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Een nieuw meerjarenbeleidsplan

'voor de periode 2025 - 2027

HKN nt geweest, waarbij veel
huisart HKN en
Het kansen,
zorgnetwerk Het
daarvanis essentieel voor inwonersen
passanten. Wi
huisarts
personeel en medewerkers van HKN
o van tien
lieptot en met 2024, In it nieuwe thema's, die uit de waarderende

de peri

D doorte

it Hierbij kilken we naar de dingen

Kiezen voor vif bijpassende ambities,

(de afgelopen beleidsperiode), de

‘ambities voor de toekomst.

Uit
dat HKN een moole rol opzich kan nemen
als koploper in huisartsenzorg (in de Kopvan

Het doel van dit
le toegankelijkheid. continultelt en
Kwaliteit van de huisartsenzorg
duurzaam te borgen voor de toekomst.

Koploper
(regionale) samenwerking, digitalisering,
verduurzaming, continuiteitenin
toegankeliikheid.



Ontwikkelingen
o

voorbij

teamnleden),

anderzids een betrouwbare
samenwerkingspartner zin.

o

hechte wijkverbanden van
eersteljnszorg, netwerkzorg,
huisartsenpraktijk van de toekomst en

zor9,

zorguraag, de afnemende

juiste plek positieve gezondheid

dieinvioed hebben,zin de

digitali
Inteligentie (A} een andere rol van de

pa
mensen waar mogeljk i geen

al gaande zijn als gevolg van deze:
ontwikkelingen:



Waar we vandaan komen

[ 2002,alseen

D tot doel 75vers

collectief

huisartsenspoedpost in Den Helder te

organiseren, De huisartsenspoedposten

van Schagen en Texel volgden. Daarna
welke

omgeving te laten wonen. Sinds 2020
‘werken HONK en HKN samen aan een
regionale ICT-agenda. Daartoe werd een

erst de Diabetescirkel heette. In 2006

opgericht
werd vanwege de Wet Toelating
HKN
Door anui
b-structuur (ketenzorg-
van HKN
voor
alsenig aandeslhouder. ziekte en ouderen organiseert
Maar ook diensten verleent aan
D
b
datgoedop dlin 201
Vicino opgericht door GGZNHN, HONK  kwaliteit, communicatie, ICT) en
enHKN HGCZin bijde
rganiseren. met
van HONK, aantal
2016 INKT
Ouderenzorg

%



Wat is er recent veranderd?

1n 2022 kreeg de HKN-organisatie een
nieuwe algemeen directeur. Haar
voorganger hesft de organisatie als
pionier opgebouwd. Dat markeert de
transitie van de HKN-organisatie as cen

met
rranagers demeer s do besisingen
nemen en taken delegeren aan de
coordinatoren van de verschilende
bedrifsonderdelen. Gedeeld leiderschap
in teams wordt geintroduceerd.

Dat maakt dat de nieuwe algemeen
directeur meer toekomt aan besturen,
in plaats van managen.

Een verandering votrok zich door het

organisatie meer naar extern verschoven,
naar samenwerking in de regio.

De verbindende manier van besturen van
de algemeen directeur slit hierbij aan.



Waar we voor staan

©Onze missie

Wijfaciiteren en verbinden huisartsen in
de Kop van Noord-Holland. Dat doen we
door de huisartsenzorg waar nodig
collectiefte organiseren, huisartsen op alle
mogelije manieren in collectieve en
praktikgerichte arrangementen te
ondersteunen en de collectieve belangen
van huisartsen te representeren in de
regio.

Onze visie

Uitstekend georganiseerde, toegankelike
entoskomstbestendige huisartsenzorg
(eersteliinszorg) in de Kopvan Noord-
Holland, van goede kwliteit, met
professionals die werkgeluk ervaren, in
samenwerking met zorgerleners,
partners en patienten.




Onze kemwaarden
« Aanpokken
‘We steken de handen uit de mouwen en
zetten woorden om in daden. Samen lossen
we uitdagingen doelgericht en doeltreffend
op.

« Korteljnen

We werken vanuit vertrouwen en

eigenaarschap met snelle communicatie en
gedeeld leiderschap, zodat we direct kunnen

handelen waar het nodigs.

« Wendboar
We bewegen flexibel en pragmatisch mee in
een steedsveranderend zorglandschap, met
00g voor wat écht wer

« Verbinding

We bouwen aan duurzame samenwerking
gebaseerd op gelijkwaardigheid en
vertrouwen, waarin iedereen zich gehoord,
gezien en veilig voel

Oog voor de toekomst

We kjken vooruit en omarmen vernieuwing,
zodat we bljven mspe\en opverandermgen in
de zorg en de samenievi
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Onze toekomstdromen
voor de komende jaren

Geruisloze eerstelijnszorg
deruis

naar gezondheid
Huisartsen in de Kop van Noord-Holland
kilken breed naar de gezondheidvan
mensen. Zjjomarmen de visie op
positieve gezondheid en werken

wssen vrschilende somenvierkende

groep onder één dak. Verder ziin zelfregie

haar

okis
,inde ot
i patiént die iin, zoals
woont. binnen het sociaal domein en welzijin
(niet per se binnen de huisartsenpraktik)
De ‘groene’ Want

Een bedreiging voor de volksgezondheid

inverduurzaming met groene
als

o
de huisartsenpraktik s definitief

Het'green

tean'van nadviseert

el
die het voor huisartsenpraktijken

partners. Hun bedrifsvoering is

verduurzamen.



12

P
Patienten meer H
eigen regiein de Kop van Noord-Holland,  samenwerking in de Kop van Noord-
doordat huisartsenpraktiken veilige en Holland is it die niet heeft geleid tot
igen
partners.
Op die manier blift de fysieke zorg voor en patiénten in een (digitale) innovatieve
patiénten die deze regie om welke reden omgeving met een brede biikop

dan ook

De z0rg s meer rondom patiénten
georganiseerd in de wik Het iszo
geregeld dat dejuiste z0rg op e uiste:
ek wordt verleend.

De zorg is meer rondom
patiénten georganiseerd in de

wijk. Het 15 20 geregeld dat de.
K




Noord-

Hetis

HKN

maken dat de KDDvsn Noord Hotrd

HKN
huisartsen; maakt gemandateerd door

deregio aantrekkeluk voor mekoms(\g
zorgpersoneel om zich te vestigen.
Dewerkdrukis onder andere omlaag

‘gegaan door een Al voorselectieftriage,

behartigt de belangen van huisartsen in
deregio.

Oprecht

thuishoren in de huisartsenpraktijk en
het vergroten van de inzet van

binnen HKN
Huisartsen profiteren van de onderlinge

o door Datkomt
hierbi] doordat er meer eenheid is, onder andere
in gebruik van systemen en HIS-sen voor
o
et de
inzet mogelik Eris
ziin
Daard waardoor
rmeer patién

Van, voor en door huisartsen

In het collectief dat HKN i, staan

saamhorigheid, solidariteit en
menwerking cer

ntraal zowel tussen de
werkorganisatie HKN en de huisartsen,
als binnen HKN en tussen de huisartsen
onderii

envaren.



yoedplein ‘




s (strategische doelen) voor de komende jaren

D door

ook

HKNbepalen.

wordt onderzocht.

urgent s (in anw uren)
Voor wat betreft ]

De afbakening van deze ambitie is de

beleid al gezamenlijk vormgegeven
met de andere regionale
Holland

daar
ij komt kijken. De focus ligt op het
organiseren van eerstelinszorg, gericht

Hierdoor de patiént het verschil

Ditis vastgelegd in het ROAZ-plan.

De uitdaging is om de zorgvraag en het

nieten ervaart geen schotten tussen de
verschilende organisaties die zorg
Verlenen. De uitvoeren van de Visie

ondanks dat enhet

van

vermindert. O

indewik door meer

Kur

noodzakelik D

het

1o
Wijkgerichte

aangeboden in de ROAZ regio.



N

(met taakherschikking) als spilin dit

Welzijn krijgt een groter aandeel in de
eerstelnszorg. Doordat de zorg dichterbj
de patient wordt georganiseerd, worden
patiénten sneller en eerder gezien.

Op deze manier verslechteren situaties
niet en wordt er tidig een beroep gedaan
Opwat de patient en zifvhaar omgeving
nog zeffkan.

De ketenzorg waarbij alle patiénten,
Ik

org
voor chronische patiénten. Digitalisering
van ketenzorg informatiesysteem (KIS)
naar netwerkiinformatiesysteem (NIS)
en zelfmonitoring ziin daarbij belangrijke
randvoorwaarden. Daardoor kan er zorg
op maat worden geleverd en s er meer
tuirmte om patiénten met complexe:
problematiek fysiek en/of intensiefte
(bliven) begeleiden. Warm contact

van de patient met de huisarts of de
praktijkondersteuner bift nog steeds

(ofis juist meer) mogelijk.




We werken al langer aan de verandering
van de benadering van de zorg, aan een
brede blik op gezondheid HKN loopt
voorop in het bevorderen van zorg vanuiit
devisie op positieve gezondheid. Onder
meer door kartrekker te zijn fen te bijven)
van het platform Noordkop Gezond voor
Elkaar (NKGVE).

Daar kot bij dat we werken aan het
vergroten van de eigen regie van
patiénten die hiertoe in staat zin: het
bevor

appelleren aan het vermogen om de
regie te nermen over de eigen
gezondheid. Daarbj bieden we mensen
de reikende hand met verschilende
velige en betrouwbare (digitale)
middelen, gecombineerd met een
uitgekiende voorlichtingscampagre.
Dit doen we niet alleen. Juist andere.
partners hebben een grote rolin
reventieve programmals die de
gezondheid van mensen bevorderen,
z0als het stimuleren van een gezonde
levensstj, het aanmoedigen van
voldoende lichaamsbeweging en het
bevorderen van gezonde eetgewoonten.
HKN vertegenwoordigt hierin de stem
van de huisarts.

%

HEN loopt voorop in het
bevorderen van zorg
vanuit de visie op

positieve gezondheld.




Dit past goed bij het concept van positieve

dat zelf voor zich zien. Preventie door
leefstilverbetering op patiéntniveau
vindt plaats in de regio en mogelik,
maar niet per se,in de huisartsenpraktik.

Een noodzakeljke vernieuwing is de
millieubewuiste benadering van zorg.
Groene duurzame huisartsenzorg houdt
in dat huisartsenpraktiken milieubewuste

energiebesparende maatregelen en,waar
mogeljk. het voorschrijven van minder
miliewvervuilende medicatie.

Deze benadering draagt niet alieen b

aan het verminderen van de ecologische
Voetafdruk van de gezondheidszorg,

maar heeft ook positieve effecten op

‘de gezondheid van patiénten door het
verminderen van blootstelling aan
schadelijke stoffen en het creéren van
‘gezondere binnen- en buitenomgevingen.
Het'green team'van HKN adviseert
huisartsenpraktijken en faciliteert bi de
verduurzaming.
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D
tot met
nog eerder
D regio.
af D .0pde
test htergrond,
gaanbod nodig
stabiliseren. Dit het aantal hebber met

taakherschikiing ut te breiden.

Voor het stabiliseren van het zorgaanbod
zetten we nog meer in op het bestaande
beleid,

en aantrekkelike regio te maken voor
zorgpersoneel om zich hier te vestigen.

De kwaliteit van huisartsenzorg borgen

continuiteit

we onder ander

samen m
e

De | anders. We leggen

P Noord-

Holland Noord (RPAnhn).
‘We onderscheiden ons door het

ziin als sparringpartner en minder op
het naleven van regelgeving.

jaariijse

Er iid

gevestigde huisartsen kennismaken en
deverbinding zoeken met aanstormend
talent,



Vanuit het scholingsbureau zetten we in

20

Dat knelt omdat deze huisartsen ongeveer

Del
(LHV] heeft in haar nieuwe

praktikmedewerkers. Verenigingsstructuur via de ambassadeurs
van een afdeling de RHO's de rolvan het
Van, voor en
Daar waar huisartsen met elkaar toegekend, ongeacht of zi praktijkhouder
dat
nietvanzeft Van de

bijvoorbeeld

die binnen hun HAGRO's goede:
samenwerkingsafspraken hebben, het
bestuur dat de aangelegenheden van de

‘opente stellen voor niet-praktijkhoudende
huisartsen.

hun

worden; de adviesraden die goed

‘envoor het colectief nemen. Dit komt

geven. De Hi Het streven
ndersteunt inhet
verbinding centraal staan (in weerwilvan
D het.
d D et geval. at dat de
kunnen i ten

geen lidworden.

goede komt.

%
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Het streven van HRN is dat
in het collectief solidariteit en
verbinding centraal staan,
omdat dat de kwallteit en
continuiteit van de zorg ten

goede komt.

72,
T



Tiidens de ‘CoMed-crisis' hebben we

22

‘waar vragende praktijken een oproep voor

Ofeen

is dat collegars

elkaar he

Darom etienwe nap het bevoderen  sstesim et andere AHOSvoor
van het. isie,

inverschillende vormen. We blijven
inzetten op versterking van HAGRO
samenwerkingen. Ook bevorderen we
het samenwerken in groepspraktijken.
Datis vooral relevant voor soloprakijken,
omdat het die meestal ontbreekt aan een

Noord.

Ledenmanagement is het ondersteunen
van leden door proactief te sturen op de
relatie met die leden. Het doel van leden-

back-up.

ilteren we

s

zorgt voor

Eenwarme
relatie met

HKN hoogin
het vaandel staan. We verriken het leden-

door deinzetvan

e i
van personeel. We werken toe naar een
HIS of

knPPE‘en Zijn voor alle huisartsen in de
et elkaar

Een
isdat HKN het aanspreekpunt is voor

oerte pemen Ook ket toa e
vormen die het makkeljk maken
personeel met elkaar te delen. Zoals een

huisartsen. H
huisartsen in de regio. Daarmee wordt niet
alleen bedoeld dat huisartsen bereikbaar

ziinvia HKN en de belangen van hisartsen

huisartsen meeneemnt in nieuw beleid.



Voorwaarde is dat HKN door huisartsen

Daarmee behartigt HKN e belangen
van huisartsen in de regio Ditis een
continu democratisch proces van
standpuntvorming, overleg, elkaar
overtuigen, naar elkaar luisteren, geven
ennemen, toegeven en concessies
binnenhalen. Het belang van dit
democratisch proces neemt alleen maar
toe. We zettenin op personen,
werkvormen en methodieken die dit
goed kunnen ondersteunen.

Regionale codrdinatie van de
eerstelijnszorg wordt steeds belangriiker.

vertegenwoordigt huisartsen in
regionale platforms, zoals Noord-Holland
Noord Gezond (NHNG), Regioplatform en
Regionale Samenwerkingsorganisatie
(RSO) Zorgring. We informeren de leden
inverschillende communicatie-uitingen
overwat er in deze platforms gebeurt,
wat hun praktijkvoering beinvioedt en
vragen hen om input.
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Voo
genoemd, het o
dat i LOomdat ditzo
belanarik . maken we er
dat
Bov
tient,
u
is o
ofhet khet
zonder eigen praktk
o= y
— L
.
Digitalisering is een -
o L)
alle ambities van HKN. -
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Dit resulteert erin dat digitalisering

« Hetbevorderenvan

Sk mak

Metde

- Het van

werken aan digitalisering kan dit een

(data uitwisseling).

faat
duizend bloemen bioeien', HKN neemt
de verantwoordelijkheid om het overzicht
te bewaren, het geheel van deze
projectente coordineren en te

. H an
netwerksamenwerking (van KIS
naar NIS)

o

eersteljnszorg,

Digitalisering ondersteunt de volgende
doelen:

digitalisering gaan heel snel enziin
nauweliks b te houden. HKN wil de
beste service en ondersteuning bieden
apgetiedan digtalering voor e
middel

o et
bedrifsvoering van de

van een d\g\ dinsdag/, waarin digitale

His,de
SOEP-registratie digitaal via Al
H

menukaart waarin verschilende digitale

samenwerking (zoals koppelingen

Bovendien benut HKN de kracht van

(bijvoorbeeid
digitale triage. inkoopvoordelen ten gunste van
« Hetvergemakkelijen van het huisarsen
contact met de patient (bijvoorbeeld

video consult en digitale triagein
verschilende talen).

%



Tot slot

HKNwil met
toegankelikheid, continuiteit en kwaliteit

o
blauwdruk Het bestuur s responsief op

ioord teed

de toekomnst. Het traject er naar toe, heeft worden er door het bestuur nieuwe
mdat
met elkaar te realiseren. met elkaar in gesprek, brengen alle
ragen op tafel, kilken vanuit diverse

Weh
jaren verder ontwikkelt heeft
s biiven

reflecteren en waar nodig bij te sturen.










