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Kwaliteitsstandaard Bijnieraandoeningen

In de Kwaliteitsstandaard Bijnieraandoeningen wordt 
de zorg voor mensen met een bijnieraandoening 
beschreven, inclusief kwaliteitscriteria.

•  De basis =  NUL – meting => zomer 2015.
•  Enquêtes bij patiënten, internist-endocrinologen 

en huisartsen.
•  De resultaten zijn vastgelegd in een rapportage.
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Waarom een Kwaliteitsstandaard?

•  Goede zorg voor mensen tegen een aanvaardbare prijs. 
Het Zorginstituut Nederland waakt daarover. De 
Kwaliteitsstandaard is geregistreerd per september 
2018.

•  Kwaliteitsstandaard Bijnieraandoeningen voor:
–  Zorgverleners (primair)
maar ook voor:
–  Patiënten 
–  Mantelzorgers of ouders
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Kern van de kwaliteitsstandaard
•  Vaststellen van een goed zorgproces �

(“zo doen we het samen”)

•  Versterken van de eigen rol van de patiënt 

en zijn naasten (ouders en/of  familieleden)
    => zelfmanagement of co-management
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Zelf management of co-management


Benodigde kennis en eigen vaardigheden om 
besluiten te nemen over uw gezondheid en uw leven. 
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C0-management: kennis

•  Zorg dat je weet wat voor aandoening je hebt!
•  Bron: www.BijnierNET.nl en www.Bijniervereniging-NVACP.nl 

–  Basisteksten 
–  Animaties 
–  Infographics
–  Mini-docu’s
–  Blogs
–  Dossiers
–  Verdiepingsartikelen
–  Veel gestelde vragen (FAQ)
–  Bijnier app
–  Informatiebrochures over 6 aandoeningen�

www.bijniernet.nl/informatiebrochure-over-het-feochromocytoom/
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C0-management: kennis

–  Informatiebrochures over 6 aandoeningen�
www.bijniernet.nl/informatiebrochure-over-het-feochromocytoom/
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Zorgagenda: bezoek arts

•  Voorbereiden afspraken met de zorgagenda
–  Eventueel samen met je partner of mantelzorger
–  Schrijf je vragen op
–  Noteer klachten en zeker nieuwe klachten -> dagboek
–  Vraag hulp als het niet prettig loopt of als er problemen 

zijn
•  Thuis
•  Relaties      mini-docu’s
•  Werk
•  Kinderen

25-02-19

Voettekst 8



Animaties 
 1/ 1/2



Infographics   



Voorkomen van een bijniercrisis

•  Uniforme stressinstructies
•  Les voor alle patiënten en partners (=kwaliteitscriterium) 
•  Noodinjectie: Solu-Cortef act-O-vial (2 kamerampul)
•  Het juiste recept
•  Bekijk de animatie 
•  Hulpmiddelen
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Noodtasje en 
veiligheidsriemhouder�

maar ook de juiste 
stressschema’s

FINAL, editie november 2017
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Richtlijn voor inname van hydrocortison ter voorkoming van een Addisoncrisis

Geringe lichamelijke stress, bijvoorbeeld: Aanpassing dosis hydrocortison
Intensieve sportbeoefening Het kan nodig zijn de dosering hydrocortison aan te passen. 

Bespreek dit met uw behandelend internist-endocrinoloog. 
Milde ziekteverschijnselen (bijvoorbeeld gewone 
verkoudheid) en lichaamstemperatuur onder 38.0ºC

U hoeft de dosering niet aan te passen. Tenzij uit ervaring blijkt 
dat extra hydrocortison nodig is voor een sneller herstel. In 
dat geval kortdurend 5 tot 10 mg extra hydrocortison per dag 
innemen. Deze extra dosering kunt u eventueel verspreiden 
over de dag. 

Matige lichamelijke stress, bijvoorbeeld: Aanpassing dosis hydrocortison
Toenemende ziekteverschijnselen en/of temperatuur 
tussen 38.0º en 39.0º C
Kortdurend (één- tot tweemaal) braken bij ziekte
Kortdurende diarree bij ziekte

Neem direct 20 mg hydrocortison extra. Verdubbel de 
dagdosering hydrocortison en verdeel deze over de ochtend, 
middag en avond. Neem tenminste hydrocortison 
20-10-10 mg. Doe dit zolang u ziek bent. 
Houdt de koorts langer dan 48 uur aan? 
Neem dan contact op met uw huisarts. 
Vermeld hierbij dat u bijnierschorsinsufficiëntie hebt.

Ingreep bij de tandarts Neem 10 mg hydrocortison extra in, 1 uur voor de ingreep.
Ernstige lichamelijke stress, bijvoorbeeld: Aanpassing dosis hydrocortison
Ernstige ziekteverschijnselen en/of temperatuur 
boven 39.0º C 

Neem direct 20 mg hydrocortison extra. Verdrievoudig de 
dagdosering hydrocortison en verdeel deze over de ochtend, 
middag en avond. Neem tenminste driemaal per dag 20 mg 
hydrocortison. Doe dit zolang u ziek bent. 
Houdt de koorts langer dan 48 uur aan of voelt u zich ernstig 
ziek? Neem dan contact op met uw huisarts. 
Vermeld hierbij dat u bijnierschorsinsufficiëntie hebt. 
Bel bij twijfel met uw internist-endocrinoloog.

Ongeval met letsel Neem 20 mg hydrocortison. 
Bel indien nodig met uw internist-endocrinoloog

Aanhoudend braken 
Aanhoudend (water-)dunne diarree: ongeveer één- tot 
twee keer per uur

Injecteer 100 mg hydrocortison (SoluCortef®) in een spier of 
onderhuids. Bel hierna direct met uw internist-endocrinoloog.

Verminderd bewustzijn / Bewusteloosheid Bel 112 of laat bellen. Vermeld hierbij dat u 
bijnierschorsinsufficiëntie hebt. Injecteer 100 mg 
hydrocortison (SoluCortef®) in een spier of onderhuids. 
Bel of laat bellen met de internist-endocrinoloog.

Matige psychische stress, bijvoorbeeld: Aanpassing dosis hydrocortison
Angst voor tandartsbezoek 
Spannend examen
Sollicitatiegesprek

U hoeft de dosering niet aan te passen. Tenzij uit ervaring blijkt 
dat zonder verhoging van hydrocortison klachten ontstaan die 
passen bij bijnierschorsinsufficiëntie. In dat geval eenmalig 
2,5 tot 5 mg extra hydrocortison innemen. Evalueer dit met uw 
behandelend internist-endocrinoloog.

Ernstige psychische stress, bijvoorbeeld: Aanpassing dosis hydrocortison
Overlijden van een dierbaar persoon 
Begrafenis
Traumatische ervaring

Neem 20 mg hydrocortison. Daarna de dagdosering 
kortdurend verhogen (bijvoorbeeld verdubbelen). 
Dit is afhankelijk van de mate van stress.
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Emergency kaarten�




Huisartsen protocol �




www.adrenals.eu
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‘Medicatie op maat’ bij bijnieraandoeningen

Afspraken in de Kwaliteitsstandaard:
•  Ononderbroken beschikbaarheid van medicatie
•  Solu-Cortef (hydrocortison) noodinjectie met spuiten en 

naalden
•  Stressinstructie: les voor alle patiënten
•  Samenwerking tussen de zorgverleners, �

apothekers, magistralebereiders �
en patiënten. 

•  BijnierNET dossier 
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Voorzorgsmaatregelen

•  Bedside Emergency Card
•  Wat bespreek ik met mijn naasten
•  Wat vertel ik op mijn werk
•  Wordt een BEP.
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Heeft	u	nog	vragen?	

	

Alida	Noordzij	
Secretaris@BijnierNET.nl	
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Wat bespreek ik met mijn naasten 
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