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Inleiding

De zorg staat onder druk. Een nijpend personeelsgebrek en een toenemende
zorgvraag zijn hier debet aan. Daarnaast is er sprake van een snel veranderend
zorglandschap; de zorg wordt duurder, het zorgaanbod breder en de kwaliteitseisen
hoger. Patiénten willen de best bewezen zorg, maar ook de overheid en
zorgverzekeraars stellen steeds meer kwaliteitseisen aan zorgorganisaties om de
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Vanuit diverse hoeken zijn de afgelopen jaren programma’s en methoden ontwikkeld
om de urgentie van zorgkwaliteit onder de aandacht te brengen en zorgverbetering
in gang te zetten. Denk hierbij aan Zinnige zorg, Value-Based Healthcare (VBHC),
Juiste Zorg op de Juiste Plek (JZOJP) en, meer recent, Zorgevaluatie en Gepast
Gebruik (ZE&GG).

Grote kans dat jouw zorgorganisatie ook aan de slag is 6f wil om de kwaliteit van Deze whitepaper geeft handvatten hoe jij jouw organisatie kunt meenemen in het
zorg naar een hoger niveau te tillen. Binnen alle initiatieven die er op het gebied van proces van kwaliteitsverbetering. Ook staan we stil bij het inzetten van data ter
kwaliteitsverbetering zijn, vormen data een onmisbare schakel. Zij zijn nodig om ondersteuning van verbetertrajecten. We laten zien hoe je relevante data verzamelt,
USAESISAI"S®UUALE IS §1tS136«SAS™ ST USAE€SISAIAueS.iS™ IS @epe feldaia®maet: totirformbitie &l hoalje dissifformatie vervolgens inzet om de
data ontbreekt het nogal eens. kwaliteit van zorg te verbeteren. Dit komt niet alleen het welzijn van jouw patiénten
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Hoofdstuk 1

Bestaande Initiatieven
om kwaliteit van zorg
te verbeteren

We mogen wel stellen dat iedere zorgverlener de
intrinsieke motivatie heeft om de beste mogelijke kwaliteit
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afgelopen jaren is daar een maatschappelijke urgentie
bijgekomen. De bevolking groeit, de leeftijdssamenstelling
verandert en mensen worden ouder. Daarnaast zien we

dat behandelingen complexer en steeds duurder worden.
Daardoor zijn we genoodzaakt keuzes te maken in de
zorgverlening en dat maakt het kwaliteitsaspect belangrijker.




De toenemende focus op kwaliteitsverbetering van zorg heeft geresulteerd in veel
initiatieven op dit gebied. Zo heeft  Value-Based Healthcare (VBHC) , een methode
die zich richt op het maximaliseren van de waarde van zorg voor de patiént en het
reduceren van zorgkosten, een viucht genomen. Het programma Zinnige Zorg licht
sinds 2013 periodiek het basispakket door om niet-effectieve en onnodige zorg te
§1ST186«SAS™ ST IS”ST IS "uu A T~ USiste 2oy ob d®miste Plek is

in het leven geroepen om de zorg toekomstbestendig te maken. Dit gebeurt door
(onnodig) dure en overbodige zorg te voorkomen, zorg rondom en met mensen te
organiseren en bestaande zorg te vervangen door slimme zorg en het inzetten van
e-health.

Initiatieven samenbrengen

In al deze programma’s is een centrale rol weggelegd voor kwaliteitsindicatoren.
Deze kunnen intern geformuleerd zijn of extern vanuit diverse instanties en
organen. Sommige zijn verplicht, andere vrijblijvend. Het valt niet altijd mee om
als zorgorganisatie daarin je weg te vinden. Ook werken de vele programma’s en
initiatieven die er op het gebied van kwaliteitsverbetering zijn, versnippering in

de hand. Niet zelden wordt er op eilandjes gewerkt. Daarom zien we organisaties
opstaan die initiatieven samenbrengen.

Zorgevaluatie en Gepast Gebruik (ZE&GG) is er daar een van. Dit landelijke
programma is geinitieerd vanuit branche- en beroepsverenigingen in de medisch
specialistische zorg en stimuleert ziekenhuizen zorg te leveren die bewezen effectief
en doelmatig is.

Dit Is ZE&GG

In het programma Zorgevaluatie en Gepast Gebruik (ZE&GG) werken

patiénten, zorgverleners, zorgaanbieders, zorgverzekeraars en overheid

samen aan de bewezen beste zorg voor de patiént. Daarmee is ZE&GG een
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Implementatieagenda ZE&GG

ZE&GG vindt zijn oorsprong in het hoofdlijnenakkoord medische specialistische
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verenigingen van medische specialisten, verpleegkundigen & verzorgenden,
patiéntenverenigingen en zorgverzekeraars. Het feit dat alle betrokkenen

het akkoord hebben ondertekend, maakt ZE&GG niet vrijblijivend. Er is een
Implementatieagenda samengesteld met wetenschappelijk onderbouwde adviezen
over gepast gebruik van zorg. In 2023 moet ieder ziekenhuis in Nederland 80% van
deze adviezen geimplementeerd hebben in de dagelijkse praktijk. Dit wordt mede
geborgd doordat de implementatieagenda van ZE&GG sinds 2021 onderdeel is van
de inkoopafspraken tussen zorgaanbieders en -verzekeraars. In deze afspraken is
vastgelegd welke zorg geleverd en gedeclareerd wordt en welke vergoeding daar
tegenover staat. Hierdoor vindt automatisch jaarlijks een evaluatie plaats of de
onderwerpen uit de implementatieagenda voldoende geimplementeerd zijn.

Er komt veel op ziekenhuizen af

De wil is er om de kwaliteit van zorg te verbeteren, maar er komt veel op
ziekenhuizen af. Door personeelstekort en een hoge werkdruk, is het niet gek dat het
extra werk als (te) veel wordt ervaren. Het versnipperde kwaliteitslandschap maakt
dat alleen nog maar uitdagender. Door op een gestructureerde manier binnen je
organisatie aan de slag te gaan, kun je echter veel bereiken. Het opstellen van een
gedegen plan en goede procesbegeleiding kunnen helpen om het balletje aan het
rollen te brengen.




Hoofdstuk 2

Hoe wordt
‘Kwalitelt verbeteren
een agendapunt?

Het recente verleden laat zien dat verbetertrajecten lonen.
Neem de ontwikkeling van keuzehulpen, die patiénten de
mogelijkheid geven uit bewezen zorg datgene te kiezen wat
het beste bij hen past. Een mooie zorginnovatie, waarbij het
mes aan twee kanten snijdt. Je voorkomt onzinnige zorg
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organisatie met het verbeteren van kwaliteit? Hoe zet je het
op de agenda en hoe geef je het handen en voeten?




Alles begint met het inzien van de urgentie van kwaliteitsverbetering. Om op Werken met onderbouwde adviezen

langere termijn de zorg betaalbaar te houden, moeten ziekenhuizen en andere
@UA"S EIS"T"ET'ST S“@e37 ISSAU”S” ®u!STA A Nuut Uu™ S &I DibmaigEisTetb&agjk oindwetepstliappelijk onderbouwde adviezen te hebben,

samen met de stafbesturen, die boodschap ziekenhuisbreed uit te dragen, want bijvoorbeeld zoals die staan in de implementatieagenda van ZE&GG. Een eerste stap
kwaliteitsverbetering treft alle lagen in het ziekenhuis en kun je niet van bovenaf IS inzichtelijk maken of deze adviezen binnen jouw organisatie al opgevolgd worden
opleggen. Voor succesvolle implementatie moet een breed draagvlak gecreéerd of dat er op bepaalde terreinen verbeterpotentieel is. Dit kan gedaan worden door
worden. een uitvraag binnen de betreffende vakgroepen te doen of door adviezen te toetsen

aan data, bijvoorbeeld met behulp van spiegelinformatie.

Centrale rol voor kwaliteitsafdelingen Ook kunnen prestaties van het eigen ziekenhuis vergeleken worden met die
van andere ziekenhuizen door middel van benchmarking. Zo krijg je inzicht hoe

Een kwaliteitsafdeling kan een centrale, co6rdinerende rol hebben in het vormgeven jouw ziekenhuis er op de verschillende onderwerpen voor staat en kun je als

en uitvoeren van verbetertrajecten. Veranderingen doorvoeren in de dagelijkse kwaliteitsadviseur gericht met betrokkenen in gesprek over verbeterpotentieel.

werkzaamheden zijn vaak ingrijpend, mede omdat zorgverleners er letterlijk
weinig ruimte voor hebben naast hun primaire zorgtaak. Een kwaliteitsafdeling kan
ondersteunen bij de succesvolle implementatie van het verbetertraject door:

3 een verbeterplan op te stellen;
3 het hele proces te begeleiden; Krijg inzicht in kosten en behandelkeuzes

3 de communicatie met alle betrokkenen op zich te nemen;
3 de effecten van een verbetertraject te monitoren. ST Uu tS ep 18NS NSItu”87"S” UpupA “Sl &
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niet op basis van alleen je eigen cijfers zien.

Z0 Krijg je inzicht >




Zinnige zorg leidt tot een betere
benutting van capaciteit en minder
werkdruk

Leg de nadruk op het verbeterpotentieel,
niet op goed en fout

Dat gesprek aangaan is van grote toegevoegde waarde. Het stelt je in staat om samen
met een vakgroep te kijken waarom bepaalde prestaties tegenvallen. Het kan zijn

dat hun beeld niet overeenkomt met hoe ze daadwerkelijk presteren. Een richtlijn

kan bijvoorbeeld wel bekend zijn, maar onbedoeld niet altijd opgevolgd worden,
waardoor er ‘onzinnige’ zorg is geleverd. Of een verandering in een richtlijn is aan de
aandacht ontsnapit.

Er kan echter ook een goede reden zijn waarom een bepaald advies of richtlijn
niet wordt opgevolgd. Het helpt om dit inzichtelijk te maken, bijvoorbeeld met
behulp van aanvullend dossieronderzoek. Kom je samen tot de conclusie dat er
verbeteringen mogelijk zijn, stel dan concrete doelen, bepaal heldere tijdslijnen en
stel vast hoe je de monitoring gaat doen. Leg tijJdens het proces de nadruk op het
verbeterpotentieel en niet op goed en fout. Zo voorkom je weerstand.

Met data onderbouwen bevordert de motivatie

Door het voorleggen van data en spiegelinformatie zijn medewerkers sneller

geneigd tot actie over te gaan. Dat geldt ook voor het monitoren van de verbeter-
trajecten. Dashboards kunnen helpen om overzicht te creéren en inzicht te geven in
de ontwikkelingen. Als de data laat zien dat het beter gaat, motiveert dat mensen. En
als ook nog blijkt dat het op grote schaal leveren van bewezen, zinnige zorg leidt tot
een betere benutting van capaciteit en minder werkdruk, dan heeft dat een positieve
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Hoofdstuk 3

Wie heb je nodig om
kwaliteit van zorg te
verbeteren?

Kwaliteit van zorg verbeteren kun je niet alleen. Ook patiénten zijn belangrijke gesprekspartners, want je wil niet alleen bewezen zorg
Je hebt iedereen nodig die zich in je organisatie leveren, maar ook zorg die aansluit bij hun behoeften en wensen. Hoe zorg je ervoor

met zorgverlening bezighoudt. Van de arts in de dat je al deze partijen optimaal bij het proces betrekt? En kun je ook hulp van buitenaf
spreekkamer, tot de verpleegkundige aan het bed inschakelen?

en de laborant op de functieafdeling.

De mensen op de werkvloer zijn degenen die de zorg daadwerkelijk kunnen
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ledere discipline heeft zijn eigen rol in een behandeling en dus zijn eigen aandachts-

punten. Door alle visies mee te nemen, maak je het plaatje compleet en creéer

je een leercultuur. Dit maakt de kans op een succesvolle implementatie van een

kwaliteitsverbetering groter.
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De cultuur bepaalt je aanpak

Als kwaliteitsadviseur kun je ervoor kiezen met een kleine delegatie om tafel te
gaan zitten, die het vervolgens breder uitdraagt binnen de vakgroep. Je kunt het
onderwerp ook ter sprake brengen tijdens een wekelijks overleg met de hele
afdeling. Het is maar net wat binnen de cultuur van jouw ziekenhuis past. Welk pad
je ook kiest, hoe beter je een advies onderbouwt, hoe groter de kans dat het wordt
opgevolgd.

De patiént als gesprekspartner

Voor alle adviezen die de wetenschappelijke vereniging geeft, geldt dat de mening
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patiénten betrekken bij het vormgeven en implementeren van verbetertrajecten.
Bijvoorbeeld door patiéntervaringen in kaart te brengen met spiegelgesprekken en
focusgroepen. Of door vragenlijsten te verspreiden. Denk daarbij aan de inzet van
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uitkomsten van zorg meten.

Buiten de muren van het eigen ziekenhuis kijken

Een wetenschappelijk onderbouwd advies vertalen naar de praktijk kan complex

zijn. Het is goed om te weten dat je er als zorgorganisatie niet alleen voor staat. Er
zijn externe partijen die je kunnen ondersteunen en adviseren bij data-analyse en de
Inzet van spiegelinformatie. Daarnaast staat de website van ZE&GG vol instructies en

N
/
3
4
—

Ook gaan zij bij ziekenhuizen langs om hun gedachtengoed over te brengen en op
hun beurt van de ziekenhuizen te leren. Deze mogelijkheid kun je als ziekenhuis
benutten om kwaliteitsverbetering breed onder de aandacht te brengen en je
medewerkers te enthousiasmeren.

Verder kan het natuurlijk nooit kwaad contact op te nemen met andere ziekenhuizen.

8" ®¢uSAE PUSA "puS 8S utUs8SaeS 3§ tS ¢(Aullda! 'N7T §®¢"S®S HoAmkRen zij verbetertrajecten aan? Welke successen hebben ze geboekt en hoe

hebben ze tegenslagen overwonnen? Samen kom je verder!
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Hoofdstuk 4

Hoe verkrijg je
Inzicht met data?

Data biedt inzicht in je eigen presteren. Het verhoogt

de kans op het succesvol implementeren van verbeter-

trajecten, maar je kunt er ook je voordeel mee doen in

de onderhandeling met zorgverzekeraars. Zij beloven

organisaties namelijk te belonen die aantoonbaar verbeteren
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verkrijg je de juiste data en hoe kun je die inzetten?




Er zijn verschillende manieren van dataverzameling en analyse met elk eigen plus-
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eerste onderzoek, dan biedt deze spiegelinformatie het inzicht dat er waarschijnlijk
reden is voor verbetering.

Meer inzicht door dossieronderzoek

Om te doorgronden wat de argumenten zijn geweest om bij deze vrouwen te kiezen

UupA SS™ ®u®®u"AuéS u "/ SSAEIS p tSAsepuS!% 'u” USATESe38 ™ ¢
middel van dossieronderzoek. Dit kan door handmatig alle dossiers van patiénten

door te spitten, maar er zijn ook tools ontwikkeld die gericht weergeven welke

patiénten in aanmerking komen voor dossieronderzoek. Dit bespaart tijd en daarmee

kosten.

Resultaten vergelijken en van elkaar leren

Door resultaten van het eigen ziekenhuis te vergeliken met die van andere
ziekenhuizen kun je van elkaar leren. Dit proces heet benchmarking. De spiegel-
Informatie van jouw ziekenhuis wordt dan afgezet tegen die van andere (soortgelijke)
ziekenhuizen, bijvoorbeeld andere perifere, topklinische of academische zieken-
huizen. Wordt er in jouw ziekenhuis in 60% van de gevallen gekozen voor een

AUA®U"AUES 3§ ¢ uulZLZ Uu SS™ Se"u"AuéS S~ €7°8ao!l 181 ¢SAeSTIu”S
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ziekenhuizen 30% te zijn, dan is het nog aannemelijker dat er verbeterpotentieel is. ° °
Externe partijen, zoals zorgverzekeraars en datapartijen, kunnen ondersteunen in de N _
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Er zijn in Nederland verschillende bureaus die spiegelinformatie bieden en = o e o i -0

benchmarks bepalen. Voor een goede benchmark is het essentieel dat de data uit
de verschillende ziekenhuizen op een uniforme wijze verzameld zijn. Binnen een
bureau wordt informatie meestal op een gestandaardiseerde manier verzameld,
zodat ziekenhuizen goed met elkaar vergeleken kunnen worden. Dit geldt echter
niet op het moment dat spiegelinformatie en benchmarks van verschillende bureaus
met elkaar vergeleken worden. Op dat gebied is er nog ruimte voor verbetering.
ZE&GG zit momenteel met kennisexperts van de wetenschappelijke vereniging en
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te formuleren. Daarmee kan nog beter handen en voeten gegeven worden aan

eenduidige adviezen en opvolging van data. Krijg inzicht in prestaties van jouw zorgorganisatie versus een ruime groep aan

~
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actie ondernomen dient te worden, maar ook waar jouw ziekenhuis het al erg
goed op doet!

Lees verder —_—




Hoofdstuk 5

Wat levert het op als
de kwaliteit van zorg
verbetert?

Eerlijk is eerlijk, het kost tijd en geld om data te verzamelen,
spiegelinformatie te genereren, benchmarks te bepalen

en een structuur voor kwaliteitsverbetering binnen je

HLA’u 8Fuis8S IS «ASZAS A :uuA tuuA AEluul IS"STHUSA tul ~
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opzicht, ook je patiénten én je personeel zijn erbij gebaat.




Voor je medewerkers...
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minder werkdruk. Daarnaast verhoogt het leveren van kwaliteit de motivatie op

de werkvloer. In de spreekkamer is het prettig om vast te kunnen houden aan
wetenschappelijk onderbouwde richtlijnen en standaarden. Daarbij blijft het
belangrijk om als zorgverlener open te staan voor de zorgen en voorkeuren van je
patiénten.

Voor je patiénten...

Door als ziekenhuis zinnige zorg te leveren, hebben patiénten minder zorgen

over de inzet van onnodige diagnostiek en krijgen zij behandelingen met de beste
resultaten en de minste bijwerkingen. Daarnaast leidt het mijden van onzinnige zorg
tot tijdwinst. WachttijJden worden korter wat bijdraagt aan de toegankelijkheid van
zorg. Bovendien zal de verminderde werkdruk op de afdelingen zorgen voor meer
rust en aandacht voor de patiént.

Vd A4
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Zinnige zorg leidt tot minder kosten door betere benutting van de capaciteit en het
voorkomen van onnodige behandelingen, bijwerkingen en heropnames. Daarnaast
IS het goed om te weten wanneer je kan kiezen voor een goedkoper alternatief. De
duurste behandeling is namelijk niet altijd de beste. En aantoonbaar de beste, meest

pd V4 ~ ~ i
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Wees voorbereid op de toekomst!

In het huidige klimaat van krapte moeten we er met z'n allen voor zorgen dat de zorg
S“6¢37 1 UpAtl §7Sa@SI S~ "8SI1 1S tNNA UpAtIA 2U0u"8ISSIAEUSA
analyse kan hier een belangrijke bijdrage aan leveren. Hopelijk heeft deze whitepaper
je nieuwe inzichten gegeven hoe je dit kunt aanpakken en welke kansen het jouw
organisatie biedt. Pak kwaliteitsverbetering daarom nu gedegen aan en schroom niet

expertise van buitenaf in te huren. Meer Weten?

Wij hopen dat je met de whitepaper inzicht hebt gekregen in hoe
jouw zorgorganisatie de kwaliteit van zorg naar een hoger niveau
tilt. Wil je meer weten over dit onderwerp?

Neem contact op met Ella Sijbesma voor aanvullende informatie.

Ella Sijbesma
Business Lead Zorgregistratie

E e.sijbesma@performation.com
M +31 (0)6 14 23 39 80

W performation.com/zorgregistratie/



Over Performation

Performation biedt zorgaanbieders slimme oplossingen om grip te krijgen op
processen. Samen werken we aan een betere toekomst voor de patiént. Wij doen
dit met kennis en expertise, innovatieve technologieén en hart voor de zorg.

Aan de inhoudelijke invulling van deze whitepaper werkten mee:
Sophie Kurk en Leonie van Harten

Contact
Performation
Tel.: +31 (0)30 233 38 72

www.performation.com

performati:n

improving healthcare




