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“Don’t worry, get healthy!”

Angstreductie als centrale bedrijfsfilosofie in een ziekenhuis

E Hiddema, D. de Korne, K. Sol, A. Vingerhoets en K. Smolderen

Angst en onzekerheid over wat komen gaat speslt voor patignten sen grote rol. Zorgaanbieders dignan adequats

maatregelen te nemen om de bedrijfsvoering hierap af e stemmen. Cit artikel beschrijft hoe dit in het

Oogziekenhuis Rotterdam is vorm gegeven. Wi pleiten op basis van onze ervaringen voar hat hanteren van

‘angstreductie’ als centrale bedrijisfilosofie in het zickenhuis,

Het ondergaan van een operatie is voor veel patiénten een
qebeurtenis die gepaard gaat meat angst en spanning. Vanaf
het maoment dat patiénten watan dat zg op de wachtlijst staan
om een ingreep te ondergaan tat en met het ogenblik dat z2
in het ziekenhuis opgenamean worden, kan angst hoge ni-
vesus beraiken', Een anigszing vernoogde mate van angst 1o
vlak voor cen belangrijke ingresp is een normale reactie, die
san mens voorberaidt op een naderende stress-situatia,
Intense angst wlak voor een ingreep kan echter gak negatieva
gavolgen hebben. Zo blijkt de kans op e&n gecomplicesrd
herstel, ean tragere wondhaling, een vermindarde postoper-
atieve stermming en pijn na de operatie aanzienlijk toe ta
nernen bij intense angst*. Hoowel recente ontwikkelingar in
de medische wetenschap, naast financigla overwegingean,
arvaor hebben gezargd dat de tijd die patiénten in het zigken-
huis moeten doorbrengen tot gen minimum wordt geredu-
caard en dat de factoren die het optreden van complicaties in
de hand kunnan werken zovesal mogelijk worden beperkt,
blijft er aznzienlijke variatie in het beloop van het herstelpro-
ces bestaan tussen patigntan die eenzelfde ingreep hebhan
ondergaan. Psychologische factoren, in het bijzender angst,
kunnen deze verschillen in uitkomsten mede verklaran®,
Azndacht voor een goade psychelogische voorbareiding ap
ean ingreep is daarom van belang voor een snal herstel en
deze voorbereiding verhoogt wellicht ook de patiénttevreden-
heid. Mendelinge toelichting en heldere folders die het hele
proces stapsgewijs toelichten helpen patiénten zich psycholo-
gisch voor ta bereiden, Ook het ontvangen van patiénten i
een ontspannen sfeer kan bijdragen tot het reduceren wvan
angst voor een ingraep®.

Angstreductie lijkt in hat bijzonder van belang te zijn bij cog-
oparaties: patignten die een ingresp aan de egen moatan
ondergaan hebban vaak angst om blind te worden an zijn
angstig emdat de ingrepen vaak onder regionala anesthesie
plaatsvinder® 7. De patignt is dan bij volledig bewustzijn tij-
dens de ingreep. In het Dogziekenhuis Rotterdam is "angst-
reductie’ de centrale badrijfafilosofie. Het tarugbrangen van
angst varmt het ‘Leidmotief’ voor de invulling van het mana-
gemantmodel van het Instituut Nederlandse Foalitait [IME).
I figuur 1 is het INK-managementmaodel weergageven met
toepassingsprakiijk van de bedrijfsfilosofie in de verschillen-
de azndachtevelden. Angstreductie speelt ean centrale rol in
alle aandachtavelden; van laiderschap tot personeelsbeleid,
en van zorgproces tot witstraling van het gebouw,

Een belangrijk uitgangspunt van het INK-managemantmedel
is dat excellerande organisaties zich integraal richlen op alle
aandachtsvelden, in plagts van te investeren in ean of twee

speerpunten. Een succesval bedrijf investeert in zowel klan-
ten en medewearkars alzook in processen on in een goede
aamvending van middelen, Ean ziekenhuis kan op medisch
inhoudelijk gebied excelleren, maar voor beleving van kwa-
liteit door de klant zijn zaken zoals een goede sarvice &n egen
prettig gebouw cok van belang.

Het zandachtsgebied leiderschap vraagt continue uitdraging
wan het principe van angstreductie door diractie en leidingge-
vanden. In da kaderbrief die het uitgangspunt vormt voor de
decentrale jaarplannen, waorden afdelingen gevraagd afgelei-
de doslstellingen te formuleran. Tijdens afdelingsbezosken en
[veiligheidsirendes wordt het themna angstreductie zan da
orde gebracht. Voorbeeldgedrag speelt een grote rol.

Medawerkers mosten zich achter deze filosofie scharen. Het
intern ‘verkopen’ van de bedrijfstilosofie wordt echter verge-
makkelijkt als er één duidelijk motief is voor verbowwingen
e organisatiewijzigingen: voor izder moet helder zijn dat de
vele verandearingen in de organizatie bijdragen san dat ene
doel; vermindaren van angst voar da patignt.

Het fait dat angstreductia ean rol speelt bij het managament
van middelen wordt voaral zichtbaar in da inrichting van het
gebiouw. De bezoeker ervaart drie elementan die angst redu-
caren: traditie wordt weerspiegeld in hat gebruik van natuur-
lijke materialen “Ze zijn ervaren’), innovatie laat zich zien in
kunstuitingen rondom het thema ‘zien’ ("Ze zijin van de
nieuvwste ontwikkelingen op de hoogte”) en transparantie
wordt gecrederd door ves| apen ruimtes te gebruiken ("Wie
alies laat zien zal wel zeker van zijn zaak zijn."}. Door het vit-
stralen wan een niet-traditionele ziekenhuissfeer voelen
patignten zich prettiger, maear op hun gemak.

Ceantraal stellan van het gehele zorgproces betekent veel
rmeer dan allesn te focussen op de chirurgische ingrepen, ean
anderdeel waar angst traditionael gen grote rol speell.
Aspacten die bij de bejegening van patiénten van belang zijn,
zijn samen te vatten met de volgende drie principes: (i) voor-
lichting, {ii] begeleiding, en (i) transparantie. Daze principes
maeten er mede voor zargen dat patiénten terdege worden
wvaorgelicht gn in gen antzpannen sfear wordan voorbereid
ap zen ingreep ap de poliklinisk of in het behandelcentrum.

Minder angstig

[e woarlichting aan de patignt zorgt ervoor dat het klinisch
pad voorspelbaar wordl. De patignten krijgan volledig inzicht
in de organisatie van het zorgproces; deze organisatie is
geént op het bedrijfsleven en omval concapten van de foous
factory’®, Dit betekent dat eenvoudige ingrepen van &2n soort
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ANGSTREMICTIE
Twee horen meer dan één
Hat principe begeleiding ver-
wijst naar de verplichting aan
da patient om een begeleider
mee te nemen die gedurends ‘x\\_
het hele zorgproces aanwe- -t o Figuur 1 Angstreductiooals Leidmoticf

zig is. Lowel da begelaidar

als de patiént worden voor-

hereid op da aperatie en zijn

samean aamnwezig in het ziekenhuis tijdens de ingreep. De ope-
ratia kan, indien gewenst, door de begeleider viz gen geslo-
ten Tw-circuit rechtstreeks gevelgd worden, De bagaleider kan
op het operatiecomplex of direct na de oparatie de ervarin-
gen kwiit aan de operataur. De operataur is verplicht om de
patiént persooanlijk op te halan in de entvangstruimte n na
de operatie weer terug te brengen. Zo ontstaat 2en natuurlijk
contactmarmant tussen oparateur, patiént en begeleider.

Transparantie

Tat slot draagt het ziekenhuis het begrip transparantie’ hoog
in het vaandel. Openheid mag zoweal lettarlijk als figuurlijk
opgevat worden, Letterlijk zoals egrder al aangehaald bij het
management van middelen; hat ziekenhuis straalt een sfeer
wit van aen modern museum dat met luchtige materialan is
apagetrokken. Figuurlijk wil cpenheid zeggan dat het zieken-
huig haar badrijffevoering en bedrijfsfilosofie duidelijk naar de
buitanwereld uitdraagt.

Bdan patiénten en medewerkers wordt nadrukkelijk gevraagd
hun positieve en negstieve ervaringen te melden.
Uitwissaling van inforrmatie en interactie tussen medewerkers
en directie over de gehanteerde bedrijisfilosofie zorgt voor
meer gemativaerde medewerkers. Tevens worden specizle
focusgroepen van patiénten op regelmatige basis in het levan
garoepen am het zorgproces te avalueran. Uit intern onder-
roek blijkt dat patignten de aanpak van het centrum arg
waarderen,

e werzamelde kunstoollactie an het interieur maken het zie-
kanhuis tot een gabouw wat ook interessant wordt voor bre-
dere maatschappeliike groepen. Regelmatig zijn er rondlei-
dingan waarin naast interesse voor artistieks aspacten, de rol
en werkwijze van een ziekenhuis op ean laagdrempelige wijze
getoond wordt. In dere contacten rmat nigt-patiénten (bijvoor-
beeld tijdens de Rotterdamsa Museumnacht) komt naar voren
dat zigkennuizen gesien worden alz instellingen waar jg
zoveel rmagelijk buiten moat blijven. De gewone burger heeft
angst om daar binnen te gaan. De duidelijk andere entourags
wan Het Oagziekenhuis verrast burgers op een positisve
maniar. Dok de waardering in de vorm van nominatias en

management madel

awards vanuit diverse maatschappelijke geledingen geeft uit-
drukking aan de maatzchappelijke betrokkenheid bij de uit-
werking wan het thema angstreductie.

In het aandachisveld bestuur en franciers valt tenslotie op
dat het uitwerkan van angstreductie als flosofiz ook conse-
guenties kan habbean voor de gevwenste wijze van financieran.
Een voorbeeld kan dit verduidelijken; voor de patiént begint
de voorbareiding op de dag wan de cperatie bij de voordeur
wvan zijn huis. Bij het reizen naar een stadszickenhuis is de
kans groot dat de patiént zich druk maakt over zijn reis door
de stad en de vraag naar geschikie parkeergelegenheid. De
stress die dit met zich meebrengt dost de patiént geen goed,
Bij 2en staaraparatie is hat hijvoorbeeld van groot balang dat
gen patient rustig is en zijn haoofd goed stil kan houden. Crm
aan deze problematiek tegemoet te komen en het totale 2org-
pad voor de patiént als uitgangspunt te nemen startte het
Dogziekenhuis met eegn pilot met de zogenaamde 'Staartaxi”
Analoog aan de "Schipholtaxi’ werd een regeling getroffen
waarbij de patiént gebruik kan maken van gen taxi voor en
na ean staarhehandeling. Hoewel de serste resultaten gun-
stig waren en de patiénten val lof waren, is medefinanciaring
door de zargvarzekaraars moailijkar te realiseren. Er wardt
op dit ogenblik gewerkt aan een oplossing van dit financie-
ringsprobleem.

Aandacht voor het bredere netwerk van actoren in de oog-
zorg is ten slotte van cruciaal belang bij het realiseren van
het principe angstreductie. Dicht bij de patiént beginnen
betekent dat het cogzorgtraject al var voor hat ziekenhuis
start, Hat aerste contact dat ean patiént met beginnendea aog-
problamen heeft, vindt immers in de optiekwinkel of bij de
huigaris plaats. Sarmenwerking en afstemming tussen opto-
metristen, huisartsen, cogartsen in algemene ziekenhuizen
en ocogartsen in 2en derdelijng installing als het
Qogriekenhuis zijn belangrijke middelan bij het uitvoaran
van de angstraductia als bedrijfsfilogofie.

Vervolg op pagina 23.

voor de aandachiswalden van het |ME-



Praktijk E = = ® ® ® = ®E = = =

Viervolg van paging 15. Informatie over de auteurs
Dra. LLF Hidders en drs, J.C.A, 5ol riin algemeen respactisvalik
Bevindingen uit da intarnationale onderzoskslitarstuur aan- financieal directeur van Het Jogrigkanhuis Rollerdam.

gaande intense angst voor een operatie en de relatie met ean  Dra. DR de Kome werkt als beleidsmedewerkanondarzcaker in Het
mogelijk ongunstig beloop worden op deze manier omgezet  Jogziekenhuis Rotterdarm en is als walenschappaliix docent verbon-

] in 2en bedrijlsfilosofie die als leidragd wordl gehanteerd bij der azn het iIBRAG van het Erasmus MC.
I zowel patigntenbehandeling als bij hel arganizeren van zarg- Priaf. dr, AL, Mingerhoets en drs. KAG.E. Smolderen ziin &ls b
! processen. Een volgends logische stap lijkt de systematische  zondsr hoogleraar respectievelik oromovendus verbonden aan
evaluatie van deze aanpak le zijn, waarbij standaardzorg CoRPS - Center of Research on Psycholagy in Somatic diseazas,
wardt vergeleken mat de bedrijfsfilosofie van de angstreduc-  Dapartament Medische Peychologie, Unersitait van Tilburg.
tie ten aanzien van patiéntgebonden uitkomsten, wals
patignttevredanheid, maar cok ten aanzien van madische Literatuur
vitkormstmaten zoals het optreden van complicaties.
1. Koivala B, Pzunaner-limanan WM, Tarkka MT Tarkka M, Laippalzs B
-L Sooial support and its relaticn to fear and anxiety in patients awaiting
1 d T eoronary artery bypass grafting. J Clin Murs 2002:11:522-33.
Samenvatting 2. Broadbent E, Petrie ¥.J, Alley PG, Booth R Pevchological stress
impairs earty wound repair following surgary, Peychasom hed
® Aandacht voor een goede psychologische voorberei- 2003,66:865-8.
ding op een ingreep is van belang voor een snel her- | 2 Kiecol-Glaser JK, Paps GG, Marcha PT, MacCallurm RC, Glaser A.
stel en deze voorbereiding kan patiénttevredenheid | Psychological influancas on surgical recovary. Perzpactives from
verhogen. | peychonzursimrunalogy. Arn Payehol 1888:53:1209-18.
® In Het Oogziekenhuis Rotterdam speelt angstreduc- 4. urafo MR, Stevensan J. Anxiety and surgical recovery.
tie een centrale rol in alle aandachtsvelden van het Feintgrprating 1ha literature, J Paychosom Res Z001,51:5389-06.
| INK-managementmodel, van leiderschap tot perso- g Mitchell M. Patient anxiety @and modermn elactive surgery; & literstu-
neelsheleid, en van zorgproces tot witstraling van | re redew J Clin Murs 200312:806-19
het gehouw. &, Mikamp MO, kenens Co, Diker A, Ruiter A, Hiddema F Nuijts
®m Het investeran in een goede relatie met patiénten Rk, Determinants of surgery relates anxisty in cataract patients. Br
en familie [hieronder vallen de principes voorlich- J Ophthsimet Z004;88;1370-4
ting, begeleiding en transparantie), maar ook het [ 7 Pager CK. Sandomised controllied trial of precgarative information
concretiseren van maatschappelijke betroklenheid, | o improve satisfaction with cataract surgary. Br.J Ophithalmal
vorman eveneens een onderdeel van de filosofie. 2005;89:10-3.
8. Lent W van, Bredenhoff €, Harten W van. “Zen focus op bench- E
L _ =l ./ maik. Drie ancolagische dagbenandelingscenira vergeleken op basis

van het focused factory concept. 20 Maging 20087731
9. Het Cogaiskanhuis Rotterdam, s oogziakantis.n

Fwaliteit in beeld Tidschrift over kwaliteitsmanagement in de zorgsector, verschijnt 2ens in de twee maanden, 17e jaargang, nummer 5.
Litgave Media Business Press uitgever: drs. Yvonne Joosten adjunct-uitgever: drs. 5. Wanders wiw.mbp.nl
= Redactieadres Kwaliteit in Beeld, Steenbokstraat 21, 7342 AZ Apeldoarn
E-mail: ghaus@tme.tno.nl
Informatie Informatie over ket Hjdschrift en het aanbieden van artikelen: ahaus@tmetno.nl en kwaliteitinbeeld@zmail.com
o Jaarabonnementen Binnenland: particulier € &7,50. Instellingen € 102,—. Losse nummers € 18-, Studentenabonnement € 39,50, Buitenland:
particulier € 85,~. Instellingen € 120,—, Prijzen excl. biw. Abonnementen worden tot wederopzegging aangegaan. Opzepging kan uitsluitend
per aangetekende brief plaatsvinden tot twee maanden voor het einde van de lopende abonnementsperiode. Moet het verzendadres gewijzigd
' L warden stuur dan het etiket met verbeterd adres terug.
Abonnementenadministratie Media Business Press Postbus 8632, 3000 AP Rotterdam. Tel. 01o-28g 40 0. Fax 010-289 40 76,
E-mail: klantensenvice@hwaliteitinbeald.ni

-

=) Basisvormgeving Cea Maat
| Druk en opmaak Thisme MediaCenter, Rotterdam
L Advertentie exploitatie Media Sales Support, Rob Lutz, Postbus 8632, 3oo0g AP Rotterdam. Tel: 010-28g 40 67.

Fax: 1o - 2Hg g0 61. E-mail; rlutz@mediasalessupport.nl @ Auteursrecht voorbehouden. Behoudens de doaor de wet gestelde uitzonderingen
mag niets vit deze uitzave worden verveelvoudigd en/of openbaar gemaakt zonder schriftelijke toestemming van de uitgever Aan de tetstand.

| G koming van deze uitgave is de uiterste zorg besteed, Voor informalie die onvolledig of cnjuist is opgenamen, aanvaarden auteuris), redactie en
uitgever geen aansprakelijkheid. Voor eventuele verbeteringen van de opgenomen gegevens houden =i zich gaarne aanbevolen.
| ISSH ogz7-1449. Copyright 2007, Stichting Kwaliteit in Besld. H.Ig
tJ Omslagfote: Joost Brouwers 3
e PRINT

e
Groep uitgevers veor vak en wetenschap —litgeversverbona




