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Pakket Transmurale Zorg: 
Handleiding voor de moderator
Kringwerking


De moderator is idealiter de kringverantwoordelijke, of een apotheker met ervaring in transmurale zorg. 
De moderator speelt een cruciale rol in het faciliteren van de bijeenkomst en het zorgen voor een constructieve discussie. Het doel van deze handleiding is om de moderator te voorzien van richtlijnen en tips om de sessie soepel te laten verlopen.

Doelgroep: Dit pakket is bedoeld voor apothekers op lokaal niveau (binnen een apothekerskring, gemeente of eerstelijnszone) die willen samenwerken rond transmurale zorg. Het betreft zowel officina-apothekers, als eventueel ziekenhuisapothekers of andere zorgverleners die bij dit overleg willen aansluiten. Het is belangrijk dat zoveel mogelijk apothekers uit de regio betrokken worden om draagvlak te creëren.

Doel van het pakket: De apothekers voorzien van een kant-en-klare leidraad om een overleg rond transmurale zorg te organiseren en tot concrete verbeteracties te komen. 
Na afloop van het overleg zouden de deelnemers idealiter:
· Een beter inzicht hebben in het belang van transmurale zorg en de lokale uitdagingen (waarom is dit relevant voor onze patiënten en onze praktijk?).
· Samen een inventaris hebben opgesteld van lokale knelpunten: welke problemen ervaren we in onze kring of gemeente op het vlak van medicatieoverdracht en samenwerking?
· Kennis hebben gemaakt met bestaande tools, informatiebronnen en good practices die kunnen helpen bij het aanpakken van deze knelpunten.
· Gezamenlijk concrete afspraken en acties hebben vastgelegd in een actieplan of afsprakenovereenkomst.



Beschikbare materialen
1. Powerpoint presentatie met extra info in de nota’s
2. Handleiding pakket transmurale zorg
3. Document – vragenlijst identificatie knelpunten
4. Document – contactenlijst
5. Document – template actieplan

Benodigdheden voor het overleg: 
· Presentatie
· Projector 
· Eventueel flipchart / post-its / stickers + schrijfmateriaal
· Drukwerk: documenten vragenlijst, contactenlijst & actieplan

Verloop van het overleg
1. Introductie (10 min):
· Begin met een korte presentatie over het belang van transmurale zorg en de rol van apothekers.
· Gebruik de aangeleverde cijfers om de urgentie te benadrukken en geef ruimte om voorbeelden aan te halen van wat er mis kan gaan zonder goede zorgcontinuïteit (zie casus).
· Cijfers ivm de groene enveloppe: 
· Op 5 jaar meer dan 16.000 enveloppen afgeleverd, maar eigenlijk is dit een druppel op een hete plaat (als je kijkt naar het aantal hospitalisaties: dat zijn er 700.000 à 800.000 per jaar)
· De enveloppen die afgeleverd worden, komen niet allemaal in de apotheek terecht (“achtergehouden” door verpleging of huisarts, patiënt ziet het belang er niet van in) of de apotheek scant ze niet
· Nochtans is dit nuttig! 16% van de ziekenhuisheropnames is medicatiegerelateerd en 40% van deze problemen had voorkomen kunnen worden
· Nadenken welke rol de kring kan spelen in het sensibiliseren van de burger over het belang van de groene enveloppe 
· Benadruk het belang om transmurale zorg als kring aan te pakken, want samen staan jullie sterker. 
· Ga na of er reeds een lokaal project bestaat rond dit onderwerp. Zo ja, anticipeer door voor volgend onderdeel bv. vanuit dit project te starten en mogelijke verbeteringen aan te brengen
· Voorbeeld van het pilootproject in het Waasland waar gepeild werd naar de noden van de eerste lijn en op basis daarvan in overleg werd gegaan met VITAZ. 

2. Inventarisatie van lokale knelpunten (40 min):
· Leid een open discussie of brainstorm om de grootste knelpunten en uitdagingen in kaart te brengen.
· Gebruik het vragenlijst-document om de discussie te structureren en concrete voorbeelden uit te lokken. Vraag zeker ook door tot wanneer het voorbeeld voldoende concreet is (vb. als iemand zegt: “De info is vaak onvolledig” à vraag: “Wat ontbreekt er dan meestal? Kun je een voorbeeld geven?”; Als iemand zegt: “We weten niet altijd wie te contacteren” à vraag: “Wie zou je willen kunnen contacteren? Ken je een naam in het ziekenhuis?”)
· Gebruik een flipchart of een digitaal document dat geprojecteerd wordt, om de input te noteren.
· Als er al heel wat punten genoteerd zijn (na ongeveer 30 min), probeer ze samen te brengen in clusters (vb. informatieoverdracht, communicatiekanalen, structuur, patiëntfactoren, enz.)  
· Wanneer de clusters duidelijk zijn: “We hebben nu X knelpunten opgesomd. Als we er maximaal twee kunnen uitdiepen vandaag, welke moeten dat dan zijn volgens jullie?”
· Laat deelnemers stemmen (handopsteking, post-its of stickers aanbrengen) en bepaal samen 1 of 2 prioritaire knelpunten.
· Aandachtspunten: 
· Stimuleer iedereen om minstens één voorbeeld te geven.
· Zorg dat er geen discussies over oplossingen ontstaan in deze fase: hou het bij problemen signaleren (geef eventueel aan dat oplossingen in het volgende deel besproken zullen worden). 
· Waak over de tijd: na ca. 30 minuten moet de lijst compleet zijn.
· Wees neutraal: noteer wat deelnemers zeggen, ook als je het zelf anders ervaart.
3. Bespreken van oplossingen (40 min):
· Faciliteer een brainstormsessie om oplossingen te bedenken voor de geïdentificeerde knelpunten.
Nu één of twee prioriteitsknelpunten zijn gekozen, besteedt de groep tijd aan het bedenken van oplossingen en het leren kennen van bestaande hulpmiddelen die daarbij van pas komen.
Neem het eerstgenoemde knelpunt (bv. “geen vlotte medicatieoverdracht ziekenhuis→apotheek”) en ga er dieper op in met de groep.
Vraag: “Welke ideeën hebben jullie om dit aan te pakken? Wat zou volgens jullie kunnen werken?” Laat de apothekers vrij associëren. Schrijf ideeën kort mee. Vaak komen er spontaan suggesties: bv. “Misschien een vast contactpersoon in elk ziekenhuis?”, “Kunnen we niet iets afspreken met de huisartsen?”, “Bestaat er geen software voor?”.
Vraag na elke voorgestelde tool of idee: “Zou dit een oplossing kunnen zijn voor ons probleem? Wat zijn voor- en nadelen?” Dit stimuleert een gerichte discussie.
Na de brede ideevorming is het tijd om richting concreet plan te gaan. Inventariseer welke oplossingen haalbaar en wenselijk zijn voor de groep:
Bekijk per knelpunt de lijst ideeën en prioriteer: 
· Wat kan onmiddellijk lokaal gedaan worden door de apothekers zelf? (bv. een WhatsApp-groep opzetten is iets dat ze zelf in de hand hebben).
· Waar is samenwerking met anderen voor nodig, en is dat realistisch? (bv. ziekenhuis aanspreken voor groene enveloppe: wie kent iemand of wil dit opnemen?).
· Wat heeft opleiding of extra kennis nodig? (bv. een e-learning volgen of iemand uitnodigen voor uitleg).
Zorg dat er consensus ontstaat over een paar realistische oplossingen. Beter 2 afgesproken acties die gedragen worden, dan 10 ideeën zonder eigenaar.



Contactenlijst:
Dit sjabloon is bedoeld als praktisch hulpmiddel om snel de juiste contactpersoon te vinden bij vragen rond transmurale zorg. Tijdens het overleg zorg jij als moderator ervoor dat de lijst samen met de groep ingevuld en bruikbaar gemaakt wordt.
Begin met een korte introductie: leg uit dat dit document enkel nuttig is als het volledig en actueel is. Toon het sjabloon en doorloop het stap voor stap. Vraag bij elk onderdeel (ziekenhuis, huisartsen, thuiszorg, apothekerskring) welke gegevens de deelnemers al kennen. Schrijf die meteen in de lijst of op een flipchart. 
Tip: vergeet de eventuele transmurale coördinatoren niet! 
Geef niet zelf alle antwoorden, maar vraag wie de ontbrekende informatie later kan aanvullen. Spreek dus eigenaarschap af. Maak vervolgens afspraken over het onderhoud: wie zorgt ervoor dat de lijst minstens twee keer per jaar geactualiseerd wordt, en hoe nieuwe gegevens worden toegevoegd.
Na het overleg moet je ervoor zorgen dat de lijst gedeeld wordt met alle deelnemers, liefst digitaal (bv. via een beveiligde map), maar ook met een geprinte versie voor in de apotheek. Geef mee dat kleurcodes of duidelijke voorkeurkanalen (bv. telefoon bij dringend, e-mail bij niet-dringend) het gebruik nog praktischer maken.

4. Afspraken maken en vastleggen (20 min):
· Gebruik de template om de afspraken en actiepunten vast te leggen.
· Zorg dat iedereen weet wat er is afgesproken en wie verantwoordelijk is voor welke acties.
· Spreek af hoe de uitkomst van dit overleg zal gecommuniceerd worden met de zorgraad 
Follow-up:
1. Plan eventueel een vervolgafspraak om de voortgang van de acties te evalueren en nieuwe stappen te definiëren.
2. Zorg dat de contactenlijst en het actieplan beschikbaar blijven voor alle deelnemers, bijvoorbeeld via een gedeelde map of e-mail. 
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