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Inleiding
Tijdens deze dialoogsessie zijn twee stellingen voorgelegd waarop de deelnemers konden reageren door aan te geven of ze het eens of oneens waren met de stelling. Het doel van deze sessie was om zoveel mogelijk input op te halen bij de deelnemers. Door deze uitwisseling van meningen en ervaringen ontstond een waardevolle discussie, waarin diverse perspectieven aan bod kwamen. De opgehaalde inzichten bieden een basis voor verdere stappen en besluitvorming voor het nieuwe inkoopdocument.
Stelling 1
Wij willen een centraal wachtlijstbeheer
Eens, omdat:
· Een gedifferentieerd aanbod en een overzichtelijk dashboard met beschikbare bedden maakt efficiënter beheer mogelijk.
· Een centrale wachtlijst biedt een duidelijk beeld van beschikbare plekken en verbetert de samenwerking tussen zorgaanbieders.
· Inkoop op capaciteit (plekken in plaats van zorg) kan leegstand verminderen, mits goed afgestemd op de daadwerkelijke vraag.
· Meer inspraak van zorgorganisaties bij de indicatiestelling zorgt voor betere afstemming op de praktijk.
· Vermindering van lege bedden en snellere plaatsing van cliënten
· Meer inzicht in wachtlijsten en beschikbare plekken.
· Meer maatwerk mogelijk.
Oneens omdat:
· Toewijzing op basis van capaciteit past niet altijd bij de behoeften van de cliënt.
· De huidige wachtlijst (circa 30 personen) is niet optimaal, maar het is onduidelijk of een centrale wachtlijst de beste oplossing biedt.
· Een centrale wachtlijst kan de expertiseverschillen tussen de 12 organisaties niet altijd recht doen.

Overige opmerkingen
· Cliënten moeten keuzevrijheid behouden.
· Inzicht in wachtlijsten helpt, maar direct contact tussen aanbieders is effectiever.
· In-, door- en uitstroomprognoses ondersteunen capaciteitsplanning en identificatie van hiaten.
· Duidelijke onderverdeling van verschillende begeleidingsvormen.
· Juridische borging en afspraken over privacy zijn noodzakelijk.
· Passend plaatsen blijft maatwerk en vraagt om intensieve samenwerking en vertrouwen.
Samenvatting stelling 1
Er is brede steun voor een ‘vorm’ van centraal wachtlijstbeheer, maar met belangrijke randvoorwaarden en aandachtspunten. De voordelen die worden benoemd zijn meer overzicht, efficiënter gebruik van beschikbare plaatsen, verbeterde samenwerking tussen zorgaanbieders en betere maatwerkoplossingen voor cliënten.
Er zijn ook zorgen over privacy, keuzevrijheid van cliënten en de mate waarin een centrale verdeling echt passend is. Verschillende organisaties hebben eigen expertise, en er is twijfel of toewijzing op basis van capaciteit altijd in het belang van de cliënt is. Daarnaast wordt het belang van een goed inzicht in de prognoses en uitstroom genoemd.
Stelling 2
We willen een verdeeltafel voor Beschermd Wonen om acceptatie client beter te kunnen borgen.
Eens, omdat:
· Organisaties leren elkaar beter kennen, wat de samenwerking en bereidheid om elkaar te helpen bevordert.
· Een verdeeltafel biedt meer inzicht in elkaars expertise.
· Het bespreken van casussen op een gedetailleerd niveau helpt bij het vinden van de meest passende plek voor de cliënt.
· Verantwoordelijkheid wordt gedeeld en expertise wordt optimaal benut.
· Zorg wordt gerichter en cliënten krijgen de meest passende zorg.
· Structureel overleg tussen zorgorganisaties helpt bij casusbesprekingen, informatie-uitwisseling en signalering van ontwikkelingen.
· 
Oneens, omdat:
· Een casusoverleg garandeert geen plaatsing.
· Organisaties die vol zitten, hebben weinig meerwaarde aan deelname.

Overige opmerkingen
· Verplichte opname kan afbreuk doen aan maatwerk en passende plaatsing.
· Samenwerking tussen partijen is nodig om complexe casussen aan te pakken.
· Een passende financiële vergoeding is vereist om gezamenlijk verantwoordelijkheid te dragen.
· Splitsing van indicaties per expertisegebied kan bijdragen aan betere plaatsing, maar met één partij als regievoerder.
· De verdeeltafel moet bijdragen aan betere samenwerking en kennisdeling tussen organisaties.
· Het overleg moet gericht zijn op passend plaatsen en niet enkel op casusbespreking zonder resultaat.
· De regievoering moet helder belegd worden bij één partij, terwijl de juiste expertise per casus wordt ingezet.

Samenvatting stelling 2
Er is breed draagvlak voor een overlegstructuur zoals een verdeeltafel, mits deze efficiënt wordt ingericht en gericht is op samenwerking en expertise-uitwisseling. De verdeeltafel moet dienen als overlegtafel waarin casussen worden besproken en cliënten op de juiste plek worden geplaatst binnen de beschikbare expertise.
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