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Nelk £ NelLL activiteiten

Verbinden en faciliteren ( inter )nationaal netwerk
0 Kennis & ervaring delen
0 Organiseren van expertgroepen/masterclasses

o gN'" ABNAAGYs N r?2kr d DN AAGADZHENANA

eHealth validatie/ implementatie/ opschaling

0 eHealth kwaliteitsbeoordelingen
0 Scoping beoordelingen
0 Value case/businessplan

0 Wetenschappelijke validatiestudies
0 elLaw
Educatie

0 Patiénten, gezondheidswerkers



NeE 5 eHealth in Nederland
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Grote hoeveelheid applicaties (150.000 -300.000) beschikbaar in categorieén
medical en wellness

Wetgeving niet altijd geschikt voor eHealth en maakt geen onderscheid tussen
goede en slechte apps

Versnippering  toetsing bij verschillende organisaties met eigen specialisme
Geen onderscheid goede en slechte digitale zorg; zorgprofessionals en
patiénten kunnen niet de juiste app kiezen

eHealth komt niet in het zorgpad / bereikt te de markt
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NeE 5 eHealth in Nederland

0 Knelpunten:

O Ontsluiten van zorg (big) data, genodigd voor het ontwikkelen van eHealth producten

0 Complexe wetenschappelijke validatietrajecten

O  Het inbedden van eHealth producten in het bestaande zorgproces

0 Zorgdragen voor lange termijn financiering  van eHealth producten
0 Kvw

0 Lopende eHealth projecten van MKP -partners

0 Als vliegwiel functie dienen voor validatie en doorontwikkeling
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Roadmap prototype

https://nell.eu/diensten/roadmap

De cHealth roadmap 'van idee tot markt’ werd ontwikkeld binnen ons Kansen voor West Il project ten behoeve van de ontwikkeling, Deel
implementatie en opschaling van digitale zorgtoepassingen in regio West. Dit deden we samen met onze consortium partners Almende, NiceDay,
Vitall0, PacMed en TNO. De roadmap faciliteert de weg naar de markt/ zorg van eHealth producten en diensten, door het bieden van up-to-date m n

expertise en verienen van toegang tot key stakeholders en testomgevingen in de zorg zelf. Ontwikkelaars met een eHealth initiatief in de pilot-,
ontwikkelings- of opschalingsfase kunnen binnen cen paar klikken toegang hebben tot met tot o ts binnen het
Nederlandse zorglandschap en hoe deze om te zetten in Kansen,

De drie fases van de roadmap; de pilotfase, de en de opscl © POr met respectievelijk technology readiness
fevels (TRLS) 13, 3.6 en 7.9, De fases 2ijn vervolgens weer opgedeeld in categoricen; eLaw, data, validatie en kwaliteit, onderwijs en cindgebruiker,
implementatie en structurele financiering. Binnen deze ¢ kunnen J soorten worden met bets g
op het P in bijbehorende fase: Iden, gon van) b ten, publicatics, diensten en tools en handleidingen en
overzichten.

Pilotfase (TRL 1-3)

Er zijn verschillende vertrekpunten denkbaar voor een eHealth oplossing, zoals een idee van een h ineen i omgeving, of als

P itie van een ondernemer. Op de weg van idee tot markt zal een nieuw idee moeten worden uitgetest in de praktijk in een klein

verkennend onderzoek; de pilotfase. Deze sectie beschrijft de bottlenecks en hoe deze te overwinnen in deze vroege fase van ontwikkeling.

Implementatiefase (TRL 4-6)

Hier wordt beschreven waaraan je moet denken na de pilotfase bij het implementeren van je eHealth oplossing op het gebied van eLaw, data, validatie,
structurele financiering, onderwijs/eind uiker en i wtatie. Er liggen in Nederland veel goede initiatieven, gedachten en voorstellen als het gaat
om organisatie en financiering. Het is bij het nadenken over een andere manier van organisatie echter belangrijk om verdere fragmentatie tegen te gaan

en na te denken of je wilt verdienen aan ziekte, of gezondheid wilt verkopen?

Opschalingsfase (TRL 7-9)

Een product moet zich kunnen ontwikkelen naar marktvolume om meeste waarde voor bedrijf te ontwikkelen. Nederland is een mooie testmarkt, maar
hier kan vaak niet voldoende schaal bereikt worden om een financieel gezond product neer te zetten. Daar zit de grootste uitdaging voor startups in
Nederland. Het is dan ook belangrijk om op tijd de stap naar het buitenland te maken. Hier staat het buitenland ook relatief voor open vergeleken met
Nederland zelf waar het ‘Not invented here syndrome' nogal kan heersen. Denk bij het opschalen na over de totale afzetmarkt, mate van gebruik (daily
use) en in hoeveel landen dit product past in de gezondheidsrichtlijnen.


https://nell.eu/diensten/roadmap

Soorten output

0 Praktijkvoorbeelden/ lessons learned /interviews/projecten
0 Publicaties elders

0 Diensten/tools

0 Handleidingen/overzichten

0 Bijeenkomsten

3 Verslagen bijeenkomsten
3 Powerpoint presentaties bijeenkomsten

3 Media (filmpjes)
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Nell § Landelijk Toetsingskader digitale
gezondheidstoepassingen

Opdracht VWS (2020) :
0 Ontwikkelen landelijk toetsingskader en uitbrengen advies over meest optimale

organisatie toetsing
0 Als basis: CEN -1SO 82304 -2 met aanvullende Nederlandse criteria en werkzame

elementen bestaande toetsingskaders
Resultaat:

0 Adviesrapport (april 2021)
0 Kamerbrief (december 2021)
Doel:
0 Eén nationaal toetsingskader voor digitale gezondheidstoepassingen en een

uniform nationaal toetsingsproces



Achtergrond:
betrokken partijen

Bestaande toetsingskaders:

R GGD App Store
R MIND GGZ appwijzer
R Zorgverzekeraars Nederland
R ORCHA

R Digitale Zorggids
R Belgie

B Duitsland

R Engeland
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Nelk sHealth app quality label
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Health app quality label
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Totstandkoming d.m.v. Delphi proces:

App App name

S o wereldwijd
L X G 0 Certificatie verhoogt vertrouwen en
- Harme g masulactrer
: daarmee adoptie/ implementatie
0 Ondersteunt besluitvorming m.b.t.
P orming
6 3 structurele bekostiging
0 Bevordert de digital health industrie
XYZ kwn / (oo o |
0 inspiratie EU Energielabel: herkend
@ ?é door 93% consumenten, gebruikt door
xvﬁ,z @ XYZ XYL 79%, positief effect op kwaliteit,
geadopteerd in 59 landen buiten de
< &) "

aBcoers aBco

[ ecked on [dae]

0 getest met mensen met lage
gezondheidsvaardigheden



L Health app quality score / getest in app
Ne |— ® store context




N
N e E i Quality Requirements Conformity Assessment

CEN-150 DTS EZ304-2: 2020

S R n &e ne «&AmgazinddlKvragen inclusief
sy maximaal 67 gewogen ja/nee/niet van

EVOENCE: Eg. dopemding on the comry SINE) nambey, EVDAMED reglitrabies AuAder o CF mar,

T e toepassmg kwaliteitsscore  -vragen
e e T RS S e R A e NAa fjk-datvoorden moeten worden
e i e . e e i e et v e . e vergezeld van bewijs, wat door onafhankelijke
peniietinee e A hentt et experts gecontroleerd wordt

FURPOST QUESTIGN Cavor oovitag

i — R &N A Ngeéreeard met behulp van een

EVIENCE: One prragregh desmiphen with namsr of bralth profinsosais md profesnenal smocintioas
e frequencr ang samre af dheir smnbeerrent e feved sy dmiuemoe, witk R sl e

S Delphi studie met 90 experts uit 8

........... 15, Il ©ishos o nlizats and cuarrent heslth intesntioes, Tht sedorsbambng sl b el
i thae diesign o the henith apps.

e et e e e et 1 e s e et ot e e stakeholder -groepen uit 6 continenten

'|hwld e roresderesd as contenes and health Inkersenn ans cao vy Beheren (oeneres

i g 7P P TR S TS S gt st e R eADNct e E[EENEI.EG

FUNRCISE QUENTION: Cavor roviag

RESPONSE GETIONE: Vi N
EWAENCE: Approprists peer rewewsed srmnfc Areranare

Tu b sppropriste, the peer 1 rific L shl Bashp esiabiiah am unders Laling of Sl

hgalty rishs, and/for gursest hith The abaall b
usenl i the design of the hualth app.

‘Where many resources cower the full range of health reeds and health oo addressed by the app.
Proevid the most impeaant 5 b 1) prer rviewsd artdes used

EXAMPLE A satceatic revicw of cubsting publicutons, indusling slsmi pescordt. i isedol et
bl oot sl rmevaset ot i nmecali amt prarmain

14 £ 10 DI - M righea ress el
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Nel|l £ Context doet er toe

mondmasker in het OV [Frank de Roo]: E -score ok? mondmasker op de IC [AFP]: alleen A -score ok?
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N e E - Gewicht

individuele vragen hebben weging 1, 2 of 3 gekregen aan de hand van
survey stakeholders

weging overall score:

Quality aspect Weight
Healthy and safe 5
Easy to use 1.5
Secure data 2.5
Robust build 1




el 4 Behapbaar maken

Deel 1a
database

Uitnodigen

-

Filteren
met app store
intelligence

b R e ,

Selecteren &
pl'iOI'iteren App Store Play Store Web apps

en niet publiek
beschikbare apps



ek 4 Proces landelijk toetsingskader

Kernactiviteit 1 Kernactiviteit 4 Kernactiviteit 5

Selecteren & prioriteren ! Toetsen & hertoetsen Opnemen & reviewen
CEN-ISO 82304-2 & NL criteria

Selecteren & Filteren & Opnemen &
g Toetsen Hertoetsen phe
prioriteren screenen reviewen

Updaten Uitnodigen app Aanvullen & Updaten : Updaten : Updaten
database deel 1 ontwikkelaars I leveren bewijs | database 2 : bewijs : database deel 3
Toezicht houden
Kernactiviteit 3

Registreren & uitnodigen
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