TRANSFORMATIEPLAN WELZIJN OP RECEPT

SAMEN WERKEN WE AAN DE BEWEGING
VAN ZORG NAAR GEZONDHEID

AANLEIDING DOEL

ONGEVEER 202 VAN DE PATIENTEN KOMT BI) DE HUISARTS MET HET BETER ONDERSTEUNEN VAN INWONERS MET KLACHTEN DIE NIET
KLACHTEN WAARVAN DE OORZAAK NIET-MEDISCHS. DIT HOUDT (ALLEEN) MEDISCH KUNNEN WORDEN OPGELOST. HET DEMEDICALISEREN
20-50% VAN ALLE SPREEKUURPLEKKEN BEZET. DIT LEIDT TOT GROTE VAN LICHTE PROBLEMATIEK EN HET EFFICIENTER BENUTTEN VAN
DRUK OP DE HUISARTSENZORG, TERWIIL DE VRAAG BETER THUIS IS BIJ ZORGCAPACITEIT. EEN TRANSFORMATIE DIE NODIG IS OM GOEDE,
DE PROFESSIONALS IN HET SOCIAAL DOMEIN. TOEGANKELIJKE EN BETAALBARE ZORG TE KUNNEN (BLIJVEN) BIEDEN.

AANPAK: SAMENWERKING MEDISCH EN SOCIAAL DOMEIN

PO SOCIAAL PASSENDE ONDERSTEUNING EN ACTIVITEITEN

VERWIJZERS

PO-Sociaal

Werkzaamheden PO-sociaal:

* Spreekuur houden (in
huisartsenpraktijk]

* Gesprekken met cliént

* Verwijzing en kortdurend volgen

* Terugkoppeling naar verwijzer

* Contact onderhouden zorgverleners

Sociaal domein / Sociaal werk

» Samen leren in intervisie-groepen
(WelZo)

ERVARINGEN UIT
DE PRAKTLIK

ﬂ‘Door regelmatig terug te koppelen
met het sociaal team weet ik ook ﬂ
steeds beter wat zij voor mijn ~ 2ol
patiénten kunnen betekenen.” -. ‘ l L}:/
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\Maartje Kraakman - praktijkondersteuner

/”( be le datikn \ ﬁk zat een beetje in de knoei en had geen \ ﬁVerhalen van mensen
ndelijk me k _ eetlust meer. Via de huisarts kreeg ik laten zien hoe belangrijk
doorsturen waarvan 'k bezoek van Chantal die mij in contact het is om verder te kiiken
hie et wistwatik bracht met Stichting Thuisgekookt. Ik kreeg g U q Ji Jh
k doen om h t weer zin om te eten en haal nu regelmatig o Ei eende medsene
l fJ rte ma k maaltijden bij de traiteur, kook af en toe kant.
weer zelf of ik krijg iets van de buren. Het
%M/j ) / lijkt alsof ik mijn pad weer heb gevonden.” Aenske B PO Sociaa :
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DE PO SOCIAAL IS ER VOOR JOU!



