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In 15 minuten.. oo
Analyse en verwachting

Gedeelde visie

Ontzorgen

Populatie / prestatiebekostiging



Rol professional
Organiseren op basis
van de inhoud

Hygiéne
Omgeving
Sturen op visie

(Ont)-
eigenaarschap

Leiderschap
Bureaucratie

Organisatie

Schaalgrootte
Franchise
Concerns
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Service
Transparantie
Waarde
Eisen
Kosten Adm lasten
Transactie
Goedkoper




Zorggroepen
(top 6-10)

legreerd

ﬂ a Koepels van
M centra

Huisartspraktijk

Jansen/de Vries
Gezondheidsc
entrum

Geifp,

Huisarts
Jansen
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Regionale verschillen &

Landelijke Vereniging
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Preferente] verzekeraar

Concurrentie
aluaLINou0)
Biulapn

Veel

Geen preferente verzekeraar
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Dit leidt tot
150-200
eerstelijnszorgbedrijven

Franchise vormen
Commerciéle ketens
Koepels van stichtingen
Aantal met V&V/ziekenhuizen
Etc..
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Bedri jven ol
Portfolio = vergelijkbaar / benchmark
Vorm = niet zo Interessant (wel governance)

Partnership ZV-bedrijf-gemeente

Sturen op gezamenlijke waarden:

Samenhang, duurzaamheid, “ontzorgen”



£,
Zorgpaden - - &V
Basiszorg ah Wonen W Ve

o Landelijke Vereniging
N T WEIZU n Georganiseerde eerste lijn

Zorg
L

Comakership
Duurzaamheid Ontzorgen

Onzorg-agenda

Populatie

Prestatie
bekostiging




Changingroles and relationships

Encouraged

Descouraged

Encouraged

Discouraged

Industrial age medicine

Information age health care

~— Ingirvidual sall cane

=— Friends and tamily

-=— Sefl help networks
Professionals as —s

taciitators
Professsonals as

Professionals as -4-'

parinerns
authoeites
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“Ontzorg-agenda” -

stimuleren eigen kracht, zelfzorg en zelfmanagement;
versterken relatie formele / informele zorg;
ondersteunen mantelzorg;

gemeentelijke preventiestandaarden

vermarkten selectieve preventie;

geindiceerde preventie in zorgprogramma's en
basisverzekering;

versterken verpleegkundige praktijk;

minder verwijzen naar specialistische zorg;
sneller terugverwijzen naar generalistische zorg;
thuis overlijden als norm;

diagnostiek rationaliseren;

beter geneesmiddelengebruik.
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Versnipperde bekostlglng i

Bekostiging per discipline/functie
Hoge transactie / gevoelde AL
GEZ als sluitstuk

Innovatie == integratie / technologie
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Partnership / S e
Aanspreekbaar

Georganiseerde eerste lijn

Ontstaan van aanspreekbare organisatie

Op zoek naar partnership/duurzame relatie
Wijk Is vindplaats/ wijk soms de oplossing
Sturen op populatie-noden/uitkomsten

Ruimte voor professionals om te “ontzorgen”
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Geef ons :

Verantwoordelijkheden / eigenaarschap
Ruimte voor innovatie

Vraag van ons :

Transparantie / middelen en resultaten
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Vraagstukken B
Informatie huishouding
Preferentie/niet preferente zorgverzekeraars
Marktordening (op de markt/om de markt)

Keuzevrijheid van klanten

Regio’s verschillen
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Huidige bekostiging en verhoudingen
lijken een doodlopende weg,

Perspectief van partnership, sturen op
gezondheidsdoelen en eigenaarschap
IS een veel constructievere dialoog
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