Bijlage 6B: Architectuur applicatielandschap gewenste situatie v2
(inclusief JGZ processen en dataflows).

Er zijn drie hoofdprocessen die deelprocessen bevatten. Onderstaand volgt een overzicht van de
hoofd- en deelprocessen. In de visualisatie zijn de processen genummerd en daaronder uitgewerkt.

JGZ proces applicatieplaat gewenste situatie
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In zorg:

¢ Kinderen, ouders, leerling lijsten invoeren

1. Via dagelijkse automatische GBA verwerking krijgen we nieuw geborenen kinderen en
kinderen die verhuisd zijn binnen. Hierbij worden een aantal checks uitgevoerd (bv opsporen
dubbelingen)

2. Via het databuffet ontvangen we een download van alle leerlingen die bij ons op een school
in de regio zitten. Voor VO worden deze gegevens verrijkt met klasnummer en niveau, welke
we via de scholen krijgen aangeleverd. Deze lijsten kunnen we inlezen in het DDJGZ en
hiermee komen de juiste kinderen op het juiste team te staan.

3. Als kinderen in onze regio komen wonen of schoolgaand zijn in onze regio, worden dossiers
via het LSP en zorgmail (indien geen BSN) verkregen van andere JGZ organisaties.

* HRM medewerkers, teams, locaties, zorgverantwoordelijke invoeren
4. Nieuwe medewerkers worden aangemaakt (naam, standplaats, contractomvang, discipline)
en gaan dan via HelloID een proces in voor bijvoorbeeld het aanmaken van een emailadres.
Deze gegevens zijn nodig in DDJGZ voor het aanmaken van rechten/rollen, teamindeling en
planningsvraagstukken.



DD-JGZ:

¢ 0-7 dagen uitvoering Cang door screeners

5.

6.

Screeners voeren hielprik en gehoorschreening uit bij pas geboren zuigelingen. Deze
gegevens worden in DDJGZ ingevoerd en via Cang uitgewisseld

Screeners voeren hielprik uit bij pas geboren zuigelingen. Deze gegevens worden via de
screeners app in DDJGZ ingevoerd.

¢ 0-4 uitvoering door CB assistent, Vk en artsen

7.

8.

9.

10.

Vanuit de eerste contacten (huisbezoeken en eerste maands consulten) worden afspraken
gemaakt met ouders over frequentie en vorm van de volgende contacten. Dit zijn er in deze
leeftijdsfase gemiddeld 14 consulten

Inloopspreekuur. Ouders lopen binnen of maken een afspraak op een inloopspreekuur. Dit is
bedoeld voor het beantwoorden van korte vragen en tussentijds weeg en meetmomenten.
Deze gegevens worden in DDJGZ genoteerd.

Telefonische spreekuur (TSU. Ouders bellen naar het TSU voor antwoorden op korte vragen
Ouders kunnen ook chatten met zorgprofessionals via de app Groeigids of een link op onze
website.

® 4-12 uitvoering door professionals (vragenlijst, screening oa audio) en sturen bevindingen brief
door planbureau

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Kinderen uit de basisschoolleeftijd worden per school gezien door JGZ assistenten (meestal
op school zonder ouders, soms met ouder op locatie). Vanuit deze triage screening komt een
deel van de kinderen met ouders terug op locatie. Gemiddeld zijn in deze leeftijdsfase drie
consulten.

Terugkoppeling naar ouders vindt plaats via een bevindingenbrief deze wordt door het
Service Center met behulp van een RPA verstuurd aan ouders.

Op asielzoekers centra vinden gezondheidsonderzoeken plaats. Alle contacten met
asielkinderen vinden plaats op het AZC, niet alleen in deze leeftijdscategorie. Inhoudelijke
zorg gegevens worden in DD JGZ opgeslagen. Informatie over afspraken worden overgetypt
in de registratieschil PGA schil van GGD GHOR.

Via de registratieschil PGA van GGD GHOR krijgen we dagelijks nieuwe kinderen in beeld die
op een AZC of noodopvanglocatie in onze regio komen wonen. Deze gegevens moeten we
handmatig verwerken in een nieuw dossier in het DDJGZ.

Op speciaal onderwijs vinden gezondheidsonderzoeken plaats. Registratie vind plaats in
DDJGZ.

Als kinderen verhuizen in of uit onze regio worden dossiers via het LSP uitgewisseld met
andere JGZ organisaties.

¢ 12-18 uitvoering jouw GGD check door verpleegkundige en artsen

17.

Kinderen zijn via de duolijsten ingelezen en bij de juiste school geplaatst. Aan de hand van
deze gegevens worden er in de applicatie van visuals writings codes gegenereerd die
docenten in de klas uitdelen. De vragenlijsten worden in de klas ingevuld, en leerlingen
krijgen een persoonlijke advies na het invullen. In de tool wordt gekeken welke leerling
uitgenodigd gaan worden en welke niet (triage). Via een RPA import worden de PDF als
bijlage aan het dossier gevoegd. De samenvatting is ook een gespreksleidraad voor de artsen
en verpleegkundige met de leerlingen die worden uitgenodigd. Bevindingen uit dat gesprek
worden in DDJGZ genoteerd.



e Vaccinaties
18. Op verschillende leeftijden zijn er groepsvaccinaties. De oproepen worden gedaan via het
RIVM, kinderen krijgen een vaccinatie, ID check vind plaats bij de balie met een scanner.
Registratie vind plaats in DDJGZ. En gegevens worden met toestemming doorgezet naar
RIVM. Zonder toestemming is er een anonieme doorgifte.

e Verwijzingen
19. Als er ontwikkelingsproblemen worden gesignaleerd wordt er een verwijzing aangemaakt.
Verwijzingen worden via Zorgdomein of zorgmail gedaan. Meldingen vinden plaats in de
verwijsindex van multisignaal.

e Portaal

20. De wenselijke situatie voor het portaal is als volgt: In het portaal heeft de ouder inzage in het
dossier, in de afspraken en kunnen de ouders contact leggen. Op latere leeftijd 12-16 hebben
jongeren en ouders toegang. Vanaf 16 jaar hebben jongeren toegang en kunnen zij hun
ouders inzage geven.

21. In het portaal kunnen ouders dossier inzien, afspraken maken/wijzingen, contact
leggen/vragen stellen aan zorgprofessionals en hun contactgegevens wijzingen en
toestemmingen regelen.

22. Gewenste situatie is eveneens dat door middel van een koppeling bv de groeicurve in de
groeigids app wordt bijgewerkt zodat ouders dit makkelijk op hun telefoon kunnen zien en
vanuit daar ook allerlei informatie kunnen opzoeken.

Uit zorg

23. Als kinderen verhuizen uit onze regio of schoolgaand zijn buiten onze regio, worden dossiers
via het LSP uitgewisseld met andere JGZ organisaties. Indien geen BSN gaat uitwisseling via
zorgmail.

24. Als jongeren 18 jaar zijn gaan ze uit zorg. Hiervoor moet er wel gekeken worden of er geen
interventies open staan of andere zorgen zijn. Als dat niet het geval is gaan deze dossier uit
zorg. Dit zijn automatische handelingen waarvoor wij nu deels een (RPA) hebben ingezet.



