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Achtergrond
Zorgsector dynamisch en complex
Maatschappelijke context van de zorg onzeker
Onzekere effecten van beleid

Gevolg
Belangrijke ontwikkelingen in de zorg worden soms gemist of 

verkeerd ingeschat. Vb: uitgaventrends, levensverwachting, 
gezondheidsrisico’s

Beleid moet rekening houden met toekomstige onzekerheden 
(robuust, flexibel)



Doelstelling, beleidsvraag
Doelstelling
Aandachtspunten en aanbevelingen voor een toekomstbestendig, 

robuust en flexibel zorgbeleid, waarin is rekening gehouden met 
toekomstige onzekerheden.

Vraagstelling
Hoe toekomstbestendig is de huidige (beleids)situatie en welke 

maatregelen zijn nodig om de zorg meer toekomstbestendig te 
maken gelet op de publieke doelen?
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Deelstudie
Vragen
In hoeverre heeft scenario onderzoek doorgewerkt in het zorgbeleid?
Welke ontwikkelingen zijn gemist?

Te bespreken
Suggesties voor aanpak? Welke scenario studies hiervoor selecteren?

Preselectie
McKinsey, Sustainable Health Systems
CPB, Toekomst Zorg
Rabobank, Diagnose 2025
STG, Toekomst Persoonsgebonden financiering in kaart gebracht. 
…, Ruimte voor arbeidsbesparende technologie 
…, Toekomst vaccinatie in Nederland: een drietal scenario’s
…, Medische ouderenzorg in de toekomst.
…, Maatschappelijke participatie. Perspectieven voor de WMO 
… suggesties?
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Scenario onderdelen

abstract
concreet

heden toekomst

nulsituatie

omgevings-
scenario’s beleids-

scenario’s

beleids-
boodschappen
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Werkwijze globaal
Uitwerking scenario onderdelen
Literatuurverkenning (o.a. bestaande scenariostudies, 

visiedocumenten)
Interviews
Enquete(?)
Workshop / stakeholdersbijeenkomst

Toetsing van deelproducten en conceptadvies
Expertgroep: kwaliteitsborging
Klankbordgroep: inhoudelijke toetsing
Stakeholdersbijeenkomst, workshop
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Doelgroepen, (deel)producten en 
communicatie
Doelgroepen
VWS, andere departementen
Zorgveld: zorgverzekeraars, aanbieders, gemeenten, 

patiëntenverenigingen, etc

Deelproducten
Adviesrapport
Deelrapporten scenario onderdelen
Achtergronddocumentatie, verantwoording
Visuele vertaling

Communicatie
RVZ nieuwsbrief
www.rvz.net
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Thema’s
Van ZZ naar GG
Allocatiemechanismen: publiek, privaat (gereguleerde concurrentie)
Verantwoordelijkheden: individueel, collectief, overheid, solidariteit
Gezondheidsverschillen: sociaal-economisch, intelligentie, werk
Opvattingen over ziekte: psychisch-somatisch, coping, participatie, 

welbevinden
……

Suggesties?
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Streefbeelden voor 
beleidsscenario’s (voorbeeld)

Ziekte en 
zorg

Overheid Markt

Gezondheid 
en gedrag7 februari 2013 Adviseur in gezondheid en zorg



‘Prediction is very difficult. Especially of the future.’
– Niels Bohr

7 februari 2013 Adviseur in gezondheid en zorg



EXTRA
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Scenario onderdelen
Nulsituatie: evaluatie huidige situatie van de volksgezondheid en 

zorg, en het zorgbeleid en de maatschappelijke ontwikkelingen die 
hierop van invloed zijn (drivers). 

Omgevingsscenario’s: verkennen van onzekerheid vanwege het 
verloop van maatschappelijke ontwikkelingen en discontinuïteiten, 
en de invloed hiervan op de zorg en het beleid.

Beleidsscenario’s: verkennen van onzekerheid over streefbeelden 
en de beleidsstrategieën die nodig zijn om deze te realiseren

Beleidsboodschappen: a) aandachtspunten afgeleid uit 
omgevingsscenario’s, b) aanbevelingen afgeleid uit onderlinge 
vergelijking van beleidsscenario’s en gelet op huidige beleid.
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zorgvraag 2020 (gg) zorgaanbod 2010 (zz)

chronisch ziekenmodel curatieve zorg
persoonlijke dienstverlening groepsgerichte zorgverlening
aan huis en mobiel in instelling en statisch
levenslange beperkingen episodische ziekten
levensloop benadering fragmentarisch, leeftijdspecifiek
multimorbiditeit enkelvoudige aandoeningen
gedragsgerelateerde ongezondheid gedragsneutrale zorgverlening
relatie profijt-gedrag geen relatie profijt-gedrag
vroegtijdig interveniëren; afwachten, piepsysteem;

interventionisme, aanvallend visit care, defensief
burger patiënt/consument

Van ZZ naar GG
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