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Belangrijkste verschillen na implementatie VIPLive voor de wijkverpleegkundige

Vanaf 1 januari 2024 gaan alle huisartsenpraktijken die aangesloten zijn bij Ketenzorg Friesland voor
de ketenzorgpatiénten gebruik maken van VIPLive. Een deel van de praktijken gaat deze applicatie
ook gebruiken voor de samenwerking rondom de ouderenzorg

Deze overstap heeft gevolgen voor de (digitale) samenwerking tussen de zorgverleners in de
huisartsenpraktijk en de wijkverpleegkundige. Hieronder staan de belangrijkste punten benoemd.

Belangrijkste verschillen VitalHealth Coordinate en VIPLive

Algemeen
- Berichten die via de berichtenmodule zijn uitgewisseld worden niet overgenomen.

Beschikbaarheid gegevens

- De wijkverpleegkundige kan in VitalHealth Coordinate het patiéntprofiel inzien en aanvullen.
VIPLive gaat uit van registratie in het bronsysteem en kent de mogelijkheid van een
patiéntprofiel niet.

- Journaal: De wijkverpleegkundige ziet in VitalHealth Coordinate de soep regels onder de
ICPC’s AO5 en A49.01. In VIPLive is het journaal niet inzichtelijk.

- Dagcurve: De meetwaardes van de dagcurve zijn in VIPLive beschikbaar onder de medische
gegevens. De wijkverpleging kan via de VIPLive-app dagcurves toevoegen.

- InVIPLive kan het ACP die door de huisartsenpraktijk in VIPLive is ingevuld, gedeeld worden
met de ketenpartner.

Toevoegen aan zorgnetwerk
- De wijkverpleegkundige wordt in VitalHealth Coordinate handmatig toegevoegd aan het
zorgteam. In VIPLive kan dit nog steeds. Daarnaast kan er de wijkverpleegkundige betrokken
worden door een verwijzing te sturen. Het voordeel van een verwijzing is dat er medische
gegevens meegestuurd kan worden. Deze mogelijkheid is er niet via het handmatig
toevoegen aan het zorgnetwerk.

Terugkoppeling
- InVitalHealth Coordinate kan de wijkverpleegkundige een aantal meetwaardes toevoegen.
Deze mogelijkheid kent VIPLive niet.



