GGD

Hollands Noorden

Epidemiologie is een wettelijke taak van de GGD, verankerd in de WPG (Wet publieke gezondheid) en heeft tot doel:

Het verwerven van, op epidemiologische analyse gebaseerd, inzicht in de gezondheidssituatie van de bevolking.
Elke vier jaar, voorafgaand aan de opstelling van de nota gemeentelijke gezondheidsbeleid, op landelijk

gelijkvormige wijze verzamelen en analyseren van gegevens over deze gezondheidssituatie.

Het op systematische wijze volgen en signaleren van ontwikkelingen in de gezondheidstoestand van jeugdigen en
ouderen en van gezondheidsbevorderende en -bedreigende factoren.

Onderzoek

I

Monitoren en signaleren
van veranderingen in de
gezondheid van de
inwoners van NHN*

1. Monitors:

e Kinderen (0-12 jaar)

¢ Jeugd (2¢ en 4¢ klas VO)

¢ Volwassenen (19-65 jr)

e OQuderen (65+)

2. OGGZ-monitor

3. Onderzoek gericht op
thema of doelgroep

e Gemeenten

e Onderwijs

e Professionals/
ketenpartners

Publicatie met info over
gezondheid:

e Regio NHN

e Gemeenten

¢ Wijk (indien mogelijk)
e Risicogroep

Monitors:1x per 4 jaar
OGGZ-monitor: doorlopend
Gericht onderzoek:1x per
jaar

Wettelijk

Informatie

Advies
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Bijdragen aan:

e Gezondheidsbeleid
e Evaluatie

e Registratie

e Onderzoek

Kortdurende ondersteu-

ning en advies:

e Toelichting cijfers voor
(evaluatie) beleid

e Advies over opzet
onderzoek, registraties,
analyse en rapportage

e Gemeenten

e Professionals/
ketenpartners

e Onderwijs

o Schriftelijke en
mondelinge adviezen

e Bijdragen aan rapporta-
ges

e Presentatie

Op verzoek

Onderzoek bij rampen

In geval van ramp/crisis:

e Optimaliseren
individuele/publieke
gezondheid

¢ Bijdragen aan weten-
schappelijke kennis

Uitvoering onderzoek:
e In de acute fase
¢ Na afloop

e [nwoners NHN
e Gemeenten
e Hulpverleningsdiensten

Kennis over:

e Zorg en behandeling
getroffenen van ramp

e Ontstaan en voorkomen
ramp gerelateerde
aandoeningen

Zo nodig

Wettelijk Wettelijk


http://www.gezondnhn.nl/

Onderzoek

Monitors:

e Kindermonitor en Gezondheidsmonitor volwassenen/ouderen: steekproef op leeftijd, gemeente (en wijk) uit de
Basisregistratie personen (BRP).

e Jeugdmonitor Emovo: klassikaal alle leerlingen 2¢ en 4¢ klas voortgezet onderwijs (jaarlijks, onderdeel van
jeugdgezondheidszorg).

¢ Vragenlijsten gedeeltelijk landelijk vastgesteld; beperkte ruimte voor (actuele) regionale onderwerpen in
overleg met gemeenten.

e Onderwerpen: o.a. lichamelijke en psychische gezondheid, zorggebruik, voeding en bewegen,
genotmiddelengebruik en seksualiteit.

¢ Digitale afname; mogelijkheid voor schriftelijk invullen vragenlijsten bij volwassen/ouderen.

¢ Resultaten: informatie per regio, gemeente (en wijk); onderscheid naar geslacht, leeftijdscategorie en
opleidingsniveau.

e Publicaties openbaar via website GGD en Gezondheidsatlas, m.u.v. schoolrapporten Emovo.

OGGZ-monitor:
e Informatie uit verschillende bronnen gepubliceerd op de Gezondheidsatlas.
e Inhoud op basis van landelijk vastgestelde Monitor sociaal kwetsbare groepen.

Gericht onderzoek:
Jaarlijks is ruimte voor minimaal 1 verdiepend onderzoek op regionaal niveau; onderwerp bepaald in overleg

met gemeenten.

Informatie

e Inzicht in de gezondheid van inwoners van de regio, gemeenten en wijken in NHN ten behoeve van
(gemeentelijk) gezondheidsbeleid:
- Waar mogelijk in vergelijking met Nederland.
- Relevante (achtergrond) informatie over risicogroepen, determinanten en trends.
- Met raakvlak op het gebied van gezondheid (bv. veiligheid, onderwijs, sociaal domein)
- In aansluiting op landelijke ontwikkelingen i.s.m. andere GGD-en en RIVM.
- Gebruikmakend van eigen onderzoeksdata, GGD-registraties en externe databronnen.
e Inzichtelijke, gebruiksvriendelijke en makkelijk toegankelijke presentatie van cijfers en andere informatie via
gezondheidsatlas, gemeente- en wijkprofielen.
e Beoordeling van cijfers en informatie en vertaling naar gericht beleidsadvies.

Advies

e Advisering ten aanzien van (gemeentelijk) gezondheidsbeleid.
e Epidemiologische inbreng bij interne en externe netwerken.
e Op aanvraag:
- Kortdurende ondersteuning bij opzetten en uitvoeren onderzoek en registratie, meestal voor
onderbouwing gezondheidsbeleid.
- Gerichte (cijfermatige) informatie over (determinanten van) gezondheid van een specifieke groep
inwoners van Noord-Holland Noord.
- Beschikbare tijd:
- Gemeenten: 8 uur per vraag, maximaal 40 uur per jaar per gemeente
- GGD intern: 8 uur per vraag, totaal 200 uur per jaar beschikbaar
- Overig: 2 uur per vraag, totaal 80 uur per jaar beschikbaar
e Doorgaans geen verzameling nieuwe data, maar bewerking eigen onderzoeksdata, GGD-registraties of elders
verzamelde onderzoeksgegevens (RIVM, CBS).

Onderzoek bij rampen

e Opzetten en uitvoeren van onderzoek bij een incident, crisis of ramp.

e Op basis van onderzoek de zorg en behandeling van individuele getroffenen optimaliseren, nieuwe kennis
opdoen over het ontstaan en voorkomen van ramp gerelateerde aandoeningen.

¢ Dit onderzoek heeft een maatschappelijk-politiek doel.

¢ In opdracht van het crisisteam.

*NHN= Noord-Holland Noord mei 2016 1.1




