De werkgroep stelt de volgende inrichting

N.B. Schematische weergaven van uitkomst discussie nog niet gevalideerd met werkgroep

van het BCO-proces voor

EERSTE OPZET - VOOR DISCUSSIE

Melding komt
binnen bij
regionale GGD

Te testen aannames:

1.
2.

Juridische verantwoordeljjkherd
Koppeling IT-systemen

Capacitert:

Regionale triage

Landeljjke arts supervisie

Melding komt
binnen uit instelling,
ziekenhuis of
laboratorium
Vervolgstappen om uit te
werken:
- Triage
- Escalatie

- Informatieuitwisseling
- Benodigde training

Melding komt Triage vindt plaats

binnen uit teststraat in regio

« Uitgangspunt is triage
0.b.v. telefonisch contact
met index patiént (door
GGD medewerker)

- Bij ondercapaciteit in
regio kan eerste triage
plaatsvinden o.b.v.
aanmeldformulier uit
teststraat

Stappen 1-3 uit het BCO proces omvatten het eerste telefonische contact met de index patiént, het informeren en adviseren van contacten en de telefonische nazorg en instructies
Stappen 4-6 uit het BCO proces omvatten de individuele monitoring, het proces rondom testen van contacten met klachten en het afsluiten van het BCO
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—p Verloop - P Mogelijk verloop proces (afhankelijk van complexiteit van
proces casus en capaciteit in regio)

BCO wordt (deels) afgehandeld

in regio

- Stappen 1 tot en met 3* van het BCO-
proces worden in ieder geval uitgevoerd
in regio

- Stappen 4 tot en met 62 van het BCO-
proces kunnen, indien capaciteit in regio
niet toereikend is, worden uitgevoerd
door het landelijke beldienst

A

BCO wordt (deels) afgehandeld LD RE D= ehenst

door landelijke beldienst

draagt gegevens
over aan GGD

» Gehele BCO-proces van niet-complexe
casuistiek kan worden uitgevoerd door
landelijke beldienst (cok gesprek met
index patiént indien capaciteit in regio
niet toereikend is)

« Landelijke beldienst kan casus terug

naar regio escaleren bij onverwachte
complexiteit
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