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Woensdag 18 april vond de 4de eendaagse plaats van de zib-transitie. Vanaf 9.15 uur was 
iedereen weer welkom met bij binnenkomst koffie en thee. Marcel Collignon opende namens 
het Nictiz Transitie team om half 10 de dag. Dat deed hij samen met Wouter de Haan, Gerda 
Meijboom en Gé Klein Wolterink. Een terugblik op de eendaagse. 

    

Voordat het programma startte vroeg Marcel aan Gerda en Gé hoe het nu loopt. Duidelijk is 
dat de boel in beweging is en dat er van alles gebeurt. Dat houdt ook in dat er verschillende 
reacties komen van deelnemers, zowel positieve (we zijn goed bezig) als kritische (doen we 
wel de goeie dingen?). Volgens Gé hoort dat ook bij het proces dat we samen doorlopen: we 
zetten samen stappen, leren en sturen zo nodig bij. Gerda ging nog specifiek in op een 
maildiscussie die door deelnemers aan de sub-werkgroep informatiemodellen was gestart.  
Daar worden meningen en inzichten in gebracht die heel nuttig zijn en die we gaan opvolgen. 
Wouter ging op verzoek van Marcel wat verder in op de ontwikkelingen rond governance en 
de rollen van stelselhouder en stelselbeheerder.  
 
Medicatieoverdracht (MO) 
Daarna was het de beurt aan Victor van Hagen van het programma Medicatieoverdracht (MO). 
Hij nam ons, samen met zijn collega’s Marja Verwoerd, Arianne van de Wetering en Jorn 
Duwel mee in de inhoud, het belang en de ontwikkelingen van het programma MO. 
Daarbij was de insteek om vooral te kijken naar waar men bij de implementatie van zibs in de 
praktijk van het programma tegenaan loopt. Het is een groot programma, met veel 
betrokkenen maar er zijn ook diversen plekken waar het wringt rond de zibs. Dat leidt 
bijvoorbeeld tot dilemma’s als: medicatie is in beweging, maar met zibs willen we stabiliteit.  

            

 



Aan het eind van de plenaire presentatie heeft Victor een drietal vragen geformuleerd: 

• Hoe kunnen zib-publicatie en informatiestandaard weer bij elkaar komen? 

• Wat als we medicatiezibs uit zib-publicaties halen? 

• Wie gaat over medicatiezibs? Algemener: wie is eigenaar van welke zibs? 

De aanwezigen hebben vervolgens in drie groepen over oplossingsrichtingen hiervoor 
gesproken en voor- en nadelen benoemd. De resultaten van die discussies zijn vervolgens weer 
plenair gedeeld. De presentatie van Victor is bijgesloten. 

 
 
Touwtjes  
Gelukkig was het lekker weer en konden we tijdens de pauze naar buiten om een leerzame 
touwtjesoefening uit te voeren op het veld. Ongelofelijk hoeveel inzichten dat oplevert ten 

aanzien van de manier waarop we samen bezig zijn met zibs en hergebruik van informatie      . 

 
 
Opvolging MO 
Na de pauze ging het programma verder in drie parallelsessies. In één van de sessies ging het 
team van MO samen met Gé en een deel van de aanwezigen in gesprek om te kijken wat er op 
korte termijn gedaan kan worden. Daaruit kwam een aantal suggesties die door het zib TT 
samen met MO worden uitgewerkt en opgepakt. Zo is de intentie om een eerder gemaakte 
afspraak om bij specifieke standaarden voor medicatie te verwijzen naar MP9 in plaats van 
apart de Medicaties-zibs over te nemen, binnen stelselbeheer te formaliseren. De precieze 
consequenties daarvan voor bv. de zibs en de BgZ moeten nog onderzocht worden. 
 
Betekenismodel 
In de tweede sessie heeft een klein werkgroepje onder leiding van Gerda en Joep Veraart een 
eerste aanzet gemaakt voor een betekenismodel rond behandelaanwijzing. Op basis van input 



vanuit achtereenvolgens huisarts, medisch specialist, verpleegkundige en diverse bestaande 
modellen van HL7 en openEHR is het model in een soort mind-map-vorm steeds verder 
uitgebreid. Deze manier van werken levert enorm veel informatie over de betrokken 
begrippen en de overeenkomsten en verschillen tussen de domeinen. De komende tijd wordt 
in kleine groep verder gewerkt om de bruikbaarheid van betekenismodellen voor het gesprek 
met de zorgverleners als ook afbakening van zibs verder te onderzoeken. 
 
Conceptuele) kardinaliteit 
Voor sommige use cases en informatiestandaarden wordt afgeweken van de kardinaliteit zoals 
die is gedefinieerd is in zorginformatiebouwstenen. Bijvoorbeeld omdat in een bepaalde use 
case een bepaald verplicht dataelement niet mag worden gecommuniceerd, of een optioneel 
dataelement juist verplicht wel moet worden gecommuniceerd. Tijdens een boswandeling 
heeft een kleine groep stakeholders onder leiding van Remko Nienhuis zich gebogen over 
problemen en oplossingen ten aanzien van informatiestandaard specifieke kardinaliteiten. De 
resultaten worden de komende periode uitgewerkt in een wandelverslag. 

 
 
De middag 
Na de lunchpauze zijn er nog twee rondes geweest met beide twee parallelsessies. In de eerste 
ronde een eerste sessie over Governance georganiseerd door Carolien Bouma en parallel 
daaraan Terminlogy Bindings door Remko. In de tweede ronde een tweede sessie over 
Governance door Carolien met als gast Dorine Veldhuyzen van BabyConnect en tegelijkertijd 
over Zib Blauwdrukken ook door Remko.   
 
Governance 
In twee sessies zijn we onder leiding van twee experts op het gebied van het 9-vlaksmodel 
(Toon Abcouwer en OttePieter Banga) aan de slag gegaan met de governance rondom zibs. Dit 
vanuit de constatering dat er vele gebruikers zijn met vele (uiteenlopende) wensen en dat het 
niet helder is op welke wijze deze wensen samenkomen en hoe er keuzes gemaakt worden. 
Het 9-vlaksmodel biedt goede aanknopingspunten om inzicht te krijgen in rollen en 
betrokkenen.  



 

Na een spoedcursus over dit model zijn we aan de hand van een concrete casus ingegaan op 
de diverse rollen. Dit leverde goede aanknopingspunten op voor een nadere uitwerking. Wordt 
vervolgd!   

 
    
Terminology Bindings (next step) 
In deze sessie hebben de deelnemers een duidelijke positie ingenomen.  
Steeds moest positie gekozen worden op een denkbeeldige lijn tussen twee uiterste 
antwoorden op vraagstukken als:  

• Welke afwijkingen (uitbreidingen of inperkingen) van waardenlijsten zijn toegestaan in 
informatiestandaarden? 

• Hoe up-to-date moeten codelijsten in systemen zijn en wie is daarvoor 
verantwoordelijk? 

Deelnemers hebben steeds hun positie toegelicht. Soms werd er druk van plek gewisseld en de 
oefening gaf naast inzicht in het verschil in standpunten ook inzicht in de karakters van 
deelnemers.  De resultaten zullen worden verwerkt in de vorm van richtlijnen en 
handreikingen en binnen de community voor verder commentaar worden gedeeld. 
 



 

Zib Blauwdrukken 
Bij de eerdere uitwerking van een zib blauwdruk voor ‘metingen’ is discussie ontstaan over wat 
een zib blauwdruk eigenlijk is en hoe zij kan worden toegepast. In deze sessie hebben we 
blauwdrukken voor een koekjesfabriek ontwikkeld en ons afgevraagd wat nu precies een 
blauwdruk is. De resultaten worden verwerkt in een notitie en met een grotere groep 
belanghebbenden afgestemd. 

 
 
Na afloop was er een korte evaluatie waarna de eendaagse met de borrel werd afgesloten. 
 


