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Fven voorstellen

Marije van Melle | marije.vanmelle@nictiz.nl
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Wat staat er op de agenda

SNOMED CT DESIGN
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Eenheid van Taal Standaarden
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Eenheid van taal
De taal van de ZOrgverlener
en patient
die ook door cOMputers
begrepen wordt
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De rol van Eenheid van Taal in Databeschikbaarheid

beschikbaar bereikbaar bruikbaar

registratie — aanbieden - aanwezig Vindbaar - toestemming - transport Eenheid van Taal - context - datakwaliteit

databeschikbaarheid

— } ~
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Gezondheidsinformatiestelsel
Portfolio

(j anua ri 2 0 2 5 ) 1.Databeschikbaarheid 6.Governance GIS

2 .Minimale administratieve last 7 Voor alle domeinen: zorg,
3.Data situationeel beschikbaar sociaal, publieke gezondheid
4.Datasolidanteit B.Openheid systemen/ gelgk
5.Volwaardige deelname speehveld

NVS

Medicatieoverdracht 6 prio GU's 17 categorieén
Bg<Z PS-A HDAE
e0verdracht Koppelsleutel BSN
Beeldbeschikbaarheid Opt-out busg@is
Acute Zorg
) Generieke functies Landelijk dekkend netwerk Eenheid van taal Informatiebeveiliging
O Toestemming Communicatiestrategie Governance NEM 7522 Informatiebeveiliging &
E Identificatie Communicatienetwerk Standaardisatie Privacy
O Authenticatie Data-/ integratie Datakwaliteit Weerbaarheid
— platformen
Q Autorisatie SNOMED
" Lokalisering Infra medische beelden LOINC
(V)] Adressering
I:‘E Logging en notificatie
Leveranciersmanagement Portfoliomanagement ~yErMance Implementatie
Huis Governance Doelarchitectuur DZA/HDAE Landelijk (IZA)
Actieplan Zorg-ICT marlkt Routekaart Lerends ABD TOPConsult Regio
Monitoring organisatie
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Fenheid van Taal en begrip?

Asthma cardiale Fundus Apex

Hartfalen ALS Hernia  NPO
RV M| AP Agomst
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Standaarden voor Eenheid van Taal

(9

Een systeem om op een gestructureerde
manier medische gegevens en
begrippen eenduidig vast te leggen en
te gebruiken.

Terminologie ZIB

| 25-4-2025 |
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Visie Eenheid van Taal

* Eenduidige, gestandaardiseerde zorgtaal is essentieel om gegevens
herbruikbaar te maken binnen en buiten organisaties, en daarmee de zorg
veiliger en efficiénter te maken.

Eenhe|d van * Landelijke implementatie van terminologiestelsels is nodig
taalin de

Nederlandse zorg

Van eenduidige
informatie-uitwisseling tot

hulpmiddel voor betere zorg Grondplaat terminologiestelsels

* Ondersteund door regie, sectorale samenwerking en opleiding.

*  SNOMED (Internationaal, medisch terminologiestelsel)

* LOINC (Internationaal terminologiestelsel observaties incl Lab, klinische
observaties)

* IDMP (Internationale ISO standaard voor medicinale producten)

RIVM Rapport 2018-0081
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SNOMED CT DESIGN
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Deze foto van Onbekende auteur is gelicentieerd onder CC BY
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https://creativecommons.org/licenses/by/3.0/

SNOMEDCT
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Geschikt voor vastlegging in het medisch dossier

>
>

YV V V V

Internationale standaard

Vrijheid van vastlegging van de gegevens en het detailniveau

dat voor de zorgverlener relevant is
Synoniemen en hiérarchische relaties
Geschikt is voor data-analyse

Dynamisch

Koppeling met andere internationale terminologiestelsels (ICD-

10, LOINC)

- L. R
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Fenmalige registratie, meervoudig gebruik

Toegang van patiénten

Patiéntvriendelijke term tot hun eigen zorg-

informatie € zelfregie
Dit is een hartaanval. Dit komt omdat een
bloedvat in je hart verstopt zit. Een deel van
je hart krijgt dan geen zuurstof en raakt
beschadigd.

Trendinformatie/
stuurinformatie

17531000119105 acuut
myocardinfarct door occlusie van
linker coronairarterie (aandoening) ->
121 Acuut transmuraal myocardinfarct
121.0 Acuut transmuraal
myocardinfarct van voorwand

Overdracht

zorgverleners

tussen 57054005

Acuut myocardinfarct

Aanlevering aan
kwaliteitsregistratie

HART Rapportages ver HV Cont
ENVAAT O
CIJFERS e
id
el chapp
Tabel 1 Kerncllfers over hartinfarct naar leeftijd en geslacht In Nederland In 2021 “} Hlaar

Absolute Gem.Ift 0-44 45-54 55-64 65-74 75-84 85-94 >
aantalien

Mannen 2938 74 50 16

1858

17531000119105 acuut
myocardinfarct door occlusie van
linker coronairarterie (aandoening)

myocardinfarct door occlusie van
linker coronairarterie (aandoening)

17531000119105 acuut

-> Hartinfarct

Financiéle

administratie
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Patiéntgebonden
onderzoek

- -9

17531000119105 acuut
myocardinfarct door occlusie van
linker coronairarterie (aandoening)
57054005
Acuut myocardinfarct

P =

3274916 Acute myocardial infarction
due to left coronary artery occlusion

. L. 28
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Gegevensuitwisseling acute zorg*

* Inde ambulance wordt de zorg vastgelegd in SNOMED
codes

* Deze worden naar de eerste hulp van het ziekenhuis
gestuurd

* Hieris de data meteen bruikbaar en inleesbaar in het
systeem

* MKBA Gegevensuitwisseling Acute Zorg - Ecorys/VWS

14 | 2542025 | N| Ctiz(_-i-)



Patiéntvriendelijke uitleg

* Een omschrijving van SNOMED-concepten voor
patiénten

* Begrijpelijke taal
* Doel: ieder SNOMED-concept heeft een
o patiéntvriendelijke omschrijving

o waar mogelijk een patiéntvriendelijke term
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ummary  Consultabons = Medication Problems Investgators CareHistory Diary Documents Referrals  Growth Charts

e comeonn | [l tonoree ?49 = % g Ez

Trend My Filters Search
 Sharing « "™ Consultations e ||| Cobo

-

Add/Edit View Filter Pnnt | Config Knowled. Fitnote

¥ PRETENDPATIENT, Bettie (Miss) Born  23-Jun-2017 (1y 9m)  Gender

Date Navigator Date Consukation Text
2019 (1) - 07-Jan-2019 14:00 GP Surgery (ASHFIELDS P/CARE CENTRE) AAA, Screening (Mr)
Jan (1) 1 Hsstory cough for 2 months
7th: [AAAScreen] GP Surg ejection systolic murmer to recheck once completed antbiotics
2018 (4) Problem: Cough (Review) Severtty: Mid, Frequencies: Continuous
Dec (1) 05-Dec-2018 =¥ Admindggtion note (ASHFIELDS P/CARE CENTRE) YATES, Alson (Ms)
5““( [‘;AY] Administration Document Referral t&gaedatrican (§ Paedatric Advice and Guidance Form
Sep (1
29-Sep-201813:33 " GP Surge HFIELDS P/CARE CENTRE AAA, Screening (Mr
29th: [AAAScreen) GP Sur ¥ gery / ) 9 (Mr)
Ma (l) Hstory attends wtth
4 . started with rash t r Cough iah (Ninding) e
10th: [WEBS] GP Surgery afted wih 2 ay at nursery
Apr (1) no cough/cold a ietle Ouy Cough
20th: [AAAScreen) GP Sur no calpol given so far :md“m“’ “""‘;h" “JPeeh Spwum
2017 (6) Examination wel temp 36.8 :;::;T::ﬂ o
I o .p,-
g (2) Sax2 Mo cough o
8th: (TTM] GP Surgery fine blanching rash over hands, = — T
1st: [WEBS] Enterprise cot octumal cough [ wheeze
hs normal, chest clear, e/3 entry, 1 D ok
Nov (1) ug
LY ears nad, throat nad
9th: [AAAScreen] GP Surg Productive cough -clear sputum
sep (1) Problem Hand, foot and mouth disease| night cough present
- Sth: [AAAScreen] GP Surg Comment conservatve rx Night cough absent
_Auna () v general advice /0 - cough -
> safety netted fuly Options (3) Open Code Selector <Fd4>

contact f further concemns



create or update record

O ——>| op
Summary Care Record L.

Summary Care
Record

Record Viewer &3 Internal Administration (priary care ) a professionaluser v () National Gare
e : Records Service
w  JONES, John Paul (Mr) Gender: Male NHS: 5558549482 Born: 13-Jul-1940 (80) : Q ot record
s S Way, West Clear patient - 9
N (53! Meaton, DW6 7TF g Usual GP: DAVIS, George (Dr) Organisation: New Road Medical Centre Registration status: Regular/GMS Health or social care .
professional user worker in other Local point-of-
care setting care application
. Care record summary
A summary of the selected patient's key care record events.
a
a Active conditions / problems 9o Current medication
L]
e Feather-pickers' disease v Nicotine 6mg Medicated Chewing Gum Sugar Free >
') )
Saton Autive e et N R et ericat Ibuprofen 100mg/5ml Oral Suspension Sugar Free
& s Centre
A Onset date: 2018- Practitioner: HUSSAIN, M (DR) Candesartan 4mg Tablets (Ranbaxy (UK) Ltd) I I I I | I
o 1] 1] 1l
ﬁ Code: SN_11944003 Captopril 6.5mg/5ml Oral Solution (Special Order) . : l —
ido ) - /A
Chr_omc hypertgnslon complicating AND/OR reason for care > Zonisamide 25mg Capsules
@ during puerperium 5 - % o i
» ®UN ye
H Multiple lacunar infarcts b Ramipril 10mg/5ml Oral Suspension (Special Order) ‘“ - .
H g:;gii;?ﬁrgﬂ:fhmhma co-occurrent with acute > Phenytoin Sodium 50mg Tablets (A A H Pharmaceuticals Ltd)
{
»
@ Allergies & intolerances Atorvastatin 20mg/5ml Oral Solution (Special Order)
Benzodiazepine Allergy (disorder) > R 2 2 A
s x ;= 7 x
AR- Oral Contraceptive Unsp. > Losartan 100mg / Hydrochlorothiazide 25mg Tablets -

AW iy,
Fish Qils Allergy > Lithium Citrate 509mg/5mil Oral Solution

Epimaz Retard 200mg Tablets
Effective

Health status Result ate Q‘l‘»

||lll/07/

Q!

essee
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Quality Outcome Framework QOFs (NHS England

* Kwaliteitsregistraties UK

* Business rule sets: een refset van definities en geaccepteerde SNOMED codes

» Spiegelinformatie: hoe doet mijn praktijk het vergeleken met het landelijk gemiddelde

* Fingertips website: publiek en inlog gedeelte

* Trends over de tijd

Indicator
Hypertension: QOF prevalence (all ages)
Patients (aged 45+ yrs), who have a record of blood pressure in the last 5 yrs (denominator incl. PCAs)
Smoking: QOF prevalence (15+ yrs)

Last BP reading of patients (<80 yrs, with hyperiension), in the last 12 months is <= 140/20 mmHg
(denominator incl. PCAs)

Last BP reading of patients (80+ yrs, with hyperiension), in the last 12 months is <= 150/20 mmHg
(denominator incl. PCAs)

Smoking status of patients with certain conditions recorded in the last 12 months (denominator incl. PCAs)

Record of offer of support and treatment in the last 24 months for smokers aged 15+ yrs (denominator incl
PCAS)

Deprivation score (IMD 2019)

18  25/04/2025

Period
2021/22
2021/22
2021/22
2021/22

2021722

2021422
2021722

2019

England
count

8,604,825
22,500,599
7.901,579
3,877,861

1,317,657

13,030,913
5,802,169

England
value

14.0%
85.0%
15.4%
57.2%

722%

91.3%
73.4%

217

Change
from
previous
time period

+
4

-

Hypertension: QOF prevalence (all ages)

Show confidence intervals ~ Show 99.6% Cl values

15
#® 14
13
2009/10 201213 201516
4@ England

Period
200910
2010111
201112
201213
201314
2014115
201518
201617
201718
201819
201%/20
2020/21
2021722

Count
7,321,472
7 460,497
7,567,965
7,660,010
7,735,592
7,833,779
7,049,274
8,028,077
8,141,488
8,290,457
8,514,885
8,457,600
8,604,825

Proportion - %

» More options

England
5% 95%

Value Lower CI Upper CI
13.4% 13.3% 13.4%
13.5% 13.5% 13.5%
13.6% 13.6% 13.6%
13.7% 13.7% 13.7%
13.7% 13.7% 13.7%
13.8% 13.8% 13.8%
13.8% 13.8% 13.8%
13.8% 13.8% 13.8%
13.9% 13.9% 14.0%

14.0%* 14.0% 14.0%
14.1% 14.1% 14.1%
13.9% 13.9% 13.9%
14.0% 14.0% 14.0%

Source: Quality and Outcomes Framework (QOF), NHS Digital

Indicator Definitions and Supporting Information



https://digital.nhs.uk/data-and-information/data-collections-and-data-sets/data-collections/quality-and-outcomes-framework-qof/quality-and-outcome-framework-qof-business-rules/quality-and-outcomes-framework-qof-business-rules-v47.0-2022-2023
https://fingertips.phe.org.uk/

Aan het werk
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Sept. 2024: SNOMED besluit

Nictiz ¥’

6 sectoren

e WT
Implementatiestrategie * Paramedie

e MSZ
SNOMED in gebruik bij e HA
Nederlandse zorgaanbieders

: . JGZ

Advies voor het realiseren van een goed SNOMED-gebruik ° G G Z

Versie 1 maart 2024

> Veldteam gestart met veldpartijen (leren van elkaar)
» 31 maart transformatieplannen deadline
» Starten bij diagnose en verrichtingen

20 | 25-4-2025 | Nl Ctiz(i.)



Veel gehoorde opmerkingen

* Voor mijn sector niet geschikt
o SNOMED is voor medische terminologie
o SNOMED uit te breiden, codes aanvragen
o PROMS
* Dan moet ik alle SNOMED codes uit mijn hoofd kennen/ alle zorgprofessionals moeten opgeleid worden in SNOMED
o Trainingin vastleggen
o Vastleggen wat je nodig hebtin praktijk
o Begrip waarde eenduidig vastgelegde data
o Innovatie kan meehelpen
* Moetik dingen gaan registreren voor een ander
o Voordelen ook voor jezelf: verbeterde inzicht in je eigen patiénten, legt ook (Quote)
o Meerwaardein een korte loop terugkrijgen (Doel benchmarken, leren en verbeteren en samen beslissen)
* Gaat voor meer administratieve lasten zorgen
o Niet méérvastleggen

o Gaatvoordelen geven voor vermindering van overtypen en vertalen bij hergebruik

¢
21 | 4/25/2025 | Nictiz(_-lﬂ



Knelpunten

* Ermoetveel tegelijk
* Kennis (Zorgaanbieders, zorgverleners, leveranciers en gebruikers)
* Implementatiecapaciteit en resources

* Veranderproces nodig

» Regie en gedeelde verantwoordelijkheid

» Ondersteuning (Nictiz)

.
22 | 2542025 | NlCt|Z ('ID



Fenmalig registreren, meervoudig gebruiken

Overdracht tussen
zorgverleners

Registratie van informatie staat centraal
- Verslagleggen Toegang van patiénten

tot hun eigen zorg-
- Vastleggen informatie € zelfregie /|

&2

» Voldoende detailniveau (granulariteit)
* Gestructureerde vastlegging
e Gebruik wateris

Registratie van de informatie die de
Zorgverlener voor de eigen zorg nodig heeft!

Aanlevering aan
kwaliteitsregistratie

Patiéntgebonden
onderzoek S

H [ Financiéle ‘
administratie ﬂ -

23 | 2542025 | Nictizﬁiﬂ




Bruikbaarheid en een bruikbaar systeem

De sleutel van registratie ligt in verbinding van Zorgverlener met het zorginformatiesysteem

Bruikbare Data, Bruikbare systemen
De weg naar data die werkt voor de zorg

Woensdag 9 april | 11.30 —12.00 uur

Databeschikbaarheid in relatie tot bruikbare data Theater Samenwerken aan databeschikbaarheid

Gaby Wildenbos

beschikbaar bereikbaar bruikbaar

registratie - aanbieden - aanwezig aal Jcontext - datakwaliteit

databeschikbaarheid

<~ | N\

Sigrid Jansen

24 25-4-2025
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Internationale ontwikkelingen — Urgentie en versnelling

 EHDS

o 6 geprioriteerde uitwisselingen
o euPS,deBGZ &de IZA kernset
o Medicatie (IDMP)

o Secundair gebruik: categorie (a) het EPD
- Samenwerkingen en harmonisaties tussen codestelsels
o SNOMED en ICD-11
o SNOMED en LOINC
o OMOP CDM
* AlenLLM’s
o Verslaglegging
o Vastlegging
o Vertalingen naar begrip

» Standaarden zijn nodig voor interoperabiliteit!

25 | 25-4-2025 | N| Ctiz(_-i-)



van Onbekende auteur is gelicentieerd onder
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https://www.flickr.com/photos/arnehulstein/50308717032/
https://creativecommons.org/licenses/by-nd/3.0/

Mee naar huis

* Eenheid van taal is een basis voor databeschikbaarheid

* Voordelen in administratielasten

* ledereen heeft een rol!

* Gedragsverandering nodig voor verandering in registratie
* Een helpend systeem is essentieel

» Al eninnovatie kan helpen

* Nationale en internationale ontwikkelingen geven urgentie en versnelling

27 | 25-4-2025 | N| Ctiz(_-i-)


https://nicolenootebos.reislogger.nl/foto/soep-visballetjes/vishapje-maken.1912359
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/3.0/
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Voor elke sector een ander poppetje O




Wat is een informatiestandaard: op 5 niveaus zijn afspraken noodzakelijk om
informatievoorziening te realiseren rondom zorginformatie

beleidsafspraken, - Zorgaanbieders

organisatorische afstemming kwaliteits- - patiénten & cliénten
standaarden vertegenwoordigers
zorgproces, richtlijnen - zorgverzekeraars

datasets
- zorgaanbieders

Informatie gegevensmodel - patiénten & cliénten Dataset (wat)
informatie- vertegenwoordigers Eenheid van Taal
armi oi Specificatie terminologie - isatie-
t FF’IIHO|CnIE' d NINnoogie standaarden standaardisatie (SNOMED, LOINC,

en codestelsels organisaties

L _ IDMP)
o Specificatie Berichtenverkeer (hoe)
uitwisselingsstandaarden communicatiestandaard Eenheid van Techniek
Applicatie (FHIR (Cda) )

Functionele technische
eisen EPD, ECD, PGO, .. technische en - Zorgaanbieders
systeemeisen - leveranciers

zorginformatiesystemen

IT-infrastructuur nfrastructuur Specificatie infrastructuur

Usecasels) Standaarden en eisen Farticipanten

30 | 25-42025 | Nl Ctiz(-ii)



Fenheid van Taal en begrip — potentieel van terminologiestelsels

huisarts medisch specialist medisch specialist huisarts
huisarts verwijst medisch specialist verwijst medisch specialist
naar medisch specialist naar een andere specialist stuurt ontslagbrief
(generiek) voor behandeling. Patiént ) diagnose naar huisarts )
wordt opgenomen. verpleegkundige thuiszorg

v

De verpleegkundige
stuurt een overdracht
naar de thuiszorg

patiént

Alle informatie staatin
het PGO van de patiént

¢
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Mei 2024: Ontwikkelingen / Doelstellingen voor 2025

Eenheid van Taal is een belangrijke pilaar voor realisatie databeschikbaarheid.

Regie voor de realisatie van gebruik is gewenst en gevraagd. In 2023 gestart met het nemen van deze regie, dit krijgt vervolg in
2025 door de volgende keuzes:

Realisatie gebruik terminologie:

* Begeleiding implementatie SNOMED-besluit, incl vervolgstappen (stelselbeheer)

* Advies implementatie LOINC (stelselbeheer) + vertaling LabcodeSet (start Q4 2024):

* Beschikbaar maken voor patiént en burger: realisatie Patiéntvriendelijke termen en omschrijvingen (vervolg op 2024)

* Realisatie Thesaurus Data in de zorg: eenduidige definities van termen gebruikt in het veld van de databeschikbaarheid

Doorontwikkeling organisatie Reguliere taken
* Veranderende rolneming: opleiden veld * Beheer: SNOMED, LOINC, TZW, NTS
«  Beschikbaar maken van tooling en handleidingen * Bijdragen aan gegevenssets (informatiestandaarden, EU, etc)

* Internationale verbinding

32 | 2542025 | Nl Ctiz(_-i-)



Beheer SNOMED, National Release Center:

Beheertaken

+ SNOMED-vertaling
 Beheertaken voortkomend uit internationale wijzigingen
+ Actuele beheer status

Dienstverlening

« 10 x per jaar publicatie SNOMED-release.

+ Betrokkenheid experts bij SNOMED door 2 jaarlijkse nieuwsbrief.

« Inzichtin snomed expert stakeholder relaties d.m.v. onderzoek.

+ Overzicht maandelijkse wijzigingen aan referentiesets voor applicatiebeheerders is vindbaar.
Ondersteuning SNOMED implementatie

Wijzigingsverzoeken

« Wijzigingsverzoeken worden binnen 6 weken opgepakt en uitgevoerd.(zie voor tijdslijnen document)

Toegankelijkheid

+ Mensen ontvangen binnen 1 week/ 3 werkdagen toegang tot SNOMED
+ Kennisdeling over het bestaan van SNOMED

33 ‘ 25-4-2025
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| 13-11-2024 |

SNOMED besluit: ondersteuning vanuit
expertise Terminologiecentrum

* Handleidingen

* How Tovideo’s

*  Webinars en gastcolleges

* Basiscursus ‘verbinden & innoveren met SNOMED’
* Basiscursus SNOMED voor softwareontwikkelaars
* Opleiding tot Extern Medisch Terminoloog

* Begeleiding bij gebruik reference set tool

—> Bekijk hier het volledige aanbod en tevens de agenda

Nictiz C‘i”


https://nictiz.nl/wat-we-doen/activiteiten/terminologie/trainingen-terminologie/
https://nictiz.nl/agenda/

Waarom deze grondplaat?

Consistente nationale keuzes
* Vereenvoudigt implementatie op de lange termijn

* Hoe minder we mappen, hoe minder informatie verloren gaat

Internationaal:
* Uitwisseling over de grens (EHDS)

* Input uit verschillende landen leidt tot meer kwantiteit én kwaliteit

Eenmalige registratie, meervoudig gebruik
* Hoerijker de structuur van de terminologie,

hoe groter de mogelijkheden voor hergebruik

35 | 25-4-2025 |
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Labcode-
set

SNOMED CT

Kernset
Verpleeg
-kunde

ICD-11

Diagnose-
thesaurus
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... Naar Snomed

227 11001000004107

Va n Lo I N C C N Glucose [Massivolume] in Synovial fluid (LOINC:2348-1)
Glucose _._( : ) . > ‘ 32501001000004107 _ _ \
[Ma SS /volum e] in Glucose [Massivolume] in Body fluid (LOINC:2344-0)

Synovial fluid

e 248003002 67070008
CO m p onen t G l ucose Component (atiribute) Glucose (substance)

_._O_'.. ( 370120000 ) » 113530007 _ _
P rO p e rty M a S S Froperty (attribute) Mass concentration (property) (qualifier value)

concentration ;-O-» ) Em j —
Scale type (attribute) Cuantitative (gualifier value)

Scale Quantitative

. 370134000 123020007

T| m | N g PO| nt | N t| m e Time azpect (attribute) Single point in time (qualifier value)
. T04310004 A0S5005

System SynOV|al ﬂu |d Inheres in (attribute) Synovial fluid (substance)

> T04327008 119332005
Direct site (attribute) Synovial fluid specimen (specimen)




Uitwisseling van informatie

Partij A Verzendend/beschikbaarstellend systeem

Zorginformatiesysteem A

ST Al ]

Gebruiker A Gegevens(set) CDAFHIR

Database

Verzendend/beschikbaarstellend systeem

€y @ (3) ()

Vastleggen Opslaan Extraheren  Converteren
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Infrastructuur

®

Uitwisselen

Ontvangend/opvragend systeem Partij B

Zorginformatiesysteem B

Eﬁ -—-- Appllcatleloglca

_,.‘ B C
P
E Gebruiker B

Database

CDAFHIR Gegevens(set)

Ontvangend/opvragend systeem

® @ ®
Ontvangen/Raadplegen Verwerken (Her)gebruiken
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Fenheid van Taal en begrip: waar gaat het mis?

huisarts medisch specialist medisch specialist huisarts
huisarts verwijst medisch specialist verwijst medisch specialist
naar medisch specialist naar een andere specialist stuurt ontslagbrief
(generiek) voor behandeling. Patiént ) diagnose naar huisarts )
wordt opgenomen. verpleegkundige thuiszorg

v

De verpleegkundige
stuurt een overdracht
naar de thuiszorg

patiént

Alle informatie staatin
het PGO van de patiént

¢
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Eenheid van
taal inde
Nederlandse zorg

Van eenduidige
informatie-uitwisseling tot
hulpmiddel voor betere zorg

RIVM Rapport 2018-0081
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Wat is Eenheid van Taal

Eenheid van Taal is een hulpmiddel om de zorg voor de patiént te verbeteren en
veiliger te maken.

Cruciaal is dat informatie door zorgverleners rondom de patiént kan worden
gedeeld en kan worden hergebruikt zonder dat het - in die specifieke context -
aan betekenis verliest.

Dit dient meerdere subdoelen:
het stelt de patiént centraal,
het biedt kansen voor efficiénter zorggebruik door het hergebruik van informatie,

het geeft (ondersteuners van) de zorgverlener meer tijd om goede zorg te
verlenen

is een voorwaarde om ‘information-driven’ zorginnovaties te benutten.

Nictiz



Transtormatieplannen

* Impactanalyse
*  Waarvoor wordt SNOMED gebruikt en waar nog niet (welk codestelsel)
* Goede voorbeelden van het gebruik van SNOMED

* Hoe worden op dit moment diagnose/ probleem en verrichting/behandeling
vastgelegd

*  Welke informatie is nog meer belangrijk
* Hoeis de samenwerking en governance georganiseerd binnen de sector
* Hoe geeft de sector leveranciersmanagement vorm
* Belicht de voordelen en meerwaarde van Eenheid van Taal in de sector
* Veranderproces
*  Welke stappen moeten doorlopen worden
* Wat kan op korte termijn en wat heeft tijd nodig
*  Wieis dedrager van de veranderopgave
* Watisernodig
* Personeel, kennis, competenties en opleiding
* Bekostiging
*  Hulp

* Nieuwe technologie
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~ Open Q * Anamnese

« Klinisch onderzoek (incl observatie)

2 L|STEN * Conclusie

- Closed Qs - Differentiaal diagnose

* Plan & uitvoering
- O: Onset
- N: Nature

- E: Exercise Tol-
& R Rel'ev'r'g racrs Zorgen en verwachtingen
- B Exacerhatlﬁg * Medische voorgeschiedenis

* Medicatie voorschriften

Geruststelling/advies

Safety netting

Behandeling

Diagnostiek (Test, beeldvorming)

Verwijzing

YV V V V V V

* Risicofactoren als roken, familiegeschiedenis,
blootstelling etc




\adicne Managemant - 25 (3) Lab Reports - 133 (57) Tasks - 138

New priority Workflow Items recelved - Lab Reports, Medicine Management

s Adtive ¥ TEST TRANSFER, Start (Mr)

B

mn

01-Jan-1993 (28y)

1al GP

WILLIAMS, Paul William (Dr)

LICWY =2 ™y RECOTQ L'Y0 SarT el Gatay)

mstm[

Consultation ~ 1.<NoProblem> 2. <No Problem> © » Summary
Problem Histoy ' § . x Diary
History ‘. Gk [ Overdue Tasks
Examination Cough (finding) A Test Request Awarng ...
Eamily History Dry cough ::& Eeques:. »«a:rj
Social Productive cough -gréen sputum c;,;.!|mm‘k sa
Comment Persistent cough e
maz:" :?::zt;:‘e cough-yellow sputum Act;:e l;r::lems
Procedure i Osteoarthrits NOS, of kne¢
Tk Raeniast 3 Noctumal cough / wheeze Has authorisation for medic
Referal » B e coup Osteoarthrts NOS, of knet
R | Productive cough -clear sputum Essental hypertenson
Aergy Night cough present Percent predited FEV1
Night cough absent Progestogen only oral cont
/0 - cough v R Headache
Options (2) Open Code Selector <F4> Letter from specaist
Letter from specalst
R Medication
Acute
— — < Fosfomycin Trometamol
27-Juk2021 13:05 GP Surgery (The Church Street Surgery) PRUCE, Alexandra (Dr) = ~ | Levothyroxne sodum e« Si
Comment Ths template & to alow a cinkian to order one or more jont iInjections for a patient. The drugs to be used wil be Depomedrone 40mg/m, 0.25 - 1ml with idocane 2%, 0.25 - Smis dependng Repeat
on cinical crcumstances. The dinkan usng ths template retans cinical responsbiity for the patient. The dinican/ Traned njector & simply performing 3 technical task and wil not be cinically Hepatyrx o Hepatyrix » H
assessng the patent. Hyoscne butybromide
\Weight steady e No hstory of cinical finding n subject Inactivated Influenza (Spit !
Problem Osteoarthritis NOS, of knee (Frst) Lateralty: Rght e s
Assessment Cinical management plan patient can have upto 3 injections per annum, at least 4 weeks apart,
15-)uk2021 10:36 GP Surgery (The Church Street Surgery) PRUCE, Alexandra (Dr) = ® Thyrouhe ook
Addronal Chid examination - 6 weeks /\ Possble pacemak
Bamination Chid eamnation: appearance normal A Record Patents |
Chid exam - vision: NAD Lateraity: Biateral
Chid examnation: ears normal L, SOV 1% ot
e - A\ 15t MMR vaccinat
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