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Van losse initiatieven naar een landelijke beweging

Zieker

i

Je wilt erop kunnen vertrouwen dat behandelwensen en behandelgrenzen
beschikbaar zijn wanneer het ertoe doet. Maar hoe kom je daar?

Tijdens de Connectathon van de PZP Coalitie gingen meer dan 25 regio’s,
verschillende ICT-leveranciers in de zorg, zorgprofessionals en landelijke

organisaties samen op zoek naar het antwoord op die vraag. Niet m
presentaties, maar aan de hand van een gezamenlijke routekaart.

et losse

De route die liet zien waar regio’s en leveranciers vandaag staan, welke

verkeerslichten nog op rood of oranje staan en welke volgende stap
nodig is om uiteindelijk op groen uit te komen.
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Florian Visser (PZP Coalitie) opende de dag met een duidelijke boodschap:
proactieve zorgplanning is geen vraagstuk van één regio, één leverancier of één
zorgorganisatie. ledereen heeft hierin een rol én een verantwoordelijkheid. Hij
opende de dag met een eenvoudige en tegelijk heel relevante vraag: Waarom
zijn we hier?

Het antwoord daarop liep als een rode draad
door de bijeenkomst.

Dezelfde kant op bewegen

Michel Hofman (PZP Coalitie), liet in zijn presentatie zien waarom
landelijke samenwerking zo belangrijk is. Met de coronapandemie als
voorbeeld, maakte hij duidelijk hoeveel mogelijk is wanneer organisaties,
zorgprofessionals, leveranciers en landelijke partijen dezelfde urgentie
voelen en gezamenlijk optrekken. Diezelfde gezamenlijke beweging is ook
nodig om proactieve zorgplanning verder te brengen.

Twee jaar geleden ontstond daarom de PZP Coalitie. Niet als nieuw initiatief naast
alle bestaande projecten, maar juist om landelijke organisaties, regio’s, leveranciers
en zorgprofessionals met elkaar te verbinden. Waar landelijke organisaties werken
aan afspraken en standaarden, brengen regio's deze in de praktijk. Die praktijk-
ervaringen worden vervolgens weer gebruikt om landelijke afspraken verder

te verbeteren. Zo ontstaat een continue wisselwerking tussen landelijke
ambitie en regionale praktijk, waardoor regio’s niet steeds opnieuw
dezelfde route hoeven af te leggen.

Om die gezamenlijke reis concreet te maken, gebruikt de PZP Coalitie
de vijf lagen van het Nictiz-model als routekaart: van organisatie en
zorgproces tot informatie, applicatie en infrastructuur. ledere regio
bevindt zich ergens anders op die route, maar de bestemming is
voor iedereen hetzelfde: behandelwensen en behandelgrenzen
beschikbaar maken wanneer het ertoe doet.




Wanneer staat het licht eigenlijk op groen? Niet alleen voor de techniek, maar vooral
voor de patiént en de zorgverlener. Die vraag vormde de brug naar de volgende
stop op de route.

Internist-hematoloog en consulent palliatieve zorg Annemieke van der Padt-Pruijs-
ten nam de aanwezigen mee in een persoonlijk verhaal. Niet alleen als zorgverlener,
maar ook als dochter van een moeder met een ongeneeslijke ziekte. Een verhaal dat
voor veel aanwezigen herkenbaar was en direct duidelijk maakte waarom proactieve
zorgplanning zoveel meer is dan een technische opgave.

Reist informatie mee?

Annemieke liet vervolgens zien hoe dezelfde patiént twee totaal verschillende routes
kan doorlopen. In beide situaties zijn goede gesprekken gevoerd over behandelwen-
sen en behandelgrenzen. De wensen van de patiént zijn bekend. Toch is de uitkomst
niet hetzelfde.

In de eerste route reist de informatie niet mee. De ambulance beschikt niet over de
gemaakte afspraken, op de Spoedeisende Hulp moeten behandelwensen opnieuw
worden uitgevraagd en uiteindelijk krijgt de patiént zorg die niet volledig aansluit bij
de eerder gemaakte keuzes.

In de tweede route zijn diezelfde behandelwensen wél
beschikbaar voor iedere betrokken zorgverlener. De
informatie reist mee door de keten, waardoor zorgverleners
kunnen handelen volgens de wensen van de patiént. Dat
zorgt voor rust, zowel voor de patiént als voor de naasten
én voor de zorgverleners.

Daarmee maakte Annemieke een belangrijke boodschap
duidelijk: het verschil zit niet alleen in techniek en ook
niet alleen in goede gesprekken.

Pas wanneer zorg én techniek elkaar versterken,
kunnen behandelwensen en grenzen beschikbaar zijn
wanneer het ertoe doet.




Drie belangrijke lessen

Annemieke sloot haar bijdrage af met drie
belangrijke lessen die zij heeft ervaren in
de regio waar ze zelf werkzaam is:

Begin bij de implementatie van het gesprek en zorg voor
een gestructureerde vastlegging aan de bron.

Maak gebruik van bestaande regionale werkafspraken of leer van
regio’s die hierin al verder zijn.

En misschien wel de belangrijkste les: blijf ervaringen delen en
nieuwe inzichten samen verder ontwikkelen. Want juist door
zorgverleners, regio’s en leveranciers continu met elkaar te
verbinden, groeit de gezamenlijke route steeds verder.
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Hoe ga je om met drempels
op de weg?

ledere regio die met proactieve zorgplanning aan de slag gaat,
komt onderweg drempels tegen. De vraag is niet of je ze tegenkomt,
maar hoe je ermee omgaat.

Gebruik de routekaart als houvast

Om regio’s daarbij te ondersteunen, ontwikkelden IKNL en de PZP Coalitie
samen een routekaart. Geen vast stappenplan, maar een praktisch hulpmiddel
dat laat zien welke bouwstenen nodig zijn om proactieve zorgplanning stap voor
stap in de regio te realiseren. De routekaart is opgebouwd volgens de vijf

lagen van het Nictiz-model: organisatie, zorgproces, informatie, applicatie en
infrastructuur. Per laag biedt de routekaart praktische voorbeelden,
hulpmiddelen en ervaringen uit de praktijk, zodat er aandacht is voor alle lagen
en de samenwerking daartussen.

Bekijk de routekaart >



https://pzpcoalitie.nl/nieuwe-routekaart-voor-regios-die-werk-maken-van-proactieve-zorgplanning/

Leer van elkaar

Om de routekaart tot leven te brengen, deelde Anouk de ervaringen
uit Midden-Brabant. Daar wordt al sinds 2020 gewerkt aan proactieve
zorgplanning. Niet door het zorgproces volledig opnieuw te ontwerpen,
maar juist door aan te sluiten bij bestaande werkwijzen en regionale
samenwerking. Inmiddels zijn meer dan 8.000 gesprekken in de eerste
lijin en honderden gesprekken in het ziekenhuis volgens de richtlijn
vastgelegd. De volgende stap is ervoor zorgen dat deze informatie ook
daadwerkelijk beschikbaar komt voor andere zorgverleners.

Anouk deelde ook nog waardevolle lessen voor andere regio’s:

Begin waar draagvlak en capaciteit aanwezig zijn.

Maak gebruik van bestaande regionale werkafspraken.

Werk regionaal aan wat vandaag al mogelijk is, terwijl je
tegelijkertijd blijft aansluiten bij de landelijke ontwikkelingen.

Zoals Anouk treffend verwoordde: "Het hoeft misschien nog geen
9 of een 10 te zijn. Een werkende 6 is ook een stap vooruit."
Juist door ervaring op te doen en samen te leren, ontstaat

ruimte om de oplossing stap voor stap verder te verbeteren.

: Organisatie : Infrastructuur
n Informatie
n Zorgproces Q—J n Applicatie




Na de praktijkervaringen uit Midden-Brabant was het tijd om de routekaart zelf in
handen te nemen. Verdeeld over regiotafels gingen deelnemers met elkaar in ge-
sprek over de situatie in hun eigen regio. Waar staan we vandaag? Welke drempels
zijn we al tegengekomen? En welke stap willen we morgen zetten?

Juist die uitwisseling maakte deze werksessie zo waardevol. Regio's leerden niet
alleen van de praktijkervaringen uit Midden-Brabant, maar ook van elkaar. Zo werd
onder andere een ontwikkelde e-learning over proactieve zorgplanning aangeboden
aan andere regio's, zodat ook zij hiervan gebruik kunnen maken. Een mooi voor-
beeld van de open samenwerking die de PZP Coalitie stimuleert.

De conclusie aan vrijwel iedere tafel was dezelfde: iedere regio
heeft een ander vertrekpunt, maar de uitdagingen zijn vaak

herkenbaar. Door ervaringen te delen en samen
oplossingen te ontwikkelen, wordt de route voor
iedere regio een stukje makkelijker.

Tijdens de werksessies werd duidelijk dat regio’s veel van
elkaar kunnen leren. Maar samenwerken alleen is niet
voldoende. Wanneer systemen informatie verschillend
vastleggen, blijft uitwisseling ingewikkeld. De volgende stap
op de route was daarom de vraag: hoe zorgen we ervoor
dat iedereen dezelfde taal spreekt?



Interactieve Q&A

Aan de hand van een interactieve Q&A nam Esther Jellema (IKNL) de
aanwezigen mee in de wereld van de informatiestandaard Proactieve
Zorgplanning. Op een toegankelijke manier liet zij zien dat een
informatiestandaard veel meer is dan een technische afspraak. Het is de
gezamenlijke taal die ervoor zorgt dat informatie overal op dezelfde manier,
en met dezelfde betekenis, wordt vastgelegd, gedeeld en begrepen.

Daarmee werd ook duidelijk waarom landelijke samenwerking zo belangrijk
is. Wanneer iedere organisatie of regio informatie op een andere manier
vastlegt, wordt uitwisseling onnodig ingewikkeld. Door samen afspraken te
maken over de inhoud van de gegevens ontstaat de basis waarop
zorgverleners elkaar én de systemen kunnen vertrouwen.

Naar aanleiding van de reacties en inzichten uit het publiek concludeerde
Esther treffend : uiteindelijk zijn niet de techniek of de standaard de
winnaar, maar de patiént en de zorgverlener. De sessie leverde ook
waardevolle vragen op vanuit zorgverleners en regio's. IKNL
verwerkt deze in de FAQ die momenteel in ontwikkeling is.

“De winnaar is uiteindelijk de patiént
én de zorgverlener.”

PGO brainstorm

Aansluitend op de patiént als winnaar, in de ochtend van 2 juli vond een

brainstorm plaats over PZP gegevens in een PGO.. Daaruit bleek dat de huidige
PZP-informatiestandaard technisch kansrijk en goed bruikbaar is voor gegevens-
uitwisseling tussen zorgverlener en patiént. De belangrijkste aandachtspunten
liggen vooral bij de presentatie en gebruiksvriendelijkheid van de informatie en bij
de rol die de patiént hierin kan krijgen. Ook vraagt het onderliggende PZP-proces
nog om een verdere uitwerking van rollen en verantwoordelijkheden. De
deelnemers adviseerden daarom om pragmatisch te starten met het ontsluiten van
het PZP-formulier op basis van de huidige standaard en daarbij waar mogelijk aan te
sluiten bij lopende pilots om het patiéntperspectief verder te ontwikkelen.




Als iedereen dezelfde taal spreekt, volgt vanzelf de volgende vraag: hoe zorgen we
ervoor dat die informatie straks ook overal beschikbaar is?

Daan Verbree (Silizo) nam de aanwezigen mee in de technische infrastructuur achter
proactieve zorgplanning. Aan de hand van een heldere visual liet hij zien dat veel
zorgorganisaties vandaag al zijn aangesloten op verschillende netwerken. De
uitdaging zit daarom niet in het bouwen van nég een nieuw netwerk, maar in het
slim met elkaar verbinden van bestaande infrastructuren.

De boodschap aan de regio’s was duidelijk: maak keuzes die vandaag werken én
morgen kunnen meegroeien met de landelijke ontwikkelingen. Daarbij hoeft een
regio niet te wachten tot het ideale eindbeeld is bereikt. Juist door nu al ervaring op
te doen en aan te sluiten bij landelijke ontwikkelingen, wordt stap voor stap gewerkt
aan een landelijk dekkend netwerk.

Daarmee sloot ook dit onderdeel naadloos aan op de routekaart: blijf vooruitkijken,
maar zet vandaag de stap die nu mogelijk is.



Waar Daan liet zien hoe het netwerk zich ontwikkelt, maakte Remko
Nienhuis (RSO Zuid-Limburg) de vertaalslag naar de dagelijkse praktijk
van regio’s en leveranciers.

Met behulp van de en een interactieve quiz liet hij zien welke
systeemrollen nodig zijn om behandelwensen en grenzen daadwerkelijk beschikbaar
te maken en hoe regio’s inzicht krijgen in de ontwikkelstatus van hun leveranciers.

Aan de hand van herkenbare praktijksituaties gingen de deelnemers met rode en
groene kaarten met elkaar in gesprek. Centraal stond steeds dezelfde vraag: wat doe
je als een leverancier nog niet alle systeemrollen ondersteunt die nodig zijn voor de
uitwisseling van proactieve zorgplanning? Waar komt dat door en welke oplossingen
zijn er mogelijk? De praktijksituaties waren niet bedoeld om een goed of fout
antwoord te geven, maar om regio’s inzicht te bieden in de afhankelijkheden binnen
het leverancierslandschap en hen handvatten te geven om hierover het gesprek aan
te gaan met leveranciers. Zo werd zichtbaar dat een oplossing niet altijd vraagt om
een volledig nieuw systeem, maar vaak begint met gerichte doorontwikkeling bij
leveranciers of met gezamenlijke regionale keuzes.

De belangrijkste boodschap was dan ook om niet af te wachten, maar het gesprek
met leveranciers aan te gaan. Door inzicht te krijgen in de eigen leveranciers-
omgeving én aan te sluiten bij de landelijke ontwikkelingen, kunnen regio’s vandaag
al stappen zetten richting landelijke interoperabiliteit.

Waarom een connectathon? l Er komt een patient in het Medisch Centrum Zorgweg en
men wil weten of de huisartsenpraktijk Het Zorgkompas
@iz @iz @i @ PZP informatie heeft vastgelegd

Systeemrollen uit de informatiestandaard

IT-Infrastructuur

Beschikbaar stellen Raadplegen
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https://pzpcoalitie.nl/leveranciers/#radar

Na een dag waarin regio’s hun route verkenden, was het tijd om te laten
zien waar al die samenwerking toe leidt.

Tijdens de eerste dag van de Connectathon op 1 juli werkten leveranciers,
landelijke organisaties en inhoudelijk experts samen aan één doel: de
uitwisseling van behandelwensen en behandelgrenzen verder brengen. Niet
vanuit hun eigen organisatie, maar gezamenlijk. Er werd getest, afgestemd,
verbeterd en, waar nodig, tot laat in de avond doorgewerkt om systemen goed
op elkaar aan te laten sluiten. Hierbij waren AZNConnect, Formelio/HinQ,
Digizorg, Nedap, Pharmaparners, PhoQus, SDB en Topicus aanwezig.

De resultaten daarvan werden op 2 juli direct zichtbaar. In verschillende live
demonstraties lieten leveranciers zien hoe behandelwensen en
behandelgrenzen steeds beter tussen verschillende systemen kunnen worden
vastgelegd, uitgewisseld en geraadpleegd.

Daarmee werd de gezamenlijke ambitie uit de ochtend ineens tastbaar.
Wat begon bij de vraag ‘Waarom zijn we hier?' eindigde in concrete
voorbeelden van samenwerking die daadwerkelijk het verschil kunnen
maken voor patiénten en zorgverleners.

Juist dat maakt de Connectathon zo waardevol. Niet alleen praten
over interoperabiliteit, maar deze ook samen ontwikkelen,
testen en verbeteren.




Alle deelnemers kregen deze dag dezelfde vraag: waar sta je vandaag en
welke stap zet je morgen?

Aan het einde van de bijeenkomst was duidelijk dat het antwoord daarop voor iedere
regio anders is. De ene regio zet de eerste stappen met proactieve zorgplanning,
terwijl een andere regio al volop werkt aan implementatie en gegevensuitwisseling.
Ook leveranciers bevinden zich in verschillende fases van ontwikkeling.

Toch was één conclusie voor iedereen hetzelfde: de uitdagingen zijn groot,
maar niemand hoeft ze alleen aan te pakken.

Juist door kennis te delen, ervaringen uit te wisselen en samen op te trekken,
groeit de beweging rondom proactieve zorgplanning iedere dag verder. Niet alleen
landelijk, maar juist ook in de regio’s, waar de landelijke ambitie uiteindelijk
werkelijkheid wordt.

De route stopt daarom niet na deze Connectathon. Integendeel. Voor veel
regio’s begint hij nu pas echt.

Met nieuwe inzichten, nieuwe samenwerkingen en een gezamenlijke routekaart
op zak zetten zij de volgende stap. Op weg naar hetzelfde doel: behandelwensen
en behandelgrenzen beschikbaar maken wanneer het ertoe doet.

Wat komt er nog aan?

Routekaart Leveranciersradar Regioradar

Bekijk hier > Bekijk hier > Bekijk hier >



https://pzpcoalitie.nl/nieuwe-routekaart-voor-regios-die-werk-maken-van-proactieve-zorgplanning/
https://pzpcoalitie.nl/leveranciers/
https://pzpcoalitie.nl/regioradar/
youtube.com/watch?v=EIfaKmGqcck&feature=youtu.be

