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Minder patiënten  
starten met dialyse

Beter beeld  
van de patiënt
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“Met behulp van de geriater krijgen we meer 
inzicht in de kwetsbaarheid en het functioneren 
van de patiënt, zodat we samen met de patiënt 
beter kunnen beslissen over het al dan niet 
starten van een zware dialysebehandeling”.

Patiënten zijn erg tevreden 
over de voorlichting in de 
predialyse fase.

Tevreden

Door screening meer inzicht 
in kwetsbaarheid en functio-
neren.

Het aantal patiënten dat start 
met dialyse neemt af.

Waarom?
•  Een goed beeld krijgen van de kwetsbaarheid en het  

functioneren van de patiënt
•  Patiënt en behandelaar maken samen een betere afweging om 

wel of niet te starten met dialyse 

Hoe?
Predialyse patiënten van 70 jaar en ouder bij wie de vraag ‘wel/
geen dialyse’ speelt, wordt een Comprehensive Geriatric Assess-
ment met de geriater aangeboden. De geriater brengt hiermee 
de kwetsbaarheid en het functioneren van de patiënt in kaart. Met 
deze informatie heeft de nefroloog een goed beeld van de patiënt. 
De nefroloog gaat vervolgens gesprekken aan met de patiënt om 
samen een keuze te maken om wel of niet te starten met dialyse, 
en eventueel met welke vorm van dialyse. 

Doelgroep
1250 patiënten van zeventig jaar en ouder waarbij de vraag: 
‘wel/geen dialyse’ speelt. 
 
Landelijke zorgkosten
€ 500 miljoen jaarlijkse zorgkosten voor patiënten met dialyse.

Landelijke mogelijke besparing
€ 9 miljoen.

Betrokken zorgverleners
Nefroloog en geriater.

Geriatrische screening  
predialyse 70+
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