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Algemeen 
Het ministerie van VWS stelt sinds 1996 via de zorgverzekeraars financiële middelen ter 
beschikking ten behoeve van huisartsenzorg in achterstandsgebieden. De inzet van 
deze financiële middelen moet een bijdrage leveren aan de: 
• vermindering van de werklast, 
• verhoging van de kwaliteit van zorg, 
• verbetering van de toegankelijkheid en beschikbaarheid van de huisartsenzorg. 
 
In verschillende huisartsengroepen in de stad Groningen, Hoogezand-Sappemeer en, 
sinds de herijking van 2008, nu ook Stadskanaal zijn huisartsen werkzaam in wijken die, 
vanuit de landelijke systematiek, geïdentificeerd zijn als achterstandswijken. De lijst met 
relevante postcodegebieden is bij deze brief gevoegd. 
 
Financiering  
1. De financiële middelen ten behoeve van huisartsenzorg in achterstandsgebieden 

worden via de zorgverzekeraars in de vorm van een module bovenop het 
inschrijftarief verstrekt aan de individuele huisartsen met patiënten in 
achterstandsgebieden (voor het jaar 2011 bedraagt dit tarief € 6,80 per verzekerde in 
een achterstandswijk per jaar).  

2. Voorts wordt per verzekerde, woonachtig in de desbetreffende postcodegebieden, 
een bedrag ter beschikking gesteld voor de ondersteuning van huisartsen(praktijken) 
aan het AOF (voor het jaar 2011 is dit € 6,00 per verzekerde in een achterstandswijk 
per jaar). Dit bedrag is niet geïndexeerd en zal op termijn afnemen. 

 
AOF-commissie 
In verband met de uitvoering van de doelstelling van het Groninger Achterstands 
Ondersteunings Fonds is de AOF-commissie ingesteld. De AOF-commissie is een 
paritaire commissie van huisartsen en de preferente zorgverzekeraar. De commissie telt 
de volgende leden:  
• de heer E.P. Berghuis, huisarts 
• de heer P.M. Hoekstra, huisarts 
• de heer R. van Ingen, contractmanager huisartsen Menzis 
• de heer A.J. van Verseveld, huisarts 
• de heer C. Wijbenga, huisarts  
• de heer dr. G.Th. van der Werf, voorzitter, huisarts  
De AOF-gelden worden, onder eindverantwoordelijkheid van de AOF-commissie, 
beheerd door ELANN. De AOF-commissie legt jaarlijks financieel en inhoudelijk 
verantwoording af aan zorgverzekeraar Menzis. 
De administratieve ondersteuning van de AOF-commissie ligt bij ELANN. 
 

Taken AOF-commissie  
De commissie heeft de volgende taken:  
• het opstellen van richtlijnen voor de beoordeling van projectaanvragen;  
• het informeren van huisartsen in achterstandswijken;  
• het beoordelen van projectaanvragen;  
• de toekenning van financiering ten behoeve van de  
  uitvoering van projectaanvragen 
• het initiëren van doelgroepgerichte projecten. 



 
Beoordelingscriteria bij projectaanvragen  
De beoordelingscriteria die golden voor het jaar 2010blijven ook in 2011an kracht. Ook 
dit jaar wil de AOF-commissie graag nieuwe ontwikkelingen en innovatie entameren. In 
dat kader blijft de vergoeding van de inzet van huisartsen bij de ontwikkeling en 
implementatie van innovaties gelden.  
 
Voor alle duidelijkheid volgt hieronder het overzicht van de beoordelingscriteria voor 
AOF-projecten. 
 
Een AOF-project dient een bijdrage te leveren aan structurele verbetering van de 
huisartsenzorg in achterstandsgebieden. Daarbij hanteert de AOF-commissie de 
volgende beoordelingscriteria: 

• verbetering van de kwaliteit van zorg 
• verbetering van de toegankelijkheid en beschikbaarheid van de huisartsenzorg 
• innovatie cq. vernieuwing 
• vermindering van de werklast 

 
De prioriteiten van de Commissie liggen als volgt. 

1. De Commissie geeft de hoogste prioriteit aan projecten, die betrekking 
hebben op een grotere groep huisartsen dan de huisartsen die samenwerken 
in een hagro. Dit zijn de zogenoemde “doelgroepgerichte projecten”. 

2. De Commissie geeft prioriteit aan projecten die kunnen worden gezien als 
voorbereiding op kansrijke nieuwe ontwikkelingen waarvoor op dit moment 
nog geen financiering gevonden kan worden. 

3. De Commissie geeft prioriteit aan projecten die gericht zijn op verbetering 
van de toegankelijkheid en de beschikbaarheid van de huisartsenzorg voor 
mensen in een achterstandssituatie. 

4. De Commissie kan gemotiveerd afwijken van deze criteria. 
 

Besluitvormingsprocedure  
De besluitvormingsprocedure die de AOF-commissie hanteert ten aanzien van de 
projectaanvragen is als volgt: 

• De AOF-commissie beoordeelt de aanvragen van de hagrovoorzitters en 
informeert ELANN over de afhandeling/financiering van de projectaanvragen. 

• Zonodig vraagt ELANN namens de AOF-commissie nadere toelichting van de 
aanvrager(s). 

• Het besluit van de AOF-commissie inzake de projectaanvraag wordt 
overgenomen door de directie van ELANN, indien en voorzover het hagrobudget 
cq. doelgroepgericht budget toereikend is. 

• De AOF-commissie rapporteert aan de hagrovoorzitter over de afhandeling van 
de projectaanvraag, de afwijzing of toewijzing en de daarbij geldende motivatie.  

 
Uitvoering projecten 
Bij de uitvoering van projecten is het mogelijk ondersteuning aan te vragen bij ELANN.  
Indien binnen projectaanvragen werkgeverschap aan de orde is, stelt de AOF-
commissie voorwaarden aan de uitvoering van het werkgeverschap. Hierover dient 
afstemming met ELANN plaats te vinden. 
 

 


