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1. Inleiding 

De huidige ontwikkelingen in de situatie rondom de zorginstelling Meavita heeft de Kamerleden Van Miltenburg (VVD) en Wolbert (PvdA) aanleiding gegeven om een voorstel te doen naar een contextanalyse van de wijzigingen in de thuiszorg. Meavita Nederland heeft op 24 februari 2009 surseance aangevraagd voor bedrijfsonderdelen van de Meavitagroep. Het gaat om Meavita Den Haag en Stichting Thuiszorg Groningen. De achterliggende vraag bij de contextanalyse is: “hoe heeft het zover kunnen komen dat een zorginstelling niet meer garant kan staan voor de levering van zorg aan cliënten en het personeel van de zorginstelling in onzekerheid verkeert over het behoud van hun banen?”.

De vaste Kamercommissie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport (VWS) is in het kader van deze vraag voornemens om hoorzittingen te houden. Gedacht wordt aan betrokkenen bij de gang van zaken rondom Meavita, maar ook bijvoorbeeld aan oud-politici. Het doel van de hoorzittingen is het leren ten behoeve van lessen voor de toekomst. Ter voorbereiding op en ter achtergrondinformatie van deze hoorzittingen stellen wij voor om het Bureau Onderzoek en Rijksuitgaven (BOR) een contextanalyse in de thuiszorg te laten uitvoeren.
Hierbij ontvangt u een eerste globale uitwerking van de opzet van de contextanalyse ter bespreking en besluitvorming in de extra procedurevergadering van de Cie. VWS op 17 maart 2009. 
2. Doel en vraagstelling
Het doel van de contextanalyse is om de Kamerleden inzicht te geven in de stelselwijzigingen in de thuiszorg. Tevens dient de contextanalyse als input voor de hoorzittingen. Het gaat hierbij om inzicht in de motivatie achter stelselwijzigingen in de thuiszorg en de wijze waarop verschillende partijen (denk bijvoorbeeld aan brancheverenigingen, belangenorganisaties, vakbonden) daarin stonden. 

Omdat het onderwerp en de betrokkenen een breed bereik kennen, is een verdere afbakening gewenst. Afbakening ten aanzien van de te onderzoeken periode en afbakening ten aanzien van de partijen. 

We stellen voor een aantal majeure momenten vanaf de jaren ‘70 in de stelselwijzigingen te benoemen en de contextanalyse daarop te richten
. 
Centrale vraagstelling

Welke motivatie zat er achter stelselwijzigingen in de thuiszorg en hoe stonden verschillende partijen daarin?
Deelvragen

Mogelijke deelvragen:

1. Welke stelselwijzigingen zijn er te onderkennen sinds 1974 tot op heden? Welke kunnen als majeur worden onderschreven? Noot: de vervolgvragen zullen alleen op de gekozen majeure stelselwijzigingen betrekking hebben. De historie voorafgaand aan 1974 zal beknopt worden beschreven.
2. Welke motivatie lag er ten grondslag aan de (betreffende) stelselwijziging? 

3. In welke (denk aan economische, demografische, sociale) context vond de stelselwijziging plaats?

4. Welke partijen waren daarbij betrokken en hoe stonden zij tegenover de stelselwijziging?

5. Welke voor-en nadelen zijn er bekend van de betreffende stelselwijziging?

4. Werkwijze en looptijd

De vragen zullen worden beantwoord aan de hand van literatuurstudie.
De contextanalyse zal plaatsvinden in de periode medio maart tot medio mei.
Nadere planning:

17 maart: besluit nemen over het voorstel in de procedurevergadering Cie. VWS.

18 maart: Griffier stuurt per mail nadere onderzoeksopzet van de contextanalyse (waarin opmerkingen uit extra pv worden meegenomen) van BOR rondt aan Cie. VWS. 
Na akkoord van de Cie. gaat BOR, conform afgestemde opzet, aan de slag.
Medio maart - medio mei: analyse en schrijven notitie.
Medio mei: oplevering notitie contextanalyse.

Juni: hoorzittingen

�  In 1974 verscheen de Structuurnota Gezondheidszorg. Dit was het eerste document waarin een samenhangende visie op de structuur van de Nederlandse gezondheidszorg werd geboden. Kruiswerk en gezinsverzorging krijgen hierin rol binnen de eerste echelon: eerstelijnsgezondheidszorg. 
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