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Ontwerpjaarstukken 2010 

1 Samenvatting Jaarstukken 

1.1 Beleidsrealisatie en toekomstperspectief 
In opdracht van de acht dee lnemende g e m e e n t e n 1 aan de Gemeenschappe l i j ke Rege l ing G G D Zu id-Hol land 
W e s t bewaakt, beschermt en bevordert de G G D Zuid-Hol land W e s t de gezondhe id van alle inwoners van de 
regio Zuid-Hol land Wes t . Dit met het doel dat burgers langer in goede gezondhe id leven en de verschi l len in 
gezondheidss i tuat ie en levensverwacht ing tussen groepen burgers te laten a fnemen. 
De gemeenten en de G G D Zuid-Hol land W e s t onderkennen daarbij dat de bevorder ing van publ ieke 
gezondhe id al leen tot stand komt door een gezamenl i jke inspanning van vele actoren uit verschi l lende 
maatschappel i jke domeinen. Publ ieke gezondhe id vergt daardoor per definitie een integrate en intersectorale 
aanpak om de voorwaarden te scheppen voor een gezonde samenlev ing en burgers (weer) in staat te stel len 
zorg te dragen voor hun e igen gezondhe id . 

Jeugdgezondheidszorg 
Met het oog op de toekomst van G G D Zuid-Hol land W e s t zijn in 2010 belangri jke s tappen gezet . In maart 
2010 hebben alle gemeenten ingestemd met een wijziging van de Gemeenschappe l i j ke Rege l ing G G D Zu id -
Hol land W e s t waardoor het mogelijk werd om op 1 juli van dat jaar de Sticht ing Jeugdgezondhe idszo rg Zu id -
Hol land W e s t op te r ichten. O p die manier is er een organisat ie voor integrale j eugdgezondhe idszorg 
gereal iseerd voor s ignaler ing, monitoring, adv ies , verwijzing, coord ina te en vangnet en speci f ieke en 
a lgemene prevent ieprogramma's voor k inderen, jongeren, hun ouders en opvoeders . 
De jeugdgezondhe idszorg in de regio is op die manier geposi t ioneerd a ls een spin in het web voor de zorg en 
dienstver lening aan k inderen en gez innen en de plek waar r is icosignalen en informatie s a m e n k o m e n en van 
waaruit zo nodig wordt gehande ld . 

O p 1 januari 2011 hebben de vier betrokken thuiszorgorganisat ies en G G D Zuid-Hol land W e s t hun 
jeugdgezondheidszorgact iv i te i ten aan d e z e stichting overdragen. Beha l ve dat de overdracht van 
werkzaamheden en medewerkers begin 2011 gereal iseerd is, zijn in 2010 reeds vier andere doe len met 
betrekking tot de jeugdgezondhe idszorg gerea l iseerd : 

• de innovatie van de z o g e n a a m d e wettelijke taken jeugdgezondhe idszorg . Het resultaat is de 
verschuiv ing van de s tandaardonderzoeken naar meer r is icogestuurd onderzoek ; 

• de versterking van de rol en posit ie van de jeugdgezondhe idszorg in de Cen t ra voor J e u g d en G e z i n . 
Door de integratie van de jeugdgezondhe idszorg in de regio oefent deze grote samenhang met de 
gemeenten bij de realisatie van de lokale Cen t ra voor J e u g d en G e z i n ; 

• de werkp rocessen binnen de Jeugdgezondhe idszo rg zijn opn ieuw gedef in ieerd en vanaf 2011 wordt 
gewerkt met een z o g e n a a m d bas isspoor , aandach tsspoor en aanvu l lende 
jeugd(gezondheids)zorgd iensten worden aangeboden a ls "P rog ramma op M a a t " ; 

• de start van de invoering van het Digitaal Doss ie r Jeugdgezondhe idszo rg (DD J G Z ) . De eerste fase 
(invoer k lantgegevens van de afzonderl i jke organisat ies, p lan- en registrat iemodulen) is gerea l iseerd. 

Tegelijkerti jd met het besluit om de jeugdgezondhe idszorg te verzel fs tandigen hebben de gemeenten 
opdracht gegeven om te komen tot een gemeenschappe l i j k be le idskader als houvast voor de korte en lange 
termijn ontwikkel ing van de publ ieke gezondhe id in de komende jaren en de bestuurl i jke en organisator ische 
keuzes die daarmee te maken hebben. 

Dit be le idskader is voor zowel gemeenten als G G D Zuid-Hol land W e s t en de St icht ing Jeugdgezondhe ids ­
zorg Zu id-Hol land W e s t van be lang. Het biedt de gemeenten r icht inggevende kaders voor regie, f inancier ing, 
lokaal gezondhe idsbe le id en act iep lannen. 

Het betreft hier de gemeenten Delft, Leidschendam-Voorburg, Midden-Delfland, Pijnacker-Nootdorp, Rijswijk, Wassenaar, 
Westland en Zoetermeer. 
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V o o r de G G D Zuid-Hol land W e s t en de Stichting Jeugdgezondhe idszorg Zu id-Hol land W e s t is het de le idraad 
voor innovatie. Het gemeenschappel i j k be le idskader is een inspanning van gemeenten , G G D Zu id-Hol land 
W e s t en de Stichting Jeugdgezondhe idszo rg Zuid-Hol land W e s t en komt tot s tand in over leg met bestuurders, 
ambtenaren, medewerkers en belangenpart i jen. Verder is het een ui tgangspunt voor een n ieuwe ronde lokaal 
gezondhe idsbe le id en act iep lannen in 2011 waarin gemeenten en G G D Zuid-Hol land W e s t gezamenl i jk 
optrekken om deze te real iseren. 

Integratie in Haaglanden 
O m te komen tot dit gemeenschappel i j k be le idskader is de orientatiefase in 2010 afgerond. D e z e bestond uit 
een werkconferent ie met de betrokken bele idsambtenaren, een meningvormende d iscuss ie met medewerkers 
van de G G D Zuid-Hol land W e s t en management en staf van de jeugdgezondhe idszorg en een kaderste l lende 
en r icht inggevende startconferentie met wethouders/bestuurders G G D Zu id : Ho l land Wes t . 

N a deze orientat iefase is de conc lus ie dat bestuurders, medewerkers en be le idsambtenaren een posit ieve 
opstel l ing hebben ten aanz ien van samenvoeg ing van de G G D - e n in de Vei l igheidsregio Haag landen . 
Verwach t wordt dat dit meer kracht, effectiviteit, eff ic iency en professionele mogel i jkheden betekent. 
Tegeli jkerti jd is er veel erkenning voor de ontwikkeling die G G D Zuid-Hol land W e s t de laatste jaren doormaakt 
waardoor de relatie met de gemeen ten is ge intensiveerd en verbeterd, de samenwerk ing tussen partijen 
toeneemt en de orientatie op de regio en het werkplezier van medewerkers is gegroe id . 
Ambi t ies op het terrein van de Openbare Geestel i jke G e z o n d h e i d s z o r g ( O G G z ) , de ontwikkeling van de G G D 
Zu id-Ho l land W e s t a ls regionaal kennisplatform en de wens om met betrekking tot de wettelijke taken als 
infectieziektebestr i jding en gezondhe id en milieu intensiever s a m e n te werken, zijn de onderwerpen voor 
u i twerk ingsopdrachten w a a r m e e nog in 2010 is begonnen. In 2011 za l het gemeenschappe l i j k be le idskader 
aan de gemeenteraden ter beslui tvorming worden voorge legd. 

In 2010 is een begin gemaakt met het bestuurlijk over leg en de voorbereid ingen voor wat uiteindelijk za l 
le iden tot de fusie van G G D Den H a a g en G G D Zuid-Hol land Wes t . De bestuurders z ien de verpl icht ing om te 
komen tot een G G D in de Vei l igheidsregio Haag landen als een kans om een toekomstger ichte innovat ieve 
organisat ie voor publ ieke gezondhe id te real iseren. 

De G G D Haag landen is st raks, op bas is van het aantal inwoners in het verzorg ingsgebied, een van de 
grootste G G D - e n van Neder land . Dat schept verwacht ingen en brengt verpl icht ingen met z ich mee . E e n 
herkenbare , s lagvaard ige, proact ieve publ ieke g e z o n d h e i d s d i e n s t / G G D Haag landen voor een 
verzorg ingsgeb ied van meer dan een miljoen inwoners is voor alle gemeenten een aanlokkeli jk perspect ief 
voor de ontwikkel ing en uitvoering van publ ieke gezondhe id en daaraan gerelateerde activiteiten; een 
belangri jke kwali tei tsimpuls voor de publ ieke gezondhe id ; een aantrekkeli jk samenwerk ingspar tner en biedt 
medewerkers ui tdagend pro fess ionee l perspectief. 

Gezondhe idsw ins t is en blijft de opgave van de publiek gezondhe id in al haar facetten. 
E e n betere gezondhe id van burgers en een gezonde samenlev ing waar in burgers langer leven in gezonde 
levensjaren en de hardnekk ige verschi l len in de gezondheidss i tuat ie tussen burgers worden inge lopen. 
V o o r de hiervoor g e n o e m d e fusie van G G D - e n in de Vei l igheidsregio Haag landen zijn in 2010 de 
or ienterende gesprekken gestart. In 2011 wordt er verder aan de fusie gewerkt, aan bestuurli jke mode l len , 
ui tvoerings- en bedr i j fsscenar io 's en samenwerk ingspro jecten. 

De G G D Zu id-Hol land W e s t maakt z ich onveranderd sterk voor de innovatie en inhoud van de kerntaak van 
G G D - e n : een publ ieke gezondhe idsd iens t van en voor de betrokken gemeenten , innovatief voor en interactief 
met burgers en gemeen ten waarbi j de vorm de inhoud volgt. 

De G G D Zu id-Hol land W e s t is er in 2010 in ges laagd een besche iden groei van aanvul lende opdrachten te 
real iseren met name op het terrein van onderzoek. 
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De industriele vervuil ing in Zoetermeer uit het ver leden, die eind 2009 begin 2010 aan het licht kwam, vormt 
de aanleiding om het gesprek in de regio te openen over samenwerk ing en versterking van de s ignaler ing en 
preventie op het terrein van gezondhe id en mil ieu. 

Tenslotte zijn het project "gezonde school " , een ges laagde ouderenconferent ie als start voor het project 
"gezond oud worden" en het gereedkomen van de resultaten van de regionale Vo l ksgezondhe id 
Toekomstverkenn ing, die begin 2011 zul len worden gepresenteerd , enkele voorbee lden van de activiteiten op 
het terrein van onderzoek, bele idsondersteuning en uitvoeringscoordinat ie op het terrein van de 
gezondhe idsbevorder ing . 

1.2 Financiele gevolgen 
De programmarekening van de G G D Zuid-Hol land W e s t is a ls volgt opgebouwd: 

Openbare gezondheidszorg Rekening 2009 Primitieve 
begroting 2010 

Gewijzigde 
begroting 2010 

t/m 3e wijzig. 

Rekening 2010 

• V . s" 

Afwijking 2010 
t/m 3e wijziging 

Lasten 
Baten 
Operationeel resultaat 
Mutaties reserves: 
Toevoegingen (incl.digitaal d.) 

Onttrekkingen (incl.digitaal d.) 

€ 19.710.423 
€ 20.908.613 

€ 18.288.651 
€ 18.402.658 

€ 22.177.344 
€ 21.988.158 

€_ 2.1 970 96 i f 
€ V22 16^948* 

€ 206.383 
€ 179.790 

Lasten 
Baten 
Operationeel resultaat 
Mutaties reserves: 
Toevoegingen (incl.digitaal d.) 

Onttrekkingen (incl.digitaal d.) 

€ 1.198.189 

€ 939.747-

€ 143.279 

€ 114.007 

€ 115.171-

€ 1.164 

€ 189.186-

€ 530.342-

€ 719.529 

€ ' 196"987 

€ " 800*755-

'€'« 1 '042 703 ̂  

€ 386.173 

€ 270.413-

€ 323.174 
Resultaat nog te bestemmen 

Terugstorting aan gemeenten 
Toevoegingen aan reserves 

€ 401.721 € 0- € 0 €yf*T438 936, € 438.936 Resultaat nog te bestemmen 

Terugstorting aan gemeenten 
Toevoegingen aan reserves 

€ 221.721-
€ 180.000-

€ 
€ 

€ 
€ ' % / * * \ * 

€ 
€ 

Resultaat na bestemming € € € € 

Verklaring resultaat: 

Digitaal dossier 
Het resultaat van de G G D Zuid-Hol land W e s t is opgebouwd uit het resultaat van de GGD-o rgan i sa t i e . Het 
operat ioneel resultaat toont een saldo van € 196.987 (voordelig). Het voordel ig sa ldo is opgebouwd uit lagere 
lasten (€.206.383) en hogere baten (€ 179.790) ten opzichte van de gewijzigde begrot ing. In het resultaat is 
verwerkt de ge raamde loonsti jging, zoa ls aangekond igd in de 2e managementrappor tage. D e z e is dee ls 
gedekt uit de onttrekking reserve afkoop personee l (€ 130.000) en dee ls uit het geprognost iceerde resultaat 
van € 75.000 bij de 2e M A R A P . Inclusief de mutaties in reserves resteert hierdoor een nog te bes temmen 
resultaat van € 438.936 (voordelig). 

In het resultaat van € 438.936 zit dee ls een resultaat voorkomend uit het project implementat ie digitaal 
doss ier . Doordat de implementat ie van digitaal doss ie r vertraging heeft opge lopen en een deel van de 
w e r k z a a m h e d e n nog niet heeft p laatsgevonden ontstaat er een resultaat op dit product. Het is gebruikeli jk 
door middel van een begrot ingswijziging middelen door te schu iven naar vo lgend boekjaar voor de 
afwikkel ing. 

Naa r verwacht ing za l de implementat ie afgerond worden in 2011 . Het B B V (Besluit Begrot ing 
Verantwoording) schrijft regels voor dat een onttrekking of toevoeging plaats vindt nadat het A l g e m e e n 
Bestuur hier goedkeur ing aan heeft ver leend. Hierdoor is het van belang om vanuit resultaat (€ 216.011) te 
reserveren voor 2011 om het project f inancieel te kunnen af ronden. 
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Efficiency GGD 

Vo lgens het bes l isdocument J G Z van november 2009, zou de Stichting Jeugdgezondhe idszo rg Zu id-Hol land 
W e s t opgericht worden per 1 januari 2010. Dit is niet gereal iseerd. Door deze vertraging is de verwachte 
bespar ing als gevolg hiervan niet gereal iseerd vo lgens prognose. Ondanks deze vertraging heeft de G G D 
Zuid-Hol land W e s t de afbouw van de formatie bij de afdel ing bedri jfsvoering wel in gang gezet . 
V o o r de begrot ing 2011 is deze afbouw reeds z ichtbaar gemaakt , maar ze komt ook nu tot uitdrukking in het 
resultaat 2010 van de G G D Zuid-Hol land Wes t . 

De nu resterende lagere overhead resulteert erin dat per sa ldo de tarieven voor maatwerk en aanvul lende 
diensten z ich gunst ig hebben ontwikkeld en per activiteit een hogere kostendekk ingsgraad optreedt. 
Daarnaas t zijn de aanvul lende diensten veelal door e igen personee l uitgevoerd in plaats van extra inhuur. P e r 
sa ldo is hierdoor het operat ioneel resultaat, op bijv. aanvul lende diensten, in 2010 gunst iger ui tgeval len. 

In de interne begrot ing 2010 van de G G D Zuid-Hol land W e s t is wel s teeds rekening gehouden met € 0,75 
mil joen in 2010 uit te keren aan frictiekosten voor de thuiszorgorganisat ies en met de fr ict iekosten van de 
G G D Zu id-Hol land W e s t zelf a ls gevolg van dit proces (zie bes l isdocument J G Z 2009 , f inanciele paragraaf). 
Nu dit in de praktijk anders uitpakt ontstaat er bij de G G D Zuid-Hol land W e s t aan het eind van het jaar een 
f inancieel voordee l dat gereserveerd moet worden voor 2011 ten behoeve van de afronding van het proces 
verzel fstandiging jeugdgezondhe idszorg . 

Mutaties reserves 
Het resultaat op aanvu l lende diensten is conform de gemeenschappe l i j ke regel ing (artikel 22) verwerkt in de 
jaarrekening. Dit houdt in dat posit ieve resultaten worden toegevoegd a a n de reserve en anderzi jds de 
negat ieve reserves zijn onttrokken aan het " reserve risico aanvul lende diensten". N a deze mutaties zijn de 
resultaten voor aanvu l lende diensten nihil. 

Daarnaas t is de mutatie voor (opgebouwde) ver lofsaldo aangepas t en de mutatie in de reserve J G Z is 
e v e n e e n s aangepas t door het verschi l te besch ikken aan de thuiszorg en ontvangen bijdrage van gemeen ten . 
D e hogere onttrekking en toevoeging aan de reserve ten opzichte van de begroting wijkt h iermee iets af. 

BTW 
In de lasten van de G G D Zuid-Hol land W e s t is B T W begrepen die de G G D Zuid-Hol land W e s t heeft betaald. 
O p grond van de transparant ieregel ing kunnen de dee lnemende gemeenten de door de G G D Zuid-Hol land 
W e s t betaalde compensabe le B T W declareren bij het B T W -compensat ie fonds ( B C F ) . Dit betekent geen 
verrekening van de gemeentel i jke bi jdragen. De berekening van de compensabe le B T W kan eind maart 2011 
p laatsv inden nadat de controle door de accountant heeft p laatsgevonden. Het bedrag per inwoner ( O G Z en 
J G Z ) komt daa rmee uit op € 30,24 en € 29,84 exc l . B T W . 

Het begrote tarief per inwoner inclusief btw (en inclusief maatwerk en aanvul lende diensten) is € 31,29. Het 
werkel i jke tarief komt uit op € 30,24 waarvan de btw nog verrekend dient te worden (€ 0,40). 

1.3 Voorstellen 
Met de ontwerpjaarstukken wordt aan u een bestemmingsvoors te l voorgelegd van dit resultaat. 

Voorges te ld wordt het resultaat (€ 438.936 voordel ig) dee ls toe te voegen aan 
reserve digitaal doss ie r € 216.011 
n ieuwe bes temmingsreserve € 222 .924 Uitkering frictiekosten proces Integrate 
Jeugdgezondheidszorg 
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1.4 Besluitvorming 
Graag uw besluitvorming aangaande de jaarstukken 2010: 

Vaststel l ing van de jaarstukken 2010 door het A l g e m e e n Bestuur. 
Vaststel l ing van het bestemmingsvoorste l 2010 door het A l gemeen Bestuur. 

2 J u r i d i s c h kader 

Inleiding 

Met de invoering van de Wet Dual iser ing is de kaderstel lende en controlerende functie van het A l g e m e e n 
Bestuur versterkt. In dat kader zijn aanpass ingen in de Gemeen tewe t aangebracht . O m het A l g e m e e n 
Bestuur te helpen zijn contro lerende taak te vervullen is ook de positie van de accountant ve randerd . De 
externe accountant wordt rechtstreeks benoemd door het A l gemeen Bestuur en ondersteunt het bestuur in 
zijn controlerende functie ten aanz ien van de rechtmatigheid. 

Besluit Accountantscontrole Provincies en Gemeenten (BAPG) 
Het Besluit Accountantscontro le Prov inc ies en Gemeen ten ( B A P G ) is per 1 januari 2004 van kracht 
geworden. Dit besluit houdt in dat de controlerende accountant bij de jaarstukken een accountantsverk lar ing 
over de getrouwheid en rechtmatigheid dient te verst rekken. Voo r de invoering van een vo lkomen onderzoek 
naar de rechtmatige totstandkoming van de in de jaarrekening verantwoorde baten, lasten en balansmutat ies 
is een toetsbaar normenkader noodzakel i jk. Door middel van het normenkader geeft het A l g e m e e n Bestuur 
aan wat zij aan regelgeving heeft vastge legd, wat daarvan de (f inanciele) reikwijdte is en hoe bepaa lde 
formuler ingen uit verordeningen en besluiten worden ui tgelegd. Dit is uitgelegd in het controleprotocol 
(vastgesteld d.d. 9 april 2009). 

Besluit Begroting en Verantwoording Provincies en Gemeenten (BBV) 
Met ingang van 1 januari 2004 is het Besluit Begrot ing en Verantwoord ing Prov inc ies en G e m e e n t e n (BBV) in 
werking getreden en is het Beslui t Comptabi l i te i tsvoorschri f ten 1995 (CV95) verval len. De jaarstukken 2010 
voldoen aan de wetteli jke voorschr i f ten van het B B V . 

3 Leeswijzer 

D e z e ontwerpjaarstukken bes taan uit een jaarvers lag, een jaarrekening, enkele bi j lagen, een begr ippen- en 
een afkortingenlijst. 
Het jaarvers lag bestaat uit drie hoofdstukken. Hoofdstuk 1 z ich richt op het integrale beleid van de G G D Zu id -
Hol land Wes t . Daar is vermeld welke effecten en resultaten er zijn behaa ld inzake de publ ieke gezondhe id . In 
hoofdstuk 2 geeft de bedri j fsvoering een inzicht in welke z a k e n er in 2010 binnen de G G D Zu id-Hol land W e s t 
zijn gerea l iseerd. Hoofdstuk 3 geeft een uiteenzetting van het gevoerde f inanciele bele id. 
De jaarrekening heeft twee hoofdstukken en een controle verklar ing. Hoofdstuk 4 gaat in op de 
programmarekening van het begrot ingsjaar. In hoofdstuk 5 wordt de ba lans per 31 december 2010 
besproken . 

De bij lagen zijn verdeeld in bij lagen met betrekking f inancien en tot beleid. In de f inanciele bi j lagen wordt het 
productenoverzicht aan getroffen. T e v e n s wordt inzichtelijk gemaakt welke bi jdragen de individuele 
gemeenten hebben ge leverd . Tenslot te is er een invester ingsoverzicht opgenomen . 
In de beleidsbi j lage is de kort cyc l ische monitor te v inden waar in per sector is aangegeven we lke 
maatschappel i jke effecten zijn bereikt. 
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Hoofdstuk 1 Verantwoording beleidsuitvoering 

1. Openbare Gezondheidszorg (OGZ) 

1.1 Indicatoren Publieke Gezondheidszorg (OGZ) 

De openbare gezondhe idszorg heeft een lange historie en van oudsher vervul len gemeen ten daarin een 
centrale rol. Aanvankel i jk lag het accent op het tegengaan van gezondhe idsbedre ig ingen maar s inds meer 
bekend is over wat gezondheid bevordert, kunnen meerger i ch te maatregelen worden g e n o m e n . De laatste 
jaren wordt vee l aandacht besteed aan de factor ' leefgewoonten' a ls belangri jke gezondhe idsdeterminant en 
de factoren soc ia le en fysieke leefomgeving. 

V a n 2005 tot en met 2009 heeft het kwal i te i tsprogramma Beter Voorkomen van Z o n M w gelopen om de 
kwaliteit van de publieke gezondhe idszorg te verbeteren. In dit kwal i te i tsprogramma werd samengewerk t door 
de Verenig ing van Neder landse G e m e e n t e n , G G D Neder land en Act iZ , de verenig ing van zorgondernemers . 
E e n fors deel van dit programma is gericht op de kwaliteitsverbetering van het u i tvoerende werk door G G D ' e n 
en Thu iszorg Jeugdgezondhe idsorgan isa t ies . E e n ander deel is gericht op de versterking van de regierol van 
gemeenten . In het kader van dit dee l , de versterking van de gemeentel i jke regierol, is een bestuurli jke 
benchmark ontwikkeld. Hierin s taan de begr ippen 'opdrachtgeverschap ' en 'regierol ' centraal . S a m e n met 
gemeenten wil len we het inzicht in deze rollen vergroten en nagaan of en hoe de gemeen ten deze rollen meer 
inhoud kunnen geven . A a n de hand van enke le bas is taken van de publ ieke gezondhe idszo rg , zoa ls de 
jeugdgezondhe idszorg , worden de gemeentel i jke rollen concreet en speci f iek gemaakt . 

De Inspectie voor de Gezondhe idszo rg heeft op bas is van een landeli jke pilot een definit ieve set indicatoren 
voor he t toez ich t op de publieke gezondhe idszorg vastgeste ld. In deze pilot is bij al le G G D ' e n en thuiszorg-
organisat ies nagegaan welke indicatoren landelijk besch ikbaar zijn. 

Het p rogramma 'Beter voorkomen ' heeft gemeenten ondersteund om de kwali tei tsverbetering van de publ ieke 
gezondhe idszorg bestuurlijk te verankeren. Bij het proces van (versnell ing van) kwali teitsverbetering spe len 
gemeenten in meerdere opzichten een belangri jke rol: a ls beleidsverantwoordel i jke, f inancier, reg isseur en 
opdrachtgever van de publ ieke gezondhe idszorg . 'Beter voorkomen ' heeft z ich gericht op het versterken van 
de regierol van gemeenten , het verspre iden van kennis en informatie en een structurele bestuurl i jke inbreng 
en betrokkenheid van gemeenten bij de publ ieke gezondhe idszorg . 

1.1.1 Project beter voorkomen 
'Beter voorkomen ' st imuleerde thuiszorgorganisat ies en G G D ' e n bij het opzet ten van kwali teitsbeleid in hun 
e igen organisat ie. Door het werk via normen te organ iseren, die door de sector zijn vastgeste ld , kan de klant 
ervan uitgaan dat de zorg die hij krijgt aan een bepaa ld niveau voldoet. De instell ing kan dit ook aantonen via 
instrumenten als benchmarks , normen en indicatoren. D e z e bieden zowe l de instell ing zelf a ls de gemeente 
(als opdrachtgever van de publ ieke gezondhe idszorg ) informatie over de resultaten en geven aan waar 
sturing nodig is. Het programma richt z ich bij thuiszorgorganisat ies op de jeugdgezondhe idszorg ( JGZ) en bij 
de G G D ' e n daarnaast ook op de taakvelden epidemio log ie en bele id, openbare geestel i jke gezondhe idszo rg , 
fo rens ische geneeskunde , med ische mi l ieukunde, infectieziektebestri jding en gezondhe idsbevorder ing . 

1.1.2 Basisset indicatoren 
O m de kwaliteit in de publ ieke gezondhe idszorg structureel te verbeteren, is het belangrijk dat O G Z -
aanb ieders inzicht hebben in hun zorgprestat ies. O o k andere be langhebbende parti jen, zoa ls de gemeente en 
burgers, w e n s e n geinformeerd te worden over de prestaties van O G Z -aanb ieders . W a n n e e r een aanb ieder 
informatie verstrekt over het gevoerde beleid en de aanwending van middelen a a n externen spreken w e over 
'verantwoording' . De publ ieke gezondhe idszo rg wordt met col lect ieve midde len gef inancierd, de maatschappi j 
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heeft het recht te weten hoe deze middelen (belast inggelden) worden bes teed. O m die reden spreken w e 
over 'Maatschappel i jke Verantwoording ' . De basisset (2007) bestaat uit 24 ind icatoren 2 . In juni 2009 heeft de 
stuurgroep Publ ieke G e z o n d h e i d van Zichtbare Zorg onder voorbehoud hieruit de min imale basisset 
vastgeste ld. Ui tgangspunt is dat in de minimale bas isset indicatoren s taan, waa raan alle partijen in de 
stuurgroep behoefte hebben. Het betreft outcome indicatoren die iets zeggen over de 
vo lksgezondhe ids toes tand in Neder land . Het gaat daarbij concreet om de vo lgende acht indicatoren: 

a . Overgewicht jeugd (0-19 jaar). 
b. Overgewicht en ernstig overgewicht vo lwassenen . 
c. Roken J e u g d (12-19 jaar). , 
d. Roken vo lwassenen . 
e. Alcoholgebruik jeugd (12-19 jaar). 
f. A lcoholgebru ik vo lwassenen . 
g. E e n z a a m h e i d vo lwassenen en ouderen, depress ies en angsts toorn issen vo lwassenen . 
h. Psychosoc ia le prob lemen jeugd (0-19 jaar). 

1.1.3 Welke bijdrage levert de G G D Zuid-Holland West aan deze minimale basisset indicatoren 
E e n indicator is een meetbaar aspec t dat een aanwijzing geeft over de kwaliteit van de zorg . E e n indicator 
krijgt betekenis, zodra een norm is bepaald . A ls afwijking van de norm blijkt, kan er worden bijgestuurd. E e n 
indicator moet relevant, val ide, betrouwbaar en meetbaar zijn. Re levant wil z e g g e n dat alle betrokkenen het 
z ien als belangrijk onderdeel van de (kwaliteit van de) zorg. Bovens taande criteria worden niet strikt 
gehanteerd omdat dit veela l (nog) niet haalbaar is. 

a. Overgewicht jeugd (0-19 jaar) 
W e l k e bijdrage levert de G G D Zuid-Hol land W e s t aan deze indicator die vastgeste ld is door de stuurgroep 
publ ieke gezondhe idszo rg? 

J G Z ziet de kinderen ti jdens het reguliere contactmoment en bij constater ing van overgewicht treedt het 
integraal organisat ieprotocol inwerking: er wordt informatie verstrekt en een extra contactmoment 
a fgesproken (onderzoek op indicatie), in de vervolgsituatie kan dit le iden tot een verwijzing buiten de 
organisat ie naar spec ia l is ten. 
Ep idemio log ic voert de vierjaarl i jkse K inderen- en Jongerenonderzoeken uit en levert hieruit gegevens 
aan voor deze indicator. 

Ep idemio log ie kan aanvu l lende jeugdgegevens leveren door een Jeugdgezondhe idspro f ie l op te stel len 
voor een wijk en een ana lyse te maken van de J G Z -registratie. 
Coordinat ie project Vitaliteit: wijkgerichte aanpak van overgewicht bij jeugd in Delft. 

Be le idsadv iser ing opvoed ingsonders teun ing en deskund ighe idsbevorder ing psychosoc ia le 
gezondhe idsbevorder ing . 
Lokaa l gezondhe idsbe le id : Be le idsadv iser ing en Gezondhe idsbevorder ing adv ise ren , coordineren en 
monitoren gezondhe idsbevorderende activiteiten- en intervent ieprogramma's (gezond gedrag en gezonde 
omgeving) , o .a . gericht op overgewichtprevent ie jeugd (bijv. Lekker Fit!). 
Gezondhe idsbevo rde r ing heeft een start gemaakt met de ontwikkel ing van een programma G e z o n d 
opgroeien (0 tot 18 jaar): A a n s c h e r p e n opvoedondersteuning 0 tot 18 jaar (weerbaarheid, gezonde 
keuzes ) . Nadruk op bere iken lage S E S , ouders /opvoeders , jongeren via hun soc ia le omgeving incl. 

2 www.iqz.nl / basissets kwaliteitsindicatoren. Eind 2010 is de basisset 2010 verschenen, deze set zal voor de jaarstukken van 2011 
worden gehanteerd. 
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digitale en onl ine omgev ing. Onderdee l van dit p rogramma is het project G e z o n d e S c h o o l , een werkwi jze 
die scholen helpt structureel aan gezondhe idsbe le id te werken . 

Publ ieksinformatie stelt folders, lesmater ia len, en andere informatie besch ikbaar over het onderwerp 
(inclusief onl ine informatie). 

b. Overgewicht en ernstig overgewicht volwassenen 
Welke bijdrage levert de G G D Zuid-Hol land W e s t aan deze indicator die vastgeste ld is door de stuurgroep 
publ ieke gezondhe idszo rg? 

Epidemio log ie voert het vierjaarl i jkse Vo lwassenenonde rzoek uit en levert hieruit g e g e v e n s a a n voor deze 
indicator. 
Lokaa l gezondhe idsbe le id : Be le idsadv iser ing en Gezondhe idsbevorder ing adv ise ren , coord ineren en 
monitoren gezondhe idsbevorderende activiteiten- en intervent ieprogramma's (gezond gedrag en gezonde 
omgeving) , o.a. gericht op overgewichtprevent ie vo lwassenen (bijv. Beweegkuur). 
Gezondhe idsbevorder ing heeft een start gemaakt met de ontwikkel ing van een p rog ramma G e z o n d e 
vo lwassenen , mede op basis van de ep idemio log ische gegevens . 

Publ ieksinformat ie stelt folders en andere informatie besch ikbaar over het onderwerp (inclusief online 
informatie). 

c. Roken Jeugd (12-19 jaar) 
Welke bijdrage levert de G G D Zuid-Hol land W e s t aan deze indicator die vastgeste ld is door de stuurgroep 
publ ieke gezondhe idszo rg? 

J G Z vraagt ti jdens het reguliere contactmoment naar het rookgedrag en wordt voorl icht ing gegeven , bij 
behoefte op aangeven van scho len wordt (via afdel ing Gezondhe idsbevorder ing van G G D Zuid-Hol land 
West ) een verp leegkundige van de J G Z ingeschake ld . 
Epidemio log ie voert de vierjaarl i jkse K inderen- en Jongerenonderzoeken uit en levert hieruit gegevens 
aan voor deze indicator. 
Epidemio log ie kan aanvul lende jeugdgegevens leveren door een Jeugdgezondhe idspro f ie l op te stellen 
voor een wijk en een ana lyse te maken van de J G Z -registratie. 
Be le idsadv iser ing opvoedingsonders teun ing en deskundighe idsbevorder ing psychosoc ia le 
gezondhe idsbevorder ing . 

Lokaa l gezondhe idsbe le id : Be le idsadv iser ing en Gezondhe idsbevorder ing adv iseren , coord ineren en 
monitoren gezondhe idsbevorderende activiteiten- en intervent ieprogramma's (gezond gedrag en gezonde 
omgeving) , o .a . gericht op rookpreventie jeugd (bijv. Gezonde school en Genotmiddelen). 
Gezondhe idsbevorder ing heeft een start gemaakt met de ontwikkel ing van een p rog ramma G e z o n d 
opgroeien (0 tot 18 jaar): Aansche rpen opvoedonders teun ing 0 tot 18 jaar (weerbaarhe id , gezonde 
keuzes) . Nadruk op bereiken lage S E S , ouders /opvoeders , jongeren via hun soc ia le omgev ing incl. 
digitale en onl ine omgev ing. Onderdee l van dit p rogramma is het project G e z o n d e S c h o o l , een werkwi jze 
die scho len helpt structureel aan gezondhe idsbe le id te werken . 
Publ ieksinformat ie stelt folders, thema leskisten, en andere informatie besch ikbaar over het onderwerp 
(inclusief onl ine informatie). 

d. Roken volwassenen 
Welke bijdrage levert de G G D Zuid-Hol land W e s t aan deze indicator die vastgeste ld is door de stuurgroep 
publ ieke gezondhe idszo rg? 

Epidemio log ie voert het vierjaarl i jkse V o l w a s s e n e n o n d e r z o e k uit en levert hieruit g e g e v e n s a a n voor deze 
indicator. 

Lokaa l gezondhe idsbe le id : Be le idsadv iser ing en Gezondhe idsbevorder ing adv iseren , coord ineren en 
monitoren gezondhe idsbevorderende activiteiten- en intervent ieprogramma's (gezond gedrag en gezonde 
omgeving) , o .a . gericht op rookprevent ie vo lwassenen . 
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Gezondhe idsbevorder ing heeft een start gemaakt met de ontwikkel ing van een programma G e z o n d e 
vo lwassenen , mede op bas is van de epidemio log ische gegevens . 

Publ ieksinformat ie stelt folders en andere informatie besch ikbaar over het onderwerp (inclusief onl ine 
informatie). 

e. Alcoholgebruik jeugd (12-19 jaar) 
W e l k e bijdrage levert de G G D Zuid-Hol land W e s t aan deze indicator die vastgesteld is door de stuurgroep 
publ ieke gezondhe idszo rg? 

J G Z vraagt ti jdens het reguliere contactmoment naar het alcoholgebruik en wordt voorl ichting gegeven , bij 
behoefte op aangeven van scho len wordt (via afdeling Gezondhe idsbevorder ing van G G D Zu id-Hol land 
West ) een verp leegkundige van de J G Z ingeschake ld . 

Ep idemio log ie voert de vierjaarli jkse K inderen- en Jongerenonderzoeken uit en levert hieruit gegevens 
aan voor deze indicator. 
Ep idemio log ie kan aanvu l lende jeugdgegevens leveren door een Jeugdgezondhe idspro f ie l op te stel len 
voor een wijk en een ana lyse te maken van de J G Z -registratie. 
Be le idsadv iser ing opvoedingsonders teun ing en deskundigheidsbevorder ing psychosoc ia le 
gezondhe idsbevorder ing . 

Lokaa l gezondhe idsbe le id : Bele idsadviser ing en Gezondhe idsbevorder ing adv iseren, coord ineren en 
monitoren gezondhe idsbevorderende activiteiten- en intervent ieprogramma's (gezond gedrag en gezonde 
omgeving) , o .a . gericht op alcoholprevent ie jeugd (bijv. Gezonde school en Genotmiddelen). 
Gezondhe idsbevo rde r ing heeft een start gemaakt met de ontwikkel ing van een programma G e z o n d 
opgroeien (0 tot 18 jaar): Aansche rpen opvoedondersteuning 0 tot 18 jaar (weerbaarheid, gezonde 
keuzes) . Nadruk op het in contact komen met de groep lage S E S , ouders /opvoeders , jongeren via hun 
soc ia le omgev ing incl. digitale en online omgev ing . Onderdee l van dit p rogramma is het project G e z o n d e 
S c h o o l , een werkwi jze die scho len helpt structureel aan gezondhe idsbe le id te werken . 
Publ ieksinformat ie stelt folders, thema leskisten, en andere informatie besch ikbaar over het onderwerp 
(inclusief onl ine informatie). 

f. Alcoholgebruik volwassenen 
W e l k e bijdrage levert de G G D Zuid-Hol land W e s t aan deze indicator die vastgesteld is door de stuurgroep 
publ ieke gezondhe idszo rg? 

Ep idemio log ie voert het vierjaarl i jkse Vo lwassenenonde rzoek uit en levert hieruit gegevens aan voor deze 
indicator. 
Lokaa l gezondhe idsbe le id : Be le idsadv iser ing en Gezondhe idsbevorder ing adv iseren , coord ineren en 
monitoren gezondhe idsbevorderende activiteiten- en intervent ieprogramma's (gezond gedrag en gezonde 
omgeving) , o .a . gericht op alcoholprevent ie vo lwassenen . 
Gezondhe idsbevo rde r ing heeft een start gemaakt met de ontwikkel ing van een programma G e z o n d e v 

vo lwassenen , m e d e op bas is van de ep idemio log ische gegevens . 
Publ ieksinformat ie stelt folders en andere informatie besch ikbaar over het onderwerp (inclusief onl ine 
informatie). 

g. Eenzaamheid volwassenen en ouderen, depressies en angststoornissen volwassenen 
W e l k e bijdrage levert de G G D Zuid-Hol land W e s t aan deze indicator die vastgeste ld is door de stuurgroep 
publ ieke g e z o n d h e i d s z o r g ? 

Ep idemio log ie voert het vierjaarl i jkse V o l w a s s e n e n - en Ouderenonderzoek uit en levert hieruit g e g e v e n s 
aan voor deze indicator. 
Be le idsadv iser ing integrale depress ieprevent ie . 
Lokaa l gezondhe idsbe le id : Be le idsadv iser ing en Gezondhe idsbevorder ing adv iseren, coord ineren en 
monitoren gezondhe idsbevorderende activiteiten- en intervent ieprogramma's (gezond gedrag en gezonde 
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omgeving), o .a . gericht op depress ieprevent ie vo lwassenen en eenzaamhe idspreven t ie vo lwassenen en 
ouderen. 

Gezondhe idsbevorder ing heeft een start gemaakt met de ontwikkeling van de programma's G e z o n d e 
vo lwassenen en G e z o n d ouder worden, mede op bas is van de ep idemio log ische gegevens (aftrap in juni 
met het maatschappel i jk cafe Senioren) . 

Publ ieksinformatie stelt folders en andere informatie besch ikbaar over het onderwerp (inclusief onl ine 
informatie). 

h. Psychosociale problemen jeugd (0-19 jaar) 
Welke bijdrage levert de G G D Zuid-Hol land Wes t aan deze indicator dat vastgeste ld is door de stuurgroep 
publieke gezondhe idszo rg? 

J G Z let tijdens alle contactmomenten op s ignalen en in speci f ieke contac tmomenten wordt met een 
vragenlijst gewerkt: 18 maanden : K I P P P I , groep 2 (basis onderwijs): L S P P K , groep 7(basis onderwijs): 
S D Q , klas 2 (voortgezet onderwijs): K ivpa. 
Epidemio log ie voert de vierjaarl i jkse K inderen- en Jongerenonderzoeken uit en levert hieruit gegevens 
aan voor deze indicator. 
Epidemio logie kan aanvul lende jeugdgegevens leveren door een Jeugdgezondhe idspro f ie l op te stel len 
voor een wijk en een ana lyse te maken van de J G Z -registratie. 
Be le idsadv iser ing en deskundighe idsbevorder ing opvoedingsonders teun ing en psychosoc ia le 
gezondhe idsbevorder ing . 

Lokaal gezondhe idsbe le id : Be le idsadv iser ing en Gezondhe idsbevorder ing adv iseren , coordineren en 
monitoren gezondhe idsbevorderende activiteiten- en intervent ieprogramma's (gezond gedrag en g e z o n d e 
omgeving), o .a . gericht op preventie psychosoc ia le prob lemen jeugd. 
Gezondhe idsbevorder ing heeft een start gemaakt met de ontwikkel ing van een programma G e z o n d 
opgroeien (0 tot 18 jaar): A a n s c h e r p e n opvoedonders teuning 0 tot 18 jaar (weerbaarheid, gezonde 
keuzes) . Nadruk op het in contact komen met de groep lage S E S , ouders /opvoeders , jongeren via hun 
socia le omgev ing incl. digitale en onl ine omgev ing. Onderdee l van dit p rogramma is het project G e z o n d e 
Schoo l , een werkwi jze die scho len helpt structureel a a n gezondhe idsbe le id te werken . 
Publ ieksinformat ie stelt folders, thema leskisten en andere informatie besch ikbaar over het onderwerp 
(inclusief onl ine informatie). 

1.2 Bijzondere resultaten van Algemene Gezondheidszorg, Jeugdgezondheidszorg en 
Gezondheidsbevordering in 2010. 

Algemene Gezondheidszorg 

Bof 

In 2010 heeft de G G D Zuid-Hol land W e s t 89 meld ingen gekregen van patienten die aan de meldingscr i ter ia 
Bof vo ldeden. Het ging vrijwel a l lemaal om studenten van de T U -Delft. 7 5 % had in het ver leden tweemaal de 
B M R vaccinat ie gehad . De anderen waren onvol ledig gevacc ineerd of de vaccinat iestatus was onduideli jk. 
Waarschijnl i jk hebben veel meer studenten bof doorgemaakt , maar zijn zij niet bij de huisarts geweest of heeft 
er geen diagnost iek p laa tsgevonden. In verschi l lende andere universi te i tssteden is in 2010 ook Bof onder 
studenten geconsta teerd . 

Al le n ieuwe studenten van de T U -Delft hebben in de O W -week van de G G D Zuid-Hol land W e s t een brief 
ontvangen met het adv ies na te gaan of zij twee maal gevacc ineerd zi jn. A l s zij niet of onvo ldoende 
gevacc ineerd waren , konden zij contact o p n e m e n met de G G D Zuid-Hol land W e s t om een B M R vaccinat ie 
tegen gereduceerd tarief te krijgen. 
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T B C 

De Cl ienten voor TBC-best r i jd ing uit de regio Zuid-Hol land W e s t worden gesc reend in Delft of Den Haag . 
In 2010 zijn er vanuit de vestiging Delft 22 tuberculosepat ienten en 14 LTBI (latente tubercu lose infecties) die 
preventief worden behande ld of op rontgencontrole s taan. Het aantal LTBI 's is lager dan vroeger door het 
gebruik van I G R A -testen ( i n t e r f e r o n G a m m a R e l e a s e A s s a y s = bloedtest), die bij Del f tse patienten in Den 
H a a g worden a fgenomen. Hierdoor is het aantal fout -posit ieve LTBI 's lager dan vroeger en kunnen in 
tegenstel l ing tot vroeger s o m s ook B C G (vaccin tegen tuberculose) gevacc ineerde m e n s e n betrouwbaar 
worden onderzocht op tuberculose. Het kan zijn dat het aantal patienten nog wijzigt door bijv. een verlate 
meld ing. Het aantal kan dus groterz i jn . Incidenteel wordt ook wel eens een melding ingetrokken. 
In Delft liep bij 2 patienten een behandel ing tegen M D R - resp. XDR- tube rcu lose (Multi Drug Resis tant resp. 
ex tens ive ly Drug Res is tant T B C ) . 

Het relatief hoge aantal pat ienten, en de wat zwaardere begeleiding hebben er in het laatste kwartaal van 
2010 toe geleid dat er vanuit Den Haag extra Soc iaa l Verp leegkundige capaciteit is ingezet. D e z e is in Delft 
a a n het werk is g e g a a n . 

In 2010 heeft verder de aandach t ge legen bij het vacc ineren van pasgeborenen ( B C G ) . In de z o m e r m a a n d e n 
is h iermee doorgegaan . V e e l k inderen die al ouder waren dan een jaar hebben hiervoor eerst een Mantoux-
test onderaan . H ie rmee is een inhaals lag gereal iseerd die nodig was na de wisse l ing in sys temen. De trend 
die in de cijfers van 2010 is waar te nemen, is dat de productie met betrekking tot de B C G -vaccinat ie relatief 
hoog ligt. 

T e n aanz ien van de rontgenfoto's die in de M R U (Mobiele Rontgen Unit) worden gemaak t valt op dat het 
aantal s tudenten dat voor een screening in aanmerk ing komt is ges tegen. D e dienstver lening wordt nauw met 
de T U en de IHE uitgewerkt. In 2010 hield dat in dat de M R U op beide inschri j fdagen van de T U direct voor de 
deur s tond. H ie rmee is een zeer hoog percentage van de doelgroep bereikt. Pe r 2011 komt daarbij dat ook de 
vervo lgscreen ingen op de onderwi js locat ie worden gehouden, in samenwerk ing met de betreffende 
instel l ingen. In het ver leden bleek dat studenten nogal eens verhuisd waren zonder dat hun adres bekend 
was , zodat oproepbr ieven niet altijd aankwamen . In samenspraak met de onderwi js instel l ingen worden nu 
manieren gevonden om het percentage vervo lgscreeningen ook te ve rhogen . 
Het ges tegen aantal rontgenfoto's in 2010 is voornameli jk het gevolg van het sc reenen op locatie. 

Sterigenics 
Het bedrijf S ter igen ics aan de Storkstraat in Zoetermeer heeft de afge lopen jaren een veel grotere 
hoevee lhe id van de stof ethy leenoxide uitgestoten dan vo lgens de vergunning is toegestaan. Hierdoor hebben 
ongevee r 2 .000 bewoners en werknemers in het gebied random het bedrijf een klein gezondheidsr is ico 
ge lopen . 

E thy leenox ide is een stof die kankerverwekkend kan zi jn. De G G D Zuid-Hol land W e s t acht de kans echter 
klein dat iemand in de directe omgeving hierdoor kanker krijgt. Andere gezondhe idse f fec ten worden niet 
verwacht . Het R I V M signaleert dat ongewi lde blootstell ing aan een stof zoa ls e thy leenoxide kan leiden tot 
gezondhe idsgevo lgen , maar ook tot zorgen, onzekerhe id en/of onrust bij de bevolk ing. 
E r is door de gemeen te Zoe te rmeer een tijdelijk onafhankel i jke k lankbordgroep ingesteld die moet adv iseren 
over hoe de aanbeve l ingen uit het Rappor t Ster igenics van de C o m m i s s i e De G r a v e verder moeten worden 
aangepak t . 

De k lankbordgroep gaat z i ch in de meest brede zin bez ighouden met de gevo lgen voor de gezondhe id die 
verband houden met de verhoogde uitstoot van Ster igenics. 
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Het gaat in eerste instantie concreet om het adviseren over: 
• het gewenste (vorm en reikwijdte van) gezondhe idsonderzoek ; 
• de gewenste vorm en inhoud van een herhaalde meting van histor ische uitstoot van 

Ster igenics door het R I V M en gevolgen voor de gezondhe id ; 
• de aanbevel ingen die vo lgen uit de resultaten van beide onderzoeken . 

In 2010 heeft dit doss ier geleid tot een herprioritering binnen de bas is taken bij de sector A G Z om zo 
vo ldoende medisch mil ieukundige formatie besch ikbaar te krijgen om d e z e problematiek op te pakken . Het 
doss ie r Ster igenics zal ook in het komende jaar de nodige aandacht van de G G D Zuid-Hol land W e s t vergen 
De G G D Zuid-Hol land W e s t za l de gemeente Zoetermeer hier als centrale adv iseur onders teunen en waar 
gevraagd nadere activiteiten ui tvoeren. De G G D Zuid-Hol land W e s t is a ls adv iseur betrokken bij de 
klankbordgroep. 

Reizigersadviseri ng 
In 2010 bedroeg het aantal bezoekers van het re iz igersspreekuur 10741. O n d a n k s de economische situatie is 
dit een stijging van 4 % ten opzichte van 2009. Dit is niet lijn met de landeli jke trend van teruglopende 
aantal len bezoekers . 
In de eerste helft van 2010 is de Eu ropese aanbested ing van de inkoop van re iz igersvacc ins in een 
gezamenl i jk aanpak van de G G D ' e n in de provincie Z H , het L U M C en het Havenz iekenhu is a fgerond. Vanui t 
de G G D Zuid-Hol land W e s t is dit traject getrokken. De nieuwe prijzen en afspraken zijn inmiddels 
geTmplementeerd. 

Bezoekers Reizigers vaccinatie 
2005 2006 2007 2008 2009 2010 
8.504 8.872 9.408 9.911 10.306 10.741 

bezoekers Reizigers vaccinatie 

1 2 . 0 0 0 

1 0 . 0 0 0 

8 . 0 0 0 

6 . 0 0 0 

4 . 0 0 0 

2 . 0 0 0 

0 

• bezoekers Reizigers vaccinatie 

2 0 0 5 2 0 0 6 2 0 0 7 2 0 0 8 2 0 0 9 2 0 1 0 

Sociaal Medische Advisering 

Het aantal soc iaa l med isch adv iezen heeft in 2009 en 2010 een stabi l isering bereikt ten opz ichte van de 
voorgaande jaren. S inds 2005 is het aantal arbeidsgeschik the id ( A G ) adv ies aanvragen gedaa ld a ls gevolg 
van het stopzetten van de contracten met Delft en Zoetermeer ( spoedadv iezen A G ) . 
In 2010 valt een stijging van het aanta l aanvragen voor bi jzondere bijstand en gehand icaptenparkeerp laa tsen 
te constateren. 
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Sociaal Medische 
Advisering 2005 2006 2007 2008 2009 2010 
Arbeidsgeschiktheidadvies 1.823 1.206 1.348 815 735 699 
Parkeerkaart 1.182 964 968 914 867 962 
Medische indicatie huisvesting 243 257 297 321 337 324 
Bijzondere bijstand 199 189 160 123 144 187 
Indicatie kinderopvang 35 41 55 10 17 
Inburgering 115 

Sociaal Medische Advisering 

—•— arbe idsgesch ik the idsadv ies —B— parkeerkaart 
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Binnenmilieu op scholen 
E e n s lechte kwaliteit van het binnenmil ieu op scho len vormt een risico voor de gezondhe id van de 
leerkrachten en leer l ingen. Dit kan leiden tot d iverse (gezondheids)k lachten en lagere leerprestat ies bij de 
leer l ingen. De oorzaak van een slecht binnenmil ieu is vaak het ontbreken van de juiste 
vent i la t ievoorz ieningen en/of het onvo ldoende gebruik h iervan. Bij n ieuwbouw of renovatie van een schoo l 
dient rekening gehouden te worden met de adv ieswaarden voor venti latie, zoa ls opgenomen in landel i jke 
richtli jnen. Ook in bes taande scho len zijn er diverse maatregelen te nemen om het binnenmil ieu te 
verbeteren. Uit lopende projecten in het land blijkt, dat een belangrijk aspec t in deze de voorl ichting en 
gezondhe idseduca t ie is. 

Beg in 2008 is de kabinetsvis ie "Binnenmi l ieu bas isscho len" gepresenteerd . Hierin wordt aangekond igd dat in 
een per iode van 5 jaar alle bas isscho len met natuurlijke ventilatie bezocht worden door de G G D Zu id -Ho l land 
Wes t . Door ui tvoeren van een b innenmi l ieuonderzoek en de daarbij behorende voorl ichting wordt het 
bewustzi jn van het be lang van venti leren bij leerkrachten en leerl ingen vergroot waardoor beter gevent i leerd 
wordt wat uiteindelijk leidt tot minder gezondhe idsk lach ten , betere aandacht en concentrat ie en minder 
z iek teverzu im. In het kader van dit project is de G G D Zuid-Hol land W e s t in het najaar 2008 gestart met het 
b e z o e k e n van scho len . 
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Het b innenmi l ieuonderzoek op de scholen bestaat uit vier onderde len: screen ing van al le k las loka len, 
binnenmil ieu-meting in een k las lokaal , het opstel len van een vent i lat ieadvies en een voor l icht ingsbi jeenkomst 
voor alle leerkrachten en de directie. 

In de eerste helft van 2010 zijn 20 scho len bezocht . Dit brengt het totaal van bezoch te scho len in onze regio 
op 60. Vana f oktober 2010 is de G G D Zuid-Hol land W e s t verder gegaan met het b e z o e k e n van scho len . 
S tookse izoen 2008-2009: 20 scho len , s tookse izoen 2009-2010: 40 scho len , s tookse izoen 2010-2011 : 28 
scho len . In totaal zijn 88 scho len bezocht . H iermee zijn waarschijnli jk alle scho len in de regio, die in 
aanmerk ing komen voor dee lname aan het project en ge in teresseerd zijn, bezocht . Het derde projectjaar is 
tevens het laatste projectjaar. 

Binnenkort is het Evaluat ierapport van het tweede projectjaar gereed . (Dit is reeds opgestuurd naar 
gemeenten . De planning is om het evaluat ierapport van het derde projectjaar in april af te ronden en te 
versturen). Dit za l aan de gemeenten toegezonden worden, en aan de Stichting jeugdgezondhe idszorg Zu id -
Hol land W e s t en de sector G B van de G G D Zuid-Hol land Wes t . 

Openbare Geestelijke Gezondheidszorg Vangnet en Meldpunt 
De G G D Zuid-Hol land W e s t verzorgt binnen de regio Zuid-Hol land W e s t de vangnet taak op het gebied van 
zorgwekkende zorgmi jders. In 2010 zijn b innen deze basistaak naar 517 meld ingen opgepakt . 

De G G D Zuid-Hol land W e s t verzorgt daarnaast voor de gemeenten Zoetermeer , Le idschendam-Voorburg en 
Rijswijk het O G G Z meldpunt a ls aanvul lende dienst. Het meldpunt is het centrale punt waar meld ingen van 
instel l ingen (en eventueel burgers) b innenkomen. 
De sti jgende lijn in het aantal ontvangen meld ingen heeft z ich in 2010 in deze drie gemeenten doorgezet . 
Daarnaast overwegen Rijswijk en Le idschendam-Voorburg om, in navolging van Zoetermeer , het meldpunt 
ook open te zetten voor burgers. 

Bovens taande ontwikkel ingen hebben er toe geleid dat de contracten met de gemeen ten zijn aangepas t of in 
2011 zul len worden aangepas t en dat de besch ikbare formatie voor de meldpunten is uitgebreid. De 
gemeente W a s s e n a a r za l begin 2011 beslui ten of zij eveneens een O G G Z meldpunt bij de G G D Zuid-Hol land 
W e s t aangaan . 

aantal meldingen 2007-2010 
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Aantal meldpunt meldingen 2007 2008 2009 2010 
Zoetermeer 157 205 272 338 
L-V 75 101 157 
Rijswijk 70 104 123 139 
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Toezicht Kinderdagverblijven 
O p bas is van het landeli jke beleid uit 2009 is begin 2010, in nauw overleg met de 8 gemeen ten , een prognose 
van het aantal in 2010 uit te voeren inspect ies opgeste ld. Dit heeft geleid tot een aanzienl i jke ophog ing van de 
beoogde productie. Centraal stond daarin de start van de inspect ies bij gastouders in 2010. D e z e inspect ies, 
zo w a s de verwacht ing, kwamen bovenop de reguliere productie. 

De w isse lende p rognoses van het aantal gastouders en de termijn waarb innen de inspect ies van gas touders 
moesten worden ui tgevoerd hebben in de eerste helft van 2010 geleid tot nadere a fspraken tussen het 
ministerie van O C W , V N G en G G D Neder land inzake een versober ing van het inspect iebele id. 
Dit beleid is na over leg met de (8) gemeenten als uitgangspunt genomen en alle gemeenten hebben in 2010 
een lijst gestuurd waar in is aangegeven welke locaties zij, rekening houdend met de landeli jke a fspraken, in 
aanmerk ing lieten komen voor een inspectie in 2010. 

Kort gezegd kwam dit beleid erop neer dat alle kindercentra die in 2009 op kernzaken bij de reguliere 
inspect ie (of na het daarop vo lgende nader onderzoek) een vo ldoende scoorden , in 2010 geen reguliere 
inspect ie hebben gek regen . C a . 170 locaties zijn daarom in 2010 niet ge inspec teerd . De hierdoor vri jval lende 
capacitei t (personeel en f inancieel) kon benut worden om de grote toestroom van de gastouders in 2010 op te 
vangen . 
In 2010 zijn alle a fgesproken inspect ies uitgevoerd. 

Inspectie kinderopvang 2005 2006 2007 2008 2009 2010 
Kindercentra (KDV en PSZ) 38 161 171 188 207 56 
Buitenschoolse opvang (BSO) 4 107 140 140 185 59 
Gastouderopvang (GO) 0 912 
Nader onderzoek (KDV/PS27BSO/GO) 26 68 64 97 190 
Totaal aantal inspecties 42 294 379 392 489 1.217 
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Jeugdgezondheidszorg 

Stichting Jeugdgezondheidszorg per 1 juli 2010 
P e r 1 juli 2010 is de n ieuwe Sticht ing Jeugdgezondhe idszo rg Zu id-Hol land W e s t opgericht. O p bas is van de 
mogel i jkheden is g e k o z e n voor een geleideli jke overgang naar de nieuwe stichting zodat uiterlijk 
1 januari 2011 al le pe rsonee ls leden zijn overgedragen vanuit de latende organisat ies. In de per iode 1 juli 
2010 tot 1 januari 2011 zijn de randvoorwaarden geleideli jk ingevuld en worden de onders teunende 

2 0 


