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Logistieke knelpunten binnen de
cardiologie

Jeannette Kemp, HZE Cardiologie
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Opbouw presentatie

» Cardiologie, algemeen
« Polikliniek

— Huidige situatie

— Knelpunten

— Oplossingen?
« Kliniek

— Huidige situatie

— Knelpunten

— Oplossingen?

PICA seminar




Cardiologie, Polikliniek

* Polikliniek
« Hartfalenpoli
 Poliklinische hartrevalidatie

PICA seminar




Cardiologie, Kliniek

Eerste hart hulp
Hartbewaking/ CCU

Normal care 5B en 5C
Interventieafdeling

Special care/ dagbehandeling
research

PICA seminar
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Cardiologie, Polikliniek

PICA seminar
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Poliklinisch proces
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Lanpe wachttijd voor 1* consult
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Veel verstoringen tijdens de spreckumen

Veel uitloop van spreskuen
Hope herhaalfacior
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Poliklinisch proces

Aanvullend

Verwijzing el - unctieafdeling BN Polikiinick

Polikliniek
(HA/ ICC/ na Echo/ holter/
opname) EPB X-ECG Herhaalconsult

Aanvullend
onderzoek
Nucl. Rontgen
Lab
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Ontwikkeling toegangstijd, 2007
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Ontwikkeling toegangstijd aanv. onderzoeks, 2007
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Cardiologie, Polikliniek

_m 2007

+36 %

Totaal polibezoeken 8827 12057
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Knelpunten

Klein onderdeel binnen grote polikliniek

Weinig overleg/ betrokkenheid tussen polikliniek en
functieafdeling

Veel “bewegingen” en bezoeken ZH van patiénten
Herhaalfactor is hoog

Aantal “no show” en verzette afspraken is hoog
Weinig flexibiliteit binnen spreekuren/ afspraken
Veel administratie

Patiénten tevredenheid laag

PICA seminar




Oplossingen?

Verhuizen polikliniek en samenvoegen met de
functieafdeling

“One stop visit” en combinatie afspraken
Betrokkenheid/ kennis personeel verhogen
Elektronisch patiénten dossier

Verkorten planhorizon

Verpleegkundig spreekuur

Zorgpaden/ triage

PICA seminar
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Nieuwe patiénten

Controle bezoeken 9000

Nieuwe patiénten 2000

Controle bezoeken 7000

Huidige situatie

“One stop visit” voor
Nieuwe patiénten

PICA seminar
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Cardiologie, kliniek

PICA seminar
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acute cardiologische patientenstroom

Gedwongen

overplaatsing

Acute

patiént

Andere VE

Eerste Hart

Hulp
EHH

Spoed PCI

Coronary Normal Care
Care Unit 5B & 5C

ccu

Heropname

PICA seminar
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Gedwongen

overplaatsing

Acute

patiént

Doorstroom gegevens EHH

Andere VE 5 bedden, maximaal 24 uur observatie/ start behandeling

Overig

2007

Totaal opnames/ dagbehandelingen mm
\ =~
+ 8
Gedwongen overplaatsingen

PICA seminar
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Spoed PTCA

s Doorstroom gegevens CCU
6 bedden, ligduur = 2,18

bedbezetting 103%

_m 2007
Opnames + dagbehandelingen

o

PICA seminar




((/4-
VU medisch centrum ”

Doorstroom gegevens normal care
5B & 5C

22 bedden cardiologie
bedbezetting > 90%

5C, opnamen/ overplaatsingen/ dagbehandelingen

PICA seminar
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Spoed PCI
‘06: = 250
’07: = 300
Gedwongen
overplaatsingen
’06: 203

'07: 233 EHH 5B & 5C

'06: 2851 '06: '06: 901

'07: 3095 ; '07: 1065
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Knelpunten

gedwongen overplaatsingen op de EHH naar
omliggende ziekenhuizen.

Grote druk (bedbezetting = 93%) op 5B en
5C.

Onjuiste patiént bezetting op de CCU.

De patiénten liggen verspreid over twee
afdelingen.

PICA seminar




CAR
18 bedden

5 B,

SCCH /NCCH

34 bedplaatsen
(6 SC, 28 NC)

SCCH
6 bedden

VU medisch centrum

5B & 5C

22 bedden CAR, 12 + 6 bedden CCH en 24 bedden HLK

CCH
10 bedden

PICA seminar

HLK
24 bedden

5 C, VVAT
34 bedplaatsen
(34 NC)

CCH
2 bedden




((/4_
VU medisch centrum ”

« Flexibiliteit in opname mogelijkheid vergroten door
schaalvergroting

. HLK
12 bedden 16 bedden < 24 bedden

5B,
SCCH VCCH .:%n
34 bedplaatsen it e
6 50, 26 NCJ (B4 NG
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Scenario Zorgvraag Ligduur

(gewogen)

Normal care patiénten
CCH en CAR
samenvoegen

1138 + 1479 =
2617 patiénten

Normal care patiénten
CCH en CAR
samenvoegen met
patiénten op VVAT

1138 + 1479 + 1311 =

3928 patiénten 2l e

* Uitgaande van 5% weigeringen

PICA seminar
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Benodigd aantal
bedden vor
samenvoeging’

Benodigd aantal
bedden na
samenvoeging’




