Overzicht stand van zaken convenant MGZ, juni 2021

Actie

Activiteiten

Samen met

ZN

Inkoopbeleid zorgkantoren: voldoende
behandeling AVG's

Is opgenomen in inkoopbeleid

Inkoopbeleid zorgverzekeraars
(GZSP): voldoende behandeling AVG's

Is opgenomen in inkoopbeleid

Inkoopbeleid zorgverzekeraars (HAZ):
voldoende inkoop huisartsenzorg

Is opgenomen in inkoopbeleid

Wijzen zorgaanbieders op
verantwoordelijkheid om zorg te
leveren

Waar nodig (in regio’s waar knelpunten zijn) worden aanbieders aangesproken op hun
verantwoordelijkheid

Innovatie opgenomen in inkoopbeleid
(technologie die bijdraagt aan
oplossen arbeidsmarktproblematiek)

Is opgenomen in inkoopbeleid

Faciliteren gesprekken in regio’s met
knelpunten

Waar nodig initiéren zorgverzekeraars en zorgkantoren het gesprek in de regio door
partijen uit te nodigen en met hen in gesprek te gaan over oplossingen

Proactief informeren verzekerden bij
knelpunten

Waar nodig informeren zorgverzekeraars en zorgkantoren hun verzekerden om ervoor
te zorgen dat ze de zorg ontvangen die ze nodig hebben

Administratieve lasten verminderen

Zorgverzekeraars en zorgkantoren proberen altijd de administratieve lasten zo beperkt
mogelijk te houden. Ze nodigen brancheorganisaties uit om te melden als zij
verbetermogelijkheden zien.

VGN

Uitwisselen goede voorbeelden en Ledenbijeenkomst 3 juni 2021 NVAVG

ervaringen Uitwisseling en ophalen wat nodig is voor versnelling korte termijnacties

Uitwisselen goede voorbeelden en 8 Verhalen op VGN/gezondheid, wordt nog aangevuld; link naar voorbeelden Vilans

ervaringen

Kennisplein als kennisverspreider Themapagina gezondheid op VGN site

Ondersteuning/facilitering AVG Bestuurdersbijeenkomst 7-12-2020 over gegevensuitwisseling; NVAVG
Bijeenkomst overige onderwerpen op 6 juli

Afstemming met VWS Vraag nog niet concreet genoeg; ophalen bij bijeenkomst in juli

ondersteuningsstructuur voor AVGs

bij leden

Voorbereiding en begeleiding voor Projectgroep wordt samengesteld voor ontwikkeling materiaal huisarts, eind juni Kansplus,

cliénten bij bezoek van of bij vervolgstappen Platform VG,

huisarts/AVG

Ieder(in), LHV

Zichtbaarheid AVG-poli’'s

Interactieve kaart ontwikkeld, link op LHV (88 kliks) en NVAVG (kliks) website

NVAVG



https://www.vgn.nl/nieuws/mooie-samenwerkingen-tussen-huisartsenzorg-en-avg-zorg-beeld
https://www.vgn.nl/nieuws/vind-een-avg-polikliniek-bij-u-de-buurt
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Actie

| Activiteiten

| Samen met

VGN (vervolg)
Monitoring acties convenant

Verkennend onderzoek om inzicht te verkrijgen in de voortgang van de acties uit het convenant
Projectvoorstel en subsidieaanvraag in afrondende fase, half juni start. Onderzoek in 2
regio’s.

NVAVG, LHV,
AW sterker op
eigen benen,
VWS

Actualisatie handreiking
verantwoordelijkheidsverdeling

KNMG heeft start aangekondigd. Sectoruitwerking later

Kostprijsonderzoek NZa opleiding

AVG, pleidooi minimaal gelijke kosten

Onderzoek afgerond, kosten gelijk gebleven

Medische en verpleegkundige
component in opleiding
Maatschappelijke zorg

De 1° stap is dat ze zijn opgenomen in het beroepeninformatieformulier.

Deze componenten zijn ingebracht voor actualisatie kwalificatie Maatschappelijke Zorg.

Bijdrage PvA arbeidsmarkt AVG van Zie NVAVG NVAVG
NVAVG

Vooronderzoek aanpak interesseren Onderzoek uitgevoerd. Input voor arbeidsmarktstrategie NVAVG NVAVG
artsen voor opleiding AVG

Inzichtelijk maken Taakherschikking VS: contact met V&VN over platform VS en behoefte aan VS in GHZ. | NVAVG
vraagstukken/consequenties Onderzoek hiernaar door capaciteitsorgaan najaar 2021. V&VN

vernieuwingen/innovatie

Taakherschikking PA: contact leggen met platform PA/VS en opleiding MPA/
beroepsvereniging NAPA wordt gepland.

Informatiestandaard
medicatieoverdracht in verbinding
met andere programma’s

Project met subsidie tot juli 2022, kwartiermakersfase, projectleider. In de loop van
2021 globaal projectplan en projectfinanciering voor zorgaanbieders beschikbaar

NVAVG, V&VN,
BPSW, NVApVG

Deelname aan VIPP In zicht, e-
overdracht en PGO

Proeftuinen afgerond, subsidieregeling voor implementatie beschikbaar; informatie- en
motivatiesessies voor zorgaanbieders geweest. 4 serieuze kandidaten GHZ

Aandacht voor Plan van Eisen AVG- Bevindingen bijeenkomst met AVGs en bestuurders van 7-12-2020 worden uitgewerkt NVAVG
informatiesysteem in oplossingsrichtingen, prioritering en probleemhouders. Veel vertraging
Afstemming NVAVG over richtijn Autorisatierichtlijn is in concept geaccordeerd door VZVZ; PoC waarneemgegevens is NVAVG

autorisatie waarneemgegevens
conform de actuele
uitwisselingsstandaarden. In de
praktijktesten met een proof of
concept (PoC) voor ANW-diensten

afgerond, vormt input voor bekrachtiging van de richtlijn. Mei 2021: richtlijn ligt voor
bij veldpartijen voor instemming, VGN heeft ingestemd. Streven is afronding voor de
zomer.



https://www.vgn.nl/nieuws/samenvatting-onderzoek-vergroten-instroom-artsen-verstandelijk-gehandicapten
https://www.vgn.nl/nieuws/overdracht-medicatiegegevens-de-keten-wat-betekent-dit-voor-organisaties
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Actie

Activiteiten

Samen met

VGN (Vervolg)

Uitrol van de richtlijn autorisatie
waarneemgegevens. Onderzoek naar
mogelijkheden voor AVGs om aan de
eisen te voldoen om de richtlijn te
implementeren.

Onderzoek vindt plaats met 15 zorgaanbieders.

Leden betrekken medische disciplines | Deze activiteit borduurt voort op het PvA AVG-informatiesysteem. Acties worden NVAVG
bij de ontwikkeling van een passend ingezet wanneer dit punt min of meer is afgerond.
elektronisch medisch dossier conform
de AVG-IS eisen
NVAVG
AVG’S dragen bij aan betere De vindbaarheid van de poliklinieken is verbeterd door plaatsing van de lijst met VGN
bereikbaarheid en vindbaarheid zowel poliklinieken op de VGN website. Afspraken met het secretariaat van de NVAVG
overdag als in de avond-, nacht- en rondom actualisatie zijn gemaakt.
weekenduren De bereikbaarheid van AVG zorg 24/7 is op meerdere plekken in het land al geregeld.
Verdere uitwerking van de kaders waaraan deze regeling zou moeten voldoen vindt
plaats binnen het nog te starten project Praktijkorganisatie. Eerste gesprekken over
vorm en inhoud project vinden thans plaats.
AVG’s investeren in Oproep tijdens de ALV. Voorstel voor handreiking huisarts-AVG en leidraad ligt bij LHV. | LHV

samenwerkingsrelaties met de
huisarts

Structureel kwartaaloverleg met LHV: bespreking van knelpunten en actiepunten uit
convenant. Onderzocht wordt of vanuit Programma Beter Thuis een vervolg kan
worden gegeven aan het verder ontwikkelen van een zorgpad op het gebied met
probleemgedrag. Hierin kan de rol van de AVG en de huisarts verder worden
uitgewerkt.

AVG’s scheppen meer duidelijkheid in
taakafbakening en invulling van de
complementaire zorg

Zie hiervoor.

AVGs dragen bij aan
deskundigheidsbevordering van
huisartsen

Hierop zijn op dit moment nog geen concrete acties uitgezet. Overigens gebeurt dit al
op meerdere plekken in het land, zowel bij de HA opleiding als voor zittende
huisartsen.



https://www.vgn.nl/system/files/2020-06/Overzicht%20AVG%20Poliklinieken.pdf
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Actie

Activiteiten

Samen met

NVAVG (Vervolg)

Verduidelijking van de positie en Vaststelling in januari 2020 van document Hoogwaardige medische zorg aan mensen LHV, InEen,
afbakening van met een verstandelijke beperking — Visiedocument met aanzet voor beleidsplan 2019 NHG
verantwoordelijkheden van het - 2023. Uitwerking naar Meerjarenbeleidsplan 2021-2023 is geschied. Dit is onlangs in
vakgebied AVG en huisarts de ALV van de vereniging vastgesteld.

Zie ook handreiking en leidraad hierboven.
Verheldering van de positionering en Op bestuurlijk niveau is een eerste overleg geweest met V&VN en NAPA, de V&VN, VGN
taakdifferentiatie van verpleegkundig beroepsvereniging van physician assistants. Deze overleggen krijgen een vervolg,
specialisten en physician assistants maar komen traag op gang. Mogelijk krijgen de samenwerkingsafspraken een plaats

in het project Praktijkorganisatie.
AVG'’s dragen bij aan de De NVAVG heeft een werkgroep AVG-informatiesysteem die de eisen voor een NHG
totstandkoming van een goed elektronisch patiéntendossier voor de AVG gaat omschrijven (de AVG-IS eisen).
elektronisch dossier met mogelijkheid Hiervoor heeft de werkgroep nu contacten met de NHG voor uitwisseling van de eisen
tot medische informatie-uitwisseling aan een huisartsinformatiesysteem om de aansluiting te vinden.
Het imago van medische beroepen in In september 2020 is het project Arbeidsmarktstrategie (AMS) van start gegaan, VGN, VWS
de gehandicaptenzorg versterkt wordt | onder leiding van projectleider Michiel Wesseling. Er zijn vijf deelprojecten: imago,
(AVG, verpleegkundigen en geneeskundeopleiding, vervolgopleiding, professionalisering van de vereniging,
verpleegkundig specialisten) traineeships.

In alle deelprojecten worden stappen gezet, zo is de vereniging is bezig met het

zoeken naar een nieuwe naam voor de AVG. Een eerste voorstel is helaas door de

leden afgewezen, er wordt gewerkt aan een nieuw voorstel. In de opleiding is

materiaal gemaakt voor een nieuwe wervingscampagne die binnenkort van start gaat.

Binnen deelproject 2 is gewerkt aan materialen om de Coschappen van

geneeskundestudenten beter vorm te geven.

Binnen deelproject 3 is in opdracht van de VGN een onderzoek naar de

belemmeringen en kansen t.a.v. de instroom van de AVG-opleiding, verricht door

Bureau CINOP. Thans wordt gewerkt aan een plan van aanpak op basis van de

aanbevelingen uit het rapport.

De meeste aandacht is de afgelopen maanden gegaan naar professionalisering van de

vereniging.
Financieringsknelpunten van de AVG- Een meldpunt voor knelpunten is ingericht op website NVAVG. Dit leidt regelmatig tot | ZN, VWS, NZa

poli’'s worden in kaart gebracht en
opgelost

meldingen van leden die besproken worden in de GZSP overleggen met de NZA, ZN en
VWS. Er zijn zorgen over het functioneren van de GZSP in de praktijk, door te krappe
financiering, bureaucratische hobbels en moeizame inkoopprocedures. Dit heeft
voortdurende de aandacht van het NVAVG bestuur.

4



https://nvavg.nl/wp-content/uploads/2021/05/Bijlage-6.-Meerjarenbeleidsplan-NVAVG.pdf
https://www.vgn.nl/nieuws/samenvatting-onderzoek-vergroten-instroom-artsen-verstandelijk-gehandicapten
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Actie

Activiteiten

Samen met

LHV/InEen

Leden stimuleren om contact te leggen en
afspraken te maken

Het convenant is gedeeld op websites en besproken in ledenbijeenkomsten.

Goede voorbeelden onder de aandacht Op bijeenkomsten, in media en ons tijdschrift is aandacht geweest voor best practices VGN

brengen

Kijken of handreiking samenwerking AVG- | Eerste gesprek met NVAVG is geweest, wordt na de zomer verder opgepakt NVAVG
huisarts aanpassing behoeft

Onderzoek mogelijkheden ontsluiting HIS Eerste verkenning loopt, vraag ligt bij NVAVG om gewenste informatie nader te specificeren NVAVG / VGN
voor AVG

Leden adviseren en ondersteunen Daar waar vragen waren zijn die beantwoord en is (veelal succesvol) samen naar oplossingen NVAVG / VGN

gezocht. Er komen bij LHV en InEen weinig vragen binnen hierover

Zorgen voor voldoende tijd en adequaat
tarief

Moet nog worden opgepakt

VGN / VWS / NZa
/ ZN

V&VN

Ambassadeurstraject voor Input geleverd en coaching van een deelnemer. Werving voor 2¢ die start in BPSW

verpleegkundigen in de september

gehandicaptenzorg

Verheldering van de positionering en Zie bij NVAVG NVAVG,

taakdifferentiatie van verpleegkundig NAPA

specialisten en physician assistants

Oprichting van werkgroep VS-en in de | 45 deelnemers. Willen meedenken over taakherschikking.

gehandicaptenzorg

VWS

Arbeidsmarktstrategie AVG VWS heeft partijen bij elkaar gebracht om te komen tot een arbeidsmarktstrategie en NVAVG,
heeft een subsidie (200k over 2 jaar) verstrekt om met deze strategie aan de slag te VGN

gaan. Een aantal keer per jaar komt de klankbordgroep arbeidsmarkt AVG bij elkaar

van waaruit de subsidieaanvraag is voortgekomen en wordt de voortgang besproken
(zie bij NVAVG).
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Actie

Activiteiten

Samen met

VWS (Vervolg)

Consultatie beleidsreactie NZa-
rapport

Najaar 2021 heeft VWS verschillende partijen geconsulteerd ten aanzien van de
beleidsreactie op het NZa-rapport inzake medisch-generalistische zorg. Dit heeft VWS
verschillende inzichten opgeleverd ten aanzien van de positionering van medisch-
generalistische zorg. De toekomstige positionering van MGZ moet bijdragen aan het
regionaal inkopen/organiseren van MGZ, het in één hand brengen van de zorgplicht, de
samenwerking tussen zorgprofessionals, eenduidige taal en financiéle transparantie. De
minister heeft aangegeven hiervoor voordelen te zien in de Zvw, maar ook te
onderzoeken of deze voordelen te behalen zijn in de Wlz. De minister heeft ook
aangekondigd de NZa te vragen een verkenning te doen of en welke aanpassingen er
binnen

de huidige bekostiging te maken zijn om 24/7 MGZ in de regio te kunnen organiseren.
De komende maanden zal in een samenwerkingsverband met Zorginstituut en de
Nederlandse Zorgautoriteit worden onderzocht welke volgende stappen kunnen
bijdragen aan toekomstige positionering. De verkenning van aanpassingen in de
bekostiging wordt daarin meegenomen. Bovendien is VWS in gesprek met NZa en 1G]
over toezicht en handhaving rond toenemende casuistiek m.b.t. MGZ.

Praktijkvoorbeelden MGZ en
rapportage gegevensuitwisseling

VWS heeft Vilans gevraagd 20 praktijkvoorbeelden van medisch-generalistische zorg in
kaart te brengen. De voorbeelden worden via de digitale kanalen van Waardigheid &
Trots en het Kennisplein Gehandicaptenzorg verspreid. Deze praktijkvoorbeelden zijn
meegestuurd met de beleidsreactie in januari. Ook zijn knelpunten bij
gegevensuitwisseling bij MGZ in de gehandicaptenzorg in kaart gebracht, dit rapport is
ook meegezonden met de beleidsreactie.

Expertgroep

Op uitnodiging van het ministerie van VWS! is er een expertgroep gevormd van
praktiserende artsen en wetenschappers (o.a. betrokken bij het project Duurzame
medische zorg aan ouderen in de regio?) om na te denken over praktische
vervolgstappen richting een toekomstbestendige inrichting van 24/7 medisch-
generalistische zorg (MGZ) in de regio. De betrokken artsen zijn huisarts, arts voor
verstandelijk gehandicapten of specialist ouderengeneeskunde, hebben
(wetenschappelijk) onderzoek met betrekking tot MGZ gedaan en zijn werkzaam in de
praktijk. Het ministerie van VWS faciliteert de bijeenkomsten van deze experts. Het
doel van de expertgroep is om vanuit hun wetenschappelijke kennis en praktijkervaring
aanbevelingen te doen aan partijen over inconsistenties in beleidsregels en -
documenten met betrekking tot MGZ. De expertgroep werkt tot aan de zomer aan het
formuleren van deze aanbevelingen.



https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/brieven_regering/detail?id=2021Z00491&did=2021D01414
https://www.kennispleingehandicaptensector.nl/vakmanschap/huisarts-avg-zorg-goed-geregeld

