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Registratieformulier voor de huisarts: handleiding 

1. Registreren + toestemmingsformulieren laten tekenen 
 
Gelieve de bijhorende tabel die zich achteraan bevindt in te vullen. 
Voor elke dag is er één registratieblad. Omcirkel ev. de juiste registratiedag.   
 
Voor elke patiënt die u consulteert binnen een periode van 10 opeenvolgende werkdagen (2 weken) 
wordt een kruisje geplaatst in de overeenkomende vakjes: 
- leeftijdscategorie van de patiënt: jonger dan 45 jaar (‘< 45’), of minstens 45 jaar (‘≥ 45’) 
- geslacht van de patiënt: man (‘M’), of vrouw (‘V’) 
- uw antwoord op de ‘surprise question’ bij deze patiënt, nl. of “u verbaasd zou zijn als de patiënt 

binnen het jaar zou overlijden”. Het antwoord op die vraag is in dit registratieformulier de door u 
ingeschatte levensverwachting, nl. meer dan een jaar (‘> 1 j’) of minder dan een jaar (‘<1 j’). 

- Als de patiënt niet gezien werd op raadpleging, maar elders, gelieve dan aan te geven of de patiënt 
bij hem of haar thuis werd gezien (‘huis’) of in een instelling, nl. een woonzorgcentrum, een instelling 
voor gehandicapten, instelling voor psychiatrische patiënten, of andere… (‘inst.’) 

 
De patiënt kan maar opgenomen worden in de studie als 2 maal een grijs vakje werd aangekruist: nl. de 
patiënt dient minstens 45 jaar te zijn en een ingeschatte levensverwachting te hebben van minder dan 1 
jaar.  
 
Gelieve bij alle patiënten die aan deze voorwaarden voldoen het project “pro-Spinoza” te bespreken en 
het toestemmingsformulier voor te leggen. Bij het contact met deze patiënten zijn er drie mogelijke 
scenario’s, die ook zo opgenomen zijn in het registratieformulier: 
- de patiënt wenst niet deel te nemen en heeft geweigerd te tekenen; 
- het beslissingsmoment om al dan niet te tekenen werd uitgesteld. In dit geval wordt het 

toestemmingsformulier meegegeven met de patiënt om thuis nog eens opnieuw te lezen en te 
bespreken met familie of  vrienden. Gelieve echter concreet af te spreken om dit formulier toch 
binnen een korte tijd in te leveren. Eventueel bel u hen na één weekje hiervoor even op…  

- de patiënt heeft geen verdere vragen en heeft meteen getekend. 
 
2. Na twee weken maakt u een samenvatting op aan de hand van deze tabel. (zie verder) 
 
Deze gegevens zijn voor ons nodig om uw praktijknoemer te kunnen bepalen. U hoeft deze gegevens 
echter aan niemand door te geven. Bewaar ze zelf even op een veilige plaats... Na uw inschrijving in het 
registratiesysteem van “pro-Spinoza” door het palliatief netwerk, zal u een email ontvangen waar u deze 
gegevens op een veilige wijze kunt neerschrijven zonder dat iemand anders daar inzage in kan hebben. De 
persoonlijke gegevens worden meteen versleuteld en beveiligd. 

 
3. Wat opsturen naar het palliatief netwerk? 
 
Voor het goede verloop van de studie dienen de volgende documenten opgestuurd te worden naar het 
palliatief netwerk: 
- De door uzelf ondertekende samenwerkingsovereenkomst, met ingevulde administratieve gegevens. 
- De door uw patiënten ondertekende toestemmingsformulieren, met ingevulde administratieve 

gegevens. 
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Eens deze administratieve gegevens verwerkt zijn in het palliatief netwerk, zal u een automatisch 
gegenereerde email ontvangen vanuit ons project. Zo weet u dat alles correct in stelling werd gebracht. 
 
Deze registratieformulieren die werden opgemaakt tijdens de  2 weken registratie hoeven niet 
opgestuurd te worden naar het palliatief netwerk. 
 
4. Het elektronische deel van de inschrijving als deelnemende huisarts 
 
Vanaf het moment dat het palliatief netwerk de administratieve gegevens horende bij de 
samenwerkingsovereenkomst en de toestemmingsformulieren heeft verwerkt, kunnen de e-mails met 
beveiligde linken vertrekken. 
 
De eerste e-mail voor u zal een link bevatten naar een eenmalige vragenlijst om de inschrijving als 
deelnemende huisarts te vervolledigen. Hier worden enkele vragen gesteld over uw praktijk en over uw 
ervaring met palliatieve zorg.  Hier zal ook gevraagd worden de resultaten van de praktijkregistratie in te 
geven. 
 
Graag bekwamen wij van u dan volgende gegevens: 
 
1. algemene beschrijving van de totale praktijkpopulatie, per geslacht en leeftijdscategorie. Daartoe 
volstaat het de onderstaande tabel in te vullen door het totale aantal kruisjes over de 10 registratiedagen 
met elkaar op te tellen. Let wel hier wordt het totale aantal patiëntcontacten bedoeld van de voorbije 10 
dagen (dus ook kinderen, geweigerde toestemmingsformulieren, …) 

 
  

Man 
 

Vrouw 
 

 
Totaal 

 
< 45 jaar 

 

   

 
≥ 45 jaar 

 

   

 
Totaal 

 

   

 
2. Daarnaast bekwamen wij ook graag per plaats van contact, de volgende gegevens: 
- het totaal aantal patiënten (op raadpleging, op huisbezoek en op instellingsbezoek) 
- het aantal kandidaten voor het onderzoek (beide inclusiecriteria vervuld) 
- het aantal inclusiepatiënten (kandidaten die uiteindelijk getekend hebben) 
 
Dit wordt schematisch weergegeven in de volgende tabel: 
De raadplegingen in de consultatie hebt u niet genoteerd op het registratieformulier, maar het totaal 
aantal contacten wel. Op deze wijze kunt u toch het aantal raadplegingen opmaken door het verschil te 
maken... 
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Totaal aantal patiënten 

 
Leeftijd ≥ 45 jaar 

+ 
Levensverwachting <1 jaar 

 

 
 

Getekend 

 
Huisbezoek 

 

   

 
Instelling 

 

   

 
Raadpleging 

 

   

 
Totaal 

 

   

 
 

Dank om de gegevens van al uw patiëntcontacten uit de voorbije 2 weken goed bij te houden en samen te 
vatten in deze 2 tabellen. Hou dit even goed bij totdat u een email ontvangt vanwege ons project.  
 
Bij het aanklikken van de automatische link die in het bericht vervat zal zitten komt u op een beveiligde 
pagina in onze databank. Niemand anders kan hier gegevens invullen. Gelieve de juiste aantallen in te 
vullen in de databank en dan het bericht te bewaren. Bij het verzenden worden de gegevens onmiddellijk 
versleuteld en beveiligd. Niemand kan achterhalen van wie deze gegevens zijn. Ze bevinden zich nu in de 
databank op een gecodeerde wijze. 
 
 
 
 
Dank voor uw medewerking, 
 
 
 
De onderzoeksgroep Palliatieve Zorg Antwerpen 
 
 
Drs. Bert Leysen 
Prof. dr. Bart Van den Eynden 
Prof. dr. Johan Wens 
 
 
 
Voor meer informatie over ons project : www.pro-spinoza.be 
 

http://www.pro-spinoza.be/
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Registratieformulier voor de huisarts: praktijkpopulatie gedurende 10 werkdagen. 

 
dag 1   /   dag 2   /   dag 3   /   dag 4   /   dag 5   /   dag 6   /   dag 7   /   dag 8   /   dag 9   /   dag 10 

 

 Leeftijd Geslacht Surprise 
question 

Plaats bezoek Toestemmingsformulier 

Nr < 45  ≥ 45 M V >1 j < 1 j huis inst. geweigerd uitgesteld getekend 
1            
2            
3            
4            
5            
6            
7            
8            
9            
10            
11            
12            
13            
14            
15            
16            
17            
18            
19            
20            
21            
22            
23            
24            
25            
26            
27            
28            
29            
30            
31            
32            
33            
34            
35            
36            
37            
38            
39            
40            


