
  WAAROM?
•	� Dubbele vergrijzing: meer 

ouderen die steeds ouder worden
	� 80+ers stijgt: 5,7% (2023) -> 

10,1% (2040)

•	� Minder zorgverleners tov 
groeiende groep 75+ers

	� Huisartsentekort in 2032:  
200 personen

Toekomstvisie Proactieve Friese Ouderenzorg 
2023-2030

WAT IS NODIG PER 
HUISARTSENPRAKTIJK/HAGRO? 

ZORGPROCES IN DE 
HUISARTSENPRAKTIJK

Casefinding, signalering, 
selectieve screening 
en GFI, proactieve 
zorgplanning

Gesprek met oudere/
familie/mantelzorger

Multidomein 
analyse (SFMPC), 
meetinstrumenten

Bevindingen bespreken VS, 
PA, POH met HA en/of MDO 
organiseren

Individueel zorgplan 
met oudere en familie

Rol Ketenzorg
•	 Ondersteunende regio-organisatie
•	 Digitaal platform VIPLive 
•	 Nascholing en deskundigheidsbevordering
•	� Maakt provinciale samenwerkingsafspraken  

met andere disciplines

HUISARTS DIE  
DE TIJD HEEFT 	
voor de ouder 		
	 wordende patiënt

VS, PA, POH-O 	
(speciale opleiding 	
ouderenzorg!)

NETWERKZORG 
a. �Patiëntgericht: wijkverpleegkundige, 

specialist ouderengeneeskunde, sociaal 
domein, casemanager dementie, kaderarts 
ouderenzorg, apotheker en paramedici

b. �Procesgericht: huisartsenpraktijk, 
	 thuiszorg en sociaal domein

	 POSITIEVE 		
	 GEZONDHEID, 
	 het ‘andere’ gesprek

Netwerkzorg
De juiste zorg op 

de juiste plek
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DIGITAAL PLATFORM 	
VIPLive

Plan uitvoeren 
en evalueren

DOELEN 2030 
OUDERENZORG 
IN FRIESLAND

�Optimale kwaliteit van leven  
voor de oudere, door aandacht  
en zorg voor welbevinden

�Dezelfde ondersteuning 
en begeleiding door iedere 
huisartsenpraktijk

�Voorkomen van crisissituaties  
door proactieve zorgplanning
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