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Sinds mijn 11 jaar heb ik de ziekte van Crohn, sinds mijn 14e een ileo stoma. In totaal 30 operaties gehad waaronder een rectum en staart- heiligbeen amputaties. Daarbij ook nog chronische ooronstekingen en ziekte van Lyme. Hier is sinds begin dit jaar ook nog apneu bij geconstateerd. Door deze complexiteit is het van cruciaal belang dat er De juiste zorg op de juiste plek wordt aangeboden. Hiervoor is een grote cultuur en structuur omslag in de zorg nodig, echter zal dit zorgen voor een efficiency verbetering in de zorg en zal de zorg meer betaalbaar en beheersbaar worden. 

Om tot deze betere organisatie van de maatschappelijke ondersteuning en medische zorg te komen is het mijn inziens belangrijk dat de financiering in de zorg gewijzigd gaat worden. Je moet van beter maken naar beter houden. Bij chronische ziekten / minder valide niet afgerekend worden op een behandeling maar op de verbetering van kwaliteit van leven.  
Deze ( financiële ) structuur omslag vergt ook een verregaande cultuur omslag. De patiënt zal centraal moeten komen te staan in het zorgproces, hierdoor zal de zorg anders georganiseerd moeten gaan worden. Om deze transitie te realiseren is het belangrijk om alle stakeholders bij elkaar te brengen om zodoende middels coalitievorming de veranderingen in gang te zetten. Mijn inziens kan dit worden bewerkstelligd door zorgtafels op te zetten. (Zoals dit ook bij het klimaatakkoord middels klimaattafels gebeurd)
Wat betreft het regie voeren over je eigen gezondheid is het cruciaal dat de EPD’s live en volledig worden opengesteld (Dus niet alleen bloedwaarden en afspraken maar ook alle onderzoeken, gespreksverslagen etc)  en dat er maximale interopabiliteit tussen de zorginstellingen op alle lagen en alle disciplines is. Het ambitie niveau moet zijn dat burgers zelf ook data, zelfmetingen en bevindingen toe kunnen voegen aan dit dossier. Denk aan voeding/beweeg en slaap patronen via gezondheidsapps. Maar meten van bloeddruk en het bijhouden van je psychische gezondheid. Bij laaggeletterdheid en mensen met afstand tot achterstandswijken moeten hier wel ten allen tijden en kosteloos bij geholpen en geadviseerd kunnen worden. 

[bookmark: _GoBack]Belangrijk te vermelden is dat zorgorganisaties en –professionals hierbij het zorgvak anders gaan uitoefenen van de ‘Alleswetende arts/instelling’ naar een coöpererende arts/instelling die samen met de patiënt en andere zorgprofessionals en andere zorginstellingen de juiste zorg op de juiste plek bepaald.  
