Nederlands
Centrum
Jeugdgezondheid

Randvoorwaardelijke implicaties JGZ-richtlijn Voedselovergevoeligheid

In dit document wordt beschreven welke veranderingen en aanpassingen worden verwacht dankzij
de invoering van deze JGZ-richtlijn. Bijvoorbeeld wat is het verschil tussen de huidige werkwijze en de
werkwijze die wordt aanbevolen in de richtlijn? Welke organisatorische aanpassingen zijn nodig om
de richtlijn uit te kunnen voeren, wat zijn de benodigde financiéle om dit te realiseren?

Tabel 1 Mate van verandering en aanpassing JGZ-richtlijn Voedselovergevoeligheid

Mate van verandering/aanpassing Nauwelijks | Enigszins Groot
Verandering in professioneel handelen

Benodigde praktische en organisatorische aanpassingen
Benodigde financiéle middelen

Toelichting

1. Mate van verandering in professioneel handelen
Hierbij is gekeken naar het verschil tussen de huidige werkwijze en de werkwijze die wordt
beschreven in de richtlijn. Hoe groter het verschil hoe meer bijscholing nodig zal zijn.

e Derrichtlijn bevat een aantal nieuwe preventieadviezen.
e Voor veel JGZ-professionals is het uitvoeren van de dubbelblinde placebogecontroleerde
voedsel koemelk)provocatie (DBPGVP) nieuw.

2. Mate van benodigde praktische en organisatorische aanpassingen
Hier wordt aangegeven welke organisatorische aanpassingen JGZ-organisaties nodig zijn om
ervoor te zorgen dat JGZ-professionals de richtlijn kunnen uitvoeren of welke knelpunten te
verwachten zijn die om een organisatorische aanpassing vragen.

Op die locaties waar de DBPGVP uitgevoerd gaat worden dient aan de volgende voorwaarden te
worden voldaan:
> Een geschikte ruimte om het kind tot 2 uur na de laatste dosis te kunnen observeren.
De provocatie test duurt in totaal minimaal 4 uur.
> Geschoold en bekwaam personeel. Jeugdartsen en jeugdverpleegkundigen van
JGZ-organisaties of JGZ-locaties die (als regionale functie) de DBPGVP gaan uitvoeren
moeten hierin geschoold worden. Onderdeel van de scholing is het leren beoordelen
van de reacties en hoe allergische reacties adequaat te behandelen m.b.v.
adrenaline-autoinjectoren.
> |emand die de test niet uitvoert kan testvoeding bereiden en er is een tweede
persoon nodig die controleert of de juiste voeding en op de juiste manier is bereid
om de placebo testvoeding (zonder koemelk) en testvoeding met koemelk niet te
verwisselen). Er zijn kant-en-klare testvoedingen op de markt beschikbaar.
> Samenwerking en afspraken met huisartsen
Late reacties moeten adequaat worden opgevangen, waarvoor goede afspraken met de
huisarts moeten worden gemaakt. Bij late reacties thuis kan contact worden opgenomen
met de JGZ-organisatie of met de huisarts. Het kind kan bij late reacties door de huisarts
worden gezien.



> Samenwerking en afspraken met de kinderartsen

3. Mate van benodigde financiéle middelen
Bovenstaande punten zijn van invloed op de benodigde financiéle middelen (ook voor eventuele
extra menskracht en tijd). Het gaat hierbij om financiering voor onderstaande activiteiten of

materialen.

e Het uitvoeren van de preventieadviezen in de richtlijn vraagt geen extra tijd tijdens een

contactmoment.
® Voor het uitvoeren van deDBPGVP is financiering van de test (en bijbehorende scholing)

nodig. De geschatte prevalentie van koemelkallergie is 5%. In ca. 50% wordt de diagnose
verworpen. Bij ca. 10% van alle zuigelingen (10% x 200.000 nieuw geborenen = 20.000) zal
dus een provocatie test worden uitgevoerd, waarvan een deel ook in de 2° lijn zal

plaatsvinden.
® Financiering aan de JGZ voor het uitvoeren van de DBPGVP door de verzekeraar voor het kind

is wenselijk. Op dit moment wordt geprobeerd dit te regelen.



Toelichting voor het invullen

In het document randvoorwaardelijke implicatie wordt aangegeven welke veranderingen en
aanpassingen worden verwacht dankzij de invoering van de nieuwe JGZ-richtlijn.
Het gaat om de onderstaande aspecten.

1. Mate van verandering in professioneel handelen
Geef hier aan wat het verschil is tussen de huidige werkwijze en de werkwijze die wordt
beschreven in de richtlijn. Hoe groter het verschil hoe meer bijscholing nodig zal zijn.

2. Mate van benodigde praktische en organisatorische aanpassingen
Hier gaat het om welke organisatorische aanpassingenJGZ-organisaties in gang moeten
zetten om ervoor te zorgen dat JGZ-professionals de richtlijn kunnen uitvoeren. Denk
bijvoorbeeld aan het aanstellen van een aandachtsfunctionaris of de te verwachten knelpunten
die om een organisatorische aanpassing vragen.

3. Mate van benodigde financiéle middelen
Bovenstaande punten zijn van invioed op de benodigde financiéle middelen (ook voor
eventuele extra menskracht en tijd). Het is handig vooraf een inschatting te maken van of de
invoering van de richtlijn JGZ-organisaties weinig, gemiddeld of veel extra financiering zal
kosten welke zaken of activiteiten dit betreft.



