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Simulatie, reguliere patiënten: 26.7 dagen→ 22.8 dagen

i.a.bikker@utwente.nl 12 / 15



Introductie Bottlenecks Model Resultaten Verder onderzoek

Resultaten

Ondergrens: 13.6 dagen→ 11.9 dagen
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Introductie Bottlenecks Model Resultaten Verder onderzoek

Conclusie

Adequate verdeling van capaciteit kan toegangstijden voor
radiotherapie flink verkorten.
→ Niet door harder te werken, maar op andere momenten.

Uitkomsten in AMC:

I Inzichten worden gebruikt. Bijv.: borst- en prostaat
patiënten kunnen elke dag terecht.

I Data-registratie wordt verbeterd
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