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Zorgpad chronische epilepsiezorg Specialistisch Behandelcentrum 

Zandheuvelweg (SBZ) 
 
Voorwoord 
Hierin leest u over ons zorgpad chronische epilepsiezorg. 
Dit zorgpad is bedoeld voor clienten en hun verwanten. Hierin staat hoe deze zorg wordt 
aangeboden op de polikliniek van het SBZ.  
 
Wat is een zorgpad? 
Dit zorgpad beschrijft de organisatie van  de epilepsiezorg voor u of uw verwant. Het doel hiervan is 
om deze zorg in het SBZ zo goed, veilig en georganiseerd mogelijk te laten verlopen. 
 
Waarom een zorgpad voor mensen met epilepsie en een verstandelijke beperking? 
Veel mensen met een verstandelijke beperking hebben epilepsie. Deze combinatie is soms 
ingewikkeld. Hierbij is behandeling wenselijk in een gespecialiseerd centrum. Het Specialistisch 
Behandel Centrum Zandheuvelweg (SBZ) is zo’n centrum.  
 
In het SBZ werkt een team van verschillende zorgverleners die veel weten van epilepsie. Samen 
komen ze tot een zo goed mogelijke diagnose van de epilepsie en de behandeling ervan. De 
eindverantwoordelijkheid voor de behandeling ligt bij de hoofdbehandelaar, in ons centrum is dit 
een neuroloog. 
 

Waarom verwijzing naar het SBZ (Specialistisch Behandelcentrum Zandheuvelweg): 

Verwijzing naar het SBZ kan zinvol zijn als de client epilepsie heeft en een verstandelijke beperking, 
bijvoorbeeld: 

• Bij een vorm van epilepsie die moeilijk te behandelen is met medicijnen 

• Als er meer onderzoek nodig is naar een geschikte behandeling (ook bij een mogelijke 
operatie of dieet voor de epilepsie)  

• Als er door de epilepsie ook andere zorg nodig is, zoals hulp bij wonen, leren, gedrag, 
ontwikkeling 

• Als de client ook andere ziektes heeft, zoals bijvoorbeeld Parkinson of dementie 

• als er behoefte is aan een second opinion over de diagnose epilepsie 
 

Tijd en aandacht voor de cliënt: 

Tijd en aandacht voor de cliënt vinden wij belangrijk bij het SBZ. U of uw verwant  kunt uitgebreid 
uw verhaal doen. De diagnose, behandeling en begeleiding worden afgestemd op uw zorgvraag.  
Onze medewerkers zijn gespecialiseerd in de omgang met clienten met een verstandelijke 
beperking.  Epilepsie en/of het gebruik van medicijnen kunnen invloed hebben op gedrag, 
leerprestaties, werk, wonen, slaap- en /of waakritme of op iemands zelfbeeld, doordat aanvallen 
mogelijk angst of onzekerheid met zich meebrengen. “De epilepsie cliënt” bestaat niet. De aard en 
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het verloop van de aanvallen zijn bij iedereen anders. Elke cliënt vraagt dan ook een eigen vorm van 
zorg en ondersteuning. 
 
 

 

Controle op bijwerkingen 

Medicijnen tegen epilepsie kunnen allerlei bijwerkingen geven. Van te voren weet vaak niemand van 
welke bijwerkingen de cliënt last van kan krijgen. Bij mensen met een verstandelijke beperking zijn 
de bijwerkingen niet altijd meteen duidelijk. Het is daarom belangrijk dat cliënten bij 
medicatiewijzigingen goed gecheckt worden. 
 

Waaruit bestaat de epilepsiezorg in dit zorgpad? 

• De cliënt krijgt minimaal één keer per jaar een afspraak op de polikliniek. Wij stellen het op 
prijs als de cliënt, de verwant of wettelijk vertegenwoordiger en de begeleider daarbij 
aanwezig zijn. Dit kan een afspraak zijn bij de neuroloog of de verpleegkundig specialist. In 
het begin van de behandeling is dit soms vaker dan één keer per jaar. In deze afspraak 
worden de medicijnen worden besproken. Ook wordt het aantal aanvallen wordt besproken 
en het algemeen welzijn van de cliënt. 

• Soms zijn er binnen een jaar vervolgafspraken nodig. Deze zijn bij de verpleegkundig 
specialist of bij de neuroloog. Wanneer de medicijnen worden veranderd, wordt er altijd na 
een paar maanden weer een afspraak gemaakt met de verpleegkundig specialist. 
Na deze afspraak komt de cliënt na een aantal maanden terug bij de neuroloog voor een 
vervolgafspraak. 

• Op verzoek van de neuroloog kan er gevraagd worden om vooraf aan het consult bloed te 
laten prikken. Dit wordt dan gecontroleerd op de epilepsiemedicijnen, leverfunctie en 
nierfunctie. 

• Ook kan er gevraagd worden om filmpjes te maken van een epileptische aanval. Bij een 
cliënt met een verstandelijke beperking is dat soms van belang kan dit helpen om tot een 
goede diagnose en/of behandeling te komen. 

• Als het nodig is, worden er extra afspraken gemaakt. 

• Wij vragen de verwant of wettelijk vertegenwoordiger van een cliënt om met ons schriftelijk 
af te spreken hoe hij of zij betrokken wil zijn bij beslissingen rond de behandeling.  
Daarbij spreken we bijvoorbeeld af of elke medicatieverandering  eerst overlegd wordt. Een 
andere mogelijkheid is om dit achteraf aan de verwant door te geven. 

 
Vragen of adviezen? 
Als u een vraag of advies voor ons heeft, dan horen wij dat graag. 


