Wat is de naam van de

praktijk en waar is deze
gevestigd?

SAG Gezondheidscentrum
Slotermeer, gevestigd te
Burgemeester de Vlugt-
laan 111 in Amsterdam
west.

Welk HIS wordt
gebruikt?
OmniHis Scipio.

Wie staat er op de foto?
Bertwin Krug, locatie ver-
antwoordelijk huisarts.

Wat vind je de sterkste
kant van je HIS?

De veelvoud aan moge-
lijkheden, waaronder goe-
de ondersteuning met ke-
tenzorg.

Wat is een wens voor je
HIS en/of ICT gebied
voor de praktijkvoering?
Dat het HIS - met auto-
matisering en gebruiksge-
mak - een zo optimaal
mogelijke ondersteuning
zal bieden in een tijd
waarin de druk op de
zorg steeds hoger wordt.

Elke zorggroep een CMIO

voor passende IT

De druk op de huisartsenzorg zal de ko-
mende jaren door vergrijzing en de groei
van het aantal patiénten met chronische
aandoeningen fors toenemen. Digitalise-
ring zal moeten helpen om deze vraag het
hoofd te bieden. Maar daarvoor is betrok-
kenheid van huisartsen met ICT-kennis es-
sentieel.

De chief medical information officer (CMIO)
Eerste Lijn is zo'n huisarts met ICT-kennis. Hij
vormt de schakel tussen ICT en huisartsen-
zorg binnen een (regionale) zorgorganisatie/
zorggroep, en is vergelijkbaar met de CMIO’s
die in de ziekenhuizen actief zijn. De CMIO
geeft vanuit medisch perspectief mede rich-
ting aan de ICT-strategie van de organisatie
en heeft inzicht in de impact van digitalisering
op het primaire zorgproces. Samen met de
chief information officer (CIO), chief digital of-
ficer (CDO) of ICT-manager is hij of zij verant-
woordelijk voor de digitale strategie.

Omdat CMIO’s Jonathan Bouman, Sylvia
Haverkamp, Bart van Pinxteren, Bart Timmers,
Maarten Timmers en Mariétte Willems den-
ken dat informatietechnologie de huisartsen-
zorg pas echt kan ondersteunen met een ac-
tieve inbreng van huisartsen met ICT-kennis,
hebben ze in de zomer van 2020 het CMIO
Netwerk Eerste Lijn opgericht. Ze streven
naar een landelijke dekking van eerstelijns-

CMIO’s, zodat de juiste kennis zowel regio-
naal als landelijk beschikbaar wordt. Veel regi-
onale organisaties worstelen met dezelfde di-
gitaliseringsvragen. Juist door het delen van
successen en valkuilen kunnen CMIO’s opti-
maal van elkaar leren en zo de innovatie sa-
men versnellen. Het netwerk biedt een plat-
form om ervaringen en kennis te delen, te
bundelen en op te bouwen in de vorm van
symposia en online bijeenkomsten. Tevens zal
het netwerk gevraagd en ongevraagd advie-
zen of aandachtspunten formuleren voor
partners als LHV, NHG, InEen, het ministerie
van VWS en Nictiz.

Linkedin: https://www.linkedin.com/compa-
ny/cmio-netwerk

Website: www.cmionetwerk.nl

Bron: CMIO Netwerk Eerste Lijn

NHG-richtlijnen en -adviezen

Op https://richtlijnen.nhg.org zijn alle NHG-
richtlijnen te vinden. In oktober is een nieuwe
versie verschenen van het NHG-registratiead-
vies bij Standaard CVRM. Updates van de
ADEPD-registratieadviezen zijn te vinden op
https://referentiemodel.nhg.org/inhoud/the-
mas/publieksversie/published

Bron: NHG

MicroHIS Praktijksignaal

Het is soms opletten geblazen bij het
onderhouden van de gebruikers van het
patiéntenportaal.

Meneer P. Peters, geboren op 5 juni 1957
had een account op onze portaal aan-
gemaakt met het e-mailadres hpeters@hot-
mail.com. In de beheeromgeving kun je aan-
geven of je een notificatie wilt krijgen als een
portaalgebruiker zijn persoonlijke gegevens
aanpast. Erg handig als een patiént verhuist
of een nieuw telefoonnummer heeft.

Wij kregen nu de notificatie dat de gebruiker
'hpeters@hotmail.com’ zijn geboortedatum
had aangepast naar 2 augustus 1959 en zijn
geslacht had veranderd. Een blik in het HIS
leerde dat echtgenote H. Peters op die da-
tum is geboren. Zij wilde blijkbaar met dit
e-mailadres gebruik gaan maken van het
portaal. Als ze echter inlogde met het blijk-
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baar door het echtpaar gezamenlijk gebruik-
te e-mailadres hpeters@hotmail.com, kwam
ze niet bij haar eigen dossier terecht, maar
bij dat van haar echtgenoot. Of probeerde
meneer (of een hacker) zo inzicht in het dos-
sier van mevrouw te krijgen ?

Een verandering van geboortedatum leidt (in
ons portaal) niet automatisch tot een ontkop-
peling met het HIS.

Melding hiervan bij de leverancier van het
portaal gaf als reactie: ‘De gebruiker heeft
ten alle tijden het recht zijn/haar persoonlijke
gegevens te wijzigen.’

Misverstand en/of misbruik liggen hier op de
loer... Bij wie ligt nu de verantwoordelijk-
heid?

Caroline Norg-Schulpen
praktijk.norg@home.nl



Atlas-gebruikersvereniging in een nieuw jasje

Omdat het voor HIS-produ-
centen ondoenlijk is om ieder-
een afzonderlijk om een me-
ning te vragen, bestaan er ge-
bruikersverenigingen. Die ver-
tegenwoordigen de leden
(gebruikers) in het overleg
met de producent. Ook heb-
ben de gebruikersverenigin-
gen (via NedHIS) een stem bij
organisaties als NHG, LHV en
andere koepels die beleid
maken op dit gebied. De ac-
tieve kern van de gebruikers-
vereniging bestaat uit tiental-
len enthousiaste gebruikers,
voornamelijk huisartsen, die
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de automatisering in de prak-
tijk een warm hart toedragen.
Zij zetten zich actief in voor de
ontwikkeling van de HISsen.

De gebruikersvereniging Atlas
behartigt de belangen van de
HIS-gebruikers van Promedico
(ASP en VDF) en CGM HUIS-
ARTS. Om de zichtbaarheid
van Atlas te vergroten is een
aantal stappen gezet. Ten eer-
ste is er een nieuwe interactie-
ve website gebouwd met alle
informatie over Atlas en een
mogelijkheid om mee te pra-
ten in de verschillende fora
(www.atlasgebruikersvereni-

ging.nl).

Daarnaast zijn er op HAweb
groepen aangemaakt waar-

binnen vragen gesteld kunnen
worden en/of meningen en
wensen worden uitgewisseld:
HAweb Atlas-gebruikersver-
eniging (Promedico-ASP), HA-
web Promedico VDF (Atlas-
gebruikersvereniging), HAweb
Atlas-gebruikersvereniging
(CGM HUISARTS). Ook op
LinkedIn is Atlas te volgen: At-
las gebruikersvereniging. Het
bestuur van Atlas nodigt de
leden van harte uit om op de-
ze media te participeren.

Bron:
Atlas-gebruikersvereniging

Lastenverlichting door aanpassing binnen ION

Een praktijkmigratie levert doorgaans
veel extra administratief werk op. Een
praktijkmigratie op een kwartaalovergang
vormde daarbij nog eens een extra uitda-
ging omdat patiénten op de eerste dag
van een kwartaal op naam van de juiste
praktijk-AGB-code moesten staan wilde
je aanspraak kunnen maken op de kwar-
taalinschrijftarieven. Het leidde altijd tot
veel werkdruk en stress om het allemaal
tijdig voor elkaar te krijgen. Die behoren
nu tot het verleden, want Stichting ION
heeft verbeterde afspraken met VECOZO
kunnen maken. De veiligheidscertificaten
voor de nieuwe praktijk worden voortaan
al geactiveerd op het moment dat deze
bij VECOZO zijn aangevraagd. Daarmee
is het voor een praktijk met een nieuwe
AGB-code voortaan mogelijk om de pati-
enten al vroegtijdig in ION op de juiste
AGB-code aan te melden, waardoor de-
claratie- en liquiditeitsproblemen worden
voorkomen. Deze belangrijke stap ver-
laagt de administratieve lasten voor huis-
artsen en geeft HIS-leveranciers meer
ruimte om de migratie te plannen. Zorg-
verzekeraars hoeven daardoor minder
declaraties af te wijzen en achteraf min-
der te corrigeren. Kortom: administratie-
ve lastenverlichting en minder stress op
de werkvloer.

Toestemming voor dossieroverdracht in
de praktijk

In ION geldt de gouden regel: inschrij-
ving = uitschrijving. Zo nu en dan ont-
staat er discussie tussen huisartsen als
een nieuwe huisarts een patiént in ION
heeft aangemeld en de oude huisarts

verzoekt om het medisch dossier over te
dragen: de patiént had de oude huisarts
niet verteld dat deze van plan was om

weg te gaan. Hoe hoort het nu eigenlijk?

Natuurlijk is het wenselijk dat patiénten
de oude huisarts mondeling of schriftelijk
laten weten dat ze van zorgaanbieder wil-
len veranderen. Wanneer de arts-patiént-
relatie goed is geeft dat ook geen enkel
probleem en zal de huisarts zorgen voor
een professionele overdracht van het me-
disch dossier. Hij of zij is dat volgens de
Wet op de Geneeskundige Behandel-
Overeenkomst (WGBO) ook verplicht.
Maar wat nu als de patiént het niet zo
nauw neemt met deze officieuze ge-
dragsregels of als de arts-patiéntrelatie
ernstig verstoord is geraakt?

Om problemen hierover te voorkomen
adviseren de Stichting ION, de LHV en
het NHG om een gestandaardiseerd
praktijkinschrijfformulier te gebruiken,
waarin expliciet staat dat de patiént de
nieuwe huisarts toestemming verleent
om het medisch dossier bij de voorgaan-
de huisarts op te vragen.

Daarnaast is het handig om op het
formulier te vermelden dat de patiént
wordt geacht de huisarts mondeling of
schriftelijk op de hoogte te stellen van
een (voorgenomen) overstap. Door beide
te doen geeft de huisarts niet alleen aan
wat er van de patiént wordt verwacht (de
officieuze gedragsregel), maar borgt hij
of zij ook dat de nieuwe huisarts geen in-
schrijving kan doen zonder medeweten
en expliciete toestemming van de pati-
ent.

Welke rol speelt Zorgmail File Transfer
(ZFT) daarin? Alle huisartsen in Nederland
werken met ZFT om hun dossiers veilig
elektronisch over te dragen. Wanneer u
via ZFT een dossieroverdrachtsverzoek
binnenkrijgt (Ingekomen dossieraanvra-
gen’) en de patiént u daarover niets ver-
teld heeft, kunt u via ZFT eenvoudigweg
de aanvraag voorzien van een verzoek
om het ‘Toestemmingsbewijs’ bij te slui-
ten. De oude huisarts stuurt vervolgens
een kopie van zijn inschrijfformulier, waar-
uit moet blijken dat de patiént expliciet
toestemming heeft gegeven om het dos-
sier op te vragen. De oude huisarts kan
de nieuwe inschrijving zo nodig direct bij
de patiént verifiéren, maar kan als de per-
sonalia kloppen ook direct via ZFT tot
dossieroverdracht overgaan.

Waarom moet u eerst het inschrijfbewijs
opvragen en mag u de aanvraag niet di-
rect in ZFT afwijzen? Door de aanvraag af
te wijzen sluit u in feite de communicatie
met de aanvrager af. Doe dat alleen als u
er beiden van overtuigd bent dat er iets
is fout gegaan (bijvoorbeeld door een
persoonsverwisseling). Na de afwijzing
herstelt de oude huisarts de aanmelding
in ION door de patiént opnieuw in ION
op zijn/haar naam te zetten. De oorspron-
kelijke (maar foutieve) nieuwe huisarts
krijgt dan uiteraard ook weer een auto-
matisch dossieroverdrachtsverzoek via
ZFT, maar kan dat in dit geval wel direct
afwijzen omdat er reeds consensus is
over de foutieve inschrijving.

Bron: Stichting Inschrijving op naam
www.inschrijvingopnaam.nl
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