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Wat voor mondproblemen zien jullie vaker?

Behoefte aan palliatieve zorg per regio inzichtelijk

Begin dit jaar is de tool ontwikkeld om de nieuwste kerncijfers palliatieve zorg te filteren. Dit
kon op drie niveaus: landelijk, per provincie en per netwerk palliatieve zorg. Op verzoek
vanuit het werkveld is het nu ook mogelijk om op consortium te filteren. Bovendien zijn nu de

ciffers van 2021 toegevoegd en daarmee kun je nu ook een vergelijking maken over de jaren
2015-2021 heen.

Verwacht overlijden

Elk jaar sterven meer dan 105.000 volwassen personen in Nederland aan een aandoening die
vaak gepaard gaat met een behoefte aan palliatieve zorg, de zogenaamde verwachte
overlijdens. Dit zijn aandoeningen waarbij vaak een ziektetraject plaatsvindt voorafgaand aan
het overlijden zoals kanker, orgaanfalen, dementie, CVA en neurologische ziekten. Volgens
de laatste cijfers van het CBS overleden er in 2021 106.407 volwassen personen aan deze
aandoeningen. Dat is 63% van het totaal aantal overledenen in Nederland in dat jaar
(170.057).

Locatie van overlijden in Nederland over de jaren
heen

Om een voorbeeld te geven wat je met de kernciifers palliatieve zorg kunt bekiiken, laten we

Bron: IKNL.nl
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De impact van mond problemen

* Sociale impact
* Functionele impact

e Minder intake

Oral health problems among palliative and terminally ill patients: an integrated systematic review.
Munikumar Ramasamy Venkatasalul, Zaidah Rizidah Murangl, Divya Thirumalai Rajam Ramasamy?, Jagjit Singh Dhaliwal2



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Venkatasalu+MR&cauthor_id=32188452
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32188452/#full-view-affiliation-1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Murang+ZR&cauthor_id=32188452
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32188452/#full-view-affiliation-1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Ramasamy+DTR&cauthor_id=32188452
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32188452/#full-view-affiliation-1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Dhaliwal+JS&cauthor_id=32188452
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32188452/#full-view-affiliation-2

Waar lopen jullie tegenaan?
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Wat is een goede basis mondzorg?

¥/ Maastricht UmC*



Wat zien jullie?

Roodheid en

zwelling
Voedselresten

Plague
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Wat zijn de kenmerken van een gezonde mond?
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Waar bestaat de basis mondzorg uit?

keer per dag poetsen
keer per dag tussen de tanden reinigen

e

keer per dag tong reinigen met tongschraper of tandenborstel

ssssss
zzzzz
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25% bevolking foetor ex ore

Imfeld, T (2008). Mundgeruch - Ursachen, Differenzialdiagnose und Behandlu X m
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Review > Ther Umsch. 2008 Feb;65(2):83-9. doi: 10.1024/0040-5930.65.2.83.

[Bad breath--aetiology, differential diagnosis and
therapy]

[Article in German)
Thomas Imfeld !

Affiliations + expand
PMID: 18517062 DOQI: 10.1024/0040-5930.65.2.83

Free article

Abstract

25% of the population have bad breath. This can be either Foetor ex ore (90%) or Halitosis (10%).
Foetor is only perceptible in mouth breath and its causes lie in the oral cavity. Halitosis is detectable in
oral and/or nasal breath and stems from either the nose/pharynx (local Halitosis; nasal breath only),
the lung or, rarely, the stomach (systemic Halitosis; mouth- and nose breath). A respective differential
diagnosis is prerequisite for causal therapy. Foetor ex ore is caused by volatile sulphur compounds
produced by proteolytic microorganisms in the oral cavity, especially on the dorsum of the tongue.
Prophylaxis and therapy consequently build on mechanical and chemical reduction of these bacteria.
Bad breath may become a serious social handicap and shall not be turned into a taboo.
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Basismondzorg bij prothese met en zonder
implantaten
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De Palliatieve fase

Droge mond
Stomatitis
Infecties (schimmel of herpes)

Pijn

A S

Slechte ademgeur (halitose)

www.palliaweb.nl/richtlijnen-palliatieve-zorg/richtlijn/mondklachten
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De Palliatieve fase

. Droge mond

Stomatitis

Infecties (schimmel of herpes)
Pijn

Slechte ademgeur (halitose)
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oorspeekselklier

speekselklier onder
de tong

speekselklier onder
de kaak
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Oorzaken van de droge mond




Gevolg
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EBijlage 1 - Mondstatusscorelijst

Lippen buitenzijde

| Score [criteria

Vragen aan de patignt

Riood
Ulceraties

Nomaal
Ruw, rood

Kapof, gebarsten

Linker- en

Tong en
mondbodem

Py =2 b3 —= ) b3 —

Mormaal
Riood

E&n sijmvliesdefect
Meerdere
slijmvliesdetfectan

LD hy—

Mormaal

Riood

E&n sijmvliesdefect
Meerders
slijmvliesdetfectan

Lo Ry —

MNormaal

Riood

Een slymviiesdefect
Meerdere
slijmvliesdefectan

Tandvlees

MNormaal
Rood, gezwollen

Tha =

L.naﬁl' e/l rahes

adig

Foetor ex ore | 0 I.::ueng
(Slechie adem] 1 nwezig

Bron: Afdeling Medische Oncologie, UMG Utrecht, 2008
Richtlijn Mendklachten, 2010, IKNL

¥/ Maastricht Umc+



Mondzorg
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Mondzorg protocol

2x per dag poetsen met tandenborstel/swaps gedrenkt in perio-aid
4x per dag mond reinigen/vochtig houden met Nacl

Lippen insmeren

Kunstspeeksel naar behoefte
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Begin op tijd! En betrek de patiént/mantelzorger
Betrek de eigen tandarts
Voorover buigen

| 7
Smint/ kauwgom/ dropjes N _
Zuigen op ingevroren stukjes fruit / -
‘ / YN\

Komkommer met olie =
TIPS & |
TRICKS
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