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Capaciteitsmanagement is niet hip
maar urgent

Organisaties in de langdurige zorg hebben te maken met toenemende
capaciteitsvraagstukken. In heel Nederland loopt het tekort aan zorgpersoneel op.
Landelijk vinden verschillende initiatieven plaats, zoals het motiveren van overtallig
personeel uit andere branches om voor de zorg te kiezen. Toch blijft het probleem
groot. Ook hebben veel zorgorganisaties moeite om de kosten van de inzet van
zorgpersoneel binnen budget te houden. Tegelijkertijd is er druk vanuit clienten,
zorgverzekeraars en overheden voor een hogere zorgkwaliteit.

Zowel wetenschappelijk onderzoek als de praktijk hebben aangetoond dat de hiervoor
genoemde uitdagingen van capaciteit, kosten en kwaliteit wel degelijk op te lossen zijn
door slimmer te plannen. In deze tijd kan artificiéle intelligentie (Al) mensen
ondersteunen om slimme, cliéntgedreven capaciteitsplanning en werkroosters te
realiseren.

Het zorgvraaggestuurd inrichten van uw interne plannings- en roosteringsprocessen
met behulp van een innovatieve tool kan uw personeelstekort verminderen en mogelijk
zelfs oplossen. Daarnaast brengt het diverse voordelen voor uw medewerker,
organisatie en het belangrijkste: de cliént.

Deze whitepaper is geschreven voor zorgorganisaties die kampen met diverse
capaciteitsvraagstukken en een nieuwe weg in willen slaan. Namelijk succesvol te
gaan plannen en roosteren, voor nu en naar de toekomst.
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Personeelstekort

Het verwachte personeelstekort in de zorg in 2022 is 80.000 medewerkers (mei 2019,
Medisch contact). Dit soort cijfers laten zien dat de krapte op de arbeidsmarkt blijvend
is. Op de piekmomenten van de dag ervaren medewerkers veel werkdruk. Deze
werkdruk en de onregelmatige werktijden in combinatie met kleine diensten, zorgen
voor ontevreden werknemers. Zorgorganisaties hebben te maken met veel door- en
uitstroom van medewerkers. Ook zijn de verzuimcijfers in de zorg (5,8%, 1e kwartaal
2019, CBS) veel hoger dan het landelijk gemiddelde (4,5%, 1e kwartaal 2019, CBS).
Sinds COVID liggen deze percentages nog hoger. Sommige zorgorganisaties merken
zelfs dat zij “nee” moeten verkopen aan nieuwe zorgvragen omdat zij kampen met een
tekort aan medewerkers.

Stijging langdurige zorg

Met de toename van het aantal ouderen stijgt de zorgvraag. ‘zorgvoorbeter.nl’ meldt
dat van de mensen van 65 jaar en ouder, 70 procent een chronische ziekte heeft. Van
de mensen van 75 jaar en ouder heeft de helft meer dan één chronische ziekte, 63
procent twee of meer chronische ziekten (multimorbiditeit) en 32 procent drie of meer.
Daardoor stijgt het zorgvolume met ongeveer 4 procent per jaar. Naar verwachting zal
in 2030 38 procent van de mensen ouder dan 75 jaar meer dan drie aandoeningen
hebben.

Personeelskosten boven budget

De kosten van inhuur van medewerkers door ziekenhuizen en aanbieders van
gehandicaptenzorg, geestelijke gezondheidszorg en verpleeghuis-, verzorgingshuis-
en thuiszorg zijn tussen 2015 en 2018 al met 49 procent gestegen. Deze kosten
vormen een steeds groter deel van de bedrijfslasten in die zorgsectoren. Dit blijkt uit
cijffers van het CBS over de financién van zorgorganisaties uit 2019.

Druk voor betere zorgkwaliteit

Jaren geleden waren er eenduidige uitspraken over de hoeveelheid uren zorg die een
cliént nodig had bij welke zorgvraag. Dit is losgelaten en wat overblijft is een ‘zak met
geld’, passend bij een indicatie. Daarin vertrouwt de overheid op zorgorganisaties. Zij
weten zelf wat kwalitatief goede zorg is. Dit is een mooie ontwikkeling, maar we zien in
de praktijk dat het voor zorgorganisaties lastig is om goed te sturen op zorgkwaliteit
i.c.m. de uitgaven.
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Plannen met TONOS

Capaciteitsmanagement is het structureel op elkaar afstemmen van de zorgvraag op
het aanbod en het daarbij voeren van een gezonde bedrijfsvoering: ervoor zorgen dat
precies die medewerkers met die kwaliteiten / bevoegdheden beschikbaar zijn op het
moment van de dag dat ze nodig zijn, volgens een goed afgestemd beleid. Een goed
ingeregeld capaciteitsmanagement proces zorgt voor meer kwaliteit, minder kosten en
minder personeelsbelasting. Hiervoor dienen data en processen verbonden te worden,
om vervolgens te komen tot informatie & inzicht. Dan kunnen betere beslissingen
genomen worden en zo kan een organisatie continue sturen en beheersen.

Sturen
Beheersen

Data Informatie
Processen & inzicht

Op dit moment zijn er nog veel zorgorganisaties die vooral aanbodgericht plannen.
Vanuit de beschikbaarheid van de medewerkers wordt een planning gemaakt (vaak
handmatig) in het plannings- en roostersysteem. Men kijkt naar het verleden om te
plannen. Veel zorgorganisaties werken met de “zak geld” toe naar de planning van
zorgmedewerkers en het leveren van zorg.

De Al-gedreven planningsapplicatie TONOS doet dit anders met zijn algoritme. Eerst
wordt gekeken naar de te leveren zorg en de wensen van de medewerkers.
Vervolgens wordt een zo een geschikt mogelijk planning berekend die past binnen het
budget. Daarbij biedt de TONOS de mogelijkheid diverse scenario’s te genereren en
vooruit te kijken.

Van:
Aanbodgericht plannen
Plannings- en roosteringssysteem
Historische informatie is leidend

Naar:

Zorgvraag gestuurd plannen
Algoritme dat optimaal basisplan voorspelt
Scenario’s in de toekomst bieden inzicht
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Innovatief plannen

Door te plannen en begroten vanuit de zorgvraag, rekening houdend met de
personele capaciteit, krijg je een werkbaar en kostenefficiént dienstenpatroon. Met
denkkracht alleen bereik je geen optimaal resultaat. Om echt te innoveren zijn Al-
gedreven oplossingen nodig om te zorgen voor een perfecte mix van werkzaamheden
en een juiste spreiding van de werkbalans.

Om te komen tot een toekomstgerichte planning die eerder genoemde problemen
tackelt, zijn zes stappen nodig, namelijk:

Bepaal de zorgvraag en kijk goed naar de wensen van de cliént.
Bepaal het beschikbare dan wel gewenste zorgaanbod.
Importeer deze zorgdata in TONOS.

Laat het unieke algoritme van TONOS een basisplan berekenen.
Implementeer het nieuwe basisplan, maak het teamrooster.

Volg een PDCA cyclus op het moment dat de zorgvraag wijzigt.

ok wbd =

In de volgende paragrafen worden de zes stappen verder toegelicht.

Fase Stappen

Van data naar inzicht 1.  Bepaal de zorgvraag
2.  Bepaal het zorgaanbod

Van inzicht naar informatie 3. Importeer de zorgdata in TONOS
4.  Stel een optimaal basisplan samen

Van informatie naar sturen 5. Implementeer het plan, maak het teamrooster
Houd je zorgdata up to date
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Stap 1: De zorgvraag

Van:
Onvoldoende data beschikbaar
Zorgvraag per team / afdeling in kaart

Zorgvraag op cliéntniveau bij
medewerker in beeld

Naar:
Juiste en volledige data beschikbaar
Zorgvraag op organisatieniveau in kaart

Zorgvraag per cliént als data onderdeel
van planningsproces

De eerste stap is het in kaart brengen van de zorgvraag van de cliént. De zorgvraag is
vaak op cliéntniveau bekend of wordt globaal bepaald op basis van historische
gegevens. In principe is hier geen goed of fout, maar het combineren van deze
gegevens met trendanalyses helpt u om uw toekomstige zorgvraag nog beter vast te
stellen. De trendanalyses helpen u in te spelen op interne en externe ontwikkelingen.

Kaders

Een goede manier om te bepalen wat de zorgvraag is, is door de zorgprofessional als
deskundige deze te laten definiéren. Daarbij dienen vanuit de organisatie kaders
meegegeven te worden. De professional brengt de volgende gegevens in kaart:

+  Welke cliént heeft welke zorg/ondersteuning nodig per dag?

« Watis de verwachte duur van de zorgvraag?

*  Op welk moment wenst de cliént deze zorg/ondersteuning te krijgen en op welke
wijze (face-2-face of op afstand)?

+ Watis de frequentie van de zorgvraag?

»  Welke specialisme is nodig voor het uitvoeren van deze handeling?

Bij de zorgvraag staat de cliént altijd centraal. De zorgmedewerker luistert naar de
zorgvraag, weegt de organisatiebelangen af en maakt de afspraken. De gemaakte
afspraken worden vastgelegd in het zorgplan. Wel dient men naar de toekomst meer
buiten de gebaande kaders te durven denken. Dus blijf niet vasthouden aan het oude
denken als ‘iedereen moet in de ochtend douchen en iedereen wil tussen 7 uur en 9
uur opstaan’ etc.
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Stap 2: Het zorgaanbod

Van:

Zorgaanbod en zorgvraag op
traditionele manier aangesloten

Zorgaanbod op deelproduct
Veel niet planbare zorgactiviteiten

Naar:

Zorgvraag bepaald benodigd zorgaanbod
Integraal zorgaanbod

Onplanbare zorg in kaart om (deels)

planbaar te maken

Knelpunten in het huidige zorgaanbod

In de praktijk zijn er vaak knelpunten in het zorgaanbod. Er is bijvoorbeeld een te grote
vraag aan zorgprofessionals in de tijdsblokken tussen 7.00 en 10.00 uur en
vervolgens in de avond tussen 20.00 en 22.30 uur. Of alarmeringen zorgen er voor dat
geplande zorg altijd uitloopt.

Door zorgvraaggestuurd uw medewerkers in te plannen kunt u deze knelpunten
oplossen. Dit doet u mogelijk door uw basisplan te bepalen op een totaalaanbod van
zorg door over de teams heen te kijken. Knelpunten in de extramurale setting kunnen
mogelijk opgelost worden door collega’s van de intramurale zorglocaties.

Het plannen van onplanbare zorg

Daarnaast is uit onderzoek gebleken dat ook niet-planbare zorg grotendeels te
plannen is (Van Eeden, Moeke & Bekker (2016), Moeke et al. (2016). Door de data
van ongeplande zorg te gebruiken bij het bepalen van uw basisplan krijgen uw
medewerkers veel minder te maken met onplanbare zorg.

Capaciteit managen

In TONOS kunt u als zorgorganisatie invoeren waar een planning aan moet voldoen
(randvoorwaarden) en welke personele capaciteit beschikbaar dan wel gewenst is
(bijv. vanuit de begroting of de beschikbare formatie). Zo kunt u zelf meer sturen op
uw personele capaciteit.

11
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Stap 3: De zorgdata

In de vorige stappen is het totaalaanbod vastgesteld en is onplanbare zorg, planbaar
gemaakt. Deze nieuwe inzichten zorgen ervoor dat u anders kunt gaan sturen. Naar
de toekomst bepaalt een applicatie het optimale basisplan voor u. Een plan welke
inzicht voor u genereert in de effecten van het invullen of verschuiven van uw diensten
in het teamrooster. TONOS is een van de eerste unieke applicaties die
zorgvraaggestuurde cliéntplanningen berekent en optimale (loop)routes laat zien in
een overzichtelijke tool.

Anders kijken met data

Organisaties moeten beter gaan sturen vanuit de data die voorhanden is. Data die
vergaard wordt vanuit optimaal ingerichte bedrijfsprocessen. Met de juiste data kan de
zorgvraag op totaalniveau in kaart gebracht worden. Door over de muren van
afdelingen heen te kijken wordt organisatiebrede informatie inzichtelijk over de
capaciteitsvraag. Juiste data wordt op organisatieniveau inzichtelijk gemaakt, zowel
van de kwantitatieve zorgvraag van de cliént als de capaciteit aan personeel.

“Toen ik zag dat per
week 36 uur aan ‘loze’
momenten waren in het

zorgaanbod met het
huidige dienstenpatroon
wist ik, dit moet anders”

Planner bij Carinova

\‘
A
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Stap 4: Basisplan door TONOS

Van:

Dienstenpatroon vanuit begroting
op basis van historische gegevens

Dienstpatroon ingericht op functies
die in huis zijn

Naar:

Verschil in functiedifferentiatie afhankelijk
van piekmomenten

Ideale samenstelling van dienstenstructuur
gebaseerd op zorgvraag

De software van TONOS bevat een uniek algoritme dat o.a. kijkt:

* Welk basisplan passend is bij de ingevoerde zorgactiviteiten;

+ Wat de ideale volgorde is van zorgactiviteiten;

+ Wat de zwaarte is qua aantal aansluitende activiteiten in een dienst;

+ Of en zo ja hoeveel wachttijd er is voor de zorgvrager;

« Of en zo ja welke activiteiten niet uitgevoerd kunnen worden o.b.v. de
meegegeven randvoorwaarden,;

+ Of en zo ja een overschrijding optreedt t.0.v. de capaciteit die is ingevoerd;

De zorgorganisatie kan de zorgdata zelf aanpassen wanneer het wenselijk is. Daarbij
kan zowel de zorgvraag als de capaciteit gefinetuned worden voor het berekenen van
diverse scenario’s. Zo kan het voor organisaties handig zijn om de bepaalde
zorgvraag iets ruimer te nemen in TONOS. Ook kan de capaciteit in TONOS naar
eigen restricties worden opgevoerd, van globaal tot in detail van uren en niveaus.

Zo maakt TONOS een optimale basis cliéntplanning die aansluit op de wensen en
behoeftes van iedere zorgorganisatie.

13
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Stap 5: Het teamrooster

Van:
Teamrooster op teamniveau

Teamrooster vanuit begroting op
basis van historische gegevens

Zorg inplannen op traditionele
afspraken

Naar:

Allocatie methodiek gebruikt bij
invullen teamrooster

Teamrooster gebaseerd op zorgvraag

Continue inzicht in effecten van
wijzigende zorgvraag op het rooster

Allocatiemethodiek

In stap 5 wordt de vertaalslag gemaakt naar het roosteren van de medewerkers.
Medewerkers worden hierbij continue op het juiste moment ingeroosterd dat aansluit
bij de zorgvraag. Een allocatiemethodiek kan ook nodig zijn om dit faciliteren. Hierbij
wordt concreet zichtbaar dat de zorg niet meer schikt naar de begroting en de
teamformatie, maar naar de zorgvraag van de cliént.

‘Allocatiesystematiek zorgt
ervoor dat door samen te

werken tussen de
verschillende

locaties, schaalvoordelen
gecreé€erd worden en
wachttijden voor cli€nten

Dr. Dennis Moeke worden beperkt”

Professor HAN
Specialist Zorglogistiek
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Grip op capaciteitsmanagement

Van:

Weinig inzicht in aansluiting vraag
en aanbod van zorg

Verantwoording op team niveau

Sturen op begroting en realisatie
achteraf

Naar:

Inzicht in zorgvraag en benodigd
zorgaanbod

Verantwoording op cliéntniveau

Voorspellend vermogen door goed
ingerichte werkprocessen

TONOS zorgt voor een efficiénte inzet van medewerkers en maakt inzichtelijk wat het
effect is van eventuele verschuivingen in de zorgvraag en het zorgaanbod. Zodra
inzicht op basis van juiste data is ontstaan, wordt de vertaling naar opbrengsten en
kosten eenvoudig. Zo kan er beter gestuurd worden op capaciteitsmanagement. Door
efficiénte inzet van medewerkers binnen de gehele organisatie waarbij minder tijd
nodig is voor randzaken, kunnen de opbrengsten per medewerker worden verhoogd.

Stap 6: Plan Do Check Act

Wanneer stap 1 t/m 5 is uitgevoerd is, heeft er een enorme veranderslag
plaatsgevonden binnen de zorgorganisatie. Om deze verandering in stand te houden
dient er een goede ‘Plan Do Check Act’ cyclus te worden georganiseerd. Afspraken
dienen te worden geborgd en nageleefd. Denk aan het tijdig verversen van de
zorgdata. Het regelmatig draaien van een nieuw scenario maakt dat de medewerkers
nu echt ‘innovatief’ bezig zijn met plannen en daarmee vooruitlopen op nog komende
uitdagingen.

Voorspellen

Als een organisatie real-time inzicht heeft in de factoren die de zorgvraag bepalen, is
er een schat aan data voorhanden. Een organisatie heeft hiermee een groot
voorspellend vermogen waardoor achteraf sturen tot het verleden behoort. Dit geeft u
perspectief voor de toekomst: Er opent zich een mogelijkheid om de traditionele
manier van jaarlijks begroten los te laten. Door middel van een forecastmodel, aan de
hand van de gegevens uit bijvoorbeeld TONOS, kunt u inspelen op de huidige en
toekomstige trends. Dit geeft uw organisatie inzicht. Juiste, tijdige en volledige data en
een voorspellend vermogen zijn hiervoor een randvoorwaarde.
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Van zorgvraag naar positief
bedrijfsresultaat

Een goed capaciteitsmanagement en de inzet van een tool als TONOS biedt u als
organisatie ook nieuwe inzichten. Zo kan het draaien van ‘scenario’s in TONOS
zorgen voor het herorganiseren van de teams.

Wat is de investering?

Plannen met TONOS gaat uiteraard niet vanzelf. Veel tijd en effort hoeft het echter ook
niet te kosten. De belangrijkste stappen voor de organisatie zijn hiervoor genoemd.
Met ondersteuning vanuit de implementatiepartner kan een implementatie binnen 6-8
weken worden gerealiseerd en is de eigen tijdsbesteding minimaal.

Wat levert het u op?

Wat levert het op als u kijkt naar het totaal aantal zorghandelingen per dag en
medewerkers inzet daar waar ze écht nodig zijn. Innovatief plannen via een applicatie
als TONOS heeft meer voordelen dan u denkt! We zetten ze graag voor u op een rij:

Voor de cliént:

De zorg wordt op het juiste moment door medewerkers met de juiste kwaliteiten
geleverd. Door efficiénte inzet van medewerkers worden wachttijden verkort en
ontvangt die cliént zorg die beter is afgestemd op zijn zorgvraag.

Voor de medewerker:

Medewerkers kunnen beter ingepland worden en er zijn minder ad hoc diensten die
ingevuld moeten worden. Er is meer duidelijkheid op de inzet van de planning, en dat
zorgt voor rust en voor een betere spreiding van de werklast. Er kan beter gestuurd
worden op de beschikbare dan wel de gewenste personele capaciteit. Ook biedt
TONOS meer functiedifferentiatie en prettige dientroosters.

Voor de organisatie:

De organisatie heeft baat bij minder indirecte tijd door betere aansluiting tussen de
capaciteit en de zorg. Door efficiénte inzet kunnen opbrengsten worden verhoogd in
combinatie met meer tevredenheid van client en medewerker. Er is meer sturing en
beheersing vanuit de organisatie omdat de data en processen op orde zijn en er aan
de hand van TONOS meer inzicht en informatie beschikbaar is.

16
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TONOS praktijkresultaten

Intramurale zorg

Inzet 0.b.v. zorgvraag
21% daling van feitelijke inzet

5 diensten minder inzet per dag

OB WL A

Potentiéle resultaatverbetering
ruim € 200.000,-

Uitgangssituatie 4 zorgteams met
47 cliénten

Extramurale zorg

43% afname wachttijd cliénten

v' 5% afname reistijd medewerkers

v" Werken zonder gebroken
diensten

Potentiéle resultaatverbetering
ruim €124.000,-

Uitgangssituatie 4 zorgteams met
wisselend aantal cliénten
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De inzet van Tonos heeft ertoe geleid dat er is ontstaan bij de
t.a.v. de zorglogistiek; daarnaast is er ontstaan in deze
. Uitgangspunt waren de zorgplannen, welke door de zorgmedewerkers

zZijn opgesteld en vastgesteld met clienten en hun families.

Hierdoor ontstond direct een goede met de (diti.t.t. het
primaire uitgangspunt van kostenreductie) en de

Een ander effect van de inzet van Tonos was dat de gevraagde

zowel in als op duidelijk werd. De inzet van Tonos leidde er (dan)
ook toe dat gevoelsmatige zaken - en met onderbouwd
werden.

En hiermee is (voor het eerst) een tool voorhanden die planning, formatie en
zorglogistiek met elkaar verbindt.

Mevrouw H. van Wezel
manager Zorg a.li.
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Voorwaarden om TONOS succesvol
In te zetten

Capaciteitsmanagement, innovatief plannen en daarbij gebruikmaken van een tool
zoals TONOS vraagt om een mogelijk geheel nieuwe aanpak van werken.

Om stappen te kunnen zetten moet uw organisatie hiervoor verbinding leggen
tussen:

Systeem




De succesfactoren

Zoals u op de vorige pagina’s heeft
gelezen, vraagt goed
capaciteitsmanagement en het werken met
een applicatie zoals TONOS tijd en
energie. Ook voor uw medewerkers is dit
een andere manier van organiseren. Een
projectmatige aanpak is nodig om deze
andere werkwijze te bewerkstelligen.

Mens

Op innovatie wijze omgaan met
capaciteitsmanagement en dus gebruik
maken van een planningsapplicatie zoals
TONOS vraagt om verandering.
Verandering heeft impact op uw
volledige organisatie en moet door de
individuele medewerker gedragen
worden. Hiervoor is een
cultuurverandering nodig waarin
medewerkers begrijpen dat een andere
manier van plannen nodig is om goede
zorg te kunnen blijven leveren. Daarom
is dit een proces waarvoor langere tijd
gereserveerd dient te worden.

Proces

Er dient een proces ingericht te
worden om de visie omtrent
capaciteitsmanagement en innovatief
plannen in de praktijk uit te voeren.
Zorgvraaggestuurd medewerkers
plannen gebeurt aan de hand van
goede data. Deze goede data komen
voort uit een juiste bedrijfsvoering.
Voor een juiste bedrijfsvoering is grip
op het proces nodig.

Systeem

TONOS is een planningsapplicatie
die een goede
capaciteitsmanagement
ondersteuning biedt door optimale
clientplanningen te berekenen en
direct inzicht biedt aan u als
zorgorganisatie waarmee u kunt
sturen en beheersen. Een
systeem dient ondersteunend te
zijn aan de visie van de
organisatie en het werkproces.
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‘De TONOS Care app helpt ons
op een slimme en snelle manier
om steeds de belangen van
onze cliénten, medewerkers en
organisatie in balans te houden’

Wencke
Eijkelkamp

Manager Innovatie
Carinova

21



Meer weten?

Nanda van Heerde
06 83 97 93 19
N.vanHeerde@aag.nl

Remco Vermeulen
06 30 01 2590
R.Vermeulen@aag.nl
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Wij verbeteren bedrijfsvoering
In de zorg

: HHG) aag.nl



