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Veel inzichten en
kennis gedeeld
gedurende de dag
over MP9 en eigen
werkproces.

Het was goed om
dit met de
ketenpartners te
kunnen doen.

Er zijn
nog vraagstukken/
casuistiek (bv. SEH)
die niet aan bod zijn
gekomen.

BN
Terugblik

Vervolgsessie is
nodig met de
deelnemers.

Waarin ook de
techniek en de
rol van de patiént
moet worden
meegenomen.

De deelnemers
waren enthousiast
over de opzet en
uitvoering van de
MOckathon en was
tot het einde actief
betrokken

ledereen kon goed
meepraten en
meedenken vanuit
hun eigen
zorgproces, ook de
deelnemers die nog

Het ontslagproces
moet nog nader
doorgesproken

worden. Hier was te
weinig tijd voor.

Verbazing vanuit
andere sectoren dat
interne proces
ziekenhuis zo
complex is. En dat
MP9 hierop grote
impact heeft. Ook
op de work-arounds.

ledereen
zag MP9 als
meerwaarde en
verbetering van het
eigen werkproces
en samenwerking in
de keten.

Belangrijk inzicht is dat
iedere zorginstelling
zelf de
ketenafspraken van
het programma moet
door vertalen naar
zowel bestaande
interne als regionale
afspraken.
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Journey van de dag
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Posters en medicatiekaarten
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Verwijzing patiént Huisarts




Een aantal uitspraken tijdens de dag

Het is heel waardevol
om de processen door

Mooi om te zien dat er al te nemen met onze
zo veel is nagedacht en ketenpartners. Waarom
afgesproken binnen de hebben we dit niet

keten om de eerder gedaan?

medicatieveiligheid
te vergroten!

Medicatieoverzicht

Actueel Medicatie Overzicht (AMO)

Mooie verbetering van
MP9 is de bouwsteen
Toedienafspraak en de

Er is nog een MOckathon mogelijkheden hiervan.
nodig om het proces van Dit gaat problemen
de SEH en het ontslag oplossen!
naar huis goed door te
nemen.
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Greep uit de bevindingen

Huidige MP6
werkprocessen
blijven naast MP9
nodig. Denk aan
medicatiegegevens in
de verwijs- of
ontslagbrief.

Er zijn regionale
afspraken nodig over
de werkwijze van
aansluiting van een
nieuwe MP9
gebruiker. Zowel bij
de patiénten bekend
bij de nieuwe MP9
gebruiker als bij de
bestaande MP9
gebruikers.

Voor een
zorginstelling is een
interne impact
analyse het startpunt
om te kunnen starten
met MP9.

Bij hoog risico
patiénten moet een
proces ingericht
worden door
ziekenhuis; ga risico
gericht werken.

Actualiteitscontrole:
werkproces rondom
actualiteitscontrole,
de rollen en
verwachtingen.

Real-time delen van
alle bouwstenen
tijdens opname in de
keten is NIET
werkbaar: Een
Opnamekenmerk
of alternatief nodig
om alle gegevens
realtime te delen.
Anders overload aan
gegevens bij
ontvangers

In principe mag
een verpleegkundige
niet toedienen
zonder MA of TA.
Er is een discrepantie
tussen de wet en de
praktijk

De definitieve
OK-datum triggert
werkprocessen/
werkafspraken
rondom medicatie.

Op elkaar vertrouwen
in de keten ipv elkaars
werk controleren.
Door hybride werken
blijven de checks
eerst wel nodig.

Het moet in het
ziekenhuis
inzichtelijk zijn
WIE de MA heeft
laten doorlopen
tijdens opname en
dus
verantwoordelijke
voorschrijver is
tijdens opname.

Wanneer er geen
(MP9) informatie via
LSP+ beschikbaar is

(AMO) is de
verwijsbrief leidend
voor meest actuele
medicatiegegevens

van de patiént.
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Op te pakken onderdelen in 2025

Convenant automatisch verwerken bouwstenen

Updaten Patient journey opstellen SEH journey
Checklist impact analyse implementatie opstellen

Convenant automatisch verwerken bouwstenen

Nut en noodzaak Patiéntkenmerk voor de keten
Onderwerpen op de parkeersheet beleggen
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https://vimeo.com/1037807686/be02b7936d?share=copy
https://vimeo.com/1037807686/be02b7936d?share=copy
https://vimeo.com/1037807686/be02b7936d?share=copy
https://vimeo.com/1037807686/be02b7936d?share=copy
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