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| ThQON
Belangenverstrengeling

(potentiéle) belangenverstrengeling geen

Voor bijeenkomst mogelijk relevante relaties | geen
met bedrijven

« Sponsoring of onderzoeksgeld * nee
« Honorarium of andere (financiéle * nee

vergoeding) * nee
« Aandeelhouders * nee

« Andere relatie, namelijk
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0 Aanleiding
O Projectopzet "Meer oog voor kansen”

O Voorwaarden

m Kwaliteitsaspecten optometrist/benodigde apparatuur
= Verwijscriteria met protocollen
m Scheiding zorg en commercie

O Verantwoordelijkheden
O Financiering
0 Handreiking NOG
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Meer 00g voor kansen

0 Onderzoek door huisarts
0 Selectie spoed / geen spoed
o Verwijzen of zelf behandelen

O Verwijzen:

m Selectie naar oogarts/optometrist adhv ingangsklachten
Verwijzing optometrist < 1 week

= Optometrist: opvolgen resultaat
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VERWIJZEN VAN HUISARTS NAAR OPTOMETRIST VOOR DIAGNOSTIEK I h < s > I l

Patiént met oogheelkundige klacht

N

Huisarts onderzoekt patiént met oogheelkundige klacht
conform NHG-standaard het rode oog en/of visusklachten. 9 Ja Opticien
Sprake van een refractiestoornis?

v v

Geen SPOED: behandeling door huisarts? SPOED: behandeling door huisarts?
Nee Nee

Diagnostiek en behandeling in de 1e lijn te
verwachten én ingangsklacht:

Persisterende droge ogen oogarts via ZORGDOMEIN:
Vermoeden refractiestoornis bij kinderen

tussen 8-11 jaar
- Flitsen en/of viekken > 2 weken bestaand
Afwijkend gevoel oog
Niet te beoordelen fundusfoto

\

Ja

- Geleidglijke visusdaling Verwijs naar oogarts
- Screening glaucoom SPOED: huisarts belt met oogarts 6
- Het persisterende, onbegrepen rode cog 9 Nee Geen spoed: verwijzing naar

Verwijs naar gecontracteerde optometrist
Huisarts stuurt in afstemming met de patiént
een verwijsbrief via ZORGDOMEIN naar een
gecontracteerde optometrist: een heldere
vraagstelling inclusief de vereiste voorinformatie,
waaronder de ICPC-code.

2

Onderzoek door gecontracteerde optometrist

Spoed: optometrist belt huisarts Patiént retour huisarts: consult/
Geen spoed: schriftelijke verslaglegging volgt direct 9 J telefonisch consult -> verder beleid.
na het consult. a Huisarts kan bij een consult een
Uitleg en advies aan patiént dubbel consult declareren.
Vervolgafspraak huisarts van toegevoegde waarde? ‘j,

2

Einde behandeling ~ Nee € Vervolg?
N2 N

Ja Ja
Huisarts Huisarts verwijst
start de naar oogarts en

behandeling meldt in verwijsbrief
dat patiént gezien is
door optometrist en
voegt verslag van
optometrist bij.
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Patiént met oogheelkundige klacht

N2

Huisarts onderzoekt patiént met ocogheelkundige klacht
conform NHG-standaard het rode oog en/of visusklachten. 9 Ja Opticien
Sprake van een refractiestoornis?

2 2

Geen SPOED: behandeling door huisarts? SPOED: behandeling door huisarts?
Nee Nee

Diagnostiek en behandeling in de 1e lijn te
verwachten én ingangsklacht:

Verwijs naar oogarts

9 Nee SPOED: huisarts belt met oogarts 6
Geen spoed: verwijzing naar
oogarts via ZORGDOMEIN:

Ja
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Verwijs naar gecontracteerde optometrist
Huisarts stuurt in afstemming met de patiént
een verwijsbrief via ZORGDOMEIN naar een
gecontracteerde optometrist: een heldere
vraagstelling inclusief de vereiste voorinformatie,
waaronder de ICPC-code.

N2

Onderzoek door gecontracteerde optometrist

Spoed: optometrist belt huisarts Patiént retour huisarts: consult/
Geen spoed: schriftelijke verslaglegging volgt direct 9 Ja telefonisch consult -> verder beleid.
na het consul.t. Huisarts kan bij een consult een
Uitleg en advies aan patiént dubbel consult declareren.

Vervolgafspraak huisarts van toegevoegde waarde?

v N2

Einde behandeling Nee ( Vervolg?
Ja Ja
Huisarts Huisarts verwijst
start de naar oogarts en
behandeling meldt in verwijsbrief

dat patiént gezien is
door optometrist en
voegt verslag van
optometrist bij.




Ingangsklachten voor verwijzing  Thoon
optometrist

o Afhankelijk van lokale situatie
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Intervisie optometristen - oogarts

O Verplicht karakter

O Geldt als nascholing

0 Ieder optometrist bespreekt 1-2 casus

s
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Do’s-don’ts

O Zonder goed onderzoek, geen verwijzing
0 Huisarts eindverantwoordelijk

O Geen optiekzorg verwijzen

0 Geen “achteraf” verwijzingen

o Overleg, feedback, intervisie

o Communicatie naar optometrist/oogarts

ﬁ
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Resultaten

0 Aantal verwijzingen januari t/m augustus 2018
m 1334 naar 1¢ lijnsoptometrist

m Daarvan 306 alsnog naar oogarts (22%)
43 spoed
263 reqgulier

o Digitale verwijzingen MST (mei-aug 2018)
= Gemiddeld 15% minder dan in 2017

&
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Patientenenquete (n=122)

Q1 Was het voor u voldoende duidelijk wat de verwijzing naar de
optometrist voor u in hield?
Answered: 122  Skipped: 0
Voldoende

Matig

Onvoldoende

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Patientenenquete (n=122)

Q3 Bent u tevreden over de behandeling, uitleg en het advies door de
optometrist?

Answered: 121  Skipped: 1

Uitstekend

Goed

Voldoende

Matig

Onvoldoende

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Patientenenquete (n=122)

Q4 Is het voor u belangrijk dat u de afspraak bij de optometrist voor uw
oogheelkundige klacht niet hoeft te betalen uit uw eigen risico van de
ziektekostenverzekering?

Answered: 121  Skipped: 1

Enigszins
belangrijk

Neutraal

Enigszins
onbelangrijk

Helemaal
onbelangrijk

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Punten om mee te nemen

O Alle partijen betrekken

o Kartrekker

0 Leg ingangsklachten en protocollen vast (afh vd regio)
O Adequate financiering zorg - optiek

o Kwaliteitswaarborgen

0 Casemix voor de oogarts




