
Reacties	Kadernota (8 reacties binnen) 

Voorafgaand aan het opstellen van de Begroting 2015 hebben wij een Kadernota voor de Begroting 

2015 opgesteld. Deze is aan de gemeenten voorgelegd met het verzoek hun zienswijze kenbaar te 

maken. Wij zijn vooral blij met de uitgesproken steun voor onze accentverschuiving naar de 

kerntaken: inzicht bieden in de gezondheidssituatie, onafhankelijke advisering en versterking van 

preventie en zelfredzaamheid. Hieronder volgt onze reactie op de ontvangen zienswijzen.  

a. Bezuinigingen 

De reacties maken duidelijk dat de gemeenten zich vooral zorgen (blijven) maken over hun financiële 

positie. De meeste gemeenten maken een voorbehoud om in de loop van 2014 en 2015 verdere 

bezuinigingen af te kondigen. Wij brengen in herinnering dat het Algemeen Bestuur in 2012 een 

bezuiniging op het primaire proces te risicovol vond en heeft teruggedraaid. Echter, indien de 

financiële positie van de gemeenten dat vraagt zullen wij uiteraard constructief meedenken over de 

mogelijkheden om te bezuinigen. Wij wachten de ontwikkelingen af.  

b. Bekostiging JGZ 

Een enkele gemeente vindt dat zij teveel zou bijdragen aan de JGZ als gevolg van de manier waarop 

de kosten voor de JGZ met de gemeenten worden verrekend. In deze begroting betalen de 

gemeenten precies dezelfde bijdrage voor de JGZ als in 2014. De acht gemeenten die de JGZ integraal 

bij de GGD hebben belegd profiteren vanaf 2016 van een integratievoordeel van € 140.600,- op de 0- 

tot 19-jarigenzorg.  De vier niet-deelnemende gemeenten blijven nominaal hetzelfde  bijdragen aan 

de GGD voor de 4- tot 19-jarigenzorg. Om dit te bewerkstelligen dienen de relatieve percentages in 

2016 ten opzicht van elkaar te worden aangepast. Wij nemen de uitvoering van de 0- tot 4-

jarigenzorg op in de begroting, conform de besluitvorming die daarover in december in het 

Algemeen Bestuur heeft plaats gevonden.  

c. Inzicht in de gezondheidssituatie 

De noodzakelijkheid van goed inzicht in de gezondheidssituatie om deugdelijk en degelijk beleid te 

maken wordt onderschreven. In een enkele reactie geeft een gemeente te kennen geen behoefte 

meer te hebben aan gezondheidsinformatie op provinciaal niveau. Aan deze wens kunnen wij 

tegemoet komen. Wij zullen provinciale gegevens niet meer verstrekken aan gemeenten die hieraan 

geen behoefte hebben. Het levert echter geen financieel voordeel op. Gegevens op provinciaal 

niveau ontstaan namelijk door aggregatie van gegevens op lokaal niveau. De kosten worden 

hoofdzakelijk bepaald door het kleinste niveau waarop gegevens worden verzameld.  

 


