
24-uurs palliatief-terminale thuiszorg
Aanmeldinformatie voor transferbureaus



Palliatief terminale thuiszorg betreft intensieve 
verpleegkundige zorg gericht op symptoomcontrole, klinische 
observatie en directe interventie in de laatste levensfase. 



Doel van de inzet
Veilige thuissituatie in de laatste levensfase met continue professionele nabijheid, 
snelle interventie bij klinische verslechtering en ondersteuning van cliënt en naasten. 
Deze nabijheid maakt het mogelijk om bij acute symptoomverergering, zoals dyspneu, 
pijn, delier of onrust, tijdig verpleegkundig te interveniëren.

Wat leveren wij
•	 24-uurs palliatief-terminale thuiszorg in de thuissituatie
•	 Continue verpleegkundige observatie en klinische signalering
•	 Symptoommanagement (bijv. pijn, dyspneu, delier, onrust)
•	 Tijdige interventie bij klinische verslechtering
•	 Anticiperend verpleegkundig beleid op mogelijke symptoomescalatie
•	 Begeleiding van cliënt en naasten in de laatste levensfase
•	 Afstemming met huisarts, apotheek en hulpmiddelenleveranciers
•	 Bijstelling van beleid bij veranderingen in de klinische situatie



Wanneer verwijzen
Verwijzing is passend wanneer continue professionele observatie noodzakelijk is om 
acute symptoomescalatie tijdig te herkennen en te behandelen, waarbij één of meer 
van onderstaande situaties aanwezig zijn:
•	 complexe symptomen (pijn, dyspneu, delier, onrust, misselijkheid) 
•	 risico op snelle klinische achteruitgang 
•	 onvoorspelbare zorgmomenten of nachtelijke crises 
•	 cliënt kan niet veilig alleen zijn 
•	 mantelzorg is grensbelast of onvoldoende beschikbaar 
•	 behoefte aan continue professionele nabijheid

Niet passend (indicatief)
•	 uitsluitend planbare ADL-zorg zonder complexiteit 
•	 stabiele situatie zonder risico op escalatie 
•	 onveilige thuissituatie zonder basale randvoorwaarden



Benodigde informatie voor snelle start
Aanmelding bij voorkeur via SBAR of vergelijkbaar.
Graag aanleveren:
•	 diagnose en fase-inschatting (terminaliteit/ prognose) 
•	 actuele klachten en medicatielijst 
•	 zo nodig medicatie en voorschriften 
•	 behandelwensen/ ACP (bijv. niet-reanimeren/ niet-opnemen) 
•	 mantelzorgsituatie en draagkracht 
•	 hulpmiddelen en thuissituatie 
•	 contactgegevens huisarts en apotheek

Praktisch
Start zorg vaak binnen 24 uur mogelijk, afhankelijk van de klinische urgentie. 

Contact voor overleg of aanmelding
Directe lijn (kantooruren) 06 10 004 594 of 06 21 441 565
E-mail i.j.d.querner@bqr-zorg.nl / ingeborg@carethuis.nl
Website’s bqr-zorg.nl / carethuis.nl R
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