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Op afstand monitoren om een IC-opname

te voorkomen

©®

Waarom is deze Good Practice van belang en hoe zorgt het voor verbetering?
Het doel is om achteruitgang eerder te herkennen, zodat patiénten minder ziek naar de

IC komen, waardoor ze ook weer sneller herstellen. Mogelijk kan het ook juist bevestigen
dat het goed gaat, en dat daardoor een IC-opname wordt voorkomen. De beslissing welke
patiénten op afstand gemonitord kunnen worden, wordt gemaakt door de intensivist. Doel

is om de monitoring zo efficiént mogelijk in te zetten, door professionals met de meeste
kennis en ervaring op dit gebied. Hiermee wordt beoogd de IC-zorg buiten de muren van

de IC bereikbaarder te maken, de verpleegafdelingen te ondersteunen en de patiénten te
helpen. Daarbij draagt dit initiatief bij aan de toegankelijkheid van zorg en de juiste zorg op

de juiste plek.

O

Patiént hoeft geen heftige
IC-ervaring te ondergaan

Door gebruik te maken van
monitoring kunnen patiénten op
de verpleegafdeling opgenomen
worden in plaats van op de IC.
Een verblijf op de IC is een heftige
ervaring. Door de monitoring in te
zetten, zorgt dit voor een hoger
comfort voor de patiént en groter
gevoel van veiligheid.

@ Samen voorop met

Draagt bij aan verlichten
van de werkdruk op de IC

De werkwijze draagt bij aan het
verlichten van de werkdruk op
de IC. Bovendien kunnen de
IC-professionals zo meer tijd
besteden aan de intensieve zorg
voor patiénten die dat nodig
hebben.

Voorkomen van
opnames op de IC

Opnames op de IC kunnen
worden voorkomen doordat
achteruitgang sneller wordt
herkend. Patiénten op
verpleegafdelingen kunnen
daar blijven met de inzet van
de technologie.

Good Practice Longgeneeskunde en urologie

Doelgroep

Patiénten in het ziekenhuis die op bij longgeneeskunde of urologie zijn
opgenomen en waarbij een eventuele IC-opname voorkomen kan worden
bij verslechtering. Daarnaast kan ook bij binnenkomst in het ziekenhuis
via de spoedeisende hulp (SEH) worden voorkomen dat patiénten niet
naar de IC gaan, maar op de verpleegafdeling bij longgeneeskunde of
urologie opgenomen worden. Landelijk omvat de opnamegroep op de
verpleegafdeling longgeneeskunde en urologie +/- 65.000 patiénten. Enkel
een deel daarvan komt in aanmerking voor de nieuwe werkwijze.

Betrokken zorgverleners
Intensivist, IC-verpleegkundigen, verpleegkundigen op de verpleegafdeling.

Landelijke zorgkosten
Voor de opnamegroep op de verpleegafdeling bij longgeneeskunde en
urologie bedragen de landelijke zorgkosten € 300 miljoen per jaar.

Ambassadeur aan het woord

Mark Koning | Anesthesioloog-intensivist
bij Rijnstate

“De werkwijze van Remote Monitoring vanaf

de IC zorgt er voor dat nieuwe technologie zinnig
en kosten-efficiént wordt ingezet. Hierdoor komt
ICexpertise dichter bij de zieke patient op de afdeling,
waarbij de afdelingsverpleegkundigen ondersteund
worden.”

Contact met innovatiemanager > < Bekijk al onze zorginnovaties > >



https://www.cooperatievgz.nl/zorgaanbieders/zinnige-zorg/contactformulier
https://www.cooperatievgz.nl/zorgaanbieders/zinnige-zorg#

