e
Berenschot Kostprijsbenchmark Zorg

Inzicht voor tariefdiscussie én eigen bedrijfsvoering

Waarom een kostprijsbenchmark? Wat levert de Kostprijsbenchmark Zorg op?

e Tarieven staan onder aanhoudende druk. Berenschot heeft samen met aanbieders (inmiddels

e Te vaak wordt gewerkt met (vaak) met J&O-aanbieders, Gl's, GGZ, Hospicezorg, RIBW's,
incorrecte en niet-onderbouwde Jeugd GGZ) en financiers (VNG en gemeenten) een
aannames. kOStprijsmOdel ontwikkeld:

e Om het gesprek goed te kunnen * dat gedetailleerd inzicht biedt in de opbouw en
voeren, is het van belang om: hoogte van kostprijzen (per product, uur en functie),
- de eigen kostprijzen te kennen, ¢ dat toont welke elementen bijdragen aan relatief

hoge en lage kostprijzen,

e waarmee eenduidig, objectief, gevalideerd én
gedragen referentiemateriaal wordt verzameld,

¢ dat meermaals van doorslaggevend belang is
gebleken in discussies en rechterlijke uitspraken,

e dat in diverse regio’s geholpen heeft om te komen
tot goede afspraken over reéle tarieven.

- te weten hoe deze zijn opgebouwd,
- te weten hoe deze zijn te beinvioeden,
- te weten hoe de kostprijs en
opbouw zich verhouden tot
collega-organisaties.
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Meer weten?
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