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Opdracht

De Minister van Volksgezondheid adviseren over een
toekomstgerichte beroepenstructuur en een daarop afgestemd
flexibel opleidingscontinuiim voor de gezondheidszorg in Nederland




Reikwijdte (1.2 miljoen zorgprofessionals)

Ziekenhuiszorg p—
Geestelijke gezondheidszorg
Gehandicaptenzorg

Eerstelijnszorg

Jeugdzorg

Ouderenzorg

Publieke gezondheidszorg

Thuiszorg
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Maatschappelijke ondersteuning —

> 2400 verschillende beroepen
en functies

> 1750 verschillende opleidingen




Niet over €én nacht ijs

Quickscans in 2012

Nationale DenkTank 2013
Focusgroepen in 2013 (28) en in 2014 (34)
Technologieanalyse
Zorgberoependebat in 2013
Denktanks broedplaatsen
Denktank Terschelling

Landelijke denktanks (11)
Inventarisatie goede praktijken
Ontwerpteam profielen en clusters
Meelezers advies




Uitgangspunten commissie

1. Nieuw concept van gezondheid

2. Richten op functioneren van burgers

3. Van aanbod naar vraag, wat is er nodig in 2030




Uitgangspunt 1

Nieuw concept van gezondheid




Concept gezondheid

Gezondheid is een toestand van volledig lichamelijk, geestelijk en
maatschappelijk welzijn (WHO, 1948)

Gezondheid als het vermogen van
mensen zich aan te passen en eigen
regie te voeren in het licht van
fysieke, emotionele en sociale uitdagingen
van het leven’ (Huber, 2011)




Uitgangspunt 2

Richten op functioneren




Niet de kwalen of aandoeningen staan
centraal, maar de beperkingen die deze
tot gevolg hebben voor het functioneren




Uitgangspunt 3

Van aanbod naar vraag




Trends broedplaatsen 2012-2030

Sterke toename van het aantal (oudere) ouderen, maar niet overal evenveel (bijv. Amsterdam Centrum
>75 jaar: +125% en Amstelveen >75 jaar: +43%).

Meer dan de helft van de volwassen bevolking heeft één of meerdere chronische (somatische)
aandoeningen. Het aantal met meer dan 1 aandoening neemt meer toe dan het aantal met 1 aandoening.
Meest voorkomend: aandoeningen van het bewegingsapparaat.

Het aantal ouderen (65+) met functioneringsproblemen (fysiek +/- dementie) groeit met bijna de helft.
Meest voorkomend: mobiliteitsproblemen (al dan niet met lichte tot matige dementie).

Sociaal-economische status (SES) in de broedplaatsen stijgt. Meer functioneringsproblemen en
(multi)morbiditeit bij ouderen (65+) met een lage SES.

Het aantal mensen met psychosociale problemen en psychische aandoeningen is omvangrijk en neemt
toe. Bijv. Amsterdam en Rotterdam: risico op eenzaamheid bij 14% van de volwassenen.

Chronische klachten/aandoeningen en psychosociale problemen ook al bij de jeugd. Meest voorkomende
chronische klachten/aandoeningen: hoofdpijn, astma/bronchitis, allergie of eczeem.




Hoofdrolspelers in 2030

Ongeveer 8 miljoen volwassenen
met 1 of meer chronische
aandoeningen

Ongeveer 1,5 miljoen 65 plussers
met functioneringsproblemen

Ongeveer 2,5 miljoen volwassenen met
psychosociale problemen zoals
eenzaamheid, angst en depressiviteit

Ongeveer 2 miljoen volwassenen met psychische
aandoeningen zoals middelenstoornissen,
stemmingsstoornissen, schizofrenie en
angststoornissen

Ongeveer een half miljoen jeugdigen hebben
1 of meerdere chronische klachtgen/aandoeningen
zoals hoofdpijn, vermoeidheid, gehoorklachten.




Broedplaats Amsterdam
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ABCD-model

B Gemeenschapszorg

= Zoveel mogelijk zelf, samen, de buurt, het netwerk
= Inzet PLOD
- Maximale inzet techniek (M-health, domotica, robotica)

« Context betrekken (werk, onderwijs, woningbouw,
veiligheid, infrastructuur, sociale zekerheid)

= Toegankelijk professioneel vangnet

« Sociaal knooppunt

A Voorzorg - D Hoogcomplexe zorg

« Preventie van de wieg tot het graf » Hoogcomplexe behandeling & zorg
«Voor iedereen « Inzet PLOD
» Start Persoonlijk Leef- & Ontwikkeldossier (PLOD) # : _ » Multidisciplinair, interprofessioneel, specifiek
« Gericht op functioneren en participeren
= Context betrekken (werk, onderwijs, woningbouw,
veiligheid, infrastructuur, sociale zeRerheid)
« Zorg en Welzijn verbinden

C (Laag)complexe zorg




17 miljoen Nederlanders in 23 profielen
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Geen probleem

Laagcomplex probleem

Een of meer chronische aandoeningen

Functioneringsprobleem en chronische aandoeningen

Psychische aandoening

Psychische aandoening en chronische aandoening(en)

Functioneringsprobleem, chronische aandoening(en), psychosociale problemen
Psychosociale problemen

Psychische aandoening, psychosociale problemen en chronische aandoening(en)
Psychische aandoening, functioneringsprobleem, chronische aandoening(en)
Laagcomplex probleem, chronische aandoening(en)

Laagcomplex probleem, functioneringsprobleem, chronische aandoening(en)
Laagcomplex probleem, functioneringsprobleem, psychosociale problemen
Laagcomplex probleem, psychische aandoening, chronische aandoening (en)
Laagcomplex probleem, psychosociale problemen, chronische aandoening(en)
Laagcomplex probleem, psychische aandoening, functioneringsprobleem, chronische aandoening(en)
Hoogcomplex probleem

Hoogcomplex probleem, chronische aandoening(en)

Hoogcomplex probleem, functioneringsprobleem, chronische aandoening(en)
Hoogcomplex probleem, functioneringsprobleem, psychosociale problemen
Hoogcomplex probleem, psychische aandoening, chronische aandoening (en)
Hoogcomplex probleem, psychosociale problemen, chronische aandoening(en)
Hoogcomplex probleem, psychische aandoening, functioneringsprobleem, chronische aandoening(en)



Plaatsing in de zorggebieden ABCD

25%
B Gemeenschapszorg

- Zoveel mogelijk zelf, samen, de buurt, het netwerk

« Inzet PLOD

« Maximale inzet techniek (M-health, domotica, robotica)

- Context betrekken (werk, onderwijs, woningbouw,
veiligheid, infrastructuur, sociale zekerheid)

- Toegankelijk professioneel vangnet

« Sociaal knooppunt

AVoorzorg D Hoogcomplexe zorg
« Preventie van de wieg tot het graf - Hoogcomplexe behandeling & zorg
- Voor iedereen «Inzet PLOD
« Start Persoonlijk Leef- & Ontwikkeldossier (PLOD) « Multidisciplinair, interprofessioneel, specifiek
7 OO/O « Gericht op functioneren en participeren 00/0

- Context betrekken (werk, onderwijs, woningbouw,
veiligheid, infrastructuur, sociale zekerheid)
« Zorg en Welzijn verbinden

C (Laag)complexe zorg

Profiel 3 (mevrouw van Ham)
Woont zelfstandig, kan bijna alles zelf, 5%
heeft ondersteuning uit haar netwerk

Ze heeft meerdere chronische aandoeningen, artrose
Chronisch hartfalen en beginnende dementie

17




23 profielen in 4 zorggebieden
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D - Hoogcomplexe zorg

30%
C- (Laag)complexe zorg

20% B - Gemeenschapszorg
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A - Voorzorg
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Totale Nederlandse bevolking (17.000.000)




10 miljoen Nederlanders in 22 profielen
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Laagcomplex probleem

Een of meer chronische aandoeningen

Functioneringsprobleem en chronische aandoeningen

Psychische aandoening

Psychische aandoening en chronische aandoening(en)
Functioneringsprobleem, chronische aandoening(en), psychosociale problemen
Psychosociale problemen

Psychische aandoening, psychosociale problemen en chronische aandoening(en)
Psychische aandoening, functioneringsprobleem, chronische aandoening(en)
Laagcomplex probleem, chronische aandoening(en)

Laagcomplex probleem, functioneringsprobleem, chronische aandoening(en)
Laagcomplex probleem, functioneringsprobleem, psychosociale problemen
Laagcomplex probleem, psychische aandoening, chronische aandoening (en)
Laagcomplex probleem, psychosociale problemen, chronische aandoening(en)

Laagcomplex probleem, psychische aandoening, functioneringsprobleem, chronische aandoening(en)

Hoogcomplex probleem

Hoogcomplex probleem, chronische aandoening(en)

Hoogcomplex probleem, functioneringsprobleem, chronische aandoening(en)
Hoogcomplex probleem, functioneringsprobleem, psychosociale problemen
Hoogcomplex probleem, psychische aandoening, chronische aandoening (en)
Hoogcomplex probleem, psychosociale problemen, chronische aandoening(en)

Hoogcomplex probleem, psychische aandoening, functioneringsprobleem, chronische aandoening(en)



22 profielen in 4 zorggebieden
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D - Hoogcomplexe zorg

30%
C - (Laag)complexe zorg

20% B - Gemeenschapszorg

10% A -\Voorzorg

0%

Burgerprofielen

22 burgerprofielen (10.000.000)




Clustering op basis van overeenkomst

2 Laagcomplex probleem

3 Een of meenchronische aandoeningen

4 FunciioneringSprotteess en chronische aandoeningen

Psychische aandoening

\ 9 Psychische aandoening, psychosociale Z\oblem&n ¢n chronische aandoening(en)

1e aandoening i i edEem, chronische aandoening(en) )
11 La=ageesaplEx probleemny [ ‘

12 Laagcomplex probie

13 Laagcomplex problegm| functioneringsproblee

14 Laagcomplex problee 1 psychische aandoening,
15 Laagcomplex probleenf, psychosociale problemen,

]

18 Hoogcomplex probleqm,\chronische aandoening(gn)

16 Laagcomplex probleem psychische aandoening,

17 Hoogcomplex problee

19 Hoogcomplex problegin, forretienetingsprobleem, chror

22 Hoogcomplex proble , psychosociale probleme pnische aandoening(en)

23 Hoogcomplex probleem, psy gaandoening, fstigneringsprobleem, chronische aandoening(en)




Mevrouw van Ham (74 jaar)
Artrose

Chronisch hartfalen

Beginnende dementie

Zit op een sportclub voor ouderen
Is lid van de kookclub

Wandelt dagelijks (als het niet regent
en of hard waait)

Heeft goed contact in de buurt

Ziet haar kinderen regelmatig, maar
ze wonen niet in de buurt

Ze skypet

Ze valt en breekt haar heup




Verdeling burgerprofielen over de zorggebieden in 2030
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ZORGARRANGEMENT

MULTIDISCIPLINAIR
TEAM

Burgerprofielen




AVoorzorg B Gemeenschapszorg C (Laag)complexe zorg D Hoogcomplexe zorg

“g??atﬁ‘g'éﬂ,’gﬁl‘éﬁe Zorgarrangementen Zorgarrangementen

l | |
Teams Teams

(zorg, sociale zeRerheid, onderwijs, (zorg, sociale zekerheid, onderwijs,
wonen, veiligheid) wonen, veiligheid)

Nederlandse bevolking Cluster 1

Cluster 2
Cluster 3
Clusterd

Cluster 5 Cluster 5

Cluster 6

Signaleren, monitoren, voorkomen Signaleren, monitoren, voorkomen,
Gezondheidsbevordering, gezondheids- ondersteunen, begeleiden, codrdineren
bescherming, ziektepreventie
(individueel en collectief)

Vaststellen (diagnostier),
herstellen, behandelen van problemen
(hoogcomplex)

Bevorderen van functioneren, participeren, veerkracht, gezondheid, De-escaleren,
Technologische bekwaamheden, Netwerkbekwaamheden, Maatschappelijke bekwaamheden, Contextbekwaamheden




AVoorzorg

- Preventie van de wieg tot het graf
«Voor iedereen

« Start Persoonlijk Leef- & Ontwikkeldossier (PLOD)
« Gericht op functioneren en participeren

B Gemeenschapszorg

lijk zelf, samen, de buurt, het netwerk
«Inzet PLOD
+ Maximale inzet techniek (M-health, domotica, robotica)
« Context betrekken (werk woningbouw,
)
ankelijk professioneel vangnet
al knooppunt

D Hoogcomplexe zorg

« Hoogcomplexe behandeling & zorg
Inzet PLOD
« Multidisciplinair, interprofessioneel, specifiek

«» Context betrekken (werk, onderwijs, woningbouw,

veiligheid, infrastructuur, sociale zeRerheid)

« Zorg en Welzijn verbinden

C (Laag)complexe zorg

AVoorzorg

Maatschappelijke
arrangementen

Teams
(zorg, sociale zekerheid, onderwijs,
wonen, veiligheid)

Nederlandse bevolking

Signaleren, monitoren, voorkomen

Gezondheidsbevordering, gezondheids-

bescherming, ziektepreventie
(individueel en collectief)

Continutim van 1eden voor de i g

B Gemeenschapszorg C(Laag)complexe zorg

Zorgarrangementen

Teams
(zorg, sociale zekerheid, onderwijs,
wonen, veiligheid)

Cluster 1
Cluster 2
Cluster 3
Clusterd
Cluster 5

naleren, monitoren, voorkomen,

ondersteunen, begeleiden, coordineren

Bevorderen van functioneren, participeren, veerkracht, gezondheid, De-escaleren,
H Ps

D Hoogcomplexe zorg

Zorgarrangementen

Cluster 5
Cluster 6

Vaststellen (diagnostiek),
herstellen, behandelen van problemen
(hoogcomplex)




Transformatie

Van \EE]S
Aanbod Vraag

Ziekte Functioneren
Algeheel welbevinden Veerkracht
Fragmentatie Arrangement
Specialisatie Generalist
Professionele autonomie Co-creatie
Hiérarchie Regie




Hoe gaan we verder

We starten het maatschappelijk debat

We gaan verder met de beweging en proberen deze te
verbreden en te versnellen

De commissie presenteert eind 2015 het
onderwijsadvies, en ook dit doen we samen




