Notat om EPA – European Practice Assesment – på dansk – Bilag 1
DAK-E
 Tina Eriksson 
 Februar 2008

Bilag 1: Bistand fra og samarbejde med TOPAS-EPA
Forskere og udviklere fra EPA er meget interesserede i at byde Danmark velkommen i samarbejdet omkring EPA.
Det er især Stephen Campbell fra UK der står for bistand til udvikling af specifikke nationale indikatorer. Med hensyn til Visitool og selve den organisatoriske bistand er det Björn Broge fra Tyskland. Pieter van den Holmbergh er kompetenceperson vedrørende opbygning af en sammenhængende feedback model.

Der er ikke nogen egentlig licens forbundet med anvendelsen af EPA, men man forventes at deltage i samarbejdet og levere anonymiserede data og knowhow til internationale sammenligninger.

I forhold til de internationale sammenligninger er det muligt at forhandle sig til rette, hvis der er data som det ikke giver mening at indsamle, f.eks. fordi den pågældende funktion ikke varetages i AP eller hvis det er sådan at alle praksis opfylder standarden.
Der er desuden mulighed for at udvikle egne indikatorer – vi i Danmark kan f.eks. tilføje indikatorer for gode patientforløb.
Vi skal i Danmark overveje hvem der skal stå for det internationale forskningssamarbejde, hvis vi vælger at træde ind. Det er en fordel hvis vi kan sende en aktiv almen medicinsk seniorforsker som repræsentant til TOPAS. Vedkommende kan deltage i møderne evt. sammen med Tina Eriksson som repræsentant for EQuiP og på nationalt plan, DSAM og DAK-E. 

Økonomi

Der skal i første omgang finansieres følgende:

· Oversættelse og tilpasning af EPA materialet, herunder muligvis det webbaserede værktøj Visitool.

· Udvikling af evt. særligt danske indikatorer

· Opbyggelse af et besøgs og opfølgningssystem, herunder uddannelse af facilitatorer

· Pilottest i 30 praksis, herunder aflønning til praksis
· Rapportering og endelig tilpasning på baggrund af erfaringer

I en driftsorganisation vil der blive tale om flere forhold: selve driften af en organisation, uddannelse af facilitatorer, tidsforbrug i praksis og et evt. økonomisk incitament til lægerne.

