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Toelichtingen voor de zorgverlener:
1. In overleg met de patiënt kan vrijwilligerswerk, mantelzorg en zorg voor huishouden op dezelfde manier bevraagd worden. Bij deze vormen van onbetaald werk speelt de bedrijfsarts geen rol.
2. Deze vraag verwijst naar gedeeltelijke of volledige werkhervatting
3. Invullen op basis van statusgegevens verstrekt door behandelend cardioloog. Deze gegevens kunnen ook, voorzien van de datum waarop de gegevens zijn vastgesteld, vermeld  worden in de brief aan de bedrijfsarts.
4. Zie screening met betrekking tot fysieke doelen, Module Screening fysieke doelen
5. In hoeverre de aangekruiste bedreigingen leiden tot een contra-indicatie voor werkhervatting, moet worden vastgesteld door de bedrijfsarts. Dit heeft namelijk te maken met het soort werk dat de patiënt uitvoert.
6. In overleg met de patiënt kan vrijwilligerswerk, mantelzorg en zorg voor huishouden op dezelfde manier bevraagd worden. Bij deze vormen van onbetaald werk speelt de bedrijfsarts geen rol.
7. U kunt ook vragen naar de voltooide opleiding van de patiënt. Opleidingen lager dan voltooid MBO kunnen worden geclassificeerd als een laag opleidingsniveau. Werknemers met een laag opleidingsniveau hebben gemiddeld genomen minder kans op succesvolle werkhervatting, door minder begeleiding/minder re-integratiemogelijkheden enz..
8. Van diabetes, hypertensie, hypercholesterolemie en een hoog BMI is aangetoond dat deze geen relatie met werkhervatting hebben. In het algemeen werken comorbide aandoeningen belemmerend.
I. INTAKE (Vragen die altijd gesteld moeten worden)
1. Heeft u betaald werk verricht voorafgaande aan het hartprobleem?
[ ] Ja, ga verder met vraag 2
[ ] Nee, stop met vragenlijst
2. Is het de bedoeling dat u weer gaat werken?
[ ] Ja, ga verder met vraag 3
[ ] Nee, stop met vragenlijst
3. Welk werk verricht u? …………………………………………….
4. Heeft u zich op het werk gestrest gevoeld in het afgelopen jaar? 
[ ] Ja
[ ] Nee
5. Heeft u mogelijk te maken met lichamelijk zware of gevaarlijke werkomstandigheden?
[ ] Ja
[ ] Nee
6. Denkt u dat u op korte termijn zonder problemen kunt opstarten?
[ ] Ja, toelichting: ……………………………………………
[ ] Waarschijnlijk wel
[ ] Ik heb twijfels [ ] Nee
 
Voorlopige conclusie m.b.t. werkhervatting:
[ ] Er zijn geen problemen te verwachten (geen risicoberoep volgens zorgverlener en 'nee'op vraag 4, 5 of 6). Er volgt een inventarisatie van cardiaal-medische belastbaarheid en check op de behoefte aan begeleiding.
[ ] Er zijn wel problemen te verwachten. Er volgt een inventarisatei van cardiaal-medische belastbaarheid, check op de behoefte aan begeleiding en uitgebreidere screening.
 
II. Vragen in MDO/statusonderzoek
Checklist cardiaal-medische belastbaarheid (ALTIJD invullen):
Is er sprake van één of meer van de volgende bedreigingen voor de cardiaal-medische belastbaarheid? 
[ ] Restischemie
[ ] Verminderde hartfunctie (LVEF < 40%)
[ ] Medicatie (m.n. β-blokkers)
[ ] Ritmestoornissen (atriaal of ventriculair)
[ ] Ventriculaire tachycardieën (bij inspanning en stress)
[ ] Onbehandelde/therapieresistente hypertensie (≥160/100  mmHg)
[ ] Lage inspanningstolerantie (geobjectiveerd door een inspanningstest)
[ ] ICD/PM-implantatie
Conclusie cardiaal-medische bedreigingen belastbaarheid:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
 
Verdere vragen aan patiënt (INTAKE)
1. Indien sprake is van betaalde arbeid: heeft u een bedrijfsarts?
[ ] nee, want WW-er, freelancer, ZZP-er of uitzendkracht waarbij arbeidsrelatie verbroken is
[ ] ja, ga verder met 3
2. Heeft u al contact met een verzekeringsarts gehad?
[ ] nee, vragenlijst werkhervatting stopt hier.
[ ] ja, ga verder met 4
3. Heeft u al contact met uw bedrijfsarts gehad?
[ ] nee
[ ] ja
4. Is er al een probleemanalyse en vervolgens een plan van aanpak gemaakt? (dit moet na resp. 6 / 8  weken)
[ ] nee
[ ] ja
[ ] weet ik niet
Indien sprake is van onbetaalde arbeid:
5. Heeft u het gevoel dat u meer moet doen dan u nu kunt?
[ ] nee
[ ] ja
6. Zo ja, is het vrijwilligerswerk / de mantelzorg / de zorg voor het huishouden gemakkelijk aan te passen aan wat u wel kunt?
[ ] nee [ ] ja
 
Als op de vragen 1, 2, 3 en/of 6 'nee' geantwoord is, is er aanleiding om uitgebreidere screening te doen. Dit wordt ook overlegd met de patiënt. Er kunnen ook aanvullende redenen vanuit de patiënt zijn om (aanvullende) begeleiding vanuit de hartrevalidatie te wensen en daarom de uitgebreidere screening af te nemen.
 
Besluit: verder doorvragen?
[ ] ja
[ ] Nee
Toelichting: …………….............................................................………...............................
 
Actie: Conclusies met betrekking tot belemmeringen en contra-indicaties en het besluit doorgeven in
MDO van …….............................................................................................................................................
 
Uitleg aan patiënt bij verder doorvragen:
“Een hoge werkbelasting kan het risico op hartziekten vergroten. Daarnaast zijn er factoren die re-integratie naar het werk bij hartpatiënten kunnen belemmeren. We willen graag zicht krijgen op de mate waarin u deze knelpunten ervaart. Dan kunnen we daarop onze begeleiding afstemmen.”
 
De volgende checklist kan ook na de intake door bijvoorbeeld de maatschappelijk werker worden ingevuld. 
III. Checklist werkbelasting
[Ik ga een aantal factoren noemen die mogelijk een knelpunt vormen bij de werkhervatting. We kunnen samen, op basis van uw uitleg, bepalen of de factor voor u geldt. Dit helpt ons om inzicht te krijgen in de hulp die u kunt gebruiken.]
 
Heeft u zich op het werk gestrest gevoeld in het afgelopen jaar door een of meer van de volgende factoren? Ja/nee
[ ] (alleen bij mannen) Hoge werkdruk, al dan niet in combinatie met weinig invloed op het werk (weinig beslissingsmogelijkheden)
[ ] (alleen bij mannen) Disbalans tussen energie die de werknemer in werk steekt en beloningen die hieruit volgen
[ ] Weinig steun van collega’s en/of leidinggevenden: geen luisterend oor, informatie, instructie enz.
[ ] Overige stressoren in relatie tot het werk: financiële tegenslagen of faillissement van werkgever, niet gerealiseerde promotie, een toename danwel afname van de verantwoordelijkheid, langdurige conflicten met de werkgever, veel deadlines, veel competitie op het werk, kritiek van leidinggevende en verandering van werkplek.
 
Heeft u in uw werk te maken met één of meer van deze factoren? Ja/nee
[ ] Schadelijke stoffen*
[ ] Lawaai
[ ] Ploegendienst
[ ] Zittend werk
[ ] Fysiek belastend werk
[ ] Extreme temperaturen (koude en hitte)
* Stoffen waarvoor aanwijzingen zijn of bewezen is dat zij het risico op hartziekten vergroten zijn: koolmonoxide, zwavelkoolstof, nitraatesters, lood, arsenicum, kobalt, oplosmiddelen, fijnstof (o.a. beroepen in wegverkeer).
Conclusie werk gebonden risicofactoren voor recidief volgens informatie van de patiënt:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
 
IV. Checklist belemmeringen voor succesvolle werkhervatting
Is er in uw geval sprake van:
[ ] Een laag opleidingsniveau
[ ] U heeft weinig sociale contacten en/of ervaart weinig steun van uw familie, vrienden, kennissen
 
Ervaart u een van de volgende problemen ten aanzien van uw huidige gezondheid? (afstemmen met vragen inspanningstolerantie, verstoring psychisch functioneren, riscogedrag, status) [ ] Na de opname nog altijd angineuze klachten?
[ ] Veel beperkingen in het dagelijks leven door de cardiale gezondheid?
[ ] Een lage gemiddelde fysieke inspanning per dag?
[ ] Overmatig alcoholgebruik
[ ] Eerdere hart- en vaatziekten
[ ] Andere gezondheidsproblemen, namelijk:……………. 
 
Is er sprake van één of meer psychosociale belemmeringen? (afstemmen met vragen naar verstoring psychisch functioneren)
[ ] Depressieve symptomen en/of angstsymptomen of stoornis
Volgens inschatting professional:
[ ] Slechte acceptatie ziekte
[ ] Slecht ziekte-inzicht m.b.t. leefstijlinterventies, misconcepties
[ ] Lage verwachtingen ten aanzien van herstel
[ ] Gebrek aan zelfvertrouwen
[ ] Gebrek aan motivatie voor werkhervatting
 
Conclusie belemmeringen succesvolle werkhervatting:
……………………………………………………………………………
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