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Aanmeldportaal wijkverpleging Digitale tool Centraal aanmeldportaal waarbij alle aanmeldingen voor thuiszorg via een digitale weg worden ingediend
Zorgbedapp Midden-Brabant (regionale App Het digitale coordinatiepunt voor de regio Midden-Brabant. De app biedt inzicht in de beschikbare
codrdinatiefunctie kortdurende zorg) zorgcapaciteit in Midden-Brabant. Het gaat om beschikbare ELV-, GRZ- en hospice-plaatsen in de regio.

Ook is inzichtelijk of thuiszorgteams capaciteit beschikbaar hebben. Ook de beschikbaarheid van IBS-
plaatsen en WLZ-spoedbedden is (via het doorlopen van de triage) inzichtelijk

Bemande backoffice Verwijzers vanuit Bemand loket De backoffice beantwoordt vragen van verwijzers die een oplossing zoeken thuis of intramurale
Zorgnetwerk Midden-Brabant (ZMBR) ELV/GRZ. Het is een aanspreekpunt voor verwijzers indien:

» Zij een zorgvraag hebben die niet via de regulieren kanalen kan worden opgelost

» Het voor de verwijzer onduidelijk is wat de juiste oplossing is en hierover wil sparren

Schakelteams Afstemming tussen partijen in de regio over zorgvragen die niet binnen eigen organisatie belegd kunnen
worden
Onplanbare nachtzorg Thebe en de Wever werken hierop samen. Op het moment dat ene partij de zorg niet kan leveren, dan

levert de andere partij

Integratie SEH en HASP ETZ Fysiek punt Er vindt een integratie plaats van de SEH en de Hasp binnen ETZ waardoor er één geintegreerde ingang
ontstaat voor de acute, niet-levensbedreigende zorgvragen
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Verwijzer Functie Vervolgzorg

Reguliere vragen

coordinatiepunten

Complexe vragen

* Inde wijk:

Tronsferpunt

* het Kernteam/MDO van de HA waaraan de wijkverpleegkundige, SO, casemanager : )
deelneemt voor kwetsbare ouderen. :

Overdracht van

* Het Schakelteam wijkverpleging
* Digitaalvoor de regio:

* De Zorgbed app voor de triagefunctie voor ELV/GRZ spoedzorg (beschikbaarheid
bedden) en de consultatiefunctie van de SO’s en Psychiater GGZ breburg

* Fysiek:

* Twee wekelijks Wachtlijstoverleg tussen ETZ en de 3 afdelingen Zorgadvies Mijzo, De
Wever en Thebe.

ZORGNETWERK

Midden-Brabant
* Bemande Backoffice voor Verwijzers, telefonisch bereikbaar tussen 13 en 16 uur,
als al het ‘andere’ niets oplevert samen sterk voor goede zorg



Waarom de zorgbed
app?

Doel:

* snel een eerstelijnsbed regelen voor kortdurende opname van
kwetsbare ouderen. De app biedt een overzicht van de
beschikbare eerstelijnsbedden in de regio, voor zowel hoog-
complexe als laag-complexe zorg.

* Triage, consultatie, informatie

* |Infographic coordinatiefunctie Midden-Brabant

* Wegwijzer financiering

ZORGNETWERK
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samen sterk voor goede zorg
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7 Begin “
6 g Triage
®  Triage o S _ o
Na het doorlopen van het triage-instrument krijgt u inzicht in de beschikbare capaciteiten.
§  Consultatie GA NAAR TRIAGE
F-—- Beschikbaarheid ELV-laag
Consultatie
F-—- Beschikbaarheid ELV-hoog
Mogelijkheid om specialist ouderengeneeskunde (S0), geriater of palliatief team te raadplegen.
-~ Beschikbaarheid GRZ
GA NAAR CONSULTATIE
Il Beschikbaarheid thuiszorg
Beschikbaarheid hospice Beschikbaarheid
“ Disclaimer Beschikbaarheid ELV, GRZ, Thuiszorg of Hospice controleren.
kb  Protocollen GA NAAR BESCHIKBAARHEID ELV-LAAG
v
. GA NAAR BESCHIKBAARHEID ELV-HOOG
App versie: web


https://webapp.zorgbedmb.nl/
https://webapp.zorgbedmb.nl/
https://webapp.zorgbedmb.nl/
https://webapp.zorgbedmb.nl/

Wegwijzer financiering in de app

R zorenerwenx

Wegwijzer financiering en verblijf

Ouderen Midden-Brabant

~
PrimaCura

Deze wegwijzer met financieringsstromen in de ouderenzorg is ontwikkeld voor huisartsenpraktijken.
Pagina 1 beschrijft welke zorg en begeleiding een oudere kan ontvangen athankelijk van waar de oudere
verblijft. Dit is onderverdeeld in 3 blokken: thuis, tijdelijk verblijf en wonend in een W-instelling.

Op pagina 2 is inhoudelijk nader uitgewerkt welke producten en voarwaarden hieraan verbonden zijn.
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HA met specialist SER (RAF)
SO op SEH (VVT, ZKH)

Gedelegeerd werken (HA} Semi-spoedplek
in de wijk (HA, W)
Care B&B (ZKH)
= Samenwerking
GRZ en MSR
Geintegreerde zorg spoedketen vb
Transactionele samenwerking Voorkomen van Kort of lang
resultaatgerichte managementstijl tussenvoorziening kern- instroom & bevorderen VEI’bli]f
“;. sturen op transactiekosten en efficiency ¥ 5 [voor urgente ——pf{teamop Y van uitstroom op de of
afspraken over resultaatbeschrijving vragen HAP SEH naar huis
borgen van koppelbaarheid
Zelfregulerend netwerk
" participatie door alle partijen
geen aparte entitei spoedplein Aanmeldportaal capaciteitsmanager VVT
vaandeldragers
Aanbevelingen Randvoorwaarden:
Beleg het eigenaarschap van de acute keten en de urgente spoedketen (ZKH) Maak een fysiek spoedplein van alle actoren in de spoedketen (HAP) proces re design (HAP)
Faciliteer een ketentriagist (ZKH) Zorg voor een oplossing van de stroom patienten met urgente vraag (HA) lump sum financiering
Zorg voor een capaciteitsmanager tussen de SEH en de VVT (ZKH) Organiseer de keten horizontaal, over de organisaties heen (VVT) (HAP)

Geef een groep vaandeldragers mandaat voor verbinding in de keten (ZKH)  Realiseer een integraal netwerk voor GRZ en MSR (VT)
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