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Alternatieve financiering 
van ouderenzorg

o p e n b a r e  f i n a n c i ë n

Het huidige zorgsysteem in Nederland be-
staat uit drie delen: de Zorgverzekerings-
wet (Zvw), de Algemene wet bijzondere 
ziektekosten (AWBZ) en de Wet maat-
schappelijke ondersteuning (Wmo). De 

Zvw financiert de curatieve zorg, terwijl de AWBZ en Wmo 
de kosten voor verzorging en verpleging van met name oude-
ren financieren. De Wmo is een decentrale voorziening die 
extramurale verzorging en ondersteuning voor een gedeelte 
vergoedt. De AWBZ financiert het grootste deel van de oude-
renzorg. Iedereen betaalt AWBZ-premie over zijn inkomen. 
Deze premie-inkomsten financieren het grootste deel van de 
zorg die ouderen in hetzelfde jaar ontvangen; de financiering 
van de AWBZ werkt dus volgens een omslagstelsel. In 2012 
bedroeg de AWBZ-premie 12,15 procent van het salaris tot 
33.863 euro en de ouderenzorg bedraagt ongeveer 65 procent 
van de totale AWBZ-inkomsten. Dit laatste komt overeen 
met een bedrag van ruim 16 miljard euro. 

De toekomst van ouderenzorg
Mede vanwege de vergrijzing en langer leven zal de AWBZ-
premie de komende jaren explosief stijgen als er niet ingegre-
pen wordt. Omdat het aantal zorgbehoevenden ten opzichte 

van de premiebetalers toeneemt, zal de AWBZ-premie bij een 
ongewijzigd beleid binnen nu en dertig jaar verdubbelen (De 
Boer et al., 2011; CPB, 2013). Dit betekent een forse toena-
me van de druk op solidariteit tussen ouderen (gebruikers) en 
werkenden (betalers). Daarmee is de houdbaarheid van het 
huidige systeem in het geding. Mogelijke oplossingen zijn om 
de zorg doelmatiger en efficiënter te maken en daarnaast min-
der zorg te leveren of om meer eigen bijdragen in rekening te 
brengen. Momenteel leiden bezuinigingen al tot grote weer-
stand bij alle betrokkenen. Deze weerstand zal waarschijnlijk 
groeien wanneer de overheid nog meer kort op zorg en eigen 
bijdragen verhoogt. Een alternatief is het doorvoeren van een 
wijziging in het financieringstelsel, wat bij kan dragen aan het 
in stand houden van het huidige ouderenzorgniveau.

Collectief zorgsparen als oplossing
In een kapitaaldekkingssysteem sparen mensen voor hun ei-
gen zorgkosten. Als iedereen voldoende spaart, hebben de-
mografische ontwikkelingen en tegenvallende inkomensgroei 
minder impact op de financierbaarheid van zorg. Bovendien 
kan het rendement over het ingelegde kapitaal de premie 
drukken. De keerzijde hiervan is dat een kapitaaldekkingssys-
teem wel onderhevig is aan marktrisico. Een ander belangrijk 
punt is de transitie van een omslagstelsel voor ouderenzorg 
naar een kapitaaldekkingssysteem waarbij er een overgangs-
periode met hoge kosten ontstaat. In deze periode betaalt 
namelijk iedereen een dubbele premie. Naast de spaarpremie 
voor toekomstige zorg is ook voor de zorg voor de huidige 
ouderen een (omslag)premie nodig. Zij hebben namelijk niet 
de kans om voor zorg te sparen. 

Vormgeving zorgsparen
Er zijn talloze manieren denkbaar voor de inrichting van een 
zorgspaarsysteem. Onder andere op de dimensies collectivi-
teit en verplichtstelling zijn keuzes te maken. Een vrijwillig 
individueel systeem, dat vergelijkbaar is met het derdepijler-
pensioen, behoort tot de mogelijkheden. Ook een optie is 
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De kosten van de ouderenzorg nemen de komende jaren fors toe. 
De huidige financiering via AWBZ en Wmo is op termijn niet 
meer houdbaar zonder structurele hervormingen. Een mix van de 
huidige financiering en collectief sparen voor ouderenzorg is een 
goed alternatief, maar dan verdient de transitiefase wel aandacht. 
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het verplicht en collectief zorgsparen, dat veel gelijkenissen 
vertoont met het tweedepijlerpensioen. Een individueel sys-
teem heeft voor- en nadelen ten opzichte van een collectief 
systeem. En voor zowel vrijwillig als verplicht sparen zijn ar-
gumenten te noemen. Figuur 1 toont de afwegingen die hier-
bij spelen. De hoge spreiding in het zorggebruik maakt in-
dividueel sparen onaantrekkelijk. Ongeveer twintig procent 
van de ouderen gebruikt tachtig procent van de zorg en heeft 
dan een spaarrekening van 300.000 euro nodig. Velen zouden 
hierdoor in het geval van individueel zorgsparen onnodig en 
te veel sparen (Hussem en Kortleve, 2013).

Ter illustratie is uitgegaan van een systeem waarin ieder-
een verplicht en collectief spaart voor ouderenzorg. Dit leidt 
tot de hoogst mogelijke gezondheidssolidariteit. Hierbij leidt 
alleen een ouderenzorgindicatie tot een betaling uit de spaar-
pot. Deze vormgeving van het systeem voorkomt onder- en 
oversparen per individu. Een bijkomend voordeel is dat er bij 
een verplicht systeem geen sprake kan zijn van uit- of afstel 
van sparen bij gebrek aan zelfcontrole. Een nadeel kan zijn dat 
in een dergelijk systeem omzetting van het gespaarde vermo-
gen in bijvoorbeeld pensioen minder makkelijk mogelijk is en 
men de betaalde premie kan zien als een belasting met een 
negatief effect op het arbeidsaanbod. Om tegemoet te komen 
aan de bezwaren tegen een verplichte deelname, kan deelne-
mers de mogelijkheid geboden worden voor een opt-out te 
kiezen. Het zou dan met name de groepen betreffen die zelf al 
(via een eigen woning) vermogen opbouwen. In de vormge-
ving is het de politieke vraag welke solidariteit tussen mensen 
met hoge en lage inkomens en vermogens wordt gevraagd. 
Bij de getoonde analyses is geen rekening gehouden met een 
eventuele opt-out mogelijkheid. 

Premie tijdens transitie zeer hoog
Tijdens de transitie van een omslagstelsel naar een kapitaal-
dekkingssysteem met verplicht en collectief sparen is er een 

periode met dubbele lasten. Men betaalt zowel een spaarpre-
mie voor toekomstige lasten als een omslagpremie voor de 
huidige lasten, om te voorkomen dat de generaties die nog 
niet hebben gespaard zonder zorg komen te zitten. Dit is uit-
gewerkt in een voorbeeld waarbij een overgangsperiode geldt 
van veertig jaar (kader 1). Figuur 2 toont de omslagpremie 
voor de financiering van de ouderenzorg voor en na transitie, 
de zorgspaarpremie en de totale premie in het geval van een 
transitie. De figuur illustreert dat de totale premie na transitie 
in het eerste jaar stijgt met tien procent van het inkomen ten 
opzichte van de premie voor transitie.  Na ongeveer 35 jaar 
komt de verwachte totale premie na transitie onder de ver-
wachte premie van vóór de transitie. Dus pas na 35 jaar zal de 
transitie een lastenverlichting betekenen. 

Solidaire verdeling van de lasten
In het getoonde voorbeeld van een overgang naar collectief 
zorgsparen liggen de kosten van een transitie bij de huidige 
werkende generatie. Hierdoor is de druk op de intergenerati-
onele solidariteit zo groot dat dit de transitie belemmert. Om 
van zorgsparen een realistisch alternatief te maken, is juist een 
verlichting van de druk op de solidariteit nodig. Dit vergt het 
verdelen van de transitiekosten over meerdere generaties. Dat 
betekent dat ook de huidige ouderen mee moeten gaan beta-
len. Dit kan bijvoorbeeld door het verhogen van eigen bijdra-
gen. Figuur 3 toont een vergelijking van de huidige premie 
met een transitie in combinatie met een verhoging van de ei-
gen bijdragen. In vergelijking met de huidige situatie verdrie-
voudigen de eigen bijdragen. De verhoogde eigen bijdragen 
betaalt men uit gespaard pensioen of door het eigen (woning)
vermogen aan te spreken, zodat de premies in 2013 weliswaar 
niet verdrievoudigd hoeven te worden, maar nog steeds van 
acht naar veertien procent van het inkomen zullen stijgen. In 
dit geval zien we dat de premie voor ouderenzorg na 25 jaar 
lager wordt dan de omslagpremie.

Een verdere premiedaling is mogelijk door een deel van 
de transitiekosten te financieren via een ophoging van de 
publieke schuld. Op deze manier dragen ook toekomstige 
generaties bij aan de transitiekosten. Figuur 4 laat de situatie 
zien waarin financiering van de transitiekosten voor dertig 
procent plaatsvindt via publieke schuld én een verhoging van 
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De premiegrondslag blijft gebaseerd op de eerste twee belas-
tingschijven. De overgang naar kapitaaldekking is gefaseerd. 
De afbouw bedraagt 2,5 procent per jaar. De bevolkingssamen-
stelling is gebaseerd op prognoses van het CBS. 
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eigen bijdragen. De premie na transitie stijgt dan in 2013 naar 
twaalf procent van het inkomen. In dit geval zien we dat de 
premie voor ouderenzorg na zestien in plaats van 35 jaar lager 
wordt dan de omslagpremie. 

Niet iedereen heeft voldoende vermogen om de ouderen-
zorg uit eigen middelen te betalen. Het is daarom essentieel 
dat er een minimum-basispakket blijft bestaan voor de meest 
basale zorg. Het ligt voor hand om voor de financiering hier-
van een omslagstelsel te blijven hanteren. Dit is analoog aan 
het eerstepijlerpensioen, de AOW. Er is dan dus sprake van 
een gedeeltelijke transitie naar kapitaaldekking. Analoog aan 
het pensioenstelsel ontstaat een systeem van een omslagstel-
sel gecombineerd met een spaarsysteem. Een groot voordeel 
is dat de transitiekosten in dit geval aanzienlijk kleiner zullen 
zijn dan bij een volledige overgang naar kapitaaldekking. Na 
een transitie van bijvoorbeeld de helft van het omslagstelsel 
naar een kapitaaldekkingssysteem zal de stijging van de totale 
premie halveren in vergelijking met een volledige transitie. 
Een bijkomend voordeel is dat zo een differentiatie van de-
mografische risico’s en risico’s op financiële markten mogelijk 
is. Een kapitaalgedekt stelsel is namelijk minder gevoelig voor 
demografische risico’s (bijvoorbeeld het langlevenrisico) en 
gevoeliger voor risico’s op financiële markten, terwijl het om-
gekeerde geldt voor een omslagstelsel. 

Conclusie
Het regeerakkoord ´Bruggen slaan´ kondigt ingrijpende ver-
anderingen aan betreffende de ouderenzorg. Een groot deel 
van de AWBZ-zorg gaat over naar de Wmo en eigen bijdra-
gen gaan omhoog. Omdat dit gepaard gaat met een beperking 
van het budget, leidt dit ook tot inperking van het pakket 
aan zorg en verzorging. Het huidige basispakket voor oude-
renzorg, gefinancierd middels een omslagstelsel, krimpt dus. 
Om het zorgniveau en het resterende inkomen op peil te kun-
nen houden, zal iedereen rekening moeten houden met een 
nieuwe situatie waarin sparen nodig is om extra zorg of eigen 
bijdragen te kunnen betalen. Het sparen voor toekomstige 
ouderenzorg maakt daarmee onderdeel uit van de individu-
ele financiële planning. Collectief zorgsparen met eventueel 
een opt-out-mogelijkheid kan een belangrijke rol spelen om 
iedereen uitzicht te laten houden op betaalbare en toeganke-
lijke ouderenzorg. 
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Overgang naar zorgsparen
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publieke schuld

Figuur 2

Figuur 3

Figuur 4

0

5

10

15

20

25
In procenten

In procenten

In procenten

2013 2023 2033 2043 2053 2063 2073 2083

0

5

10

15

20

25

2013 2023 2033 2043 2053 2063 2073 2083

Omslagpremie Totale premie transitie
Zorgspaarpremie transitie Tijdelijke omslagpremie transitie

Omslagpremie Totale premie transitie
Zorgspaarpremie transitie Tijdelijke omslagpremie transitie

Omslagpremie Totale premie transitie
Zorgspaarpremie transitie Tijdelijke omslagpremie transitie

0 

5

10

15

20

25

2013 2023 2033 2043 2053 2063 2073 2083

0

5

10

15

20

25
In procenten

In procenten

In procenten

2013 2023 2033 2043 2053 2063 2073 2083

0

5

10

15

20

25

2013 2023 2033 2043 2053 2063 2073 2083

Omslagpremie Totale premie transitie
Zorgspaarpremie transitie Tijdelijke omslagpremie transitie

Omslagpremie Totale premie transitie
Zorgspaarpremie transitie Tijdelijke omslagpremie transitie

Omslagpremie Totale premie transitie
Zorgspaarpremie transitie Tijdelijke omslagpremie transitie

0 

5

10

15

20

25

2013 2023 2033 2043 2053 2063 2073 2083

0

5

10

15

20

25
In procenten

In procenten

In procenten

2013 2023 2033 2043 2053 2063 2073 2083

0

5

10

15

20

25

2013 2023 2033 2043 2053 2063 2073 2083

Omslagpremie Totale premie transitie
Zorgspaarpremie transitie Tijdelijke omslagpremie transitie

Omslagpremie Totale premie transitie
Zorgspaarpremie transitie Tijdelijke omslagpremie transitie

Omslagpremie Totale premie transitie
Zorgspaarpremie transitie Tijdelijke omslagpremie transitie

0 

5

10

15

20

25

2013 2023 2033 2043 2053 2063 2073 2083

De auteur hee� verklaard dit artikel alleen te publiceren in ESB en niet elders 
te publiceren in wat voor medium dan ook. Het is wel toegestaan om het artikel voor eigen gebruik 

en voor publicatie op een intranet van de werkgever van de auteur aan te wenden.


