Graag informeren we u over de voortgang binnen de verschillende onderdelen van
dit project in de periode januari - juli 2023.

Persoonsgerichte en integrale zorg

Inspiratiebijeenkomsten en scholing

Ruim 180 POH's en huisartsen kregen bij de
inspiratiebijeenkomsten in april en mei 2023 een
inkijkje wat persoonsgerichte zorg kan opleveren.
Er is ingegaan op het voeren van een ander
gesprek, met rolverandering tussen zorgverlener
en patiént. Een meer coachende rol van de
zorgverlener zet de patiént aan het denken en de
patiént ervaart meer erkenning.

Het scholingsbureau van Medrie biedt nu ook de
gespreksmethodiek Oplossingsgericht werken
aan. Oplossingsgericht werken geeft
eigenaarschap bij de patiént en is daarom
passend bij de doorontwikkeling chronische zorg.

De methodiek is snel te leren en geeft ook voor
POH/huisarts luchtiger gesprekken en meer
werkplezier. De scholingen zijn in juni 2023
gestart en worden ook in 2024 gegeven.

Digitale zorg

Pilot persoonsgericht voedingsadvies

In regio Flevoland wordt in een pilot met diétisten
ervaring opgedaan met Clear, een digitale tool
voor persoonsgericht voedingsadvies.

De patiént krijgt inzicht in hoe hij/zij reageert op
voeding en wat passende keuzes zijn.

Deze nieuwe werkwijze biedt kansen voor meer
eigen regie en minder vraag naar zorg.

Als de patiént in een vroeger stadium bewuster
wordt van de invloed van voeding op zijn glucose-
waarden dan draagt dit bij aan de eigen
mogelijkheden om bij te sturen. Belangrijke vraag
bij deze pilot is of per patiént ook minder
tijdbesteding door de huisartspraktijk haalbaar is.
Eind 2023 is deze pilot afgerond.

Samenwerken en rol-/taakverdeling

Beter samenwerken op gebied van leefstijl

In Zwolle is het interactief leefstijlroer beschikbaar
voor huisartspraktijken. Deze tool laat diverse
verwijsmogelijkheden zien. De komende tijd
bekijken we of de tool de POH/huisarts helpt om
sneller en eenvoudiger een passend aanbod te
vinden bij de vraag van patiént op gebied van
leefstijl.

De komende maanden kunnen huisartspraktijken
in (de stad) Zwolle feedback geven op het
instrument. Daarna wordt gekeken of deze tool
voor meer regio's behulpzaam kan zijn.

ICT-ondersteuning

In het ICT-selectietraject is de keuze gemaakt

voor HINQ als zorgnetwerkomgeving. HINQ

wordt het nieuwe ICT-platform voor de O
chronische zorg. Professionals zijn straks vanuit /4

hun eigen ICT-systeem aangesloten op de

zorgnetwerkomgeving. De patiént vanuit zijn \)
PGO. Op deze manier wordt - op basis van de

doelen van patiént - samengewerkt en is er
minder registratielast.

In juni 2023 zijn tien huisartspraktijken uit de
drie Medrie-regio’s van start gegaan met het
ontwikkeltraject van het platform. De
startpraktijken leveren input voor een nieuwe
werkwijze met digitale tools en ICT-
ondersteuning. Na de zomer is een eerste
productversie van HINQ beschikbaar en gaan
de startpraktijken als eerste testen hoe hetin
de praktijk kan werken. Ook diétisten, medisch
specialisten, diabetesverpleegkundigen en
apothekers worden na de zomer betrokken bij
de ontwikkelingen van het HINQ- platform.

Financiering

Een aantal huisartsen uit de drie regio's hebben
begin dit jaar met Medrie gekeken naar de ervaren
problemen met de huidige ketenzorgfinanciering.
Daarbij is verkend of per 2024 een ander
financieringsmodel nodig is om de doorontwikkeling
naar persoonsgerichte zorg te ondersteunen.

De uitkomst van deze verkenning is dat op de korte
termijn, per 2024, nog niet niet een ander
financieringsmodel nodig en wenselijk is. Binnen de
huidige ketenzorgfinanciering is nog voldoende
ruimte om inhoudelijk een aantal stappen te zetten
naar meer persoonsgerichte zorg. Als veranderingen
in de werkwijze meer merkbaar worden, zal ook
concreter worden op welke punten de
ketenzorgfinanciering belemmerend is. Om
misverstanden over de ketenzorgafspraken uit de
lucht te helpen wordt een samenvatting hiervan nog
weer onder de aandacht gebracht via de Medrie-
nieuwsbrief.

Daarnaast werkt Medrie komende periode een
voorstel uit om te komen tot een simulatiemodel
waarmee huisartsen meer inzicht krijgen in de
effecten van een ander financieringsmodel op de
bedrijfsvoering. Dit kan in 2025 helpen om tot een
gedragen voorstel te komen voor de financiering
chronische zorg. De verkenning op de financiering
wordt in 2024 voortgezet.
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e Trainingen Oplossingsgericht werken

e Ontwikkeling HINQ ICT-platform en testen
door de startpraktijken.
Diétisten, medisch specialisten,
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diabetesverpleegkundigen en apothekers
(op onderdelen) aan laten sluiten bij de
ontwikkeling.

e Voortgang pilot Clear en ervaring opdoen
met het interactief leefstijlroer.
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