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1 Doel agendering:

2 Vraagstelling:
Op basis van het visiedocument GGD voor de bestuursperiode 

2018-2021, is in de vergadering van de bestuurscommissie van 8 oktober 2018, een voorstel 
voor een portefeuilleverdeling gedaan. Met dit voorstel is ingestemd en de leden van het 
bestuur hebben aangegeven graag aan de voorkant betrokken te willen zijn bij de formulering 
van de beleidsopdracht en met name welke doelen binnen de portefeuille worden nagestreefd. 
Het betreft hier de precisering van een aantal beleidsvelden die momenteel extra bestuurlijke 
aandacht vraagt. De reguliere taakopdracht voor de GGD is vastgelegd in de 
Gemeenschappelijke Regeling. Begroting en verantwoording daarover heeft een plek in de 
reguliere B&V documenten van de VRK.

3 Achtergrondinformatie:
Het bestuur heeft op 17 september 2018 ingestemd met de visie en koers voor de GGD, 
vertaald in een visie met bijbehorende uitgangspunten en doelstellingen. De visie luidt als 
volgt:

 De GGD draagt bij aan de zelfredzaamheid van burgers

 De GGD is het kennisinstituut van de publieke gezondheid

 De GGD is de adviseur voor publieke gezondheid 

 De GGD draagt bij aan preventie van gezondheidsproblemen

 De GGD verbindt het netwerk van zorg- en veiligheid 

Voor de 7 gedefinieerde portefeuilles is de taakopdracht uitgeschreven. Het gaat om:

1. Portefeuille Openbare Geestelijke Gezondheidszorg (Haarlemmermeer en Heemstede)
2. Portefeuille Jeugdgezondheidzorg (Haarlem en Heemskerk)
3. Portefeuille Omgevingswet (Beverwijk en Haarlemmermeer)
4. Portefeuille Toezicht Kinderopvang e.a. (Zandvoort en Uitgeest)
5. Portefeuille Infectieziektebestrijding en ABR (Heemskerk en Heemstede)
6. Portefeuille Gezond gedrag (Velsen en Bloemendaal)
7. Portefeuille Ambulancezorg (Haarlemmermeer)

Advies Ambtelijk Overleg PG&MZ
Het AO heeft kennisgenomen van de Portefeuilleverdeling en uitwerking van de bestuurlijke 
opdrachten.  
Zij merkt op dat (het gebruik van) de termen doelstellingen en uitgangspunten wat verwarrend 
is, waar het vaak gaat om (wettelijke) taken en niet om doelstellingen. Een meer duidelijke 
indeling is wenselijk. 
Verder vraagt zij voor de bestuurlijke opdrachten aandacht voor de rollen van bestuurders, 
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GGD en ambtenaren en voor een zorgvuldige bestuurlijke besluitvorming. Een duidelijke 
prioritering in de beleidsagenda, die aansluit op de bestuurlijke visiebespreking, is wenselijk.
  
Reactie directie
De DPG is verheugd over het gelopen proces met de ambtelijke vertegenwoordiging van 
gemeenten bij de totstandkoming van de meerjarenvisie en daaruit voorvloeiend de uitwerking 
van de bestuurlijke opdrachten (portefeuilles). Om de beschrijving van de opdrachten kleur te 
geven en te voorzien van contextuele informatie is voor dit document gebruikt gemaakt van al 
beschikbare teksten uit het visiedocument. 
Bij de uitwerking wordt rekening gehouden met zowel inhoudelijke- als bedrijfsmatige 
componenten, zodat de dienstverlening van de GGD zo efficiënt mogelijk aansluit bij de 
opgaven van gemeenten in het zorg-, sociaal en veiligheidsdomein.
De DPG (her)bevestigt dat voor de uitwerking van de nu voorliggende opdrachten 
vanzelfsprekend tussen gemeenten en GGD zal worden samengewerkt waarbij bestaande 
taken en verantwoordelijkheden uitgangspunt zijn. De prioritering vloeit voort uit de 
benoemde uitwerkings-termijnen. Na besluitvorming over de portefeuilles en opdrachten in de 
BC van 26 november, zal de bestuurlijk beleidsagenda opgesteld worden. 

4 Consequenties en risico’s:
Niet van toepassing.

5 Voorstel te nemen besluit:

De BC PG&MZ besluit:
De taakopdrachten, behorende bij de 7 gedefinieerde portefeuilles, vast te stellen. Te weten:

1. Portefeuille Openbare Geestelijke Gezondheidszorg (Haarlemmermeer Velsen en 
Heemstede)

A. Werk scenario’s uit over het vraagstuk van de positie van de GGD in de zorg voor zeer 
kwetsbare inwoners in de regio. Daarin wordt gekeken aan welke randvoorwaarden 
voldaan 
moet worden, zodat de GGD deze vangnettaak, kan (blijven) uitvoeren. Werk daarin uit wat 
de rol is van de GGD. Bijvoorbeeld: opdrachtgever, regisseur, uitvoerder, onderdeel van 
netwerk o.i.d..

B. Ontwikkel een voorstel om het Meldpunt Zorg & Overlast voor de regio uit te breiden naar 
een 24/7 bereikbare en beschikbare voorziening. De elders opgedane ervaringen in het 
land, worden hierbij betrokken.

2. Portefeuille Jeugdgezondheidzorg (Haarlem en Heemskerk)
A. Verken de mogelijkheden voor een optimale aansluiting van de jeugdgezondheidszorg bij 

de ontwikkelingen in de maatschappij en in het verlengde daarvan de veranderende 
maatschappelijke hulpvraag van zowel jeugdigen als ouders. Werk uit op welke wijze de 
aansluiting het beste vorm kan krijgen zodat de positie van de jeugdgezondheidszorg, 
waaronder de jeugdarts,  wordt verstevigd. De huidige uitvoering van contactmomenten 
op het basisonderwijs maken prominent deel uit van deze verkening. De (mogelijk) 
financiële effecten van deze doorontwikkeling worden hierin meegenomen.   

B. Verken welke interventies voor een nog doelmatiger en doeltreffender 
jeugdgezondheidszorg mogelijk zijn. Denk hierbij aan het optimaliseren van gebruik van 
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applicaties, het aanbieden van contactmomenten buiten kantoortijden e.d..

3. Portefeuille Omgevingswet (Beverwijk en Haarlemmermeer)
A. Onderzoek hoe de GGD in VRK verband de gemeenten het beste kan ondersteunen in 

advisering over gezondheid en veiligheid in het kader van de Omgevingswet aan de hand 
van de kernwaarden voor een gezonde leefomgeving. Werk daarin uit wat de rol is van de 
GGD (opdrachtgever, uitvoerder, onderdeel van netwerk o.i.d.) en welke resultaten worden 
nagestreefd.

4. Portefeuille Toezicht Kinderopvang e.a. (Zandvoort en Uitgeest)
A. Ontwikkel een risicoscan voor de hygiëne in de regio en verken de mogelijkheden voor 

optimale aansluiting van de werkzaamheden van de GGD op deze risico’s.
B. Verkenning uitvoeren naar het op regionale basis, voor alle gemeenten, uitvoeren van het  

toezicht WMO. 

5. Portefeuille Infectieziektebestrijding en ABR (Heemskerk en Heemstede)
A. Bereid de GGD en partners voor op de (mogelijke) uitbreiding van meldingsplicht voor 

infectieziekten.  
B. De bedrijfszekerheid van infectieziektebestrijding, alsmede de verduurzaming c.q. het 

toekomstbestendig maken, maken het nodig om de bovenregionale samenwerking te 
intensiveren. Onderzoek welke kansrijke interventies er zijn om hier gevolg aan te geven.

C. Bouw mee aan een netwerk van zorgaanbieders op waarin kan worden gebouwd aan 
maatregelen om verspreiding van resistente bacteriën tegen te gaan. 

D. Versterk de inzet op de preventie van infecties, door met name zorgprofessionals (o.a. 
thuiszorg) meer bewust te maken van de risico’s en hoe uitbraken van infectieziekten te 
voorkomen.  

E. Versterk de regierol van de GGD op het gebied van weerbaarheid binnen het kader van 
seksuele gezondheid voor scholieren op basis en middelbaar onderwijs.

6. Portefeuille Gezond gedrag (Velsen en Bloemendaal)
A. Bevorder de bewustwording over leefstijlthema’s, uit het Nationale Preventieakkoord, die 

gezondheid beïnvloeden en het inzetten van effectieve interventies.
B. Monitor  de  voortgang,  stuur  zo  nodig  bij  en  evalueer  de  uitvoering  regionale  nota 

gezondheidsbeleid 2017-2020.
C. Deel pro actief de beschikbare kennis over mogelijkheden om preventie te versteken; 

middelen, effectieve interventies, verbinden van partijen, gebruik maken van 
onderzoeksresultaten etc..

D. Zet in, daar waar het meerwaarde heeft, op een regionale aanpak, bijvoorbeeld door het 
gezamenlijk ontwikkelen van een regionale nota gezondheidsbeleid, het vormgeven van de 
keten van verslaving preventie tot verslavingszorg en de aanpak personen met verward 
gedrag.

E. Continueer de aanpak voor de Rookvrije generatie, met een mix van regionale en lokale  
activiteiten.

F. Continueer de samenwerking  rond ‘Zero Suïcide’  en verspreid  deze succesvolle  aanpak 
over de regio Kennemerland. 
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7. Portefeuille Ambulancezorg (Haarlemmermeer)
A. Werk scenario’s uit, vanuit het perspectief van de aandeelhouder van de Regionale 

Ambulancevoorziening, gezien de wijzigingen in de Wet Ambulancezorg, die per 1 januari 
2021 wordt verwacht.

6 Vervolgtraject:
De GGD neemt, zo nodig, samen met een vertegenwoordiging uit het AO, de uitwerking ter 
hand. Portefeuillehouders worden actief op de hoogte gehouden van de voortgang. 

7 Bijlage(n):
1. Uitwerking bestuurlijke opdrachten en portefeuilles BC PG&MZ.

In de vergadering genomen besluit:
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