erg onduidelijk te blijven. Partijen weten ei-
genlijk niet goed welk aanbod ze nu precies
geven aan welke type cliénten en welke effec-
ten tegen welke kosten dat oplevert. In het be-
drijfsleven zou zoiets tamelijk dodelijk zijn,
maar in de ouderenzorg kennen we nog
steeds niet de exacte omvang van de wacht-
liisten en de zorgkloof tussen vraag en aan-
bod. Met de komst van de regionale indicatie-
organen en de standaardisering van indicatie-
gegevens, productbeschrijvingen en kostprij-
zen wordt het eindelijk mogelijk om duidelijke
informatie over de cliénten en hun zorgverle-
ning te krijgen.

De regiovisie en het beleid moeten worden ge-
voed met deze uiterst relevante gegevens en
dan zal onomstotelijk komen vast te staan dat
er een reéle zorgkloof is, zowel in kwantitatief
als kwalitatief opzicht. Bovendien zullen regio-
nale partijen door hun concrete samenwerking
rondom de regiovisie en de optimalisering van
het regionale aanbod duidelijk kunnen maken
dat zij er alles aan hebben gedaan om het be-
schikbare budget zo goed mogelik in te zetten.
Als het op die manier en met aller inzet inder-
daad zou lukken de ouderenzorg echt trans-
parant te maken, dan heeft de politiek pas
echt een probleem: er moet geld bij!

Prof.dr. R. Huijsman is bijzonder hoogleraar ouderen(zorg)beleid
aan de Erasmus Universiteit te Rotterdam.

Ors. J.D.H. van Wijngaarden is onderzoeker bij het instituut Be-
leid en Management Gezondheidszorg aan de Erasmus Universi-

teit te Rotterdam.
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secretaris Margo Vliegenthart onder andere het boek Schakefle)n
Jmet visie: regiovisie in de ouderenzorg ().D.H. van Wijngaarden
n R. Huijsman, ISBN 90 352 2184 6, f 30,-). In 1997 verscheen
‘et eerste boek over regiovisies: Tussen plan en werkeljjkheid
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RIO's gaan bergop

De gastcolumn van professor Van der Most
in het vorige nummer van Ouderenzorg le-
zend, (p. 13) dacht ik gaandeweg: zou hij
zijn mening voor een betere geven? Geluk-
kig hoefde dat niet. Bijna op het eind geko-
men geeft hij die zelf: ‘RIO’s zou men moe-
ten terugbrengen tot commissies van onaf-
hankelijke deskundigen’. Schrijver is er on-
getwijfeld mee bekend dat RIO’s als zodanig
functioneren; namelijk als commissie van
onafhankelijke deskundigen. Ze daarnaar

“terugbrengen’ hoeft dan ook niet.

Ook wat volgt klinkt goed: ‘Eerst een advies,
dan de beslissing van de verzekeraar die
over het geld gaat. De wet gaat uit van een
verzekering en een verzekgraarsmodel. De
verzekeraar moet instaan voor het pakket,
beoordelen of aan de voorwaarden is vol-
daan. Beslissingen worden verantwoord op
basis van adviezen van een RIO’.

Van der Most doet het intussen voorkomen
alsof deelname van ‘alle belanghebbenden’
in de besturen van de RIO strijdig is met
een onafhankelijke indicatiestelling. Dat is
maar de vraag. Ik ben het niet eens met de
manier waarop soms aan de onafhankelijke
indicatiestelling vorm wordt gegeven (vide
infra), maar als het goed is, is er niet meer
sprake van een indicatiestelling waarbij het
alleen de zorgﬁnbieders zijn die bepalen
wie een indicatie krijgt.

Het gaat mij dan ook te ver wanneer schrij-
ver het RIO vervolgens als een louter belan-
genorganisatie gaat brandmerken. Het lan-
delijk BIO-protocol laat inderdaad - binnen
zekere grenzen, die niet aan een kritische vi-
sitatie zullen ontkomen - ruimte voor een lo-
kaal gekleurde invulling. Nederland een een-
heidsworst? De rechtszekerheid is in strikte
zin soms zelfs gediend bij een genuanceerde
benadering. '

De notie als zou integrale indicatiestelling
niet uit de verf komen als ‘de adviesplicht in
het Zorgindicatiebesluit beperkt -is tot
AWBZ-verstrekkingen’, ontgaat me. Waar-
om zou integrale indicatiestelling, in bet ka-
der van zowel de AWBZ als de Wvg, samen-
hangen met enige adviesplicht volgens het
Zorgindicatiebesluit? Wanneer overeen-
stemming bestaat over het bij de RIO’s on-
derbrengen van de Wvg, en die is er, dan zie
ik geen beletsel hoegenaamd om integraal
te adviseren.

Wanneer professor Van der Most verzucht,
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dat objectiviteit ‘nauwelijks gegarandeerd’ is
en ‘'indiceren (..) verschrikkelijk moeilijk’ dan
benadrukt hij daarmee slechts de intellectu-
ele uitdaging. De moeilijkheidsgraad van het
objectief indiceren ontmoedigt niet, maar
spoort aan tot analyse en onderzoek.

Jammer genoeg eindigt professor Van der
Most zijn column met een dissonant. Hij be-
weert namelijk dat ‘het indicatiecentrum
verwordt tot een systeem ter verdeling van
schaarste’. Het schaarstemotief wordt vaak
ingebracht als een argument tegen het RIO-
concept. Vooralsnog vermag ik niet in te

- zien waarom een zo eerlijk mogelijke verde-
" ling van schaarste - zorg en voorzieningen

worden toch uit collectieve middelen be-
taald? - zoveel onrust zou moeten veroorza-
ken. Ook het principe van de ‘klant is ko-
ning’ verstaat zich niet met een gedegen
zorgvraaganalyse, die immers op bepaald
redelijke gronden naar andere conclusies
kan leiden dan de door de vrager en/of de
behandelaar ingediende zorgvraag.

Dan: de suggestie als zouden RIO’s offeren
aan onafhankelijke, objectieve en integrale
indicatiestelling door toch aanbodgericht te
indiceren is volledig uit de lucht gegrepen.
Wat een verademing om in dezelfde Oude-
renzorg van Huijsman en Degen een artikel
aan te treffen waarin de actuele ontwikke-
ling rond de RIO’s wordt geschetst. Al kan
bezwaarlijk worden beweerd - hier moet ik
professor Van der Most bijvallen - dat ‘verti-
cale zorgconcerns’ geloofwaardig onafhan-
kelijk zijn.

Téch: mee- en nadenken over de positie van
de RIO's, die als pasgeboren baby’s door
staatssecretaris Vliegenthart aan de politieke
borst worden gelegd, draagt positief bij aan
een versterking van deze jonge organisaties.
Daarom ben ik minder pessimistisch dan pro-
fessor Van der Most. De RIO's gaan ‘bergop’
en het Zorgindicatiebesluit gaat niet ‘op de
helling’. En dat door: investeren in deskun-
digheid, geloofwaardig onafhankelijk indice-
ren, analyse van en onderzoek naar een
daadwerkelijk objectief indiceringsproces en
tenslotte door integraal indiceren van AWBZ-
zorg en Wvg-voorzieningen.

W.G.M. Beemsterboer, arts Sociaal Medische Advise-
ring en Indicatiestelling, RIO Noord-Limburg te Venlo,
bestuurslid van de Vereniging van Indicerende en advi-
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SENIOREN GAAN GRAAG OVERDAG NAAR BIJEENKOMSTEN IN HUN EIGEN WLK.




