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ITGANG:

Diederik Gommers, intensivist
Hoogleraar intensive care geneeskunde
fd hfd IC, CTB & Operatie-complex
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Zorginstituut Nederland

Kwaliteitsstandaard
Organisatie val ntensive Care

Opgesteld door de Adviescommissie Kwaliteit van het Zorginstituut, o7 juli 2016
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towards the hospital of the future

COVID-19 - bericht van de voorzitter

zondag 8 maart 2020

COVID-19 - bericht van de voorzitter

8 maart 2020
Beste Collega’s,

Het is nog stilte voor de storm en wij nuchtere Nederlanders bagatelliseren graag en denken dat het allemaal wel mee zal vallen. Ik wil
graag een oproep doen dat iedereen ervoor zorgt dat de intensive care van ieder ziekenhuis er klaar voor is. Veel beleidsmakers vinden het
spannend en wij als intensivisten kunnen hen helpen. Als voorzitter van de NVIC schuif ik wekelijks aan bij het overleg van het Outbreak
Management Team (OMT) van het RIVM en wij voorzien hen van kennis van de ARDS-patiént op de intensive care. Ook hebben wij hen
erop kunnen attenderen dat de eerste versie van de medicamenteuze behandelingsopties te ver ging en deze is mede op ons advies
aangepast (zie versie 7 maart jl.). Verder houdt de Taskforce van de NVIC, onder voorzitterschap van Lennie Derde, de ontwikkelingen
nauwlettend in de gaten; zij komen met adviezen die we publiceren op onze website. Bovendien weet ik dat veel collega’s zitting hebben in
een crisisteam en dat wij als intensivisten betrokken zijn bij hoe we dit samen zo goed mogelijk aan kunnen pakken.

Dus zorg dat je bent voorbereid, help je lokale beleidsmedewerkers en laten wij de buitenwereld zien dat je kan bouwen op intensivisten en
op de NVIC.

Uiteraard is er veel media-aandacht. Wij vragen jullie als je benaderd wordt, te verwijzen naar de NVIC. Alle vragen worden direct
beantwoord. Mocht je toch zelf in de media optreden, neem dan graag vooraf contact met mij op zodat ik je van de laatste stand van
zaken op de hoogte kan brengen.

Met vriendelijke groet,
Diederik Gommers
Voorzitter NVIC
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'Schaduwkabinet' staat
premier bij in de crisis

Wetenschappers en top-
ambtenaren geven adviezen

DIEDERIK GOMMERS (NEDERLANDSE VERENIGING VOOR INTEN-
SIVE CARE, LINKS) EN JAAP VAN DISSEL (RIVM). FOTO ANP

Premier Mark Rutte zegt met zijn
beleid te varen op het 'kompas'
van de deskundigen. Maar wie asmus MC
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O P 1 & j I N E K towards the hospital of the future

1. Authentiek
In essentie gaat het over iemand (Diederik Gommers) die op een
geheel authentieke manier begrip toont voor de ander (Famke Louise) en zo een
hele natuurlijke manier van inspirerend leiderschap laat zien aan de kijker. Het
vereist een zelfbewuste houding en het vermogen om je eigen sterktes en zwaktes
te (h)erkennen. Een sfeer van openheid is daarin de sleutel, zodat er een basis
wordt gelegd om te vertrouwen.
2. Empathisch
Hij verplaatst zich in haar wereld en toont oprecht begrip voor haar: hij heeft een
‘waarderende bril’ op. Alleen dat al, maakt een wereld van verschil. Door op een
respectvolle manier om te gaan met haar, krijgt hij haar - en de kijker - mee.
3. Heldere communicatie
Hij gebruikt gewone woorden, begrijpelijk voor iedereen. Daarnaast wekt open en
heldere communicatie vertrouwen. Ook kalmte en rust bewaren in je spraak en
stem is hierin een belangrijke factor.
4. Spreek uit het hart
Er zit geen verborgen agenda achter hetgeen wat hij zegt. Hij zegt wat hij voelt en
waar hij in gelooft. Zijn non-verbale communicatie ondersteunt zijn verbale uiting.
Congruent noemen we dat. Zichtbaar en voelbaar voor niet alleen de mensen aan
tafel maar ook voor de vele huiskamers van Nederland.
5. Verbinder
Luisteren en continu de verbinding blijven zoeken zijn belangrijke uitgangspunten
om een constructief gesprek te voeren. Als hij al een oordeel had, heeft hij dat op
z’n minst geparkeerd en daarmee ervoor gezorgd dat het niet tussen hen in is
komen te staan. In vakjargon zeggen we ‘zonder contact geen contract’. Verbinding
is de basis van elk écht gesprek. Interactie. Zonder winnaars of verliezers, waarin
beiden zich gehoord en gezien voelen. Eerst begrijpen dan begrepen worden.
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Dit artikel is geschreven door Edith Bergamin, coach en trainer bij de Baak.


https://debaak.nl/over-ons/onze-mensen/programmamakers-en-trainers/edith-bergamin
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Zeer sterk optreden van Diederik
Gommers zojuist bij Eva Jinek tijdens
bijzonder gesprek met F(e)amke Louise

Meijer.

Heb echt ongelofelijk veel respect voor
Gommers, die naast een gave voor medisch
specialisme, klaarblijkelijk ook een gave
voor effectief communiceren heeft

Famke Louise reageert: 'Geen schijt aan
coronamaatregelen, maar mensen wille...

?
= \oer hier uw
commentaar in...

@

.....

20:54 W 4AGE )

AA @ rtlboulevard.nl @]

Diederik Gommers maakt
debuut op Instagram

02 oktober 2020 10:26

000

Diederik Gommers (56) heeft na zijn optredenin
'Jinek’ flink wat lof ontvangen. Hij ging in het
programma in gesprek met Famke Louise (21) na
het #fikdoenietmeermee-debacle. Het gesprek
heeft niet alleen Famke het licht doen zien, maar
ook een ware influencer van Diederik gemaakt.
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diederikgommers # v

Social Media:

€én boodschap

Actief, positief (empatisch)

durf ergens voor te staan (geen grijze
muis)

kies een strategie die bij je past

wees consistent

voeg waarde toe vanuit jouw vakgebied

laat je persoonlijkheid zien

ErasmusMC
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INFLUENCER

11 juli 2021 om 17:02:10
17.706 van 22.745

12 juli 2021 om 13:23:02
17.710 van 22.745

&« K 101

NOS Teletekst 101

" EJOURNAAL

Y
Rutte zegt sorry voor te snelle
versoepelingen en pel
van v

corona

Gommers had excuses Rutte verwacht. G <io0 e OGRS ATt
staat in je telefooninstellingen.

Sluiten Telefooninstellingen

RIVM:9398 nieuwe besmettingen......

Meer besmettingen Nederland dan VK. Premier Rutte heeft maandagmiddag zijn
excuses aangeboden voor de te snelle
Deintensive care 12-jarigen aan beurt voor afspraak. versoepelingen en voor zijn houding

tijdens de persconferentie van afgelopen
vrijdag. Hij noemde de keuze om snel te Erasmus MC
vesoepelen "een inschattingsfout".




oy g g
11
S fmpt PO

towards the hospital of the future

De intensive care
22 vande toekomst
s (1333

: Ay ) W
ANDAAG 7 2 s




HEHEE i
2 TOEKOMST kL
towards the hospital of the future

DUURZAAMMHEID & DATA

De intensive care
»  vande toekomst
s00e




sssssssss

IC-verpleegkundigen Erasmus Al ..

@ ‘towards the hospital of the future

botsen met afdelingshoofd Diederii
Gommers

Intensive care Het personeel van de IC van het Erasmus MC voelt zich niet gehoord door
afdelingshoofd Diederik Gommers en het management. ,We zijn gekwetst en daar gaan
jullie aan voorbij”

#* Merijn Rengers & Frederiek Weeda O© 24 september2021 & Leestijd 2 minuten @ ° o

Hard werken voor iets dat ons niet
Interesseert, noemen we stress.
Hard werken voor iets dat ons wel

Inferesseert, noemen we passie.

- 365 Dagen Succesvol -
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2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031

@ Universitair medische centra @ Ziekenhuizen en overige med. spec. zorg @ Geestelijke gezondheidszorg @ Huisartsen en gezondheidscentra
@ Overige zorg en welzijn @ Verpleging en verzorging @ Thuiszorg @ Gehandicaptenzorg Jeugdzorg Sociaal werk
@ Kinderopvang (incl. peuterspeelzaalwerk) | > Prognose

www.prognosemodelzw.nl
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HET VERBETEREN VAN
HET WERKPLEZIER BlJ
ZORGPROFESSIONALS
IS TOPPRIORITEIT

Veel stress en werkdruk wordt ervaren
door IC-verpleegkundigen en artsen op
de werkvloer waardoor het werkplezier is
verminderd tijdens de covid.

Voor het behoud en aantrekken van
personeel, denken zorgprofessionals
graag mee:

- invulling van het ‘eigen’ werk
- autonomie

- flexibel werken

- zelfroosteren

- onderwijs/opleidingen volgen
- carriere perspectief
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deVolkskrant NOSMIEUWS - ECONOMIE 0126 OKTOBER, ot

wopmie  Uitgeliche eenschap  Mensen  Beerleven  Culuur

Weer geen planbare zorg
universitaire ziekenhuizen door
staking

RECONSTRUCTIE

Waarom de ic’s niet meer
kunnen: reconstructie van
een vastgelopen
arbeidsmarkt

Nederland stevent weer af op een zorginfarct, mede
door het grote personeelstekort. Waarom is het in de
afgelopen anderhalf jaar niet gelukt om de ic-capaciteit
te vergroten? En waar komt het tekort vandaan?

Michiel van der Geest 12 novemoer 2021 1659

Het Parool
@ Netbinnen  Algemesn  Economie  Sport Tech  Mediaen Cultuur  Achterklap ’lwccdc Gstal(ingD
zorgpersoncel: ‘Ikheb

collega’s zienneervallen’

Dinsdag voerde het zorgpersoneel opnieuw actie door
één dag al het planbare werk naast zich neer te leggen.
Net als bij de staking van een maand geleden draait het
om hogere lonen en het verlichten van de werkdruk.
‘Soms zit je voor 6 euro netto per uur een nacht lang bij de
telefoon”

‘Thomas Dillema 26 okiober 2021, 1500

25 augustus 2021 07:23
Laatste update: 25 augustus 2021 09:02

(ormmmmam]) © ¢ v in =

Diverse ziekenhuizen in Nederland kunnen minder ic-bedden

onderhouden doordat ze worstelen met een tekort aan verpleegkundigen,
meldt de Volkskrant woensdag na een rondgang bij veertien

In het jaar zou de uitstroom van

Erasmus MC

verpleegkundigen groter zijn geweest dan de instroom.
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TEGELUKERTUD: VEEL TIJD KWUT AAN NIET-

VERPLEEGKUNDIGE TAKEN...

Percentage verp

eegkundigen dat niet-verpleegkundige taken vitvoert

Aantal vaak uitgevoerde niet-verpleegkundige taken

nsprin,

Routine bloedafname

Patiéntentransport binnen het ziekenhuis

n, administratiev

Erasmus MC (Totaal) @ Benchmark (UMC)

I 7%
I 14%

I— 29%
I 32%

I 41%
I 33%

I 40%
I 30%

I 20%
I— 19%

I 26%
I 28%

. 6%
I 13%

. 4%
1%

o
 : N |
suh g §E
1L
358 Haalt Hft o
towards the hospital of the future
We zijn veel bezig met
niet verpleegkundige
taken en laten taken
die echt
verpleegkundig zijn
liggen. Hoe kunnen
we dat oplossen?
Erasmus MC

19/06/2024
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... EN RELATIEF VEEL NIET UITGEVOERDE """

VERPLEEGKUNDIGE ZORG

Percentage verpleeghundigen dat taken lzat liggen RN

[==h

Aantal taken dat blijftliggen  ERNE. %

(==

@ Erasmus MC (Totaal) @ Benchmark (UMC)
Adequate observatie van patiEnten e — 32%

——
e 12% 2%

Van/praten met patiénten 2%
Educatie van patiénten en familic N —————— 4%

Behandelingen en procedyres  E—17%

Tijdig toedienen van medicatie  E—————32%

ab S ntan o familis yvanrhereiden an antclze
Patignten en hun familie voorbereiden op ontslag 34%

Adequaat documenteren van de verpleegkundi

Ontwikkelen of updaten van verpleegku

eegr

En specifiek voor de IC:
* Opnamegesprekken,
* Bijwonen MDO,

*  Wisselligging,

* efc.

Erasmus MC
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ADMINISTRATIE LAST VERMINDEREN

DE ESSENTIELE EPD ADD-ON

Automatiseer uw
medische notities

Nooit meer handmatig notities maken in uw elektronisch
patiéntendossier. Terwijl u zich op de patiént kunt blijven
concentreren, zet onze Al-engine het gesprek omin een

gestructureerde samenvatting met SNOMED-CT en ICD-10 codes.

Hoe werkt het? Neem contact op
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ChatGPT TikTok Instagram Pinterest Spotify Telegram Uber Google Translate

We experience an .
unprecented

speed of Al )
Adoption .

De intensive care
van de toekomst

Months > 100 million users
Bron: UBS / Yahoo Finance Erasmus MC
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2. Proposal of model/solution Frequency
@
§ 3&4. Model prototyping ) :
= ' 0000000000 © 5
° & Model development [ORIS EEsh S e o - =Sy 00
s i ~~1_ cufrent movement . o5
= 5. Model validation = o | } Lt L=
° CSirgyy .~ ~ -
s : : T MoV~ 50
% 6. Real-time model testing —eng t .~
- |
7. Workflow integration ! ! I —— ‘ -
8.  Clinical outcome o 1= | |62 I.m ple
evaluation
Fig. 3 Number of studies published according to their level of readiness and year of publication. The total number of studies reporting on model
development and prototyping (level 3 and 4), increased rapidly from 30 studies per year in 2017 to 92 studies per year in 2019. Furthermore, the
number of studies per year reporting on external validation (level 5) increased from two in 2017 to seven in 2019.The current movement is mainly
horizontal whereas the desired movement is diagonal, i.e. towards clinical evaluation
\ )
van de Sande D, et al. Intensive Care Med 2021
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INCREASING INTEREST IN Al

Number of Al Journal Publications, 2010-21
Source: Center for Security and Emerging Technology, 2022 | Chart: 2023 Al Index Report

300

o o N N
8 3 8 3

Number of Al Journal Publications (in Thousands)

@
3

2010 201 2012 2013 2014 2015

2016

2017

2018

2019

Source: Artificial Intelligence Index Report 2023 (Stanford
Institute for Human-Centered Artificial Intelligence, 2023)

2020

29348

2021
Figure 11.9

BETTING ON Al FOR HEALTH CARE
In 2022, health care attracted the most artificial-intelligence-related investment across sectors.
Medical and heslth care
Data management, processing, cloud 5.86
Financial technology -} 5.52
Cybersecurity, data protection 5.38
Retail 420
Industrial automation, network 392
Sales enablement 318
Marketing, digital advertisements ] 3.05
Augmented reality and virtual reality } 239
Drones 1.88
Insurance technology -} 174
Music and video content 172
Semiconductor technology - 165
Technology for human resources 163
Energy, oil and gas - 161
Audiovisual technology — 134
NLP*, customer support
Agricultural technology
Entertainment
Legal technology
Geospatial technology on
Fitness and wellness 053
037

1P

Education technology “NLP, natural-language processing.

Toma et al. Generative Al could revolutionize health care — but
not if control is ceded to big tech, Nature, 2023.

Erasmus MC
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Al ‘bias’

‘Belastingdienst gebruikte
algoritme dat lage inkomens
selecteerde voor extra
fraudecontroles’

Voor de controle op fraude heeft de Belastingdienst
gebruikgemaakt van een zelflerend algoritme dat onder
meer selecteert op inkomen. Huishoudens met een laag
inkomen kregen daarbij een hogere risicoscore dan die
met een hoog inkomen.

Deze video komt voorin

DUO negeerde signalen over
etnisch profileren bij

Zo checkt DUO of jij fraudeert. En dat systeem fraudeonderzoek
deVolkskrant rammelt.
. - . Autoriteit P
ns Topverhalen vandaag Opinie Cultuur & Media Podcast§ T e S
DUO mag algoritme niet
gebruiken totdat meer bekend is
NIEUWS over mogelijke discriminatie

— D

DIGITALE ZAKEN

the Money

23 AUGUSTUS 2023 11 MIN

Dubieus algoritme van de politie ‘voorspelt’ wie in de
toekomst geweld zal plegen

iy DAVID DAVIDSON

130 BIJDRAGEN

De politie voorspelt al sinds 2015 met een algoritme wie er in de toekomst geweld zal
plegen. Van Marokkaanse en Antilliaanse Nederlanders werd die kans vanwege hun
achtergrond groter geschat. Dat gebeurt nu volgens de politie niet meer, maar daarmee

zijn de gevaren van het model niet opgelost. ‘Aan dit algoritme zitten enorme risico’s.’

Erasmus MC
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DESIRE: VAN ALGORITME NAAR HET BED

>700 operaties
per jaar

>65% geen ziekenhuis
interventies

opnameduur
>6 dagen

Erasmus MC
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towards the hospital of the future

DESIRE: VAN ALGORITME NAAR HET BED

o0
o ®
2020 2021 2022
*  Ontwikkeling » Externe validatie » Simulatie » Implementatie
» Erasmus MC * Drie ziekenhuizen » 2000 operaties e 150-200
» 7700 operaties » 2500 operaties patiénten

Winst: >250 dagen/jaar » Winst: >250 dagen/jaar
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Erasmus MC

22, Jreen)
towards the hospital of the future
DESIRE: IMPLEMENTATIE
[ ]
DESIRE Erasmus MC Download handleiding
Patientmonitor Versie 1.0
Dhr. W. Willemsen|1234567|02-04-1957 Veilig ziekenhuis ontslag? Datum voorspelling:
Ziekenhuis opname: 6-7-2022 Ja \/ 8-7-2022
Gegevens die hierin meegenomen zijn
Diagnose Maligne neoplasma maag Lab uitslag Waarde Referentie
Verrichting Subtotale maag resectie Albumine Niet beschikbaar 35-50g/L
Herkomst Eigen woonomgeving CRP 2.8 <10 mg/L
Opname voor OK 1dag LDH 159 <248 U/L
Electief Ja
Minimaal-invasief ~ Ja Vitale functie
Duur OK 252 min Adembhaling < 15/min
Geplande duur OK 250 min Hartslag < 100/min
ASA 3 Saturatie >94%
BMI 23.2 kg/m? Temperatuur . <38°C
De intensive care
n de toekomst
am: St"ll
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Erasmus MC
towards the hospital of the future
Prevalence of save discharge at day 2 AUROCS
Impact HiX update:
Caltration ntercept 1. Toedienroute medicatie niet
o beschikbaar vanaf feb '22
L™ _ 2. Onterechte toename prevalentie
e Update (linksboven)
i > . .. .
HiX 6.1 -> 6.2 3. Afname discriminatie (AUROC)
o ] 4. \erslechtering calibratie (intercept en
: : 10\%91&69110\99\10\% 91101091010'°1101x'°\’101\91®119107_191 slope )
Sensitivity
Bz
De intensive care
van de toekomst
Erasmus MC
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Verkenning

Stel een probleem
vast, bepaal dat een
Al model een goede
oplossing is voor het
probleem en dater
voldoende midde-
len beschikbaar zijn
voor de ontwikke-
ling en implementa-
tie ervan.

Model
ontwikkeling

Verzamel de beno-
digde middelen en
kom met een itera-
tief proces toteen
qoed presterend
model dat aansluit
bij de wensen van
gebruikers en dat
voldoet aan wettelij-
ke eisen.

2

Model
validatie

Beoordeel de voor-
spelkracht en even-
tuele risico’s van het
model samen met
stakeholders.

Software
ontwikkeling

Ontwikkel een MVP
van het software-
product met bijbe-
horende gebruiksin-
structies, rekening
houdend met
technische eisen en
functionele specifi-
caties (UX/UI).

Simulatie

Simuleer het
gebruik van het
product in de
beoogde zorgsitua-
tie om de toepas-
sing te kunnen
evalueren in de
juiste context
zonder dat het
effect heeft op het
zorgproces.

| I

Klinische
validatie

Zet een vergelijken-
de studie (clinical
trial) op en voer de
studie uit om de
meerwaarde van het
gebruik voor het
(zora)proces en voor
gebruikers in prak-
tijk te toetsen.

Klinische
implementatie

Maak de toepassing
gereed voor gebruik
in de praktijk inclu-
sief de monitoring
van (het gebruik van)
de toepassing.
Begeleid de transitie
naar de nieuwe
zorgsituatie waarbij
de toepassing is
geintegreerd in het
(zorg)proces.

—

Gebuik en
monitoring

De toepassing
wordt gebruikt in
praktijk en er wordt
gemonitord op
modelprestatie en
gebruik. Bij wijzigin-
gen wordt docu-
mentatie en scho-
lingsmateriaal
herzien. Opschaling
kan worden over-
wogen.

|

——

Buiten gebruik
stelling

Stel de toepassing
buitengebruik als de
prestaties of het
gebruik (te veel)
afwijk(en) van de
gemaakte afspra-
ken.

[

Waarde &
Compliance

De intensive care
van de toekomst

Iteratief proces

Erasmus MC

Erasmus MC
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Challenge: Responsible
and Explainable Al

Erasmus MC and TU Delft open first
healthcare Al-ethics lab

NEWS - 20 JUNE 2023 - WEBREDACTIE COMMUNICATION
Staff shortages and the constant desire to provide high-quality medical care. These are only two of the most important
reasons for a sharp increase in the application of artificial intelligence (Al) in healthcare in the coming years. By
launching the first healthcare Al Ethics Lab, Erasmus MC and TU Delft put the focus on ethically responsible and
clinically relevant Al that will positively impact both patient care and healthcare workers.
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REAHL

Responsible and Ethical Al for Healthcare Lab

WHO GUIDANCE

Y World Health
¢ Organization
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IMPLEMENTATIE VAN TECHNOLOGISCHE

Personeelstekort in zorg
met al bestaande
technologie oplossen

@ 16 mei 2022
Medische technologie kan 110.000 zorgmedewerkers vrijspelen

Over tien jaar komt Nederland 135.000 medewerkers tekort om te kunnen
voldoen aan de vraag naar gezondheidszorg. De meerderheid van het
personeelstekort, 98.000 arbeidsplaatsen, zal ontstaan in de ziekenhuis- en
ouderenzorg. FME heeft daarom het gerenommeerde, onafhankelijke

onderzoeks- en adviesbureau in de zorgsector Gupta Strategists, de opdracht

gegeven om te onderzoeken wat de inzet van technologie kan betekenen om

De intensive car
van de toekomst

deze enorme maatschappelijke uitdaging het hoofd te bieden.
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COMMAND CENTER

Hospitals of the Future
Ontario Hubs field producer Jeyan Jaganathan looks into innovations at Humber River Hospital.

towards the hospital of the future
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ONLINE FIRST

Hospital Mortality, Length of Stay, and
Preventable Complications Among Critically
lll Patients Before and After Tele-ICU
Reengineering of Critical Care Processes

De intensive care
van de toekomst
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GEZOND DE NACHT DOOR

Astrid Sallet, intensivist uit JBZ, is stellig over de schadelijke effecten van nachtwerken. “Die zijn niet gering. Hoe langer je ’s nachts werkt, hoe
ernstiger de gevolgen. En zorgmedewerkers draaien soms wel dertig jaar lang nachtdiensten.”

De intensive care AanpaSSingen:
van de toekomst

- 20 minuten lang een powernap
- Blauwe bril is om ’s nachts de slaperigheid te verminderen door het verlagen van de melatonine
- De oranje glazen (opweg naar huis) filteren het blauwe licht en dat komt mogelijk de slaapkwaliteit ten goede Erasmus MC

- Een andere maatregel is s nachts medewerkers gezonde voeding op het juiste tijdstip aan te bieden —7
Erasmusnc (Eiwitrijke, koolhydraatarme voeding met de juiste vetten) o
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“Silent ICU & Smart Alarm Reduction
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TOEPASSING VAN Al: ‘UITSTAAN’

Research

JAMA | Preliminary Communication | CARING FOR THE CRITICALLY ILL PATIENT

Effect of a Machine Learning-Derived Early Warning System
for Intraoperative Hypotension vs Standard Care on Depth and Duration

of Intraoperative Hypotension During Elective Noncardiac Surgery
The HYPE Randomized Clinical Trial

Marije Wijnberge, MD; Bart F. Geerts, MD, PhD, MSc, MBA; Liselotte Hol, MD; Nikki Lemmers, MD;
Marijn P. Mulder, BSc; Patrick Berge, MD; Jimmy Schenk, MSc; Lotte E. Terwindt, MD;
Markus W. Hollmann, MD, PhD; Alexander P. Vlaar, MD, PhD, MBA; Denise P. Veelo, MD, PhD

Erasmus MC
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EHR data Monitor data Lab data
1 Integration with other health ¢
information systems
(eg, using X-frames)
v . 4
Bb Health Dataplatform
e (on premises)
SQL Server
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v
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© Query HDP - ' (Append)
a
scheme (+ LR scored/
s < : overwrite data) _____outputdata
Ontwikkel Test Acceptatie Productie CI/CD pipeline SAS Server
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Ministerie van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport

Gegevensuitwisseling in de zorg > Regie op eenheid van taal en techniek >

De intensive care
van de toekomst

Publicaties

Medisch terminologiestelsel SNOMED CT

Eenheid van taal is één van de randvoorwaarden voor het kunnen uitwisselen van
gezondheidsgegevens. VWS neemt de regie om dit te realiseren met het internationale
terminologiestelsel SNOMED CT. Om goed Gebruik van SNOMED CT in de praktijk mogelijk te
maken heeft Nictiz in opdracht van VWS een implementatiestrategie geschreven.

Erasmus MC
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Al at the bedside

Intensive Care Med (2023) 49:1114-1116
https://doi.org/10.1007/500134-023-07102-y

WHAT’S NEW IN INTENSIVE CARE

The future of artificial intelligence
in intensive care: moving from predictive
to actionable Al

Jim M. Smit'?'®, Jesse H. Krijthe? and Jasper van Bommel' on behalf of the Causal Inference for ICU

Collaborators

33 3% °3%38° *3%°
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hock for
Updatos

Question

“What will happen?”

“What to do?”

Predictive Al Actionable Al

Task description |

Predict (future) patient outcomes or events.

Predict future patient outcomes or events that
would result from alternative treatments.

| Klinisch redeneren

Task
visualization

Prediction

Predict

Time

v
Outcome

Time

Causal inferenc

Predict ,====% T

Outcome
under
regime A

Outcome
under
rogime 8

typisch voor de arts

Model use

“Be aware,
approaching sepsis!”

“administer 100 mL
IV-fluids over next
4h period”

+

Healthcare

professionals

Examples of
ICU applications

Mortality prediction [1]
Sepsis prediction [2]

Predict optimal IV-fluid volume limits in sepsis [9]
Predict optimal IV-fluid and vasopressor dosing in sepsis [11)

Fig. 1 The two types of Al, with examples of applications in the intensive care unit

Jim Smit, et al. Intensive Care Med 2023
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LLM IN MEDICAL UNDERSTANDING

A 12-year-old girl is brought to the emergency ‘
department by her mother because of a 1-week
history of worsening swelling in her legs. The

patient also noticed blood in her urine Protein Blood Leukocyte esterase
yesterday. The bleeding has not recurred. She 150 mg/dL Positive Positive

had an upper respiratory tract infection and sore

throat I1dweek ?gcr)] thTt '\cllatjjs_edl Ip:.ertto miss Nitrite WBCs RBCs Casts
several aays of schoo. Viedical nistory 15 Negative 5-10/hpf 10-25/hpf 10-25/hpf

otherwise unremarkable, and she takes no
routine medications. Menarche has not yet
occurred. BMI is 20 kg/m2.

Vital signs are temperature 37.0°C (98.6°F), pulse
78/min, respirations 12/min, and blood pressure
136/84 mm Hg. Pulse oximetry on room air
shows an oxygen saturation of 100%.

Physical examination discloses erythema of the A B C D E
posterior pharynx, mild cervical

- Bleeding Erythrocyte Serum Serum IgA Serum
It))/mﬁlflladenopathy, and 3+ pitting edema to time count concentration  concentration  rheumatoid
oth knees. of C3 factor assay

De intensive care
van de toekomst
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LLM IS REPLACING THE DOCTOR?
A

C) Serum concentration of C3.
This patient is likely to have poststreptococcal glomerulonephrit
with edema, hypertension, and hematuria after a recent streptoco
concentration of C3, a complement protein, is often low due to acti

Andere rol artsen en
verpleegkundigen !!

+

How do you think the girl described in this problem might be thinking and feeling?

It's impossible to say exactly what this 12-year-old girl might be thinking
range of emotions and thoughts. She may be feeling uncomfortable and s
include swelling in her legs and blood in her urine. She might also be confus
her body, and anxious to find out what's wrong and how it can be treated. Ad
upset because of the impact her symptoms are having on her daily life, such as
feeling reassured by her mother's presence and by receiving medical attention.

Healthcare
professionals

De intensive care
van de toekomst
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TROOST

Psychiater Dirk De Wachter. Beeld Roek Lips

Roek Lips 19 november 2022

Dirk de Wachter

// k had het al van mijn leermeesters meegekregen. Maar nu ik
de afgelopen jaren zelf met een ernstige ziekte ben
geconfronteerd en de dood in mijn nek voelde blazen, kan ik
het ook uit eigen ervaring vertellen. Er zijn voor een ander,

dat is cruciaal in mijn vakgebied. Die menselijke nabijheid, die
aanraking, heeft mij zelfs letterlijk in leven gehouden.

“Hoe kan ik voor de ander van betekenis zijn en er niet voor
weglopen als het moeilijk wordt? Dat is waar het uiteindelijk om
gaat. Ondanks alle nieuwe technieken, therapieén en
medicamenten die ontwikkeld worden: het fundament van de
menselijke nabijheid, de zorgzame, oprechte, authentieke
nabijheid.

Erasmus MC
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CONCLUSIE:

Disbalans tussen zorgvraag en aanbod neemt verder foe de komende jaren
Ontwikkelingen AI gaan hard: moet meer snelheid in de zorg

Responsible AI: rolduidelijkheid nodig arts/patient/AI-model ontwerper
Brondata -> zorginstelling versus patient (=eigen ‘medische schatkist’)

‘er zjjn voor een ander’ -> menselijke, empatische zorg

Erasmus MC
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“Health care’s climate footprint is
equivalent to 4.4% of global net emissions”

Estonla
Finland
France
Germany
Greece
Hungary
hdla
Indonesla
Iredand
taly
Japan
Korea
Latva
Lithuania

Nation

Luxembourg

Malta

Medco

‘ Netherlands
Norway

Poland

Portugal

Romania

In 2021 bedroeg de uitstoot van broeikasgassen 168 megaton CO2-equivalent.

Ditis 1,5 procent hoger dan in 2020 en 24 procent lager dan in 1990.

a7
5.0%
46%
5.2%
7%
43%
15%
19%
44%
40%
6.4%
53%
32%
20%
7%
48%
34%
5.9%
43%
7%
48%
27%
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Zorg Nederland:

* 7% CO, footprint (RIVM)
* 4% van het afval

* 13% grondstofgebruik

* 7% watergebruik

Erasmus MC

Eén megaton CO2-equivalent staat voor het broeikaseffect van de uitstoot van één megaton CO2 (= 1 miljard kg CO2).
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DUURZAAMHEID

2.Curved scissor 5mm 3 Hook scissor Smm

1.Maryland Smm.
4.Steaight scissor Smm 5.2 x 4 Graspor 6.Allis Smm

> >

7.Maxigrip Smm 8.Fenestrated 5mm 9.Standard Grasper

< P ’
”~ v :
De intensive care ./

van de toekomst

10.Kelly grasper Smm  11.Small bowel Smm 12 Right angle Smm

@ &% Erasmus MC
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MATERIAALSTROOM ANALYSE

MEDICINES

Huge quantites of sterle wate ']
uge quantities of sterile water are used in 187.000kg, 15.400 kg ©

MATERIALS medicine products and also as a separate
(247.000 kg) disposal product. The product group wth the
largest mass arethe liquid solution medicines,
making up around 59°% of the toal flow into
he ICU. Ofthese fiquid soltion, the majoity
i5 CiCa Dielysate (48%)

Water (146.000 kg) Q

Liguid solution: 132,200"
e]é 400 kg*,14.900 kg

Hydrochloric acid
(33.100kg)*
-
Glass (9.710 kg) Powder: 1.040 kg, 462 kg
Tablets: 804 kg, 1 kg

Other medicine Paste: 18 kg, 23 kg
ingredients (5.090 kg) [ Capsules: 15kg, 02 kg
Polprplereishemost - Suppositories: 038 .13 g
Synthetc plastics & consumed plasticinthe CU, | __ e
rubbers (37.900 kg) . e & kel
polypropylene/polyethylene
PP (8.760 k) fabric of disposable clothing;

"~ DISPOSABLES

in surgical masks and in the "
44.100 kg, 5.980 kg

pistons and syinges.

< Disposable clothing:
Sterile water: (200

Disposable bags: 7 1
Disposable trays: /05

Z5

2z,

theticfabrics e
Rt 4 W
PP/PE fabric (8,740 kg W

Polyester (606 kg ¥

Viscose (584 k) ]

Biobased materials . g
(8.148kg) & © 7|

Fluff pulp (6.080 kg)
Cardboard/Paper (1.560 kg) 5 kg,
Catton (490 kq) - Disposable covers: 15 5. |
Wood (18 kg)
Chemicals (4,038 kg) 2 krex'ru.zs 2.860kg . Reussbleteties ofa

cotton/polyester bend
are washed and handled
by Cleanlease-an
externallaundry senvice:
that keeps clothing in

Laundry Detergent (1.860 ko)
Cleaning chemicals (298 ko) Fited sheet 623 kg

eet 594 kg
Transport container 427 kg

Metals (770 kg) v use for Syears.
Stainless steel (667 kg) Bath towel 356 kg
Aluminium (102 k Pillowease 265 kg
e kQ) Infusion Robe Elte 164 kg
i Ml (1) Drying cloth 7 kg
Pyjama coat 2 kg

Pyjama trousers 1 kg

LEGERD & cennne s
-~ Under 700kg B -
(Senled down 10 40%; t-- 3 Masslinn Wipes 411 kg
Water @ Textiles e Vive Sanitary Gel 142 kg
@ Hedicnes ® Claning RN Polacid (Sns) 134 kg

Vive Descaler 15 kg
1 Disposable mop 13 kg
Resal (Floors) 6 kg
Yellow Wipe 6 kg

® Medicines Packaging @ Incineration
® Disposables ® Hazardous waste \
© Disposables Packaging * Glass waste

1CU OF ERASMUS
MC 2019
(238.000 kg)

Intensive care
(238.000 kg)

Allsold waste ends up being ncinerated as
either hospital specific waste or 2s hazardous
wiaste, even f products are unopened.
Curently ive Tontos on the ICU floor are used
10'hred mired waste that s ditectly
wansferred 0 the pharmaiter faclly. As can
be seen from the materizlflow analysis, ll
solid waste, whether being teated by the
pharmafiter of not, ends up being incinerated.

@ Other meicine ingredients

§
Waste Streams (51.000 kg)

Specific Hospital Waste
(S24) (39.400 kg)

Solid Fraction
Pharmafiter (6,580 kg)

Hazardous Waste (3,910 ky) ——

Glass waste (1.120 kg)

@ Ethanol (1.377 ko)
@ Sodium chioride (344 kg)
Sodium Citate Diycrate (294 kg)

@ Potassiom chioide (34 k)
Sodium actate (20 kg)
Magnesium chloride hexahychate (16 kg)
paracetamo (14 kg)
Chioorhexidineghiconaat (12 45)
Calciun chioride ditydrte (6 ko)
Potassium dihydrogen phosphate (1 kg)

@ Medicines packaging subcategories

solution

@ Giass ampoie (7,650 k)

Capsules

Plastic viabotl (353 kg)
Plesic syrnge (77 k)

@ Bister pack (0.9 k)
Al Al packing 0,12 4g)

Sodium bicarbonate (225 kg)
@ Glucose monohydrate (176 ko) Top
products
>1.000kg

WASTE PROCESSING
(223.000kg)

Sewage*
(172.000 kg)

SZA Incineration
(46.000 kg)

la
Hazardous Waste
Incineration (3.910 ko)
o

Glass Recycling (1.120 kg)

@ Liquid medicine products

Dislysate (78.860 kg)

@ Hemofiation soluion 26,512 kg)
Sodium chiorid solution (12.353 kg)
Sodium chloride solution (8.486 ky)

isodiu ctate (7,638 kg)

© Dialysate (7.294 o)

Lactate ingers (6.331 k)

Hemofiltation solution (5.099 kg)

Chioohesidine aniseptic (2,136 kg)

paracetamol souton (1445 g)

Glucose IV infusion (1.116 kg)

Tablets Powder

@ Blister pack (02kg) ® Giss viel/bottle (407 kg)
AhAl gacking (0.1 kg) Sachets (35 k)
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100%

Glass ampoule
Sterile water

Bed liners
Disposable Gloves —— 75%

Syringes

Flexible plastic bag
for liquid solution

Syringe Packaging —
Surgical mask -
Waste bags ‘

Tubes & Connectors + "™
Disposable bags e

Glass bottle/vial 25%

.
B

Laundry Detergent

8.800
Surgical mask Packaging o

Plastic bottle/vial . 5.200
5.400

Disposable covers &

0%

MASS CARBON FOOTPRINT AGRICULTURAL WATER USAGE
[kal kg CO,-eq] LAND OCCUPATION [m?] Eras s MC
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DUURZAAMHEID Did you know?

Adopting sustainable

practices, whether large or
Wat moet er gebeuren ? small, can have significant
* Groene energie impacts in the long run.

* Meer wetenschappelijke data over risico

, , , If every office worker in the
op iatrogene infecties

United Kingdom used one
* Stoppen met disposables

less staple a day by using
* Heroverweging van richtlijnen a reusable paper clip, 120

* Productontwikkeling samen met industrie tonnes of steel would be
saved in one year.?
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