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Subject: RE: CoA verdeling beademingsapparatuur

Received: Fri 4/3/2020 6:32:43 AM

EE
Als je de wereld plat slaat naar een plaatje dan kan het zo gaan werken. Sterker nog: het werkt zl zo. Het enige dat het plaatje
doet is spelers verplaatsen en spelers verwijderen. Het proces zelf wordt niet veranderd.

Meerdere constateringen in het plaatje zijn mij niet bekend. Zo word gesteld dat:
- Er nu circa 200 apparaten onbenut staan (ik ben benieuwd waar die dan staan)
- Er wordt gezegd dat ziekenhuizen apparaten krijgen waarmee ze niet kunnen werken (ik ben benieuwd welke

ziekenhuizen dat dan zijn)
Waar is de notitie op gebaseerd? Welke onderliggende data was hiervoor beschikbaar?

Overige opmerkingen bij de sheets:

e+ Ik verwacht niet dat ziekenhuizen dagelijks willen/kunnen inventariseren. Mijn advies voor een nieuw proces zou zijn dat

het nieuwe inkoop- en verdeelteam niet alleen de beademingsapparatuur sec inkoopt maar vooral ook het brede IC

plaatje codrdineert/regelt/inkoopt. (de buikligmatrassen, de spuitpompen etc).
+ Ik mis in het voorliggende plaatje de input van de klinisch fysici en de medisch technologen. Zonder die mensen krijg je

geen enkel apparaat/geen enkele IC aan de praat.
*« Apert onjuist is de beschrijving van het huidige verdeelmodel van beademingsapparatuur. De beschrijving van het

‘verdeelmodel later’ is hoe het nu gebeurt; uiteraard behalve het punt dat het LCPS “het personeel beschikbaar stelt voor

het ziekenhuis’. Ben nog wel benieuwd waar dat personeel ineens vandaan komt

+ Ik mis de afweging voor de verschillende categorién apparatuur; dit model lijkt uit te gaan van ‘state of the art’ IC

apparatuur. Die is helaas wereldwijd niet meer verkrijgbaar.
+ De inkoopprocedure is in dit verhaal niet beschreven

¢ Het continu drukken op snellere levering is in dit verhaal niet beschreven

+ Het verhaal gaat uitsluitend uit van ‘aanschaf nieuwe appratuur’ en niet over ‘verdeling beschikbare apparatuur’ (andere
klinieken, CTB, ambulances e.d)

Ik zie een goede toevoeging in de sheet: acceptatiegesprekken met ziekenhuizen die nieuwe apparatuur krijgen.

Uiteraard bereid om eea nader toe te lichten.

Groet,

van:ICE EE invws.nl>

Verzonden: donderdag 2 april 2020 21:53
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Onderwerp: FW: CoA verdeling heademingsapparatuur

Ha. Het verdeel plan dat leps wil gebruiken om apparaten te verdelen. Hebben ze afgestemd met nvic.

Kunnen jullie ab kijken of het zo kan gaan werken?

Vraag mijzelf af hoe de distributie hier in zit.

GEER

Verzonden met BlackBerry Work

(www.blackberry.com)
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m: donDatu erdag 02 apr. 2020 9:34 PM
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Onderwerp: FW: CoA verdeling beademingsapparatuur
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Excuus dat hierover tussen ons verkeerde verwachtingen zijn gerezen. lk ging ervanuit dat de mensen hij ons die dit aan het

voorbereiden waren vanzelf bij jou of jouw mensen terecht zouden komen. Kennelijk is dat niet zo.

Misschien moeten wij een paar maal per week een vaste afspraak maken, want ik merk dat er ook wel erg veel zaken langskomen.
Is er morgenmiddag bij jou ergens tijd? Half drie of zo?
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Icps.nu

LCPS
Voor algemene vragen of opmerkingen voor het LCPS kunt u contact opnemen

met:

E-mailadres:BB @izh.com
Telefoonnummer: volgt

Landelijk Coordinatiecentrum
Patiénten Spreiding
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Subject: CoA verdeling beademingsapparatuur

upta-

Dag allemaal,

Bijgevoegd de 2e CoA over de verdeling van beademingsapparatuur, met daarin ook het proces zoals we dat om 11:00 testen in de

table top.

Groeten, JERIENY
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