Analyse Inkoopbeleid 2024 Caresq

We hebben van het inkoopbeleid 2024 van Caresq een analyse gemaakt.
Meer over dit inkoopbeleid kun je hier Inkoopbeleid 2024 Caresq lezen.

Leeswijzer
De analyse van het inkoopbeleid 2024 begint met een samenvatting van de meest opvallende

onderwerpen uit het inkoopbeleid 2024. Wil je meer lezen over hoe het KNGF naar het inkoopbeleid
2024 kijkt dan adviseren we je de uitgebreide analyse, die volgt op de samenvatting, door te nemen.
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1. Samenvatting
Caresq voert de contractering uit voor zorgverzekeraar EUCARE en label Aevitae.

De overeenkomst, die in het najaar wordt aangeboden, heeft een looptijd van één jaar.

Caresq sluit zich in zijn zorginkoopbeleid 2024 aan bij het Integraal ZorgAkkoord en legt hiermee de
focus op toekomstbestendige zorg.

Daarnaast heeft Caresq een viertal zorgspecifieke aandachtspunten. Hieruit volgt de focus van de

zorginkoop in 2024:

e Innovatieve zorg: Voorstellen voor impactvolle transformatie dienen eerst bij de preferente
zorgverzekeraar in de regio ingediend te worden. Waarna er procesafspraken met Caresq
gemaakt kunnen worden. Het gaat hierbij impactvolle innovatieve oplossingen, die ervoor
kunnen zorgen dat de zorg ook in de toekomst beschikbaar komt en is voor iedereen, die daarop
is aangewezen.

e Passende zorg: Caresq verstaat onder passende zorg
- zorg die werkt tegen een redelijke prijs
- zorg waarover patiénten en zorgverlener samen beslissen
- zorg die, waar dat kan, zo dicht mogelijk bij de patiént wordt georganiseerd
- zorg die niet alleen over ziekte, maar ook over gezondheid en zelfredzaamheid gaat.

e Verduurzamen van de zorgsector: Caresq verwacht dat de zorgaanbieder zich committeert aan
de Green Deal Duurzame zorg 3.0 en duurzaamheid verankert in de strategie van zijn praktijk.

e Digitalisering/technologie: het uitgangspunt hierbij is zelf als het kan, thuis als het kan en
digitaal als het kan.
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2. Wijzigingen ten opzichte van 2023

Algemeen

e Caresq schrijft zorgaanbieders die in de afgelopen 3 jaar geen zorgovereenkomst met Caresq
hebben gesloten niet aan. Zij kunnen het hele jaar door een overeenkomst aanvragen.

e In hoofdstuk 3 is binnen de gedifferentieerde zorginkoop het criterium aangepast voor
verbijzonderde fysiotherapie.

e (Caresq stelt (minimum) voorwaarde in het kader van het leveren van digital en/of hybride zorg.
(Zie onder punt 4).

3. Belangrijke data:
eind september 2023: aanbieding vragenlijst voor contractering
1 november 2023: vragenlijst moet zijn ingevuld
12 november 2023: uiterste tekendatum
Zet deze data alvast in je agenda!

4. Uitgebreide analyse

Gedifferentieerde inkoop

Om de inzet van zorgaanbieders te stimuleren, past Caresq gedifferentieerde zorginkoop toe op
onderstaande aspecten.

Caresq verwacht dat de zorgaanbieders gebruikmaken van de uitkomsten van het
klantervaringsonderzoek (de PREM Paramedische zorg). De zorgaanbieder monitort de
klanttevredenheid, evalueert de uitkomsten en neemt deze op in de verbetercyclus. Hiermee
borgen we de kwaliteit van zorg aan de verzekerden.

Caresq is van mening dat praktijken die verbijzonderde en dus gespecialiseerde zorg aanbieden
verzekerden gerichter en efficiénter kunnen helpen. Het aanbieden van verbijzonderde
fysiotherapie zorgt ook voor een mogelijkheid tot afstemming tussen verschillende disciplines.
Caresq ziet toegevoegde waarde in het hebben van een prakrijkregistratie binnen een door de
branche erkend praktijkkwaliteitsregister. In de door de branche erkende praktijkkwaliteits-
registers worden eisen gesteld aan de kwaliteit van geleverde zorg en worden initiatieven om
kwaliteit van zorg te verbeteren gestimuleerd.

Overeenkomst

De overeenkomst 2024 heeft een looptijd van één jaar.

De praktijk is op werkdagen van 09.00 — 17.00 uur telefonisch bereikbaar. Binnen 5 werkdagen is
het voor de verzekerde duidelijk wanneer de behandeling kan starten en staat de eerste
afspraak ingepland.

Zorgaanbieders die GLI leveren, kunnen de gemaakte afspraken van andere zorgverzekeraars
met Caresq delen.

Digitalisering/Technologie

Caresq stelt als voorwaarde dat praktijkhouders in kaart gebracht moeten hebben welke zorg ze
vanaf 2024 hybride of digitaal gaan leveren, en welke zorg wordt afgeschaald.

Voor tenminste 25% van de zorgpaden en zorgprocessen is een hybride en/of digitaal zorgpad of
zorgproces uitgetekend. Bij voorkeur worden hiervoor de in het “Landelijk platform digitale
zorgtransformatie” gevalideerde oplossingen gebruikt.

Minimaal 10% van het totaal aantal patiénten in de praktijk ontvangt eind 2024 al een vorm van
hybride of digitale zorg.

Differentiatie-overzicht

Caresq past gedifferentieerde inkoop toe via klantervaringsonderzoek, het aanbieden van
voldoende verbijzonderde zorg en praktijkregistraties. De praktijken die naast de algemene



kwaliteitseisen in 2024 voldoen aan één van deze aspecten komen in aanmerking voor een
(deel van de) opslag op het basistarief.

e Caresq onderscheidt vijf zorgovereenkomsten. Zorgaanbieders die enkel voldoen aan de
algemene voorwaarden, komen in aanmerking voor zorgovereenkomst E.

e Zorgaanbieders die daarnaast voldoen aan één of meerdere differentiatiefactoren komen in
aanmerking voor de zorgovereenkomsten lopend van D tot en met A. Zie onderstaand schema:

Zorgovereenkomst Voorwaarden

Zorgovereenkomst A | Voldoet aan de algemene voorwaarden en vier differentiatiefactoren

Zorgovereenkomst B Voldoet aan de algemene voorwaarden en drie differentiatiefactoren

Zorgovereenkomst C Voldoet aan de algemene voorwaarden en twee differentiatiefactoren

Zorgovereenkomst D | Voldoet aan de algemene voorwaarden en één differentiatiefactor

Zorgovereenkomst E Voldoet aan de algemene voorwaarden

e Caresq differentieert in overeenkomsten op basis van de volgende differentiatiefactoren:

1. De PREM wordt structureel uitgevraagd via een door Caresq aangewezen meetbureau.

2. Bij de zorgaanbieder biedt ten minste 30% van het totaal aantal fysiotherapeuten
verbijzonderde fysiotherapie aan, welke geregistreerd staan in Vektis. Het gaat hierbij om
het aantal fysiotherapeuten dat ten minste 24 uur per week werkzaam is voor de
betreffende fysiopraktijk. In overeenstemming met de daartoe aangewezen registers zijn de
volgende verbijzonderingen erkend: Verbijzonderingen Kinderfysiotherapie
Geriatriefysiotherapie Manuele therapie Sportfysiotherapie Oedeemtherapie
Oncologiefysiotherapie Bekkenfysiotherapie Orofaciaal fysiotherapie Psychosomatische
fysiotherapie Arbeidsfysiotherapie

3. Eris sprake van praktijkregistratie in het kwaliteitsregister van Stichting Keurmerk
Fysiotherapie (label Keurmerk) of een ander door Caresq erkend praktijkkwaliteitsregister.

4. Praktijkregistratie in het Basisregister binnen het Kwaliteitshuis Fysiotherapie van het KNGF.

e Overeenkomsten D tot en met A leiden tot een (deel van de) opslag op het basistarief.

N.B. Er kan slechts sprake zijn van 4 overeenkomsten, want 6f je hebt een praktijkregistratie in het
kwaliteitsregister van SKF of je staat in het basispraktijkregister maar nooit tegelijk. We hebben dit
aangekaart bij Caresq.

6. Wat spreekt ons aan?

Algemeen

e Caresq sluit aan op de binnen de beroepsgroep geldende standaarden en richtlijnen.

e (Caresq houdt de mogelijkheid open om het KNGF-Praktijkregister Fysiotherapie in te kopen.

Gedifferentieerde inkoop

e Caresq heeft de differentiatiefactor ‘in praktijk aanwezige verbijzonderde fysiotherapeuten’
aangepast. Voorheen moest een praktijk minimaal twee verbijzonderingen hebben om in
aanmerking te komen voor een hoger tarief. Voor 2024 mag dat ook één verbijzondering zijn,
alleen moet dan wel 30% van het totaal aantal in de praktijk werkzame fysiotherapeuten een
verbijzondering hebben. Voor bijvoorbeeld kinderfysiotherapeuten biedt dit een oplossing
omdat sommige kinderfysiotherapie praktijken alleen deze verbijzondering hebben maar wel
heel gespecialiseerd zijn hierin.




7. Waar hebben we moeite mee?
Verduurzamen van de zorgsector

e Caresq verwacht dat de zorgaanbieder zich committeert aan de Green Deal Duurzame zorg 3.0
en duurzaamheid verankert in de strategie van zijn praktijk. Dit brengt kosten met zich mee,
waarvan op dit moment nog niet duidelijk is hoe dit wordt gefinancierd.

Digitalisering/technologie

e We hebben moeite met de voorwaarden die Caresq stelt aan het leveren van digitale hybride

zorg. Die betreffen:

- hetin kaart brengen van welke zorg vanaf 2024 digitaal en/of hybride wordt verleend.
- het uittekenen voor tenminste 25% van de zorgpaden en zorgprocessen van een hybride

en/of digitaal zorgpad of zorgproces.

- Hetin 2024 al een vorm van hybride of digitale zorg leveren aan minimaal 10% van het

totaal aantal patiénten in de praktijk.

e Caresq heeft een heel klein aandeel in de zorgmarkt en daarmee hebben deze voorwaarden
slechts betrekking op een heel klein aandeel van de patiénten in de praktijk. Caresq kan alleen
voorwaarden stellen aan de zorg die geleverd wordt aan patiénten die via label Aevitae van

EUCARE zijn verzekerd.

e Digitale en hybride zorg brengen financiéle investeringen met zich mee en op dit moment is nog

niet duidelijk hoe dat wordt gefinancierd.
Selectieve inkoop

e  Wij vinden dat behandeling voor mensen met Parkinson en Claudicatio Intermittens niet beperkt
zou moeten blijven tot fysiotherapeuten met een registratie bij ParkinsonNet en Chronisch
ZorgNet In principe dient deze zorg door iedere aantoonbaar goede en voldoende gekwalificeerde

fysiotherapeut verleend te kunnen worden.

8. Wat weten we nog niet?

Verduurzamen van de zorgsector

e (Caresq verwacht dat de zorgaanbieder zich committeert aan de Green Deal Duurzame zorg 3.0
en duurzaamheid verankert in de strategie van zijn praktijk. Dit terwijl nog niet duidelijk is wat
dit concreet voor de fysiotherapie betekent en welke kosten daarmee gepaard gaan.

Digitalisering/technologie

e Digitale en hybride zorg brengen financiéle investeringen met zich mee en op dit moment is nog

niet duidelijk hoe dat wordt gefinancierd.

9. Tijdpad

Onderwerp Datum

Aanbieding vragenlijst fysiotherapie via VECOZO

Eind september 2023

Aanbieding zorgovereenkomst fysiotherapie via
VECOZO

Na bevestiging van de vragenlijst (indien
voldaan wordt aan de voorwaarden)

Deadline vragenlijst fysiotherapie via VECOZO

1 november 2023

Uiterste tekendatum zorgovereenkomst
fysiotherapie

12 november 2023




