Medicatiebeleid H. L. —-Hoge bloeddruk en Decompensatio cordis

Vanaf middelbare leeftijd bekend met Hoge bloeddruk en daarna hartfalen

1990-2004

Huisarts i.s.m. Cardioloog
2004-2008

09-2008

09-2008

Huisarts i.s.m. Cardioloog
2008-2010

2011

dr. N. P. — Cardioloog en Internist

Hypertensie en hartfalen

Captopril 50' mg 3x p.d. - Nifidipine 60 mg 1x p.d.
Cardio-aspirine 80 mg - Atenolol 50 mg 1x p.d.
Hydrochloorthiazide daarna Furosemide 40 mg

Captopril 3x50 mg — 1x60 mg Nifedipine? - 1x50 mg Atenolol-1x80
mg Cardioaspro — 1x40 mg Furosemide

Pacemaker (cardioloog RDM) ivm SSS Brady

Captopril 3x50 mg — 1x60 mg Nifedipine- Atenolol gestaakt-1x80 mg

Cardioaspro — 1x40 mg Furosemide

Captopril 3x50 mg — 1x60 mg Nifedipine- 1x80 mg Cardioaspro —
1x40 mg Furosemide

Opname en verblijf verzorgingshuis o.b.v. Huisarts K.

11-2011

2012

04-2012

18-04-2012

16-05-2012

Captopril afgebouwd naar 1x50mg door Huisarts K.. - 1x60 mg
Nifedipine- 1x80 mg Cardioaspro — 1x40 mg Furosemide

Interventie H./Cardioloog

Captopril vervangen door Perindopril 8 mg door cardioloog H:
Perindopril 1x 8mg - 1x60 mg Nifedipine — 1x 80 mg Cardioaspro — 1x
40 mg Furosemide

Perindopril afgebouwd door Ha K. naar 1x4 mg p.d.
Perindopril 1x 4mg - 1x60 mg Nifedipine — 1x 80 mg Cardioaspro — 1x
40 mg Furosemide

Perindopril is afgebouwd door Ha K. naar 1x2 mg p.d.
Perindopril 1x 2mg - 1x60 mg Nifedipine — 1x 80 mg Cardioaspro — 1x
40 mg Furosemide

1Captopril/Perdindopril — verlaagt de bloeddruk en stimuleert de pompwerking van het hart en geindiceerd bij hartfalen
2 Nifedipine (Adalat) - bloedvaten worden wijder, waardoor de bloeddruk daalt en de doorbloeding van het lichaam
verbetert en geindiceerd bij hoge bloeddruk.



12-2012

2013

04-2013

2014

18-04 / 23-04-2014

16-09-2014

30-10-2014

2015

26-1tot 17-2-2015

14-02 / 19-02-2015

19-02-2015

08-04-2015

08-04-2015

Interventie cardioloog ivm gewichtstoename van 63 naar 71 kg:
3x50 mg Captopril, 1x60 mg Nifedipine, 1x80 mg Cardioaspro — 1x40
mg Furosemide

Perindopril stopgezet door Ha K.

ACE-remmer Captopril/Perindopril wordt ruim 2 jarenlang
stopgezet door huisarts K., namelijk van april 2013 t/m mei 2015.
Vanaf april 2013 krijgt mevr. L. alleen nog maar 1x60 mg

Adalat, Cardio-aspirine 1x 80 mg en Furosemide 1x40 mg

onder behandeling van Huisartsen K. en L.
Toenemende oedeemvorming en lichaamsgewicht , moe en
kortademig.

Opname/ontslag cardioloog RGH

Longontsteking en Ventriculaire hartritmestoornissen

1x25 mg Spironolacton?, 1x40 mg Furosemide, 1x60 mg Nifedipine,
1x80 mg Cardioaspro

Atrovent aerosol 20mcg/do spbs (inhalatie) dr cardioloog

1x25 mg Spironolacton stopgezet door ha K./L.

Controle door dr -cardioloog RGH

1x80-100 mg Furosemide, 1x60 mg Nifedipine, Cardio aspro 1x80 mg
wordt vervangen door Fenprocoumon

Ha K/L verhoogt diuretica naar 1x80-100 mg Furosemide

Opname Longafdeling Hziekenhuis

Acute (tracheo) bronchitis

1x40 mg Furosemide, 1x60 mg Nifedipine, 1x80 mg, Fenprocoumon
Spiriva respimat opl v inhal 2,5mcg

Nifedipine wordt stopgezet door Ha K./L.

Fenprocoumon- Furosemide 1x80-100 mg Furosemide

3 Spironolacton is een plastablet dat kaliumtekorten tegengaat en de pompkracht van het hart verbetert.



Mevr. L. krijgt vanaf april 2015 geen ACE-remmer en
Calciumblocker toegediend, dus geen Captopril/Perindopril en geen
Nifedipine. Ze woog in dec. 2010 59 kg en weegt inmiddels ruim 87
kg.

Mevr. L. krijgt vanaf april 2015 t/m 22 mei 2015 geen hoge
bloeddruk en hartfalenmedicatie.

18-05 tot 22-05-2015 40mg furosemide en 5 mg Bumetanide door Ha K./D.

Ernstige beperkingen bij opstaan en lopen ivm oedeem in enkels,
benen en buik. Extreme gewichtstoename. Constant Moe en moet
gewassen worden in bed. Klaagt sinds april over ontsteking
vanwege artrose in schouder.

Mevr. L. wordt zonder cardiale medicatie ingestuurd voor opname
i.v.m. een decompensatio cordis behandeling na overleg huisarts
met cardioloog.

22-05 tot 29-05-2015 Opname Hziekenhuis Decompensatio cordis o.l.v. cardioloog en arts
ass. Y. —ze krijgt alleen Fenprocoumon en intraveneus hoge
dosering Furosemide.

Geen ACE-remmer Beta- of Calciumblokker tijdens behandeling
(vergeten?) door slechte overdracht van huisarts aan cardioloog
tijdens klinische opname

Tijdens opname nierschade ivm ernstige uitdroging. Vochtbalans
wordt niet in de gaten gehouden, mevr. L. drinkt onvoldoende.

29-05-2015 Ontslagmedicatie 29 mei 2015 dr V.-Cardioloog Hziekenhuis
Furosemide 1x40 mg, Spironolacton 1x12,5 mg, Perindopril 1x2 mg;
plus
t/m 31-05-2015 Amiodaron 3x200 mg p.d. daarna
t/m 07-06-2015 Amiodarion 2x200mg p.d. daarna

v/a 08-06-2015 Amiodaron 1x200 mg zonder stopdatum

Mevr. L. verliest veel vocht in combinatie met de Perindopril,
ze valt ruim 16 kg af. Drinkt en eet matig en is goed aanspreekbaar.

12-06 tot 13-06-2015 Opname Hziekenhuis cardioloog
Onvoldoende bloedtoevoer naar het hart en krijgt 1x 200mg
Amiodaron

4 Nare bijwerkingen Amiodaron: fotosensitiviteit (blindheid), slapeloosheid, benauwdheid (longen) niet gemonitord en
doorgegeven aan cardioloog.



24-06-2015

24-06-2015

21-07 / 31-08-2015

03-08-2015

10-08 / 15-09-2015

17-08-2015

18-08-2015

20-08-2015

Perindopril en spironolacton stopgezet door Ha K./L.

1x 12,5 mg Spironolacton stopgezet door Ha K./L

Mevr. L. heeft weinig eetlust, moe en toenemende
benauwdheid . Slaapt slecht, krijgt grijze vlekken op de wangen

controle door cardioloog

Continuering Amiodaron 1x200 mg en krijgt tevens voorgeschreven
Spironolacton 50 mg en Bumetanide 2 mg door cardioloog
vanwege vocht achter de longen. Perindopril dat ze als
ontslagmedicatie kreeg op 29-05-2015 wordt niet voorgeschreven?
Krijgt afspraak voor 23-9 ivm echo van het hart. Ze was vligs
cardioloog niet terminaal.

Ipratropiumbromide (Inhalatie)

Paracetamol 3000 mg met codeine

Mevr. L. krijgt Amiodaron toegediend tot 1-10-2015: Slapeloosheid,
last van tremoren, Parkinsonachtige verschijnselen nachtmerries

E-mail aan Ha K. door dochter vanwege bezorgdheid achteruitgang
moeder en vanwege gebrek aan communicatie. Huisarts
communiceert alleen met verpleging en niet met dochter en
schoonzoon

Tramadol 3x50 mg voorgeschreven door Huisarts L. ivm artrose in
Knie.

Gesprek met Ha K. inzake boze e-mail! Gesprek ging niet over
mevr. L. maar over huisarts zelf. Ze reageerde behoorlijk geirriteerd!

Slapeloosheid, last van tremoren, Parkinsonachtige verschijnselen nachtmerries

21-08 / 30-08-2015

30-08-2015

02-09 / 03-09-2015

Prednisonkuur 10 dgn afgestemd met cardioloog?

Tramadol stopgezet door dochter en door internist i.v.m.
slikklachten en tremoren duf/suf, slaperig, verminderde
reactievermogen.

Opname Hziekenhuis i.v.m. bijwerkingen Tramadol
Bumetanide en Spironolaction tijdelijk stopgezet door internist i.v.m.
Verslechtering nierfunctie door Tramadol en uitdroging



31-08-2015

Mevr. L. krijgt alleen nog Amiodaron toegediend.

Mevr. L. is volgens huisarts uitbehandeld? Informatie staat in
zorgdossier van verzorgingshuis Verzorgingsh? Dochter en
schoonzoon zijn hierover niet geinformeerd door huisarts.

Huisarts niet “on speaking terms” met familie, communiceert via verpleegkundige Verzorgingsh

04-09-2015

08-09-2015

12-09-2015

14-09-2015

15-09-2015

17-09-2015

18-09 / 25-09-2015

25-09-2015

Decubitus® in schaamstreek en wondinfectie rond de anus.

Fentanyl pleister door Ha K.

Verpleegkundige I.H. heeft contact gezocht met een
wondverpleegkundige om gesuperviseerd te worden hoe de
doorligwonden in de anus en schaamstreek behandeld moeten
worden.

Huisarts L. weigert bezoek te brengen aan mevr. L. omdat zij niet
door de verpleging was aangemeld voor visite. Is ondanks verzoek
van dochter en schoonzoon niet bij mevr. L. langs geweest, ze stond
praktisch voor de deur! Op aandringen van familie toch gesprek (ze
was geirriteerd en gaf aan moe te zijn). In dit gesprek gaf ze aan dat
mevr. L. heel erg ziek was. Wat heeft ze precies? Op deze vraag
kwam helaas geen antwoord!

Wondverpleegkundige J.H. van Verzorgingsh i.v.m. behandeling
decubitus (zie verslag)

Ergotherapeut adviseert kantelrolstoel

Opname Bziekenhuis

Internist/nefroloog, Neuroloog/psychiatrie

Amiodaron 1x200 mg, Fentanyl stopgezet door internist
Paracetamol met codeine omgezet naar gewone Paracetamol door
Internist. Internist heeft gesproken met Ha. K.

Ontslag ziekenhuis met katheter. Verzorgingshuis heeft geen
verpleegkundige die katheter kan verwijderen. ’s Nachts blaasgruis
en bloed in opvangzak. Fentanyl pleister door Ha K./D. tegen advies
van B. Ondanks verslechtering decubitus en mogelijke
blaasontsteking geen antibiotica, huisarts komt ook niet langs en
geeft geen instructies aan verpleging ingeval van calamiteit in het

> Preventie en behandeling niet conform NHG-standaard Decubitus en landelijke multidisciplinaire richtlijn Decubitus.



weekend. Geen weekendarts/nachtarts of familie gebeld door
verpleging Meuvr. L. gaat heel snel achteruit zonder medicatie:
heftige diarree

26-09 / 01-10-2015 Blaasontsteking ivm cathether, wordt niet behandeld. Familie vreest
Risico op sepsis: blaasgruis en bloed in opvangzak, geen urinevloeiing
en diarree.

28-09-2015 Huisarts L. komt aan het begin van de middag op de kamer om te

kijken in aanwezigheid van verpleegkundige hoe ver mevr. L.

is om los te laten (sterven). Dochter van mevr. L. komt op de

kamer, huisarts loopt weg, geeft geen antibiotica voor verslechterde
decubitus, wondinfectie rond de anus en blaasontsteking. Dochter
radeloos!

25-09 / 01-10-2015 Zie verslag Cliéntbespreking. Deze informatie is kort na de zitting
van de Klachtencommissie van Verzorgingsh op 21 januari 2016
beschikbaar gesteld

28-09-2015 Benen en voeten vertonen tekenen van decubitus, met name de
hielen en de kleur verandert, het lijkt alsof er geen doorbloeding is
(gangreen), afstervend weefsel in de onderlichaam. Huisarts
reageert niet!
Wondverpleegkundige weigert aanvankelijk bezoek, beschikt niet
over vervoer (geen urgentiebesef). Na dringendverzoek/dreiging
klacht in te dienen toch langs geweest. Terugkoppeling? NEE!

30-09-2015 Bericht van verpleegkundige dat Ha K. naar de
voeten van mevr. L. komt kijken.

01-10-2015 mw L. is stervende, na wassen in bed, lage saturatie, zweet enorm
en wordt ingestuurd naar ziekenhuis. Dezelfde dag overleden na
spoedopname in B ziekenhuis aan de gevolgen van een mogelijke
longontsteking, in combinatie met sepsis. Op SEH B is heel veel
vocht afgezogen uit de longen. Vermoedelijke doodsoorzaak:
longoedeem, ze is verdronken/gestikt door hartfalen.

17-11-2015 Nabestaandengesprek dr. cardioloog

18-12-2015 Nabestaandengesprek dr. cardioloog (zie verslag)



