Indicatoren voor intensive care

In toenemende mate staan indicatoren voor de intensive care in de belangstelling. Het doel van een indicator is om een indruk te geven van de kwaliteit van zorg, wat kan leiden tot verbeterprojecten. Om overzicht te houden is het onderscheid tussen interne en externe indicatoren van belang. De NVIC is in samenwerking met het RIVM en de Orde van medisch specialisten interne indicatoren aan het ontwikkelen voor intensive care afdelingen [1]. Daarnaast zijn er de (externe) prestatie indicatoren van de inspectie, waarin ook twee intensive care indicatoren zijn opgenomen [2]. Een leeswijzer voor de interpretatie hiervan is door de NVIC in samenwerking met de Orde opgesteld en beschikbaar via de NVIC website (www.nvic.nl) Tevens bestaan er indicatoren die gerelateerd zijn aan de DBC’s, welke door verzekeringsmaatschappijen en de Orde worden ontwikkeld (zie hiervoor www.snellerbeter.nl) maar deze indicatoren betreffen vooralsnog niet de intensive care. Er zijn ook indicatoren in ontwikkeling door consumentenorganisaties. Over kwaliteit van (intensive care) zorg wordt verder melding gedaan door tijdschriften en kranten naar aanleiding van enquêtes en eigen onderzoek. Tot slot is recent het inspectie rapport over de intensive care afdelingen verschenen [3]. Dit rapport heeft echter geen directe relatie met de basisset prestatie indicatoren of de interne indicator ontwikkeling. Twee grote problemen doen zich voor bij de beoordeling van de verschillende indicatoren: 1) probleem van interpretatie van de gegevens en 2) verschillend gebruik van definities (waardoor interpretatie nog moeilijker wordt). Als voorbeeld kan gegeven worden de afwijkende definitie van nieveau (level) indeling die de inspectie gebruikt in hun recente intensive care rapport vergeleken met de definitie die in de concept richtlijn [3,4] wordt gehanteerd. Duidelijke door de beroepsgroep gedefinieerde indicatoren en uniforme interpretatie wordt nagestreefd in het interne indicator project van de NVIC. Na eerdere vaststelling van de pilotset indicatoren [1] is op 1 juni 2005 op 18 IC afdelingen de verzameling van gegevens van start gegaan. Het betreft gegevens die structuur-, proces- en uitkomst parameters betreffen. Er is een enorme inspanning verricht door de deelnemende centra om de infrastructuur voor dataverzameling van de grond te krijgen. Het project wordt op de meeste afdelingen door intensivisten en IC verpleegkundigen gezamenlijk uitgevoerd, met ondersteuning van secretariaat en kwaliteitsfunctionarissen. Sommige centra verzamelen noodgedwongen nog deels op papier en zullen deze data vervolgens in een database invoeren. Andere centra is het gelukt om vanaf de start alles in een database in gevoerd te krijgen. Het project wordt ondersteund door het RIVM. Projectmedewerkers van het RIVM voeren locale bezoeken om knelpunten te analyseren en op te lossen. De eerste tussenrapportage door de deelnemende centra heeft plaatsgevonden in september 2005. Het pilot project zal eindigen op 1 december 2005 waarna nog enkele weken data zullen worden verzameld van nog aanwezige patiënten. Aansluitend worden begin 2006 de data geanalyseerd. De data verzameling en analyse zal worden uitgevoerd door een samenwerking van de NVIC, de stichting NICE (namens de NICE participeert de Klinische Informatie Kunde van het AMC) en het RIVM. Er zal worden onderzocht of de ontwikkelde indicatoren valide zijn en betrouwbaar. Hiervoor zijn a priori richtlijnen opgesteld en onderzoeksvragen geformuleerd in de indicatoren commissie. De analyse van de resultaten zal naar de deelnemers worden teruggekoppeld. Discussie in de deelnemergroep en de indicatoren commissie zullen leiden tot conclusies en aanbevelingen voor de NVIC leden en het bestuur.

Het registreren van interne kwaliteitsindicatoren door alle intensive care afdelingen in Nederland behoeft vervolgens een implementatie traject dat ontwikkeld zal moeten worden om kwaliteitsverbetering in gang te zetten. 
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