
 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



Jurybeoordeling winnaar Anna Reynvaan Praktijkprijs 2024        

In 7 stappen naar een persoonlijk crisissignaleringsplan voor opgenomen patiënten in de 

acute GGZ 

Crisissignaleringsplannen omvatten op maat gemaakte interventies, specifiek afgestemd op de 
behoeften van de patiënt, die psychiatrische ontregeling kunnen voorkomen of verminderen. 
Binnen de klinische acute GGZ is er groeiende interesse omdat ze verpleegkundigen handvatten 
bieden voor patiëntgericht begeleiden. Onderzoek toont aan dat er geen vaststaand format bestaat 
voor crisissignaleringsplannen. Als praktijkvoorbeeld ontwikkelden wij een 7-stappen methodiek om 
tot een gepersonaliseerd klinisch crisissignaleringsplan te komen, waarbij zowel input van patiënt, 
ervaringsdeskundigen en naasten, als de verpleegkundige creativiteit benut worden.  
  

Beoordeling: 
Mooi betekenisvol initiatief. Goed ontwikkelde methode en patiënten participatie voor een 
kwetsbare groep binnen GGZ, ook overgenomen en nu breed ingezet . De kracht van het project ligt 
in tools die verpleegkundigen krijgen om stapsgewijs een standaard crisissignaleringsplan te 
transformeren tot een gepersonaliseerd crisissignaleringsplan. 
 
 

Een early warning tool voor de signalering van ouderenmishandeling en MDO zijn 

praktische hulpmiddelen voor organisatie en uitvoer van het multidisciplinair overleg 

ouderenmishandeling 

In de ziekenhuizen werd tot voor kort ook nog weinig aandacht besteed aan signalering van 
ouderenmishandeling. In opdracht van XXXX en met subsidie van XXXX hebben het XXXX 
Ziekenhuis, XXXX en het XXXX Ziekenhuis in samenwerking met het Lectoraat XXXX van de 
Hogeschool van XXXX en XXXX als consortium de early warning tool XXXX ontwikkeld. Daarbij is de 
signalering van ouderenmishandeling in het elektronisch patiëntendossier (EPD) geïntegreerd en 
volgt de Meldcode huiselijk geweld. Tevens zijn praktische handvatten ontwikkeld voor de 
organisatie en uitvoering van een MDO-ouderenmishandeling. Na de implementatie is nu 
structureel meer aandacht en awareness op vermoedens van ouderenmishandeling. De ervaring 
van verpleegkundigen en artsen is dat XXXX gemakkelijk te gebruiken is en samen met de 
uitvoering van het MDO leidt de nieuwe structurele aanpak tot concrete verbeteracties.  
 
Beoordeling: 
Goed onderbouwd aangepaktt, draagt bij aan belangrijk maatschappelijk thema, veel 

onderdiagnostiek van ouderenmishandeling, binnen het verpleegkundig domein, goed 

generaliseerbaar. Mooie resultaten, nieuw voor de doelgroep niet in het algemeen. 

En de winnaar is; 

Safe, want spoed moet goed. Patient SAFEty in ambulance Non-conveyance Decisions 

De toename van spoedeisende ambulancevragen legt een enorme druk op de bereikbaarheid en 

beschikbaarheid van de ambulancezorg. Patiënten met een wegraking, zoals syncope, komen 

veelvuldig voor in de ambulancezorg. Risico-inschatting en besluitvorming, over het wel of niet 

vervoeren naar de spoedeisende hulp, bij deze patiëntencategorie is complex voor 

ambulancezorgprofessionals. In het project zijn handvatten ontwikkeld om de risicoinschatting en 

besluitvorming bij patiënten met een wegraking op basis van syncope te verbeteren. Deze 

handvatten zijn in 2023 geïmplementeerd in het Landelijk Protocol. Daarmee is dit de standaard 

werkwijze geworden voor ambulancezorgprofessionals in de praktijk. 



Beoordeling: 
Zorgvuldig aangepakt, probleem, redenatie en besluitvormingsprotocol past, onderbouwing door 

specialisten, Europese richtlijn, opgenomen in een landelijk protocol. Innovatief en toonbeeld van 

leiderschap en voor toekomst bestendige zorg, mooie richtlijn voor verpleegkundigen. 

 


