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Naam: Casuïstiekbespreking SEH

Datum: do 12-05-2022, 17:00 uur

Locatie: Buitenhof CWZ

Opstelling: collegezaal

Aantal deelnemers: 25 huisartsen, 10 ambulance-verpleegkundigen, 5 SEH-artsen


	
· Medisch handelen
· Samenwerking
· Professionaliteit en kwaliteit
	
Kenmerken doelgroep:

Huisartsen, SEH-artsen, ambulance verpleegkundigen



Op donderdag 2 december organiseert de HAP i.s.m. de afdeling SEH van het CWZ eindelijk weer een casuïstiekbespreking. We pakken de draad weer op waar we gebleven zijn: acute buikpijn.
Tijdens deze casuïstiekbespreking zoomen we in op twee specifieke onderwerpen: acute gynaecologische oorzaken en het instabiele maar nog niet geruptureerde aneurysma (A)AAA, een bij velen nog onbekend ziektebeeld wat betreft symptomencomplex. Hiermee samenhangend wordt de nieuwe transmurale werkafspraak (A)AAA geïntroduceerd die door CWZ en HAP is ontwikkeld.
Sprekers op deze avond zijn vaatchirurg Bianca Bendermacher en gynaecoloog Cathelijne van Heteren, beiden werkzaam in het CWZ.
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	Nodig

	120 min

	

Acute buikpijn


	Vergroten kennis over de acute buik en specifiek in relatie tot (A)AAA en acute gynaecologie
	Plenair, interactieve discussie
	Implementatie transmurale werkafspraak (A)AAA
	nvt



Leerdoelen: 
· Vergroten van kennis over de acute buik en specifiek in relatie tot (A)AAA en acute gynaecologie
· Kennismaken met de mogelijke symptomen van het instabiele maar nog niet geruptureerde aneurysma aortae abdominalis
· Kennismaken met de nieuwe transmurale werkafspraak tussen CWZ en HAP Nijmegen/Boxmeer over (A)AAA
· Verandering in attitude, herkenning en beleid t.a.v. het instabiele maar nog niet geruptureerde aneurysma
· Vergroten van de kennis m.b.t. gynaecologische oorzaken van (sub)acute buikpijn
· Specifiek aandacht voor het ziektebeeld torsio ovariae

Gewenst leergedrag:
Kennis vergroten van de beschreven aandoeningen, verandering in attitude, herkenning en beleid/benadering t.a.v. het instabiele maar nog niet geruptureerde aneursyma

