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ïSenior adviseur Vilans 

ïKwaliteitsmedewerker Buurtzorg 

ïVeel projecten voor wijkverpleging en thuiszorg 

ïVerpleegwetenschapper 

ïwijkverpleegkundige 



Programma 

 

1. Korte inleiding noodzaak eenheid van taal 

2. Omaha, wat is het , hoe werkt het 

3. Toepassingsmogelijkheden 

4. Casuïstiek 

5. Vragen 
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ÅNoodzaak van eenheid van taal 

ÅHét moment voor inrichting systemen 

ÅEisen: pragmatisch, evidence based, 
professionalisering 

ÅNiet iets compleets nieuws 

ÅStandaardisering 

ÅMassa nodig 

 

 



Wat is er nodig? 

Casemanagement AIB 

Behandeling Monitoring 

Client 

Tools tbv Klinisch redeneren 

Tools voor Planning & Organisatie 

Tools voor Communicatie Eenheid van taal 
- bij het definiëren van het plan 
- bij het registreren van zorg 
- bij het opstellen van richtlijnen 
- bij het vormgeven van ketenintegratie 
- bij het specificeren van inkoop 
- bij het meten van uitkomsten  

Die gebruikt wordt 
- implementatie in praktijk 
- op grote schaal 



Waarom eenheid van taal 

 

ÅTransparantie over het primaire proces 

 

ÅHulpmiddel om te professionaliseren 

 

ÅCommunicatie vergemakkelijken 

 

ÅGegevens vergelijkbaar 



Initiatief kerngroep mei 2014 

ÅNu: meer dan 30 organisaties doen mee 

ÅOnafhankelijke stichting start vanaf januari 

ïDoel: brede implementatie Omaha system 

ïGeen winstoogmerk 

ïBewaken standaard en gebruik gegevens 

 

Å Vilans uitvoeringsorganisatie voor het bestuur 



Regelzaken 

ÅBorging bij een onafhankelijk rechtspersoon 

Å!ŦǎǇǊŀƪŜƴ ƳŜǘ ŘŜ ΨŜƛƎŜƴŀǊŜƴΩ ό±{ .ƻŀǊŘύ 

ÅVerkrijgen bestaand materiaal 

ÅBeheerorganisatie op de vertalingen 

ÅOntwikkeling en beheer op richtlijnen, protocollen 

ÅOntwikkeling en beheer van opleidingsmateriaal 

ÅCertificering van software 

ÅStimuleren onderzoek 

ÅVerzamelen en beschikbaar stellen tbv beleid  



Regelzaken 

  In open dialoog en in samenwerking met   
  relevante stakeholders. Bijv.: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Aansluiten bij 

ÅNormenkader V&VN 

ÅZorgplan moet professioneler en gestandaardiseerd 
met ruimte voor maatwerk per cliënt 

ÅMeer onderbouwing door standaarden 

ÅValide en betrouwbare instrumenten nodig b.v. rond 
effect substitutie en zelfredzaamheid 

ÅZorgkostenmonitor  



2. Classificaties algemeen 

 

ÅTot nu toe in de zorg nog weinig gebruikt 

ÅScholingen rond indiceren gebruiken NANDA 

ÅOmaha nog te weinig bekend op opleidingen 

ÅNoodzaak wordt duidelijk 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Meest voorkomende classificaties 

ÅICF 

 

ÅNANDA / NIC / NOC   

 

ÅOMAHA 

 

ÅRAI 



Conclusie vergelijking 

ÅAllemaal zelfde doel: woordenboek 

ÅAllemaal brede blik 

 

ÅVerschil in ontstaan en opzet 

ÅVerschil in verpleegkundig of multidisciplinair 

ÅVerschil in praktische toepasbaarheid 

ÅKeuze is nu aan organisaties 

 



3. Oma.. Wat system ?

ÅOmaha

ÅObama

ÅOhama

Afkomst: Omaha Nebraska

System: samenhangend 

geheel



Omaha system 

Informatie verborgen in de dagelijkse praktijk van de 
zorg in Amerika 

 

ÅWat doen zorg- en hulpverleners? 

ÅWaarom? 

ÅWat gebeurt er met cliënten? 

ÅWat maakt het verschil in de uitkomsten? 



Hoe  

1975 ς 1993 

4 onderzoekstrajecten 

Amerikaanse overheid 

Wetenschappelijke basis, gevalideerd 

Ontwikkeld ŘƻƻǊ ΨƘŜǘ ǾŜƭŘΩ 

 

Public domain: geen licentiekosten 

 

Nog steeds in ontwikkeling 
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Visie / ontstaan 

VS 

Community Based Care  

Public Health 
Home health 

Nederland 

Zorg in wijken, bij mensen 
thuis 

Openbare gezondheidszorg  

Maatschappelijke 
gezondheidszorg 

Wijkverpleging / 
gezinsverzorging  
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Wat 

 

ÅClassificatiesysteem  

     kader 

 

ÅTerminologie-stelsel   

 

 

ÅCodestelsel 
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Uniek aan Omaha system 

Integratie 

- Probleem classificatie 

- Interventie classificatie 

- Scores voor uitkomsten 

 

Paralel met verpleegkundig proces/ redeneren 



Drie onderdelen 

Problemen 

ω4 domeinen 

Interventies 

ω4 hoofdgroepen 

Uitkomsten 

ω3 schalen 
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Gebieden (problems) 

Classificatie van aandachtsgebieden (verschijnselen, 
problemen)  

 

Å42 gebieden, in 4 domeinen 

Åunieke signalen per aandachtsgebied 

ÅKenmerken toe te voegen 

 

 

 



Uitkomsten (metingen)  bij de cliënt 

Methode om doel vast te stellen en verloop te 
evalueren,  cliënt-uitkomsten, 5 puntsschalen 

 

ÅStatus 

ÅKennis 

ÅGedrag 



Acties (Interventies) 

4 hoofdgroepen: 

ÅAdviseren, instrueren, begeleiden 

ÅBehandelen en procedures toepassen 

ÅCase managen 

ÅMonitoren, bewaken 

 

42 aandachtsgebieden x 4 soorten actie x 75 
actiegebieden 

 



Werkwijze 
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Toepassing 

Landen 

Praktijk, sectoren 

Disciplines 

Onderwijs 

Onderzoek 
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Toepassing: bijv. analyses 



Toepassing: beschrijven richtlijnen 



beschrijven richtlijnen 



Levendige ΨŎƻƳƳǳƴƛǘȅΩ 

Usersgroep 

http:// omahasystemmn.org/index.php 

 

Partnership 

http://omahasystempartnership.org/  

 

Omaha System Listserv (google group) 
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19 talen 

1. Engels 

2. Arabisch 

3. Chinees 

4. Deens 

5. Duits 

6. Ests 

7. Frans 

8. Grieks 

9. Japans 

10. Koreaans 

 

11. Nederlands 

12. Noors 

13. Sloveens 

14. Spaans 

15. Swahili 

16. Thais  

17. Tsjechisch 

18. Turks 

19. Zweeds  
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Toekomst 

Nieuwe editie boek Omaha System 
 
In curriculum van steeds meer scholen 
 
Toenemende mate opgelegde standaard voor informatie 
vastlegging en uitwisseling 
 
Mapping met andere standaarden 
 
Vertaling naar andere talen 
 
Meer onderzoek 
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4. Casuïstiek 

Werkwijze gebaseerd op ervaringen Amerika 

 

ÅUitleg over geheel 

ÅOefenen met casuïstiek 

ÅLeren van elkaar 



Casus 

Mevrouw van Amersfoort; 85 jaar; alleenwonend; man 
al 20 jaar geleden overleden, 3 dochters, 1 dichtbij; tot 
nu toe geheel zelfstandig ondanks slechte visus;  

 

Ondersteuning na knie operatie gevraagd voor thuis; 
steun bij injecteren antistolling 

 



Verkenning situatie 

ÁZe heeft nog een wond die verzorgd moet worden 

 

ÁZe is nog onzeker over het injecteren 

 

ÁZe heeft voorlopig hulp nodig met wassen en 
aankleden 



Specificeren aandachtsgebied: Huid 
 

ÅMevrouw  / Familie; informele zorg/ wijk 

 

ÅActueel / Potentieel / gezondheidsbevorderend 

 

ÅSignalen 



 signalen huid 

Åwond / decubitus  
Åhuidirritatie / huiduitslag  
Åovermatig droog  
Åovermatig vettig  
Åontsteking  
Åjeuk  
Åwondexsudaat / vochtafscheiding  
Åbloeduitstorting / blauwe plekken  
Åhypertrofie van de nagels  
Åvertraagde genezing incisie(-s)  
Åoverig  
 

 



Wat wil je bereiken bij de cliënt 

ÅUitkomsten in  

 

ÅKennis   nu    gewenst 

ÅGedrag  nu    gewenst 

ÅSituatie  nu    gewenst 



Wat ga je doen  

ÅAdvisere , instrueren, begeleiden 

 

ÅBehandelen, toepassen procedures 

 

ÅCase managen 

 

ÅMonitoren,  Bewaken 



Organisatie 

Omaha System 

ΨōƻŀǊŘΩ мн ǇŜǊǎΦόмм ±{Σ м 
China) sinds 2001 

http://www.omahasystem.org/ 

http://omahasystemguidelines.org/  

 

Omaha System Support 

Stichting, sinds 2011 

Europa 
www.omahasystem.eu 

www.omhasystem.nl 
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