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De afbeelding is onderdeel van de Nierfalen keuzehulp. Met deze 

afbeelding wordt inzicht gegeven in overleving voor verschillende 

leeftijdscategorieën bij de behandelopties voor 

nierfunctievervangende therapie. Deze informatie is opgenomen, 

omdat patiënten hebben aangegeven levensverwachting een 

belangrijke uitkomst te vinden in de afweging van de verschillende 

behandelopties voor nierfunctievervangende therapie.

Gekleurde poppetjes

Niet alle patiënten willen de overlevingscijfers inzien. Daarom 

kunnen zij met een knop zelf actief kiezen om deze te openen en 

vervolgens de leeftijdsgroep en overlevingsduur aan te klikken. De 

uitkomsten worden visueel weergegeven middels een 

populatiediagram: van de 100 poppetjes is een percentage 

ingekleurd. Dit is een bewezen effectieve methode om informatie 

begrijpelijk weer te geven voor patiënten. Dit heet ‘risico-

communicatie’. 

https://nierfalen.keuzehulp.nl/over-keuzehulp


Voorbeeld CVA infographic
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De afbeelding is onderdeel van een infographic voor 

patiënten die een CVA hebben gehad. Hierin is 

uitkomstinformatie weergegeven over wat andere 

patiënten in een vergelijkbare situatie hebben ervaren (op 

basis van patiënt-gerapporteerde uitkomsten, PROMs) en 

wat zij mogelijk kunnen verwachten. CVA-patiënten 

hebben in focusgroepen benoemd dat zij enerzijds willen 

weten wat de meest voorkomende gevolgen zijn van het 

doormaken van een CVA, maar anderzijds juist ook de 

gevolgen die slechts bij enkele mensen voorkomen. Bij 

patiënten bestaat geregeld twijfel of hun klachten een 

gevolg zijn van hun CVA.

Patiënt: “Je wordt eerst lichamelijk op de been geholpen zodat je 

de dagelijkse dingen weer zo goed mogelijk kunt doen. Maar je 

weet niet wat voor geestelijke en cognitieve schade is aangericht, 

ik had geen idee. Bijkomende klachten waren voor mij 

onvoldoende duidelijk. Had iemand het me maar verteld.”



Voorbeelden Nierfalen Dashboard
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De afbeeldingen in de volgende twee slides zijn afkomstig uit het dashboard: “Mijn 

nierenoverzicht”. Dit dashboard is ontwikkeld voor patiënten met chronische 

nierschade die een resterende nierfunctie hebben tussen de 45% tot 15%. Bij deze 

groep is het afremmen van verdere nierschade een belangrijk behandeldoel. 

Het dashboard is hierbij een hulpmiddel. De basisonderdelen van het dashboard zijn 

medische variabelen uit het elektronisch patiënten dossier (EPD) en patiënt-

gerapporteerde uitkomsten (PROMs) van één patiënt (n=1 dashboard). Achter de i-

knoppen is verdiepende informatie te vinden.

De vragenlijst op de laatste afbeelding is de PROMIS-10. De grafieken tonen het 

beloop van de somscores van de lichamelijke en geestelijke gezondheid. De tabel 

toont de antwoorden op itemniveau (van de laatste datum en de datum er voor dat de 

PROMs zijn ingevuld).
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