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AGENDA

INLEIDNG

DE ZIEKTE VAN PARKINSON, KENNIS OPFRISSEN

PROACTIEVE ZORGPLANNING

EEN MANTELZORGER AAN HET WOORD

DE ZORG IN DE TERMINALE FASE



DE ZIEKTE VAN PARKINSON
NEUROCOGNITIEVE AANDOENING, CHRONISCH PROGRESSIEF, 
ONGENEESLIJK

NIET DODELIJK, LEVENSVERWACHTING GEMIDDELD 2 JAAR 
KORTER DAN VAN MENSEN ZONDER DE ZIEKTE

BEKEND: TREMOR OF STIJFHEID EN BRADYKINESIE 
(motorische klachten)

                 DOPAMINE TEKORT 

MINDER BEKEND: ASYMMETRISCH

                                VEEL BIJKOMENDE SYMPTOMEN, ZOWEL     
                                LICHAMELIJK ALS PSYCHISCH







BEHANDELING VAN DE MOTORISCHE 
KLACHTEN

LEVODOPA

TABLETTEN IN SOORTEN EN MATEN (MADOPAR, SINEMET)

VIA EEN DUODOPA POMP (PEG-SONDE)



DOPAMINE AGONISTEN ALS LEVODOPA 
NIET VERDRAGEN WORDT

PRAMIPEXOL, ROPINIROL, ROTIGOTINE

APOMORFINE (SC)



COMT-REMMERS BIJ RESPONSFLUCTUATIES

➢ ENTACAPON



DBS



ZIEKTE VAN PARKINSON, COGNITIEVE KLACHTEN

IN HET BEGIN

➢VERTRAGING VAN HET DENKEN, 
➢MOEITE MET PLANNEN, SCHAKELEN, BESLISSEN
IN LATER STADIUM

➢DEPRESSIE
➢ANGST
IN EINDSTADIUM

➢APATHIE
➢IMPULSCONTROLESTOORNIS
➢HALLUCINATIES
➢DELIER



BEHANDELING VAN DE COGNITIEVE KLACHTEN

NIET MEDICAMENTEUS

➢STRUCTUUR IN DAGACTIVITEITEN
➢BIJ DEPRESSIE/ANGST: GESPREKKEN
➢BEWEGEN
MEDICAMENTEUS

➢AANPASSEN PARKINSONMEDICATIE
➢ANTIDEPRESSIVA
➢GEEN HALDOL, 
➢CLOZAPINE
➢RIVASTIGMINE
➢ALPRAZOLAM



(BEHANDELING VAN) DE NIET-MOTORISCHE, NIET- 
COGNITIEVE KLACHTEN

VERMINDERDE REUK

SLAAPSTOORNISSEN

OBSTIPATIE

VERANDERING VAN SEKSUALITEIT

ORTHOSTASE, HYPERTENSIE

HUIDPROBLEMEN; OVERMATIG ZWETEN, SEBORROISCH 
                                   ECZEEM

MICTIEKLACHTEN

GEWICHTSVERLIES





EEN MANTELZORGER (EN PATIENT) 
AAN HET WOORD

ODILE EN RUUD JASPAR



BEGIN LAATSTE LEVENSFASE KENMERKEN

• ALS ER GEEN MEDICATIE OF BEHANDELING MEER 
IS OM DE SITUATIE TE VERBETEREN OF TE 
STABILISEREN.

• GEMIDDELD DUURT DEZE PERIODE 2 JAAR

• MINDER GOEDE REACTIE OP BEHANDELING MET 
DOPAMINE

• AFNAME COGNITIEVE VERMOGENS



RELEVANTE SYMPTOMEN IN DE 
PALLIATIEVE FASE DIE EXTRA AANDACHT 

BEHOEVEN
➢DYSKINESIE, OFF, BALANSSTOORNIS/VALLEN

➢OBSTIPATIE

➢URINERETENTIE

➢GEWICHTSVERLIES (BIJ REUK- EN SMAAKVERLIES, 
SLIKSTOORNIS)

➢ONZICHTBARE SYMPTOMEN (SLAAPSTOORNIS, PIJN, 
AUTONOME DYSREGULATIE)

➢DELIER EN VISUELE HALLUCINATIES.

• Bloem's Blog 'Pijn & Parkinson' - YouTube

https://www.youtube.com/watch?v=fe9MQmX9CnQ


ZORG IN DE TERMINALE FASE

➢NIET ANDERS DAN BIJ ANDERE PALLIATIEVE PATIENTEN!

➢PARKINSONZORG NIET ANDERS DAN BIJ NIET-PALLIATIEVE 
PARKINSONPATIENTEN!

➢PARKINSONMEDICATIE INDIEN MOGELIJK BLIJVEN GEVEN 
EN ALLEEN OP BASIS VAN SYMPTOMEN AANPASSEN

➢HOUDT IN DE COMMUNICATIE REKENING MET DE 
TRAAGHEID IN HET DENKEN.

➢GEEN HALDOL BIJ DELIER OF HALLUCINATIES.

➢!!! LET OP: APOMORFINE IS GEEN MORFINE!!!



VRAGEN?
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