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Medrie

O 9 ZORGVRAAG

Flevoland
Bevolkingsgroei.

Toename vergrijzing.

Toename zorgvraag.

Verschuiving zorg van tweede naar

eerstelijn.
e Verwachtingen patiént veranderen:
wordt klant. Ltflystad .
e Toename beeldbellen en e-consulten. Bevolkmfggroelt de
e Uitgestrektheid gebied. komende jaren sneller

dan gemiddeld

Gebrek werkgelegenheid partner. .
(109% in 2030).

Uitbreiding takenpakket huisarts.
Meer samenwerking in de keten.

ZORGCAPACITEIT

Lelystad

Impactanalyse Huisartsenzorg Flevoland
2020 versie Lelystad

ZORGVERBRUIK

Lelystad Nederland
% inw. dat huisartsenzorg gebruikt 79,9% 78,4%
% 65+ dat huisartsenzorg gebruikt 97,8% 98,1%
% inw. dat basis GGZ gebruikt 4,6% 4,0%
% inw. met >2 chron. aandoeningen  4,7% 4,8%
Huisartsenkosten/verzekerde 5,5% 5,3%

Zorgverbruik door 65+-ers stijgt met 65% in 2030.
Meer dan gemiddeld overgewicht, eenzaamheid en
laaggeletterdheid.

Hartfalen en kanker komen veel voor

Veel gebruik van basis GGZ.

Levensverwachting lager dan gemiddeld.

Flevoland

Aantal huisartsen 29 Veel jongere’ huisartsen. Meest belastende taken:
Aantal ingeschreven patiénten  77.682 Uitgaande van een natuurlijke e Administratie en vergaderen
Aantal ANW-diensten per jaar  1.184 instroom lijkt capaciteit geen e Dienstenfrequentie
Aantal ANW-diensten/huisarts 40 acuut probleem. e Veel taken, weinig tijd
e Intensiteit spreekuur
Taken praktijkhouderschap
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¢ Verschil tussen vraag en aanbod huisartsenzorg e el
neemt toe. TR '-,__-.

e Zorgvraag neemt toe in aantal en complexiteit.

e Omvang vraagt structurele, gezamenlijke
intercollegiale oplossingen.

e Huisartsen zijn zich bewust van situatie, hebben
ideeén en zijn bereid samen de schouders eronder
te zetten.

Lelystad

e Toename oudere patiénten en patiénten met
psychische problematiek, hartfalen of kanker.
Gebruik van huisartsenzorg is nu al hoog en neemt
verder toe.

Capaciteit huisartsen nu voldoende, in de toekomst
is de instroom van huisartsen niet voldoende.
Kansen voor preventie en focus op positieve
gezondheid.

AANBEVELINGEN

Flevoland

e Onderzoek andere manier van samenwerking
binnen de huisartsenpraktijken:

1. de huisarts als regisseur

2. de kennis gedreven huisarts

3. de huisarts in de wijk met focus op preventie
Benut kansen in het versterken van
samenwerkingen tussen huisartsen onderling en
met andere zorgpartijen in de regio.
Er zijn verschillende initiatieven gestart. Deel
successen en leerpunten met elkaar.

VERVOLG

Aan de slag

Ga nu wat doen! Voordat het straks te laat is.
Bepaal je focus.

Ga samenwerken.

Maak gebruik van initiatieven in andere praktijken
die goed werken.




