
PATIËNT           GEBOORTEDATUM         

HUISARTS           SPECIALIST       

SPECIALISME         VERPLEEGKUNDIGE PZ      

INGEBRACHT DOOR      DATUM MDO           

VRAAGSTELLING

    

DIAGNOSE

   

  

RELEVANTE 
ZIEKTE-
GESCHIEDENIS

BEHANDEL-
BEPERKING 

BEHANDELING 

 

MEDICATIE

PROGNOSE  

          

KARNOFSKY

LICHAMELIJK

   

PSYCHOLOGISCH

SOCIAAL

AANMELDFORMULIER 
on-line transmuraal MDO palliatieve zorg 

Graag alle relevante gegevens invullen, de gekleurde items worden tijdens het MDO gevuld. Aanmeldingen tot 

woensdag 12.00 worden donderdag vanaf 16.30 besproken. U ontvangt op het verzendadres een tijdslot hoe laat  

uw patiënt besproken wordt. Deelnemen aan het MDO kan via deze link.

 PALLIATIEVE ZORG 
OOST-VELUWE

NETWERK

https://teams.microsoft.com/l/meetup-join/19%3ameeting_OTRmYjgwMjctMDU5Zi00MjA5LTkzOWMtYjExMzZiYTFiYmMz%40thread.v2/0?context=%7b%22Tid%22%3a%22f9eea86e-b909-4b1a-893f-cb268b285d50%22%2c%22Oid%22%3a%225395f9bd-a597-448f-b55b-504ac344408b%22%7d


Verzenden via zorgmail naar top@gelre.nl

ZINGEVING

WENSEN PATIËNT
EN HUN NAASTEN

VOORKEURSPLAATS
VAN OVERLIJDEN

ADVANCE CARE 
PLANNING
VASTGELEGD?

EUTHANASIE/
PALLIATIEVE SEDATIE
BESPROKEN? 

BELOOP KLINISCHE 
OPNAME

CONCLUSIE

ADVIES

AFSPRAKEN

COMMUNICATIE 
OVER MDO NAAR 
PATIËNT DOOR

VERZENDLIJST
 HUISARTS

  SPECIALIST

  VPZ  
 

 PALLIATIEVE ZORG 
OOST-VELUWE

NETWERK
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