
Kans op opname in een instelling  
Clinical Assessment Protocol (CAP) = 0 
 
De informatie over deze CAP-code bevindt zich onder:  

(I) Betekenis:  De betekenis van code 0 bij de Kans op opname in een instelling-
CAP. 

 
Deze informatie print u best in zijn geheel uit. De mogelijkheid bestaat om bijkomende 
literatuur te raadplegen. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



I. Betekenis 
 
De Kans op opname in een instelling-CAP wordt niet geactiveerd. Dat betekent dat 
GEEN tot MAXIMUM DRIE van de onderstaande voorwaarden bij deze cliënt van 
toepassing zijn.  
 

• Verbleef in de voorbije vijf jaar ooit in een RVT 
• Probleem met het kortetermijngeheugen 
• Beperking in de cognitieve vaardigheden voor dagelijkse besluitvorming 
• Ziekte van Alzheimer 
• Beperking in het zichzelf begrijpbaar maken 
• Beperking in het begrijpen van anderen 
• Vertoont één of meerdere van de volgende gedragsproblemen (ongeacht de 

frequentie ervan): zwerfgedrag, verbale of fysieke agressie, ongepast sociaal 
gedrag, publiekelijk ongepast seksueel gedrag, verzet tegen behandeling 

• Krijgt hulp om zich te verplaatsen (of kwam niet voor) 
• Krijgt hulp om zich voort te bewegen (of kwam niet voor) 
• Krijgt hulp bij persoonlijke hygiëne (of kwam niet voor) 
• ADL-achteruitgang in de voorbije negentig dagen 
• Zit in rolstoel en wordt door anderen voortgeduwd (binnenshuis) 
• Verlaat de woning niet 
• Eén of meerdere valincidenten in de voorbije negentig dagen 
• Urine-incontinentie, gaande van occasioneel, frequent tot dagelijks   

 
Deze groep omvat ongeveer 60% van de ouderen die thuiszorg ontvangen en 88% van de 
zelfstandig wonende ouderen (in de VS). 
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