
 

 

 

GGD Zeeland 3.0 - 

Visie op Publieke 

Gezondheid Zeeland  
 

(2011 tot en met 2013) 

 

 

Publieke Gezondheid: waar hebben we het over?  

 

‘Publieke Gezondheid richt zich op het bewaken, 

beschermen en bevorderen van gezondheid in de 

samenleving. Op basis van systematische gege-

vensverzameling wordt de gezondheidssituatie in 

kaart gebracht en worden gerichte maatregelen 

genomen om de volksgezondheid te verbeteren. 

Hierbij ligt de nadruk op de grootste gezondheids-

risico’s en de belangrijkste risicogroepen.’  

 

 

 

Samen verantwoordelijk  

Zeeuwse gemeenten zijn, op basis van de Wet 

Publieke Gezondheid, verantwoordelijk voor de 

publieke gezondheid. Bij de uitvoering hiervan 

werken ze nauw samen met hun gemeenschappe-

lijke gezondheidsdienst, de GGD Zeeland. Ook 

veel andere partners zijn hierbij betrokken. Het 

domein van de publieke gezondheidszorg is niet 

statisch en heeft raakvlakken met uiteenlopende 

beleidsterreinen, zoals veiligheid, onderwijs en 

arbeid, wonen en welzijn. Voortdurend moet in-

gespeeld worden op nieuwe ontwikkelingen. Dit 

vraagt om een proactieve en flexibele houding, 

doorgaande dialoog en samenwerking tussen 

gemeenten, GGD en partnerinstellingen.  

Onze missie is:  

‘Samen werken aan een gezond en veilig bestaan 

en sluitende zorg voor burgers in Zeeland’  

Deze missie en eerder omschreven definitie vor-

men de leidraad voor ons werk.  

 

Rolverdeling 

Het doel van publieke gezondheidszorg is om de 

gezondheid van alle burgers te bewaken, te be-

schermen en te bevorderen. Gemeenten geven 

aan welke (actuele) maatschappelijke gezond-

heidsthema’s prioriteit vragen en voeren daarop 

de regie. Zij reiken ook de financiële kaders aan. 

De GGD voert taken uit en is, in de positie van 

verlengd lokaal bestuur, voor gemeenten kennis-

centrum en primaire adviseur voor publieke ge-

zondheid: gevraagd én ongevraagd. Door de uit-

voering van onder meer de jeugdgezondheidszorg 

en infectieziektebestrijding staat de GGD dicht bij 

de burger en weet wat er leeft. De GGD infor-

meert, signaleert en reikt voorstellen aan voor de 

uitvoering van beleid, gebruik makend van 

schaalvoordelen en in samenwerking met andere 

partijen. De hiervoor benodigde expertise is in 

huis en een sterk landelijk netwerk staat daar 

achter.  

 

Levensloop als anker 

Niet alle Zeeuwen zijn hetzelfde en bij elke fase 

horen andere gezondheidsvraagstukken en -

risico’s. De GGD sluit aan bij de verschillende 



 
fases in het leven van mensen, vanaf –9 maan-

den tot senior: met goede basiszorg én passend 

maatwerk. Maar vooral ook door mensen te on-

dersteunen om zelf verantwoordelijkheid te ne-

men voor hun eigen gezondheid, in hun eigen 

omgeving.  

De GGD draagt daar aan bij vanuit de volgende 

kerntaken: 

 

  Bewaken: signalering, monitoring,  

 suveillance 

 

 Beschermen: interventies en vangnet- 

  taken 

 

 Bevorderen: advisering 

 

 

Uitgangspunten en speerpunten 

Gemeenten en GGD geven tot 2015 prioriteit aan 

de volgende uitgangspunten en speerpunten*.  

Als uitgangpunten zijn benoemd:  

 

 Herinrichting jeugddomein  

 Herinrichting infectieziektebestrijding  

 Risicogericht werken  

 Versterken van preventie in de gezond-

heidszorg (WMO, 1e lijn, zorgverzekeraar)  

 Veiligheid (in relatie met gezondheid)  

 Milieu (in relatie met gezondheid)  

 

Als speerpunten zijn aangewezen:  

 Preventie van (overmatig) genotmiddelen-

gebruik (roken, alcohol, drugs)  

 Preventie van overgewicht (incl. diabetes)  

 Preventie van psychosociale problematiek 

(incl. depressie, eenzaamheid)  

 Ouderengezondheidszorg  

 

* Uitgangspunten: actuele ontwikkelingen die betrokken 

moeten worden bij de toekomstige invulling van de taken van 

de GGD. Speerpunten: de belangrijkste aandachtsvelden uit 

landelijk en regionaal/lokaal beleid. Zowel uitgangspunten als 

speerpunten worden verder uitgewerkt binnen de program-

ma’s Jeugd en Algemene gezondheid  

 

Aan de slag 3.0 

Twee inhoudelijke programma’s (‘jeugd’ en ‘al-

gemene gezondheid’) vormen de basis voor de 

uitvoering van publiek gezondheidsbeleid tot en 

met 2013. De genoemde speerpunten krijgen 

binnen deze programma’s verder invulling. Ook de 

bedrijfsvoering sluit daarbij naadloos aan, vanuit 

de waarden: efficiënt, duurzaam, innovatief, on-

dernemend en met open communicatie.  

 

Naar een (nog) gezonder Zeeland! 

 

  


