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Wijzigingen ten opzichte van 2022

Sinds vorig jaar hebben we de methodiek van een aantal analyses gewijzigd.
Daardoor kan de uitkomst in deze versie afwijken ten opzichte van vorig jaar,
zonder dat er in werkelijkheid iets veranderd is.

Hieronder leest u om welke analyses het gaat. Een volledige beschrijving van de
wijziging vindt u in de bijlage.

Aantal zorglocaties (p. 6, 15)
Voorspelmodel (p. 21 - 24)

Groei zelfstandig wonen (p. 24)
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Samen werken we aan een regionaal zorgaanbod dat past bij de zorgvraag
van de klanten, nu én in de toekomst

Wat? Hoe?
/;/|°
TH1
Een regionaal zorgaanbod dat past bij de zorgvraag Onder andere door inzicht in het regionale
van huidige en toekomstige klanten zorglandschap en de transitie die nodig is

Meer zelfstandig wonen met Wiz Dialoog op basis van regioanalyses en regioplannen

Optimale inzet van beschikbare middelen voor de klant * In aansluiting bij regionale kansen, kwetsbaarheden en
L urgentie
Tijdig passende zorg

Goede codrdinatie binnen het zorglandschap



Zilveren Kruis Zorgkantoor maakt regioanalyses voor de 11 regio’s waar zij
verantwoordelijk voor is

Apeldoorn / Zutphen Utrecht
Amsterdam Rotterdam
Drenthe Utrecht
Flevoland Zaanstreek — Waterland
EX
?d"-‘-ﬂ'
Friesland Zwolle

‘t Gooi / Almere



Samenvatting: WIlz gebruikers in de regio Utrecht hebben een relatief
lichtere zorgzwaarte en de zorgvraag stijgt minder hard dan de rest van Zilveren Kruis

Regionale kenmerken Huidige situatie GZ-zorg

Relatief zorggebruik stijgt minder 2’9%

hard dan andere ZK regio’s
Hogere punt

sociaaleconomische status T

Met 264 locaties meer dan 204
andere ZK regio’s

____________________________________________________________

Relatief veel VPT/MPT 32

'. Gemiddelde stedelijkheid in aanbod door aanbieders
5. % deregio

aanbieders
Relatief lichtere ZZPs
---------------------------------------------------------- ( : in vergelijking met andere ZK 36%
y i ' regio’s L|Chte ZZPSl
209 Minder dan gemiddeld aantal Y TR e ST
_ _0 inwoners met een ‘“" Vergelijkbaar aantal klanten 0
Migratie migratieachtergrond 1 363 024 tussen 23 en 65 jaar met 65 A)
achtergrond P : \ Zilveren Kruis  23-65 jaar
---------------------------------------------------------------- © 7, 7% van NL v--mmmmmo e

1. Percentage van ZZPs VG1 - VG4, LVG1 - LVG2, LG2 en LG4



Zilveren Kruis wil samenwerken met aanbieders in Utrecht om bij te dragen
aan de vier doelen van het inkoopbeleid

Meer zelfstandig wonen met WIz- Optimale inzet van beschikbare
zorg middelen voor de klant § =
Realiseren van 238 tot 583 nieuwe Samen nadenken over de inzet van

beschikbare middelen en het
oplossen van het groeiende
arbeidstekort

plekken voor zorg in eigen
omgeving om de komende vijf jaar
het groeiende tekort aan intramurale
capaciteit te compenseren

Tijdig passende zorg

Goede codrdinatie binnen het
zorglandschap %%

Realiseren van nieuwe intramurale \ Stimuleren van initiatieven waarbij
capaciteit voor 1369 tot 1024 een zorgaanbod aanbieders samenwerken om
klanten om de komende vijf jaar aan in Utrecht dat past bij de soepele doorstroom naar en binnen
de groeiende zorgvraag te voldoen en zorgvraag van huidige en de WIz mogelijk te maken
wachttijden te beperken toekomstige klanten

_______________________________________________________________________________________________________________

Zilveren Kruis | Regio Analyse Gehandicaptenzorg
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Veenendaal heeft een lage SES en Veenendaal en Utrecht hebben een hoge
mate van stedelijkheid in de regio

Sociaal economische status (SES)! Stedelijkheid van de regio?
[SES per gemeente, 2018] [Omgevingsadressendichtheid per gemeente, 2019]

Utrecht Utrecht
Veenendaal Veenendaal
V- V-
Een lagere SES leidt tot hoger Een hogere stedelijkheid leidt tot hoger
verwacht zorggebruik verwacht zorggebruik

1. Sociaaleconomische status is een samengestelde factor die de economische status van een gebied weergeeft. De score is een verdeling in vijf groepen. Een hogere groep heeft een hogere economische status.
2. Stedelijkheid is het aantal adressen in een cirkel van één kilometer rondom het adres, ingedeeld in vijf groepen. Een hogere groep heeft een meer stedelijk karakter.
Bron: SCP (2018) en CBS (2019)



Inwoners in Utrecht hebben relatief minder vaak een
migratieachtergrond dan de gemiddelde inwoner van
alle Zilveren Kruis regio’s

Herkomst van inwoners
[% naar herkomst, 2022]

Nederlandse achtergrond
Westerse achtergrond

niet-Westerse achtergrond Een hoger percentage
niet-Nederlandse
achtergrond leidt tot

een andere zorgvraag
Utrecht 80% 8% 11%

Zilveren Kruis 72% 11% 18%

Bron: CBS
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In drie jaar tijd is relatief het aantal GZ klanten in Utrecht minder gestegen
dan het totaal van alle Zilveren Kruis regio’s

Aandeel GZ-klanten! ten opzichte van alle inwoners bij de regio’s van Zilveren Kruis
[# GZ-klanten per 1.000 inwoners, 2020-2023]

Utrecht
B Zilveren Kruis

l

6,3 6,4 6,5 65 07
2020 2021 2022 2023
Aantal Klanten /45 8568 8794 8883

in Utrecht

1. Gebruik van alle GZ indicaties. Inclusief het gebruik van PGB.
Bron: Inwoners 2019-2022 CBS-statline, declaraties Wiz Zilveren Kruis
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De relatieve groei van het aantal GZ gebruikers in Utrecht, Veenendaal valt

op net als de relatieve daling in Utrechtse Heuvelrug

Groei aandeel GZ-klanten! ten opzichte van inwoners
[verschil in % van GZ-klanten ten opzichte van inwoners, 2020-2023]

Zilveren Kruis

Utrecht

Qudewater
Utrecht
Veenﬁ:ndaal

goest foort
mers oor

Wik BA Duurstede
De Ro Venen
Nijkerk

| eusden
Bunschoten

_opl _
Jsselstein
\Woerden

Baarn

Houten

?henen

Stlch se Vecht
en erg
Nleu eln
Utrec t e Heuvelrug
Bunnik
Montfoort
Renswoude -36,56%

1. Gebruik van alle GZ indicaties. Inclusief het gebruik van PGB.
Bron: Inwoners 2019-2022 CBS-statline, declaraties Wlz Zilveren Kruis

-2 04% ~0.91%

-3,07%_~2:11%
5,999 3. /4%

-8,17%
-14,95%

-15,28%

4,40%
2,87%

13,00% 21,57%

10,44%
8 5105 10,33%

"6.48% 7:05%
4,04% 4 70%
3.679% 3.71%

2 2706 3.61%

0,36% 1,99%
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De klanten in regio Utrecht hebben dezelfde leeftijd als klanten in alle
Zilveren Kruis regio’s

Leeftijdsverhouding klanten in de regio en voor Zilveren Kruis totaal
[% klanten per leeftijdscohort, 2023]

B Zilveren Kruis
Utrecht

24%
22% 22% 22%

19%

14%

0
13% 1204 13%

10% 10%

0-18 19-23 24-34 35-49 50-64 >65

Bron: declaraties Wiz Zilveren Kruis 14



N I .
In Utrecht le n 264 instellin gS locaties Stijging zorgtoewijzingen, @ instellingslocatie

donkerder is grotere stijging

Ligging instellingslocaties! met klanten met een VG-indicatie Ligging instellingslocaties! met klanten met een LVG-indicatie
[Locatie 2022, groei in toewijzingen 2020-2023%] [Locatie 2022, groei in toewijzingen 2020-2023]

goeivandefoewingen (] 1 [0 2 [N 3 NN 4 W S goeivandefoewingen (] 1 [0 2 [N 3 NN 4 W S

Ligging instellingslocaties® met klanten met een LG-indicatie Ligging instellingslocaties® met klanten met een ZG-indicatie
[Locatie 2022, groei in toewijzingen 2020-2023%] [Locatie 2022, groei in toewijzingen 2020-2023]

Als we klanten in de
buurt willen
opvangen, dan
moeten locaties zich

op de donker
gekleurde
gemeenten

concentreren.

groeivandefoewgingen (] 1 [0 2 [N 3 N 4 W S groeivandefoewgingen (] 1 [0 2 [N 3 N 4 W S

1. Locaties worden weergeven op basis van gemiddelde codrdinaten op postcode zes niveau. Het kan voorkomen dat twee locaties bijna volledig overlappen. 15
Bron: Zorgatlas, Declaratiegegegevens Wiz Zilveren Kruis



In Utrecht is er geen verandering in de verhouding van VG
indicaties

Verdeling VG zorgzwaarte! in Utrecht Verdeling VG zorgzwaarte! totaal Zilveren Kruis
[% indicatie t.0.v. totaal, 2020-2023] [% indicatie t.0.v. totaal, 2020-2023]
8VG 8VG
VG 7VG
6VG 26% 26% 26% 26% 6VG 25% 25% 25% 25%
VG  13% 13% 13% 14% VG 13% 13% LY
G 15% 15% 15% 15% A L8 L8 16%
3VG 21% 21% 21% 21% 3VG 22% 22% 22% 21%
1-2VEN jgp e 10/ —=====- 1% 0% L2VEN pgp mooooee 10— ======= LY — 1%
2020 2021 2022 2023 2020 2021 2022 2023
7067 7193 7379 7474

1. Klanten met een VG-indicatie. Inclusief PGB.
Bron: Indicatiebesluiten en declaratie gegevens Wlz, Zilveren Kruis.



De afgelopen drie jaar

Verdeling LVG zorgzwaarte! in Utrecht
[% indicatie t.0.v. totaal, 2020-2023]

IS In Utrecht het aandeel 3LVG gedaald

Verdeling LVG zorgzwaarte! totaal Zilveren Kruis
[% indicatie t.0.v. totaal, 2020-2023]

0/ P— 0 — 00/, — 09
5LVG7 795 7% 8% 8%
ALVG
250 24%
3LVG  34% 32% R
] /”//’// 7 0
_____ 18% 15%
0
1-2LVG  17% 16%
53%
49%
1SGLVG ~ 41% 45% °
2020 2021 2022 2023
140 138 133 120

1. Klanten met een LVG-indicatie. Inclusief PGB.
Bron: Indicatiebesluiten en declaratie gegevens Wlz, Zilveren Kruis.

Sl el
13% 12% 11% 8%
0 41%

43% 44% 0%

——————— 2204 22%
21% 19%
23% 25% 21% 29%
2020 2021 2022 2023
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In Utrecht is er geen verandering in de verhouding van LG
indicaties

Verdeling LG zorgzwaarte! in Utrecht Verdeling LG zorgzwaarte! totaal Zilveren Kruis
[% indicatie t.0.v. totaal, 2020-2023] [% indicatie t.0.v. totaal, 2020-2023]
7LG 12% 11% 11% 11% 7LG 10% 11% 11% 11%
6LG 29% 29% 30% 31% 6LG 37% 36% 37% 37%
5LG 12% 11% 11% 1% e
“““““““““““““““““““ 5LG 12% 12% 12% 12%
3-4LG  35% 36% 36% 37%
3-4L.G  32% 32% 32% 32%
1-2LG  12% 13% 12% 10% 1-2LG 9% 9% 9% 9%
2020 2021 2022 2023 2020 2021 2022 2023
763 774 816 825

1. Klanten met een LG-indicatie. Inclusief PGB.
Bron: Indicatiebesluiten en declaratie gegevens Wiz, Zilveren Kruis.



In Utrecht is er geen verandering in de verhouding van ZG
indicaties

Verdeling ZG zorgzwaarte! in Utrecht Verdeling ZG zorgzwaarte! totaal Zilveren Kruis
[% indicatie t.0.v. totaal, 2020-2023] [% indicatie t.0.v. totaal, 2020-2023]
0 0 0 0
Zgaud  23% 23% 23% 23% Zgaud  30% o _ _—

2020 2021 2022 2023 2020 2021 2022 2023

467 463 466 464

1. Klanten met een ZG-indicatie. Inclusief PGB. 19
Bron: Indicatiebesluiten en declaratie gegevens Wlz, Zilveren Kruis.
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Het aantal klanten in Utrecht kan dalen met -8% en stijgen tot 44% en de
grootste verandering vindt plaats in Utrecht en Zeist

Omvang van verwacht aantal klanten in Utrecht
[# klanten in de GZ, 2023 — 20401]

Ontwikkeling binnen gemeenten
[# nieuwe GZ-klanten3® 2023, 2040*2]

14.000

12.000

10.000

8.000

6.000

4.000

2.000

0

/

™.

A N

Verandering t.0.v. 2023

Max: +44%
Mid: +17%
Min: -8%

Max

Mid

Min

2023 2025 2028 2030 2035 2040

Utrecht

Zeist

Amersfoort
Woerden
Nieuwegein
Woudenberg
Veenendaal
Utrechtse Heuvelrug
Leusden

Nijkerk
Bunschoten
Stichtse Vecht
De Ronde Venen
Wijk Bij Duurstede
Bunnik
Montfoort

De Bilt

Rhenen

Houten

Soest

Lopik
Oudewater
Renswoude
IJsselstein

Baarn

-2
-24

153
138
88
87
78
70
60
58
55
53
49
43
43
40
37
33
29
28
26
15
14
10

300

1. Prognose gaat uit van WIz-gebruik per regio en leeftijdsgroep van 2020 tot2023 en bevolkingsontwikkeling tot 2040. Max. en min. Inschatting zijn op basis van geobserveerde variatie in klanten tussen 2020 en 2023.
2. Uitgaande van mid scenario: demografische ontwikkeling
Bron: declaraties Wz Zilveren Kruis, Bevolkingsprognose Primos (2018)

21
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De benodigde stijging van het aanbod in 2028 wordt inzichtelijk gemaakt op
de volgende pagina’s

We hanteren scenario’s! om verdeling van het aanbod te voorspellen

o.b.v. historische groei van de zorg in eigen woonomgeving... ... dit maken wij in de volgende pagina visueel inzichtelijk?
Geen groei
Scenario 1 Het percentage zorg in eigen woonomgeving

blijft gelijk gedurende de komende vijf jaar.
Dus als de groei de afgelopen vijf jaar 6% was, dan is de
groei in dit scenario 0%.

Bestaande capaciteit in 2023 binnen de verschillende
leveringsvormen is gebruikt als basis. De benodigde

Groei neemt iets af
Scenario 2 De groei van zorg in de eigen woonomgeving

die we de afgelopen viif jaar zagen halveert } capacr[_el.t in 2028 is vervolgens weergegeven per
in de komende vijf jaar. scenario: o

Dus als de groei de afgelopen vijf jaar 6% was, dan is de « Pagina 24: Extra capaciteit Intramuraal, VPT,
groei in dit scenario 3%. MPT of PGB

Groei van de afgelopen jaren zet door
Scenario 3 De groei van zorg in de eigen woonomgeving
die we de afgelopen vijf jaar zagen zet de

komende vijf jaar door.
Dus als de groei de afgelopen vijf jaar 6% was, dan is de
groei in dit scenario 6%.

1. We zijn binnen het zorgkantoor bezig onze scenario’s voor voorspellingen uit te breiden. We verwachten volgend jaar meer verschillende modellen te kunnen presenteren.
2. Het totaal aan extra aanbod dat nodig is om de stijging in vraag op te vangen is in ieder scenario gelijk. Echter de verhouding tussen intramuraal en eigen woonomgeving varieert op basis van
de verwachte groei van zorg in de eigen woonomgeving

23



Wij verwachten dat er tot 2025 tussen 238 en 583 extra VPT/MPT/PGB
plekken nodig zijn in Utrecht

Aantal klanten dat zelfstandig woont met WIlz-zorg in regio Utrecht
[# klanten, 2020%, 20282, in bollen: % van totaal aantal klanten]

Bestaande capaciteit 2023
!__J Benodigde extra intramurale plekken 2028
B8 Benodigde extra MPT/VPT/PGB plekken 2028

10.175 10.175 10.175
8.568 I_];"?l6_9 _____ | |_];']_-9_7 _____ - ._];Q2_4 ______
PGB 1.703
MPT 1.544
VPT~ 8.568 8.568 8.568
Intramuraal 5.036
2023 2028 2028 2028
Scenario 1 Scenario 2 Scenario 3
Percentage 0 0 0
zelfstandig wonen 37% 39% 40%

1. Klanten met zowel MPT als PGB zijn gerekend bij MPT.

2. Aantal mogelijke nieuwe extramurale plekken, uitgegaan van een historische groei van 3,0%. Op basis van het max scenario op pagina 23.
Bron: Declaraties Zilveren Kruis, PGB Beschikkingen Zilveren Kruis
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Om zorg in eigen omgeving te stimuleren zijn er nog voldoende
mogelijkheden in de meeste gemeenten

Verandering aantal klanten dat zelfstandig woont?
[verandering %punt, 2020-2023]

Type zorg geleverd door aanbieders in Utrecht

[Aantal aanbieders, 20222]

Zilveren Kruis

Utrecht

Wi Eg%ﬁ?gj Lﬁstede

\/eenen% \(enen
euvg%em

Hnn )
sselstein
Smerﬁ oort

trech]se Heuvelrug

outen
ISt
enen
arn

tlghtse Vdecht

ens
ont Ol’t

2.

-10%
-15% -11%

17%
33% 7

-38%

-1%

13%

11%

33%
30%
24% 28%
22% 22%
17% 18%
149 16%
1396 13%
6% 12%
5% 6%

204 3%0

. We rekenen klanten met toewijzing voor MPT, VPT en PGB tot eigen omgeving
Een minimum van twee klanten wordt gehanteerd om als aanbieder/locatie meegeteld te worden voor VPT/MPT

tegenstelling tot vorig jaar is het minimum aantal voor intramuraal verhoogd naar vijf klanten.

Bron: Declaraties Zilveren Kruis

Alleen Intramuraal

Intramuraal +
VPT en/of MPT

Alleen VPT en/of MPT

11

16

16

74% van de aanbieders levert
VPT/MPT vergeleken met 69%
gemiddeld in Zilveren Kruis regio’s

. In

26%

37%

37%

25
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Met gelijkblijvend budget per klant en voorspelde ontwikkeling zorgvraag
staat financiering WIz in 2040 onder druk

2020: Huidige situatie 2040: Verwachte situatie

QY @@@@@@ o2 et

s Okpkos en

@@ @ vermoner @@@@@@

1. Op basis van het max scenario: stijging levensverwachting op pagina 21. 1 1

2. Uitgaven aan GZ-zorg bij gelijkblijvende middelen per klant Vanurt het beIeIdSkader VerwaChten we
3. Uitgaven per lid beroepsbevolking per jaar

Bron: CAK, CBS AZW data, Primos bevolkingsprognose

de komende jaren besparingen




De kosten per klant in Utrecht zijn de afgelopen jaren in lijn met de
gemiddelde stijging

Groei kosten per GZ-klant
[€, kosten per klant (verandering in %) , 2020-2023]

B Zilveren Kruis

Utrecht l

+7,7% |

7.943
7373 7177 7542 7323 7619 7441 7.799

2020 2021 2022 2023

28
Bron: declaratiegegevens ZK



De daling van werknemers in de GZ gaat knellen met de stijging van
zorgvraag en vraagt om oplossingen op regionaal niveau

2020: Huidige situatie

2040: Verwachte situatie

Q@ u
GZ-klanten?
11753
medewerkers?

12753
GZ-klantenl

13105

&2‘\ (@\ &E\Z\medewerkers2

V-
1,4
@ (@\ medewerkers
per klant

1. Op basis van het max scenario: stijging levensverwachting op pagina 21.
2. Prognose op basis van demografische ontwikkelingen en (samengevoegde) arbeidsmarktregio’s
Bron: CAK, CBS AZW data, Primos bevolkingsprognose

A 4

@<=

1,0
medewerkers
per klant

Mogelijke
oplossingen voor
arbeidstekort in
2040:

* Inzetten op
arbeids-
besparende
Innovaties

* Aantrekken nieuwe
werknemers vanuit

andere branches

* Behouden van
personeel voor de
sector

29




Innovaties en regio-initiatieven kunnen bijdragen aan
het verbeteren van toegankelijkheid van zorg

Innovaties zijn van meerwaarde om zelfstandig wonen te faciliteren, de zelfredzaamheid
van klanten te bevorderen of om efficiénter te werken en zo arbeid te besparen

« DigiContact levert door middel van (beeld)bellen 24/7 ondersteuning op afstand aan
zorgvragers en mantelzorgers in onder meer de GZ, GGZ, Jeugdzorg en ouderenzorg. Dit
doen zij in samenwerking met zorgorganisaties die zorg ‘achter de voordeur' leveren. Ontstaat
er een hulpvraag en is er geen begeleider aanwezig, dan is er door DigiContact 24/7 een
mogelijkheid om in contact te komen met een begeleider via beeldbellen. Dit zorgt voor rust en
zelfvertrouwen bij de gebruikers. Het vergroot de zelfredzaamheid en voorkomt escalaties.

«  Om de tekorten op de arbeidsmarkt aan te pakken heeft Stichting Joyce House de stap
gezet naar betaalde ouderparticipatie. Bij ouderparticipatie zijn ouders meer dan betrokken:
ze doen echt actief mee aan de begeleiding en ze worden daar ook voor betaald. In 2020
hebben heeft Stichting Joyce een begin gemaakt met ouderparticipatie. Dit hebben ze verder
uitgewerkt in een concept dat aantrekkelijk is voor alle betrokkenen. Inmiddels zetten twee
ouders zich betaald in op de zorg voor hun eigen kind.

« Samen Buurten is de netwerkbeweging waar wonen, werken en leven in Flevoland samen
komen. Sociale en vitale buurten verminderen of voorkomen eenzaamheid, dragen bij aan
zingeving, verhogen het welbevinden, stellen de zorgvraag uit en versterken het netwerk van
zorgbehoevenden. Samen Buurten brengt professionals en bewoners bijeen om te leren, te
ontmoeten, oplossingen en vraagstukken te bespreken. Zo kunnen er fijne buurten gecreéerd
en behouden worden.

Meer voorbeelden zijn te vinden in bijlage .. van het inkoopbeleid 2021-2023. 30
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In Utrecht zitten GZ klanten minder vaak bij een sectorvreemde aanbieder
dan gemiddeld, voornamelijk 3-4LG klanten

Verdeling GZ klanten bij segment aanbieder Verdeling GZ zorgprofielen bij VV aanbieders?
[% klanten t.o.v. totaal, 2023] [% indicatie t.0.v. totaal, 2023]
8.883 45.836 273 2.453
GGZ aanbieder7_3'1%70,3% "~ 5,4% “0,5%
VV aanbieder _
Overig [IRCEWAYZ Overig
2LG 7 3% 5LG 7,1%
3vVG  11,5%
0 )
GZ aanbieder | 96,7% 94,2% VG L%

0wc B 3-4LG  18,3%
,3%

0

3-4LG  23,4% 6LG  30,3%
Utrecht Zilveren Kruis Utrecht Zilveren
Kruis

1. Indicatiegroepen met minder dan 20 klanten worden weggelaten, daardoor kan het zijn dat het totale percentage minder dan 100% is.
Bron: declaraties WIz Zilveren Kruis



Het aandeel actief- en urgent plaatsen buiten de streefnorm is in Utrecht
gelijk aan het gemiddelde van Zilveren Kruis

Actief/urgent wachtend? in regio t.o.v. totaal Zilveren Kruis Actief/lurgent wachtend buiten streefnorm?
[% van alle klanten, 2022] [% van actief-wachtenden geplaatst buiten streefnorm, 2023]

B Zilveren Kruis

Utrecht

0,14% - 1-2VG

3VG
0,12% -

4V G
0,10% ~ 5VG
0,08% A 6VG

Utrecht NG

0,06% -

8VG
0,04% _/\/\/\ Zilveren Kruis LG
0,02% ~ LVG

ZG
0,00% -

Jan Feb Mar Apr Mei Jun Jul Aug Sep Okt Nov Dec Totaal 18

1. Betreft alle urgent- en actief plaatsen klanten waar Zilveren Kruis verantwoordelijk voor is op een peilmoment ten opzichte van alle klanten in zorg.
2. Streefnorm is een norm die weergeeft binnen welke tijd een klant recht op zorg zou moeten hebben. Die verschilt per leveringsstatus en classificatie. Zie voorschrift zorgtoewijzing (bijlage inkoopbeleid)
Bron: monitor wachttijden

33



Het aandeel wachten op voorkeur is het afgelopen jaar gelijk gebleven en de
klanten wachten langer dan gemiddeld

Wachten op voorkeur?! in regio t.o.v. totaal Zilveren Kruis Tijd voordat wachten op voorkeur?! geplaatst is
[% van alle klanten, 2022] [# weken, 2022]
129 - Bl Zilveren Kruis ~ Utrecht
oL 1-2VG
1 ;of Utrecht VG
——  —— R
=R Zilveren Kruis 121
0,9% - 4VG
0,8% - 5VG
0,7% - 6VG
0.6% 1 VG 143
os |
0.5% 8VG 200
0,4% -
LG
0,3% -
LVG
0,2% A
0,1% - 2G
0,0% Totaal
Jan Feb Mar Apr Mei Jun Jul Aug Sep Okt NovDec
1. Betreft alle wachten op voorkeur klanten Zilveren Kruis verantwoordelijk voor is op een peilmoment ten opzichte van alle klanten in zorg. 34

Bron: monitor wachttijden
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Initiatieven in Zilveren Kruis regio’s dragen bij aan
een betere codrdinatie binnen het zorglandschap

- Digivaardig in de zorg zet zich in de regio Utrecht in om digitale vaardigheden van
medewerkers van zorgorganisaties te verbeteren. Dat doet ze door het beheren van een
kennissite met zelftesten en leermateriaal voor zorgprofessionals. Daarnaast zijn er materialen
ter ondersteuning van mensen die betrokken zijn bij het digivaardiger maken van
zorgprofessionals en worden er gratis (online) evenementen georganiseerd. Medewerkers leren
hoe ze beter kunnen omgaan met digitale toepassingen, waardoor de werkdruk verlaagd kan
worden, de cliént meer regie kan krijgen en zorg op afstand mogelijk is.

« Er zijn twee succesvolle webinars georganiseerd om te leren van aanbieders die een
kwaliteitsverpleegkundige hebben ingezet. Alliade, Cosis en VanBoeijen begonnen met het
inzetten van kwaliteitsverpleegkundigen om de zorg tussen de aanbieder en de AVG- en
huisarts te verbeteren. De kwaliteitsverpleegkundige fungeert als een vraagbaak voor het
agogisch geschoold personeel. Daardoor wordt er minder snel doorverwezen bij eenvoudige
vragen en sneller doorverwezen als dat wel nodig is. Samen met het zorgkantoor hebben
aanbieders hun ervaringen gedeeld met meerdere regio’s van Zilveren Kruis en Menzis.

« In Kennemerland is het LVB-netwerk opgericht. LVB-klanten hebben met relatief veel
instanties en organisaties te maken. Doordat die verschillende organisaties en instanties nog
niet of onvoldoende samenwerken ten aanzien van deze doelgroep is er geen zicht op de
vraagontwikkeling en ook niet of het aanbod passend en voldoende is. Het LVB-netwerk wil in
samenwerking met aanbieders uit het GZ en GGZ segment, overige zorgpartners en het sociaal
domein dat er een sluitende keten ontstaat in zorg en ondersteuning aan mensen met een licht
verstandelijke beperking

Meer voorbeelden zijn te vinden in bijlage ... van het inkoopbeleid 2021-2023. 36



Inhoudsopgave

 Introductie en samenvatting

« Regionale kenmerken en huidige situatie GZ-zorg
« Zorgvraag in de toekomst ’
» Bijlagen




Wijzigingen ten opzichte van 2022

Aantal zorglocaties (p. 6 , 15). Voor zorglocaties kijkt de analyse nu ook naar
sectorvreemde locaties. Daardoor kan het aantal locaties afwijken ten opzichte van
vorig jaar.

Voorspelmodel (p. 21 - 24). Het voorspelmodel is verbeterd door meerdere jaren te
gebruiken voor de prognose.

Groei zelfstandig wonen (p. 24). Om het uitbreidingspotentieel zuiverder in kaart te
brengen kijkt deze naar de groei van het aantal declaraties voor VPT en MPT.
Daardoor heeft mogelijke groei van intramurale zorg geen effect meer op de cijfers




