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• Oudere patiënt met nierfalen staat voor een belangrijk dilemma: 

wel of niet starten met dialyse?

• Wetenschappelijke onderbouwing besluitvorming dialyse ontbreekt

• Leeftijd alleen geen geschikt selectie criterium

• Fysieke, cognitieve psychosociale beperkingen

• Overleving vs kwaliteit van leven

• Frailty en geriatrische beperkingen voorspeller overleving en complicaties1,2

Inleiding (1)

1Johansen J Am Soc Nephrol 2007
2 Van Loon et al Cl J Am Soc Nephrol 2017 



Inleiding (2)

• Enquete onder nefrologen over besluitvorming rondom start dialyse bij
ouderen

• 56% onderstreept belang geriatrische evaluatie

• 26% verricht 1 of meerdere geriatrische screenings testen Van Loon et al. NethJMed 2015  
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Inleiding (3)

“Gouden standaard” kwetsbaarheid geriatrisch assessment 

• Tijdrovend

• Geen expertise in de pre-dialyse fase

Frailty screenings instrumenten: “quick en dirty” of goede pre-selectie? 



Oudere patiënt met eind stadium nierfalen

Screenings test
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Toepassing frailty screening



• Fried frailty Index

• Groningen Frailty Indicator

• Geriatric 8

• Identification of Seniors at Risk – Hospitalized patients

• Veiligheids management systeem kwetsbare ouderen

• Klinische blik van de nefroloog

• Gevoelige test: 

• Mist weinig patienten (hoge sensitiviteit)

• Selectie voor geriatrisch assessment is niet te groot (hoge specificiteit)

Diverse frailty screenings testen



Introductie GOLD studie

Observationeel cohort 17 ziekenhuizen, 200 dialyse patiënten 65 jaar

• Geriatrisch assessment voor start van dialyse

Doel: 

• Relatie geriatrische problemen en slechte uitkomsten binnen een half jaar

Aanvullend: 

• Frailty screeningtools

• Klinisch blik van de nefroloog



Resultaten: baseline gegevens



Resultaten: geriatrische beperkingen (1)



Resultaten: geriatrische beperkingen (2)



Discriminerende capaciteit screening tools 



Figure	1a.	GA	(≥	2	impairments)	vs	screening	tool	
	

	
	
	
	
Figure	1b.	GA	(≥	3	impairments)	vs	screening	tool	
	
	

	
	
	
	

Resultaten screening tools 



Conclusie (1)

• Grote meerderheid van ouderen die starten met  dialyse is kwetsbaar op 

meerdere domeinen 

• Screeningstool

• Identificeert bepaalde aspecten van kwetsbaarheid

• “Quick en dirty”

• Helft gescreende “fitte” patiënten blijkt toch kwetsbaar



Conclusie (2)

• Betere identificatie van geriatrische problemen

• Somatisch, cognitief, psychosociaal

• Wellicht rol verbetering kwaliteit van de zorg, besluitvorming

• Rol voor samenwerking geriatrie en nefrologie
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Overeenkomsten screening tools 




