Betaalbaar Beter Radboudumc

Multidisciplinair team achterhaalt oorzaak herseninfarct. Ontwikkelingen: De implementatie van het project loopt goed. Er is een nog veel
Sluiten PFO is niet aItijd nodig betere samenwerking tussen Neurologie en Cardiologie tot stand gekomen die

zich inmiddels ook uitstrekt buiten dit Betaalbaar Beter traject.

Inhoud initiatief: Jaarlijks krijgen 1.000 patiénten met een PFO (open foramen Een obstakel in het proces is dat vaak een aanvullende echografie van het
ovale; gat tussen de hartboezems) een herseninfarct. Deze patiénten worden hart nodig is in het Radboudumc. Vanwege lange wachtlijsten kan dit
verwezen naar hartcentra met het verzoek het PFO te sluiten. soms weken/maanden duren.

sluiten. Bij een groot deel van de patiénten is het PFO niet de oorzaak

van het infarct, en is het ook niet nodig deze te sluiten. Door

samenwerking tussen Cardiologie en Neurologie wordt de echte

oorzaak achterhaald en alleen geopereerd als dit nodig is.
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close

Impact: patiénten krijgen de juiste diagnose en
Duurzaam minder personen hoeven geopereerd te worden.

organiseren
per patiént:
- €4.010

Financiéle resultaten: In 2019 werd bij € 11.000
slechts 56% van de 54 patiénten het PFO

gesloten, in 2020 bij 65% van de 62

“Meer samen voor minder onnodige zorg” patiénten. In twee jaar tijd heeft dit tot
een besparing van €467.000 geleid (per
patiént omzetreductie van gemiddeld
€4.010).
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