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® Ingebracht door LUMC-MZK v
© Patient ® Nieuwe patiént Eerder besproken
® Reden bespreking Primaire tumor
© ACE
® ACE-27 score 0 (05-01-2023)
* Veorgeschiedens: cholecystectomie, tonsillectomie
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Anamnese: patiente werd ingestuurd door collega wegens een OLP laesie welke suspect oogde bij
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de onderkaak lin het linker cor.

ter plastse
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@ Aanvullende informatie

® Samenvatting onderzoek

Intoxicaties: roken - (40 gerookt), alcohol &
Extra-oraat zwelling hals rechts geen oveng atwiking bovenlip
verdwenen

Intra-oraak verruceuze laesie buccasl en fingussl Inge 35-37 (zie ichtfoto's), sublinguaal rechts ulcus

van +- 0.5 mm, tevens gegeneraliseerd OLP laesi
MZXC HOOP Dermatologie Overig

Biopt aangehechte gingiva regio 35-37: lokalisatie ww«m«*

atypische plaveiselcellige proliferatie uiterst verdacht voor
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groes kon niet worden
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een verruceus carcinoom notor lastig aan te tonen.,

X-thorax: geen aanwijzingen voor metastasen

CT: ges voor ossale uktbreiding ven regio 35-37,
Infitrate diepte niet goed Maximale afmeti Kinisch te bepalen voor T-
mvmw&amw-«mmmm

Cytologie: volgt

Discreet vastleggen

Hergebruik op verschillende
momenten
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Voorbeelden dashboarding , 7 Y/

Patiéntvolumes en casemix
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O verrichtingen Q Systeemtherapie patiénten Q Radiotherapie
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brughoektumor
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Jasnpoaraing: patient ervaringer
o [ ®

L AI-PREM Brughoek ®
C Laatst bijgewerkt op: 03-11-2022 07:22

188  unieke respondenten met de exportdatum (01-08-2022

Sentiment % per categorie Onderwerp Aantal
-
@ % Positief sentiment @ % Negatief sentiment gaan goed, maken afspraak, dag, regelen, niet 64
5% goed regelen, organisatie goed, goed bereikbaar, prima goed, flexibel 57
prima goed, gaan prima, telefonisch bereikbaarheid, regelen, alleen 31
0% heel goed, heel erg, goed mogelijk, afspraak goed, erg fijn 13
7% Total 165
0% 82%
B0%
60%
-
afspraak maken, per mail, krijgen, contact, moeilijk 4
R niet, hoeven, arts, gesprek, onderzoeken 3
wel lastig, afspraak niet, niet even, via, alleen 3
laat, terug_bellen, uitslag, slecht, informatie 2
lang, wachten, bericht, consult, krijgen 2
niet bereikbaar, matig, afdeling, steeds, uur 2
. 20% 18% niet bereikbaar, goed, op_bellen, afdeling, steeds 1
Total 17
13%
10%
5%
0%
Benadering. Informatie Organisatie Owverig Samenwerking




Gebruik van PROM in spreekkamer

»

: Geen behandelaar geregistreerd £ »

LI 1eids universitai Y Meetmoment

Kwaliteit van leven e o

~ Filter Zondervpk

Specialisme/OK verslag v
- Datum < 20-12-2019 » v t/m < 03-05-2
Fovorcn [
Type contact/bespreking v

*  Ziekte specifiek

- Zoeken in nasla
Medisch dossier v|| Zorgverleners g

PA N O L I ROMs Dashboard A x Soort informatie AN; TR; LO; AD; CON; OV; BR; SV; W
Q Naslag =] Let op: standaardselectie is 500 dagen, de periode is handmatig aa
Metingen 4 23-04-2021 11:35 PEC KNO Anamnese
i cRoR prrmral==y e .
 Generiek (SF-36) : e N =
A Brughoektumor Wait & Scan Aangezicht
Medicatie Anamnese brughoektumor
EPD Dashboard ’ - Actuele Klachten: gehoorverlie
N ht
Uitslagen ’ aangezd

- Gehoarverlies aangedane oor:
- Qorsuizen: links
- Corsuizen: onveranderd
- Verminderd gevoel aangezicht

Gerichter consult

Tractus anamnese

ar@
B poiinick Kk

OK  Eigenlijsten

Lichamelijk onderzoek (+)

Lichameljk onderzoek brughoek
- House Brackmann score: 1. ges
- Trigeminus functie: niet aanget

Aanvullend onderzoek

Statistieken i

Energie Gehoor

MRE: vestibularis schwannoom li
Aanvullend onderzoek (+)

Aanvullend onderzoek brughoek

- Gehoorverlies aangedane oor:

- Maximaal spraakverstaan (%):

- Maximaal spraakverstaan contr

Diagnose registratie

brughoektumor
Conclusie

Geagregeerde uitkomsten Totaal Groot vestibularis schwannoom

¢ ©
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Gehoorverlies

58%
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CTC Zorgpad _ Innovatief Concept

Aanleiding
Huidige CTC-zorg: focus op klinische en direct postoperatieve fase zorgpad

Innovatie

een multidisciplinaire samenwerking in alle fasen van de “patient’s journey”
van indicatiestelling tot en met revalidatie

Zorgpad voor volwassen CTC patiénten biedt patiént-centrale zorg met eHealth vanuit

Hypothese CTC-zorgpad
“Fit-for-Surgery” zal leiden tot betere patiént uitkomsten en kosten reductie

gic



CTC Zorgpad — Patient’s Journey — Healthy@Surgery

ﬂe-operatief - wachtlijst \ @ri-operatief - Opnanh Post-operatief - Ontslag e rore™
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Prehabilitatie programma operatie
Healthy @ Surgery

Fysiek: Opname LUMC Na opname - Revalidatie programma
eHealth - BOX - Metingen Thorax — ICU - Anesthesie Poli Cardiologie en Basalt
Beweging stimuleren — Fysio (Physitrack) ) o o
. Snelle detubatie en mobilisatie Snelle revalidatie Basalt (2 weken)
Voeding
Nuchter verkorten eHealth BOX (12 maanden)

Psycho-sociaal en CVRM

Screeningslijsten: Angst, depressie Pijnbehandeling uniformiseren Physitrack (12 maanden)
frailty, delier, voeding, roken, wensen

Eigen fysiotherapie ruimte eVisits, CVRM (12 maanden)
Bloedonderzoek
Patient-tailored care Patient Tevredenheid / Empowerment

Informatie voorziening
Website, patientenfilm
Metrolijn met stappen patient

\ AN Y, I




Take Home Message

Patiént centraal zorgpad biedt hoogkwalitatieve zorg door:

1) Nieuw pre-habilitatie programma
2) Multidisciplinaire samenwerking

3) Patiént empowerment en eHealth

Healthy @ Surgery (“better in” is “better out”)

Beoogde resultaten

Verhoogde zorgkwaliteit (patient tailored care, lagere morbiditeit en mortaliteit)
Betere kosten-efficiéntie (kortere ligduur, minder opnames)

Vergroten betrokkenheid patiént en verwijzers (patient empowerment)

Betere planning en optimaal gebruik opname capaciteit
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LEIDS UNIVERSITAIR MEDISCH CENTRUM




The Box: monitoring & zorg op afstand
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LUMCcare app LI

P H A R * S LEIDS UNIVERSITAIR MEDISCH CENTRUM

9:41 < Vraag1/21
= L Hoe voel je je nu? « Bloeddruk
= NEI ... ulast had van
gezwollen enkels,benen,
Goedenavond, etc.?
mevrouw Rodeschool
van Halewijn Nee
e e | week3at
- Nauwelijks (1)
Hoe voel je je? Redelijk
&R I Enigszins (2)
REDELLK N . Stappenteller
Gewicht 67 kg Gemiddeld (3) v
[=Y Laatste meting: 1 oktober @
Je bent 0,4 kilo afgevallen in Bovengemiddeld (4)
NIETZQ.C080 deze laatste week. DAG m MAAND

Bloeddruk 134/83
L

In hoge mate (5)

e meting: 2 — Bloackinuk 134/83

®

In deze week heeft u 4 keer

SLECHT 0\0/0\0\0_0\0 Alarmwaardes , uw doel gehaald
Stappenteller 13.281 140/90 g
Laatste meting: 9 ju Volgende

Week 34

)t : ___
- P Laatste meting: 9ju — s 67 kg I I
-

Streefgewicht
—
[E2S (maano )

NIEUWE METING Aantal stappen
hant 18.382

Alarmgewicht

Deel 15.000

CE gecertificeerd, HLC/DigiD

17-02-2023




Praktische doelen The Box Nelk i

al

1. Patient opleiden in eigen gezondheid & ziekte

. IVIeten pa rameters thuis LEIDS UNIVERSITAIR MEDISCH CENTRUM
* Terugkoppelen van gemeten waarden
* Gerichte educatie

2. Patient individueel langdurig adaptief coachen
3. Gezonde leefstijl starten & bestendigen

4. Verplaatsing van zorg > omgeving patient

5. Gegevens delen in regio met gehele zorgketen

-



% no hospital admission

COVID Box:

minder opnames

Hospital admission

40

20

a 5 10 15 20 25 a0

Time to hospitalization (days)

Eur Respir J. 2021 Aug 5;58(2):2100636.

Stevit Box:

s

LEIDS UNIVERSITAIR MEDISCH CENTRUM

Lagere bloeddruk en gewicht

Afname (mm Hg en kg)

0

-

o

Syst RR Diast RR Gewicht

H3 maanden M6 maanden




