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Zorgverleners in NL zijn

40% van hun tijd kwijt

aan administratie





Experiment ZIRE

4

Doel
↑ Tijd, aandacht voor patiënt 
↑ Werkplezier
↑ Kwaliteitszorg 
↑ Patiëntuitkomsten en –ervaringen

Balans verleggen van analyseren naar verbeteren
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Uitgangspunten

➢Kernset kwaliteitsindicatoren

➢Loslaten overige indicatoren

➢Focus op kwaliteitsverbeteringen/proactief 

kwaliteitsbeleid en volledige transparantie

Resultaat ZIRE in Radboudumc (2018-2020)

➢Minder ervaren registratielast (24 minuten 

minder per dienst per zorgverlener)

➢Meer ervaren betrokkenheid bij kwaliteit

➢Kwaliteit van zorg niet achteruit

Wat is het ZIRE experiment?



Kernset IC-indicatoren

Organisatie
(structuur en proces)

Uitkomsten

Zorg-
professional

• Veiligheidscultuur en teamklimaat 

• Mentaal welzijn zorgverleners

• NVIC Kwaliteitsvisitatie

• SMR/sterfte

• IC-heropnames binnen 48 uur

• Decubitus

• Leren en verbeteren n.a.v. ernstige incidenten

Patiënt en 
naaste

• Ervaringen van patiënten

• Ervaringen van naasten

• Klachten

Patient-Reported Experience Measures

(PREM)

• Kwaliteit van leven van voormalig IC-patiënten

• Fysiek, cognitief en psychosociaal functioneren

• Verhouding kwaliteit van leven en zorgkosten

Patient-Reported Outcome Measures

(PROM)



Stoppen met registreren

• Pijn: niet meer registreren. Starten met registreren vanaf NR >4

• Decubitus: registreren vanaf graad 2/normale chirurgische wonden niet registreren

• Geen SNAQ score

• Delierscreening en CAM-ICU: niet standaard registreren. Geen DOSS score (alleen 

eenmalig bij positieve CAM-ICU daarna registreren bij verandering)

• RASS score: alleen indien anders dan 0

• TISS/NASS: stoppen met het registreren van zorgzwaarte

We werken volgens protocol, maar we registreren niet alles



Stoppen met registreren

• Lijnsepsis: o.a. controle dagelijkse insteek niet meer registreren. Wel positieve 

bloedkweek en behandeling registreren

• Sepsis: NICE registratie vervalt. Wel positieve bloedkweek en behandeling registreren

• Chirurgische checklist: we lopen stopmomenten wel door, maar registreren ze niet in 

het dossier

• Complicaties: stoppen met complicatieregistratie in NICE + NICE actiegerichte 

indicatoren (alleen MDS registreren)

• Audits: geen audits (wel visitatie)

• Incidentmelden: stoppen met het melden van incidenten

We werken volgens protocol, maar we registreren niet alles



Indicator Leren en Verbeteren

• Hoe betrek je collega’s van de werkvloer

• Hoe creëer je een verbetercultuur?

• Hoe richt je de PDCA cyclus in? Wat is daarvoor nodig?

Tools:

• Loslaten incidentmelden

• Direct aan- en uitspreken

• Zakkaartje voor vindbaarheid en duidelijkheid

• Verbeterbord

• Analyse door betrokkenen



(BIJNA-) INCIDENT ANALYSE 1. Duidelijkheid mbt “route”



(BIJNA-) INCIDENT ANALYSE 2. Direct aan-/uitspreken (TL)  



(BIJNA-) INCIDENT ANALYSE 3. Prisma analyse 



Verbeterbord

• Kort cyclisch verbeteren: zien en verbeteren

• Grotere zichtbaarheid verbeteracties



Werkelijke acties

Val
Kleine

Sterf

kans

SMR

CTC

Lijn

sepsis

Drain

beleid EVD OAC PDT
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▪ Gezamenlijk leren en verbeteren in de regio: 

▪ uitwisselen protocollen

▪ gezamenlijk bespreken kwaliteitsgegevens

▪ doorvoeren kwaliteitsverbeteringen

▪ refereer- en kwaliteitsmiddagen

Vervolg: regiosamenwerking



Deelnemers: 8 regio IC’s Oost Nederland + Maastricht

Doel

Verbeteren van de kwaliteit van zorg in de regio door:

➢Zinvolle registratie

➢Gezamenlijk leren en verbeteren

➢Anders verantwoorden: IGJ en regionale NVIC kwaliteitsvisitatie

ZIRE regio-experiment



Transparantie/verantwoorden

• Publieksjaarverslag 

• Maatschappelijke verantwoording aan burgers, patiënten, artsen, verpleegkundigen, 

toezichthouders

• Regionale kwaliteitsvisitatie

• IGJ actief betrokken: toezicht op netwerksamenwerking



Belemmeringen bij loslaten registraties

▪ Loslaten van bekende routine/houvast

▪ Heilige huisjes

▪ Wees kritisch over nieuwe registraties (reorganisaties)



• Afschaffen → afleren

• Stoppen kost tijd

• Vertrouwen in eigen kunnen en vertrouwen in elkaar



Randvoorwaarden/benodigdheden

Kernset

• Formuleren met verpleegkundigen, artsen en patiënten
Cultuur
• Sterk klinisch leiderschap

• Trekkers op de werkvloer (artsen, verpleegkundigen i.s.m. kwaliteitsfunctionaris)
• Kwaliteit in genen van alle medewerkers, continu reflecteren, investeren in klinisch redeneren
Vertrouwen

• RvB (loslaten interne verplichtingen)
• Eigen collega’s (IC en daarbuiten)
• IGJ en andere toezichthouders 

Investeren in
• Kwaliteitsverbeteringen doorvoeren + transparantie



NFU Consortium Kwaliteit van zorg | Experimenten ZIRE: Zinvolle Registratie (nfukwaliteit.nl)

Naslagwerk
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