Kick-off Praktijktuinen Wzd
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Regio Limburg

Waarom doen jullie mee aan de praktijktuin?

We weten dat er veel onvrijwillige zorg wordt geboden extramuraal. Echter niemand weet precies hoe hiermee om te gaan.

Organisaties willen de Wzd uitrollen in de geest van dat wat er in de wet staat, maar niemand weet precies wat we moeten doen, en vooral hoe
dat kan o.a. zénder alle administratieve lasten. Preventie van onvrijwillige zorg (ovz) is ook ambulant van belang 6f inzet van ovz op een
verantwoorde/proportionele wijze om opnames te voorkomen. Kortom we hebben geen goed beeld van de extramurale invulling van de Wzd.

Waar willen jullie eind 2022 staan?

We hopen een e indruk te hebben, wat zijn we tegengekomen? We willen veel ophalen in de praktijk en dit delen. Voldoende inzichtelijk hebben
hoe preventie ovz wél kan en welke samenwerkingsverbanden daarbij helpend zijn, m.n. rol huisarts/1e lijns professionals/professionals uit de
VVT. Ook willen we weten hoe groot de investering is van formatie SO/GZ-psycholoog gezien de verwachte krapte en toenemende vergrijzing.
Tot slot ook welke domotica kan helpend zijn. Eind 2022 ligt er met die informatie een concept van een haalbaar implementatieplan.

Met wie wordt allemaal samengewerkt in de praktijktuin?

Met ons uitgebreide netwerk dat o.a. bestaat uit de VVT - Huisartsencooperatie - individuele huisartsen(praktijken) - Thuiszorg - Veilig Thuis en
niet te vergeten de trajectbegeleiders Hulp bij Dementie.

Kun je uitlichten hoe de huisarts, de POH, Casemanager en/of SQO's zijn ingebed?

In onze regio werken wij met:

e 3 Diagnose Expertise Centra: Deze worden gevormd door de trajectbegeleiders werkzaam in en gekoppeld aan de
huisartsenpraktijken in die regio, Specialisten Ouderengeneeskunde uit de VVT en uit de GGZ die een heel kort lijntje hebben met de
huisartsen, psychiaters GGZ en klinisch geriaters en een psycholoog. Wekelijks worden hier cliénten besproken.

e OQuderenmodule: structureel overleg afhankelijk van de caseload.

e QOverige consultatie 1e lijn met huisarts.

Zijn er punten die je nu al graag wilt delen met de anderen?

e Doelstellingen delen, focus op de cliént, hoe gaan we dat doen met deze strakke wet. We willen graag iedereen gericht aan het denken
zetten. Niet de doelstelling aanpassen, maar de wet!?

e Bewust maken en worden de eerste stap is bij 1e lijns professionals.
e Wat we zijn tegengekomen en waar zijn we tegenaan gelopen bij het, in de geest van de Wzd, toepassen van deze wet.
e Welke sleutelfiguren we nodig hebben/betrekken om het goed te doen. Trajectbegeleiders, huisartsen en Thuiszorg zijn voor ons de
sleutelfiguren.
e Dat we gebruikmaken van het hele netwerk en a.d.h.v. casussen en de 9 stappen toepassen met dat wat we nu weten.
e Onze ervaringen m.b.t. de financién en dan ook de oplopende kosten en kosten die niet gefinancierd worden...
e Het belang- en samenstelling van het regionaal Petit comité Wzd in onze regio.
e Het belang van het samenstellen van een projectgroep:
- Projectleider
- Overleggen
- Uitzoeken
e Dat we het proces willen faciliteren en hierin de huisarts meenemen!
e Dat wijin 2 pilots rond 2 huisartsenpraktijken gaan starten en via de netwerkrelaties t.z.t. gaan uitbreiden in de sub regio’s.
e Dat we de meeste winst halen bij de cliént ‘Denken in vrijheid'.

Wat zou je willen vragen aan je mede - tuinen?
Wat zijn jullie ervaringen?

Willen jullie dat wat er is delen?

Is er al ervaring met het aanvragen van een budget?

Hoe regel je een cliéntvertrouwenspersoon? Door wie en wie betaalt?
Kan uitrollen zonder de papieren tijger van de Wzd?




