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1.KISZ

1.Werkafspraken binnen de vakgroep / maatschap:

Score

Belang

Prioriteit

1.1.1. | We hebben goede afspraken gemaakt over avond- nacht-
en weekenddiensten zodat de continuiteit van zorg is
gewaarborgd.

1.1.2. | Erzijn duidelijke afspraken over de taakverdeling: wie
supervisie heeft over de opgenomen patiénten, wie voor
de klinische consulten zorgt, wie de eerste
aanspreekpunt is voor de huisartsen.

1.1.3. | Er wordt dagelijks gezorgd voor een gestructureerde
overdracht van de opgenomen patiénten, mondeling of
schriftelijk.

1.1.4. | De opgenomen patiénten worden minimaal driemaal per
week door een reumatoloog en/of aios/anios bezocht.

1.1.5. | In het weekend wordt visite gelopen door een aios/anios
onder leiding van de supervisor (opleidingssituatie).

1.1.6. | De dienstdoende reumatoloog loopt in het weekend visite
als er probleempatiénten op de afdeling aanwezig zijn
(niet opleidingssituatie).

1.1.7. | Tijdens de dagbehandeling is het duidelijk welke
reumatoloog aanspreekbaar is bij problemen.

1.1.8. | Complicaties tijdens de dagbehandeling worden door de
verpleegkundige gemeld aan de reumatoloog.

1.1.9. | We hebben afspraken over de minimale bezetting van de
polikliniek, rekening houdend met vakanties en
congressen .

2.Vakinhoudelijke afstemming binnen de maatschap/vakgroep

Score

Belang

Prioriteit

1.2.1. | We houden ons goed aan de afgesproken werkafspraken,
richtlijnen en protocollen, waardoor we op vergelijkbare
wijze werken.

1.2.2. | We houden wekelijks een gezamenlijke (papieren) visite
voor de klinische patiénten.

1.2.3. | We bespreken wekelijks onze probleempatiénten
gezamenlijk en documenteren dit in het dossier.

1.2.4. | We registreren complicaties volgens de richtlijn van de
NVR en houden periodiek een bespreking van deze
complicaties ter lering en ter verbetering van de klinische
praktijk.

1.2.5. | Het polibezoek aan de reumatoloog vindt plaats met een
zekere frequentie (jaarlijks bij lage ziekteactiviteit tot per
4-8 weken bij hoge ziekteactiviteit).

1.2.6. | We hebben gestructureerde protocollen/zorgpaden om
de zelfmanagement van patiénten te bevorderen.
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1.2.7.

We beschikken over een no-show protocol bij patiénten
die DMARD gebruiken en niet hun afspraak komen.

3. Afspraken / Samenwerking met medewerkers, aios/anios, huisartsen, andere specialismen

Score | Belang | Prioriteit

1.3.1. Er zijn duidelijke schriftelijke werkafspraken met de
medewerkers van de polikliniek (doktersassistenten,
secretaresses).

1.3.2 Onze praktijk heeft een reumaverpleegkundige waar we
gestructureerde afspraken mee hebben.

1.3.3 Onze praktijk heeft een verpleegkundig specialist en/of
physician assistent waar we gestructureerde afspraken
mee hebben.

1.3.4. | De aios/anios wordt voldoende gesuperviseerd.

1.3.5. | De supervisor is goed bereikbaar voor de aios/anios.

1.3.6. | Eris een handleiding voor de aios/anios reumatologie
en/of interne geneeskunde op de afdeling beschikbaar.

1.3.7. Er zijn duidelijke werkafspraken met de huisartsen.

1.3.8. | Deklinische ontslagbrief wordt binnen een
aanvaardbaar termijn aan de huisarts verzonden.

1.3.9 De huisarts wordt schriftelijk geinformeerd over
belangrijke veranderingen in de medische situatie of
belangrijke wijzigingen in de medicatie.

1.3.10. | Wij zijn voor huisartsen telefonisch altijd goed
bereikbaar.

1.3.11. | Onze vakgroep heeft periodiek overleg met de Raad van
Bestuur.

1.3.12. | Eris sprake van een goede samenwerking met de
relevante specialismen. (M.i. niet alle relevante
specialismen apart noemen)

1.3.13. | Intercollegiale consulten worden door de reumatologen
binnen 2 dagen uitgevoerd.

1.3.14. | Intercollegiale consulten aangevraagd door de
reumatologen worden binnen twee dagen uitgevoerd.

4. Multidisciplinaire samenwerking

Score | Belang | Prioriteit
1.4.1. | 1. Eris sprake van goede samenwerking met alle betroken
specialismen.
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