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. Wat is populatiemanagement?

. Welke IT-infrastructuur is ter
beschikking voor de COVID-19
vaccinatie strategie?

. Welke tools zijn ter beschikking v
huisartsen in het EMD?

. Verschillende scenario’s voor rol

huisartsen in de vaccinatie strategie

. Take home messages
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Van patiént naar populatie...
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Kaiser Permanente stratificatie




‘Ziekte-gerichte aanpak’ vs ‘generische aanpak’ in de
huisartsenpraktijk

Patient
empowerment
en educatie

Teamwerk en
zorgcoordinatie
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Populatie Management: Operationalisatie

1.In kaart brengen van populatie

Wie zijn de risicopersonen?

2. Kwaliteit van zorg evalueren

Wie is er gevaccineerd?

Wat is de vaccinatie coverage?

3. Individuele acties ondernemen

Hoe kan ik de vaccinatie coverage verhogen?
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AUDIT in het EMD

Definitie:
* “Het maken van een samenvatting van het klinisch functioneren over
een specifieke tijdsperiode.”
e zorgprocessen (bv aantal diagnostische tests aangevraagd)
* klinische eindpunten (bv bloeddruk meting)

 klinische praktijkrichtlijnen (het percentage van patiénten die behandeld

werden volgens de richtlijnen)
Auteurs Cochrane Review

* Meten van de praktijk ten opzichte van de standaard




DOMUS
MeDICA

Van kwaliteitscirkel...
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...naar AUDIT cirkel

Diagnose
probleem
Verbetering Selecteren
onderhouden indicatoren
Verbetering Meten
suggereren prestatieniveau
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Vaccinatiestrategie: schema

Gecentraliseerde

vaccinatie, hoge
prioritering risicogroepen

* Erg beperkte hoeveelheid
* 1 of 2 vaccins

* Multi-dose vials

« Specifieke opslag (-75°C)

* Bewoners & personeel WZC 2
zorginstellingen

* Zorgprofessionals (1° lijn,
ziekenhuis...)

WZC, ziekenhuis
zorginstelling
(ism arbeidsgeneeskundige dienst)

Centrale opslag FAGG of producent
specifieke logistiek (-70°C)
Prioriteit hoog volume hub (ZH)

Fase Ib
Gecentraliseerde vaccinatie,
uitbreiding prioritaire
groepen

* Grotere aantallen

* Meer vaccins

* Multi-dose vials

* Minder complexe opslag (°C)

* 65+ ambulant (leeftijdscateg.)

* 45-65 risicopatiénten

» Essentiéle maatschappelijke
en/of economische functies

Triage- en vaccinatiecentra van 1*
lijn en lokaal bestuur
Grootschalige vaccinatiecentra

Centrale opslag
Specifiek en aangepaste logistiek
(uit bvb. lokaal depot of ZH)

Fase Il
Uitbreiding vaccinatie naar
laag-risicogroepen

* Ruime voorraad

* Diverse vaccins

* Multi-dose & single-dose
* Eenvoudige opslag (*C)

* Andere risicopatiénten

* Volwassen populatie

(Te definiéren ifv nieuwe
wetenschappelijke inzichten)

Voortzetting laen Ib
Andere te ontwikkelen kanalen
met 1° lijn, bedrijven, scholen,...

Meer decentrale opslag en
distributie
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IT infrastructuur

Registering
undesirable
effect

Invitation to Registering Consulting
vaccination vaccination data vaccinationdata

Vaccination Vaccinnet

codes database database VONS database

Legend
Personal data
Encrypted data

Pseudonymized data

COVID-19
TestResult
database

Scientific & Post-authorisation

statistical studies

monitoring &
surveillance

https://www.corona-tracking.info/algemene-info/analyses/information-processing-vaccines/



https://www.corona-tracking.info/algemene-info/analyses/information-processing-vaccines/

DOMUS
MeDICA

In kaart brengen van de populatie

IDENTIFICEREN

65-plussers identificeren via het rijksregister

18-64 jarigen met risicofactoren via:

- Mutualiteiten (obv medicatie, procedures,
kankerregister)

GMD en niet-GMD patiénten
- Huisartsen met AUDIT in het EMD

GMD patiénten - therapeutische relatie!

Rijksregisternummer wordt gestuurd naar ‘Vaccination codes database’

Complementariteit tussen mutualiteiten en huisartsen



In kaart brengen van de populatie

UITNODIGEN

» Start vaccinatie fase Ib 1/4/217? Einde 30/06/217?
 Uitnodiging 2 weken op voorhand

» In Vlaanderen krijgen patiénten uitnodiging met concrete afspraak via
mutualiteit (SMS, email en altijd een brief)

Patiént kan: - aanvaarden
- weigeren
- afspraak veranderen
- huisbezoek vragen

 In Brussel nog geen concrete afspraak, maar uitnodiging om afspraak te
maken

* Nog geen oplossing voor patienten zonder mutualiteit - wie stuurt de
uitnodiging?



Kwaliteit van zorg evalueren

« Kwaliteitsindicator: vaccinatie coverage

Wat is het prestatieniveau?

Patienten met kwaliteitsindicator %
Patiénten in aanmerking voor kwaliteitsindicator

Vaccinatiestatus patienten - 2 kanalen
- Vaccinnet via Vitalink
Individuele patiénten
- Web service ‘Vaccination codes database’
Alle GMD patiénten
Vaccinatiestatus: - Nog geen vaccin gekregen
- Eerste vaccin toegediend, tweede nog nodig

- Gevaccineerd
Wie ziet de status - Huisartsen

- Mutualiteiten

- Apothekers




nooon Individuele acties ondernemen
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~_ f - Pop-up bij bezoek patiént met GFD

- Nieuwe brief sturen

- Sensibilisering patienten
* Huisartsen
- Vaccinatie coverage bij GMD-patiénten
- Identificeren patiénten die niet gevaccineerd zijn
- Acties om coverage te verhogen

- Samenwerking met populatiemanager op niveau van ELZ
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Ontwikkelingen in het EMD

» Alle 8 EMD ontwikkelaars hebben toegezegd om de ontwikkelingen te doen
* Homologatie criteria worden 3,5 maanden uitgesteld

» 3 stappen
1. Diagnostische AUDIT - Deadline 15 februari
2. Selectie van risicopersonen - Deadline 1 maart
- ‘in batch’
- individuele patiénten
3. Vaccinatie barometer - Deadline 1 april



- . Diagnostische AUDIT

IN KAART BRENGEN VAN POPULATIE

» 4 diagnostische queries worden voorzien
- Diabetes
Tracer: medicatie, glycaemie en HbA1C
- Chronische nierinsufficiéntie
Tracer: eGFR=<45ml/min
- Chronische CV aandoeningen
Tracer: CV medicatie
- Chronische longaandoeningen
Tracer: astma en COPD medicatie
« Daarnaast extra aandacht voor registreren risicodiagnosen en risicofactoren, bv BMI
« Zal leiden tot meer kwaliteitsvolle Sumehrs

- Automatisch updaten Sumehr bij afsluiten dossier
- Sensibiliseren Sumehr op te laden




Selectie van risicopersonen 18-64;

IN KAART BRENGEN VAN POPULATIE

« Patiénten met een GMD tussen 18-64j met risicofactoren:

- Kanker - Chronisch neurologisch probleem
- Diabetes Mellitus - Ernstige mentale aandoening

- Chronisch nierprobleem - Down syndroom

- Chronisch longprobleem - HIV/aids

- Chronisch CV probleem - Obesitas

- Chronisch leverprobleem - Sociaal kwetsbare populatie

» Uitnodiging via de query - 1 druk op de knop
- Rest service met ‘Vaccination code database’
- Kan meerdere keren gebruikt worden

« Uitnodiging individuele patiénten

- CAVE: nog geen oplossing voor patienten zonder
mutualiteit
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Vaccinatie barometer

KWALITEIT VAN ZORG EVALUEREN

« Barometer principe - AUDIT met 1 druk op de knop
- eFORM in te vullen
- Om de 2 weken

« Vaccinatie coverage in verschillende risicogroepen

- 65-plus - Chronische longaandoening

- 45-64 met risicofactoren - Chronische leveraandoening

- 45-64 zonder risicofactoren - Chronische CV aandoening

- 18-44 met risicofactoren - Obesitas

- 18-44 zonder risicofactoren - Chronische neurologische aandoening
- Diabetes - Kanker

- Chronisch nieraandoening

» Telkens noemer en teller > 27 cijfertjes
* Feedback via Healthstat



et Vaccinatie barometer

HEALTHSTAT.BE

# / Barométre 2.0

Rapports
# Données épidémiologiques
# Rapport de participation

# Diagnostics codés

KWALITEIT VAN ZORG EVALUEREN -> HEALTHSTAT FEEDBACK

Your portal to Belgian health statistics Q O B R [ BertVaes (PHYSICIAN for no organization)

B Données épidémiologiques ®

Barométre 2.0

Le nombre de cas rapportés en moyenne chaque jour et extrapolé pour 100,000 habitants est présenté ci-dessous :
les données peuvent &tre comparées entre () semaines et (if) ones (géographiques ou administratives).
Si>=2 formulaires ont été envoyés pour un cabinet sur une journée : un seul formulaire est retenu (généralement le dernier envoi).

Résumé

Cabinet médical: Huisartsenpraktijk De Doenders Hoeilaart - Willem Eggerickxstraat 31, 1560 HOEILAART  Indicateur; IRA + IL1  Premiére semaine; 2020-40 (28/9-4/10)  Derniére semaine: 2021-2 (11/1-17/1)

Niveau administratif/géographique: Province, Région. Belgiqg Exc les enreg its valides pour mon cabinet médical (voir cl-dessus fa définition): Oui

-
>
o

Nombre quotidien moyen de cas rapportés extrapolés pour 100.000 habitants.
IRA+ILI
Uniquement les enregistrements valides de mon cabinet

W Mon cabinet @ Province: Viaams-Brabant B Région: Viaanderen
W Belgique
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veoc [N Vaccinatie barometer

INDIVIDUELE ACTIES ONDERNEMEN

* Queries om mensen te identificeren die nog niet gevaccineerd werden
- 65-plus
- 45-64 met risicofactoren
- 45-64 zonder risicofactoren
- 18-44 met risicofactoren
- 18-44 zonder risicofactoren
» Acties ondernemen als vertrouwenspersoon
- Motiveren
- Opbellen
- Bezoeken - thuis vaccineren?
» Eventuele samenwerking met populatiemanager, LOGO,...

—> om strategieén te bepalen, niet om patiénten door te
geven!
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Veschillende scenario’s

» Scenario 1: Geen actie
« Scenario 2: Enkel individuele patiénten uithodigen, geen populatiemanagement
« Scenario 3: Populatiemanagement

e Scenario4: ...

= Er zijn vele scenario’s mogelijk = praktijk krijgt de mogelijkheid om eigen scenario uit te tekenen
» |deale gelegenheid om kwaliteit van Sumehrs te gaan verbeteren
» Populatiemanagement - andere manier van financiering voor huisartsenpraktijken
= \Wat als beleidsmakers beslissen om de vaccinatiestrategie te veranderen?
- Dan nog blijven al deze stappen belangrijk = verhogen kwaliteit gebruik EMD
- Toepassingen overstijgen COVID-19
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Take Home Messages

Goed gebruik van het EMD is ‘key’ voor de implementatie van
populatiemanagement

« Populatiemanagement enige manier om ons los te weken van reactieve zorg en
meer pro-actieve zorg te kunnen inschakelen om vooral de ‘moeilijke’ patienten
te identificeren

 |n alle EMD pakketten zullen tools voorzien worden om huisartsen te
ondersteunen populatiemangement te realiseren

« Barometer is een technologie die veel perspectief geeft naar monitoring van
gezondheid en kwaliteit van zorg - ‘in real time’ feedback

« COVID-19 vaccinatie uitgelezen kans om deze strategie te implementeren

« Populatiemanagement pent mogelijkheden naar alternatieve vormen van
financiering



