Formulier Anamnese en onderzoek bij (verdenking) Lymeborreliose


Personalia:

Naam:

Patiëntnummer:

Geboortedatum:

Huidige leeftijd:

Datum onderzoek:

Onderzoekende arts:

Anamnese Algemeen:

Levensstijl en risico blootstelling in endemisch gebied:
Datum van beet en vermoedelijke infectie:  
      / niet bekend 

Erythema Migrans : 
Door arts bevestigd/ foto :    
ja/nee/ mogelijk 
 typisch/atypisch

Zelf waargenomen (beschrijving): 
ja/nee/ mogelijk   typisch/atypisch

Met griepachtige verschijnselen?:  ja/nee
Terugkomende EM:
             ja/nee/ mogelijk 
 typisch/atypisch
Eerdere Lab uitslagen:

Datum: 

	
	ELISA IgM:

 
ELISA IgG:




	
	Western Blot IgM: 

Western Blot IgG:




	
	C6 peptide: 



	Lineblot:


	
	PCR: 




	PCR Urinetest:

	
	CD 57:
  



	Kweek:


Datum van (vermoedelijke) diagnose Lymeziekte:

Eerdere behandeling:

Startdatum eerdere behandeling: 


Effect eerdere behandeling:     

Herxheimer-reactie? Ja/nee/ mogelijk

Andere diagnoses overwogen / DD:

Eerdere psychiatrische ziekten:

Eerdere lichamelijke ziekten:

Symptomen en Klachten: (omcirkel wat van toepassing is)
Algemene klachten en symptomen (chronisch/wisselend/terugkerend):

Voorbijgaande Temperatuursverhoging/ koorts 

Nachtelijk zweten

Malaise  (griep gevoel)

Pijn in spieren, pezen en gewrichten (vgl. fibromyalgie)

Vermoeidheid fysiek (vgl. CVS)

Vermoeidheid psychisch (vgl. CVS)

Hoofdpijn
(omcirkel en/of vul aan wat van toepassing is)

Neuropsychiatrische symptomen (chronische neuroborreliose/ het Encefalopathie syndroom)
Cognitieve symptomen: 

Traagheid, associatiezwakte en verkeerde associaties, concentratieproblemen (moeite met focussen en vasthouden van de aandacht, meer taken tegelijk doen) en problemen met het ophalen van geheugeninformatie (retrieval) en woordvindingsproblemen. (zie ook uitgebreide vragenlijst)
Stemmingsgerelateerde symptomen:

     Verminderde frustratietolerantie, plotselinge stemmingswisselingen, somberheid, 

     angst. (zie ook psychiatrische syndromen)
Gedragssymptomen:

Verminderd sociaal functioneren in werk, opleidingen en privésfeer, ontremming, prikkelbaarheid, verhoogde waakzaamheid, achterdochtigheid, emotionele labiliteit, Accident Prone, explosieve woede-uitbarstingen, fysieke agressie/moordlust, middelen misbruik, dwangverschijnselen, suïcidaliteit.
Geassocieerde psychiatrische syndromen:
Depressie, paniekstoornis, sociale fobie, obsessieve compulsieve stoornis, gegeneraliseerde angststoornis, PTSD (getriggerd door of verergerd door manifeste somatische ziekte), bipolaire stoornis rapid cycling, psychose.
Vegetatieve functies:  
Dysautonomie
Temperatuur regulatiestoornissen
Bloedruk regulatiestoornissen

Verstoord slaap-waak ritme 

Eetstoornissen en gewichtsverandering
Seksuele functiestoornissen

Neurologische symptomen en syndromen, oogaandoening: 
Hoofdpijn in diverse vormen:

Symptomen van hersenzenuwen:
Aanwijzingen voor infectie in het oog:

Aanwijzing voor Meningitis/ meningoradiculitis/ encefalitis:
Aanwijzing voor radiculaire syndromen:
Aanwijzing voor neurodegeneratieve syndromen: 
Aanwijzing voor Perifere neuritis/ neuropathie: 
Epileptische aanvallen: partieel/ gegeneraliseerd
Aanwijzing voor vasculaire syndromen: 

Atypische (wisselende) neurologische klachten:
Sensibele symptomen: 
Motorische symptomen:.
Andere:
Musculoskeletale symtomen
Gewrichtsklachten: artritis met pijn en zwelling, crepitatie

Botpijn (tibia, ribs, iliac crest, sternum, clavicle, etc), Epicondilitis, Plantair Fascitis, 

Fibromyalgia en Myalgia (zonder arthritis), Chondritis (oor, neus, costochondraal)

Tendonitis, Carpal Tunnel Syndroom, Discus hernia (HNP), rug en nekklachten met kraken.
Cardiale en vasculaire symptomen
Pijn op de borst, tachie- en/of bradycardie , AV block, 

hartruis MVP (Mitralis prolaps), Pericarditis, Cardiomyopathie, Hypertensie/ hypotensie
Vasculitis. 

Longen en bovenste luchtwegen symptomen 
           Kortademigheid, hoesten, keelpijn, klierzwelling, frequente infecties, astma, neusbloedingen.
Gastrointestinale symptomen
Dyspepsie, Irritable Bowel syndroom, Gastroparese, Hepatitis, Pancreatitis, 

Inflammatory Bowel Disease, Cholecystitis, galstenen, incontinentie voor faeces.
Urogenitale symptomen
Genitale pijn (testodynie), pijn in/ gevoeligheid borsten, Galactorrhoe, irregulaire menstruatie, Atrofie van Genitalia (lage spiegel geslachtshormonen), Anesthesie van Genitalia, prikkelbare blaas/ Interstitiele Cystitis, recidiverende urineweginfecties, urine incontinentie.
Huid en haar

EM, ACA, Lymphocytoma, Erythema van handpalmen en voetzolen, andere erythemen, haarverlies, Ecchymosis, morphea and lichen sclerosis,( zie ook co-infecties m.n. bartonella). 
Endocriene symptomen
Schildklier disfunctie, Adrenal insufficiëntie, te lage cortisolspiegel (syndroom van Adison), Hypoglycemie, afwijkende geslachtshormonenspiegels, (zie ook urogenitale symptomen).
Andere symptomen
Alcohol intolerantie, allergieën, Meervoudige Chemische Sensitiviteit, tandpijn, periodontale ziekte.
Fluctuatie van symptomen:

Progressie van symptomen

Episodische terugkomende symptomen
Symptomen fluctuatie gedurende de dag

Stress geeft toenamen symptomen

Bijkomende Infecties geven toename symptomen 
4 wekelijkse cyclus wordt gezien en/of perimenstruele Relapse

Herxheimer-reactie bij antibiotica 

Antibiotica gaven op termijn vermindering van symptomen.
Co-infectie Screening

Babesiosis :

Ernstige hoofdpijn

Ernstige zweetaanvallen

Koude rillingen 

Misselijkheid, braken, buikpijn

Anemie

Middagkoorts

Myalgia, stijve nek

Ernstige malaise en vermoeidheid

Ernstige neuropsychiatrische symptomen

Duizeligheid

Snelle progressie van symptomen in    combinatie met borreliose
Anaplasma/ Ehrlichiosis :

Koorts

Leukopenie

Trombopenie

Verhoogde lever-enzymen

Splenomegalie

Bizarre neurologische symptomen (soms)

Bartonella  (div. spec.):
Lymfklierzwelling

Koorts

Pijn onder voetzolen

’Liniaire rashes’ die op striae lijken

Bizarre neurologische symptomen 

Epileptische insulten 

Endocarditis 

Hepato- en splenomegalie 

Neuroretinitis en aseptische meningitis 

Subcutane noduli, erythema nodosum

Bacillaire angiomatosis (huidafwijking met multipele angiomen)
Mycoplasma :

Vermoeidheid (100%)

Koorts

Gewrichtsklachten

Myalgia

Slapeloosheid

Hoofdpijn

Angst en emotionele labiliteit

Geheugen- en concentratieproblemen Verwardheid
(omcirkel en/of vul in wat van toepassing is)

Samenvatting psychiatrisch onderzoek :
Samenvatting neurologisch onderzoek :

Samenvatting algemeen lichamelijk onderzoek :

Nog uit te voeren aanvullend onderzoek:
Bloed: Serologie, CD57, C3a, C4a
Routine lab, aanvullende labscreening op:

Urine: urine PCR: 
Liquor: serologie, cellen eiwit, PCR
Ander labonderzoek:

Neuropsychologisch onderzoek: 
Neuro-imaging: MRI, SPECT, PET:
Ander biometrisch onderzoek:

Behandelbeleid en/of advies:
Orale Antibiotica Schema:

	Middel:
	Dosering: 
	Duur en pulsschema:
	Opmerkingen:

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


IM & IV Antibiotica Schema:

	Middel:
	Dosering (opbouw): 
	Duur en pulsschema:
	Opmerkingen:

	
	
	
	

	
	
	
	


Symptomatische en Psychiatrische medicatie:

	Middel:
	Dosering (opbouw): 
	Duur 
	Opmerkingen:

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Klachtenmonitoring met vragenlijst; dagelijks (bij herx)/ wekelijks / maandelijks

CD 57 test herhalen over . . maand(en)
Bijlage:

	DIAGNOSTISCHE SCORINGSPROTOCOL LYME-BORRELIOSE (LB)
Oorspronkelijke versie van J. Burrascano aangepast door A.W.B. Klusman 

	Scoring:        1= atypisch kenmerk van LB       2= mogelijk LB      3= verdacht voor LB

                      4= zeer verdacht voor LB           5= bewezen LB

	A    Blootstelling aan tekenbeten en Erythema Migrans



	A1 Blootstelling aan teken (o.a. sporten, wonen, werken in natuur)
	1

	A2 Tekenbeet in een endemisch gebied (grote delen van Nederland)
	1

	A3 Erythema Migrans anamnestisch (vage/ atypische omschrijving)
	2

	A4 combi van A1 met A3 of A2 met A3 
	3

	A5 Erythema Migrans anamnestisch (met gedetailleerde omschrijving)
	4

	A6 Erythema Migrans atypische vorm door een arts bevestigd
	4

	A7 Erythema Migrans, typische vorm door een arts bevestigd
	5

	                                                                          hoogste score A:
	

	B   Ziektegeschiedenis en klinische symptomen 
        consistent met Borreliose na uitsluiting van andere oorzaken v.z. mogelijk


	B1 aspecifieke klachten en symptomen (o.a. koorts, malaise, hoofdpijn, CVS en fibromyalgie klachten) 
	1

	B2 1 orgaansysteem aangedaan (geweest) niet geobjectiveerd  (bijv. 

Neurogene pijnen of ‘brainfog’ passend bij encefalopathie)  
	1

	B3 combi van B1 met B2  
	2

	B4 2 of meer orgaansystemen aangedaan (geweest) niet geobjectiv. 
	2

	B5. 1 orgaansysteem aangedaan (geweest) met objectieve klinische symptomen  (bijv. monoarthritis of encefalopathie met objectiveerbare geheugen- en/of aandachtsstoornissen)
	3

	B6 combi van B1 met B4
	3

	B7 2 of meer orgaansystemen aangedaan (geweest) met objectieve klinische symptomen  (bijv. monoarthritis en facialis parese)
	4

	B8 Acrodermatitis Chronica Atrophicans, met biopsie bevestigd
	5

	                                                                         hoogste score B:
	

	C   Lab diagnostiek  NB Serologie-criteria  gelden ook voor liquor-serologie


	C1 Serologie dubieus positief (bijv. alleen 1 specifieke WB band) 
	2

	C2 Seropositiviteit  WB IgG + zonder WB IgM
	3

	C3 Seropositiviteit WB IgM + al dan niet in combinatie met WB IgG
	4

	C4 B. burgdorferi PCR + in weefsel of lichaamsvloeistof  
	4

	C5 B. burgdorferi antigen capture + *beperkt beschikbaar in NL
	4

	C6 Weefsel microscopie met  monoclonale immunofluorescentie + of Positieve kweek * beiden beperkt beschikbaar of toepasbaar in NL
	5

	                                                                          hoogste score C:
	

	Conclusie:
	Hoogste score 

        in A/B/C

	of
	Som h scores hsA+hsB+hsC 



	Lyme-borreliose zeer waarschijnlijk of zeker
	Hoogste score 5
	of
	Som 10 of hoger

	Lyme-borreliose waarschijnlijk
	     Hoogste score 4  en  Som 6 

	
	  
	of
	Som 7 - 9

	Lyme-borreliose mogelijk
	Som 5 - 6

	Lyme-borreliose onwaarschijnlijk
	Som 4 of lager


Noot: omschrijf, bij gebruik van deze criteria, de conclusie als volgt:

“Lyme-borreliose zeer waarschijnlijk/ waarschijnlijk/ mogelijk/ onwaarschijnlijk gebaseerd op de volgende criteria” en noem de gevonden criteria.
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