


PRAKTIJKMANAGMENT

Periode 1, les 8, hfdst. 5

Praktijkvormen en 
samenwerkingsverbanden



Leerdoelen

Aan het einde van deze les:

• Je kunt de verschillende praktijkvormen en 
samenwerkingsverbanden benoemen.

• Je bent op de hoogte van het netwerk, waarin je als deelnemer van 
de eerste lijn allemaal mee samenwerkt en naar doorverwijst.



Praktijkvormen:

De solo-praktijk:
• 1 huisarts.

• 1 of 2 praktijkassistenten.

Deze huisarts is eigenaar van de praktijk. 

De duo-praktijk:
• 2 huisartsen.

• 2 of 3 praktijkassistenten (afhankelijk van de deeltijd).

Deze twee huisartsen hebben een gezamenlijke praktijkpopulatie 
(patiënten) en zijn samen eigenaar van de praktijk. Dat wil overigens 
niet zeggen dat zij elkaars patiënten zien, alleen bij afwezigheid van een 
van hen. 



Praktijkvormen

De apotheekhoudende praktijk:
• 1 of 2 huisartsen met een apotheekvergunning.

• 1, 2 of 3 praktijkassistenten (afhankelijk van de deeltijd).

De HOED (Huisartsen Onder Eén Dak) of A-HOED 
(uitgebreid met apotheek):
• Meerdere praktijken onder één dak.

• Een team van praktijkassistenten

• Meerdere eigenaren



Praktijkvormen

Gezondheidscentrum:

HOED, A-HOED plus bijvoorbeeld een fysiotherapeut, 
verloskundige, dietiste, apotheek, psycholoog enz.

In een gezondheidscentrum vindt je allerlei beroepen 
gerelateerd aan de zorg in één centrum. 



Samenwerkingsverbanden

Huisartsengroep (Hagro):

Bijna alle huisartsen zijn tegenwoordig aangesloten bij een Hagro. Het 
voordeel hiervan is samenwerking. 

De artsen kunnen met elkaar overleggen, er kan samen keten- of 
netwerkzorg zijn (dit leer je in hfdst. 3) en de Hagro organiseert ook 
vaak scholing voor huisartsen en praktijkassistenten. 

In een stad zijn er meerdere Hagro’s, meestal per wijk 1. Onderling 
werken de Hagro’s samen. 



Samenwerkingsverbanden

Huisartsenpost (HAP):

Speciale huisartsenpost, waarin de meerderheid van de huisartsen van 
Nederland samenwerkt om zorg te verlenen buiten kantooruren, in het 
weekend en op feestdagen. 

Het gaat hier om ANW-diensten:

 avond-,

 nacht-, en

 Weekenddiensten

Op de HAP werkt een doktersassistent die een specifieke triagetraining 
moet hebben gehad (of minimaal 2 jaar werkzaam te zijn geweest bij 
een huisartsenpraktijk)



Samenwerkingsverbanden

HOES (Huisartsen Onder Eén Systeem):

Meerdere praktijken werken met het zelfde computersysteem, 
bijvoorbeeld Promedico of Medicom. Iedere praktijk heeft zijn eigen 
populatie (patiëntenbestand), maar je logt in op dezelfde server. Er is 
maar één database.

Het voordeel hiervan is dat als praktijken voor elkaar waarnemen, het 
volledige patiëntendossier beschikbaar is. 



Samenwerkingsverbanden

Geïntegreerde Eerstelijns Zorg (GEZ):

Verschillende disciplines uit de Eerstelijns Zorg werken structureel en 
nauw met elkaar samen. 

De overheid stimuleert deze samenwerking in de eerste lijn, waardoor 
er steeds meer zorg van de (duurdere) tweede lijn kan worden 
overgeheveld naar eerste lijn.

Voordeel: extra geld van de zorgverzekeraars en subsidie van de 
overheid in de vorm van een toelage per patiënt. 



Samenwerkingsverbanden

Facilitaire organisaties: 

Dit zijn gezondheidscentra gestart door organisaties. Deze organisaties 
zorgen voor:

- de bouw van een gezondheidscentrum;

- salarisadministratie;

- personeelsorganisatie;

- management;

- centrale inkoop;

- alle andere facilitaire zaken;

- artsen en praktijkassistenten hebben een dienstverband. 

Nadeel: de artsen hebben zelf geen inbreng in de organisatie.



Samenwerkingsverbanden

Zorggroep:
Zorggroepen zijn organisaties die met zorgverzekeraars contracten 
afsluiten om de chronische zorg in een bepaalde regio te coördineren en 
uit te voeren. Voorbeeld van een zorgroep in Dordrecht is de 
Protestantse Zorggroep Crabbehoff. 

Voordelen:

- de zorg voor de patiënt is dicht bij huis;

- de huisarts is de hoofdbehandelaar;

- goede ondersteuning door verschillende disciplines;

- goede samenwerking tussen zorgverleners die bij de patiëntengroep 
betrokken zijn. 



Rechtsvormen

Huisartsenpraktijken en gezondheidscentra hebben te maken met 
allerlei regels voor wat betreft het in dienst nemen van personeel, het 
betalen van belasting en het omgaan met klachten, enz. 

Om al deze redenen moet een huisartsenorganisatie ingeschreven 
staan bij de Kamer van Koophandel. Door deze inschrijving wordt de 
organisatie beschouwd als een rechtspersoon. 

Solopraktijk: rechtspersoon is een eenmanszaak.

Duo- of meerdere artsenpraktijk: coöperatie, maatschap of stichting. Bij 
samenwerkingsverbanden in één gebouw is de rechtspersoon een 
maatschap of een stichting met meerdere deelnemers.



Eerste-, tweede- en derdelijnszorg

Wat is eerstelijnszorg?

Eerstelijnszorg is de zorg waarvan iedereen gebruik kan maken zonder 
verwijzing. Hieronder vallen:

- huisartsen

- tandartsen

- fysiotherapie

- apothekerszorg

- maatschappelijk werk

- diëtiste

- psychologische zorg

- verloskundige



Eerste-, tweede- en derdelijnszorg

Wat is tweedelijnszorg?

De tweedelijnszorg is de zorg van alle hulpverleners, waarvoor je een 
verwijzing nodig hebt. Dit zijn bijvoorbeeld:

- alle specialisten in het ziekenhuis of in een kliniek

- revalidatie

- psychische hulp (psychiater)

- röntgen

- laboratorium



Eerste-, tweede- en derdelijnszorg



Eerste-, tweede- en derdelijnszorg



Vragen???



Huiswerk

Iedereen maakt een samenvatting over de lesstof van vandaag, 
hoofdstuk 5.1 t/m 5.4 Praktijkvormen en samenwerkingsverbanden.




