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A. Beoordeling portfolio: Uitvoering
	Casus
	Juiste waarden en juiste curve gekozen
	Acceptatie criteria behaald
	Herhaalbaarheidscriteria 
behaald
	Aantal punten

	
	1 punt
	1 punt
	1 punt
	

	1
	1 
	1
	1
	3/3

	2
	1
	1
	1
	3/3

	3
	1
	· Post piek PEF niet scherp (pre wel)
	1
	2/3

	4
	1
	1
	1
	3/3

	5
	1
	· Post piek PEF niet allemaal scherp (
	1
	2/3

	6
	1
	1
	1
	3/3

	7
	1
	1
	1
	3/3

	8
	1
	1
	1
	3/3

	Totaal
	
	
	
	22/24



B. Beoordeling portfolio: Interpretatie
	Casus
	Anamnese en werkdiagnose aanwezig
	Juist gebruik parameters voor beoordeling spirometrie
	Juiste beoordeling spirometrie
	Advies beleid aanwezig

	Aantal punten

	
	1 punt
	1 punt
	1 punt
	1 punt
	

	1
	1
	1
	1
	1
	4/4

	2
	1
	1
	1
	1
	4/4

	3
	1
	1
	1
	1
	4/4

	4
	1
	1
	1
	1
	4/4

	5
	1
	1
	1
	1
	4/4

	6
	1
	1
	1
	1
	4/4

	7
	1
	1
	1
	1
	4/4

	8
	1
	1
	1
	1
	4/4

	Totaal
	
	
	
	
	32/32



C. Algemene Beoordeling portfolio 
	Print Flow volume curve en volume tijd curve aanwezig (incl. alle curves in kleur) Schaalverdeling x:y = 2:1. 
Juiste eenheden (bv. PEF in L/sec)
	GLI 2012
Juiste referentiewaardes
-Lengte, gewicht, geslacht, leeftijd goed ingevoerd
	Goed verzorgd en
gestructureerd (anoniem, casussen genummerd) 
	Aantal punten

	15 punten
	10 punten
	5 punten
	

	15
	10
	5
	30   /30



Totaal Beoordeling portfolio 
	Onderdeel 
	 Subtotaal
	%

	Onderdeel A: uitvoering
	            22 /24
	                                  (>76%)

	Onderdeel B: interpretatie
	            32 /32
	                                  (>76%)

	Onderdeel C: algemene beoordeling
	           30  /30
	                                  (>76%)

	Totaal
	            84 /86
	Voldoende  



Opmerkingen:
Wat ging goed? Wat kan beter? Wat zijn aandachtspunten?
Uitstekend verzorgd portfolio! Complimenten!
Goed ingevulde beoordelingsformulieren. 
Goede spirometrie, ga zo door!
Mooie en interessante casussen in dit portfolio, zoals casus 1 en 4 en 5.




Svp aanpassen in rapport: 

Je kunt de oude referentie bronnen uit het rapport halen (Cogswell, Solymar etc.). Alleen GLI Quanjer 2012 aan (in meting en in rapport). GLI 2012 heeft referentiewaardes voor iedereen van 3 tot 95 jaar. Daarmee zijn de oude bronnen overbodig en hoeven niet meer in he rapport vermeld te worden.

Aandachtpuntje: 
In casus 3 en 5 omschrijven jullie een verschil in de mate van obstructie tussen een berekening en de invulling bij de ROER. 
Ik heb een korte uitleg gegeven in dit rapport, maar misschien ook nog even bespreken op de lesavond?

Casus 5 (en 3): 
In advies /beleid staat: ‘’volgens de berekening pretest ernstige obstructie maar volgens roer matige obstructie.’’ 
Dit begrijp ik niet zo goed. Hoe doen jullie dan de berekening? En waarom doen jullie een berekening?

Een correcte beoordeling van de mate van obstructie gaat als volgt:
Een obstructie wel of niet wordt bepaald door de Z-score van de FEV1/FVC.
Indien de z-score kleiner dan -1,64 is dan is er sprake van een obstructie. De ernst van de obstructie wordt bepaald door het percentage van de FEV1. En niet door het percentage van de FEV1/FVC.

Indien er sprake is van een obstructie, dan is er in de volgende stap een ernst van obstructie te bepalen: 
Mild FEV1 80% of hoger
Matig FEV1 tussen 50-80%
Ernstig FEV1 tussen 30-50%
Zeer ernstig FEV1 kleiner dan 30%


Casus 6  ROER conclusie: indien er geen obstructie is ( ‘’nee’’ omcirceld bij Obstructie pre/post) dan Ernst van obstructie svp leeg laten (niets omcircelen).
Verdere Aandachtspuntjes:
In de beschrijving in het begin van het portfolio staat bij volumetijdcurve dat de expiratietijd > 6 seconden moet zijn. Dit is volgens de nieuwe ERS richtlijn uit 2019 niet meer nodig. Nieuwe ERS-aanbeveling voor de Expiratietijd: tot plateaufase van 1 sec. is behaald of tot 15 seconden in tijd. 
Algemene tips indien nodig:
Stimuleer bij een obstructieve curve iets rustiger en langer leegblazen, instrueer duidelijk rustiger leegblazen om keelknijpen en hoest te voorkomen en stimuleer langer leegblazen door bv. aan te geven hoe lang nog  door te blazen (tel af ‘’nog 4,3,2,1) bijvoorbeeld. Tot plateaufase van 1 sec. is behaald of tot 15 seconden in tijd.

Voor een goede PIEK op de PEF: stimuleer om de oefening iets sneller uit te voeren en benadruk het woord ‘’feller’’ of ‘’explosiever’’ blazen. Instrueer daarna pas rustiger doorblazen om keelknijpen en hoest te voorkomen.




Tot ziens op de lesavond!
Vriendelijke groet
Juliette Richter
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