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Aanleiding

* Inzicht in de kwaliteit van de verpleeghuiszorg is voor alle partijen in

de keten cruciaal, vanuit hun eigen verantwoordelijkheid.

Hoe weten we of zorgaanbieders
voldoen aan de wettelijke
kaders?

Heeft het kabinet de plannen voor
verbetering kwaliteit VPH

waargemaakt?
Inspectie voor de Gerondheidszorg
Ministerie van Volksgezondheid,

Welzijin en Spurc

Hoe kies ik een verpleeghuis
dat bij mij past?

Hoe kopen we de juiste zorg
in?

Welk beleid moeten we
maken om de kwaliteit VPH
zorg te bevorderen?

o0 T

Ministerie van Volksgezondheid,

Wat kunnen wij doen om de "
’ Welzijn en Sport

kwaliteit van onze zorg te
verbeteren?

Hoe weten we of de
zorgkantoren goed functioneren
en of de bekostiging effectief is?

b 274

Nederlandse
Zorgautoriteit
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Waar gaat KIK-V over?

Kwaliteit in (verpleeghuis)zorg | Informatieuitwisseling in de zorg| Verantwoording investeringen
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Governance programma KIK-V

Bestuurlijke ketenraad
“Hoe”
Zorginstituut RvB (vz) + belanghebbenden keteninformatie
(Zorgaanbieder, burger, VWS, Nza, IGJ, ZN)

Opdrachtgeversoverleg
“Wat”
VWS, Zorginstituut

Voorgangsoverleg ===z r===—--- Tactisch Overleg

—————————————————————————— Dagelijkse afstemming ----
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Korte Termijn: Verzamelplaats
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Nulmeting bij zorgaanbieders

* Bij >25 verschillende aanbieders &) e :

* Bijeenkomst zorgaanbieders - “%‘ig

* Aanbevelingen door keten aan keten ' L

* Gezamenlijke publicatie
* Vervolgstappen

05-02-2020



Geen cijfers zonder context
GOEDEMORGEN!
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Gebruik van aangeleverde gegevens is onbekend
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—
Naar een Afsprakenset KIK-V

Een set met afspraken tussen:

e enerzijds instellingen voor verpleeghuiszorg (als bron)
e anderzijds afnemende partijen in KIK-V verband
Over:

» de elektronische aanlevering van gegevens (kwantitatief en kwalitatief) over de kwaliteit
van verpleeghuiszorg (Kwaliteitskader Verpleeghuiszorg).

Met in achtneming:

* alle lagen van het interoperabiliteitsmodel en bevindingen nulmeting
* principes zoals data uit operationeel proces

» dat de afspraken niet gaan over wat kwaliteit van verpleeghuiszorg is

e dat onderlinge afspraken waarschijnlijk tot beter resultaat leiden dan eenzijdig opleggen
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Wat biedt het programma KIK-V hiermee?

Concreet

« Welke vragen kunnen worden gesteld door
uitvragende partijen?

Inhoud

« Met welke data bij aanbieders moeten Rantvoorwacen
deze vragen kunnen worden beantwoord?

« Welk proces wordt doorlopen bij nieuwe
of gewijzigde vragen?

Te beginnen met Te doen Levert op

- Personeelssamenstelling + Impact op processen waar data ontstaan * Minder uitzoek- en rekenwerk voor

« Veiligheid - Digitaliseren waar nuttig zorgaanb|ed.er's )

. Uitwisseling met ODB en - Data vanuit applicatie naar KIK-V dataset « Betere kwaliteit voor ontvangende partijen

« Structuur bij nieuwe uitvragen
Zorgkantoren



Gegevensset en bestaande ontwikkelingen

Standaarden I I Ied' I “J
Pensioenfondsen
Grip op je eigen
gezondheidsgegevens

Inzicht

Care

Personeelssamenstelling

KIK-V
Veiligheid

Audit registers
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