval 05 Zeer ernstig ———— -9mL
_____ ten minste 1 ernstige longaanval ' . ;
Visite

Figuur aangepast van Dransfield MT et al. Am J Respir Crit Care Med. 2017

1. Dransfield MT et al. Am J Respir Crit Care Med. 2017;195:324-330




De schade bij een longaanval gaat
verder dan de long

Eén
1s geassocieerd

met een tijdelijk g
VERHOOGD RISICO OP pssociatie meteen | &
CARDIOVASCULAIRE verdubbeld risico v
COMPLICATIES zoals een =

myocard infarct!

1-5 dagen 6-10 dagen

Dagen na een matige ernstige longaanval

Figuur aangepast van Donaldson et al. Chest 2010
1. Donaldson GC et al. Chest. 2010;137:1091-1097




Meer schade van een longaanval bij

multimorbiditeit

B1j cardiovasculaire
comorbiditeit werd één
longaanval
geassocleerd met een tijdeljjk
4X HOGER risico op
cardiovasculaire complicaties
zoals een myocard infarct!

Figuur aangepast van Kunisaki KM et al. Am J Respir Crit Care Med. 2018

1. Kunisaki KM et al. Am J Respir Crit Care Med. 2018;198:51-57;

Hazard Ratio for CV event

P ~4X HOGER RISICO
|

1-30 dagen 31-90 dagen 91 dagen -1 jaar >1jaar

Dagen na een COPD longaanvall




Eén op de vijf patiénten overlijdt binnen een jaar
na een longaanval met ziekenhuisopname!-

100%

95% -

90% -

85% -

80% -

Percentage overlevenden

75% -

70% 1 1 1 1 1 ?
2 60 120 180 240 300 360

Dagen na ontslag

Figuur aangepast van Ho TW et al. PLoS ONE. 2014;9:e114866

1. Ho TW et al. PLoS ONE. 2014;9:¢114866; 2. Lindenauer PK et al. Am J Respir Crit Care Med. 2018;197:1009-1017; 3. Garcia-Sanz MT et al. J Thorac Dis 2017;9:636-645.

22% van COPD
patiénten OVERLEED
BINNEN 1 JAAR

na hun eerste
zlekenhuisopname!




Ook longaanvallen z1jn geassocieerd
met een verhoogd risico op vroegtijdig overlijden

100% - >1 ernstige longaanval/jaar ..
>5 longaanvallen/jaar Het risico op
2 longaanvallen/jaar oveﬂijden nheemt
- 75% 1 =0 longaanvallen/jaar toe na meerdere
& 50% - longaanvallen per
> .
8 jaar
=
3
S 25% -
000 | | | | |
0 2 4 6 8 10

Tijd (jaren)

Figuur aangepast van Rothnie et al. AJRCCM 2018

1. Rothnie KJ et al. Am J Respir Crit Care Med. 2018;198:464-471



Longaanvallen hebben een negatieve
impact op de kwaliteit van leven

o) T1%
70% A
.- o

PERCENTAGE PATIENTEN 60% - 99%
met klinisch significante 50% - 5
VERSLECHTERING . 37%
van SGRQ score t.0.v. °  2wekennade
baseline! o 1 OP DE 3 patiénten

20% iwaliteit van leven’

10% 1

0

Aanvang 4-8 dagen 11-15 dagen

Tijd na een longaanval

SGRQ staat voor St. George's Respiratory Questionnaire, een gestandaardiseerd COPD-specifiek meetinstrument over

Figuur aangepast van Bourbeau J et al. Eur Respir J.
1. Bourbeau J et al. Eur Respir J. 2007;30:907-913.
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Op basis van uw




3- Na dit onderdeel kunt u patiénten met
Risicotactoren een verhoogd risico op een longaanval
identificeren.




Interactieve Discussie

Op basis van uw

/A




Op welke manier kunt u

risicopatienten herkennen?

Er zijn verschillende factoren die kunnen helpen bij het identificeren, onder andere:

EERDERE
LONGAANVALLEN SYMPTOMEN LONGFUNCTIE BIOMARKERS COMORBIDITEIT



Eerdere longaanvallen beste voorspeller voor
longaanvallen

Patiénten met EEN VOORGESCHIEDENIS van
EERDERE LONGAANVALLEN lopen het GROOTSTE
RISICO op het krijgen van een longaanval:2

o

Frequentie van matig of ernstige
longaanvallen in het opvolgende jaar

0% 20% 40% 60% 80% 100%
- Geen longaanval

Frequentie longaanvallen in het voorafgaande jaar
>1 longaanval

Figuur aangepast van Miillerova et al. BMJ Open. 2014
1. Miillerova H et al. BMJ Open. 2014;4:e006171; 2 Hurst JR et al. N Engl J Med. 2010;363:1128-1138.




Eerdere longaanvallen beste voorspeller voor
longaanvallen

Patiénten met EEN VOORGESCHIEDENIS van Maar ook patiénten ZONDER EEN
EERDERE LONGAANVALLEN lopen het GROOTSTE VOORGESCHIEDENIS MET LONGAANVALLEN zijn
RISICO op het krijgen van een longaanval:2 VATBAAR VOOR LONGAANVALLEN!

~1 OP DE 4 patiénten met
twee of meer longaanvallen
had geen longaanval in het
voorgaande jaar

"

~1IN 2 patiénten met één
longaanval had geen
longaanval in het
voorgaande jaar

!
§

o

Frequentie van matig of ernstige
longaanvallen in het opvolgende jaar

0% 20% 40% 60% 80% 100%
- Geen longaanval

Frequentie longaanvallen in het voorafgaande jaar
>1 longaanval

Figuur aangepast van Miillerova et al. BMJ Open. 2014
1. Miillerova H et al. BMJ Open. 2014;4:e006171; 2 Hurst JR et al. N Engl J Med. 2010;363:1128-1138.




Ernst van symptomen als voorspeller voor longaanvallen

2 of meer
1
—0
Frequentie van of ernstige longaanvallen gedurende 12 maanden follow-up!
TOENEMENDE ERNST 100% 1
VAN SYMPTOMEN i1s 90% 1
geassocleerd met een o 80%
hoger risico op frequente g 0%
longaanvallen!2 g 0% ]
o 50% 7
£ 40% T
E 30% ]
20%
10% |
0% ~

MRC1 MRC 2 MRC 3 MRC 4

Toename dyspneu

Figuur aangepast van Miillerova et al. BMJ Open. 2014
1. Miillerova H et al. BMJ Open. 2014;4:e006171; 2. Lindberg A et al. Respir Med. 2015;109:88-95.




Ernst van symptomen als voorspeller voor longaanvallen

2 of meer
1
— ()
Frequentie van of ernstige longaanvallen gedurende 12 maanden follow-up!
TOENEMENDE ERNST 100% 1
VAN SYMPTOMEN i1s 90% 1
geassocleerd met een o 80%
hoger risico op frequente g 0%
longaanvallen!2 g 0% ]
o 50% 7
et
.=§ 40% 7
Ook patiénten met WEINIG E 30%
SYMPTOMEN zijn VATBAAR 20%
voor longaanvallen |
10%
| 0% -

MRC1 MRC 2 MRC 3 MRC 4

Toename dyspneu

Figuur aangepast van Miillerova et al. BMJ Open. 2014
1. Miillerova H et al. BMJ Open. 2014;4:e006171; 2. Lindberg A et al. Respir Med. 2015;109:88-95.




Longfunctie en biomarkers als voorspeller voor

longaanvallen

MEER LONGAANVALLEN BIJ AFNEMENDE
LONGFUNCTIE!

3 7 Elk punt verwijst naar een
. andere klinische studie!:
(D)
Q, .
g . @ Milde longaanvallen
= _g 2 7 @ Ernstige longaanvallen
AR
= Q PY o Alle longaanvallen
= ®
=R
o= o
w17
S (@
= ®
< [

®
0 [ ]

FEV, (% voorspeld)

Figuur links aangepast van Dransfield et al. AJRCCM 2017 en figuur rechts van Bafadhel et al. Lancet Resp 2018

1. Dransfield MT et al. Am J Respir Crit Care Med. 2017;195:324-330
2. Bafadhel M et al. Lancet Respir Med. 2018;6:117-126

MEER LONGAANVALLEN BIJ TOEGENOMEN
EOSINOFIELEN IN HET BLOED?

Studie waarbij patiénten
werden behandeld met
formoterol?

N
1
J

N
o
1

A

= =
o (6]
1 1

Aantal longaanvallen per
patiént per jaar
o
(6]

0 200 400 600 600

Aantal eosinofielen (cellen/pl)



Comorbiditeit als voorspeller voor longaanvallen

De aanwezigheid van COMORBIDITEIT is
geassocieerd met een VERHOOGD RISICO
op frequente longaanvallen!

3,0 7 Longkanker

Hartfalen

Depressie
20 - Osteoporose
' 1,72

Asthma
) } GERD Perifeer vaatlijden
148 } 141 } 1,36 {
’ 1,25 { 12
1,0 -

Kans op =2 longaanvallen
per jaar (95% CI)
°

0,0 -

Figuur aangepast van Westerik JA et al. Respir Res. 2017;

1. Westerik JA et al. Respir Res. 2017;18:31.
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4.

Longaanvallen Na dit onderdeel weet u hoe u COPD

herkennen en longaanvallen kunt herkennen

monitoren en monitoren




Patienten melden longaanvallen
vaak niet

Longaanval -e- 51 longaanvallen WEL gemeld De meeste
] 283 longaanvallen gemeld longaanvallen
% 55- werden niet gemeld
. ‘é . ondanks verergering
g g van klachten!
g % 45
8 % 40
2 s | Sy_mptoomscores
) o 35 bij niet-gemelde
g - longaanvallen niet
= ) volledig hersteld na
°1 . . . . 28 dagen'!

-14 -7 0 7 14 21 28
Dagen voor/na longaanval

Figuur aangepast van Jones et al. ERJ 2014

1. Jones PW et al. Eur Respir J. 2014;44:1156-1165.
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Longaanvallen registreren

@ _ Er bestaat geen ICPC-code voor een longaanval.

D D Registreer een longaanval via de hiervoor bedoelde
diagnostische bepaling .




Met de ziektelastmeter kunt u longaanvallen
monitoren

De ziektelastmeter
visualiseert de geintegreerde
zlektelast per domein:

® voldoende score

middelmatige score

® lage score

N \i&““"“\“\a\&-‘ T T I T
Roken Longaanval | Benauwdheid BMI Longfunctie Bewegen Klachten Lichamelijke Geestelijke Emoties/ Vermoeidheid
(exacerbatie) gezondheid gezondheid gevoelens

http://www .longalliantie.nl/ziektelastmeter-copd/
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Het “Longaanval actieplan COPD”
ondersteunt zelfmanagement

Voorbeeld van een
INDIVIDUEEL
ACTIEPLAN

Longaanval actieplan COPD Huisarts Fysiotherapeut
Datum Longarts Dittist LONG
Mijn naam is Longverpleegkundige Overige1 FONDS
Neem uw actieplan mee naar deze personen! Overige 2 iy
k voel me goed

O rem ‘Probeer voldoende te blijven bewegen
1k ben kortademig als ik Luchtwegverwijders: en eet en drink vodtvo?n 2
Ik geef dagelijks sljm op:  nee Gaop en naar de fysiotherapie voor training

4, Keur Luchtwegverwijders met
Het slijm is gemakkelijk op te hoesten ontstekingsremmers: Bijweding:
Ik hoest regelmatig; nee Stjmoplossers:
Overige adviezen:

ja
Ik kan mijn dagelijkse activiteiten ultvoeren

Ikkan helder nadenken

‘Het gaat iets minder’

Ik ervaar een toename in 1 of meer

van de onderstaande symptomen:

« Kortademigheid

« Meer slijm of dikker / taaier slijm

- Grijzer / groener / bruiner slijm

« Piepende ademhaling

« Hoesten

+ Vermoeid en niet in staat om normale dagelijkse activiteiten
uit te voeren

« Hoofdpijn of duizelig bij het wakker worden

toeite met concentreren / vergeetachtig

Extra medicatie

Extra
Extra
Extra
Extra
Extra

Extra

‘Verdeel uw energie en activiteiten over de dag'

Hebt u vragen of behoefte aan advies?

Meer dan 2 dagen in de gele zone of
« Bloederig sljm
+ Koorts

« Helemaal niet in staat activiteiten uit te voeren

De situatie is bedreigen

+ Zeer kortademig, ook in rust

« Pijn op de borst

« Verward, zeer vergeetachtig, duizelig of gevoel flauw te vallen
« Moeilijk wekbaar

Bel uw arts voor een dringende afspraak:

Ademhalingstechniek

Opwangen kortademigheid
langzaam en diep (uit-Jademen
‘getuite’ ippen ademhaling
ademen met aangespannen bulkspieren

Ophoesten van slijm
huffen
flutter/acapella/aerabika
houdingsdrainage

‘Meer dan 2 dagen in de gele zone?

i PR

Naam

Bel 112 of ga naar de spoedeisende hulp

Huisarts
Longarts
Medicatie

Contactpersoon
1.gv. nood




5. Na dit onderdeel bent u op de hoogte
Preventie van van de behandeldoelen en aanbevolen
longaanvallen interventies volgens de richtlijnen
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Het van longaanvallen 1s één
van de behandeldoelen in de richtlijnen

P

GOLD:

ONDER ANDERE*: ONDER ANDERE™*:
« Voorkomen van LONGAANVALLEN « Preventie van ZIEKTEPROGRESSIE
« Uitstellen of voorkomen van MORTALITEIT « Preventie van LONGAANVALLEN

« Reductie van MORTALITEIT

overzicht van alle behandeldoelen zie referentie 1 en 2

1. NHG Standaard COPD, 2015 Huisarts Wet 2015;58(4):198-211;

2. Global Strategy for the Diagnosis, Management and Prevention of COPD, Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease (GOLD) 2021 Beschikbaar via: http;//goldcopd.org.



Een persoonlijke combinatie van interventies
voor optimale preventie van longaanvallen®

Stoppen met roken!2 Diagnose  —y
Eerste
Fysiotherapie en bewegen? 7/ Aanpassen Assesment
Inhalatie medicatie?? j )L
Griep en pneumokokken vaccinatie24 Monitoren Gepersona-
—— liseerde set aan
Interventies
Voeding?

* Behandelopties COPD op basis van NHG en GOLD richtlijnen

1. AuD et al. J Gen Intern Med. 2009;24:457-463; 2. GOLD. Global strategy for the diagnosis, management, and prevention of COPD: 2021 rapport; beschikbaar via: http://goldcopd.org

3. Cazzola M et al. Eur Respir J. 2018;52:1801586; 4. Garrastazu R et al. Arch Bronconeumol. 2016;52:88-95



Stoppen met roken om longaanvallen
te VOOl‘komenl Handreiking

Digitale
Zorgtoepassingen?
STOPPEN MET ROKEN Informatief
OP LONGAANVALLEN MET 2 + Ikstopnu
« Roken infolijn
Aanbevelingen voor digitale (Zeif Jhulpprogramma’s
: : ! :  Zelfhulp Tabak
ondersteuning vanuit de Long Alliantie R —
3
Nederland . Stoptober
.. . } « Stop Smoking-EasyQuit
Bjj er.rlls.tlge verslav1ng. overweeg . Guit el B
verwijzing naar reqguliere verslavingszorg . Stopstone
« QuitNow!
« Rookvrij'Ookjij?

1. NHG Standaard COPD, 2015 Huisarts Wet 2015;58(4):198-211;

2. AuD et al. J Gen Intern Med. 2009;24:457-463;

3. Long Alliantie Nederland 2020, Handreiking Digitale Zorgtoepassingen voor patiéntgerichte COPD. Beschikbaar via www.longalliantie.nl/files/6515/9368/1489/handreiking_digitale_toepassingen_COPD.pdf



Bewegen om longaanvallen te voorkomen

BEWEGEN IS GEASSOCIEERD MET EEN

OP EEN COPD

ZIEKENHUISOPNAME VAN 1

Advies om dagelijks een half uur matig intensief te bewegen?

Vaak beweegangst door benauwdheid

Goed uitleggen: rustig blijven bij benauwdheid, pauze nemen
en rustig doorgaan

Stel een realistisch doel, bijv. langzaam opbouwen 1-3 km
wandelen

Overweeg doorverwijzing naar fysiotherapeut bij
aanhoudende (angst voor) dyspneu?

Longfonds ondersteunt bewegen bij COPDs

1. Garcia-Aymerich et al. Thorax 20009;

2. NHG Standaard COPD, 2015 Huisarts Wet 2015;58(4):198-211;
3. Longfonds. Beschikbaar via https://www.longfonds.nl/copd/leven-met-copd/bewegen

@basvandegoor NA
.‘.u,‘,",'wduh,,h.u &SamenGezond ..%Oo-*%% .‘ﬁﬁﬂ AstraZeneca

Samen thuis bewegen!

Alle oefeningen 10x per arm of been

° . o
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Ook 1nhalatie medicatie om longaanvallen te
voorkomen

Triple therapie met LABA/LAMA/ICS OP
LONGAANVALLEN versus LABA/LAMA (p<0.001)2.2*

Triple therapie is geindiceerd als onderhoudstherapie voor COPD patiénten
onvoldoende onder controle met duale therapie

Evalueer direct na een longaanval de onderhoudmedicatie

Binnen 30 dagen starten met onderhoudsmedicatie beperkt het risico op een
volgende longaanval met 38%3

Zorg ervoor dat inhalatiemedicatie als onderhoud gebruikt wordt
(niet alleen bij klachten)

Zorg voor goede inhalatie instructie (afspraken maken door wie en
wanneer)

Check of patiént medicatie daadwerkelijk ophaalt bij apotheek

*Op basis van een meta-analyse van 14 trials gepubliceerd tussen 2007 en 2018
1. GOLD Global strategy for the diagnosis, management, and prevention of COPD: 2021 report Available at: http://goldcopd.org

2. Cazzola M et al. Eur Respir J. 2018;52:1801586 3. Coutinho AD et al. Int J Chron Obstruct Pulmon Dis. 2016;11:1223-1231




Richtlijnen voor het starten met ICS bij de

juiste COPD patient!?

FACTOREN TER OVERWEGING van het
starten van ICS in combinatie met

luchtwegverwijding?;
Sterke : Overweeg ICS
aanbeveling
OVERWEEG ICS BIJ =2 ,
in het voorgaande jaar, ondanks *Een COPD _ *Een :
behandeling met LAMA of LABA! zlekenhuisopname in het longaanval per jaar
verleden ‘Bloed eosinofielen 100 -

>2 longaanvallen per jaar 300 cellen/ul
*Bloed eosinofielen >300

cellen/ul

‘Diagnose astma (huidig of

in de anamnese)

1. NHG Standaard COPD, 2015 Huisarts Wet 2015;58(4):198-211;

2. Global Strategy for the Diagnosis, Management and Prevention of COPD, Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease (GOLD) Rapport 2021. Beschikbaar via: http://goldcopd.org.

Vermijd ICS

‘Herhaalde

pneumonieén

‘Bloed eosinofielen <100

cellen/ul

‘Mycobacteri€le infectie in

de anamnese




Ondersteuning voor goed gebruik van

inhalatiemedicatie o dreticin
d

Digitale

Zorgtoepassingen1
_ IMIS ZORGWAAIER Informatief
- INHALATOREN + KIJKsluiter
| *\ Ondersteunt )
Zor:%aier implementatie Bevorderen therapietrouw
. Inhalatoren regionaal formularium « Puriplus (zorgstraat Nexus)
| " °0CC « MedApp
« Apotheek.nl
X « MedAlert
Smn « Medisafe medicatie
WWW.INHALATORGEBRUIK.NL inhalatorgebruiknl - gy

herinnering
« SARA apotheek
- EmmaMed
Alle informatie over het gebruik van inhalatoren,
neusmedicatie en vernevelaars voor patiént en o COllI'ltAlI

zorgverlener.

zorg datuer lucht van krijgt!

“een juiste inhalatietechniek is een voor-
waarde voor een succesvolle behandeling
van chronische longziekten”

1. Long Alliantie Nederland 2020, Handreiking Digitale Zorgtoepassingen voor patiéntgerichte COPD.

Beschikbaar via www.longalliantie.nl/files/6515/9368/1489/handreiking_digitale_toepassingen_COPD.pdf



http://WWW.INHALATORGEBRUIK.NL/

Vaccinaties helpen longaanvallen en
pneumonieen voorkomen

Pneumokkokkenvaccmatle

vermindert

Pneumokokkenvaccinatie wordt aanbevolen bij COPD::

Influenza *< 65 jaar met een FEV1 van < 40% voorspeld
kan een uitlokken! *bij significante comorbiditeit
Jaarljjkse vanaf 2020 pneumokokkenvaccinatie programma RIVMz?
influenzavaccinatie wordt o Oproep ledereen Vanaf 60 ]aar
aanbevolen

s ilin COYED) s T *Herhaling iedere 5 jaar tot de leeftijd van 75 jaar

1. NHG Standaard COPD, 2015 Huisarts Wet 2015;58(4):198-211;
2. Global Strategy for the Diagnosis, Management and Prevention of COPD, Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease (GOLD) rapport 2021. Beschikbaar via: http://goldcopd.org.

3. RIVM https://lcirivm.nl/pneumokokkenvaccinatie; datum 13-11-2020



Optimale voedingstoestand om
longaanvallen te voorkomen

VERMINDERDE VOEDINGSTOESTAND IS

GEASSOCIEERD MET EEN Handreiking
Digitale
Zorgtoepassingen®
Afname ademhalingsspieren! Evalueer de voedingstoestand (BMI) . Longfonds
Afname perifere spierkracht? Overweeg verwijzing diétist * Kies 1k Gezond?

* Mijn Eetmeter

o 5 . o
Afname kwaliteit van leven - Artsenwijzer Dietetiek

Longziekten
Toename kans op heropname longaanval4

Gewichtsverlies tijdens opname (p=0.01)
Lage BMI bij opname (p=0.04)

« Koken en omgaan met
energie

1. Chest 1995;107(5):1232-6; 2. Chest 1005;107(5):1206-12 3. Respir Med 2000;94(9):859-67 4. Clin Nutr 2000;19(2):95-9

5. Long Alliantie Nederland 2020, Handreiking Digitale Zorgtoepassingen voor patiéntgerichte COPD. Beschikbaar via www.longalliantie.nl/files/6515/9368/1489/handreiking_digitale_toepassingen_COPD.pdf




Netwerkgeneeskunde:

SIGNALEREN EN
AGENDEREN |
5
i
§
AANPAKKEN,
CONTINUEREN
EN TERUGVAL
VOORKOMEN

Voor meer informatie: www.longaanval.nl

Long Alliantie Nederland, zorgpad COPD longaanval met ziekenhuisopname: www.longaanval.nl




Leerpunten uit het zorgpad COPD ¢ an

longaanval met ziekenhuisopname e
Spreek met patiént af welke zorgverlener // \l \ Lov;g,;ifsgu
AANSPREEKPUNT is bij een longaanval (/ é Q\ A
MONITOR alle longaanvallen WEB%yEY,US

» LONGAANVAL
Zorg voor LAAGDREMPELIG TRANSMURAAL :‘
CONTACT, byjv. bel met de longverpleegkundige AEReNS
EERSTE 6 WEKEN NA ZIEKENHUISOPNAME is de . &% . comom | ‘
patiént het meest kwetsbaar. Neem dit serieus COPDT 1 WATKANIK '

Voor meer informatie: www.longaanval.nl

Long Alliantie Nederland, zorgpad COPD longaanval met ziekenhuisopname: www.longaanval.n



http://www.longaanval.nl/

Interactieve Discussie

Op basis van uw

L]




Interactieve Discussie

Mijn eigen




6.

Take home




Take home message

COPD longaanvallen komen en worden

Eén enkele longaanval kan gevolgen hebben voor de
longfunctie, kwaliteit van leven en risico op een volgende longaanval

Net als ernstige longaanvallen zijn ook longaanvallen
geassocleerd met een verhoogd risico op overlijden

van longaanvallen 1s één van de behandeldoelen bij COPD

Optimale preventie bestaat uit het t1jdig inzetten van een op de patiént
afgestemde

Draag zorg voor goede multidisciplinaire en

transmurale afspraken.
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