,,.V MAARTIJE ZONDERLAND

MANAGEMENT GAME KLINISCHE CAPACITEIT

a.k.a. ‘het Beddenspel’



INTRODUCTIE

Opleiding & Werkervaring

® Technische Bedrijfskunde en Technische Wiskunde @UT
® Promotietraject @CHOIR

® Adviseur bedrijffsvoering @LUMC

® Managing consultant @Medtronic

® Manager zorginkoopbeleid @Menzis

Expert & Ondernemer

® Optimalisatie van zorgprocessen, kwantitatieve aanpak
¢ Consultancy

¢ Data analytics

® Coaching van consultancy teams

® Opleiding zorglogistiek, trainingen & workshops



VANDAAG

Ontstaan van het spel @LUMC
Het spel voor studenten gezondheidswetenschappen

Workshops & de opleiding zorglogistiek

Herinrichting van het beddenhuis m.b.v. het spel



ONTSTAAN VAN HET SPEL

® 2010: herinrichting beddenhuis LUMC

® Projectgroep onder RvB
® 3 Zorgmanagers (1 per divisie) I 1 gebouw, 2 torens
® 3 Artsen (1 per divisie)
® Analist I

* Uitgangspunten 15 verpleegviloeren

® Indeling op basis van thema’s (moeder & kind, oncologie, ..)

® Indeling op basis van ligduur (dagbehandeling, KV & LV) I 3 divisies directe patiéntenzorg

® Samenvoegen van verpleegvloeren, minder bedden gebruiken



EN TOEN...

Nieuwe indeling bepalen tijdens vergadering

Uitrekenen of het past 9 9

Na 3 weken weer vergadering

Het past (helemaal) niet!!!




HET BEDDENSPEL 1.0

DE OPLOSSING

PLATTEGROND VAN HET BEDDENHUIS

® Per verpleegvloer:

Aantal bedden

Maximale zorgvraag 0.b.v. 5% weigerkans
Andere eigenschappen (isolatie, oefenzaal, ..)
Locatie-eigenschappen (dichtbij OK, ingang,
SEH, IC, ..)

J—
(agbeh?”
en Lang Ve’

deling: KO“

plijf)

EIGENSCHAPPEN VAN SPECIALISMES

® Per specialisme:

Snijdend of beschouwend

Gemiddelde zorgvraag

Type ligduur (dagbehandeling, KV, LV)

Andere vereisten (isolatie, oefenzaal, ..)
Locatiewensen (dichtbij OK, ingang, SEH, IC, ..)



BEPALEN VAN DE ZORGVRAAG

B 510729-010-9127-6.pdf X

® Zorgvraag = ‘ i

aantal nieuwe patiénten/dag x gem. ligduur

Health Care Manag Sci (2010) 13:256-267

the next state is w, = (m, m), and thus the transition

B:wl<m probabilities for this state are given by

P(walwp1,a) = P(Rlpy = wly — w2y +4)

xP(R2,1 =

Maximale zorgvraag verpleegvloer op basis

w2, —(wlay = s +a)*),

wy = (m, m).
C:wil>m;
w2>m Finally, w € D will result in the state with w1, = m, and

we obtain

van 5% weigerkans (Erlang Loss formule)
P(wnlwn-1.a) = P(Rlpy = wly — w2ey +4a)
X P(R2y-t = W2 —(wlay —s+a)*),

D:wi>m;
w2<m wly =m, wl, <m.

Zorgvraag per specialisme opdelen:

Aiwl<m

Wi+ w2<2m; Note that P(R1, < x) = P(R2, < x) =0ifx <0.

3.2.2 Performance measures

® Prioriteit (electief of spoed)

0 wi> m The p that were i d for
the queuing model are calculated on a weekly ba-
sis. Given the state w, = (wl,, w2,) and action a, the
number of unused reserved semi-urgent slots and the
number of canceled electives can_be established as

Fig.3 State space of the system

® Ligduur (dagbehandeling, KV, LV)

Zie ook: de Bruin et al. (2010) Dimensioning hospital wards using the
Erlang loss model. Annals of Operations Research 178:23-43



NIEUWE INDELINGEN BEPALEN

’ Plastische Chirurgie
" Snijdend - Kortverblijf

Spelen van het spel

Samen met andere

® Zorgmanagers krijgen speelkaarten met sajders KV

eigen specialismes

® Elke verpleegvloer heeft een maximale zorgvraag

¢ Kaartjes plaatsen op verpleegvloeren en zorgvraag optellen

Resultaten
® Eén of meerdere scenario’s voor indeling beddenhuis,
® waarbij rekening gehouden wordt met voorkeuren specialismes
¢ die past in de beschikbare capaciteit
® Voordelen:
¢ ‘Live’ bepalen of een indeling ook past
® Inzicht in elkaars uitdagingen

® Mixen van specialismes uit verschillende divisies

® Betere indeling —> minder capaciteit nodig -oy




HET SPEL BlJ DE STUDIE GEZONDHEIDSWETENSCHAPPEN

® Doel: introduceren van concepten uit
Operations Management
® Centrale vs. decentrale planning
® Invloed van variabiliteit
® Wachtrijtheorie
® Spel aangepast voor het klaslokaal
® 2 rondes (individueel en samenwerken)
® Introductie puntentelling & bonuspunten
® Generalisatie plattegrond en data specialismes

® Vereenvoudiging eisen

Zie ook: Vliegen & Zonderland (2017) The BedGame —a Classroom Game Based on
Real Healthcare Challenges. INFORMS Transactions on Education 17(3):91-133
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WORKSHOPS EN DE OPLEIDING ZORGLOGISTIEK

® Doel: meer inzicht in integraal capaciteitsmanagement
® Centrale vs. decentrale planning
® Invloed van variabiliteit
® Wachtrijtheorie
® Nadruk op het effect van focus op eigen afdeling
en de voordelen van samenwerken
® Twee rondes (individueel en met overleg)
® Ronde 1: past niet en lage scores
® Ronde 2: één of meerdere verpleegvloeren vrij
en een topscore!
® Doelgroepen:
® Ziekenhuis: management, artsen, ondersteunend

® Consultancy teams

medisch personeel, planners



THE NEXT LEVEL: OPNIEUW INDELEN VAN HET BEDDENHUIS

Actueel vraagstuk: herindelen van het beddenhuis, verhuizing, lateralisatie, ..
Speelkaarten en plattegrond baseren op data ziekenhuis
® Met betrokkenen het spel spelen

® Resultaten:

® Meer inzicht in knelpunten, te nemen besluiten en de gevolgen daarvan

® Eén of meerdere scenario’s voor een nieuwe indeling

die er ook in past!




. s rhythm CHOIR

INSCHRIJVING GEOPEND!

OPLEIDING ZORGLOGISTIEK 2020

7 OPLEIDINGSDAGEN IN-APRIL T/M OKTOBER

WWW.RHYTHM.NL/ACADEMY

www.maartjezonderland.nl

MAARTIJE ZONDERLAND +31 (0) 653 313 247

X X ) ® » Data driven optimization mz@maartjezonderland.nl



