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EGR en ANH

Meerjarenbeleid 2009 – 2015

“Alle netwerkpraktijken registreren episodegericht 
volgens de richtlijn van het ANH. Deze richtlijn 
sluit aan bij de ADEMD richtlijn van het NHG.”

Presenter
Presentation Notes
Hing al heel lang in de lucht, maar met het meerjarenplan 2009 officieel beleid geworden



EGR en ANH

• Halfjaarlijkse 2008

• Platform september 2010

• Platform november 2010

Presenter
Presentation Notes
Halfjaarlijkse 2008 – bespreken van regels, maar waarschijnlijk te vroeg 

Platform september 2010 – inventarisatie van door ICPC-club voorbereide lijst van “vanzelfsprekende regels” – dit bleek te veel discussie op te leveren voor onmiddellijke acceptatie

Platform november 2010 – bespreking van doel van EGR: overzicht, gemakkelijk bij verwijsbrieven, wens aan te sluiten bij landelijke ontwikkelingen. Er mag geen informatie verdwijnen doordat de E-regel niet meer gecodeerd wordt



Halfjaarlijkse 2008

• 1ste bespreking EGR-codeerregels

Presenter
Presentation Notes
Heeftg niet geleid tot ANH-brede invoering van EGR



EGR en ANH

• Haarlem / Amsterdam

• Medicom / Microhis-Omnihis

• Database

Presenter
Presentation Notes
Inmiddels is er de situatie ontstaan dat

Medicom wordt ondersteund – Haarlem doet aan EGR, maar niet zozeer op basis van centrale afspraken

Omnihis/Skipio en Microhis: wordt aan gewerkt



Platform september 2010

• Voorlopige codeerregels ICPC-club

Presenter
Presentation Notes
Was niet mogelijk om met beperkte discussie deze regels te laten passeren



Platform november 2010

• Overzicht hebben en houden

• Gemak bij verwijsbrieven

• Aansluiten bij landelijke ontwikkelingen

• Informatie mag niet verloren gaan (E-regel)

• Specifieke ANH-doelstelling: ?

Presenter
Presentation Notes
Halfjaarlijkse 2008 – bespreken van regels, maar waarschijnlijk te vroeg 

Platform september 2010 – inventarisatie van door ICPC-club voorbereide lijst van “vanzelfsprekende regels” – dit bleek te veel discussie op te leveren voor onmiddellijke acceptatie

Platform november 2010 – bespreking van doel van EGR: overzicht, gemakkelijk bij verwijsbrieven, wens aan te sluiten bij landelijke ontwikkelingen. Er mag geen informatie verdwijnen doordat de E-regel niet meer gecodeerd wordt



Halfjaarlijkse december 2010

Brede input: wanneer leveren de codeerregels (1 t/m 4) 
problemen op? (HIS-specifiek / registratietechnisch)

Nieuwe set codeerregels (ICPC-club / platform)

Presenter
Presentation Notes
Met dit in gedachten komen we weer terug bij jullie:

Op basis van deze dag gaan we de regels herformuleren, van een specifieke interpretatie voorzien of we formuleren nieuwe regels



Kees van Boven

• Huisarts in Franeker

• Voorzitter Transitieproject

• Senior researcher Nijmegen

• Internationale researchcontacten

• WONCA



Regel 1

Maak voor een nieuwe klacht of aandoening een 
nieuwe episode aan 



Regel 1

Maak voor een nieuwe klacht of aandoening een 
nieuwe episode aan 

Voorbeelden

-Verkoudheid episode R74.01

-Blaasontsteking episode U71.01

-Subacromiaal links episode L92
(subacromiaal syndroom links)



Regel 2

Contacten die een vervolg zijn van een eerdere 
klacht of waarbij opnieuw dezelfde diagnose wordt 
gesteld worden in één episode opgenomen 



Regel 2

Contacten die een vervolg zijn van een eerdere 
klacht of waarbij opnieuw dezelfde diagnose wordt 
gesteld worden in één episode opgenomen 

Voorbeelden

-2e verkoudheid na 6 maanden 2de DC (R74.01) 
onder episode R74.01

-klachten van nitrofurantoine 2de DC (A13) onder
episode U71.01

-nu ook subacromiaal rechts 2de DC onder
hernoemde episode L92 (subacromiaal syndr. li/re)



Regel 3

Leg bijkomende aandoeningen vast in een aparte 
episode. Registreer nieuwe gegevens in de 
episode van de hoofdaandoening als de zorg voor 
deze bijkomende aandoening valt onder de 
reguliere zorg voor de hoofdaandoening 



Regel 3

Leg bijkomende aandoeningen vast in een aparte 
episode. Registreer nieuwe gegevens in de 
episode van de hoofdaandoening als de zorg voor 
deze bijkomende aandoening valt onder de 
reguliere zorg voor de hoofdaandoening 

Voorbeelden

-fundusfoto bij DM episode T90

-retinopathie nieuwe episode F83.01



Regel 4

• Leg complicaties van de behandeling vast in de 
episode van de hoofdaandoening.

• Registreer een complicatie in een aparte episode, 
zodra blijkt dat de complicatie een langdurig en 
intensief zorgtraject vergt of als door de 
complicatie een beperking of handicap is ontstaan 



Regel 4

• Leg complicaties van de behandeling vast in de 
episode van de hoofdaandoening.

• Registreer een complicatie in een aparte episode, 
zodra blijkt dat de complica-tie een langdurig en 
intensief zorgtraject vergt of als door de 
complicatie een beperking of handicap is ontstaan 

Voorbeelden

Wondinfectie na appendectomie nieuw DC (A87) 
onder episode D88

Stoma na aanvankelijk ongecompliceerde 
appendectomie nieuwe episode A87.01



Regel 9

Elke episode heeft een ICPC code. 



Regel 10

Gebruik in de episodenaam zoveel mogelijk eigen 
termen. 

Leg in de episodenaam de ernstgraad of het stadium 
van de aandoening vast 



Regel 11

Hernoem een episode en/of ICPC-code, als er 
nieuwe, objectieve gegevens zijn die deze 
verandering rechtvaardigen 



Wat gaan we doen?

1- HIS-groepen (indeling volgt)

2- Werk in volgorde vragenlijst af (niet elke groep heeft 
dezelfde volgorde)

3- Vraag: bedenk per regel 1 of 2 casussen waarbij de regel 
moeilijk te volgen is of waarbij veel interpretatieverschillen 
optreden

* HIS-specifiek

* registratietechnisch

4- Plenair: per regel 1 of 2 casussen (registratietechnisch)

5- Inleveren vragenlijsten



Groepsindeling
Omnihis 1 Barbera van Duin, 
Fatma Bassuoni, Bernard Prins, 
Ferry Bastiaans, Patrick Roelofsen

Medicom 1 Arianne Baak, 
Dolores Wijs, Margot Smit, Elbert 
van den Ende, Hanneke Lems

Omnihis 2 Joan Boeke, Shifra 
Sjenitzer, Gemma van Huijstee, 
Frank Pieters, Kees Pel, Karlijn 
Overeem

Medicom 2 Liesbeth Feiter, 
Mikel Israël, Fleur de Meijer, 
Marjolein Dubois, Carine Kuiper

Omnihis 3 Willem Maschhaupt, 
Rob Hart de Ruijter, Katinka 
Prince, Ingrid van Westing, Pjm 
Heemskerk

Medicom 3 Martin Luttikhuizen, 
Carla Sneek, Maarten Hamming, 
Martin Mensink, Jos Reijnders

Omnihis 4 Teunis Touber, Coen 
Aarts, Kaatje Sprij, Marloes 
Essink, Otto Maarsingh

Medicom 4 Elly Blok, Wouter 
van Kempen, Martijn Blank, Han 
Jacobs, Hasib Jaihun

Microhis Clemens Ham, Muriël 
Kolthof, Els Licht, Friederike 
Bakker

Medicom 5 Tjof Movig, Wim 
Hartgers, Gert Jan van Vliet, Elsa 
Warmenhoven, Sabine Vuister



Scoreformulier

Regel 1 Maak voor een nieuwe klacht of aandoening een nieuwe episode aan. 
Omschrijving casus: 
 
 
 
Probleem: 
 
 
 

Casus 1 
 
 
 
 

Dit is een registratieprobleem / HIS-probleem 
 
 
 

 


	Episodegericht registreren
	Programma
	EGR en ANH
	EGR en ANH
	Halfjaarlijkse 2008
	EGR en ANH
	Platform september 2010
	Platform november 2010
	Halfjaarlijkse december 2010
	Kees van Boven
	Regel 1
	Regel 1
	Regel 2
	Regel 2
	Regel 3
	Regel 3
	Regel 4
	Regel 4
	Regel 9
	Regel 10
	Regel 11
	Wat gaan we doen?
	Groepsindeling
	Scoreformulier

