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GAMMA — BUSINESS INTELLIGENCE TOOLSET

VOOR EEN BESLUITENDE INFORMATICA

De gegevens afkomstig van hun administratief systeem
en van de facturering, maken het mogelijk, voor de
instellingen, om hun evolutie te volgen op basis van
3 assen: de opnames gekoppeld aan de dagen, de
geneesmiddelen en de prestaties (of honoraria).

G-BITS OPN-FAC laat u toe om deze gegevens te
analyseren, ze overeen te stemmen, en hun evoluties te
volgen op verschillende factoren.

G-BITS OPN-FAC integreert de Qlikview-technologie
die hem toelaat om van de voordelen van dit werktuig
te genieten. Deze technologie geniet van een snelle
integratie van de gegevens en van een antwoordtijd
van het attractieve programma.

Qlikview geeft een analyse weer van uw gegevens op
meerdere assen, waardoor u de mogelijkheid heeft om
de informaties uit verschillende bronnen overeen te
stemmen en ze met elkaar in verband te brengen. Ditin
een flexibele omgeving, die u toelaat om de weergave
overeenkomstig aan uw behoeften te verkrijgen.

ONZE VOORDELEN

P Een eenvoudige en gebruiksvriendelike web-interface

P Gemakkelik van gebruik en van aanpassing van de gegevens voor de gebruiker

P Flexibiliteit
P Snelheid van weergave en exploitatie van de resultaten

P Ophaling van de resultaten in verschillende media

C-Consult Advice
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ss G-BIT S . De module OPN-FAC laat u toe om twee grote analyse-assen te

\ koppelen:

— - de administratieve gegevens van de opnames en transfers van
de patiénten.

OPN-FAC - de opvolging door de beheerders van de aantallen en bedragen

van de gefactureerde dagen per bedindex

U zal dus enerzijds de interne of externe herkomst van de patiénten

kunnen volgen en anderzijds een beeld van de activiteit van de

diensten en hun evolutie in de tijd kunnen observeren.

Dankzij een selectielijst, zal u snel uw gegevens kunnen kruisen en

verbuigingen per campus of dokter verkrijgen. Bovendien, verbindt

het programma de verkregen gegevens met de administratieve

informaties waardoor u de toelating krijgt om verblijffsgemiddelden

te creéren. G-BITS OPN-FAC zal u aldus toelaten om snel

. de positieve of negatieve evoluties van de activiteiten van de
o ‘ verschillende sectoren van uw instelling aan het licht te brengen.
201

Opvolging van de ziekenhuisopnames

Het programma biedt u een opvolging van uw aantallen
hospitalisatiedagen op verschillende aggregatieniveaus en tijd:
jaar, semester, trimester en maand.

Dankzij een duidelijke weergave, zal u gemakkelijk een aantal jaren
dat in rekening moet gehouden worden voor uw selectie, kunnen
kiezen en vergelijkingen tussen uw gegevens kunnen doen voor de
opvolging van uw evolutie.

OPN-FAC laat u toe om de klassieke hospitalisaties en uw «One
Day» activiteit te differentiéren.

Opvolging van de spoedgevallen

Deze statistiek wordt per verblijffstype geventileerd: Klassieke
hospitalisaties, Daghospitalisaties met forfait of simpele
ambulante opname. U heeft de mogelijkheid om de pediatrische
spoedgevallen te isoleren.

Opvolging van de facturatietermijnen

Dit zicht laat u de analyse van de termijnen tussen de
verwezenlijking en de facturatie van één dag toe. De parameter
«Aantal maanden» laat toe om het verschil voor de uitgevoerde
prestaties in het verleden ten opzichte van de facturatiemaand te
maken. Het ziekenhuis bepaalt zo zijn «redelijke termijn».

Afkomst van de patienten

De geolocalisatie laat u de vergelijking van de geografische
afkomst van de patiénten ten opzichte van hun huisdokter toe.

Z0 zal u de aantrekkingspercentage van de huisdokters ten
opzichte van uw ziekenhuis kunnen bepalen.

W\

Verenigend de facturatie aan de patiénten van de dagen,
geneesmiddelen, prestaties en zelfs diverse kosten, de
ziekenhuis-kostenraming laat voor de selectie van medische
of chirurgische akte een productie toe van totale bedragen
gefactureerd aan de patiénten per verbliff, per kamertype
en per verzekeringtype. De gemiddelde, de mediaan en de
percentielen 25 en 75 laten toe om een heldere aanpak te
hebben op de verdeling van de gefactureerde bedragen op
\_ de gekozen periode door de gebruiker.
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> DE GENEESMIDDELEN EN FORFAITARISERING (&)

Twee aanpakken zijn mogelijk op het niveau
van de geneesmiddelen: de controle van
de dekking door het forfait en anticipatie in
vergelijking van de nationale gemiddelden.
Als de DRG’s absoluut noodzakelijk zijn
voor de tweede as, zal de beschikbaarheid
van deze informaties onmiddellijk de eerste
verrijken.

De eerste fase van de analyse in intern
moet reageren op het feit dat het ontvangen
forfaitbedrag de 75% van de basisbedragen
dekt. Basisbedragen die hij moet vervangen
toelatend aan de beheerder om zijn winst of
zijn verlies onmiddellijk te controleren en om
de omvang en de verhouding ten opzichte
van zijn gefactureerde bedragen te schatten,
ofwel van het totaal van de instelling, ofwel
op een meer precieze niveau: per dienst
of eenheid, per pathologie, per dokter of
specialiteit, tot aan de geneesmiddelen of
ATC-groepen.

De tweede fase laat een controle toe als
de instelling naar nationale gemiddelden
in termen van facturatie per pathologie
neigt, anticiperend zo een eventuele
stijging of daling van de bedragen van het
forfait toegekend aan het ziekenhuis. Het
is dus mogelik om de statistieken per
pathologie te verdiepen en om de dokters
en specialiteiten die bewust gemaakt
moeten worden in termen van voorschrift,

DE PRESTATIES & HONORARIA

op de voorgrond te stellen, terwijl de nodige
informaties per geneesmiddelen of ATC-
groepen ter beschikking worden gesteld.

De informaties zijn eveneens beschikbaar
op basis van interne analyse-assen:
diensten, zorgeenheden, voorschrijvers.
Een bijzondere studie per ATC-groep, wordt
bijvoorbeeld bijzonder gemakkelijk.

vulging van de dekking van de geneesmiddelen
inbegrepen in het forfait door het forfait

Vergelijking van de gemiddelden intern aan de
nationale referenties

Veelvoudige bronvaninformatie, de facturatie
van prestaties laat aan de beheerder toe om
een snelle beeld van het ziekenhuis-activiteit
te verkrijgen.

Van de raadplegingen aan de prestaties, via
de operatiekwartier, de verschillende assen
van deze gegevens hebben hun belangen.
Terwil de mogelijkheid bestaat om ze te
bevatten op een temporele wijze (evolutie
van de activiteit in de loop van de tijd van de
verschillende departementen, per dag van
de week of binnen de 52 weken van het jaar),
deze verstrekte gegevens per dokter, campus,
dienst of bedindex, norm of kamertype
laten toe om de evolutie van de insteling
gemakkelijk te volgen.

Zo, kunnen de gevolgen van de invoering
van nieuwe procedures snel geobserveerd
worden. De referentiebedragen  zijn
anderzijds fundamenteel voor de anticipatie
van de budgetten.

De analyse van het operatiekwartier op
basis van de standaardtijden laat toe om
de theoretische bezettingen van de zalen
ten opzichte van de reéle bezettingstijden te
volgen.

Q——E

Opvolging van de gefactureerde bedragen

Opvolging van de facturatietermijnen




Minimale gegevens

P MZG : Minimale Ziekenhuisgegevens
(Windows)
* MG-MZG : Medische gegevens
e VG-MZG : Verpleegkundige- en
personeelsgegevens
P> VLD Web : Het beheer van de verantwoorde

verblijfsligduur via het web
(windows)

De resourcesplanning (Polypoint)

[» PEP : EC-PEP Resourcesplanning
(Windows)

P> PEPNet : Beheer van de uurroosters
via het web (Windows)

P> PEP / VG-MZG : Beheer van de
persooneelsgegevens
voor de VG-MZG
(Windows)

Statistieken

P> MKG+ : Medische en financiéle
statistieken op basis
van de MKG en de
facturatiegegevens (Windows)

P PEPStat : Reporting van de
planningsgegevens (Windows)

Besluitende informatica | Quikview

P G-BITS : Gamma — Business
» Intelligence ToolSet :
G-BITS OPN/FAC, G-BITS
MKG+, G-BITS MXG

P MZG Benchmarking :

¢ VG-MZG Benchmarking
* MG-MZG Benchmarking

p CIBES Benchmarking :

e Globale financiering/pathologie
e ApotheekChallenge
e Referentie bedragen

Consultancy

P CPO PM : CPO patient management (AS400)
P> CPO Tarfac : CPO tarief/facturatie (AS400)
P> Learning and Coaching :

medische en verpleegkundige gegevens

Qlikview werktuigen

Producer

C-Ca - www.ccabe.com

IBM - www.ibm.com

Centre Hospitalier Chrétien - www.chc.be
FSI (France) - www.fsinet.fr

Erne Consulting (Suisse) - fr.polypoint.ch

\AAA A4

Boekhouding

P LoM Cp : LoMed oekhouding
(AS400)

» AdM DDL : AdMed FINHOSTA
p LoM Bd : LoMed Budget (AS400)

p AdM Cp : AdMed boekhouding
(Windows)

p AdM Amo : AdMed afschrijvingen
(Windows)

ECO+ : Economaat, beheer van het
appartuur (Windows)

Medische secretariaat en [aboratorium

P LoM SM : LoMed Medische
secretariaat (AS400)

P> LoM Lb : LoMed Labo (AS400)

Apotheekbeheer

pLoM Ph : LoMed Apotheek (AS400)

p AdM Ph : AdMed Apotheek
(Windows)

Liekenhuis restauratie

P> Winrest : bestellingsbeheer
voedingsopvolging
productiebeheer
voorraadbeheer

General Business

Immo

P> gebouwsbeheer (Windows)
P> pzrticulierbeheer (Windows)

S0

Onderzoek en beheer van energie-
meters (water, gas, elektriciteit,...)

AlGS

(Interregionale Vereniging van Leiding
en Gezondheid)

C-Consult Advice

Aanwezig in meer dan 75 ziekenhuizen, zijn wij ges-
pecialiseerd in de ontwikkeling, de verdeling en de
promotie van informaticasoftware bestemd voor de
geneeskundige sector.

Wij bieden onderhoud en ondersteuning betreffende
deze software.

Wij zorgen ook voor de integratie van de informatica-
diensten op verzoek van onze klanten.

C-Consult advice | Avenue de la Closeraie 5, 4000 Rocourt | +32 (0)4/224.94.10
infocca@ccabe.com | www.ccabe.com




