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RGO advies (2004) -

verzekeringsgeneeskunde

e Niet/marginaal evidence based
- Systematic reviews

= Gebrekkige infrastructuur voor
kennisontwikkeling




RGO — advies
verzekeringsgeneeskunde
2004

e Inhoudelijke prioriteiten voor
onderzoek
e Beoordeling
e kwaliteitsindicatoren
e |[nterdoktervariatie
e Instrumenten

e Reintegratie
effectonderzoek



Academisering 10-15
KCVG <4

B Uitbreiding met UMC Groningen
B Academische werkplaats
B Balans regie centraal-regionaal

B [eerstoelen

B Naast onderzoek accent op
onderwijs en opleiding




KCVG 10-15
<4

UMC Groningen

B Deelname SIG programma

B Jarenlange samenwerking met
UwvVv

B Promotietrajecten

B Bloeiende academische
werkplaats




succesfactoren in de Public
Health, Huisartsgeneeskunde
en Bedrijfsgezondheidszorg

Academische werkplaatsen: -

B Korte lijnen universiteit en regio
dubbelaanstellingen

beperkt aantal speerpunten gericht op basistaak
resulterend in voldoende focus en diepgang,

Communicatie, overleg en implementatie
verankerd in infrastructuur van de werkplaats,

kern van praktijkorganisaties die structureel
betrokken zijn bij onderzoek en onderwijs

bijdrage van praktiserende artsen aan onderwijs
In het basiscurriculum.




Goede balans regionale en
centrale regie van KCVG <4

B Feitelijke academisering in regionale
Werkplaats

B Centrale regie faciliteert regionale
samenwerking

Verzekeringsgeneeskunde nog sterk in
ontwikkeling

Uitbouwen “merk” KCVG
Synergie en voorkomen dubbeling

Zicht op capaciteitsvraag in relatie
productie




Meer accent Onderwijs &
opleiding universiteit -

B Basiscurriculum geneeskunde
B Coassistentschappen geneeskunde
B Specialisatie

verzekeringsgeneeskunde

B Bij- en nascholing
verzekeringsgeneeskunde




Leerstoelen
verzekeringsgeneeskunde <4

B |Leerstoel sociale
verzekeringsgeneeskunde (SIG)

" UWV

B overige




Academisering 2e
fase <4

B ontwikkelen van praktijkrelevante,
wetenschappelijke kennis en instrumenten
gericht op arbeidsparticipatie en re-integratie

onderwijs, opleiding en professionalisering In

de verzekeringsgeneeskunde

Innovatie In sociaal medische begeleiding en
beoordeling, onder meer door aansluiting van
de verzekeringsgeneeskunde bij de curatieve
sector en multidisciplinaire samenwerking.




Aandachtspunten bij het
proces van academiseren -

B Maatschappelijke impact van
verzekeringsgeneeskundig onderzoek
zichtbaar maken

— Proces, Product, Outcome
B Succesvol academiseren vereist substantiéle

deelname van een meerderheid van de
beroepsgroep

B Lange doorlooptijd tussen onderzoek en
Instrumenteren va




