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NB1. Voor adviezen met betrekking tot de nazorg voor patiénten zonder een IC-episode in hun
ziektebeloop verwijzen we naar de Leidraad Nazorg voor patiénten met COVID-19.

NB2. Op de Richtlijnendatabase zijn sinds september 2021 richtlijnmodules beschikbaar over:
1. de indicatiestelling voor een revalidatietraject na ziekenhuisopname of opname in het

eerstelijnsverblijf hoog complex (ELV-HC) voor COVID-19; en
2. De waarde en invulling van de fysieke training, van ademoefeningen en

ademspiertraining en de overleg- en doorverwijsmogelijkheden binnen de medisch

specialistische revalidatie en de geriatrische revalidatiezorg.

NB3. Er wordt momenteel gewerkt aan de een integrale multidisciplinaire richtlijn Nazorg voor

Patiénten met COVID-19. Deze richtlijn wordt in de lente van 2022 verwacht.
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Disclaimer

Algemeen

De werkgroep bestaande uit afvaardiging vanuit de Nederlandse Vereniging van Revalidatieartsen,
Nederlandse Vereniging voor Intensive Care, Nederlandse Vereniging van Artsen voor Longziekten
en Tuberculose, Nederlandse Vereniging voor Anesthesiologie, Nederlandse Internisten Vereniging,
Verpleegkundigen & Verzorgenden Nederland, Koninklijk Nederlands Genootschap voor
Fysiotherapie, Nederlands Instituut van Psychologen, Stichting FCIC en patiéntenorganisatie IC
Connect heeft de grootst mogelijke zorg besteed aan de inhoud van dit standpunt. Desondanks
accepteren zij geen aansprakelijkheid voor eventuele onjuistheden in dit document, voor enigerlei
schade of voor andersoortige gevolgen die voortvloeien uit of samenhangen met het gebruik van dit
standpunt.

Copyright

De in dit standpunt getoonde informatie, zoals teksten en afbeeldingen, of informatie, is gezamenlijk
eigendom van de makers. De informatie uit het standpunt mag, ongeacht de verschijningsvorm, niet
worden gewijzigd, gereproduceerd of gedistribueerd, zonder voorafgaande schriftelijke
toestemming van de makers.

Looptijd
Dit standpunt is geldig vanaf 10 april 2020.

Dit standpunt kan tussentijds worden bijgewerkt en/of gewijzigd. De meest actuele versie is de
versie die staat op de website van de Federatie Medisch Specialisten.

Versiebeheer

10-4-2020: versie 1

6-10-2021: versie 2 — Op de Richtlijnendatabase is sinds september 2021 een richtliinmodule
beschikbaar over de mogelijke revalidatietrajecten na een ziekenhuisopname voor COVID-19. Het
tekstgedeelte in deze leidraad over de revalidatietrajecten is daarom vervangen door een link naar
de betreffende richtlijnmodule. Hiernaast is een verwijzing en link toegevoegd naar de module
‘Behandeling van PICS’ en naar patiéntinformatie op Thuisarts.nl. De verwijzing naar Slachtofferhulp
is verwijderd. De overige tekstgedeelten zijn niet aangepast. De leidraad zal in de lente van 2021
vervangen worden door de richtlijn Nazorg voor patiénten met COVID-19 (in ontwikkeling).
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Samenstelling van de werkgroep

Leden richtlijnwerkgroep Nazorg en revalidatie van IC-patiénten

° Prof. dr. D. van Dijk, anesthesioloog-intensivist, Universitair Medisch Centrum Utrecht, NVIC
(voorzitter)

° Dr. H.R. Holtslag, revalidatiearts, Amsterdam Universitair Medische Centra, locatie AMC, VRA
(voorzitter)

° Drs. M.Ch.E. van de Woude, anesthesioloog-intensivist, Zuyderland, Sittard-Geleen en
Heerlen, NVA

° Dr. L.L.A. Bisschops, internist-intensivist, Radboudumc, Nijmegen, NIV

° Drs. M.S. van der Steen, internist-intensivist, Gelderse Vallei, Ede, NVIC

° Dr. M. van der Schaaf, lector Revalidatie in de Acute Zorg, HvA Faculteit Gezondheid en senior
onderzoeker, Amsterdam Universitair Medische Centra, locatie AMC, KNGF

° Dr. M. Van den Boogaard, senior onderzoeker, Radboudumc, Nijmegen, V&VN

. Dr. M.M.C. van Mol, postdoc onderzoeker, psycholoog en IC Verpleegkundige, Erasmus MC,
Rotterdam, V&VN

° Drs. H. van Dis, medisch psycholoog, Universiteit van Amsterdam, NIP

. Dhr. R. Klerks, patiéntvertegenwoordiger, FCIC

. Drs. M.A.E.A. Brackel, voorzitter patiéntorganisatie IC Connect, arts niet praktiserend

Hiernaast heeft meegeschreven aan dit standpunt:
. Drs. M. Groenendijk, longarts-intensivist, Alrijne Zorggroep, Leiden, Leiderdorp en Alphen aan
den Rijn, voorzitter sectie IC NVALT

Met ondersteuning van

° Dr. S. Persoon, adviseur, Kennisinstituut van de Federatie Medisch Specialisten
. Drs. V.C.M. Cox, adviseur, Kennisinstituut van de Federatie Medisch Specialisten
. Mevr. |. van Dusseldorp, medisch informatiespecialist Kennisinstituut van de Federatie

Medisch Specialisten

Een conceptversie van dit standpunt is voorgelegd aan één of meerdere leden van:

de Nederlandse Vereniging van Revalidatieartsen, Nederlandse Vereniging voor Intensive Care,
Nederlandse Vereniging van Artsen voor Longziekten en Tuberculose, Nederlandse Vereniging voor
Anesthesiologie, Nederlandse Internisten Vereniging, Nederlandse Vereniging voor Klinische
Geriatrie, Verenso, Nederlands Huisartsen Genootschap, Verpleegkundigen & Verzorgenden
Nederland, Koninklijk Nederlands Genootschap voor Fysiotherapie, Nederlands Instituut van
Psychologen, Stichting FCIC en patiéntenorganisatie IC Connect.
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Korte introductie COVID-19 en het Post Intensive Care Syndroom
Eind 2019 werd COVID-19 (SARS-CoV02) voor het eerst gediagnosticeerd in Wuhan, China. Inmiddels
heeft het virus zich wereldwijd verspreid en heeft de Wereldgezondheidsorganisatie (WHO) de
uitbraak uitgeroepen tot een pandemie.’ In Nederland is het aantal besmettingen sinds eind
februari, en het aantal ziekenhuis opnamen sinds halverwege maart, sterk gestegen. Tijdens een
ziekteperiode ten gevolge van het COVID-19 virus kunnen er milde, maar ook zeer ernstige klachten
ontstaan. Er is momenteel nog niet veel bekend over de epidemiologie van COVID-19. Onderstaande
patiéntkarakteristieken zijn gebaseerd op de huidig beschikbare statistieken gepubliceerd door het
Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM)? en Stichting NICE.3

Patiéntkarakteristieken

Ruim één derde van de in het ziekenhuis opgenomen patiénten is jonger dan 65 jaar.? Zestig procent
van de opgenomen patiénten is man, en bij ten minste 65% van de patiénten is er sprake van een
onderliggende aandoening en/of zwangerschap. Van de patiénten die positief zijn getest op COVID-
19, opgenomen in het ziekenhuis en gemeld bij het RIVM, komt zo’n 27% op de IC terecht.? Zo’n 60%
van de patiénten die met COVID-19 op de IC wordt opgenomen is jonger dan 70 jaar.2 Wat opvalt is
dat patiénten lang op de IC verblijven; het RIVM gaat momenteel uit van gemiddeld 23 dagen.

Potentiéle langetermijinproblemen na niet-geplande IC-opname

In zijn algemeenheid (niet specifiek voor patiénten met COVID-19) is bekend dat overlevenden van
een langdurige IC-opname nadien jarenlang gezondheidsproblemen kunnen ervaren. De problemen
die direct zijn toe te schrijven aan de IC-opname worden sinds 2012 beschreven met de
overkoepelende term “Post Intensive Care Syndroom” (PICS).* PICS is gedefinieerd als de nieuw
ontstane beperkingen in fysiek en/of cognitief en/of mentaal functioneren, na het doormaken van
kritieke ziekte.* De meest voorkomende fysieke klachten zijn ernstige spierzwakte en algemene
deconditionering, onder meer samenhangend met langdurige immobilisatie, sedatie en
beademing.>® Cognitieve klachten zijn bijvoorbeeld problemen met het geheugen, aandacht,
ruimtelijke waarneming en taal.” Belangrijke mentale klachten zijn angst, depressie en
posttraumatische stress.®'° De exacte prevalentie van PICS loopt erg uiteen in internationale
publicaties.”**'13 Een recente Nederlandse studie met een populatie van 1729 IC-patiénten laat zien
dat na 1 jaar ongeveer 70% een vorm van PICS heeft.!* Fysieke beperkingen worden voorspeld door
een hogere leeftijd, vrouwelijk geslacht en ernst van de aandoening.'® Het doormaken voor een
delier is voorspellend voor cognitieve beperkingen.”!* Bekende risicofactoren voor mentale klachten
zijn vrouwelijk geslacht, eerdere problemen met de mentale gezondheid en een negatieve IC-
ervaring.®®

Een aantal andere klachten die niet zo zeer onder PICS vallen, maar die we in de praktijk wel zien bij
ex-IC-patiénten, zijn onder meer ondervoeding, verslikken, en soms luchtwegklachten na een
(tijdelijk) tracheostoma. Ernstige decubitus komt ook voor, en kan ook in het gelaat aanwezig zijn ten
gevolge van beademing in buikligging.

Naast patiénten kunnen ook naasten last hebben van nachtmerries of nare herinneringen, angst of
paniek, en depressieve symptomen als gevolg van de IC-opname. Deze klachten worden omschreven
onder het Post Intensive Care Syndroom - Family (PICS-F). Naasten van overleden patiénten kunnen
een verstoorde rouwverwerking doormaken.

Specifieke klachten bij overlevenden van COVID-19

Patiénten die met COVID-19 op een IC opgenomen zijn geweest, hebben doorgaans dagen- of
wekenlang geen bezoek mogen ontvangen. De beschermende kleding van het behandelteam maken
de IC-omgeving ndg beangstigender en het normale contact met de patiént moeilijker. De
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verwachting is dat bovengemiddeld vaak mentale klachten zullen optreden. Zoals hierboven
beschreven, moet daarbij gedacht worden aan PTSS, angst en depressie. De verwachting is dat ook
de familie van patiénten met COVID-19 bovengemiddeld vaak dit soort klachten zal ervaren, onder
meer door de beperkte informatievoorziening en beperkte bezoekmogelijkheden.

Het is op dit moment nog niet bekend of patiénten die COVID-19 doorgemaakt hebben
bovengemiddeld vaak pulmonale klachten zullen hebben. Een deel van de patiénten met COVID-19
wordt met hoge drukken mechanisch beademd. Hierbij kan beademing geinduceerde longschade
zijn ontstaan. Dit is soms voorbijgaand en soms blijvend. Er zijn echter ook veel patiénten met
COVID-19 die op de IC slechts geringe ondersteuning van beademingsapparatuur nodig hadden. Bij
hen wordt geen longschade door mechanische beademing verwacht. Of de ziekte COVID-19 zelf op
lange termijn longschade kan veroorzaken is nog onbekend. Naast mogelijke longschade door de
longontsteking zelf en de mechanische beademing, lijken patiénten met COVID-19 een verhoogd
risico op trombo-embolische complicaties te hebben. Hierbij moet allereerst gedacht worden aan
longembolieén. Op langere termijn kan dit eventueel leiden tot chronische trombo-embolische
pulmonale hypertensie, zich uitend in inspanningsintolerantie en dyspnoe. Het is echter ook
mogelijk dat een patiént die niet goed opknapt een myocardinfarct of een ischemisch CVA heeft
doorgemaakt.

Afbakening standpunt

Helaas is er op dit moment nog weinig wetenschappelijke literatuur beschikbaar over de optimale
nazorg voor patiénten met COVID-19 en hun naasten, of over de effectiviteit van specifieke
(revalidatie)behandelingen (zie de literatuursamenvatting; bijlage 1). De aanbevelingen in de
volgende hoofdstukken zijn gebaseerd op de expert opinion van de werkgroepleden, die grotendeels
gestoeld is op de literatuur over nazorg voor non-COVID-19 IC-patiénten.

Het standpunt richt zich op patiénten die met COVID-19 op IC hebben gelegen. Dit wil zeker niet
zeggen dat patiénten die alleen opgenomen zijn geweest op een verpleegafdeling geen nazorg
behoeven. Dit standpunt beschrijft niet de behandeling op de IC en op de verpleegafdelingen, of de
terminale zorg voor patiénten met COVID-19. Waar mogelijk en noodzakelijk, zal dit standpunt te
zijner tijd worden herzien en/of aangevuld.
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Informatieoverdracht bij ontslag van de IC
We bevelen aan om naast de gebruikelijke onderwerpen tevens het volgende mee te nemenin de IC
ontslagbrief:

e de mogelijkheid van het bestaan, of het later ontwikkelen van de fysieke, cognitieve en/of
mentale symptomen van PICS. In het bijzonder moet gewezen worden op mogelijke mentale
klachten zoals angst en PTSS, bij zowel de patiént als bij de familieleden;

e de mogelijkheid van persisterende longklachten ten gevolge van de longontsteking en de
mechanische beademing. Hierbij is het goed om te vermelden hoe lang de patiént invasief
beademd is geweest, daar een relatie bestaat tot het ontwikkelen van longschade bij
invasieve beademing;

o de wenselijkheid om de fysiotherapeut bij de verdere behandeling te betrekken;

o de wenselijkheid om revalidatiearts, klinisch geriater of specialist ouderengeneeskunde bij
de verdere behandeling te betrekken;

e aandachtspunten omtrent besmettelijkheid en isolatie.

Ontslag uit het ziekenhuis en mogelijke revalidatietrajecten
Zie de module ‘Indicatiestelling revalidatietraject en hertriage’'® op de Richtlijnendatabase.

Follow-up van patiénten na ontslag uit het ziekenhuis

We raden aan dat de poortspecialist (vaak longarts of internist) de patiént, onafhankelijk van het
ingezette traject na ontslag uit het ziekenhuis en waar dit qua capaciteit mogelijk is, 2-3 maanden na
ontslag poliklinisch terugziet.

Wij bevelen hiernaast aan dat patiénten met COVID-19 die op de IC zijn behandeld, samen met hun
naaste(n) ook worden teruggezien door iemand met expertise op het gebied van PICS. Het is
mogelijk dat de symptomen van PICS of PICS-F zich pas na ontslag uit het ziekenhuis ontwikkelen.
Met name cognitieve of mentale klachten zijn op het moment van ziekenhuisontslag vaak nog niet
duidelijk. Het is daarom sterk aan te bevelen om patiénten, onafhankelijk van het ingezette traject, 2
tot 3 maanden (en waar mogelijk de naasten) na het ontslag uit het ziekenhuis terug te zien. Dit kan
bijvoorbeeld door een revalidatiearts en/of op een IC nazorgpoli (te organiseren door de intensivist)
gebeuren. Indien nodig kan de patiént verwezen worden voor vervolgbehandeling.

Mogelijke interventies voor patiénten met PICS

Er zijn nog weinig wetenschappelijke literatuur beschikbaar over nazorginterventies bij patiénten
met COVID-19 en/of hun naasten (zie bijlage 1). Er is wel een richtlijnmodule over de behandeling
van PICS beschikbaar.’ Indien er sprake is van ondervoeding, zou ook hier aandacht voor moeten
zijn.

Waar mogelijk kan ondersteuning geboden worden als zorg op afstand, door middel van eHealth.
Lotgenotencontact voor patiénten en hun naasten kan plaatsvinden binnen de al bestaande IC-Cafés
of andere lokale initiatieven.

Informatie aan de patiénten en naasten

Er is voor patiénten die op de IC hebben gelegen en hun naasten al veel informatie beschikbaar,
bijvoorbeeld te vinden op de websites van FCIC (https://fcic.nl) en de patiéntenorganisatie IC
Connect (https://icconnect.nl). Hiernaast is voor patiénten met COVID-19 en hun naasten ook
specifieke informatie op Thuisarts.nl beschikbaar. We raden aan om patiénten en naasten
gedurende het gehele nazorgtraject te wijzen op het bestaan van deze websites.
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https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/covid-19/revalidatie_en_nazorg_bij_covid-19/indicatiestelling_revalidatietraject_en_hertriage_bij_covid-19.html
https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/nazorg_en_revalidatie_van_intensive_care_patienten/behandeling_van_post_intensive_care_syndroom_pics.html
https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/nazorg_en_revalidatie_van_intensive_care_patienten/behandeling_van_post_intensive_care_syndroom_pics.html
https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/nazorg_en_revalidatie_van_intensive_care_patienten/behandeling_van_post_intensive_care_syndroom_pics.html
https://fcic.nl/
https://icconnect.nl/
https://www.thuisarts.nl/corona

Literature summary

Clinical question:
How should the after care and rehabilitation of COVID-19 patients discharged from the hospital be
configured?

Search and select
A systematic review of the literature was performed to answer the following question:

P: patients with COVID-19

I: Rehabilitation intervention A;

C: Rehabilitation intervention B, no intervention, usual care

O: PICS (anxiety, depression, PTSS, cognitive impairments, muscle weakness)

A priori, the working group did not define the outcome measures listed above.

Search and select (Methods)

The databases Medline (via OVID) and Embase (via Embase.com) were searched on 28-3-2020 with
relevant search terms. The search strategy was broadened on 30-3-2020 and updated on 3-4-2020.
The final search strategy is depicted under the tab Methods. The systematic literature searches
resulted in 339 hits in total. Based on the title and abstract screening, none of these potential
studies answered our research question, and was eligible for inclusion in this summary of literature.

Summary of literature
Not applicable.

Conclusions
The research question cannot be answered, there is no literature on this topic available yet.
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Literature search strategy

Uitgangsvraag: Revalidatie bij SARS / MERS / COVID19

Database(s): PubMed, Embase Datum: 28, 30-3-2020

Periode: nvt Talen: nvt

Update 30-3
Search Query

#6 Search #4 AND #5

#5 Search ("COVID-19"[Supplementary Concept] OR "severe acute respiratory syndrome
coronavirus 2"[Supplementary Concept] OR (("Coronavirus"[MeSH Terms] OR
"Coronavirus Infections"[Mesh:NoExp] OR pneumonia virus*[tiab] OR cov[tiab]) AND
(outbreak[tiab] OR wuhan[tiab] OR novel[all] OR 19[tiab] OR 2019[tiab] OR epidem*[tiab]
OR epidemy[all] OR epidemic*[all] OR pandem*[all] OR new/[tiab])) OR coronavirus*[tiab]
OR corona virus*[tiab] OR ncov[tiab] OR 2019ncov[tiab] OR covid19][tiab] OR "covid
19"[tiab] OR "sars cov 2"[tiab] OR sars2[tiab] OR "ncov 2019"[tiab] OR "sars coronavirus
2"[tiab] OR "sars corona virus 2"[tiab] OR "severe acute respiratory syndrome cov 2"[tiab]
OR "severe acute respiratory syndrome cov2"[tiab] OR severe acute respiratory syndrome
cov*[tiab] OR cov2[tiab]) AND ("2019/12"[Date - Entrez] : "3000"[Date - Entrez])

#4 Search (("Survival"[Mesh] OR "Survivors"[Mesh] OR surviv*[tiab]) OR
("Rehabilitation"[Mesh] OR "rehabilitation"[Subheading] OR "Rehabilitation
Nursing"[Mesh] OR "Physical Therapy Modalities"[Mesh] OR "Physical Therapy
Department, Hospital"[Mesh] OR "Exercise"[Mesh] OR "Exercise Movement
Techniques"[Mesh] OR "Exercise Therapy"[Mesh] OR "Physical Therapy (Specialty)"[MeSH]
OR "Psychotherapy"[Mesh] OR "Complementary Therapies"[Mesh] OR "Nutrition
Therapy"[Mesh] OR "Health Education"[Mesh] OR "Self-Help Devices"[Mesh] OR
"Orthopedic Equipment"[Mesh] OR "Convalescence"[Mesh] OR "Survival"[Mesh] OR
surviv*[tiab] OR rehab*[tiab] OR physiotherap*[tiab] OR physical therapy|[tiab] OR pysical
therapies[tiab] OR physical activity[tiab] OR physical activities[tiab] OR physical
exercis*[tiab] OR psychotherap*[tiab] OR behavior therap*[tiab] OR behaviour
therap*[tiab] OR behavioral therap*[tiab] OR behavioural therap*[tiab] OR
biofeedback*[tiab] OR feedback*[tiab] OR myofeedback*[tiab] OR yoga*[tiab] OR
complementar*[tiab] OR acupunctur*[tiab] OR electroacupunctur*[tiab] OR kinesio*[tiab]
OR chiropra*[tiab] OR osteopath*[tiab] OR dance therap*[tiab] OR music therap*[tiab] OR
cognitive therap*[tiab] OR cbt[tiab] OR cognition therap*[tiab] OR relaxation*[tiab] OR
meditati*[tiab] OR chronotherap*[tiab] OR diet[tiab] OR diets[tiab] OR dietary[tiab] OR
caloric restrict*[tiab] OR nutrition*[tiab] OR health educati*[tiab] OR patient
educati*[tiab] OR patients educati*[tiab] OR health litera*[tiab] OR health
information[tiab] OR energy conserv*[tiab] OR energy management*[tiab] OR fatigue
management*[tiab] OR convalescen*[tiab]))

PubMed
28-3

Search Query

#66 Search #64 OR #65
#65 Search #14 AND #59
#64 Search #55 AND #63

#63 Search ("COVID-19"[Supplementary Concept] OR "severe acute respiratory syndrome
coronavirus 2"[Supplementary Concept] OR (("Coronavirus"[MeSH Terms] OR
"Coronavirus Infections"[Mesh:NoExp] OR pneumonia virus*[tiab] OR cov[tiab]) AND
(outbreak[tiab] OR wuhan[tiab] OR novel[all] OR 19[tiab] OR 2019[tiab] OR epidem*[tiab]
OR epidemy[all] OR epidemic*[all] OR pandem*[all] OR new([tiab])) OR coronavirus*[tiab]
OR corona virus*[tiab] OR ncov[tiab] OR 2019ncov[tiab] OR covid19[tiab] OR "covid
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Items

Search Query found

19"[tiab] OR "sars cov 2"[tiab] OR sars2[tiab] OR "ncov 2019"[tiab] OR "sars coronavirus
2"[tiab] OR "sars corona virus 2"[tiab] OR "severe acute respiratory syndrome cov
2"[tiab] OR "severe acute respiratory syndrome cov2"[tiab] OR severe acute respiratory
syndrome cov*[tiab] OR cov2[tiab]) AND ("2019/12"[Date - Entrez] : "3000"[Date -
Entrez])

#59 Search "Rehabilitation"[Mesh] OR rehab*[tiab] 418742

#55 Search ("Rehabilitation"[Mesh] OR "rehabilitation"[Subheading] OR "Rehabilitation 2470360
Nursing"[Mesh] OR "Physical Therapy Modalities"[Mesh] OR "Physical Therapy
Department, Hospital"[Mesh] OR "Exercise"[Mesh] OR "Exercise Movement
Techniques"[Mesh] OR "Exercise Therapy"[Mesh] OR "Physical Therapy
(Specialty)"[MeSH] OR "Psychotherapy"[Mesh] OR "Complementary Therapies"[Mesh]
OR "Nutrition Therapy"[Mesh] OR "Health Education"[Mesh] OR "Self-Help
Devices"[Mesh] OR "Orthopedic Equipment"[Mesh] OR "Convalescence"[Mesh] OR
rehabilitati*[tiab] OR physiotherap*[tiab] OR physical therapy[tiab] OR pysical
therapies[tiab] OR physical activity[tiab] OR physical activities[tiab] OR physical
exercis*[tiab] OR psychotherap*[tiab] OR behavior therap*[tiab] OR behaviour
therap*[tiab] OR behavioral therap*[tiab] OR behavioural therap*[tiab] OR
biofeedback*[tiab] OR feedback*[tiab] OR myofeedback*[tiab] OR yoga*[tiab] OR
complementar*[tiab] OR acupunctur*[tiab] OR electroacupunctur*[tiab] OR
kinesio*[tiab] OR chiropra*[tiab] OR osteopath*[tiab] OR dance therap*[tiab] OR music
therap*[tiab] OR cognitive therap*[tiab] OR cbt[tiab] OR cognition therap*[tiab] OR
relaxation*[tiab] OR meditati*[tiab] OR chronotherap*[tiab] OR diet[tiab] OR diets[tiab]
OR dietary[tiab] OR caloric restrict*[tiab] OR nutrition*[tiab] OR health educati*[tiab] OR
patient educati*[tiab] OR patients educati*[tiab] OR health litera*[tiab] OR health
information[tiab] OR energy conserv*[tiab] OR energy management*[tiab] OR fatigue
management*[tiab] OR convalescen*[tiab])

#45 Search "Critical Care Nursing"[Mesh] OR "Critical Care"[Mesh] OR "Critical Illness"[Mesh] 227945
OR critical care[tiab] OR intensive care[tiab] OR ICU[tiab] OR critical ill*[tiab] OR critically
ill*[tiab]

#14 Search "Severe Acute Respiratory Syndrome"[Mesh] OR "SARS Virus"[Mesh] OR "COVID- 19392
19"[Supplementary Concept] OR "severe acute respiratory syndrome coronavirus
2"[Supplementary Concept] OR 2019ncov(tiab] OR 2019 ncov[tiab] OR
((coronavirus*[tiab] OR corona virus*[tiab] OR pneumonia virus*[tiab] OR cov[tiab] OR
ncov[tiab]) AND (outbreak[tiab] OR wuhan[tiab])) OR covid19[tiab] OR covid 19[tiab] OR
((coronavirus*[tiab] OR corona virus*[tiab]) AND 2019[tiab]) OR sars*[tiab] OR
coronavirus*[tiab] OR corona virus*[tiab] OR ncov[tiab] OR sars[tiab] OR sarsr-cov][tiab]
OR “severe acute respiratory syndrome-like coronavirus”[tiab] OR “severe acute
respiratory syndrome-related coronavirus[tiab] OR hcov-sars[tiab] OR human sars
coronavirus[tiab] OR severe acute respiratory syndrome coronavirus[tiab] OR severe
acute respiratory syndrome virus[tiab] OR mers coronavir*[tiab] OR mers vir*[tiab] OR
mers-cov[tiab] OR middle east respiratory syndrome coronavir*[tiab] OR severe acute
respiratory infection*[tiab]
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Embase
Aangepast zoekblok 30-3

No.

#3

#2

#1

Query
#1 AND #2

'rehabilitation'/exp OR 'rehabilitation nursing'/exp OR 'physiotherapy'/exp

OR 'exercise'/exp OR 'kinesiotherapy'/exp OR 'survival'/exp OR 'psychotherapy'/exp

OR 'alternative medicine'/exp OR 'aftercare'/de OR 'diet therapy'/exp OR 'health
education'/exp OR 'rehabilitation equipment'/exp OR 'orthopedic equipment'/exp

OR rehab*:ab,ti,kw OR aftercare*:ti,ab,kw OR surviv*:ti,ab,kw OR physiotherap*:ab,ti,kw
OR ((physical NEAR/2 (therapy OR therapies OR activity OR activities)):ab,ti,kw)

OR exercis*:ab,ti,kw OR training*:ab,ti,kw OR psychotherap*:ab,ti,kw

OR logotherap*:ab,ti,kw OR 'art therap*':ab,ti,kw OR 'behavior therap*':ab,ti,kw

OR 'behaviour therap*':ab,ti,kw OR 'behavioral therap*':ab,ti,kw OR 'behavioural
therap*':ab,ti,kw OR biofeedback*:ab,ti,kw OR feedback*:ab,ti,kw

OR myofeedback*:ab,ti,kw OR yoga*:ab,ti,kw OR complementar*:ab,ti,kw

OR acupunctur*:ab,ti,kw OR electroacupunctur*:ab,ti,kw OR kinesio*:ab,ti,kw

OR chiropra*:ab,ti,kw OR osteopath*:ab,ti,kw OR 'dance therap*':ab,ti,kw OR 'music
therap*':ab,ti,kw OR 'cognitive therap*':ab,ti,kw OR cbt:ab,ti,kw OR 'cognition
therap*':ab,ti,kw OR relaxation*:ab,ti,kw OR meditati*:ab,ti,kw

OR chronotherap*:ab,ti,kw OR diet:ab,ti,kw OR diets:ab,ti,kw OR dietary:ab,ti,kw

OR 'caloric restrict*':ab,ti,kw OR nutrition*:ab,ti,kw OR 'health educati*':ab,ti,kw

OR 'patient educati*':ab,ti,kw OR 'patients educati*':ab,ti,kw OR 'health litera*':ab,ti,kw
OR 'health information':ab,ti,kw OR 'energy conserv*':ab,ti,kw OR 'energy
management*':ab,ti,kw OR 'fatigue management*':ab,ti,kw

((coronavirus*:ti,ab,kw OR 'corona virus*':ti,ab,kw OR 'pneumonia virus*':ti,ab,kw
OR cov:ti,ab,kw OR ncov:ti,ab,kw) AND (outbreak:ti,ab,kw OR wuhan:ti,ab,kw)

OR covid19:ti,ab,kw OR 'covid 19':ti,ab,kw OR ((coronavirus*:ti,ab,kw OR 'corona
virus*':ti,ab,kw) AND 2019:ti,ab,kw) OR 'sars cov 2':ti,ab,kw OR sars2:ti,ab,kw

OR 'coronavirus*':ti,ab,kw OR 'corona virus*':ti,ab,kw OR 'ncov 2019":ti,ab,kw

OR ncov:ti,ab,kw OR 'sars coronavirus 2'":ti,ab,kw OR 'sars corona virus 2':ti,ab,kw
OR 'severe acute respiratory syndrome cov 2':ti,ab,kw OR 'severe acute respiratory
syndrome cov2':ti,ab,kw) AND [2019-2020]/py

Zoekblok 28-3

No.

#8

#7

#6

#5

#4

#3

Query
#4 NOT #6
#4 OR #6
#3 AND #5
'rehabilitation'/exp OR 'rehabilitation nursing'/exp OR rehab*:ti,ab,kw
#1 AND #2

2019ncov:ti,ab,kw OR '2019 ncov':ti,ab,kw OR 'novel coronavirus*':ti,ab,kw OR 'novel
corona virus*':ti,ab,kw OR ((coronavirus*:ti,ab,kw OR 'corona virus*':ti,ab,kw

OR 'pneumonia virus*':ti,ab,kw OR cov:ti,ab,kw OR ncov:ti,ab,kw) AND (outbreak:ti,ab,kw
OR wuhan:ti,ab,kw)) OR covid19:ti,ab,kw OR 'covid 19':ti,ab,kw OR ((coronavirus*:ti,ab,kw
OR 'corona virus*':ti,ab,kw) AND 2019:ti,ab,kw) OR sars*:ti,ab,kw OR 'new
coronavirus*':ti,ab,kw OR 'new corona virus*':ti,ab,kw OR 'ncov 2019":ti,ab,kw OR 'sars
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133

5445435

3038

Results
45

167
122
534717

55

18090
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No. Query Results

corona virus 2'":ti,ab,kw OR 'severe acute respiratory syndrome cov 2':ti,ab,kw OR 'severe
acute respiratory syndrome':ti,ab,kw OR 'severe acute respiratory syndrome'/exp

OR 'sars-related coronavirus'/exp OR 'sars-like cov':ti,ab,kw OR 'sars-like
coronavirus':ti,ab,kw OR 'sars-related cov':ti,ab,kw OR 'sars-related coronavirus':ti,ab,kw
OR 'sarsr-cov':ti,ab,kw OR 'severe acute respiratory syndrome-like coronavirus':ti,ab,kw
OR 'severe acute respiratory syndrome-related coronavirus':ti,ab,kw OR 'sars
coronavirus'/exp OR 'hcov-sars':ti,ab,kw OR 'human sars coronavirus':ti,ab,kw OR 'sars
cov':ti,ab,kw OR 'sars associated coronavirus':ti,ab,kw OR 'sars coronavirus':ti,ab,kw

OR 'sars virus':ti,ab OR 'sars-cov':ti,ab,kw OR 'sars-associated coronavirus':ti,ab,kw

OR 'severe acute respiratory syndrome coronavirus':ti,ab,kw OR 'severe acute respiratory
syndrome virus':ti,ab,kw OR 'middle east respiratory syndrome coronavirus'/exp OR 'mers
coronavir*':ti,ab,kw OR 'mers vir*':ti,ab,kw OR 'mers-cov':ti,ab,kw OR 'middle east
respiratory syndrome coronavir*':ti,ab,kw OR 'severe acute respiratory
infection*':ti,ab,kw

'rehabilitation'/exp OR 'rehabilitation nursing'/exp OR 'physiotherapy'/exp
OR 'exercise'/exp OR 'kinesiotherapy'/exp OR 'psychotherapy'/exp OR 'alternative
medicine'/exp OR 'diet therapy'/exp OR 'health education'/exp OR 'rehabilitation
equipment'/exp OR 'orthopedic equipment'/exp OR rehabilitati*:ab,ti,kw
OR physiotherap*:ab,ti,kw OR ((physical NEAR/2
(therapy OR therapies OR activity OR activities)):ab,ti,kw) OR exercis*:ab,ti,kw
OR training*:ab,ti,kw OR psychotherap*:ab,ti,kw OR logotherap*:ab,ti,kw OR 'art
therap*':ab,ti,kw OR 'behavior therap*':ab,ti,kw OR 'behaviour therap*':ab,ti,kw
OR 'behavioral therap*':ab,ti,kw OR 'behavioural therap*':ab,ti,kw

#2 OR biofeedback*:ab,ti,kw OR feedback*:ab,ti,kw OR myofeedback*:ab,ti,kw 3717956
OR yoga*:ab,ti,kw OR complementar*:ab,ti,kw OR acupunctur*:ab,ti,kw
OR electroacupunctur*:ab,ti,kw OR kinesio*:ab,ti,kw OR chiropra*:ab,ti,kw
OR osteopath*:ab,ti,kw OR 'dance therap*':ab,ti,kw OR 'music therap*':ab,ti,kw
OR 'cognitive therap*':ab,ti,kw OR cbt:ab,ti,kw OR 'cognition therap*':ab,ti,kw
OR relaxation*:ab,ti,kw OR meditati*:ab,ti,kw OR chronotherap*:ab,ti,kw OR diet:ab,ti,kw
OR diets:ab,ti,kw OR dietary:ab,ti,kw OR 'caloric restrict*':ab,ti,kw OR nutrition*:ab,ti,kw
OR 'health educati*':ab,ti,kw OR 'patient educati*':ab,ti,kw OR 'patients educati*':ab,ti,kw
OR 'health litera*':ab,ti,kw OR 'health information':ab,ti,kw OR 'energy conserv*':ab,ti,kw
OR 'energy management*':ab,ti,kw OR 'fatigue management*':ab,ti,kw

((coronavirus*:ti,ab,kw OR 'corona virus*':ti,ab,kw OR 'pneumonia virus*':ti,ab,kw
OR cov:ti,ab,kw OR ncov:ti,ab,kw) AND (outbreak:ti,ab,kw OR wuhan:ti,ab,kw)
OR covid19:ti,ab,kw OR 'covid 19':ti,ab,kw OR ((coronavirus*:ti,ab,kw OR 'corona
- virus*':ti,ab,kw) AND 2019:ti,ab,kw) OR 'sars cov 2':ti,ab,kw OR sars2:ti,ab,kw o]
OR 'coronavirus*':ti,ab,kw OR 'corona virus*':ti,ab,kw OR 'ncov 2019':ti,ab,kw
OR ncov:ti,ab,kw OR 'sars coronavirus 2':ti,ab,kw OR 'sars corona virus 2":ti,ab,kw
OR 'severe acute respiratory syndrome cov 2':ti,ab,kw OR 'severe acute respiratory

syndrome cov2':ti,ab,kw) AND [2019-2020]/py
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