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verbeterde & gestandaardiseerde info-uitwisseling

Module A
Patiént & Informatie

Module B
Patiént & Medicatie

Al: Inzage van
dossier conform
MedMij en 13 zib’s in
portaal/PGO

B1: Digitaal
aanbieden van
medicatievoorschrift

Medicatieverificatie en
actueel
medicatieoverzicht
voor zowel
behandelaar als

A2: Inzage van
dossier conform
MedMij en 29 zib’s in
portaal/PGO

(Subsidie aan Gebruikersverenigingen)
Software-aanpassingen conform geldende
informatiestandaarden

VIPP-GGZ regeling

(patiént <-> professional en professionals onderling)

beter gebruik
van e-health

Module C
Patiént & eHealth

C1: Vergroten van de
inzet van eHealth
modules

C2: Vergroten van
inzet eHealth en
gegevensuitwisseling
tussen eHealth
modules en EPD




Eisen module A

Instelling kan een gegevensset over de behandeling aan PGO’s van patiénten

VIPPGCE/ aanbieden en eventueel ook viaeen patiéntenportaal.

Al.1 Gegevens actief naar zich toe halen:
- 13 zib’s volledig conform de datastructuur en van 16 zib’s de inhoud
- Correspondentie: zorgverlenersbrieven, ontslagbrieven, voortgangsbrieven
- ROM uitslagen

Al2 MedMi afsprakenstelsel

A1.3 Binnen 7 werkdagen beschikbaar
Al.4 Minimaal 10% van de patiénten

A1l5 Beveiliging minimaal conform elDAS substantieel of tweefactor authenticatie (DigiD met
sms)

Instelling kan een gegevensset over de behandeling aan PGO’s van patiénten
aanbieden en eventueel ook viaeen patiéntenportaal.

A2.1 Gegevens actief naar zich toe halen:
- 29 zib’s volledig conform de datastructuur
- Correspondentie: zorgverlenersbrieven, ontslagbrieven, voortgangsbrieven
- ROM uitslagen

A2.2 MedMi afsprakenstelsel

A2.3 Binnen 7 werkdagen beschikbaar
A2.4 Minimaal 15% van de patiénten
Beveiliging minimaal conform elDAS substantieel of tweefactor authenticatie (DigiD met



Zorginformatiebouwstenen (zib’s)

Verplichte zib’s Al + A2
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Laboratorium uitslagen*

Patiéntengegevens
Verzekeringsgegevens
Behandelaanwijzingen
Functionele/mentale status
Probleem

Verrichtingen
Medicatieafspraak
Toedieningsafspraak

. Medicatieverstrekking

. Verstrekkingsverzoek

. MedicatieGebruik

. Vrijheid beperkende maatregelen

(Argus)

Verplichte zib’s A2
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Wilsverklaring
Contactpersoon
Burgerlijkestaat
Woonsituatie
Druggebruik
Alcoholgebruik
Tabaksgebruik
Tekstuitslag

Zorgverlener (incl. BgZ huisarts)

. Zorgaanbieder
. Gezinssituatie
. ParticipatielnMaatschappij

HulpVanAnderen

. Taalvaardigheid
. Juridische status
. Algemene metingen (incl. ROM)

*Als het lab niet conform zib’s kan aanleveren, dan hoeft de instelling het ook niet in een zib
formaat vast te leggen in het EPD
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https://www.vippggz.nl/dynamic/media/87/documents/Functionele_specificaties-VIPPggz-versie1_0.pdf

Gebruikersvereniging
(Opgericht/in oprichting

EPD

* MijnQuarant
* User

* Nexus
 Code24

* Medicore

* CRS

* Careweb

EVS

* FarmedRx
e Klinicom
* Medimo

Geen gebruikersvereniging

EPD
* Nedap

* Incura

* Care4d

* Chipsoft

* Prosoftware

EVS
* Bricks specialist

* (Prescriptor)



Dank u voor uw aandacht
www.vippggz.nl

Meer weten over het onderwerp?
Yoe Kwa, info@vippggz.nl



Introductie MedMij
Sven Cramer — projectleider MedMij Support



Wat wil MedMij bereiken?
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Wat is een PGO?

Levenslang hulpmiddel
Medische gegevens op één plek
Verzamelen, beheren en delen
Regie over eigen gezondheid

Dit geeft rust, vertrouwen en inzicht!




Het verschil tussen een portaal en een

persoonlijke gezondheidsomgeving

Portaal

Inzage bij één zorgaanbieder

Informatie is verspreid over
verschillende portalen

Informatie is niet te combineren

Zorgaanbieder is eigenaar

PGO

Informatie van meerdere
zorgaanbieders, op één plek

Persoon kan zelf een PGO kiezen
Persoon kan informatie delen

Persoonis eigenaar
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Wat moet ik doen en hoe helpt MedMij mij
daarbij?
Arina Burghouts — implementatie-adviseur
MedMij Support



> Zorggebruiker kiest zelf PGO W
Mij

> Zorgverleners ontsluiten informatie via Med
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Hoe sluit ik aan bij MedMij

Hoe sluit ik
aan bij MedMij?
stappenplan voor
zorgverleners

die dat wil kan beschikken over Zijn IgeN
persoonlijke gelmdheiﬂmga‘m’, 2o'w omgeNing — een PP

formatiesystemen

volledig overzicht bekijken en
;mgveflemls,-aar en wanneer i wil.

medMij regels dat een pem-nuihe ge:andheutnmgemm en de zorgmfc-rlnyﬁesysﬂmen van
zorgaanbieders niet allen 0P oen beveiligde, maar oak op 220 eenduidige manier met elks3s
fupgen comm miceran.

Watis een i gmmﬂing?

€en persoonlijke gezondheidsomEEving IS cen website of app wearmee patienien hun
geznndhzidsi nformatie kunnen yerzamelen, behesen en delen. Het gast dan om informatie die
door zorgverieners wordt geregizuee!d. (maar ook om i ormatie die patigaten zelf bijhouden,
zpals zetfmetingen. 2N persoaniijke gzz-:ndheidsnmgeving iseen tutpmidiel voor mensen die
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https://www.medmij.nl/wp-content/uploads/2018/01/Stappenplan-MedMij-2018.pdf
https://www.medmij.nl/wp-content/uploads/2018/01/Stappenplan-MedMij-2018.pdf

Stap 1
e Organisatie in de startblokken

g ) -
Besluit dat je bij MedMij wilt aansluiten Hoe ondersteunt MedMij?

¢ Uitleg over MedMij en
juridisch kader

v’ Bepaal wat je wilt bereiken 0 Factsheets
v" 0.b.v. wensen patiénten en zorgverleners ¢ Financieringsregeling

v' 0.b.v. wet- en regelgeving leveranciers
¢ Gebruikersvoorlichting

v' Meld je bij ons!

v" Neem je professionals mee zorgverleners
¢ Antwoord op

veelgestelde vragen
voor zorgverleners
¢ MedMij-canvas

v’ Zoek uit welke financiering mogelijk is

k‘/ Richt projectorganisatiein




Stap 2

e Ot€l Vast welke gegevens je gaat delen

-

\_

v' Bepaal welke gegevens je gaat delen met

patiéntenvia MedMij, op basis van de
MedMij-informatiestandaarden

v VIPP-regeling

v’ Stel vastin welk ICT-systeem deze zich

bevinden

v" Neem contact op met de leveranciervan

dit systeem

~

Hoe ondersteunt MedMij?

¢ Informatiestandaarden
* Basisgegevensset Zorg
* Medicatieproces
e Laboratoriumresultaten
» Zelfmetingen
* eAfspraak
* Huisartsgegevens
* Indicatiebesluit WLZ
* Basisgegevens GGZ
e Beelden
* PDF/A

0 Proces voor zelf ontwikkelen
van standaarden




Stap 3
e LEvVerancier klaar voor MedMij?

é )

Ga in gesprek met je leverancier Hoe ondersteunt MedMij?

¢ Overzicht deelnemende
leveranciers
¢ Overzicht relevante

v Check of je leverancierdeelnemer is of
gaat worden van MedMij

v’ Check of je leveranciervoldoet aan de informatiestandaarden
relevanteinformatiestandaarden 0 Model verwerkers-
overeenkomst

v" Sluit verwerkersovereenkomst af

. _/




Stap 4
o \WErkwijze op orde

é )

Nietalleen registrerenvoor jezelf

v’ Zorg dat de gegevens zoveel mogelijk Hoe ondersteunt MedMij?

gestructureerd zijn vastgelegd _
¢ Informatiestandaarden

v’ Besteed aandachtaan begrijpelijk ¢ Normenkader
vastleggen informatiebeveiliging

v’ Zorg dat je informatiebeveiligingop orde
IS

. _/




Stap 5
e COMMuUNiceer over MedMij

é )

Aangesloten bij MedMij? ' ioduisgesmen: Hoe ondersteunt MedMij?
v Informeer je medewerkers ¢ MedMij-label
0 Communicatiehandboek

0 Informatiemateriaal

v" Toon MedMij-label
voor patiénten

v' Communiceer naar patiénten




Wat zijn mijn verantwoordelijkheden als

zorgaanbieder?

Juistheid gegevens in dossier
Naleving AVG en andere wetgeving

Leverancier deelnemer MedMij

Contract en verwerkersovereenkomst met leverancier
Controle dat leverancier zich houdt aan afspraken
Procedures voor incidenten met leverancier

Verificatie identiteit patiént

Unieke zorgaanbiedersnaam communiceren naar patiént
Contactpunt voor patiénten die vragen hebben over ontvangen gegevens



-

Concreet aan de slag met het
MedMij-canvas



PROJECT

Stakemolders 15k Betreuken patient
an porgverlenar

Qrganisatie,rollen
&n basluivorming

ORGANISATIE

Afmankelijkneden

STeEm BN leverancier L) DeelneEmer Medsdij’

dErvolgstapper

Sesizands nfrasimucrgn ntegrarer nogig?
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MedMmi



Gebaseerd op vijf-lagenmodel

Voor interoperabiliteit

C beleidsafstemming }

ZORGPROCES samenwerking ZORGPROCES

INFORMATIE structuur & inhoud INFORMATIE

Organisatorische eenheid Organisatorische eenheid
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Pauze



MedMij Afsprakenstelsel

Johan Hobelman - architect



MedMij levert drie producten op W

voor de uitwisseling van gezondheidsgegevens

Belangrijk:
we maken zelf
géén persoonlijke
gezondheidsomgeving!







Functioneel

Identificatie




MedMij architectuuroverzicht w




https //afsprakenstelsel medmij.nl
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& afsprakenstelsel.medmij.ni (&

= X Confluence ook Aanmelden

v Architectuur en technische spec Pagina's /... / Architectuur en technische specificaties
* Juridica H 2
Processen en informatie
v Processen en informatie
* UC Verzamelen

* UC Delen

Juridica

* UC Opvragen ZAL
* UC Opvragen OCL
* UC Opvragen GNL

v Applicatie
* UCI Verzamelen [t
+ UCI Delen

UCI Opvragen ZAL
UCI Opvragen OCL
UCI Opvragen GNL

Processen
en Informatie
4
1

Gegevens en performance it @© Toelichting
Voor een overzicht over alle lagen van de archi ir, en voor een toelichting van de b van de symbolen en lijntjes, zie de
overzichtspagina.

Gegevens en performance It

EML-hestanden voor Histen In deze figuur zijn de rollen, functies en gegevens-elementen uit de proces- en informatie-architectuur weergegeven, inclusief de binding (verticaie

v Netwerk lijnen) van deze rollen aan de juridische (zie Juridica). Met de horizontale stippellijnen staat aangegeven welke rolien welke functies uitvoeren,
respectievelijk welke functies welke gegevens gebruiken. Om te voorkomen dat er een onoverzichtelijke wirwar van stippellijnen ontstaat, maakt de
SIUCIOpTRgen Wi figuur gebruik van joins en splits. Joins en splits zijn getekend als ruitjes. Een join ( L ) kt zich door dere inkomende pljlen en
v Informatiemodelien één uitgaande, een split (splitsing) juist door één inkomende en meerdere uitgaande pijien.
* Metamodel
* Logische modellen Rollen

SLIORSchame 3 1. Dienstverlener persoon neemt de functionele rol van Uitgever op zich.

2. Dienstverlener zorgaanbieder neemt de functionele rol van Bron en/of Lezer op zich.
3. Stichting MedMij neemt de functionele rol van MedMij Beheer op zich.




Vragen

* Hoe en waar kunnen we ons aanmelden voor MedMij-kwalificatie?

* Alseen PGO het dossier en de medicatie-zib's wil opvragen en de instelling
heeft een los EVS bij een EPD: worden de beide bronnen (EPD en EVS) dan
apart bevraagd? Of komt er 1 vraag binnen ("ik wil al mijn dossiergegevens
hebben") en moet de instelling zelf zorgen dat de informatie uit beide bronnen
worden opgevraagd?

* Koppelt de resource server met verschillendeintegratieplatformsafhankelijk
van het bronsysteem? Voor ROM en eHealth via Koppeltaal, voor EPD via eigen
viewer/FHIR service?

* Moet een EVS ook een MedMij-stekker maken om voor subsidie in aanmerking
te komen? Of volstaat het dat het EVS de medicatie zib's via een broker (of
EPD) aanbiedtaan een PGO?

* Wanneer zijn alle verplichte FHIR-profielen beschikbaar?

* Op welke gegevens uit het dossier heeft de cliént allemaal recht?



Hoe worden systemen bevraagd?

* Direct
* Indirect via koppelplatform

* Via Zorgaanbiederslijst:

. 1 . 1
zorgaanbieder gegevensdienst systeemrol
1 1
1 1

Authorization
server

Resource server




Direct bevragen

Persoonsdomein

Afsprakenstelsel

N — — — — — — — — — — — — — — —




Bevragen via EPD

Persoonsdomein

Afsprakenstelsel




Indirect bevragen

Persoonsdomein { Zorgaanbiedersdomein

koppelplatform

Afsprakenstelsel

N — — — — — — — — — — — — — — —




MedMij Governance ...csc

Personen Zorgaanbieders

STICHTING MEDMIJ
Eigenaarsraad

Bestuur met
stafondersteuning &

Uitvoe¢ rings-
orgar isatie

VZVZ Servicecentr
Nictiz

OPERATIONEEL



Wie wordt deelnemer?

Tekst in de regeling:

“De zorgaanbieder (ziekenhuis) dient in samenwerking met de leverancier
deelname tot het afsprakenstelsel te initiéren. Dat betekent dat de leverancier als
dienstverlener zorgaanbieder, indien nog niet aangesloten, deelneemt aan het
afsprakenstelsel zodat gegevens beschikbaar gesteld worden voor uitwisseling.
Onderdeel van deelname is het tekenen van een verwerkersovereenkomst tussen
zorgaanbieder en leverancier.

Nuancering: leverancier => coalitie van partijen met één hoofdaannemer die
deelnemer wordt en eventuele onderaannemersdie ook moeten voldoen aan
het normenkader.



@

Aanmelden voor kwalificatie

Hiervoor is vereist dat een toegetreden dienstverlener zorgaanbieder een
kwalificatie behaald voor uitwisseling van de gekozen Informatiestandaard
vertaald in een FHIR-profiel. Het volledige toetredingsproces wordt begeleid
door Stichting MedMij. De kwalificatie, onderdeel hiervan, wordt uitgevoerd
door Nictiz. Daarnaast is een acceptatie van de leverancier benodigd op het

vlak van architectuur en technische specificaties. Dit wordt uitgevoerd door
VZVZ Servicecentrum.

https://afsprakenstelsel.medmij.nl/display/PUBLIC/Inrichting



praktisch S

Operatie kwalificatie & acceptatie

* Nictiz voert Kwalificatie uit  ®vZVZ voert Acceptatie uit
* Coordinator is * Coordinatoris
Lilian Brouwer Wouter Adriaanse

VZVZ is hoofdaannemer en voert het loket.

Coordinatorvan het Loket is Carin Salomon.

Alle communicatie komt vanuit MedMijmet als afzender MedMij.

Nictizen VZVZ kennen ook eigen kanalen, eigen activiteiten en eigen boodschappen.



Beschikbaar stellen informatie

* Uit de toelichting :

“Of de Zorgaanbieder de gevraagde gezondheidsinformatie beschikbaar stelt
aan de Persoon, is om te beginnen een zaak tussen

de Zorgaanbieder en Persoon, die daarvoor een behandelrelatie moeten hebben.
Gegeven zo'n behandelrelatie is er wetgeving van toepassing op deze ter
beschikkingstelling (zie Juridisch kader). Daarbinnen is eigen beslisruimte voor
de Zorgaanbieder. Omdat Zorgaanbieder en Persoon evenwel

geen Deelnemers in het MedMij Afsprakenstelsel zijn, specificeert het MedMij
Afsprakenstelsel niet de exacte logica van de beslissing om

de gezondheidsinformatie al dan niet ter beschikking te stellen. ”

https://afsprakenstelsel. medmij.nl/display/PUBLIC/UC+Verzamelen


https://afsprakenstelsel.medmij.nl/display/PUBLIC/Juridisch+kader

Beschikbare FHIR-profielen

* functionele hoofdpagina:

https://informatiestandaarden.nictiz.nl/wiki/MedMij:V2018.06 Ontwerpen
* functioneel ggz:

https://informatiestandaarden.nictiz.nl/wiki/MedMij:V2018.06_OntwerpGGZ
* technisch ggz:

https://informatiestandaarden.nictiz.nl/wiki/MedMij:V2018.06_FHIR_GGZ

Catalogus:

MM-1.0-GGB-FHIR Dienstverlener zorgaanbieder  Basisgegevens GGZ Beschikbaarstellen GGZ
17Verzamelen Basisgegevens GGZ 1.0Basisgegevens GGZVerzamelen 01-11-18

MM-1.0-GGR-FHIR Dienstverlener persoon Basisgegevens GGZ Raadplegen GGZ


https://informatiestandaarden.nictiz.nl/wiki/MedMij:V2018.06_Ontwerpen

Overzicht FHIR profielen (2sjan2019)

Index raadplegen / beschikbaar stellen

Informatiestandaard Versie Use case Functioneel Technisch
Basisgegevensset Zorg & Basisgegevensset Zorg &, op basis van ZIB's release 2017 BgZ BgZ in FHIR
Labuitwisseling & Laboratoriumresultaten Laboratoriumresultaten Laboratoriumresultaten in FHIR
Medicatieoverzicht Medicatieoverzicht Medicatieoverzicht in FHIR
Medicatieproces &
Medicatiegegevens Medicatiegegevens Medicatiegegevens in FHIR
=\
) Allergielntolerantie Allergiefintolerantie Allergielntolerantie Allergielntolerantie in FHIR
iy
i) entspraak Afspraken raadplegen eAfspraak eAfspraak in FHIR
Zelfmetingen Zelfmetingen raadplegen Zelfmetingen Zelfmetingen in FHIR
@ PDF/A PDF/A raadplegen PDF/A PDF/Ain FHIR
=
@ Huisartsgegevens Huisartsgegevens Huisartsgegevens GP data in FHIR
o | | |
| \_:pl Basisgegevens GGZ Basisgegevens GGZ Basisgegevens GGZ GGZ data in FHIR
N




HCIM NL HCIM EN FHIR Resource FHIR Profile
Patient Patient Patient http:/fhir.nlfhir/StructureDefinition/nl-core-patient &
Betaler Payer Coverage http:/nictiz.nl/fhir/StructureDefinition/zib-Payer &
BehandelAanwijzing TreatmentDirective Consent http://nictiz.nlffhir/StructureDefinition/zib-TreatmentDirective &
Wilsverklaring AdvanceDirective Consent http://nictiz.nl/fhir/StructureDefinition/zib-AdvanceDirective &
JuridischeStatus® LegalStatus*® Extension see Patient & or see FreedomRestrictinMeasures &
I VrijheidbeperkendeMaatregelen . FreedomRestrictingMeasures = Procedure http//nictiz.nl/fhir/StructureDefinition/zib-FreedomRestrictingMeasures &
I FunctioneleOfMentaleStatus I FunctionalOrMentalStatus Observation http:/nictiz.nl/fhir/StructureDefinition/zib-FunctionalOrMentalStatus &
I Probleem l Problem Condition http://nictiz.nl/fhir/StructureDefinition/zib-Problem &
I Woaonsituatie l LivingSituation Observation http://nictiz.nlffhir/StructureDefinition/zib-LivingSituation &
I Druggebruik l DrugUse Observation http://nictiz.nl/thir/StructureDefinition/zib-DrugUse &
I Alcoholgebruik ‘ AlcoholUse Observation http:/nictiz.nl/ffhir/StructureDefinition/zib-AlcoholUse &
Tabakgebruik TobaccoUse Observation http://nictiz.nl/ffhir/StructureDefinition/zib- TobaccoUse &2
I Gezinssituatie ' FamilySituation Observation http://nictiz.nlffhir/Structure Definition/zib-Family Situation &
I GezinssituatieKind ' FamilySituationChild Observation http:/nictiz.nlfhir/StructureDefinition/zib-FamilySituationChild &
I Taalvaardigheid ' LanguageProficiency Patient see Patient &
I ParticipatielInMaatschappij ' ParticipationinSociety Observation
HulpVanAnderen HelpFromOthers CarePlan http://nictiz.nl/fhir/StructureDefinition/zib-HelpFromOthers &
LaboratoriumUitslag LaboratoryTestResult Observation http://nictiz.nl/fhir/StructureDefinition/zib-LaboratoryTestResult-Observation &2
AlgemeneMeting GeneralMeasurement Observation http://nictiz.nlffhir/StructureDefinition/zib-GeneralMeasurement &
Verrichting Procedure Procedure http://nictiz.nlffhir/StructureDefinition/zib-Procedure &
TekstUitslag TextResult DiagnosticReport | http:/nictiz.nl/fhir/StructureDefinition/zib-TextResult &
Zorgverlener HealthProfessional Practitioner http://fhir.nlffhir/StructureDefinition/nl-core-practitioner &
Zorgaanbieder HealthProfessional Organization http://fhir.nl/fhir/StructureDefinition/nl-core-organization &
- - CareTeam http://fhir.nl/fhir/StructureDefinition/nl-core-careteam &
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