Onder gesloten omslag over te maken aan de adviserend geneesheer

EVALUATIESCHAAL EN MEDISCH VERSLAG TOT STAVING VAN DE
AANVRAAG OM TEGEMOETKOMING IN EEN VERZORGINGSINRICHTING

Identificatiegegevens rechthebbende

NAAM - Voornaam :
Adres :
Geboortedatum :

Inschrijvingsnummer V.1 @ .

Evaluatieschaal (in te vullen door de verpleegkundige of behandelend geneesheer)

CRITERIUM SCORE 1 2 3 4
Kan zichzelf wassen zonder Heeft gedeeltelijke hulp nodig | Heeft gedeeltelijke hulp nodig | Moet volledig worden
WASSEN enige hulp om zich te wassen onder de om zich te wassen zowel geholpen om zich te wassen
gordel boven en onder de gordel zowel boven als onder de
gordel
Kan zich helemaal aan en Heeft gedeeltelijke hulp nodig | Heeft gedeeltelijke hulp nodig | Moet volledig geholpen
KLEDEN uitkleden zonder enige hulp om zich te kleden onder de om zich te kleden zowel boven | worden om zich te kleden
gordel (veters uitgezonderd) en onder de gordel zowel boven als onder de
gordel
Kan volledig zelfstandig opstaan | Kan zelfstandig in en uit stoel | Heeft volstrekt hulp van Is bedlegerig of zit in rolstoel
VERPLAATSEN en zich zonder mechanische hulp | of bed, maar gebruikt derden nodig om op te staan en is volledig afhankelijk om
of hulp van derden verplaatsen mechanische hulpmiddelen en/of zich te verplaatsen zich te verplaatsen
om zich zelfstandig te
verplaatsen (krukken, rolstoel)
Kan alleen naar het toilet gaan Heeft gedeeltelijk hulp van Moet volledig worden Kan niet naar het toilet gaan
TOILETBEZOEK en zich reinigen derden nodig om naar het geholpen om naar het toilet te | en evenmin op de toiletstoel
toilet te gaan of zich te gaan of zich te reinigen
reinigen
Is continent voor urine en faeces | Is accidenteel incontinent voor | Is incontinent voor urine of Is incontinent voor urine en
CONTINENTIE urine of faeces (inl. blaassonde | voor feaces (mictietraining faeces
of kunstaars) inclusief)
Kan alleen eten en drinken Heeft vooral hulp nodig om te | Heeft gedeeltelijke hulp nodig | De patiént wordt gevoed
ETEN eten of te drinken tijdens het eten of drinken
CRITERIUM | SCORE 1 2 3 4 5
Geen probleem Nu en dan, zelden Bijna elke dag probleem | Volledig gedesoriénteerd | Niet meer te testen
TIID probleem omwille van zijn
gevorderde toestand
Geen probleem Nu en dan, zelden Bijna elke dag probleem | Volledig gedesoriénteerd | Niet meer te testen
PLAATS probleem omwille van zijn
gevorderde toestand

Op basis van bovenstaande evaluatie wordt : - categorie O — categorie A - categorie B — categorie C aangevraagd (1)

Medisch verslag

- een opneming in een centrum voor dagverzorging aangevraagd (1)
De verpleegkundige (naam, datum en handtekening) (2)

(facultatief als het gaat om een aanvraag voor de categorie O of voor een opneming in een centrum voor dagverzorging)

Ik verklaar,
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B. Beschrijving van de letsels en functionele stoornissen die de aanvraag wettigen :

C. De rechthebbende bevindt zich in de situatie van afhankelijkheid zoals hiervoren omschreven.

(1) schrappen wat niet past

De behandelende geneesheer, (naam, datum en handtekening)

(2) In te vullen indien schaal werd ingevuld door verpleegkundige




EVALUATIESCHAAL VAN DE STAAT VAN AFHANKELIJKHEID IN T1JD EN RUIMTE. (1)

Inschrijvingsnummer rechthebbende bij de V.1. (of kleefbriefje V.I. aanbrengen): Identificatienummer van de inrichting
CRITERIUM 1 2 3 4 5 SCORE
Geen probleem Nu en dan, zelden Bijna elke dag Volledig Niet meer te testen
ORIENTATIE IN probleem probleem gedesoriénteerd omwille van zijn
TIID gevorderde toestand
ORIENTATIE IN Geen probleem Nu en dan, zelden Bijna elke dag Volledig Niet meer te testen
DE GEBRUIKE- probleem probleem gedesoriénteerd omwille van zijn
LIJKE LEEF- gevorderde toestand
RUIMTE
GEDRAGSKENMERKEN VASTSTELLING VAN DE PROBLEMEN SCORE
1. Uitdrukkingsmoeilijkheden L. nooit
. 2. nuendan, zelden
Via spraak en/of gebaren 3. bijna dagelijks
4. voordurend, altijd
5. niet meer te testen omwille van zijn gevorderde toestand
2. verbaal storend gedrag 1. nooit
2. nuendan, zelden
Roepen zonder reden, en/of anderen storen door | 5 bijna dagelijks
roepen en/of schreeuwen 4. voordurend, altijd
5. niet meer te testen omwille van zijn gevorderde toestand
3. Onwelvoeglijk gedrag y noot
. . nuendan, zelden
Ongepast gedrag t.0.v. bestek en voeding, 3. bijna dagelijks
ontkleedt zich ten ongepaste tijde, urineert buiten | 4.  voordurend, altijd
toilet, spuwen... 5. niet meer te testen omwille van zijn gevorderde toestand
4. Rusteloos gedrag L. nooit
2. nuendan, zelden
Karakter en omgangsproblemen, en/of auto- 3. bijna dagelijks
agressief en/of psychomotorische agitatie, 4. voordurend, altijd
(stapgedrag, vluchtgedrag, ...) 5. niet meer te testen omwille van zijn gevorderde toestand
5. Destructief gedrag L. nooit
. . 2. nuendan, zelden
Geweld t.0.v. materialen, voorwerpen uit de 3. bijna dagelijks
omgeving: meubilair, kleding, tijdschriften en/of |4. voordurend, altijd
agressief t.0.v. derden 5. niet meer te testen omwille van zijn gevorderde toestand
F 1. nooit
6. NaChte“Jk QEdrag 2. nuendan, zelden
Ronddwalen, anderen storen, dag/nacht 3. bijna dagelijks
verwardheid 4. voordurend, altijd
5. niet meer te testen omwille van zijn gevorderde toestand

IDENTIFICATIE VAN DE VERPLEEGKUNDIGE:

Datum:
Naam en voornaam:
Handtekening:

(1) Vooreerst beoordeelt men de criteria in tijd en ruimte volgens de scores 1 tot 5. Indien men op beide criteria de score 3 of meer bekomt, gelieve dan de
beoordelingsscore op de 6 verschillende gedragskenmerken verder in te vullen.
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