
De Haagse Luchtweginfectie Zorgbrug

Website
Alle onderstaande info kan ook op  

www.haagsezorgbrug.nl/luchtweginfectie worden 

gevonden, daar kan tevens het zorgpad worden 

doorlopen. 

Diagnostiek in de eerste lijn
• Beoordeling van patiënt:

 -  Vitale functies (pols, bloeddruk, ademhaling, 

saturatie, temperatuur)

 - Lichamelijk onderzoek

 - Aanwezigheid van delier nagaan 

• Aangepaste APOP-screening -> zie website

• Nasopharynxswab (SARS-CoV-2, Influenza A/B, 

RSV) -> MMB HagaZiekenhuis 

Inclusiecriteria voor behandeling volgens 
het zorgpad
•	 Leeftijd	≥65	jaar

• Klinische diagnose van een acute matig-ernstige 

onderste LWI/pneumonie

•	 Max.	5	liter	extra	O
2
 om streefsaturatie te halen 

en	ademhaling	≤24/minuut

Exclusiecriteria voor behandeling volgens 
het zorgpad 
• Behandeling met chemotherapie  

< 2 maanden voor presentatie 

• Actieve hematologische maligniteit

• Immuungecompromitteerde patiënten (bijv. 

status na niertransplantatie) 

•	 Ernstige	dementie	(CDR-SOB	score	16-18)	-> zie 

website

Regionaal	zorgpad	voor	de	behandeling	van	oudere	patiënten	(≥65	jaar)	met	een acute	onderste	
luchtweginfectie (LWI) of pneumonie. 

Drie opties in het zorgpad
• Ziekenhuis-aan-huis behandeling 

• SEH-presentatie met versnelde beoordeling

• Tijdelijke opname in een verpleeghuis

Criteria voor de ziekenhuis-aan-huis 
behandeling  (maandag-vrijdag 
08.00-18.00)
• De patiënt/mantelzorger is gemoti veerd en 

leerbaar. 

• Onplanbare zorg wordt niet verwacht. 

• Het individueel zorgplan en registratie formulier 

zijn aanwezig. 

• Indien nodig is voldoende adequate thuiszorg 

ingezet. 

• De patiënt/mantelzorger kan de deur openen 

of de patiënt heeft een sleutelkastje bij de 

voordeur

• De patiënt/mantelzorger/thuiszorg kunnen 

controles doen en kennen de werkwijze (gebruik 

monitoringskit). 

• De huisarts is regievoerder en is akkoord en 

bekend met wijze van monitoring. 



Aanmelding voor de ziekenhuis-aan-huis 
behandeling
• Bel het Florence Contact Centrum (FCC) op 

070-7540054 met onderstaande:

 -  Keuze medicamenteuze behandeling + 

Zuurstof ja/nee

 -  Opstarten thuiszorg ja/nee + Persoonlijke 

beschermingsmiddelen  

ja/nee

• Print een versie van het individueel zorgplan 

voor bij de patiënt thuis en mail het veilig naar 

het FCC (dehaagseluchtweginfectiezorgbrug@

florence.nl) 

Taken van de huisarts tijdens de zieken-
huis-aan-huis behandeling 
• Huisarts heeft een keer/dag contact met 

patiënt/mantelzorger/verpleegkundige. 

• Huisarts informeert de HAP over zorgpad 

deelname van de patiënt via Topicus. 

• Huisarts maakt expliciete afspraken over 

continuering monitoring in ANW-uren.

SEH-presentatie met versnelde 
beoordeling
• De huisarts overlegt met het ziekenhuis 

(HAGA/HMC) en de specialist (SEH/INT/

LONG) van voorkeur en verwijst de patiënt via 

Zorgdomein. 

• De behandelend arts neemt contact op met 

de huisarts indien de ziekenhuis-aan-huis 

behandeling wordt overwogen.

Criteria voor tijdelijke opname in het 
verpleeghuis 
• De patiënt heeft tijdelijk intensieve 

multidisciplinaire herstelzorg nodig. 

•	 De	verwachting	is	dat	patiënt	≤14	dagen	

terugkeert naar eigen woonomgeving. 

• De patiënt heeft geen WZD (gesloten) 

omgeving nodig. 

Aanmelding voor tijdelijke opname in het 
verpleeghuis (iedere dag 08.00-20.00)
• Neem contact op met de specialist 

Oudergeneeskunde via 088-0025080. 

Onderzoek
Patiënten die via het 

zorgpad thuis of in het 

verpleeghuis worden 

behandeld, kunnen 

deelnemen aan het 

onderzoek. Geef de patiënt 

de PIF (website) en vraag 

om mondelinge toestemming. Mail zijn/haar adresgegevens naar haagsezorgbrug@hagaziekenhuis.nl. Er zal de 

volgende werkdag dan een onderzoeksmedewerker bij de patiënt langsgaan voor schriftelijke toestemming en 

een vragenlijst.

Het zorgpad kan op de website (www.haagsezorgbrug.nl/luchtweginfectie) worden doorlopen, waarbij 

ook alle medicamenteuze opties en contactgegevens worden benoemd.


