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Introductie

Hoe SE methoden en technieken kunnen helpen met praktijkvoorbeelden van 
klein tot groot om waardevolle zorg te ontwerpen

Een actieve 1-2-4 All werkvorm om zelf te ervaren hoe jou kennis ook kan 
bijdragen aan het ontwerpen van oplossingen in de zorg

Het verkennen van welke stappen gezet kunnen worden om SE breder in te 
zetten in de zorg met panel discussie

Netwerkborrel
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Introductie Panel
• Roel Wieringa 
• Suzanne Leijendekkers
• Bart van Luling
• Kim Wolfenbuttel (online)
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Roel Wieringa
• emeritus prof. Roel Wieringa van de UT en partner in 

The Value Engineers met een speciaal oog voor Value 
Engineering en Design Science Research
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Suzanne Leijendekkers
• lid Raad van Bestuur Suzanne Leijendekkers van 

Trajectum en voorzitter ONZE stichting met de blik op 
innovatie met de zorgmedewerkers en Design Thinking
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Bart van Luling
• Kersverse Technisch Directeur van INCOSE-NL Bart 

van Luling en Consultant & Coach Systems Engineering 
at Dutch Boosting Group met een voorliefde in het 
ontwikkelen en uitdragen van nieuwe werkwijzen bij de 
klant
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Kim Wolffenbuttel

• Online ondersteuning door mijn collega van Q-
Consult Zorg
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Henry Mulder
• Bedrijfskundige én ingenieur
• Marketing & Logistiek plus techniek

• “Wat wil de klant en 
hoe regel je dat aan de achterkant”

• Met SE in de zorg!
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SE in 
gezondheidszorg

Kan het?
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Poging
• Heuristische omschrijving 

vanuit eigen ervaringen 
• Eind 2022 gepubliceerd
• Via een software 

engineering uitgever
• Met Jeroen Mulder
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Ontwerp naadloze zorgervaring
• Vele zorg- en 

welzijnswerkers om je 
heen waarop je de regie 
hebt om je maximaal en 
omniverseel te 
ondersteunen.



‘Wicked problem’ expliciet maken!

A Novel Approach to Mission-Level Engineering of Complex Systems of 
Systems; Addressing Integration and Interoperability Shortfalls by
Interrogating the Interstitials (best INCOSE Paper 2012)



Industrie 4.0 maturity



Proberen
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TiSH Denkraam
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Model of Models



SE elementen in TiSH
• Algemeen
• Value Engineering (VE)
• Human Systems Integration (HSI)
• Architectural Reasoning (CAFCR)
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Thuismeten Bloeddruk
- Hulplijn service
- SW/HW updates
- Opslag data
- GDPR compliant ING ISW

MBL

WBL

ZBL
Opslag 
meting AIB MB BB MA

AS

MM

Etc

X

OK OK

✅ ✅

XX

Uitleveren 
apparatuur

Instructie
gebruiker 

Installatie
software 

Meten bloeddruk /
Weten bloeddruk 

Meting
uitwisselen

Meting
beoordelen

Interventie
uitvoeren

INCOSE-NL 18

SE methodiek in Medical Devices

Paul Schreinemakers ESEP

O              O             D        A 



Value Engineering
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Per TiSH trede andere waarde
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Human System Integration

HSI Primer 1.4: Activity Theory



Activiteiten vanuit 
perspectief gebruiker
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Interacties gebruiker 
in/met team



OODA loop
Type Activiteiten
In team



Waardegedreven HSI ontwerpen met KIM
Lean
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OODA als integrator 
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(cc) Gerrit Muller

Architectural Reasoning CAFCR
Design Thinking



Ontwerpniveaus
• SE begint interessant te 

worden als de duur en 
aantal stakeholders van 
het systeem toeneemt.

• Sluit aan op UI/UX, 
Industrieel ontwerp en 
design bureau’s
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• Incl. QFD
• Kaders:

– IGJ
– NZa
– ZiNL
– AP
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CAFCR REQS



QFD redeneren
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KIM



Ecocycle redeneren
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Panarchy redeneren
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Technologie adoptie 

INCOSE-NL 36

Kwestie van veel geduld!          Versnellen met SE! 

Deep Democracy



Elementen van buiten SE

Rendanheyi – “Samen met de 
klant” door continu 
herbundelen van functies, 
teams en organisaties in 
samenwerkingen op 
platformen onder een sterke 
governance.
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Opdracht spoedeisende hulp
• Patiënt kan overal zijn
• Diagnostisch apparatuur nodig
• 15 min. responsetijd (KPI) 
• Welke oplossingen zien jullie met de eigen 

expertise?
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1-2-4-All
• Stille zelfreflectie op de vraag die gesteld gaat worden. (1 min.)

• Genereer ideeën en inzichten in “zorg/SE” paren, voortbouwend op 
je eigen beelden uit de zelfreflectie. (2 min.)

• Deel en ontwikkel de ideeën en inzichten van paren in kwartetten. 
Zoek overeenkomsten en verschillen. (4 min.)

• Vraag, “Wat is het idee/inzicht wat er uit sprong?” Elke groep deelt 
één belangrijk idee/inzicht met de groep. (5 min.)
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Online
• Jullie worden in de eerste minuut willekeurig 

in tweetallen verdeeld.
• Dan in viertallen na twee minuten.
• Na nog eens 4 minuten weer plenair en één 

per groep verteld wat de oplossing is.
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Ervaringen
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Discussie met panel - Hoe verder?
• Waardegedreven ontwikkelen van de zorg
• Transdisciplinair begrip
• Zelf leren
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