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Processen bij de behandeling van chronische (HF) patiénter
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Bedreigingen en uitdagingen in de zorg

A Chronische ziekten nemen toe
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A Hartfalen 12% van hele populatie (>10% vanaf 75 jaar), in EU
toename tot 3% in 2022 20.000.000 patiénten met hartfalen)
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Last van canorbiditeiten bij hartfalen
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Bedreigingen en uitdagingen in de zorg

A Chronische ziekten nemen toe
I Niet alleen hartfalen, maar ook andere chronische ziekten
I Preventie belangrijk, maar geen oplossing (later maar niet nooit)
I Vele patiénten met multipele chronische ziekt@omorbiditell)

A Kosten in de zorg nemen toe
I Hoe lang nog betaalbaar zonder aan kwaliteit in te leveren?

A Minder zorgverleners / huisartsen in de toekomst, met name
op het platteland

A Niet vol te houden zonder inleveren van kwaliteit
.,
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Wat kan bijdragen om dit op te lossen?

A Doel:toegankelijke, betaalbare togevel zorgvoor alle patiénten
met chronische ziekten

A Wat do  ee
v De patienten moeten zelf
I Conc
e aan de slag!

A Echter zijn deze maatregels niet voldoende

A Nieuwe visie op de zorg van de toekomst nodig

A Maar hoe?
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Consumentenbond: Zelfzorg tot

3X gDEd ko PEr dan doktersrecept

In de Gezondgids van juni maakte de Consumentenbond

een vergelijking tussen de kosten van een recept dat de
huisarts voorschrijft en een vergelijkbaar zelfzorgmiddel.
‘Receptgeneesmiddelen worden vergoed, dus dan heeft mijn
patiént geen kosten’, is de gedachte van veel huisartsen

en de patiént zelf. Maar de consument betaalt recept-

Rekenvoorbeeld Huidschimmel

RECEPTMEDICIJN
Prijs per tube zalf 30g* € 17,58

Rekenvoorbeeld Hooikoorts

RECEPTMEDICIJN
Prijs per medicijn* € 12,82

Rekenvoorbeeld Hoesten

RECEPTMEDICIJN

Prijs per medicijn* € 14,39

ZELFZORGMIDDEL

Prijs per medicijn € 7,00 E 5’ 82

ZELFZORGMIDDEL

Prijs per hoestdrank € 5,50 € 8, 89

medicijnen vaak uit eigen zak, door het hoge eigen risico.

In de praktijk zijn de maatschappelijke kosten zelfs nog hoger
vanwege de prijs van een huisartsconsult en de admini-
stratiekosten voor de afhandeling door de verzekeraar.

Het is de taak van de huisarts om waar mogelijk geen recept
voor te schrijven maar te wijzen op een zelfzorgalternatief.

ZELFZORGMIDDEL Besparing

Prijs per tube zalf 30g € 5,50 € 1 2 08
3

Besparing

Besparing

50% van de consumenten

maakt het eigen risico niet op sonvws

*Inclusief maxi itarieven apoth 1 € 6,- normale uitgifte receptgeneesmiddelen, € B,- toeslag eerste uitgifte.

De infographics zijn gebaseerd op cijfers en informatie van de Consumentenbond.
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