
 10:00 - 10:15: Eline Tsai
 10:15 - 10:40: Saskia Vertregt
 10:40 - 11:05: Maartje Zonderland
 11:05 - 11:20: pauze
 11:20 - 11:45: Marjolein van Swinderen
 11:45 - 12:05: Gréanne Leeftink

 Volgend seminar: 4 oktober 2019
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PROGRAMMA: POLI PLANNING



POLI PLANNING: EEN INTRODUCTIE
ELINE TSAI
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WAAROM ÜBERHAUPT PLANNEN VAN DE POLI?



Voordelen plannen:
 Verdeling werkdruk
 Beheersen wachttijd en toegangstijd

 Beheersen overwerk

 Voorbereiding zorgverlener mogelijk omdat je weet wie er komt
 Beheersen productierealisatie i.r.t. –afspraken
 Etc.
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WAAROM ÜBERHAUPT PLANNEN VAN DE POLI?

Met dank aan Maartje van de Vrugt en Erwin Hans



Nadelen plannen:
 Creëert management-last
 Administratie-druk (afspraakbevestiging, etc.)
 Veel gedoe met herplannen van afspraken
 Plan versus realiteit
 No-shows en annuleringen leiden tot leegstand
 Creëert toegangstijd

Alternatief: inloop (evt. gecombineerd met afspraken)
 Geen administratie nodig
 Vrijheid patiënt
 Geen toegangstijd
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WAAROM ÜBERHAUPT PLANNEN VAN DE POLI?

Met dank aan Maartje van de Vrugt en Erwin Hans
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SOORTEN AFSPRAKENSCHEMA’S
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SOORTEN AFSPRAKENSCHEMA’S

Wachttijd patient (min.)

To
ta

le
vr

ije
tij

d
Ar

ts
 (m

in
.)

Aantallen op de curve  aantal patiënten
te boeken tijdens eerste consult1

1

1

1

1

1

10

0

0

0

0

0

2

1

1

1

1

0

Bailey-Welch 
regel

(1952)

8:00

8:30

9:00

9:30

10:00

10:30

Met dank aan Erwin Hans



6/6/19 8Met dank aan Erwin Hans



6/6/19 9

TEGENSTRIJDIGE DOELSTELLINGEN?

Personeel:
minimaliseer overwerk

Management:
maximaliseer benutting

Patiënten:
minimaliseer toegangstijd en 

wachttijd

Met dank aan: Erwin Hans



WACHTTIJD BIJ AFSPRAAK 

10

Geplande
start

afspraak

Punctualiteit
patiënt

Punctualiteit
systeem

(poli, CT, etc.)

A B

1 2

•Patiënt: Vrijwillige wachttijd
•Systeem: Vroege start / inlopen op programmaA1
•Patiënt: Vrijwillige + onvrijwillige wachttijd
•Systeem: Late startA2
•Patiënt: late aankomst
•Systeem: (grote) onderbenuttingB1
•Onvrijwillige wachttijd, late aankomst
•Systeem: late startB2

Vrijwillig wachten Onvrijwillig wachten

 TIJD

Met dank aan Erwin Hans



 Effect op andere afdelingen
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INTEGRAAL PLANNEN: EFFECT POLIPLANNING OP…

Met dank aan Maartje van de Vrugt



One-stop-shop gewenst en mogelijk?
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INTEGRAAL PLANNEN: MULTI-DISCIPLINAIRE ZORG

Proefschrift Ingeborg Bikker; Stochastic integer programming for multi-disciplinary outpatient
clinic planning – Leeftink et al.

Intake en evt. 
aanvullende 

diagnostische 
tests 

Multidisciplinaire 
team meeting

Uitleg 
diagnose 

verpleegster

Uitleg 
behandeling
Betreffende 

arts

Multidisciplinaire kanker kliniek
Revalidatiezorg



 Tegenstrijdige doelstellingen en belangen
 Integrale planning
 Zoveel mogelijkheden dat “optimaliteit” nooit bewezen kan worden
 Selectie patiënten van de wachtlijst kan op heel veel manieren

X
 Volgorde van afspraken kan op heel veel manieren
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WAAROM LASTIG?

Met dank aan Erwin Hans
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WAAROM LASTIG?

Met dank aan Erwin Hans

20!

x

=

39257009697150683788466586697039023912960000



 Inloop versus afspraak
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VEEL MOGELIJKHEDEN…



 Inloop versus afspraak
 Integrale planning –

multidisciplinaire zorg –
One-stop-shop
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VEEL MOGELIJKHEDEN…



 Inloop versus afspraak
 Integrale planning
 One-stop-shop

 Patiënt-naar-arts of arts-naar patiënt
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VEEL MOGELIJKHEDEN…



 Inloop versus afspraak
 Integrale planning
 One-stop-shop

 Patiënt-naar-arts of arts-naar patiënt
 Boekingshorizon
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VEEL MOGELIJKHEDEN…

Leeftink et al.



BEDANKT!


