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Ambitie: Integrale sturing binnen de keten, borging
op alle planningsniveaus  
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Ontwikkelmodel: geen lineair proces
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Visie Integraal Capaciteitsmanagement

Capaciteit inzetten op basis van de vraag naar zorg

Per jaar, kwartaal, maand, week en dag weten we op basis van prognoses welke patiënten gebruik 

maken van onze capaciteiten

Integraal voorspellen en monitoren van in-, door- en uitstroom

Verbinding tussen 1e lijn, ziekenhuis en ketenpartners

Actieve sturing leidt tot een zelflerend systeem → continu verbeteren

Betere sturing, waardoor in 1 keer goed tegen zo min mogelijk kosten

Altijd en overal “in control”

Implementatie en borging van Integraal capaciteitsmanagement vanuit en onder verantwoordelijkheid 

Hospital Control Center
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Hospital Control Center?
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https://www.youtube.com/watch?v=kBqKjlPGE6I


Amphia Hospital Control Center

Het Hospital Control Center:

Kent capaciteit toe op basis van productieafspraken (strategisch) en actuele ontwikkelingen (tactisch)

Biedt inzicht in en advies over de benutting van capaciteit

Geeft inzicht in de actuele situatie in het ziekenhuis ten aanzien van in-, door- en uitstroom, stuurt hierop 

bij, escaleert indien nodig en geeft een doorkijk naar de komende periode (operationeel – tactisch). 

Fysieke ontmoetingsplek

Intensieve samenwerking met Finance & Control

Opstartplek voor teamleidinggevenden Avond-, Nacht en Weekend



Het programma ICM bestaat uit een vijftal onderdelen die elkaar 
versterken en het integrale karakter benadrukken

HCC

POLI OK KLINIEK

Professionals en management

Professionals en management zijn 

cruciaal om een succesvolle 

implementatie en borging mogelijk 

te maken. Het klimaat en de 

bereidheid moet goed zijn.

De afzonderlijke 

programmaonderdelen binnen de 

Poli, Kliniek en OK zijn gerichte op 

verdere professionalisering van de 

procesinrichting binnen de 

betreffende silo’s  
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[Shingo model]
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Het HCC is gericht op het beter 

inzichtelijk en voorspelbaar maken 

van de capaciteit over de keten
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Verandermanagement: participatief proces

Oplossing 

(Resultaat)

Probleem

Draagvlak

Onderzoek, analyse, advies

Bredere betrokkenheid

Bron: https://www.twynstragudde.nl/sites/default/files/content/blog/bijeen_brengen_van_belangen_artikel.pdf



HCC: Borging ICM op alle organisatieniveaus

• Capaciteitsmanagement onderdeel P&C-

cyclus

• Business partners gekoppeld aan 

zorgkernen

• Dagelijkse sturing beddenoverleg

• Ad hoc interventies bij knelpunten

• Toewijzing capaciteit  via OK-cie

• Weekstarts capaciteit

• Ondersteuning bij personele 

planning obv vraag naar zorg

• Coaching opnameplanning

• Stuurinformatie: dashboarding en 

tooling

• Ontwerpen en implementeren

procesverbeteringen

• Specifieke verbeterprojecten ICM
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Resultaat?

“Integraal capaciteitsmanagement is net zo vanzelfsprekend als ICT, 

je ziet de toegevoegde waarde pas als het niet werkt”



Resultaat?

Resultaten zijn niet altijd direct toe te wijzen, maar ICM draagt bij aan:

De zorggaranties van Amphia door reductie toegangs- en wachttijden, afspraak is afspraak

Kwaliteit en veiligheid van zorg door ligduurreductie en reductie gastpatiënten, de patiënt op de juiste 

plek op het juiste moment

Betere afstemming personele inzet op vraag naar zorg: minder hollen en stilstaan

Doelmatigheid: kostenreductie waar het kan (financiële resultaten gekoppeld aan ICM zijn (bewust) 

geen doel op zich)

“Integraal capaciteitsmanagement is net zo vanzelfsprekend als ICT, 

je ziet de toegevoegde waarde pas als het niet werkt”



Ambitie: de volgende stippen op de horizon



Ambitie: de volgende stippen op de horizon

Transmuraal capaciteitsmanagement
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Ambitie: de volgende stippen op de horizon

Transmuraal capaciteitsmanagement



Ambitie: de volgende stippen op de horizon

Transmuraal capaciteitsmanagementRegionaal capaciteitsmanagement?



Take home

Implementatie ICM vraagt vooral om cultuur en gedragsverandering, naast implementatie van methoden, 

technieken en tooling. Laat systemen en structuren niet leidend zijn.

Er is niet 1 “recept” voor succesvolle implementatie, de context is erg bepalend. Het begint met 

vertrouwen en goede samenwerking.

Inzichtelijk maken van bedrijfsvoering met behulp van data draagt bij aan inzicht en verbeterpotentieel, 

daarmee aan het vergroten van draagvlak voor ICM.

Borging middels een structuur is noodzakelijk, succesvolle implementatie en borging staat of valt met het 

mandaat van de capaciteitsmanager binnen de organisatie.

Een Hospital Control Center is een middel om belang van ICM te duiden.

Gewoon beginnen, begin klein





HCC tactisch niveau: weekstarts op basis van 
dashboard



Amphia Kalender



Aantal geopende bedden week 38 snijdend en 

beschouwend

Verwacht aantal benodigde snijdende bedden op basis 

van historische productie 2017-2018

Verwacht aantal benodigde beschouwende bedden op 

basis van historische productie 2017-2018

Delta verwacht benodigd en beschikbaar wk 38

Het aantal geopende bedden volgens planning 

bedraagt voor de snijdende kant 124 bedden en 

voor de beschouwende kant gemiddeld 165 bedden, 

met (ma 163, di 168, wo 163, do 163, vr 168, za 163, 

zo 163) 

Het aantal benodigde bedden o.b.v. historie 

bedraagt voor de snijdende kant 120-125 bedden

Het aantal benodigde bedden o.b.v. historie 

bedraagt voor de snijdende kant 175-180 bedden

Prognose HCC: In week 39 komen we naar verwachting 
4-8 bedden tekort aan de beschouwende de kant

Voor week 39 wordt voor de snijdende kant o.b.v. 

analyse een tekort van 1-2 bedden verwacht en 

voor de beschouwende kant een tekort van 4-8 

bedden

Bron: Excel beddencapaciteit 20190905
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