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Voorstel:
De startnota preventief gezondheidsbeleid 2017-2020 vast te stellen.
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Inleiding: 
De gemeente Dalfsen is op grond van de Wet Publieke Gezondheid (WPG) verplicht om in 2017 een 
nieuwe gemeentelijke gezondheidsnota te publiceren. Deze nota bestaat uit maatregelen die de 
gezondheid van inwoners, hun welzijn en welbevinden en hun deelname  aan de lokale samenleving 
faciliteren. Wij investeren in gezondheid en preventie omdat we ervan overtuigd zijn dat dat loont. Een 
gezonde samenleving, is een sterke samenleving. 
GGD-monitorgegevens wijzen uit dat de gemiddelde inwoner van Dalfsen in goede gezondheid leeft. 
Wat kunnen we ondernemen om deze hoge score vast te houden? Tegelijkertijd komen ook in Dalfsen  
gezondheidsverschillen voor, veroorzaakt door verschillen in economische status, maar hebben we te 
weinig inzicht in de gezondheidsbeleving van deze inwoners. Daar willen we meer van weten, zodat 
we gerichte maatregelen kunnen nemen. Op leefstijl valt op dat inwoners van jong tot oud meer 
alcohol drinken dan inwoners elders in de regio; welke strategie ontwikkelen we om dit te 
verminderen?

De komende maanden willen we samen met onze organisaties en inwoners een programma 
ontwikkelen geënt op het bovenstaande. In bijgevoegde startnotitie worden de belangrijkste kaders en 
uitgangspunten hiervoor benoemd. Deze worden in de navolgende beleidsnota uitgewerkt, dat als 
zwaartepunt een uitvoeringsprogramma heeft.

Argumenten:
1.1 De visie en uitgangspunten passen binnen de kaders die zijn gesteld voor het Sociaal Domein.  
Binnen het Sociaal Domein zijn een aantal uitgangspunten benoemd die richting geven aan het 
preventieve gezondheidsbeleid. Zo moet meer worden uitgegaan van de (veer)kracht van inwoners, 
wijkgericht werken, samenhang en integraliteit, en preventief in plaats van curatief werken. De 
uitgangspunten voor preventief gezondheidsbeleid sluiten hier op aan. 

1.2 Bijgevoegde startnota geeft een vertrekpunt voor het goed benutten van inzet in het Sociaal 
Domein 
In de lijn van het nationaal PreventieProgramma hanteren ook wij het uitgangspunt ‘alles is 
gezondheid’. Het hebben van werk en inkomen, taalvaardig zijn en participeren draagt bij aan 
gezondheid, en gezond zijn vergroot  de kansen op opleiding, participatie, werk en inkomen. Deze 
samenhang en de bijdragen aan wederzijdse beleidsdoelen willen we in het preventieve 
gezondheidsbeleid beter benutten, door ‘slimme combinaties’ van activiteiten. Zo bieden ons 
armoedebeleid en de aanpak van laaggeletterdheid aanknopingspunten voor gezondheidsbevordering  
voor groepen die in leefomstandigheden verkeren waarvan bekend is dat die gezondheidsachterstand 
opleveren.

1.3 Bijgevoegde startnota geeft een kader voor een zo effectief en efficiënt mogelijk georganiseerd 
uitvoeringsprogramma.
Hoewel het vrij ingewikkeld is om de bewijskracht (‘evidence’) van gezondheidsbevorderende 
programma’s en interventies vast te stellen, zijn er wel werkzame bestanddelen bekend.  Die worden 
in deze startnota aangestipt en meegegeven als uitgangspunten voor het uitvoeringsprogramma. 
Vanuit de praktijk kunnen we de waarde van deze uitgangspunten bevestigen; zo hebben we bij de 
uitvoering van preventieactiviteiten rondom middelengebruik (alcohol, roken en drugs) de meerwaarde 
ervaren van het betrekken van  sleutelfiguren bij de ontwikkeling van een campagne. 

Kanttekeningen
1.1 De drie programmalijnen van het uitvoeringsprogramma zijn nu ten opzichte van elkaar van gelijk 

belang. Het werken aan inclusie, het vasthouden van de hoge score op ervaren gezondheid en 
het bevorderen van een gezonde leefstijl staan als even belangrijk benoemd. Hier kan prioritering 
in worden aangebracht zodat het uitvoeringsprogramma zwaartepunten krijgt.

1.2 We gaan uit van een kerngerichte benadering. Interpretatie en vergelijking van uitkomsten en 
effecten, evaluatie en doorontwikkeling van het uitvoeringsprogramma vindt ook op overkoepelend 
niveau plaats. Hiermee krijgen we inzicht in verschillen per kern, en kunnen we tegelijkertijd 
gemeentebreed conclusies trekken over de gezondheid van inwoners en effecten van de aanpak. 
Dit is bewerkelijk en tijdrovend. Hoe uitgebreid en diepgaand we dit willen oppakken is nog niet 
duidelijk. De ervaringen met het startonderzoek, leidend tot het opstellen van 
Kerngezondheidsprofielen, geven hier handvatten voor.



Alternatieven:
We zijn van mening dat bijgaande uitgangspunten passen bij  de richting waarvoor in Dalfsen is 
gekozen binnen het Sociaal Domein. Uw raad kan er voor kiezen andere of aanvullende kaders mee 
te geven.  

Duurzaamheid:
Niet van toepassing 

Financiële dekking:
Past binnen de begroting

Communicatie:
Communicatie maakt een belangrijk onderdeel uit van het uitvoeringsprogramma. Aan elke 
programmalijn wordt een communicatieplan gekoppeld.

Vervolg:
Na behandeling van de startnota  door de gemeenteraad wordt op korte termijn een beleidsnota en 
een uitvoeringsprogramma preventief gezondheidsbeleid opgesteld. Het voornemen is dat de 
beleidsnota in mei 2016 in de gemeenteraad geagendeerd wordt.  

Bijlagen:
Startnota preventief gezondheidsbeleid 2017-2020

Burgemeester en wethouders van Dalfsen,

de burgemeester, de gemeentesecretaris-alg.directeur,
drs. H.C.P. Noten drs. J.H.J. Berends



Raadsbesluit

De raad van de gemeente Dalfsen;

gelezen het voorstel van burgemeester en wethouders d.d. 8 november 2016, nummer 539;

gelet op de Wet publieke gezondheid en de Drank- en horecawet;

gezien de wettelijke verplichting om in 2017 een beleidsnota preventief gezondheidsbeleid vast te 
stellen 

b e s l u i t :

vast te stellen de startnota preventief gezondheidsbeleid 2017-2020.

Aldus besloten door de raad van de gemeente Dalfsen in zijn openbare vergadering van 
19 december 2016.

De raad voornoemd,

de voorzitter,             de griffier,  
drs. H.C.P. Noten             drs. J. Leegwater


