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Digitale vooruitgang op 
abonnementsbasis voor 
zorgorganisaties
Intensiever en weldoordacht gebruik van ICT is dé manier om de uitdagingen in de zorg 
het hoofd te bieden. Er is echter een factor die innovatie vertraagt: de IT-infrastructuur. 
Deze verandert nog niet mee met de behoeften van jouw zorgorganisatie en is niet flexibel 
aan te passen als een zorgcluster of een locatie een nieuwe dienst wil uitrollen of als 
cybercrime-aanvallen daar om vragen. Daar heeft Axians een oplossing voor ontwikkeld: 
het GAIA-platform. Daarmee leveren we een infrastructuurplatform en dienst die modulair 
meebeweegt met de nieuwste technologische mogelijkheden in de zorg. Wat betekent dit 
voor jouw organisatie? En hoe versterkt Axians GAIA jouw digitale strategie?
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Innovatie in de zorg ging de laatste twee decennia relatief 
traag omdat de noodzaak tot veranderen niet groot was. 
Er was geen financiële prikkel om te innoveren en er was 
nog voldoende personeel om alle zorg te leveren. Dat is 
nu anders. De personeelstekorten zijn zo groot dat iedere 
deelsector in de zorg, van huisartsen en ziekenhuizen tot 
GGZ-instellingen en verpleeghuizen, te kampen heeft met 
groeiende wachtlijsten. Door vergrijzing stijgt de vraag naar 
zorg en cliënten worden steeds mondiger. De kwaliteit van 
zorg en de snelheid waarmee cliënten geholpen worden 
moeten omhoog als we willen voorkomen dat cliënten 
tussen wal en schip vallen.

ICT-VERNIEUWING ALS NIEUWE  
SLEUTEL TOT SUCCES
Daarom ziet vrijwel iedereen die actief is in het zorgdomein 
– bestuurders, zorgverleners, financiers (zorgverzekeraars, 
zorgkantoren en gemeenten) en het ministerie van VWS –
nu kansen in een verregaande digitalisering van de 
zorgprocessen. ICT-vernieuwing wordt ineens gezien 
als de sleutel tot succes. Verzekeraars, zorgkantoren en 
gemeenten zijn, mede onder druk van het ministerie, 
druk doende om de financiële prikkels te veranderen. 
Hoewel echte value based healthcare nog ver weg is, is 
de vergoeding voor nieuwe, innovatieve vormen van zorg 
nu veel beter geregeld dan in het verleden.

Dit alles leidt ertoe dat zorgorganisaties digitalisering nu 
met gezwinde spoed omarmen. Waar bijvoorbeeld de 
jaarlijkse Nictiz eHealth Monitor jarenlang een troosteloos 
beeld liet zien van zorgverleners die de technologische 
mogelijkheden maar niet benutten, sloeg dat beeld in 
2019 om en was de voornaamste conclusie: e-health is een 
onmisbaar onderdeel van de zorg geworden. Hoewel het 
gebruik nog achterblijft bij de wens die zorgverleners zelf 

hebben, zien ze nu wél de noodzaak in om zorgprocessen 
opnieuw vorm te geven en in te richten met behulp van 
intelligente zorgtechnologie (waaronder eHealth). 

Voor informatie-uitwisseling in de zorgketen geldt 
hetzelfde: jarenlang bleef het behelpen en werden 
nauwelijks stappen gezet om te verbeteren. Hoewel dat 
leidde tot grote ergernissen en vaak ook vermijdbare 
fouten op de werkvloer, was er in de bestuurskamers 
nog nauwelijks aandacht voor dit onderwerp. Met als 
gevolg dat er ook geen budget voor werd vrijgemaakt. 
Tot nu. Ineens krijgen ICT-afdelingen de vraag waarom 
de informatieoverdracht anno 2020 nog altijd zo slecht 
geregeld is en moeten zij met stoom en kokend water een 
konijn uit een hoed toveren.

BESTUURDERS HALEN VOET VAN DE REM 
Waar in het verleden de beperkende factoren lagen in 
financiering van innovatie of weerstand bij zorgverleners 
of bestuurders, is de remmende factor nu meer en meer 
de IT-infrastructuur. Deze is niet schaalbaar genoeg om de 
groei aan data op te vangen en niet flexibel genoeg om data 
uit vele verschillende bronnen en van vele verschillende 
locaties veilig te verwerken. Nu steeds meer software 
uit de cloud wordt afgenomen en steeds meer IoT-
apparaten data met het netwerk gaan uitwisselen, groeit 
dit probleem alleen maar. De traditionele infrastructuur 
is niet in staat om met deze groeiende complexiteit 
en wijdverspreide databronnen om te gaan, evenals de 
medewerkers op de IT-afdeling. Er is een nieuwe visie 
nodig, alsmede nieuwe technologische oplossingen om 
de complexiteit beheersbaar te houden. Deze nieuwe visie 
en de bijbehorende technologie heeft Axians gebundeld 
in het GAIA-platform.

“Ineens krijgen 
ICT-afdelingen 

de vraag waarom 
de informatie-

overdracht 
anno 2020 nog 

altijd zo slecht 
geregeld is en 

moeten zij met 
stoom en kokend 
water een konijn 

uit een hoed 
toveren.”

Digitalisering van zorg 
vraagt om nieuwe visie op 
infrastructuur
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Zoals gezegd gaat zorginnovatie nu sneller dan ooit. Er zijn 
diverse drivers voor deze ontwikkeling. 

DRIVER 1
VERLAGEN VAN DE WERKDRUK
Er is een schreeuwend tekort aan personeel, met als 
gevolg een torenhoge werkdruk. Zorgorganisaties zullen 
meer werk moeten verrichten met minder mensen. Wet- 
en regelgeving, zoals bijvoorbeeld de nieuwe Wet zorg en 
dwang, komen daar nog eens bij. Beter gebruik van ICT 
gaat helpen de werkdruk te verlagen. Bijvoorbeeld door 
met multisensoren individuele beperkingen mogelijk 
te maken. Maar denk ook aan de inzet van video bij 
thuiszorgcliënten of leefcirkels in verpleeghuizen.

DRIVER 2
VERSTERKEN VAN DE POSITIE OP DE 
ARBEIDSMARKT
Niet alle tekorten kunnen worden opgevangen door 
verregaande digitalisering. Je moet als zorgorganisatie ook 
aantrekkelijk zijn op de arbeidsmarkt. Alle concurrenten 
vissen namelijk in dezelfde, veel te kleine vijver. Hoe kan 
jouw organisatie het schaarse personeel aantrekken? 
Door ervoor te zorgen dat ergernissen op de werkvloer 
worden weg geautomatiseerd en door medewerkers te 
laten ervaren dat ICT hen écht ten dienste staat. Denk 
bijvoorbeeld aan het geautomatiseerd inzichtelijk maken 
van de beschikbare revalidatieplekken in de regio, zodat 
een wijkverpleegkundige geen tien telefoontjes meer 
hoeft te plegen, maar direct inzichtelijk heeft waar een 
cliënt die zijn heup heeft gebroken naar toe kan. Het is 
daarnaast natuurlijk ook belangrijk om als zorgorganisatie 
interessant te blijven voor IT-personeel. Ook daar draagt 
een moderne IT-omgeving, met als basis een next-gen 
infrastructuur, aan bij. 

DRIVER 3
VERBETEREN VAN DE 
FINANCIERINGSMOGELIJKHEDEN
Waar financiering tot nu toe altijd gebaseerd is geweest 
op de hoeveelheid geleverde zorg en er dus geen prikkel 
was om efficiënter te gaan werken, draait dat nu om. Het 
transformatieprogramma ‘de juiste zorg op de juiste plek’ 
maakt dat verplaatsing van zorg financieel aantrekkelijker 
wordt. Waar bijvoorbeeld een videoconsult tot een paar 
jaar geleden niet eens werd vergoed, is dat nu juist 
een enorme pré bij het afsluiten van contracten met 
zorgverzekeraars en gemeenten. Hetzelfde geldt voor 
allerlei vormen van thuismonitoring. Deze nieuwe kijk op 
financiering van zorg zal leiden tot een ongekende digitale 
vooruitgang.

Bestuurders verwachten inmiddels van hun CIO of IT-
manager dat hij of zij zij ook op de hoogte is van de 
beschikbare subsidieregelingen en mogelijkheden om 
digitale zorg te declareren. Als CIO of IT-manager ben je 
inmiddels net zo verantwoordelijk voor het opstellen van 
de businesscase als voor het realiseren van de oplossing, 
steeds vaker in samenwerking met een alsmaar groeiende 
set aan IT-ketenpartners. 

Drivers van innovatie

“Innovatie in 
de zorg ging 

de laatste twee 
decennia relatief 
traag omdat de 

noodzaak tot 
veranderen niet 

groot was .”
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DRIVER 4
BENUTTEN VAN DATA ALS GOUDMIJN
Ook het beter benutten van de groeiende hoeveelheid data 
is een belangrijke driver om de ICT-omgeving, en daarmee 
de infrastructuur, te moderniseren. Neem bijvoorbeeld 
de verpleeghuizen. Ze maken allemaal gebruik van 
bewegingsmelders, deursensoren, dwaaldetectie of 
andere technologie om bewoners individueel te monitoren 
en/of te sturen in hun gedrag. Ze investeren aanzienlijk in 
deze technologie, zonder dat wordt berekend hoeveel het 
– naast meer bewegingsruimte voor de cliënt – oplevert. 
Resulteert dit ook in betere zorg? Worden medewerkers 
daardoor ontlast of brengt het alleen maar extra werk 
met zich mee omdat ze weggelopen of verdwaalde 
bewoners vaker moeten terughalen? En wat doet al die 
extra beweging met de nachtrust van cliënten? Kunnen ze 
met minder slaapmedicatie toe? Vallen ze hierdoor minder 
vaak of juist vaker? En voldoen onze zorgmaatregelen nog 
wel aan de nieuwe Wet zorg en dwang? De antwoorden 
op deze vragen zitten allemaal verborgen in de data. De 
kunst is om die data bij elkaar te brengen, zodat die in 
samenhang kan worden geanalyseerd. Dat doen wij onder 
meer in samenwerking met onze zuster-organisatie 
Verkerk Service Systemen. . 

DRIVER 5
BESCHERMEN TEGEN DE EFFECTEN  
VAN CYBERCRIME
Tegelijkertijd betekent de verdergaande digitalisering ook 
een grotere gevoeligheid voor cybercrime. Dat onderwerp 
staat hoog op de agenda van het bestuur en de ICT-af-
deling omdat zorgorganisaties steeds vaker het doelwit 
zijn van ransomware-aanvallen. Ook hebben criminelen 
die data verhandelen op het dark web interesse in de ge-
gevens van cliënten. De NEN 7510 stelt niet voor niets 
strenge eisen aan de beveiliging van de infrastructuur. Om 
de risico’s te beperken moet je natuurlijk goed patchen, 
regelmatig back-ups maken en de awareness van het per-
soneel verhogen, zodat ze niet op links klikken in mails die 
ze niet vertrouwen. Maar hiermee kun je nooit helemaal 
voorkomen dat kwaadwillenden het netwerk binnen-
dringen. Je zult daarom maatregelen moeten nemen om 
ervoor te zorgen dat binnendringers tijdig worden gesig-
naleerd en niet verder komen dan een klein segment van 
je organisatie, zogenaamde microsegmentatie. Zowel de 
inrichting als het beheer van dit concept vraagt om een 
intelligentere, waar mogelijk zelfsturende, infrastructuur. 
Er ontstaan immers misschien wel twee keer zoveel vir-
tuele (micro)netwerken.

DRIVER 6
VERSTERKEN VAN DE ROL IN DE 
KETENZORG
Het is alle partijen in de zorgketen duidelijk dat betere 
samenwerking, en met name het beter delen van informatie, 
de kwaliteit van de zorg ten goede komt, onnodige fouten 
kan voorkomen en wachtlijsten kan terugdringen. De 
overheid heeft daarom diverse stimuleringsprogramma’s 
in het leven geroepen. Zowel om betere informatie-
uitwisseling tussen professionals en cliënten te stimuleren 
(denk aan VIPP en gegevensuitwisseling via Zorgdomein) 
als tussen de zorgorganisaties onderling (denk aan het 
Programma Elektronische Gegevensuitwisseling dat nog 
loopt tot 2023).

DRIVER 7
VERDUURZAMING VAN DE ZORG
Een trend die vraagt om meer inzicht in gebruikte 
resources is de verduurzaming van zorg. Hoe kunnen 
we het medicatie-afval beperken? Welke disposables 
gebruiken we en kunnen we die wellicht vervangen 
worden door duurzamer alternatieven? Maken wij en 
onze cliënten wel verstandig gebruik van al onze locaties 
en faciliteiten? Op veel terreinen is winst te behalen. Dit 
begint met betere registratie, gevolgd door analyse van 
deze data. De netwerkinfrastructuur moet het makkelijk 
maken om dergelijke data, op ieder gewenst device, veilig 
om te vormen tot de benodigde informatie.

DRIVER 8
VERANDERENDE ROL VAN  
IT-MANAGER/CIO
In het licht van de bovenstaande drivers is het niet vreemd 
dat zorgorganisaties van de IT-afdeling verwachten dat 
zij een leidende rol nemen in het plukken van de kansen 
die verregaande digitalisering hen nu biedt. Van de 
IT-afdeling, en daarmee dus de CIO en/of IT-manager, 
wordt verwacht dat zij het initiatief nemen om naast 
een technische strategie ook een digitale organisatie en 
transformatiestrategie te formuleren. Dit inclusief een 
plan van aanpak om de daarbij behorende cultuur- en 
personele veranderingen te ondersteunen. Dit betekent 
dat CIO’s en IT-managers een heel andere rol krijgen. 
Ze zijn niet alleen verantwoordelijk voor het leveren en 
onderhouden van de benodigde technologie, ze moeten 
ook een gidsrol spelen, de organisatie op sleeptouw 
nemen en vormgeven aan continue (digitale) verandering.

“Ook het beter 
benutten van 
de groeiende 

hoeveelheid data 
is een belangrijke 

driver om de 
ICT-omgeving, 
en daarmee de 

infrastructuur, te 
moderniseren.”

Download  
de referentiecase 
met Verkerk  
Service Systemen

https://www.axians.nl/business-analytics/axians/wp-content/uploads/2019/04/Axians_Leaflet_Verkerk_v2-web.pdf
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De komende vijf jaar moeten alle zorgorganisaties dan ook 
grote stappen gaan zetten op ICT-gebied. Dat vraagt nogal 
wat van de infrastructuur. Daar ligt een uitdaging, want 
de infrastructuur vormt nu in veel zorgorganisaties een 
van de belangrijkste remmende factoren voor innovatie. 
Zo blijkt uit de onderzoeken van Gartner dat slechts 25% 
van de netwerk- en datacenter-infrastructuur over het 
algemeen is voorbereidt op de aanstaande innovaties en 
benodigde organisatieveranderingen.

De meeste zorgorganisaties zitten midden in hun ‘journey 
to the cloud’. Nieuwe applicaties worden steeds vaker uit 
de public cloud afgenomen. Deze moeten echter wel 
integreren met de infrastructuur die nog in het eigen 
datacenter draait of die wordt afgenomen bij een ICT-
dienstverlener in de vorm van een private cloud. Deze 
integratie is complex en laat daardoor vaak te wensen over.

DE COMPLEXITEIT VAN DE 
INFRASTRUCTUUR BLIJFT GROEIEN
Op dit moment vormt de infrastructuur dus vaak de 
remmende factor voor innovatie. Daar komen nog eens 
twee ontwikkelingen bij die maken dat de omvang en 
complexiteit van de infrastructuur ook in de toekomst 
blijven toenemen:

Een verdubbeling van de hoeveelheid data betekent een 
verveelvoudiging van de omvang van de datastromen. 
Immers, hoe meer data er is, hoe meer data er wordt 
uitgewisseld tussen afdelingen, locaties en partners in 
de zorgketen. De datastromen groeien daardoor zelfs 
nog harder dan de hoeveelheid data. 
Data uit verschillende clouds bij elkaar brengen voor 
eigen gebruik is al complex. Maar in de toekomst 
wordt het delen van data met externe partijen, zoals 
huisartsen, zorgkantoren en gemeenten en cliënten, 
nog veel belangrijker. Dat betekent dat data uit jouw 
veelzijdige (multicloud)landschap flexibel moet kunnen 
worden uitgewisseld met externe applicaties van 
samenwerkingspartners. De complexiteit die je nu al 
hebt om data uit verschillende omgevingen bij elkaar 
te brengen, wordt dus nog vele malen groter.

Infrastructuur: van 
remmende factor naar 
innovatieversneller

“De meeste 
zorgorganisaties 
zitten midden in 
hun ‘journey to 

the cloud’.”
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MAAK INFRABEHEER MINDER 
TIJDROVEND EN FOUTGEVOELIG
Dit betekent dat we in deze nieuwe wereld een 
infrastructuur nodig hebben die intelligenter, flexibeler 
en robuuster is dan we in het verleden gewend waren. 
In de eerste plaats moet het beheer minder tijdrovend 
en foutgevoelig zijn. Het beheren van de infrastructuur 
is vandaag de dag nog altijd een arbeidsintensief proces, 
met een onnodig grote kans op zowel kleine als grote 
menselijke fouten. Zo wordt bijvoorbeeld meestal nog 
niet automatisch vastgelegd welke systemen voldoen 
aan de laatst geldende image- en patch-standaarden. 
Als de configuratie moet worden aangepast, moet 
een engineer meerdere systemen of zelfs de gehele 
infrastructuur samen met andere specialisten controleren 
en handmatige correcties doorvoeren. Kleine afwijkingen 
door fouten liggen dan op de loer. Deze afwijkingen 
kunnen echter grote gevolgen hebben. Deze werkwijze 
was nog prima te hanteren bij een kleine, overzichtelijke 
infrastructuur. Maar niet in de complexe omgeving die 
zorginfrastructuren vandaag de dag zijn.

En in de tweede plaats moeten we het beheer van 
de infrastructuur vereenvoudigen omdat er een 
schreeuwend tekort is aan ICT-personeel. De vraag naar 
infrastructuurspecialisten in de markt is groot. Er wordt 
van alle kanten aan IT-medewerkers getrokken. Degenen 
die het de zorgorganisatie trouw blijven, zijn niet altijd 
in staat de steeds complexere infrastructuur te beheren. 
Want er wordt een andere skill-set en een andere, meer 
functionele, manier van denken gevraagd. Vrijwel alle 
zorgorganisaties hebben te maken met onderbemande 
ICT-afdelingen. Het eerste wat er dan bij inschiet is het 
volgen van alle benodigde opleidingen en innovatietrends, 
waardoor het personeel dat nog in dienst is niet bijblijft 
in de razendsnelle ontwikkelingen. Tegelijkertijd zijn 
nieuwe ICT-talenten niet langer warm te krijgen om het 
beheer uit te voeren over de traditionele en bewerkelijke 
IT-infrastructuren van weleer. Zij werden namelijk al jaren 
klaargestoomd voor een wereld waarin de waarde van 
IT hoger wordt gewaardeerd dan hun parate technische 
kennis.

De oplossing is om de eigen ICT-afdeling tijdelijk of deels 
om te vormen tot een innovatie-, beleid- en/of regie-
organisatie. In plaats van zelf met de handen aan de 
knoppen te zitten, krijgen infrastructuurspecialisten de 
ruimte om het beleid vorm te geven. De techniek wordt 
tijdelijk of permanent als een platform afgenomen. De 
regie-organisatie verkleint vervolgens de afstand tot de 
zorgverleners, waardoor sneller ingespeeld kan worden op 
ontwikkelingen die de cliënt ten goede komen. 

Betekent dit dan dat alle IT-specialisten de techniek 
voorgoed de rug toe moeten keren? Het tegenovergestelde. 
We moeten ruimte creëren en pakken om te specialiseren 
in de vele nieuwe disciplines die het IT-vakgebied rijk 
wordt. Van beleidsmaker en -bewaker tot data scientist, 
orchestration-specialist en security-specialist.

“We moeten 
ruimte creëren 

en pakken om te 
specialiseren in 
de vele nieuwe 
disciplines die 

het IT-vakgebied 
rijk wordt.”
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Axians heeft met GAIA een platform ontwikkeld dat 
voortborduurt op de voordelen van software defined 
infrastructuren en dat daar artificial intelligence (AI) en 
machine learning (ML) aan toevoegt. Gecombineerd 
heeft deze ontwikkeling geleidt tot een intent-based 
platform waarin de gewenste uitkomsten centraal staat 
in tegenstelling tot de gebruikelijk weg daar naartoe.

Een intent-based infrastructuur automatiseert alle 
repetitieve handmatige werkzaamheden, zoals het 
herconfigureren van een netwerksegment, het end-to-
end doorvoeren van toegangsrestricties of het aanmaken 
van een virtuele set servers. Dankzij automatisering 
worden deze werkzaamheden niet alleen veel sneller 
uitgevoerd, ook neemt de kans op fouten af. Een intent-
based infrastructuur bestaat uit drie onderdelen: een 
software defined datacenter (SDDC), een software defined 
network (SDN) en een centrale overstijgende intelligentie.

Door aan een software defined infrastructuur add-ons toe 
te voegen, zoals AI en ML, wordt deze steeds intelligenter 
en kan het grotendeels zelfstandig opereren. Dat komt 
doordat zo’n intelligente infrastructuur leert van alle 
data die worden gebruikt en die de infrastructuur zelf 
genereert. Toepassing van AI en ML in een infrastructuur 
heeft twee voordelen:

Je kunt het toepassen van beleid automatiseren. 
Bijvoorbeeld: in deze en deze gevallen willen we dat 
deze en deze applicaties in alle onderdelen van de 
keten voorrang krijgen. AI herkent de situatie en kan 
dan volautomatisch het gedefinieerde beleid van 
toepassing verklaren.
Je kunt patronen ontdekken en afwijkingen daarin 
makkelijk identificeren. Zo’n afwijking kan bijvoorbeeld 
duiden op een security breach of op een op handen 
zijnde storing. Ook in dit geval kun je vooraf beleid 
formuleren wat er moet gebeuren bij welk type afwijking. 
Zo kun je bijvoorbeeld in geval van een inbraak op je 
netwerk er volledig geautomatiseerd voor zorgen dat de 
aanvaller niet verder komt dan het microsegment waar 
hij binnen kwam. Op die manier kun je de impact van 
een hack, ransomware-aanval of virus enorm beperken.

Axians GAIA: end-to-end 
ketenorkestratie

“GAIA voegt 
integratie, 

automation 
en orkestratie 

toe aan een 
traditionele 

infrastructuur.”
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HOE ZIET HET GAIA-PLATFORM ERUIT?
GAIA voegt integratie, automation en orkestratie toe 
aan een traditionele infrastructuur. Met infrastructuur 
bedoelen we alles wat zich tussen de gebruiker 
en de applicaties bevindt: identity management, 
campusnetwerk, datacenternetwerk, storage, rekenkracht 
en de cloudplatformen waar de zorgorganisatie gebruik 
van maakt. 

Bovenop deze infrastructuur plaatsen we een orke-
stratielaag. Hiermee kunnen we handelingen die vaak 
worden uitgevoerd orkestreren. Onderdelen van de 
orkestratielaag zijn integratiebouwblokken en automation 
blauwdrukken. Een switch, server of identity management-
oplossing heeft wel 40 verschillende functionaliteiten. 
Wij zien dat als 40 bouwstenen die je op steeds weer 
andere manieren kunt verbinden. Integratiebouwblokken 
zijn manieren waarop je bouwstenen kunt verbinden. Als 
die bouwstenen op een bepaalde manier zijn verbonden 
dan kun je vervolgens met automation blauwdrukken 
volautomatisch een configuratieproces doorlopen. 
Bijvoorbeeld het inrichten van een testomgeving voor een 
nieuwe versie van het ECD.

De bovenste laag van het GAIA-platform is een self 
service module waarin je precies kunt zien wat er op 
je infrastructuur gebeurt. Welke performance hebben 
gebruikers ervaren? Wie hebben er wanneer op het 

netwerk ingelogd en wat hebben zij toen precies gedaan? 
Hoe intensief werden welke resources op dat moment in 
de tijd gebruikt? Op welke plekken ontstaan de meeste 
storingen? En welke aanpassingen kunnen we doen 
om de oorzaak van die storingen weg te nemen en de 
performance ervaringen een boost te geven?

END-TO-END KETENANALYSE EN 
-ORKESTRATIE
De absolute kracht van GAIA is de end-to-end keten-
analyse en -orkestratie. Het platform is samengesteld 
uit modules, die afzonderlijk en gefaseerd gerealiseerd 
kunnen worden. Voorbeelden van een module zijn identity 
management, hyperconverged compute en storage, 
multicloud uitbreiding of het campusnetwerk. Vanuit ons 
duurzaamheidsprogramma hebben wij immers ook de 
drive om waar mogelijk optimaal gebruik te blijven maken 
van jouw eerder gedane investeringen.

Bij de opzet van GAIA is rekening gehouden met de 
referentiearchitecturen die gebruikt worden in de zorg:

ZiRA voor ziekenhuizen 
LIDA voor langdurige zorg
Referentiearchitectuur Jeugdketens

Daarnaast sluiten we ook aan bij de door de fabrikanten 
geadviseerde validated designs.

Axians GAIA 
Workload Analyse 

& Optimalisatie

Identity 
Management

Campus 
Netwerk

Integratie 
Bouwblokken

Datacenter 
Netwerk

Orkestratie 
Platform

Opslag & 
Rekenkracht

Automation 
Blauwdrukken

Cloud 
Platformen

“Het GAIA-
platform is 

samengesteld 
uit modules, 

die afzonderlijk 
en gefaseerd 
gerealiseerd 

kunnen worden.”
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Het GAIA-platform groeit mee met de technologische 
mogelijkheden én is continu in lijn met de laatste 
ontwikkelingen en richtlijnen in de gezondheidszorg. De 
remmende factor die de infrastructuur nu vaak nog is, 
wordt daardoor omgezet in een abonnement op digitale 
vooruitgang.

Om te zorgen dat GAIA succesvol wordt ingezet stelt 
Axians een innovatieteam beschikbaar. Belangrijke rollen 
hierin zijn:

de innovatiemanager, die de laatste trends en 
ontwikkelingen op het gebied van zorgtechnologie 
in de gaten houdt, evenals de kansen op het gebied 
van financiering en partnerships. De innovatiemanager 
vertaalt dit alles naar nieuwe innovatieve concepten en 
toepassingen;
de succesmanager die zorgt voor alignment tussen 
jouw digitale strategie, de digitale roadmap en de 
werkelijke realisatie van digitale vooruitgang met jouw 
IT-team;
de Axians healthcare architecten, die op basis van 
het Continuous Infra Improvement Programma de 
nieuwste technologische ontwikkelingen, referentie-
architecturen en voorschriften integreren in jouw GAIA-
platform.

Hiernaast is het optioneel mogelijk om delen van jouw 
GAIA-infrastructuur, inclusief de onderliggende hardware, 
volledig als een service af te nemen en zo jouw IT-team 
tijdelijk te ontzorgen in hun groei naar automation, 
orchestration en mogelijk de cloud.

VOORBEELDEN VAN INNOVATIE
Innovatie kan vele vormen aannemen. We kunnen ze 
hier niet allemaal benoemen. We noemen een paar 
voorbeelden om je te inspireren om samen met jouw 
gebruikers op zoek te gaan naar nieuwe mogelijkheden 
om de kwaliteit van de zorg te verbeteren. 

Bewegingsvrijheid en -beperking individueel afstellen
Veel organisaties in de langdurige zorg hebben te maken 
met de nieuwe Wet zorg en dwang. Deze wet vraagt om 
oplossingen die worden afgestemd op de individuele 
behoeften en mogelijkheden van iedere cliënt. Het mag 
immers niet zo zijn dat alle cliënten aan bewegingsvrijheid 
inleveren als een medecliënt achteruit gaat. Naaste 
bewegings- en geluidsdetectie, is ook persoonlijke track 
and trace een ideale manier om cliënten nauwkeurig te 
volgen, zonder dat dit hun dagelijks leven of de zorglast 
onnodig belast. Meer informatie hierover vind je op: 
verkerkservicesystemen.nl

Tracking & tracing van hulpmiddelen en apparatuur
Door medische hulpmiddelen en apparatuur uit te rusten 
met een sensor kan het wifinetwerk herkennen waar een 
asset zich bevindt en wat de status daarvan is. Is dit bed 
al schoongemaakt? Waar kan ik de dichtstbijzijnde tillift 
vinden? Is deze bloeddrukmeter goedgekeurd? Hoeven wij 
ons geen zorgen te maken over legionellabesmettingen 
in onze leidingen? Meer informatie hierover vind je op: 
axians.nl/track-and-trace

Videoconsulten en overleggen op afstand
Waarom zou een patiënt altijd naar de psychiater of 
psycholoog toe moeten komen als beide elkaar ook 
via video kunnen spreken? Dit maakt volledig nieuwe 
vormen van therapie mogelijk met korte, doelgerichte 
sessies. Waarom zou een thuiszorgverpleegkundige op 
bezoek gaan bij een cliënt om te controleren of hij de 
goede medicatie inneemt als deze controle ook via video 
kan gebeuren? Dan hoeft de cliënt zijn bed niet op tijd 
uit om de thuiszorg binnen te laten, maar kan gewoon 
een halfuurtje later contact zoeken, op het moment dat 
het hem schikt. Grootschalige inzet van video in het 
zorgproces vraagt nogal wat van het netwerk. 

Wie de kansen wil pakken en snel wil kunnen inspelen 
op wensen van zorgverleners, zal ervoor moeten zorgen 
dat de infrastructuur voorbereid is en blijft op de kansen 
en bedreigingen die de komende jaren op de zorg af 
blijven komen. De infrastructuur is immers datgene wat 
gebruikers en applicaties met elkaar verbindt. 

Abonnement op digitale 
vooruitgang

Download  
de leaflet 'Meer 
bewegingsvrijheid 
door leefcirkels'

Download  
de Track & Trace 
whitepaper

“Het GAIA-
platform groeit 

mee met de 
technologische 
mogelijkheden 
én is continu in 

lijn met de laatste 
ontwikkelingen en 

richtlijnen in de 
gezondheidszorg .”

https://www.verkerkservicesystemen.nl
https://www.axians.nl/track-and-trace/ 
https://www.verkerkservicesystemen.nl/files/leaflet-meer-bewegingsvrijheid.pdf
https://www.axians.nl/track-and-trace/
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Axians is al jaren actief op de zorgmarkt. We kennen 
de uitdagingen van zorgorganisaties. We hebben onze 
dienstverlening afgestemd op de 24x7 behoeften die 
deze organisaties hebben. Ook hebben we een specifiek 
zorgteam, met vaste medewerkers die de zorgorganisaties 
waar we voor werken door en door kennen. Dit team 
werkt nauw samen met het GAIA Innovatieteam. 
Concreet betekent dit dat je een vaste contactpersoon 
aan de lijn krijgt als je belt met een storing, dat er een 
vaste accountmanager is die met je meedenkt over de 
businesscase van nieuwe oplossingen, en dat er een 
vaste architect is die in de gaten houdt hoe de digitale 
middelen die je afneemt van andere partijen integreren in 
de bestaande omgeving. 

We werken volgens vastgelegde processen en procedures, 
die ons helpen om altijd een hoge kwaliteit te leveren. 
Tegelijkertijd zijn we flexibel genoeg om daarvan af te 
wijken als de situatie daarom vraagt. De kwaliteit van 
dienstverlening staat voor ons altijd voorop. Daarnaast 
werken we graag op basis van wederzijds vertrouwen. 
Daarbij hoort dat je plezier met elkaar kunt maken, maar 
ook weet wanneer het menens is. De geest van het 
contract is voor ons daarbij belangrijker dan de letter van 
het contract.

Axians werkt in de zorg nauw samen met zusterorganisaties 
Verkerk Service Systemen, Bostec en Koning & Hartman. 
Daardoor kunnen we een geïntegreerd portfolio leveren 
dat voorbij de traditionele IT-grenzen strekt. We zijn mede 
door deze samenwerking extreem goed op de hoogte welke 
voorwaarden bestaande en innovatieve zorgtechnologie 
stelt en gaat stellen aan de IT-infrastructuur. Daarnaast 
maken we optimaal gebruik van de kruisbestuiving uit 
andere publieke segmenten zoals lokale en centrale 
overheid en het wetenschappelijk, hoger en middelbaar 
beroepsonderwijs.

Axians wordt ook door haar partners al jaren gezien als 
innovatieve speler. Zo zijn we Cisco Datacenter Partner of 
the Year, hebben we de Dutch IT Channel Award gewonnen 
voor IoT-innovatie, behalen we jaarlijks hoge scores in het 
Giarte onderzoek en behoren we volgens Ecovadis tot de 
top 1% als het gaat om corporate social responsibility. 
Ook hebben we met de meest belangrijke vendoren de 
hoogste partnershipstatus op zowel netwerk, datacenter 
als cloud en automation & orchestration-gebied.

Wil je weten wat GAIA precies kan betekenen voor jouw 
zorgorganisatie? Neem dan contact op met Stefan Collet, 
Innovatiemanager bij Axians: stefan.collet@axians.com of 
+31 6 229 802 03. 

Waarom Axians?

zusterorganisaties

Dit whitepaper is  
tot stand gekomen in  

samenwerking met Cisco

mailto:stefan.collet%40axians.com?subject=Axians%20GAIA
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