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Onderw..,. Uw brief 

PEO-programma Informatietechnologie in de zorg 

.' 

Het Ministerie van VWS voert al enige jaren een actief beleid rond de toepassing en het 
gebruik van informatietechnologie (lT) in de zorgsector. Een duidelijk voorbeeld hiervan 
wordt gevormd door het stimuleringsprogramma «Volksgezondheid Transparant». De 
hoofdreden hiervoor is gebaseerd op de overtuiging dat het middel IT bij uitstek geschikt 
is om doelmatigheid, toegankelijkheid en kwaliteit van de zorg te verbeteren. 

Na een aantal jaren een breed stimuleringsbeleid te hebben gevoerd, acht ik de tijd rijp 
om de aandacht te concentreren op gericht onderzoek en ontwikkeling. In mijn brief aan 
de Tweede Kamer over het informatiebeleid ITK 1995-1996, 24 126, nr 6) en in de 
toelichting op de VWS-begroting 1996 heb ik aangekondigd met een beleidsnotitie over 
IT in de zorg te zullen komen. Deze notitie gaat hierbij. 

In mijn brief aan de Tweede Kamer over het PEO-programma 1996 (TK 1995-1996, 24 
400 XVI, nr 16) heb ik mijn voornemen gemeld om een programma «IT in de zorg» te 
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laten uitvoeren door ZorgOnderzoek Nederland IZON). Het IT-programma moet nauw 
aansluiten bij belangrijke thema's in mijn beleid op het gebied van de gezondheidszorg 
zoals dat in de afgelopen jaren in diverse beleidsnota's is verwoord. In grote lijnen gaat 
het daarbij om een meer patiêntgerichte en meer doelmatige zorgverlening. 
IT kan op diverse manieren een bijdrage leveren aan het bereiken van dergelijke zorgin
houdelijke doelstellingen. Het verbeteren van de kwaliteit en doelmatigheid van de infor
matie over de patiënt, zoals deze bij verschillende zorgverleners op verschillende wijze 
beschikbaar is, moet daarbij mijns inziens centraal staan. Dat is van belang zowel voor 
verbetering van de patiëntgerichtheid en doelmatigheid binnen de instellingen, als voor 
de samenwerking tussen intramurale en extramurale zorg, alsmede het bevorderen van 
transmurale zorg. 
Mede gelet op de technologische ontwikkelingen lijkt het me van belang om het 
gramma te richten op de ontwikkeling en toepassing van te 
ken elektronische patiêntElncloSisiElrs. I 
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nen. Bij de ontwikkeling moet voorts bijzondere aandacht worden besteed aan de imple
mentatie van de onderzoeks- en ontwikkelingsactiviteiten, alsmede aan de internationale 
dimensie van IT-ontwikkelingen. Er moet bovendien aandacht worden besteed-aan de 

'-randvoorWaarden die voor een zorgdossier van belang zijn, zoals bijvoorbeeld privacyre
gelgeving. 

Voor het programma is gedurende 5 jaar een budget beschikbaar van f 2,5 mln per jaar, 
dus f 12,5 mln in totaal. 

Ik verzoek u het ontwerp-programmävMr l.juli 1996 vOe>rte leggen, zodat per 1 sep
tember 1996 met de uitvoering zou kunnen worden begonnen. 

Ik verzoek u bij de formulering van het programma terdege rekening te houden met mijn 
beleidsnotitie over IT in de zorg. Voorts verzoek ik u om ook na te gaan in hoeverre en 
op welke wijze het programma in samenwerking met NWO gestalte kan krijgen, omdat 
zij op dit moment ook initiatieven op dit terrein ontwikkelt. 

Zoals gezegd is IT geen nieuwbeleidSterreih binnen het ministerie. Er is sprake van een 
aantal, lopende activiteiten op het gebied van onderzoek en ontWikkeling in binnen- en 
buitenland. Ik acht het wenselijk dat een directe relatie bestaat tussen deze activiteiten 
en het nieuw te ontwikkelen programma, zodat op deze wijze de continuïteit van de 
werkzaamheden wordt gegarandeerd. Daarom verzoek ik u in het kader van het pro
gramma de activiteiten genoemd in bijlage A, van het ministerie over te nemen en te 
incorpererenin het programma. 
In bijlage Biseen overzicht van het financièle beslag van deze zaken opgenomen. Deze 
verplichtingen zijn begrepen in het voor het programma beschikbare budget. 

Ten slotte verzoek ik u de mogelijkheid na te gaan dat voor specifieke onderwerpen, 
ZON -desgevraagd- aan het ministerie kennis beschikbaar stelt. Daarbij kan worden ge
dacht aan onderwerpen als privacy, specifieke technologieën als bijvoorbeeld chipcards 
en EDI, (kader)programma's van de EU over informatie, communicatie en inform,atica 
etc. 

Op dit ver:zoek zijn de voorwaarden van toepassing zoals die :zijn opgenomen in ons con
venant van 12 juli, 1995. Voor nadere informatie kunt IJ contact opnemen met 
drs. H. Haveman van het Ministerie van VWS. 

De Minister van Volksge:zondheid, 
Wel:zijn en Sport, 
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Bijlage A: Over te nemen lopende activiteiten 

Het nationaal vertegenwoordigerschap in de werkgroep Hea/th & é/derly and disabled 
van de programma-commissie Te/ematics applications binnen het vierde kaderpro
gramma rond onderzoek en technologische ontwikkeling van de Europese Unie. 

2 Contacten met en verplichtingen aan het Nationaal Chipcard Platform. 

3 Contacten met en verplichtingen aan Ediforum. 

4 Contacten met en verplichtingen aan het Coördinatiepunt Standaardisatie Informatie
voorziening Zorgsector. met dien verstande dat de beleidsmatige aansturing door het 
ministerie blijft geschieden in verband met de relatie met het informatiebeleid. 

5 Het secretariaat van het Platform Zorgtelematica. 

6 Redactie. produktie en verspreiding van de nieuwsbrief Zorgtelematica Transparant. 

7 Het waarnemerschap in de programma-commissie Volksgezondheid Transparant. 

8 Aansturing van het secretariaat van het stimuleringsprogramma Volksgezondheid 
Transparant (exclusief financiële afwikkeling afzonderlijke reguliere projecten). 

I 
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Bijlage B: Anancieel beslag over te nemen lopende activiteiten 

De niet-cursieve bedragen betreffen verplichtingen waarvan het betreffende bedrag 
vaststaat; de cursieve bedragen betreffen verplichtingen waarvan de hoogte van het 
bedrag is geschat. 

activiteit ~ jaar 1996 1997 1998 1999 2000 
1 werkgroep Heahh & Elderly pm pm pm pm pm 
and disaóled van Telematics 
applications 

..._-' .-.. 
2 Nationaal Chipcard Platform 180.000 180.000 

3 Eólforum 2.000, 2.000 2.000 2.000 2.000 

4 Coördinatiepunt Standaardisa· 1.200.000 1.200.000 
tie Informatievoorziening Zorgsec· 
tor 
5 Platform Zorgtelematica pm pm pm pm pm 

"' 

6 nieuwsbrief Zorgtelematica 100.000 100.000 100.000 100.000 100.000 
Transparant 
7 programma·commissie Volksge pm pm pm pm pm 
zondheid Transparant 
8 secretariaat Volksgezondheid pm pm pm pm pm 

.!!~~~~~~---------------- ---------------------------------------------------------------
totaa' aan 'harde' bedrage 1.380.000 1380.000 

totaal aan geschatte bedragen 102.000 102.000 102.000 102.000: 102.000 
totaaf.generaa 1.482.000 1.482.000 102.000: 102.000: 102.000 
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