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Hoe bepaal je 
gezondheidgezondheid 

in planvorming

Tilly Fast

Presentatie

> Verschillende methoden: hoe bepalen welke geschikt is?
> Methoden> Methoden
 Hoe werkt het
Wat levert het op
 Beperkingen/Randvoorwaarden
 Voorbeelden

> Het gaat niet alleen om gezondheid
> Hoe naar een gezonde leefomgeving



19-1-2011

2

Hoe bepaal je welke methode geschikt is

> Discussie: wel/niet kwantificeren , wel/geen GES
> Methode is geen doel, maar middel
> D l i> Doel is:

Gezonde leefomgeving via
 Planvorming: 
Gezondheid mee laten wegen bij de inrichting van de  
leefomgeving: 

verschillende schaalniveausverschillende schaalniveaus
planvarianten vergelijken

 Ruimtelijk Beleid: 
Gezondheidskundige knelpunten en prioriteiten, 
gebiedsvisie 

Uitgangspunten: 

> Gezonde leefomgeving:
milieufactoren zo laag mogelijk
 wordt als prettig ervaren: wordt als prettig ervaren: 

groen, voorzieningen, (sociaal) veilig, ontmoetingen, 
divers, toegankelijk

 nodigt uit tot gezond gedrag: 
sporten, spelen, fietsen, lopen, recreëren

> Meer methoden: geen slechte of goede, hangt af van doel
> Combinatie bijv. in verschillende fasen planproces
> In elk geval blootstelling (woningen, mensen)
> Ook onder grenswaarden: ook gezondheidseffecten
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1. Checklist
2. Afstanden

3. GES Stad 
& Milieu

4. Kwantificering 
effecten

5. DALYs
Methoden

Veel thema’s Weinig thema’s
Kwalitatief

LaterVroeg in planfase

Kwantitatief

Blootstelling Effecten

Kleine schaal Grote schaal

Weinig gegevens nodig Veel gegevens nodig

Minder onzekerheid Meer onzekerheid

1. Informatieblad Gezondheid in Planvorming 
GGD Den Haag, Fast Advies

Hoe werkt het?
> Alle thema’s gezonde leefomgeving

milieufactoren,klimaat, groen, recreatie, bewegen, verkeers‐milieufactoren,klimaat, groen, recreatie, bewegen, verkeers
en sociale veiligheid, sociale kwaliteit, …

> Checklist met criteria
> Gezondheidseffecten in het kort
> Maatregelen voor inrichting samengevat

schaalniveau, planfase

h bl d> Themabladen
 Gezondheidseffecten
 Normen en richtlijnen
 GGD‐advies

> Thema nader uitwerken in planproces

 Instrumenten
Mogelijkheden inrichting
Meer informatie
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Wat levert het op?

> nog in ontwikkeling, voorzichtig positief
> aanvullen met themabladen, kaarten, voorbeelden, 

webbased?webbased? 
> ‘mindsetting’ is erg belangrijk
> vooral begin planfase
> op ideeën brengen, inspiratie
> praktisch in de planvorming, geeft handen en voeten

> kwantificeren maatregelen voor veel thema’s lastig 
(hoeveel zichtgroen, fietspaden…)
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2. Afstanden

Hoe werkt het?

> 2 á 3 afstanden rond bronnen (verkeerswegen)> 2 á 3 afstanden rond bronnen (verkeerswegen)
 (100) en 300 m.:  GGD advies/gevoelige bestemmingen

geluid ca 65 dB, NO₂ ca 40 μg/m³
 1.000 meter:  geluid en NO₂ op achtergrondniveau

> woningen tellen
> woningen weergeven op kaart

Ring Utrecht
Wel Archeologische monumentkaart
Alleen beschrijving van overschrijdingen van geluid
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Resultaten 
> Redelijk groot verschil tussen varianten

> Maar nog steeds niet op kaart weergegeven!

Wat levert het op?

> door woningen komt gezondheid komt er in
> op kaart weer te gevenp g
> geluid en lucht te combineren
> geen milieukwaliteit gegevens nodig
> minder discussie: het is onder norm
> varianten te vergelijken

> alleen bij grotere verschillen tussen varianten, anders te 
grof en niet onderscheidend genoeg

> als eerste stap
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3. Gezondheidseffectscreening Stad & Milieu 
(GES) 

Hoe werkt het?

> verschillende milieufactoren en bronnen
> blootstelling / milieukwaliteit
> MTR op basis van grenswaarden en dosis‐respons relaties

GES‐score 6 / onvoldoende kwaliteit / rood
> Daaronder in logische reeks:
GES 0 5 / d ti k lit it / jGES 0 – 5 / goede – zeer matige kwaliteit / groen – oranje

> Blootstelling gezondheidskundig vergelijkbaar
> Milieukwaliteit/woningen in kleuren weergeven op kaart
> Woningen tellen met verschillende GES‐scores
> Gezondheidskundige interpretatie er bij

GES voor een locatie: GES‐scores op de kaart

GES Waterfront‐Zuid 2006
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GES voor een locatie: woningen in GES‐kleuren op de kaart

2004

GES voor een provincie (PRISMA Gezondheid en Milieu): 
Woningen met GES≥6 
voor lucht, geluid, stank en externe veiligheid

2007
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Wat levert het op?

> Omvang en ernst blootstelling aan milieufactoren
> Planvarianten vergelijken
> Op kaart weer te geven:Op kaart weer te geven:
 Snel te zien waar knelpunten zijn
 Waar is winst te behalen

> Verschillende milieufactoren tegelijk weer te geven 
> Evaluatie (66 GESsen): 

GES geeft duidelijke resultaten, inzichtelijk en beeldend 
gepresenteerd

> Aandacht voor onder de norm: zijn er ook effecten
> Leidt tot wijzigingen in planvorming
> Beleidsprioriteiten te stellen

> Milieufactoren niet op te tellen
> Soms niet onderscheidend genoeg? 

> Bij PM10 klassen van 10 μg/m³
Maar: in 5 μg/m³ klasse te doen
En 1 of 2 g/m³ klassen el onderscheidend oorEn: 1 of 2 μg/m³ klassen wel onderscheidend voor 
blootstelling maar niet voor gezondheid?

> Blijft screening, geen risico‐evaluatie 
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4. Kwantificeren gezondheidseffecten

Hoe werkt het?

> Verschillende milieufactoren
> Aantal personen met blootstelling bepalen
> Dosis‐respons relaties of 

> Relatieve Risico’s bepalen
> Incidentie van effecten bepalen
A t l t d i> Aantal personen met aandoening

Milieufactor Aantal Betrouwbaarheidsinterval Effect

PM10 Korte termijn blootstelling

2.800 2.200 – 3.500 Vervroegde sterfte

Voorbeeld Nederland:

700 430 ‐ 750 Ziekenhuisopnamen 
luchtwegen

Lange termijn blootstelling

18.100 12.400 – 23.800 Vervroegde sterfte

Geluid 620 300 – 1.000 Sterfte (hvz)

727 000 564 000 – 910 000 Ernstig gehinderden727.000 564.000 – 910.000 Ernstig gehinderden

337.000 227.000 – 468.000 Ernstig 
slaapverstoorden

Knol, AB en B. Staatsen – Trends in the environmental burden of disease in the Netherlands 1980 – 2020. RIVM 500029001/2005
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Discussie over effectmaat PM10: 
Levensverwachting i.p.v. aantal personen per jaar die 
vervroegd overlijden:
> In Nederland (27 μg/m³ ): 1,09 jaar verkorting 

levensverwachtinglevensverwachting

Toepassing voor ruimtelijk beleid of planvorming
> Bijdrage verkeersweg beoordelen
> Planvarianten vergelijken

> Bijdrage of verschil blootstelling
 1 μg/m³: 15 dagen
 5 μg/m³: 74 dagen verkorting levensverwachting voor 

die populatie (als die vergelijkbaar is met Nl)

Wat levert het op?

> Gaat duidelijk over gezondheid, spreekt aan

> Maar een deel van de effecten te kwantificeren: niet voor> Maar een deel van de effecten te kwantificeren: niet voor 
NO₂, gewonden EV

> PM10 geen goede maat voor uitlaatgassen
> Welk concentratieverschil? 
 5 μg/m³ door onzekerheden blootstelling/gezondheid?

> Op welke schaal? p
 Dosis‐respons relaties niet voor elke populatie
 Kleine schaal: kans dat populatie afwijkt groter?
 De te kwantificeren effecten gering 

> Niet op kaart weer te geven
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5. DALYs Disability adjusted lifeyears/verlies gezonde levensjaren

Hoe werkt het

> A t ll t dh id ff t> Aantallen personen met een gezondheidseffect
> Duur van het gezondheidseffect
> Wegingsfactor voor de ernst van het gezondheidseffect
> Verlies aan gezonde levensjaren (DALYs) per jaar:

Aantal x duur x wegingsfactor
> DALYs voor verschillende milieufactoren voor een> DALYs voor verschillende milieufactoren voor een 

populatie bij elkaar op te tellen: totale 
gezondheidsverlies

Milieu
factor

Aantal DALYs/miljoen 
personen

Effect

PM10 Kortdurende blootstelling

2 800 45 (24 – 70) Vervroegde sterfte

Voorbeeld: Nederland

2.800 45 (24  70) Vervroegde sterfte

700 1 (0 – 2) Ziekenhuisopnamen 
luchtwegen

Lange termijn blootstelling

18.100 11.200 (4.100 – 29.000) Vervroegde sterfte

Geluid 620 420 (200 – 700) Sterfte (hvz)

727.000 1.200 (470 – 2.900) Ernstig gehinderden

337.000 560 (200 – 1.400) Ernstig 
slaapverstoorden

Knol, AB en B. Staatsen – Trends in the environmental burden of disease in the Netherlands 1980 – 2020. RIVM 500029001/2005
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Noise Radon UV Traffic
accidents

Voorbeeld: Provincie (PRISMA Gezondheid en Milieu)

Milieufactor DALYs t.o.v. 
achtergrondbloot

stelling

Rangschikking  
volgens GES

Geluid wegverkeer 148 2

Geluid railverkeer 75 3

Stank industrie 12 4

PM10 3 1

Stank landbouw 2 6

Externe veiligheid 
bedrijven

0,3 5
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Wat levert het op?

> Gezondheidsmaat
> Milieufactoren bij elkaar op te tellen: totale 

gezondheidsverliesgezondheidsverlies
> Rangschikken, prioriteren mogelijk

> DALYs zeggingskracht is gering, wat is veel of weinig?
> Voor NO2 geen DALYs, bij EV alleen sterfte
> Onzekerheid groot (wegingsfactor geluid bijv)g ( g g g j )
> Kleine schaal: 
 Populatie vergelijkbaar?; gering aantal DALYs

> (Nog) niet op kaart weer te geven

Het “gezondheidsspoor”



19-1-2011

15

Het gaat niet alleen om gezondheid!:

Beoordelingskader Gezondheid en Milieu
> Omvang en ernst gezondheidseffecten
> Wie treft het gewonden materiële schade> Wie treft het, gewonden, materiële schade, 
> Perceptie
> Maatregelen
> Effectiviteit
> Kosten

Toegepast op landelijk niveau, provincies en locaties
Nog niet in planvorming
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Conclusies:
> Meer methoden mogelijk
> Methode is middel; kies de methode op basis van:
 Doel
 PlanfasePlanfase
 Schaal
 Haalbaarheid

> Probeer het in te bedden in planvormingsproces
> Breng resultaten in bij de afweging met andere aspecten

Tilly Fast
Fast Advies
030 ‐ 2518025
t.fast@wxs.nl


