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Verandering
Robotic process automation (RPA) is een technologie waarmee 
‘digitale assistenten’ ontwikkeld worden, die met systemen  
werken net zoals medewerkers dat doen. De software ontlast  
zorgmedewerkers door handmatige, repeterende en administratieve 
handelingen uit te voeren binnen en tussen verschillende systemen. 
RPA inzet is bij uitstek geschikt voor processen met duidelijke “als 
dan” regels en groot volume.

RPA kan op verschillende plekken in het zorgproces worden  
ingezet waaronder: 
•	 �Consultvoorbereiding medisch specialist, verpleegkundig  

specialist en physician assistant
•	 Plannen vervolgafspraken op de polikliniek 
•	 Triage van Zorgdomein verwijzingen 
•	 Inhoud van PDF bestanden omzetten in gestructureerde data
•	 Automatisch importeren van beelden in PACS
•	 Voorbereiding MDO Diabetes
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“Door het automatiseren middels RPA 
blijft de administratieve last behapbaar 
en kan ik meer aandacht richten op de 
patiëntenzorg.” 

•	 �Zorgmedewerkers ervaren door het  
automatiseren middels RPA:
	- Werklastverlichting 
	- Meer tijd voor de patiënt
	- Meer werkplezier 

•	 �Het draagt bij aan opvangen van de stijgende 
zorgvraag

•	 �Hogere productiviteit en doelmatigheid: Data zijn 
met minder inzet sneller beschikbaar voor het 
zorgproces

•	 �Minder FTE nodig voor administratieve  
handelingen binnen de zorg

•	 �Aanzienlijke foutreductie en hogere  
datakwaliteit doordat menselijke reproductie 
fouten voorkomen worden

Besparing door FIT initiatief Positief

Doelgroep
Zorgmedewerkers die handmatige, repeterende 
administratieve handelingen uitvoeren in één of 
meerdere systemen. 

Landelijke mogelijke besparing 
Door de inzet van RPA wordt er ziekenhuisbreed 
binnen 1-2  jaar een tijdsbesparing ter waarde van 
3 tot 4 FTE zorgmedewerkers gerealiseerd op de 
poliklinieken.

Betrokken medewerkers
Poli-medewerker, Medisch Specialist,  
verpleegkundig (specialisten), Physician Assistent 
(PA) en ondersteunende diensten.
 
Investering
Afhankelijk van het aantal processen en afdelingen 
waar RPA wordt geïmplementeerd. Gemiddeld circa 
20K per poli/proces, daarnaast jaarlijkse exploitatie 
kosten. 

Robotic Process Automation binnen het zorgproces
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Praktijk casuïstiek: MDO diabetes voorbereiding
In het MDO diabetes worden complexe diabetespatiënten  
besproken. Op basis van de glucosemeetwaarden wordt de  
behandeling geëvalueerd. Deze glucosemeetwaarden worden 
door de patient zelf verzameld, veelal met behulp van sensor
technologie. De sensordata zijn voor de patiënt beschikbaar op een 
platform van de sensor fabrikant. Er zijn meerdere verschillende 
fabrikanten van sensoren waardoor data van te bespreken  
patiënten van verschillende locaties verkregen moet worden.

Om het MDO voor te bereiden verzamelde de zorgverlener, vóór 
invoering van de RPA, handmatig de data van de verschillende 
sensor platformen. Dit kostte gemiddeld 8 uur per MDO.

Door de invoering van RPA verzamelt de robot op basis van de 
MDO bespreeklijst de benodigde data uit de verschillende platfor-
men. De robot kijkt voor het MDO automatisch naar de bespreek-
lijst, selecteert het te bevragen platform en haalt daar de laatste 
glucosemeetwaarden op en zet deze, gekoppeld aan de patiënt,  
klaar voor het MDO. De vrijgekomen tijd kan ingezet  worden voor 
patiëntenzorg. Inzet van de RPA heeft zo een positieve en  
substantiële bijdrage geleverd aan de toegankelijkheid van de 
diabeteszorg.
 

Praktijk casuïstiek: van PDF naar gestructureerde 
data
Verslagen uit het Slaap-Waak centrum komen binnen in een PDF 
formaat. Deze werden voorheen handmatig ingevoerd in het  
elektronisch patiëntdossier (EPD). 

De RPA haalt uit het PDF verslag de relevante data en schrijft deze 
op de juiste plek in het EPD. Zo wordt de datakwaliteit verbeterd. 

Lessons Learned

Randvoorwaarden
•	 �Introductie van het automatiseren van simpele zorgprocessen met RPA is belangrijk; draagvlak bij 

interne stakeholders is essentieel
•	 Inzet van RPA vraagt een goede governance structuur van de geautomatiseerde processen:
•	 Back-up processen moeten beschreven en beschikbaar zijn

	- Aanpassingen in de processen moeten duidelijk beschreven zijn en geactualiseerd
	- Juridische aspecten dienen overwogen te zijn zoals impact op WGBO, AVG en MDR
	- �Progressieve Risico Inventarisatie (PRI) en Data Protection Imact Assesment (DPIA) dient  

uitgevoerd te zijn en gevonden risico’s gemitigeerd
	- Validatie van processen dient geborgd te zijn binnen een kwaliteitscyclus

•	 �Vertrouwen opbouwen bij zorgverleners vraagt specifieke aandacht naast de technische  
implementatie

•	 �Voor het beheren en blijven ontwikkelen van RPA-processen is een beheer- en  
ontwikkelorganisatie nodig, met de bijbehorende exploitatiekosten voor het platform

Doorlooptijd implementatie
Implementatie voor de eerste processen zijn langduriger, opschalingen zullen sneller verlopen. 
Implementatie omvat de volgende stappen:
•	 �Onderkennen juiste processen om te automatiseren (veelvuldige handmatige repeterende  

handelingen) 
•	 Deep dive op het proces (omschrijven van alle losse stapjes in een flow)
•	 Programmeren van de Robot software door leverancier
•	 Validatie en testen van ingerichte RPA door en met eindgebruikers
•	 Productie 
•	 Bewaken van voortgang via dashboard
•	 Periodieke evaluatie op relevantie in het zorgproces: behouden of stoppen
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