L Leiden University VU ? E:JIIJ‘:"EERSITEIT NI JUNON JNON
C Medical Center AMSTERDAM

Optimaliseren van patiént toewijzing in acute beroertezorg

Het regionale toewijzingsprobleem van
patiénten met beroerte

B.L. (Bjarty) Garcia BSc.,

Dr. R. Bekker - VU
Dr. N.D. Kruyt - LUMC
Prof. dr. N.H. Chavannes - LUMC

Health~Holland

Portal to the Dutch Life
Sciences & Health sector




Wat is acute beroertezorg?

* De acute behandeling van
herseninfarct.

* Tweede doodsoorzaak in NL.

 Behandeling: TIME=BRAIN

 |VT (trombolyse) <4.5 uur.

 |AT (trombectomie) <6 uur.
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Wat is acute beroertezorg?

In Nederland:
44.397 gevallen per jaar (2011)
In de Top 10 in kosten
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Behandeling van een beroerte patiént in NL /

f - MR o

Beroerte Melding Vertrek van standplaats Aankomst ambulance bij patient locatie
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Behandeling van een beroerte patiént in NL /

_...\!._..

Beroerte Melding

St

Vertrek van standplaats

— x5 )

Aankomst ambulance bij patient locatie

A

Vertrek ambulance van patient locatie

Aankomst ambulance bij ziekenhuis IVT behandeling

Y

e

Vertrek ambulance naar interventiecentrum (CSC)
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Situatieschets van beroertezorg /

14 Primary Stroke Centers (PSC’s)
Alleen IVT Tl
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Situatieschets van beroertezorg /

4 Comprehensive Stroke Centers (CSC’s)
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Voor een patiént met verdenking op beroerte{ )
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Drip-and-ship protocol /

Eerst naar PSC?
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Mothership protocol /

Direct naar CSC?
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Mothership protocol /

Direct naar CSC?

fauarceeu

Hathngen 3]
( sdoep
Texel Zu ’.!]l
IAT Den Burg Mokkum
Sneek
530~ €22 '5!’"‘(‘_ 1
Den®@elder e w
IVT Jubanadocp
alfantsoog Lemmer
52.
= [5s]
5 He Urk { -‘
Algnaar
.o a5 | 1S
Langere tijd tot IVT, | S
Begywik Z & "/
Lmuiden ) Bidd m;v’m‘:-‘n
Kortere tijd tot IAT ARST b
aarlem— o~ <
LA A.: t@gm Almere, " :
4 I S o YO arderwigk
® nstelveen : FR
Y : rmelo
Lisse A4 ) 4
gt i )
GC g€ Le"?e" v = ) Map ::x‘; 2016 Ge:Eaus«DF/lI!HL; § _'@ Google

lon

Afhankelijk van veel factoren!



y

* Reistijd

e Ziekenhuislocaties

* Kans op IAT behandelbaar herseninfarct

* Vertraging binnen een ziekenhuis

* Verdeling van verwachte beroertes (vraag)



Onderzoeksvragen /

“Wat is het optimale patiént toewijzingsprotocol voor een willekeurige regio?”

en

“Wat is de optimale verdeling van behandelingen voor een willekeurige regio?”



Formulatie (Mixed Integer Linear Problem) /

Doelstelling:
* Minimaliseren van de totale reistijd + vertraging binnen ziekenhuizen



Formulatie (MILP)

Beslissingsvariabelen:

e Patiént: naar welk PSC of CSC voor IVT behandeling
e PSC: naar welk CSC voor IAT behandeling

e Ziekenhuis: PSC or CSC



Formulatie (MILP)

Restricties:

* Minimale aantal IVT/IAT patiénten
 Maximale aantal PSC/CSC

e Vertraging afhankelijk van aantal patiénten



IVT vertraging binnen ziekenhuis

Stapsgewijs linearisatie van de vertraging

VOORBEELD: VERTRAGING BINNEN
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Rekentijd Analyse /

CPLEX voor MILP

Drie belangrijke parameters voor rekentijd:

* Aantal patiént locaties

* Aantal potentiéle ziekenhuislocaties

e Stapsgewijze linearisatie van de vertraging

Aantal locaties Gem. rekentijd (minuten)

200 0,4
700 12
2500 X240

(gebaseerd op 4.7GHz single core processor)



Opzet experimenten /

Vergelijking

Optimaal
Drip-and-ship
Mothership

Edge Metropolis
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Opzet experimenten

P(IAT) {20%,30%,40%,50%,60%}

00800500

VI TEEIN IRVl {50,100,150}
Aantal (CSC, PSC) {(1,2),(2,5), (All PSC)}

e Vertraging IVT: [30,50] minuten
* Vertraging IAT: 60 minuten
* Min. aantal IVT: 40 patiénten/jaar




Visualisatie Instantie Randstad /

. AIlPSC Optimale model

e P(IAT) = 40%
* Minimum IAT =50
* Total Patients =300

Mothership Drip-and-ship



Visualisatie Instantie Randstad (IVT) /

All PSC

P(IAT) = 40%
Minimum IAT = 5o
Total Patients = 300
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Drip-and-ship




Visualisatie Instantie Randstad (IVT) /
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Visualisatie Instantie Randstad (IVT) /

All PSC

P(IAT) = 40%
Minimum IAT = 5o
Total Patients = 300

Optimal model

Mothership

Drip-and-ship




Visualisatie Instantie Randstad (IAT) /

All PSC
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Visualisatie Instantie Randstad (IAT) /

All PSC
« P(IAT) = 40%
* Minimum IAT = 5o
* Total Patients =300
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Visualisatie Instantie Randstad

* AllPSC

e P(IAT) = 40%

* Minimum IAT =50
* Total Patients =300
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Mothership 23179
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Resultaten: Afwijking van optimaal

(All PSC open)

Gemiddelde afwijking = 5.0% =1.8%
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* Drip-and-ship beter dan Mothership
* Mothership beter als reistijd of vertraging vermindert
* Belangrijk: kans op IAT en totaal aantal patienten

e Verdere ontwikkelingen
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