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Reactie digi.me op de internetconsultatie wetsvoorstel
elektronische gegevensuitwisseling in de zorg

Inleiding

Het Wetsvoorstel is een goede stap om voor zorgsystemen op eenzelfde wijze een afsprakenstelsel en
standaard te creéren als reeds gedaan is de veilige uitwisseling van gezondheidsgegevens tussen de
zorgprofessional en de cliént (MedMij Persoonlijke Gezondheidsomgeving). Het wetsvoorstel zou
echter duidelijker dienen te zijn over de (integrale) relatie tussen het zorginformatiesysteem,
persoonlijke gezondheidsomgevingen en de centrale positie van de cliént in de gegevensuitwisseling.

Eenduidigheid van taal tussen beide systeemwerelden is van groot belang voor de uitkomst van de
MKBA, het voorkomen van vendor lock in, innovatie en de ontwikkeling van health literacy door
cliénten. Verplichtte toepassing van dezelfde standaarden voorkomt dat er in de toekomst een nieuw
interoperabiliteitsprobleem kan ontstaan tussen de systemen voor het uitwisselen van gegevens over
de cliént (zorginformatiesysteem) en die voor de uitwisseling van gegevens met de cliént
(persoonlijke gezondheidsomgeving).

Borg eenduidigheid in van taal tussen zorginformatiesysteem en persoonlijke
gezondheidsomgevingen

Gebrek aan integrale aanpak is één van de oorzaken die genoemd wordt in de probleembeschrijving.
Hierdoor komt zorgbrede gegevensuitwisseling niet tot stand. Bij het oplossen van dit probleem moet
ook de relatie van de gegevensuitwisseling tussen zorgprofessionals en de cliént in ogenschouw
worden genomen. In deze reactie op het wetsvoorstel willen wij u graag wijzen op het belang van een
echt integrale aanpak. Het gaat immers, zoals de Memorie van Toelichting (MvT) stelt, bij de
uitwisseling van gegevens tussen zorgverleners in de regel om dezelfde gegevens als met de client.
Niettemin wordt er in de MvT beschreven dat er verschillende wettelijke kaders zijn voor die
uitwisselingen. Het wetsvoorstel betreft het uitwisselen van gegevens over de cliént, maar niet de
uitwisseling van gegevens met de cliént (zie pagina 11 MvT).

Het wetsvoorstel geeft aanleiding om twee verschillende informatiedomeinen te onderscheiden: één
over en één met de cliént. Die stellingname faciliteert dat hierin in de toekomst ook daadwerkelijk
onderscheid gemaakt kan/mag worden of dat daarover een discussie kan ontstaan. De vraag is of het
wetsvoorstel gegeven zijn aanleiding niet stelliger dient te zijn dat een degelijk onderscheid
ongewenst is met het oog op innovatie, het ontwikkelen van health literacy en een sterkere positie van
cliént in het verzamelen en uitwisselen van gegevens (MedMij)?

De veronderstelling dat er in de praktijk onderscheid gemaakt kan en zal worden, wordt versterkt door
de woorden vaak en zoveel als mogelijk die in de context van de standaarden worden gebruikt. De
MVT stelt: "Het gaat immers bij gegevensuitwisseling tussen zorgverleners vaak om

dezelfde gegevens zo veel mogelijk gebruikmakend van dezelfde standaarden die ook met de cliént
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worden uitgewisseld." Ook op pagina 5 van de MvT wordt gesteld dat van dezelfde standaarden
gebruik gemaakt kan worden. Dit impliceert niet dat het hanteren van gelijke standaarden een
verplichting is. De ruimte die daarmee geboden wordt, zou ertoe kunnen leiden dat er in de toekomst
nieuwe drempels worden opgeworpen in de elektronische gegevensuitwisseling in zorg.

Overweging

Te overwegen is de wet in het gebruik van dezelfde standaarden dwingender te laten zijn. Dit kan
bijvoorbeeld door de woorden moeten en altijd te gebruiken. Het gaat altijd over dezelfde informatie
en dus moeten altijd dezelfde standaarden worden gebruikt in de elektronische gegevensuitwisseling
tussen zorgverleners onderling en met cliént. Hierbij zou aangetekend kunnen worden dat vanuit het
oogpunt van de MKBA en het belang van de cliént de toepassingen van standaarden voor de
uitwisseling met de cliént verplicht is en dat die standaarden leidend zijn voor de ontwikkeling van de
standaarden voor zorgsystemen.

Met vriendelijke groet,
Dhr. R Melsom
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