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TOEKOMSTPLAATJE VOLGENS KNMG



PROGRAMMA SAMENWERKINGSCONFERENTIE

17.15 uur plenaire sessie

 Welkom en aanleiding Tanja Schuur en Igor Monzon

 Wist u dat Marga Driessens

 Wat helpt bij samenwerking Taco v.d. Vaart

18.15 samen eten in de foyer

19.00 start sessies ‘samen aan de slag’ (u bent in groep ingedeeld)

20.00 plenaire terugkoppeling

20.45 afronding + gelegenheid tot napraten



WIST U DAT….

link

https://www.mentimeter.com/app/presentation/alxn2vttgt8pf4srchtmkm69dut6i63f/pbop4mvjd8co/edit
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8|28-09-2018

Taco van der Vaart

Samenwerking: het nieuwe 
toverwoord voor problemen in 
de zorg?
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Korte introductie

› Hoogleraar Supply Chain Management, Faculteit Economie en 
Bedrijfskunde, RuG

 Vakgroepvoorzitter Operations

› Docent diverse Healthcare vakken in MSc opleidingen en in 
executive MBA

› Kerndocent Masterclass Patiëntenlogistiek en 
Capaciteitsmanagement, NVZ (vanaf 2006) 

 In-company trainingen

› Betrokken bij diverse PhD projecten en extern gefinancieerde
projecten in de zorg
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Relevante projecten

› Samenwerking SEH – verpleegafdelingen

› Samenwerking ziekenhuis – vvt

› Samenwerking in regionale oncologienetwerken

› Samenwerking in IC netwerk (regionaal en nationaal)

 Volwassen IC’s

 PICU’s

 NICU’s

› Coaching project COPD (Friesland)
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Outline
› Korte inleiding

› Wat zegt de literatuur over samenwerking/integratie?

› Praktische illustratie belang van samenwerking

› Vertaling naar samenwerking huisarts en ziekenhuis
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Probleemstelling
› Capaciteit wordt in toenemende mate schaars

› Cruciaal bij schaarste is optimaal gebruik van resources

› Hoe vertaal je dit naar samenwerking huisarts en 
ziekenhuis/specialist?

› Is samenwerking het (nieuwe) toverwoord voor de 
problemen in de zorg?
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SCM perspectief

› Denken vanuit processen en integraliteit

Huisarts Ziekenhuis
Patiëntenstroom

Verzekeraar
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Samenwerking huisarts – ziekenhuis?

› Patiënt wordt verwezen en terugverwezen

› Doel samenwerking

 zo goed mogelijke zorg leveren tegen de laagste kosten

 optimale toegankelijkheid

› Prestaties afhankelijk van onder meer
 triage

 timing (terug)verwijzingen

 kwaliteit (terug)verwijzing (naar de juiste zorgverlener en met 
de juiste informatie)

 wederzijdse consulten/overleg

 afspraken
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Theorie: dimensies van integratie

› Informationeel

 tijdig delen van volledige informatie

 “collaborative” communicatie

 ICT (compatibiliteit)

› Operationeel

 werkafspraken en werkprocessen

 gecoördineerde activiteiten en besluitvorming

› Relationeel

 strategische connectie

 vertrouwen en commitment

 lange termijn oriëntatie
Leuschner et al., 2013
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Informationeel

› Tijdig delen van volledige informatie

 tbv controles door huisarts

 vraagstelling aan specialist

 geen onnodige info in verwijzing

 ontslagbrief (tijdigheid)

› “Collaborative” communicatie

 wederzijds toegang (“overleglijn”)

 app Siilo

 teleconsult via zorgdomein

› ICT (compatibiliteit)

 toegang EPB

 interessant ontwikkeling: RIVO-Noord
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Operationeel

› Werkafspraken en werkprocessen

 NHG-standaard

 werkafspraken (MCC)

 online tools?

 regierol

› Gecoördineerde besluitvorming

 standaardisatie waar het kan

 direct contact indien nodig

 terugverwijzen of doorverwijzen
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Relationeel

› strategische connectie en commitment

 gezamenlijke belangen benoemen

 gezamenlijke doelen en verantwoordelijkheden

› vertrouwen

 Contractueel (nakomen afspraken)

 Competentie (vertrouwen in elkaars competenties)

 Goodwill (vertrouwen in elkaars intenties)

› lange termijn oriëntatie

 Hoe ga je samen de uitdagingen voor de toekomst aan?
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Illustratie samenwerking (1)

› Uitstroom kliniek
 van verpleegafdeling naar VVT

 voorkomen verkeerde ligdagen

› Keten
 verpleegafdeling – Transferbureau – ZorgNaZorg - VVT

› Urgent probleem vanwege
- sneeuwbaleffect 

- impact op SEH, IC, OK

- Patiëntenstops, ombuigen ambulances

› Oorzaak van probleem
 Capaciteit (althans dat is de perceptie)
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De cijfers (2)
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Berbee, 2022
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De oorzaken (3)

› Capaciteit vaak niet de oorzaak!

 zoeken kan wel tot vertraging leiden

 weinig inzicht in capaciteit

› Gebrek aan integratie veel bepalender (zie 4)

› Weekend

 Ontslagproces valt stil (binnen ziekenhuis en binnen VVT)
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Gebrek aan integratie (4)

› Informationeel

 incomplete patiënten info

 verschillende systemen (Hix, e-mail, Point), werken op papier

› Operationeel

 gebrekkig gebruik van voorlopige ontslagdatum

 late start ontslagproces (34% op dag van ontslag)

 onvoldoende direct contact

› Relationeel

 ontbreken gemeenschappelijke doelen

 onvoldoende gezamenlijke verantwoordelijkheid

 onvoldoende ketenregie
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Terug naar HA - ziekenhuizen

› Betere samenwerking/integratie

 Juiste zorg juiste plaats

 Betere benutting van schaarse capaciteit

 Betere zorg!

› Hoe?

› Specifieke uitdagingen?

 Aantal specialisten en huisartsen (relationeel)

 Aantal aandoeningen/zorgpaden (operationeel)

 Privacy (informationeel)

 Regelgeving/financiering (operationeel)
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Oplossingsrichtingen

› Relationeel
 Vertrouwen is cruciaal (i.h.b. goodwill)

› Voorkom misvattingen
 in relatie tot regelgeving/financiering

 verwijzingen: wat mag wel/niet?

 DBC/DOT systematiek

 impact werkwijze poli op huisarts en vice versa

› Samenwerken vanuit een gezamenlijk belang
 Goed voor de patiënt

 Maar ook zuinig met schaarse capaciteit omgaan.

 (financiering werkt hierbij niet altijd mee)
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Oplossingsrichtingen

https://www.olvg.nl/media/o2eamir3/verwijsbrief_-_infographic.pdf
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Oplossingsrichtingen

› Informationeel
 Standaardisatie van informatie

 ICT – compatibiliteit - toegang

› Performance afspraken
 Timing van info

 Kwaliteit en volledigheid van info

› Evaluatie van afspraken!!
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Oplossingsrichtingen

› Operationeel
 standaardisatie

 innovatie

› Innovatie
 Triage – online tools

 Geïntegreerd systeem i.p.v losse werkafspraken?

› Communicatie
 Wanneer is direct contact noodzakelijk/wenselijk? Hoe organiseer je dit?

 Chatfuncties? Andere innovaties?
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Samenwerking het toverwoord?

› Ja en Nee!

› Ja, omdat voor beter gebruik van schaarse capaciteit samenwerking een 
absolute vereiste is.

› Nee, omdat het niet vanzelf ontstaat en hoge eisen stelt

 Informationele integratie

 Operationele integratie

 maar zeker ook aan Relationele integratie
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Prof. Dr. Taco van der Vaart

Professor of Supply Chain Management

j.t.van.der.vaart@rug.nl

(+31) 6 3198 6788 

www.rug.nl/staff/j.t.van.der.vaart/index



VAN DE GELEGENHEID GEBRUIK MAKEND.. 
SAMENWERKING 2023

1. September/ oktober: Oldehovecursus

2. Uitrol ‘Epicarelink’ bij huisartsen (inzage in Epic dossier patiënt)

3. Voorbereiding en implementatie Transmuraal Incident Melden (TIM)

4. Nascholingen 



OPDRACHT VOOR STRAKS (PER GROEP

Noteer voor de terugkoppeling plenair:

1. Heb je een ‘eureka’ moment gehad en waarover?

2. Formuleer een paar concrete tips om nieuwe uitwerking of aanpassing voor 
vervolg wat binnen de eigen invloedssfeer ligt

3. Wensen voor aanpassing van of nieuwe werkafspraak?

4. Wat kwam er uit de sessie en wat wil je meegeven tot slot in 1 zin



19 UUR STARTEN DE SESSIES

 mocht je niet weer weten in welke sessie je bent 
ingedeeld, zie lijsten die op de tafels in de foyer liggen of 
vraag het iemand uit de voorbereidingswerkgroep



ONDERWERP- EN ZAALINDELING

onderwerp

1 Zorgdomein en terugrapportage Vlietkamer

2 Wet en regelgeving Potmarge

3 Communicatie Auditorium

4 Regie Eezaal

5 Stadspoli Leeuwarden/Integrale zorg Zwettezaal



VOOR NU…


