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Hebben jullie ook al stappen gezet voor de implementatie van deze dataset voor het 
transmuraal mdo? 
Dit project focust zich op het lokale mdo. In het ontwikkeltraject hebben we wel contact en 
afstemming gehad met het regionale (transmurale) mdo-project om de gegevenssets te 
harmoniseren. Zodat het lokale mdo als fundament kan dienen om de regionale mdo-
platformen te voeden met informatie ten aanzien van de patiënt. Uit de afstemming bleek 
dat deze gegevensset prima als basis kan dienen en dat er een aantal specifieke vragen 
moeten worden toegevoegd voor de regionale setting.  
 
Heeft de gegevensset die jullie hebben ontwikkeld nu landelijk draagvlak? Wordt de set 
omarmd? Of hangt dit nog op het inbouwen in de systemen? 
Al vroegtijdig bij het ontwikkelen van de gegevenssets is er contact gezocht met de 
verschillende wetenschappelijke verenigingen, beroepsverenigingen en het MDO 2.0 
programma dat vanuit FMS is opgezet. Op deze wijze zorgen wij ervoor dat de governance 
van de gegevensset wordt geborgd en er landelijk draagvlak wordt gecreëerd voor de 
gegevensset. Door bij het ontwikkelen van de gegevensset al een grote groep ziekenhuizen 
en zorgverleners te betrekken helpt mee in het proces om draagvlak te creëren.   
 
Vraag aan Hans: jullie hebben hier veel tijd in gestoken, kun je al zeggen dat het voor de 
deelnemers aan de mdo's tijdwinst oplevert? 
Zoals de Engelsen zeggen: the proof of the pudding is in the eating. Op dit moment wordt het 
nog ingebouwd in ons epd. Maar we hebben er vertrouwen in dat het zeker tijdwinst gaat 
opleveren. Alles wat automatisch kan worden overgenomen, scheelt tijd. Zeker bij complexe 
patiënten kan het opzoeken van informatie in het dossier, het handmatig overnemen en 
controleren tientallen minuten in beslag nemen. 
 
 
 



En hebben jullie ook iets gedaan met echelonnering? 
Doelstelling van het project is het lokale mdo en de benodigde gegevens die hiervoor nodig 
zijn. De gegevensset kan wel helpen om de benodigde uitwisseling binnen de echelonnering 
te ondersteunen. Hiervoor is er bij het ontwikkelen ook afstemming geweest met initiatieven 
die zich bezighouden met regionale en landelijke (expert) mdo’s.  
 
Kunnen jullie iets meer vertellen over de inrichting van de governance voor het beheer? 
Op dit moment zijn wij druk in gesprek met de verschillende wetenschappelijke verenigingen, 
beroepsverenigingen, commissies en het project van FMS om te komen tot een landelijke 
regie en governance structuur voor gegevenssets en informatiestandaarden. Dat zou een 
mooie paraplu kunnen zijn waar deze gegevensset (op termijn) onder kan vallen.  
 
Wie is jullie belangrijkste 'sponsor' die ervoor zorgt dat je hier in een (groot) algemeen 
ziekenhuis veel tijd aan kunt besteden? 
De belangrijkste interne ‘sponsors’ zijn de zorgverleners en bestuurders. Zonder enthousiaste 
en gemotiveerde zorgverleners die echt iets willen doen aan de registratielast en die geloven 
in de kracht van registratie aan de bron is elk project gedoemd te mislukken. 
 
Kunnen jullie de link met de minimale dataset mdo aanmelding vanuit Data Delen Midden-
Nederland (DDMN) toelichten? 
Bij het ontwikkelen van de gegevensset hebben we ook regelmatig contact gehad met het 
initiatief vanuit DDMN. Hierbij heeft ook een harmonisatie plaatsgevonden van de datasets, 
met name op het gebied van patiëntkarakteristieken en waardenlijsten met betrekking tot 
het conclusie- en beleidsaspect. Je zou kunnen zeggen dat onze gegevensset een 
darmkankerspecialisatie is op de algemenere gegevensset die vanuit DDMN wordt 
ontwikkeld.  
 
 
De gehele Verdiepingssessie en de presentatie kun je hier terugkijken. 
 

https://www.registratieaandebron.nl/events-en-nieuws/schrijf-je-in-voor-de-verdiepingssessie-mdo-en-hergebruik-van-zorginformatie

