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Programma kick-off sessie

Wat gaan we vandaag bespreken? Praktische zaken
« Uitgangspunten zorgcodrdinatie « Microfoons uit
* Proces implementatieplan * Vragen? Hand opsteken en/of chatfunctie
» Veranderopgaves + Slides worden verstuurd
« Minimale eisen + Contact na afloop via
« Implementatiestappen zorgcoordinatie@minvws.nl
* Projectstructuur

* Vragen & opmerkingen



Zo rg Coa rd i n ati e + Pijler toekomstbestendige acute zorg

- Drager gewenste samenwerking

in het ko rt tussen partijen in de acute keten

Uitgangspunt:

Een burger met een (niet-
levensbedreigende) acute zorgvraag op
het juiste moment op de juiste plek
door de juiste hulpverlener de juiste
hulp bieden.

Hoe:
+ Eenduidige triage met een brede blik
P morzwening @ :\__‘ : en een breed palet aan Zorgvormen
e . | ‘ » Inzicht in beschikbare zorgcapaciteit
C Eenduidige Bepalen passende Coordineren !
van de keten

urgentiebepaling zorginzet zorginzet
I ste/

Informatie i

Burger metacute
zorgvraag

Bovenregionale

Het zorgcoorﬁlnatleproces Séﬂﬂen‘ﬁefklﬂi_J




Doelen

+ Toename kwaliteit van de zorg
- Eenduidige triage met een brede blik en een breed palet aan zorgvormen
die kunnen worden ingezet
- Patiént direct naar de juiste zorgverlener.

+ Vermindering druk op de acute zorg en verbetering van de toegankelijkheid.
- Door inzicht in capaciteit kan schaarse capaciteit beter worden benut.

« Efficiéntere inrichting van het triageproces
- Schaars personeel wordt optimaal ingezet.
- Ontlasten van zorgverleners die zoeken naar een passende plek voor hun
patiént.

+ Positief effect voor het werven en behouden van personeel
- Mogelijkheid (door)ontwikkeling van functies binnen zorgcoérdinatie.




Proces
implementatieplan

Maart 2023

Najaar
2023

Feb 2024

Actieplan Ambulancezorg: Pilots zorgcodrdinatie

Advies Landelijke inrichting Zorgcodrdinatie door
veldpartijen

eKamerbrief Structurele inrichting mei 2023
eVerkenning vervolg met betrokkenen, professionals,
brancheorganisaties, koepels etc.

eOprichten projectteam Zorgcodérdinatie

eBestuurlijke brief vervolgproces implementatie oktober
2023

Implementatieplan gepubliceerd en Tweede Kamer
geinformeerd.

Doel: handvatten bieden aan de
regio’s om zorgcodrdinatie in elke
regio vorm te geven

« Tot stand gekomen in nhauwe
samenwerking met het veld.

- Uitgangspunt zijn de 7 veranderopgaven
uit het landelijk adviesrapport.

+ Het plan richt zich vooral op de acties die
in 2024 moeten worden genomen zodat
partijen begin 2025 aan de minimale eisen
voor zorgcoodrdinatie kunnen voldoen

- Aandacht voor verdere doorontwikkeling
van zorgcodrdinatie, ook na 2025

« In het plan is een onderscheid gemaakt
tussen gezamenlijk, regionale en landelijke
stappen die genomen moeten worden.



1.
0. Algemeen Zorgcoordinatie

Veranderopgaves

2. Personeel,
competenties
en opleiding

3. Inzicht in
patiéntgegevens

4. Inzicht in 5. Technische
capaciteit infrastructuur

6. Governance 7. Bekostiging




Minimale eisen per veranderopgave

Veranderopgave 1 — Zorgcodrdinatieprocessen Veranderopgave 5 — Technische infrastructuur
« Zorgcoordinatieprocessen sluiten op elkaar aan « Regionale ICT-infrastructuur
« Infrastructuur draagt bij aan minimale eisen
Veranderopgave 2 - Personeel, competenties en veranderopgave 3 en 4
opleiding
« Kennis en vaardigheden opdoen dmv samenwerking Veranderopgave 6 - Governance
« Gezamenlijk plan voor modulaire (bij)scholing + Samenwerkingsovereenkomsten op ROAZ-niveau
« Zorgcodrdinatie beslaat gehele ROAZ-regio en biedt
Veranderopgave 3 - Inzicht in patiéntgegevens mogelijkheden voor samenwerking
- Digitale uitwisseling patiéntengegevens volgens - In één verzorgingsgebied een fysiek locatie
richtlijnen + Inzicht governancestructuren lange termijn
« Uitbreiding richtlijnen
- Tijdelijke constructies & structurele Veranderopgave 7 - Bekostiging en financiering
oplossingsrichtingen « Zorgaanbieders hebben onderling en met verzekeraars
afspraken gemaakt over kosten van zorgcoérdinatie
Veranderopgave 4 - Inzicht in capaciteit korte termijn
- Aansluiting bij LPZ waar technisch mogelijk + Eris zicht op mogelijke trajecten voor structurele

bekostiging



Mijlpalen implementatieplan

2024 1 april 1 oktober 2025 2026 2027

Informatie- Projectsiders Snelletosts Beoordelingskader toskennen Transformatieplannen ingadiend Herijkmoment
bijeenkamst transformatie ingediend [1juni} transformatiemiddelen/accorderan . i 4 i woltooid (1 april)
Algemeen zorgcodrdinatie  aangesteld transformatieplannen vastgelegd Projecisidersimplementatis
aangesteld
Blatform kennisdeling zorg- Werkgroep zorgprocessen Besluit evt, nisuwe/harziens Besluit
Inrichting van codrdinatie opgericht opgericht protocollen structurele
zorgoodrdinatieprocessen inrichting
meldkamer
Werkgroep Oplsiding, Evt. aan- Optionesk start pilots
Personeal, competenties, Competentiss en Bevoegdheden passing [experimentesrruimte
opleiding opgericht functies en
opleidingen
[Lnov)
Regionalz werkgrospen Patignt- Handwattendocument uitwiss=ling Waogs Implementate
Nt i gegevens opgericht (1 maart) patiéntgegevens opgeleverd ingevoerd :eéf:l:\lt;\;e
patiéntgegevens Landelijkewerkgroep Patiént- patignt.
gegevens apgericht (1 maart) gegevens
Plan van aanpakdoorentwikkeling  Inzichtbasisinformatie Locatie Besluit
LPZ opgeleverd zorgaanbieders acute zorg maobisle definitisve
Inzicht in capaciteit na beschikbaar zorgwerleners governance
Stichting LPZ met relevant= inzichtsljl LPZ genamen
branchepartijen uitgsbraid gemaakt
Conceptvoorstel implementatietechnische
infrastructuur afgerond (1 mei)
Infrastructuur Systeem inzichtin locatie mobiele zargverleners
besloten [1 mei]
Werkgroep ICT Infrastructuur opgericht (1 mei}
Landelijke kaders minimalz sisen Ewvaluatiemoment gowernzance met Samenwerkingsoverssnkomst
opgesteld (1 maart) evt zanpassingen landelijke opgesteld

kaders WWSvoltooid 5
Resultaten langetermijnonderzoek

‘Governance -
gepublicesr
Structurele governancestructuur
ingericht
Blanen Consultatisfase zorgaanbisders Zorgcodrdinatie en (vervalg)zorg
process owverplan en proces inkoop 2025ingekocht
Bekostiging en financiering contracteren voltooid

wvastgelegd (1
juni)



Aanpak: implementatiestappen

Regionaal

Landelijk

Q1

« Oprichten werkgroep
Patiéntgegevens per ROAZ-
regio

Q2

- Zorgprocessen (oa protocollen
en zorgpaden) uitwerken en
knelpunten bijhouden

+ Samen met LPZ basisgegevens
zorgaanbieders ter beschikking

- In kaart brengen huidige
technische infrastructuur en
wensen/behoeften

- Doorlopen snelle toets
transformatieplan

Q3

« Opzetten (tijdelijke) ICT
infrastructuur

- Transformatieplan ingediend

Q4

+ Samenwerkingsovereenkomste
n tussen partijen ROAZ
opgesteld

- Verdeling en afspraken
onderling in regio over
financiering en contractering
zorgcoordinatie 2025

- Indien nodig aanpassen huidige
functies en opleidingen o.b.v.
advies werkgroep

+ Proces ontwikkelen om
zorgprocessen continu te
herijken

Q1

« QOrganiseren
informatiebijeenkomst
implementatiefase

» Opstellen KPI's monitoring
voortgang

+ Opzetten platform kennisdeling

- Landelijke kaders governance
opstellen

* Oprichting landelijke
werkgroepen

Q2

Q3

- Praktische vertaalslag van
Wegiz en Wogs naar
zorgcoordinatie

- Aanpassing landelijke kaders
governance o.b.v. adviesrapport
Nza

- Vervolgstappen definiéren voor
(onderzoek naar) structurele
bekostiging

+ Opstellen handvattendocument Q4

uitwisseling patiéntgegevens
- Beschikbaar stellen formats

samenwerkingsovereenkomsten -

- Toetsen huidige bekostiging

- Evaluatie noodzaak pilotruimte
personeel
Langetermijnonderzoek naar
beste vorm van governance




Projectstructuur

~ Afstemming™
achterban

i’
1
|
1

" Afste mming* s

regio v

Projectleiders-

Klankbordgroep

Landelijk

Werkgroep

Patiéntgegevens

Werkgroep
Opleiding,
competenties en
bevoegdheden

Werkgroep
Zorgprocessen

Werkgroep ICT
Infrastructuur

|

Bestaande uit zorginhoudelijke
professionals

overleg

Kennisdeling
platform

I Regionaal
ROAZ(-partijen)
ROAZ-bureaus Projectleider
[ |
Participerende -
s Regionaal L
partijen in gremium ICT Burgerparticipatie

zorgcodrdinatie

Optioneel: verdere invulling werkgroepen en gremia t.b.v. i

coordinatie

*De afstemming vindt met name plaats met, maar is niet beperkt tot deze partij.
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Vragen?
Opmerkingen?
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