
De WijkKliniek: betekenis voor 

ziekenhuis, VVT & 

doorontwikkelperspectief



Dit initiatief speelt in een dynamische 
maatschappelijke context…



De WijkKliniek is een prachtig initiatief om twee 
werelden bij elkaar te brengen…



De VVT komt uit een heel andere historie 
voort…
• Langdurige zorg is onze historie

• GRZ (5 jaar) en ELV (2 jaar) zijn relatief jonge zorgvormen

• Lange tijd beweging van de-medicalisering

• Wonen, zorg en welzijn

• Extra middelen…maar alleen voor WLZ zorg!



Maar zal moeten wennen aan een nieuwe 
dimensie….
Acute Ouderenzorg is een relatief nieuw begrip in de zorg voor 
ouderen.

- Medisch model…maar dan anders

- Competenties specialisten ouderengeneeskunde

- 24/7 beschikbaar

- Spoed=nu

- Processen liggen vast en zijn niet organisch

- Risicoacceptatie ligt anders

Nieuwe vaardigheden introduceren zonder eigenheid te verliezen!



Ziekenhuisperspectief

• Rol ziekenhuis gaat veranderen

• Belang van ketenzorg

• Loslaten van bepaalde zorg & dus ook vertrouwen 
opbouwen/samenwerken met de VVT

• Diagnostische mogelijkheden beperkter; meer afwegen

• Dergelijke uitplaatsing vraagt veel ook aan ziekenhuiszijde, actief zijn 
op SEH



Belangrijke lessen

• Vertrouwen tussen organisaties

• Gezamenlijke visie & uitkomsten

• Lef om het te proberen

• Je kan veel niet voorzien, er zijn veel verschillen tussen organisaties 
die pas nu inzichtelijk worden

• Zorgverzekeraar snel als partner betrekken, is voor ons heel belangrijk 
geweest in realisatie en meedenken



Doorontwikkelperspectief

• WijkKliniek is een eerste stap om acute, medische-specialistische zorg 
naar wijk te brengen

• Als je dergelijke infrastructuur hebt staan kun je doorontwikkelen

• WijkKliniek als satelliet om acute zorg thuis te bieden

• Consultfunctie voor de eerstelijn bij complexe casuïstiek

• SEH zorg thuis bieden

 Vraagt om over heel veel thema’s door te exerceren



• Ambulance 24/7 zorg
• SEH 24/7 zorg
• HAP avond/weekend

• Wijkzorg heeft vaste caseload die al 
groot is

• Huisarts heeft spreekuur van 
maandag-vrijdag

Hoe kun je acute zorgvragen in eerstelijn opvangen?
En welke rol speelt medisch-specialistische zorg dan?



Rol specialist ouderengeneeskunde & 
verpleegkundig specialist

• Gekozen om te starten met klinisch 
geriater als hoofdbehandelaar

• Met doorontwikkelperspectief richting 
specialist ouderengeneeskunde en/of 
verpleegkundig specialist

• Opleiden voor acute ouderenzorg
• Welk gedeelte gaan ze overnemen? Wat 

is haalbaar?



WijkKliniek als satelliet in verbinding 
met de wijk

• Rol technologie
• Vergroten deskundigheid
• Sterkere samenwerking met 

wijkverpleegkundige en huisarts
• Ziekenhuiszorg thuis kunnen bieden

Welke push kan verplaatsen 
ziekenhuiszorg hebben voor het bieden 
van acute ouderenzorg in de wijk?



Structurele bekostiging & 
uitkomstindicatoren

• Nu innovatiefinanciering met 
dagtarief

• Na 3 jaar: structurele bekostiging 
binnen 1e lijnsfinanciering

• Vraagstuk is wel hoe borg je 
samenwerking tussen ziekenhuis en 
VVT wanneer zorg 1e lijnsfinanciering
wordt



• Hoe kan acute ouderenzorg als 
vakgebied bijdragen aan 
arbeidsmarkt-vraagstukken?

- Aanzuigende werking op vpk
- Verpleegkundig specialist
- Evidence-based werken
- Onderzoek en praktijk 

geïntegreerd
- Academische leerwerkplaats met 

HvA

- Welke potentie ziet u voor de 
arbeidsmarkt? En hoe kan je dat 
goed benutten?



Waarde van praktijkgerichtonderzoek
bij opzetten WijkKliniek

Hoe kun je wetenschap en praktijk 
optimaal van elkaar laten profiteren?

Wat levert het de organisaties op?



Na vandaag

• Wat vond u van vanavond?

• Heeft u nieuwe inzichten opgedaan?

• Hoe wil u betrokken blijven?


