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Mededelingen IB 19 april 2021 
 

 

Aanleiding 

De linking pins hebben afgesproken dat de mededelingen 

van de voorzitter en directeur DiCIO in een notitie op de  

agenda van het IB worden geplaatst. De leden van het IB kunnen zich  

daardoor voorbereiden op de mededelingen en desgewenst vragen over 

stellen. 

 

De mededelingen zijn: 
1. Baby connect, een mijlpaal! 

Babyconnect is een VIPP-programma voor gebruiksvriendelijke digitale 

gegevensuitwisseling tussen cliënten en zorgverleners, en zorgverleners 

onderling. Gynaecologen en kinderartsen in ziekenhuizen ervaren grote 

problemen om vanuit hun zorginformatiesysteem gegevens te delen met 

zorgverleners buiten het ziekenhuis in de geboortezorg, kraam- of 

jeugdgezondheidszorg. Daar komt nu verandering in. Eind maart is tijdens 

een proef van VIPP Babyconnect in samenwerking met Máxima MC in 

Eindhoven/Veldhoven duidelijk geworden dat dit door vertaling en 

datatransport wel mogelijk is - binnen enkele maanden en voor een fractie 

van de kosten. Volgens dit concept worden de gegevens van cliënten 

vanuit het ziekenhuisinformatiesysteem vertaald naar 

zorginformatiebouwstenen (zibs) in FHIR. FHIR is een format voor het 

vastleggen van gezondheidsgegevens, onderdeel van de wereldwijde 

standaard HL7. In de vorm van zibs in FHIR zijn gegevens leesbaar voor 

andere zorginformatiesystemen. In principe kan elke softwareleverancier 

deze oplossing laten werken met elk ziekenhuisinformatiesysteem. 

https://babyconnect.org/qa-publicatie-op-website/ 

 

2. SNOMED, een mijlpaal! 
De medische termen van SNOMED zijn nu in het Nederlands beschikbaar! 
Dit is een grote stap voor Eenheid van Taal. In juli 2016 schreef de 

voorganger van Erik Gerritsen, Leon van Halder als voorzitter van de 
Stuurgroep van Registratie aan de Bron, een brief waarin hij het belang 
van SNOMED voor de Eenheid van Taal in de zorg benadrukte, en pleitte 
voor vertaling naar het Nederlands. 
Dat lijkt een kleine klus, maar dat is het niet. Nu zijn meer dan 265.000 
medische termen van het Engels naar het Nederlands vertaald en 
geverifieerd, een monnikenwerk waaraan meer dan 250 mensen uit de 

zorg meegewerkt hebben. Nog wat indrukwekkende cijfers: niet alleen 
zijn er dus meer dan 265.000 termen vertaald, ook zijn er meer dan 3000 
patiëntvriendelijke termen aan SNOMED toegevoegd, is 97% van de 
Diagnosethesaurus en 87% van de Verrichtingenthesaurus gekoppeld aan 
SNOMED-termen. Ook zijn de DSM-V en de relevante delen van de NHG-
tabellen 24 en 45 gekoppeld aan SNOMED. 
Nictiz heeft deze klus namens ons allen geklaard. Nu is het aan ons allen 

om SNOMED waar mogelijk te gebruiken! 
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7 april 2021 
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Trix van der Linden (BIZ) 
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3. Groeifonds investeert in Health-RI-voorstel voor 
gezondheidsdata-infrastructuur 
Het kabinet heeft besloten om het voorstel van Health-RI voor een 
nationale gezondheidsdata-infrastructuur te honoreren. Met de investering 
van 68,5 miljoen euro uit het Nationaal Groeifonds kan Health-RI snel de 

volgende stappen zetten om gezondheidsdata beter toegankelijk te maken 
voor gezondheidsonderzoek en -innovatie. Dat is goed nieuws voor het 

gezondheidsonderzoek, de gezondheidszorg, de Nederlandse economie en 
de Nederlandse burger. 
De COVID-19 pandemie heeft laten zien hoe belangrijk een geïntegreerde 
data-infrastructuur is om snel te kunnen reageren op bedreigingen van de 
gezondheid. De eerste elementen van een nationale data-infrastructuur 
voor gezondheidsonderzoek staan al in de steigers. Met de toekenning 

vanuit het Groeifonds krijgt Health-RI nu de financiële middelen om deze 
verder uit te bouwen. Samen met vele partners, waaronder de universitair 
medische centra, kan Health-RI nu de infrastructuur ontwikkelen die nodig 
is om gezondheidsdata veilig op te slaan, te combineren en toegankelijk 
te maken. Zorgprofessionals, onderzoekers en bedrijven werken zo samen 
aan betere zorg en nieuwe oplossingen voor diagnose, behandeling en 
preventie.  

 

4. Formatie nieuw kabinet 
Op basis van de nieuwe samenstelling van de Tweede Kamer wordt een 
nieuw kabinet geformeerd. Tot er een nieuw kabinet is, zetten het huidige 
kabinet en de ministers het werk in demissionaire status voort. Na het 
ontslag op 15 januari van kabinet-Rutte III heeft de Kamer in oude 
samenstelling al besloten welke onderwerpen controversieel zijn. 

Controversieel verklaarde onderwerpen behandelt de Kamer niet verder 
met een demissionair kabinet. 
Een nieuwe samenstelling van de Tweede Kamer heeft ook invloed op de 
stemverhoudingen, en daarmee mogelijk ook op het besluit welke 
onderwerpen controversieel worden verklaard. Daarom zal de nieuwe 
Kamer hetzelfde proces doorlopen om per wetsvoorstel, brief, nota 

nogmaals te bepalen of deze wel of niet controversieel wordt verklaard. 
 
De procedure voor de kabinetsformatie is vooral gebaseerd op 
ongeschreven staatsrecht en gewoontes en kan van formatie tot formatie 
verschillen. Wel doorloopt iedere kabinetsformatie grofweg de volgende 

stappen:  
 Verkiezingen: de kabinetsformatie start direct na de verkiezingen 

van de Tweede Kamer der Staten-Generaal. 
 Verkenning: De Kamervoorzitter spreekt de dag na de 

verkiezingen met de beoogde fractievoorzitters. In deze 
bespreking wordt een verkenner aangewezen. De verkenner gaat 
in gesprek met alle fractievoorzitters om te zien welke fracties 
samen een coalitie zouden kunnen vormen. De verkenner brengt 
verslag uit aan de Tweede Kamer, die vervolgens debatteert over 

dat verslag en de verkiezingsuitslag. 
 Informatie: De Tweede Kamer benoemt in een Kamerdebat een 

informateur om de mogelijkheden te onderzoeken voor een nieuw 
kabinet dat in beginsel kan rekenen op een meerderheid in de 
Tweede Kamer. In deze fase starten de inhoudelijke besprekingen, 
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onder leiding van de informateur, met de onderhandelaars van de 
coalitie die het meest haalbaar lijkt. 

 Coalitieakkoord: Doel is te komen tot een conceptcoalitieakkoord 
waarin de hoofdpunten van het beleid voor de komende 
kabinetsperiode zijn opgenomen. Nadat de betrokken Tweede 

Kamerfracties hebben ingestemd met het coalitieakkoord schrijft 
de informateur het eindverslag. Als de formatie slaagt, staat het 

coalitieakkoord ook bekend als het regeerakkoord. 
 Formatie: De Tweede Kamer benoemt een formateur. In het 

algemeen is dit de beoogd minister-president. In de formatiefase 
staat de verdeling en personele invulling van de kabinetsposten 
centraal. De formateur benadert de kandidaat-ministers en 
kandidaat-staatssecretarissen met het oog op benoeming op een 

post in het kabinet. 
 Beëdiging: in het constituerend beraad wordt vervolgens onder 

meer het eindverslag van de formateur vastgesteld en verklaren 
de beoogde leden van het nieuwe kabinet dat zij zich gebonden 
achten aan het coalitieakkoord. Daarna worden de leden van het 
nieuwe kabinet benoemd en beëdigd door de Koning. Het eerste 
wat het nieuwe kabinet doet, is een regeringsverklaring opstellen 

met daarin de hoofdlijnen van het regeerakkoord. De minister-

president spreekt de regeringsverklaring uit in de Tweede Kamer 
en vervolgens vindt er een debat over de regeringsverklaring 
plaats. 

 
5. Norm ontwikkeling in het kader van WEGIZ en instelling 
programmaraad door de NEN  

De WEGIZ is bedoeld om het gestandaardiseerd uitwisseling van gegevens 
tussen zorgverleners voor specifieke gegevensuitwisselingen wettelijk te 
verplichten. De regels hiervoor worden vastgelegd in een AMvB. De AMvB 
verwijst naar een specifiek voor die gegevensuitwisseling opgestelde NEN-
norm. De NEN-norm verwijst vervolgens naar een standaard of 
standaarden. Naast specifieke normen kunnen door de NEN ook generieke 

normen worden opgesteld voor functies die in meerdere 
gegevensuitwisselingen voorkomen. Denk aan functies als autorisatie, 
toestemming, berichtenstandaard et cetera. Met certificering, toezicht en 
handhaving wordt het nakomen van deze verplichting gecontroleerd. Zo is 
in het kort de systematiek van de WEGIZ. 

Normering is daarmee een belangrijke randvoorwaarde voor het 
functioneren van de WEGIZ. Dat is reden geweest de normontwikkeling bij 

een vertrouwenwekkend en onafhankelijk instituut te beleggen. VWS is in 
deze de opdrachtgever naar de NEN. 
 
In de kerngroep van 2 maart jl. zijn er vragen gerezen over de instelling 
en samenstelling van een programmaraad door de NEN mede in relatie tot 
het Informatieberaad zorg.  
De programmaraad is een door de NEN ingesteld adviesorgaan dat advies 

kan uitbrengen aan de NEN normcommissie Informatievoorziening in de 
zorg. De rol van de programmaraad is om te adviseren over de 
samenhang van de normen (technisch en onderlinge werking) die in het 
kader van de WEGIZ ontwikkelt worden. De programmaraad heeft geen 
bredere taak. De signalen van de kerngroep zijn met NEN en de voorzitter 
van de programmaraad besproken en VWS zal in haar reguliere 
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voortgangsgesprek met de NEN de rolzuiverheid van de programmaraad 
bespreken. 
 
In de kerngroep van het IB van 28 april zullen prof. dr. Kees Stuurman 
(voorzitter Programmaraad EGIZ) en Mirjam van der Gugten 

(NEN/secretaris Programmaraad EGIZ) de precieze rol, taken en functie 
van de Programmaraad toelichten. 

 

6. Stand van zaken expertgroep Zibs 
In het IB van 22 februari jl. is naar aanleiding van het agendapunt Stand 
van zaken Zibs; eenmalige vastlegging en meervoudig gebruik besloten 
hier een onderzoek naar te doen.  
De stand van zaken is op dit moment als volgt: 

 Er is een stuurgroep voor de begeleiding van het onderzoek 
geformeerd op basis van de partijen die betrokken zijn bij het 

HoofdLijnen Akkoord Curatieve Zorg. De stuurgroep rapporteert 
aan het IB en indien nodig aan de HLA-CZ-partijen.  

 Er is een expertteam samengesteld voor de uitvoering van het 
onderzoek bestaande uit Marc Seelen (CMIO UMCG), Tim 
Postema (Dir. IB Min VWS), Paul Hoogland (NFU VIPP5 
projectleider), Lisanne van der Molen (Nictiz), Maike Schepens 

en Annemarie Trompert (FMS SKMS verduurzamen 

kwaliteitsregistraties).   
 Onderzoeksopdracht en aanpak zijn vastgesteld (in overleg 

tussen de HLA-CZ-partijen en VWS); doel is om de oorzaken 
van de achterblijvende ZIB-compliancy in kaart te brengen en 
scenario’s voor oplossingsrichtingen te schetsen. Bij de aanpak 
zal een groot aantal experts uit het veld worden geraadpleegd.  

 De resultaten zijn te verwachten (kort) na de zomer 

 

 

 


