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* Toekomst

* En passant knelpunten
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Hoe A‘dam een Diabetes Bus kreeg

* Start 1997

* Stedelijke stuurgroep diabetes ovv AGIS
zorgverzekeraar, waarin alle betrokken partijen
diabeteszorg

* Doel verbeteren diabeteszorg

* Amsterdam opgedeeld in regio’s waarin project
lokaal uitgewerkt werd, 1e en 2e lijn

diabetesbus 20 maart 2008



Hoe A‘dam een Diabetes Bus kreeg

* Start 2004

* Wens huisartsen: behoud van dm2 als huisartsenzorg,
zoals die nu geboden wordt en ontschotting
bureaucratische barrieres tussen 1ste en 2de lijn

* Wens OLVG-overleg: eenvoudiger en flexibeler toega
tot ondersteunende diensten bij dm2-zorg door
huisartsen

* Wens AGIS: contracteren gehele dm2-zorg voor min. 7
patiénten in DIAGIS
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Organisatie

* Juridische entiteit huisartsen + OLVG:

* waarin bestuurlijke zeggenschap van
huisartsen stevig verankerd is

* Oprichten van aparte juridische entiteit de bus
= Zorgmobiel, sluit contract af met AGIS

* Huisarts sluit contract af met bus (en is
onderaannemer van de bus)

* De Stichting sluit contract af met AGIS, de
huisartsen en het OLVG
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Betrokken partijen

Stichting diabeteszorg Amsterdam Oost en Centrum

* Marcus Kruyswijk, huisarts, voorzitter
* Teri Brouwer, internist/endocrinoloog, unitvoorzitter secretaris
* Pieter Houwink, huisarts, penningmeester

1ste Lijn Amsterdam (voorheen AHV)
Namens het OLVG, opzetten organisatie:

* Bart de Graaf, verpleegkundige, bedrijfsleider interne geneeskunde,
directeur Zorgmobiel

* Corina Vos, diabetesverpleegkundige, projectleider per mei 2006

. .
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Huisarts kiest:

* Doe ik alle dm2-zorg zelf en maak ik gebruik
van de consultatie mogelijkheden en niet-
huisartsgebondenzorg binnen de bus

* Doe ik zelf de dm2-zorg maar besteed ik de
jaarcontroles en het instellen op insuline uit

°* Doe ik “de was de deur uit”
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Financiéle
consequenties

Er is geen sprake van inleggeld voor de
huisartsen bij deelname aan de bus

De bus sluit een kostendekkend contract af
met AGIS

De bus betaalt huisartsenpraktijken loon naar
werk, jaarlijkse voor- en nacalculatie met de
huisartsenpraktijk op basis van de
afgesproken keuze
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POH-geld

* Bus betaalt minimaal dm2deel poh-geld, als
poh de dm2-zorg doet

* OQorspronkelijk poh-geld mag ingezet worden
voor andere zorg (=uitbreiding dienstverband

poh)
* Nietdm2-deel poh-geld blijft zoals het was
* Aanspraak op poh blijft volledig behouden
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Businessplan ‘de diabetesbus’



Doelstelling
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Het aanbieden van kwalitatieve, innovatieve,
financieel haalbare en efficiénte diabeteszorg,
dicht bij de leefwereld van de patiént, waarbi
de drempels tussen de schakels binnen de
diabetesketen weggenomen worden en waarbij
de huisarts de regie in handen blijft houden.
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Uitgangspunten

* ‘De Bus’ moet financieel gezond zijn.
* De dm2 patiént wordt behandeld in de eerste linon  der
aansturing van de huisarts.

- Dit alles met als uitgangspunt de diabetes standaard van het
NHG en de Amsterdamse verwijsafspraken aangaande dmz2.

* De Bus stelt zich verantwoordelijk voor de totale d m2-
zorg voor de bij haar ondergebrachte patiénten.

* De administratie en ICT wordt zo transparant en
eenvoudig mogelijk georganiseerd.
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Het Concept diabetesbus

13

Specifieke Informatie

eFundus / lab

Behandeling (voet)

Benchmark
Kennis

Personeel

Kennis
Diagnostiek

‘de Bus’ G

Diagnostiek / Behandeling

- Huisarts

Zorgvraag

Patiént —

t

Diagnose en behandeling
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Producten

Huisartsenpraktijk:

Diagnose / behandeling

3 maands controle

Jaarcontrole

Instellen insuline

‘De Bus”

* Labonderzoek

* Voorlichting nieuwe patiénten
* Fundusfoto met beoordeling
* Groepseducatie

* Consultatie (van huisarts of
praktijkondersteuner)

* Feedback over dm2-patiénten
* Nascholing en supervisie
* Wondenzorg ism OLVG

14

diabetesbus 20 maart 2008




Personele inzet

Huisartsenpraktijk:

* Huisarts
* POH

‘De Bus”

* Diabetesverpleegkundige
* Diétist

* Doktersassistent

* Internist (consult)

* Oogarts (fundus beoord.)
* Lab screening

* Datamanagement

* Administratie / beheer
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Financién:

OLVG investeert in aanschaf Bus en apparatuur (fund  uscamera) 755.000 (incl.
btw)

Na 6 jaar positief saldo Net present value over ee n periode van 6 jaar een
positief saldo te hebben.

Inkomsten : Diagis tarief 250,00 p.p., evt. bonus 10 %

Kosten :

Huisartsenpraktijken

Voorlichting dietist, groepsvoorlichting en prevent ie
Fundus foto en beoordeling oogarts

Specialistisch consult

Management, Administratie, Vervoerskosten

Kosten bedrijfsvoering

Onvoorziene kosten 10%

Afschrijving en opstartkosten
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Betaling huisarts:

* DIAGIS tarief is tarief voor basale zorg, 3
controles en 1 jaarcontrole

* Daarboven op extra consulten (POH) te
declareren
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Kosten van de zorg:

percentage
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90%
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50%

40%

30%

20%

10%

0%

Verhouding directe en indirecte kosten

2.006 2.007 2.008 2.009

jaren
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| indirecte kosten
o directe kosten
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Productieplan

Huisartsenpraktijk:

Intentieverklaring voor
2800

2006 2800
2007 3300
2008 3800
2009 4300
2010 4800

‘De Bus”

50 % van de capaciteit

90 % van de capaciteit
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RiISICO’S

* Agis beéindigt de overeenkomst vroegtijdig
waardoor bv. de investeringen nog niet zijn
afgeschreven

* De verwachte groei van huisartsen en daarmee
de patiéntenpopulatie blijft uit.

* De bonus wordt niet gehaald

* Door nieuwe ontwikkelingen wordt de bus
overbodig
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Mogelijke meevallers:

* Externe investeerders
®* Sponsors

* Snellere groei aantal deelnemers
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Voortgang opzetten organisatie



Milestones

Intentieverklaring huisartsen dec 2004
Onderhandelingen AGIS heel 2005
Uitwerking organisatie/businessplan heel 2005
Goedkeuring businessplan jan. 2006
Oprichten Stichting feb. 2006

* Tekenen contract AGIS maart 2006

* Order Bus maart 2006

* Tekenen contracten huisartsen april 2006

* Aanstellen projectleider mei 2006

* Tekenen contract OLVG mei 2006

* Inwerken personeel juni 2006

* Proefdraaien juli 2006
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Deelnemende huisartsen
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Ruim 30 huisartsen

Bijna 2000 patienten — minder dan voorafin
Intentieverklaringen werd aangegeven — lopen
deels in 2e lijn!

Uit eerder onderzoek : 16 % ten onrechte in 2e
liin, maar ook deel ten onrechte in 1e lijn
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Activiteiten projectleider
(Corina Vos); nu bedrijfsleider
(Melanie Uytendaal)

* Start mei 2006
* Vaststellen patiéntenlogistiek

* Bezoek deelnemende huisartsen en POH
- Informeren voortgang
- Intakeformulieren patiénten

* Inrichten ICT toepassing
* Training / Instructie personeel
* Dagelijkse leiding bus -
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De Bus
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Plan van eisen

Frequent verplaatsbaar

Twee spreekkamers (met funduscamera)

Een kamer met baliefunctie en labafname punt
Keuken en sanitair

Vandalisme (on)gevoelig

Professionele uitstraling (intern / extern)
Beschikbaarheid van alle hulpmiddelen
(telefoon, ICT, water, licht)
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Indeling



De Inrichting
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Fundus camera
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Voetcontrole
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Automatisering
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EDI —fact
basisgegevensg

Terug rapportage via EDI - fact

opvragen
basisgegevensset

»i
)l

diabetesbus

Web-based applicatie

Oogarts beoordeeld foto
binnen applicatie
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Datamanagement

* Van huisartsen basisinformatie ontvangen —
deels al digitaal

* Jaarlijks update wijzigingen
* Benchmark gegevens per praktijk en per groep

* Verslag per edifact naar huisarts

* Kan beter !
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De Standplaatsen



Tropenmuseum
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Stopera
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Communicatie

* Bijeenkomsten

* Website

* Folders patiénten

* Pers, kranten, tijdschriften en televisie
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Educatie

* Website met leefstijlkaart regio

* Bewegingsprogramma

* Starten met voorlichting in groepen (VETC,
DVN)

* In toekomst zelfzorg bevorderen

* Nascholingen voor huisartsen en POH-ers
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Conclusie

* Diabetesbus concept is financieel haalbaar

* Randvoorwaarden zijn aanwezig:
- Samenwerkingsrelatie huisartsen
- Concept contract AGIS
- Faciliteiten (bus en vervoerder met ervaring/netwerk)

* Interessant zorgconcept voor OLVG
- Samenwerking huisartsen
- Expertise centrum functie
- Korte diagnostische trajecten
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Toekomst ?

* Andere vormen van ketenzorg ?
* Andere regio’s ?

* Verpleeghuizen ?
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Doelgericht vernieuwen



