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Samen brengen we zorg 
dichter bij uw patiënten en cliënten

De zorg staat onder druk. Al jarenlang vragen oplopende wachtlijsten, 
zorgkosten en personeelstekorten om een drastische transformatie van  
de zorg. Sinds de coronacrisis is deze urgentie alleen maar toegenomen.

De oplossing is om zorg dichter bij de patiënt te organiseren. Bij Mediq 
is dat nu al dagelijkse praktijk. Met onze medische hulpmiddelen, zorg­
programma’s, e­health toepassingen en gespecialiseerde verpleegkundigen 
ondersteunen wij ziekenhuizen al jarenlang bij het naar huis brengen van 
zorg. In de eerstelijn dragen we bij aan de zelfredzaamheid, therapietrouw 
en kwaliteit van leven van mensen met een chronische aandoening.  

En ook in zorginstellingen zijn we er met persoonlijk advies, digitale tools 
en logistieke diensten om te zorgen dat zorgprofessionals minder tijd zijn  
aan administratieve en facilitaire taken en zo meer aandacht kunnen  
geven aan de bewoners. 

In deze TOPIQ inspireren we u graag met onze visie, oplossingen  
én praktijkvoorbeelden voor een succesvolle zorgtransformatie.  
Ook nodigen we u uit om ons te ontmoeten op vakbeurs Zorgtotaal  
om sámen te ontdekken hoe we zorg dichter bij uw patiënten en  
cliënten kunnen brengen.
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Antibiotica aan huis 
dankzij het juiste zorgpad 

Dankzij het aangepaste zorgpad mogen 
bovenstaande patiënten eerder naar huis, 
waardoor hun ziekenhuisopname drastisch 
wordt verkort. Soms met wel drie tot vier weken. 
Aan de basis staat goede multidisciplinaire 
samenwerking met het transferpunt, 
thuiszorginstellingen Thebe en De Wever  
en met Mediq, zegt internist­infectioloog  
Marvin Berrevoets.

Hij legt uit dat de nieuwe werkwijze eind 2018 is 
geïntroduceerd door het OPAT­team (‘Ontslagen 
Patiënten met Antibiotica Thuis). “Voorheen was 

het aanvragen van infuustherapie behoorlijk veel 
werk en gingen er meerdere dagen overheen. 
Wij hebben de processen met alle betrokken 
partijen de processen geanalyseerd en 
gestroomlijnd. Veel dingen konden verbeterd  
en versneld worden, bijvoorbeeld door een 
digitaal aanvraagformulier te gebruiken.”

Minder besmettingsrisico’s
Het team introduceerde een uniforme werkwijze. 
“Ongeveer 130 patiënten konden hierdoor 
eerder dan gebruikelijk naar huis. Dat aantal is 
inmiddels bijna verdubbeld. Dit verlicht de 

Ziekenhuispatiënten die langdurig aan de antibiotica moeten (intraveneus)  
kunnen met de juiste thuisbehandeling soms tot wel vier weken eerder naar huis.  
Het Elisabeth-TweeSteden Ziekenhuis in Tilburg stroomlijnde hiervoor speciaal  
een therapie voor thuis. 
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bij het transferpunt. Simone Binnekamp is een 
van de 12 transferverpleegkundigen die de zorg 
regelen voor patiënten die het ziekenhuis 
mogen verlaten. “Wij brengen de zorgbehoefte 
in kaart en bespreken deze met patiënt en zijn 
of haar naasten. In deze gesprekken kunnen we 
de thuiscontext helder krijgen, praktische 
afspraken maken en vertrouwen geven. We 
nemen onzekerheden weg: met specialistische 
zorg naar huis is toch best spannend.”
De medicatie, infuuspomp en toebehoren 
worden besteld bij Mediq. Mediq heeft hier een 
heldere organisatie voor opgezet en verzorgt 
extra ondersteuning met patiëntgerichte folders 
en instructievideo’s.

Het afgelopen jaar is het aantal OPAT­orders 
volgens Marvin flink toegenomen. “Het gaat  
nu vooral om de behandeling van infecties van 
een wond of prothese, maar ik zie ook 
mogelijkheden voor bijvoorbeeld bloed­
transfusies, ijzerinfusie en TPV­toediening.  
Ook complexe wondverzorging, chemotherapie 
en dialyse kunnen wellicht eerder naar huis 
verplaatst worden. Bij ETZ willen we nu meer 
gaan inzoomen op zelfregie en zelfzorg, 
bijvoorbeeld door patiënten te leren om zichzelf 

belasting van het ziekenhuis en zorgt dat 
patiënten sneller ter been zijn en beter 
herstellen. Verder beperkt het de besmettings­
risico’s. Dankzij digitalisatie van de aanvragen 
en werkstromen is het voor ons eenvoudiger om 
de regie te houden: we hebben goed zicht op de 
aantallen patiënten en hoe het met hen gaat.” 
Wat is dé kritische succesfactor? “Naast 
communicatie zijn dit de planning en de 
beschikbaarheid van thuiszorgpersoneel.”

via het infuus medicatie toe te dienen. Sommige 
patiënten doen dit al. Dit zijn bijvoorbeeld jonge 
mensen met een ernstige infectie en mensen die 
zeer mobiel zijn.” 

Mediq draagt bij aan het voorkomen van 
zorg met dienstverlening en expertise 
op het gebied van pre­screening, 
therapietrouw en patiëntbegeleiding. 
Meer weten? Klik op de button om extra 
informatie aan te vragen.  

Meer weten over deze vorm 
van thuiszorg?

“      We nemen onzekerheden weg: 
met specialistische zorg naar 
huis is toch best spannend”

Veilige thuisbehandeling
In het zorgpad hebben verpleegkundig 
consulenten overleg met aanvragers over de 
indicatie, de toedieningsweg en het 
behandelplan. Dat borgt een veilige 
thuisbehandeling. De ziekenhuisapotheek 
adviseert over de dosering van de medicatie en 
beoordeelt de bloedspiegeluitslagen. Alle 
verpleegafdelingen en poliklinieken in het ETZ 
kunnen OPAT­zorg voor een patiënt aanvragen 
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Verzorgend wassen bij 
Omring: prettiger en  
minder belastend voor 
ouderen

Omring biedt al meer dan 100 jaar zorg en ondersteuning aan mensen  
in West­Friesland, de kop van Noord­Holland en op Texel: in de 
thuisomgeving en in 14 woonzorglocaties. Het team van Dylan Meester, 
projectleider bij Omring, werkt aan concepten ter verbetering van de 
kwaliteit van ouderenzorg. “Een daarvan is verzorgend wassen. Toen we 
hier voor het eerst over spraken, had ik mijn bedenkingen. Maar al snel 
bleek dat onze cliënten én zorgmedewerkers verzorgend wassen als zeer 
prettig ervaren. Ook in andere opzichten biedt deze nieuwe werkwijze 
grote voordelen bij alle betrokkenen.”  

Zorgorganisatie Omring en VGZ werken samen aan ‘de beste zorg 
dichtbij’ voor ouderen met een vorm van dementie, lichamelijke 
zorgvraag of chronische ziekte in Noord-Holland Noord. Met de 
implementatie van verzorgend wassen zetten ze een volgende stap 
in het verbeteren van de kwaliteit van leven en zorg van bewoners. 
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Verantwoord fysiek contact
Verzorgend wassen is wassen, huid verzorgen  
en afdrogen in één handeling. Met speciale 
wegwerpwashandjes en ­doekjes die voor  
pH­neutrale reiniging zorgen. Hier komen  
geen waskommen, water en handdoeken  
meer aan te pas. Dylan: “Dit maakt deze 
methode geschikt voor alle ouderen, maar 
vooral voor de kwetsbare ouderen die niet 
kunnen douchen, pijnklachten hebben of snel 
vermoeid zijn.”
 

dat minder aanraking met zeep en water goed 
voor de huidkwaliteit is, die is bij veel ouderen 
namelijk kwetsbaar. Daarbij kan verzorgend 
wassen veel tijd besparen, maar wat dit precies 
oplevert hangt af hoe de organisatie de 
vrijgekomen tijd besteedt. Je kunt de cliënt 
meer aandacht geven, zodat hij of zij meer 
ontspannen is.”

Optimale hygiëne
Het verzorgend wassen vraagt een andere 
manier van werken. Dylan: “Maar liefst 90% van 
de medewerkers reageert enthousiast. We horen 
bijvoorbeeld dat zij minder last van hun rug en 
armen hebben doordat ze minder hoeven te 
tillen, draaien en kantelen. Er is geen gesjouw 
meer met waskommen en je hoeft de kommen 
en washandjes niet te reinigen. De gebruikte 
washandjes worden na gebruik direct weg­
gegooid. Dat maakt de kans op kruisbesmetting 
aanzienlijk kleiner dan bij traditioneel wassen.”

Huidkwaliteit
Het gaat sneller en gemakkelijker, waardoor zij 
minder lang in een ongemakkelijke houding liggen 
en minder draaimomenten moeten ondervinden. 
“De huid wordt soepeler en er is minder kans op 

wondjes.” Verzorgend wassen wordt als een 
volwaardige wasbeurt gezien, stelt Dylan. “Er zijn 
ook cliënten die hierdoor langer zelfstandig 
kunnen blijven wassen. Maar bovenal vinden ze 
het fijn om snel schoon, fris en ontspannen de 
dag te kunnen beginnen.”

“   De cliënten van Omringervaren 
het verzorgend wassen als 
comfortabel, ontspannend en 
verfrissend.”

Verzorgend wassen vraagt minder 
voorbereiding dan traditioneel wassen, 
is minder intensief en voorkomt 
kruisbesmetting via de waskom.
Klik op onderstaande button voor  
meer informatie. 

Wilt u ook verzorgend wassen 
in uw instelling?

Onderbouwing
Dylan pleit voor een doordachte invoering van 
verzorgend wassen, omdat een andere manier 
van wassen weerstand kan oproepen. Patiënten 
kunnen ervaren de regie over hun verzorging te 
verliezen. “Begin met een goede onderbouwing 
van de voor­ en nadelen. Voor cliënten geldt  
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Ketensamenwerking voor een 
betere kwaliteit wondzorg

Veelvoorkomende complexe wonden zijn een 
diabetische voet, beenulcera, decubitus en 
post­traumatische wonden. Naar schatting gaat 
het jaarlijks om 500.000 patiënten, waarvan 
350.000 extramuraal. Door de vergrijzing wordt 
deze groep alleen maar groter, voorziet Lian 
Evers van zorgaanbieder Careyn. Lian is sinds 
april 2019 weer in dienst van Careyn, waar 
ze eerder ruim 13 jaar wijkverpleegkundige 
was. “In 2008 heb ik de hbo­opleiding voor 
wondconsulent bij het Erasmus MC afgerond. 
Goede wondzorg is een kwestie van heel  
goed opletten, kennis en ervaring opbouwen, 

goed luisteren naar de patiënt en zo nodig 
onderzoek doen.”

Wondgenezing versnellen
Als wondconsulent bij Caryn begeleidt, adviseert 
en behandelt ze cliënten met complexe wonden, 
waarbij een diabetische voet, beenulcera, 
decubitus en post­traumatische wonden veel 
voorkomend zijn. Haar regiefunctie vereist 
veel schakelen met samenwerkingspartners 
zoals huisartsen, medisch specialisten, 
diëtisten, huid­ en podotherapeuten en collega­
verpleegkundigen. “Voor mijn vakgebied is 

Door vergrijzing groeit de vraag naar complexe wondzorg. Naar schatting gaat het jaarlijks 
nu al om een half miljoen patiënten. Om de kwaliteit van wondzorg op peil te houden, en zelfs 
te verbeteren, is ketensamenwerking cruciaal, betoogt wondzorgconsulent Lian Evers van 
zorgaanbieder Careyn. 

in meerdere pilots aangetoond dat goede 
samenwerking de wondgenezing aanzienlijk kan 
versnellen. Hiervoor volgt Careyn een helder 
zorgpad waarin de behandeling voor de patiënt 
van begin tot eind beschreven is. Dit zorgt dat de 
eerstelijnszorg de behandeling snel kan opstarten, 
de keten optimaal benut wordt en de cliënt niet 
onnodig naar het ziekenhuis hoeft te reizen.”

Houvast
De samenwerking met huisartsenpraktijken komt 
de kwaliteit van de wondzorg ten goede, zegt 
Lian. “Wij hebben een transmurale werkwijze 
ontwikkeld met onder andere Internos, Aafje 
en Mediq. Met een startprotocol complexe 
wonden dat uit drie producten bestaat kunnen 
de wijkteams en eventueel huisartsen een 
doelmatige wondbehandeling starten en daarna 
een wondverpleegkundige inzetten. Dit geeft 
houvast bij het bepalen van de juiste aanpak. 

“      Voor mijn vakgebied is in 
pilots aangetoond dat goede 
samenwerking wondgenezing 
aanzienlijk kan versnellen”
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Je kunt een compleet plaatje aanbieden. Ook 
voorkom je dat cliënten het ziekenhuis of de 
huisartsenpraktijk moeten bezoeken, wat zeker 
voor oudere mensen erg belastend kan zijn. In 
de praktijk betekent het dat de verbandwissel 
van tweemaal per dag naar twee à drie keer per 
week kan. Dit is beter voor de patiënt en zorgt 
voor minder verspilling van dure materialen.” 

“  Ze hebben een 
compleetassortiment 
wondverzorgingsmaterialen  
en doen hun best om mijn  
werk te vergemakkelijken”

Doelmatige wondzorg
In haar ervaring is het zeer waardevol als 
de leverancier van medische hulpmiddelen 
actief bijdraagt aan de kwaliteit van de 
zorg. ‘Ik werk graag en prettig samen met 
Mediq. Ze hebben een compleet assortiment 
wondverzorgingsmaterialen en doen hun best 
om mijn werk te vergemakkelijken. Bovendien 
ondersteunt Mediq ons op belangrijke aspecten 
zoals kennisuitwisseling, digitalisering en 

Verzorgend wassen vraagt minder 
voorbereiding dan traditioneel wassen, 
is minder intensief en voorkomt 
kruisbesmetting via de waskom.
Klik op onderstaande button voor  
meer informatie. 

Meer weten over wondzorg?

beeldzorg. Ook hebben ze een grote rol 
vervuld in de ontwikkeling van zorgprogramma 
Wondregie. Allemaal zaken die ertoe bijdragen 
dat we ook in moeilijke marktomstandigheden 
voor gerichte en doelmatige wondzorg kunnen 
zorgen.” 
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Blog: Peter van Driel, Salesmanager ziekenhuizen bij Mediq Benelux

De drie V’s van zorgtransformatie: 
zo brengen we de juiste zorg 
op de juiste plek

Zorg voorkomen: regiefunctie versterken
Jaarlijks zijn er zo’n 400.000 wondzorg­
patiënten in Nederland. Ondanks de intensieve 
behandeling verloopt de genezing vaak traag. 
Terugkerende wonden en opnames in een 
ziekenhuis of verpleeghuis kunnen het gevolg 
zijn. De mate waarin zorgaanbieders onderling 
communiceren (integrale zorg) en samenwerken 
kan veel verschil maken. Een regiefunctie, goede 
inschattingen, monitoring van de genezing en 
wondkennis vergroten in de zorgketen: het zijn 

Kunnen we de zorgvraag voor zieken, mensen met een chronische aandoening en 
ouderen ook in de toekomst aan? Dat is de vraag die ons allemaal bezig houdt.  
De 3 V’s (zorg voorkomen, verplaatsen en vervangen) spelen hierin een cruciale rol.   

allemaal zaken die wondgenezing versnellen. En 
waarvoor al veel best practices beschikbaar zijn. 
De genezing van een complexe open beenwond 
kan hierdoor met gemiddeld 20 weken verkort 
worden! Dát inspireert.

Zorg verplaatsen: (dichtbij) huis
Er zijn inmiddels genoeg voorbeelden van  
(uit ziekenhuizen) verplaatste zorg. Denk aan 
infuustherapie, hemodialyse en slaaponderzoek 
thuis in samenwerking met thuiszorg organisaties, 
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apotheken en hulpmiddelen leveranciers. Dat 
zorgt voor minder ligdagen en drukte op 
verpleeg afdelingen, waardoor meer behandelingen 
mogelijk zijn. Bovendien loopt de patiënt minder 
risico op kruisbesmetting. En er is nog veel meer 
mogelijk om verpleegafdelingen te ontlasten, 
bijvoorbeeld in de nazorg voor niet­acute knie­ 
of heupoperaties. Deze is ook goed en veilig bij 
de patiënt thuis te organiseren.

Zorg vervangen: samen beslissen
Corona heeft de geschiktheid van beeldbellen 
en e­consulten aangetoond. Ruim 30% van de 
policonsulten verloopt nu digitaal. Tegelijkertijd 
staan Nederlandse patiënten meer open voor 
zorg op afstand. De volgende stap, en uitdaging, 

is om digitale zorg als vanzelfsprekend onder­
deel van zorgpaden te zien. Daarbij speelt de 
communicatie tussen de zorgprofessional en 
patiënt een centrale rol. Zij beslissen samen welke 
zorg onder welke voorwaarden geleverd wordt. 

Herstel en behoud van zorgmedewerkers
Ziekenhuizen halen alles uit de kast om 
personeel gezond en vitaal te houden. Maar om 
te voorkomen dat de ‘turbo’ van ziekenhuizen 
vastloopt, moet er meer gebeuren. Succesvolle 
verbeteringen en zorginnovaties dienen een 
vervolg te krijgen. Daar is een voortrekkersrol 
weggelegd voor verzekeraars; zij kunnen overleg 
faciliteren en best practices tot standaard te 
verheffen. Tijdens anderhalf jaar coronacrisis 

Peter van Driel
Salesmanager 
ziekenhuizen 
Mediq Benelux

zagen we dat in korte tijd grote stappen gezet 
kunnen worden. Laten we dit voortzetten en 
best practices zoveel mogelijk benutten om 
samen de ‘Juiste inhaalzorg op de juiste plek’  
te bieden.

“ Er is een voortrekkersrol weggelegd voor 
verzekeraars; zij kunnen overleg faciliteren en  
best practices tot standaard verheffen”

voorkomen 
van zorg

verplaatsen 
van zorg

vervangen 
van zorg
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Door: Susanne van Tiggelen, senior manager zorgverzekeraars & public affairs bij Mediq

De vier D’s van houdbare 
hulpmiddelenzorg

In Nederland kampen ruim twee miljoen mensen met een beperking of 
chronische ziekte. Een kwart daarvan gebruikt medische hulpmiddelen 
in de thuissituatie, vaak in combinatie met medisch­specialistische zorg, 
ondersteuning en andere voorzieningen. Patiënten kunnen hierdoor langer 
zelfstandig blijven en meedoen in de maatschappij. Nederland levert ook 
op dit gebied een hoge kwaliteit zorg. Maar de vraag is voor hoe lang nog. 
Want door gebrek aan mensen en middelen staat de kwaliteit onder druk. 

In dit rapport concludeerde de WRR (Wetenschappelijke Raad voor 
Regeringsbeleid) vorig jaar al dat de zorg duidelijkere keuzes moet maken 
willen we de zorg beheersbaar én op niveau houden. Ook als het om 
hulpmiddelen gaat. Twee uitgangspunten zijn daarin leidend. Waar kunnen 

De kwaliteit van de Nederlandse zorg is nog altijd hoog, maar willen we 
die vasthouden dan moeten we als branche duidelijkere keuzes gaan 
maken. De vier D’s van hulpmiddelenzorg kunnen u daarbij helpen.     

“ Bij het voorschrijven van 
medische hulpmiddelen staat 
de cliënt centraal, niet het 
hulpmiddel of de aandoening”
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we de meeste gezondheidswinst behalen? En 
in welke delen van de zorg moeten kwaliteit en 
toegankelijkheid versterkt worden?

Mijn 4 D’s voor hulpmiddelenzorg 
kunnen u daarbij helpen!

Doelmatig
Bij het voorschrijven van medische 
hulpmiddelen staat de cliënt centraal, niet 
het hulpmiddel of de aandoening. Anders 
gezegd: hulpmiddelen moeten passen bij het 
functioneringsprobleem van de patiënt en bij 
de behandeling van de aandoening. Artsen en 
behandelaars kijken dus verder dan de ziekte of 
aandoening. Doelmatig voorschrijven gaat uit 
van een integrale aanpak die zo veel mogelijk 
gezondheidswinst oplevert.  Daarnaast is het 
belangrijk dat hulpmiddelenzorg effectief en 
doelmatig is. Dus van een goede kwaliteit tegen 
aanvaardbare kosten. Het uitgangspunt is: 
eenvoudig/goedkoop waar het kan, ingewikkeld/
duur waar nodig. 

Declarabel
Wordt mijn hulpmiddel volledig vergoed? Of 
moet ik het (deels) zelf betalen? Patiënten 

of mantelzorgers moeten dit meestal zelf 
uitzoeken. Volgens een vergelijkingssite 
wordt 24% van de consumenten verrast 
door onverwachte kosten voor medische 
hulpmiddelen. Bijna een kwart van de mensen 
zegt onverwachte zorgkosten moeilijk te kunnen 
betalen. Goede voorlichting over kosten en 
knelpunten van een behandeling kan hier enorm 
veel verschil maken voor de patiënt. 

Duidelijk
Lang niet iedereen gebruikt zijn of haar 
hulpmiddel optimaal. Een duidelijke 
uitleg is daarom heel belangrijk. Een 
hulpmiddelenzorgleverancier kan hier aan 
bijdragen met goede productinformatie, 
heldere instructies, handleidingen en door 
trainingen beschikbaar te stellen. Bij Mediq 
introduceren we zelfs technologische innovaties 
die de therapietrouw, zelfmanagement en 
zelfredzaamheid van patiënten bevorderen.

Duurzame technologie
De inzet van nieuwe oplossingen als 
sensortechnologie en wearables voor 
leefstijlmonitoring betaalt zich op veel manieren 
terug. Bijvoorbeeld in meer zelfstandigheid, 

eigenwaarde en kwaliteit van leven van de 
patiënt. En in vermindering van complicaties, 
verkorting van de behandelduur, minder 
doorverwijzingen en snellere doorstroom 
naar de eerstelijnszorg. Daarom moeten we 
als branche blijven investeren in innovaties en 
duurzame technologie.

We moeten voorkomen dat de zorgtransformatie 
vastloopt door druk op vergoedingen, kosten­
stijgingen, tekorten aan grondstoffen en krapte 
op de arbeidsmarkt. Met behulp van de vier D’s 
van hulpmiddelenzorg blijven we bouwen aan de 
juiste balans in kwaliteit, doelmatigheid én 
houdbaarheid van hulpmiddelenzorg.

Susanne van Tiggelen
Senior manager 
zorgverzekeraars en 
public affairs Mediq
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Drie diensten 
waarmee Mediq 
de zorgtransformatie 
in praktijk brengt

Nieuwe technologieën, zelfzorg en e-health: 
drie voorbeelden van zorgtransformatie uit de praktijk. 
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Draagbare sensortechnologie voor elk type 
incontinentiemateriaal
WeSense™ monitort de verzadiging van 
incontinentiemateriaal op afstand. Dankzij een 
speciale sensor in het materiaal zijn tussentijdse 
controles verleden tijd en kan elke bewoner 
precies op tijd verschoond worden. De impact 
van de nieuwe technologie is groot. Wist u 
bijvoorbeeld dat WeSense™ de tijd die bewoners 
in (over)verzadigd incontinentiemateriaal 
doorbrengen 58% kan verkorten! Hierdoor 
kunnen bewoners ’s nachts veel vaker en beter 
doorslapen. WeSense™ vermindert de kans op 
doorlekken, huidirritatie en incontinentieletsel, 
waarmee het een geweldige bijdrage levert aan 
de kwaliteit van leven van patiënten en bewoners.

WeSense™

##zorgtransformatie
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Een leefstijlcoach binnen handbereik
Vanuit de eigen vertrouwde omgeving  
aan een gezondere leefstijl werken,  
onder begeleiding van een professional?  
Dat kan met de Mediq Health Coach. Een 
gezondheidsprogramma dat helpt gewicht  
te verliezen, beter te slapen en mentaal  
beter in balans te komen. Bewust eten  
en voldoende beweging spelen hierbij  
een belangrijke rol.

Mediq Health Coach
Een plan op maat
Deelnemers aan Mediq Health Coach kunnen 
op een online platform een leefstijlcoach 
kiezen die past bij hun culturele achtergrond, 
taal of ziektebeeld, zoals diabetes type 2. 
Samen met de coach maken ze een plan 
op maat. De leefstijlcoach ondersteunt bij 
gedragsverandering en helpt om niet terug te 
vallen in oude gewoontes. Ter ondersteuning 
is er een handige app die de gebruiker zicht 

geeft op vijftien vitale functies zoals gewicht, 
slaap en voeding. Binnen een aantal maanden 
ervaren mensen al een verbetering in gewicht 
en bloedglucosespiegel. Mediq Health Coach 
wordt volledig vergoed door onder verzekeraars 
a.s.r. verzekeringen, CZ en het Zilveren Kruis. 
Deelnemers met een andere verzekering  
kunnen voorlopig gratis meedoen met dit 
programma van Mediq, mits ze aan enkele 
voorwaarden voldoen.  

##zorgtransformatie
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Alles in huis voor infuustherapie thuis
Mediq brengt infuustherapie op een prettige 
en veilige manier bij patiënten thuis. We 
hebben hiervoor de kennis, ervaring en 
middelen in huis. Zorgverleners kiezen 
bovendien zelf hoe ze ons in willen zetten. 
Zo kunnen we de intake en transfer naar 
huis verzorgen, de infuuspomp en alle 
hulpmiddelen leveren, bereide en onbereide 
medicatie thuis bezorgen en patiënten 
begeleiden naar meer zelfstandigheid en 
betere therapietrouw. We bieden landelijke 
dekking en maken het graag zo aangenaam 
mogelijk voor iedereen die thuis infuuszorg 
nodig heeft. 

Infuuszorg Thuis

##zorgtransformatie

Zorgtransformatie in de praktijk volgend artikel

pag 17

http://www.mediq.nl/infuuszorg


Ook de vakbeurs Zorgtotaal staat helemaal in 
het teken van de zorgtransformatie. Natuurlijk 
kan Mediq daar niet ontbreken. We nodigen u 
dan ook van harte uit om onze stand te bezoeken 
en samen te ontdekken hoe we zorg dichter bij 
uw patiënten en bewoners kunnen brengen. Zo 
kunt u kennismaken met een aantal innovatieve 
oplossingen op het gebied van continentiezorg, 
infuuszorg, luchtwegzorg en hygiënezorg.

Laat uw uitdagingen ter plekke door ons 
uittekenen 
Bij Mediq dragen we al dagelijks bij aan 
de transformatie van zorg, met kennis, 
zorgprogramma’s en een compleet assortiment 
hulpmiddelen. Maar als zorgprofessional weet 
u natuurlijk het beste wat er speelt op de 
werkvloer in uw zorginstelling, ziekenhuis of 

Ontdek op vakbeurs Zorgtotaal 
hoe Mediq kan bijdragen 
aan úw zorgtransformatie

huisartsenpraktijk. Waar loopt u bijvoorbeeld 
tegenaan bij de organisatie van zorg naar huis, de 
inzet van digitale middelen of de verbetering van 
infectiepreventie? Hoe geeft u invulling aan het 
voorkomen, vervangen en verplaatsen van zorg?

Deel uw uitdagingen met ons op de beurs. 
Onze tekenaars verwerken uw input en die 
van onze andere standbezoekers live in een 
gigantisch wandverslag. Hiermee doen wij weer 
nieuwe inzichten op om onze dienstverlening 
te verbeteren en u verder te helpen bij úw 
zorgtransformatie.

voorkomen 
van zorg

verplaatsen 
van zorg

vervangen 
van zorg Vakbeurs Zorgtotaal is van 14 t/m 16 juni in 

de Jaarbeurs Utrecht. U vindt ons op stand 
03.A010. Klik op de aanmeldbutton om u 
gratis aan te melden!

Registreer u nu gratis voor 
de Vakbeurs Zorgtotaal
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Bij Mediq zetten we ons al decennialang in voor goede zorg in ziekenhuizen, 
zorginstellingen, eerstelijnspraktijken én thuis. Met onze medische 
hulpmiddelen, zorgprogramma’s, e­health toepassingen en gespecialiseerde 
verpleegkundigen zijn we er om patiënten, bewoners en professionals 
te ondersteunen op elk denkbaar zorggebied. Van continentiezorg tot 
infuustherapie en van medische voeding tot slaapdiagnostiek.

Deze brede en jarenlange ervaring heeft ons veel kennis opgeleverd. Kennis  
die de verschillende indicatiegebieden en zorgsegmenten vaak overstijgt,  
en juist daarom waardevol is voor de uitdagingen die nú spelen. Denk aan  
de transformatie van zorg, zorgpreventie, ouderenzorg en thuismonitoring.

Mediq deelt deze kennis graag met u onder de noemer TOPIQ. Dit is een serie 
themaspecials waarmee we u nieuwe inzichten, inspiratie en mogelijkheden 
bieden om zorg dichterbij patiënten en cliënten te brengen.

themaspecials voor zorgprofessionals

Q2­2022

http://www.mediq.nl/zorgtransformatie
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