
Technische vragen ChristenUnie n.a.v. GR OGZ Amstelland jaarstukken 2021 en 
begroting 2023

Vraag 1:
In het jaarstuk 2021 is het verschil tussen de posten 'realisatie 2020' en 'begroting 
2021' vaak in lijn met elkaar. Uitzondering hierop is de post 'SOA-poli'. In 2020 is hier 
€11.518,- aan uitgegeven en in 2021 de begrootte €48.500,-. In de aankomende jaren 
stijgt dit bedrag nog licht. Nu staat er als toelichting bij dat er een grotere inzet is 
geweest en daardoor een beter bereik. Zou u concreter kunnen toelichten hoe de 
kostenstijging van ruim 400% te verklaren valt? In 2021 was 'sociale afstand' 
doorgaans de norm, je zou verwachten dat de post daardoor eerder lager dan zoveel 
hoger zou uitvallen. Wellicht valt de gekozen aanpak ter verhoging van de bereidheid 
deel te nemen, ook toe te passen op de dalende vaccinatiebereidheid bij ouders in 
Amstelveen.

Antwoord 1:
Tot en met 2020 is de bijdrage van de GR voor bron- en contactopsporing alleen aangepast met de 
nominale ontwikkeling. Mede dankzij de ontwikkeling van de capaciteit van de SOA-poli is echter 
het aantal consulten in die periode vervijfvoudigd. Gezien de beperkte ruimte in de begroting zijn 
tot 2021 de kosten voor bron- en contactopsporing maar ten dele aan de GR doorbelast. Sinds de 
begroting van 2021 is dit aangepast op basis van actuele kosten. Deze actuele kosten zoals in de 
begroting 2021 zijn opgenomen, zijn gebaseerd op het aantal bron- en contactopsporingen van 
2019 (447 onderzoeken). 
Deze ophoging in de begroting van 2021, waardoor de kosten in lijn zijn gebracht met de 
werkelijke uitgaven, is tijdens de begrotingsbehandeling van de GR 2021 (in mei / juni 2020) 
benoemd en toegelicht (zie Z20-024164). 

Vraag 2:
In de begroting 2023 zien we dat diverse gemeenten ervoor kiezen als plustaak te 
investeren op het thema 'gezond gewicht' bij kinderen. Hier wordt door de gemeente 
Amstelveen geen gebruik van gemaakt. Kiest de gemeente hiervoor omdat de 
gezondheidsmonitor in Amstelveen op dit vlak een 'gezonder' beeld aantoont dan 
omliggende gemeenten, of zijn hiervoor andere redenen?

Antwoord 2:
De GR OGZ Amstelland geeft de GGD de opdracht tot het uitvoeren van een basispakket, waarmee 
we invulling geven aan de Wet Publieke gezondheid en wordt aangesloten bij de landelijke 
richtlijnen van de GGD. Gemeenten kunnen daarnaast de keuze maken om extra diensten af te 
nemen bij de GGD, aansluitend bij hun lokale prioriteiten. Deze worden als plusproduct in de GR 
opgenomen. 

Vanuit het basispakket van de GGD meet- en weegt de Jeugdgezondheidzorg alle kinderen op 
gezette leeftijden. Op de basisschool betreft dit de 5- en 10-jarige leeftijd. Als daar aanleiding voor 
is worden ouders en kinderen naar aanleiding daarvan uitgenodigd voor extra gesprek en 
begeleiding i.v.m. overgewicht. 

In Diemen en sinds vorig jaar ook als drie jarige pilot in Aalsmeer, is als plus-taak een extra JGZ 
meet- en weegmoment op 8 jarige leeftijd ingevoerd. Dit naar analogie van hoe dit in Amsterdam 
wordt gedaan als onderdeel van de Amsterdamse Aanpak gezond gewicht. 

Overgewicht komt in Amsterdam en in Diemen vaker voor dan in de Amstelland regio. Het beeld op 
10-jarige leeftijd in schooljaar 2018-2019 is als volgt: in Amsterdam heeft 22,3% kinderen 
overgewicht (incl. obesitas), in Diemen 20,5%, in Aalsmeer: 14,3 en in Amstelveen 12,0. 



Gezond gewicht is een van de doelen van de Uitvoeringsagenda Gezond in Amstelveen die in de 
raad in juni 2021 heeft vastgesteld. In het licht daarvan worden in samenwerking met 
verschillende organisaties, waaronder de GGD, interventies uitgevoerd en nieuwe initiatieven 
ontplooid om gezondheid van onze inwoners te bevorderen. Tot nog toe wordt het invoeren van het 
extra meet- en weegmoment door de betrokken organisaties niet als prioriteit gezien. 


