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1. Samenvatting
Volgens artikel 14 van de Wpg (Wet publieke gezondheid) hebben gemeenten de taak
een GGD (gemeenschappelijke gezondheidsdienst) in stand te houden voor de uitvoering
van taken op het gebied van de publieke gezondheidszorg. De regiogemeenten hebben
eveneens de wettelijke plicht de Veiligheidsregio in te richten. Beide functies beleggen de
regiogemeenten in de VGGM (Veiligheid- en Gezondheidsregio Midden-Gelderland).

Samen met vijftien andere gemeenten bestuurt u de Gemeenschappelijke Regeling
waarin deze wettelijke gemeentelijke taken zijn ondergebracht. Twee leden van het
college hebben zitting in het algemeen bestuur van de Veiligheids- en Gezondheidsregio
Gelderland-Midden, waar de regiogemeenten de bedoelde taken aan toevertrouwen. Uw
burgemeester maakt bovendien deel uit van het dagelijks bestuur.

Elk voorjaar biedt de VGGM zijn jaarrekening en jaarverslag aan met de begroting voor
het volgende jaar. Instemming met dit raadsvoorstel betekent het akkoord van uw raad
om de bijdrage voor de VGGM in 2013 van € 795.105 in het ontwerp van de
gemeentebegroting van 2013 te verwerken. De bijdrage komt overeen met € 17,19 per
inwoner.

2. Waarom naar de raad
De artikelen 31 en 32 van de Wet Gemeenschappelijke Regeling voor de VGGM leggen
de afspraken vast. Jaarlijks biedt de VGGM véér 1 april de ontwerpbegroting aan de
deelnemende gemeenteraden aan. Tot zes weken nadien bestaat er gelegenheid
zienswijzen kenbaar te maken.

De VGGM verwacht half mei antwoord van de deelnemende gemeenten over de
financiéle opzet. Dat leidt vervolgens bij de VGGM tot vaststelling van de begroting en de
meerjarenraming. Vooruitlopend op de behandeling in de raad deelden wij aan de VGGM
onze instemming mee over de financiéle opzet. De instemming ging gepaard met het
voorbehoud van goedkeuring door uw raad.

Afdoening van de jaarrekening 2011 beoordelen wij als bedrijffsvoering en rekenen dit tot
verantwoordelijkheid van het college. Ter informatie wijzen wij op de brief die wij naar de
VGGM stuurden, met onze instemming over de jaarrekening 2011 en de bestemming van
het (bescheiden) positieve saldo.

3. Doelstelling en beoogd meetbaar effect

De instemming met de inwonerbijdrage van € 17,19 voor 2013 stelt de VGGM in staat de
wettelijke GGD-taken te verrichten:
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o Algemene bevorderingstaken (artikel 2), onder andere de afstemming van de
publieke gezondheidszorg met de curatieve gezondheidszorg, epidemiologie,
gezondheidsbevordering en medische milieukunde.

o Jeugdgezondheidszorg tot 19 jaar (artikel 5).

o Ouderengezondheidszorg vanaf 65 jaar (artikel 5a).

o Bestrijding infectieziekte (artikel 6).

Voor uitvoering van de jeugdgezondheidszorg, onderdeel van de Wpg, wijzen de
regiogemeenten de STMG aan. Voor de bekostiging reserveert u separaat een bedrag op
de gemeentebegroting. De bekostiging vindt plaats in de vorm van subsidie en kent een
bestuurlijk traject onafhankelijk van de GGD.

De VGGM benoemt alle GGD-taken, wetten, wetswijzigingen en werkzaamheden (van de
Wet op de AmbulanceZorg tot Wet Meldcode Huiselijk Geweld) en vermeldt aile
ontwikkelingen (regionalisering Brandweer, vernieuwing Meldkamer, overdracht JGZ 0-4
van de STMG). Bij het overzicht wijst het bestuur ook op de ondersteuning die men levert
aan gemeenten bij de opbouw van de regionale en lokale gezondheidsnota’s. Voor onze
gemeente is dit aanbod actueel, gelet op het afwijzende oordeel van de raad tijdens de
Politieke Avond op 28 februari 2012 over ons voorstel over dit onderwerp. Wij bereiden
een nieuwe opzet voor, waarbij de GGD de ondersteuning verzorgt.

4. Argumenten en alternatieven
Alternatieve organisaties zijn niet beschikbaar. De kostenopbouw beoordelen wij als
realistisch. De begroting 2013 is € 0,60 per inwoner hoger dan 2012. Dat wordt vooral
veroorzaakt door het opnemen van € 0,40 als structurele kosten voor het digitaal dossier
Jeugdgezondheidszorg voor thuiszorginstellingen en GGD-en. De implementatie daarvan
is afgerond. Thans is er sprake van regulier gebruik met de daarmee samenhangende
kosten. De resterende extra lasten van € 0,20 per inwoner betreffen loon- en
prijsstijgingen.

5. Hoe gaan we dat bereiken en is evaluatie nodig?
N.v.t.

6. Communicatie
Wij stelden de VGGM op de hoogte van de gemeentelijke instemming met de
inwonersbijdrage in 2013. De mededeling ging gepaard met het voorbehoud van
goedkeuring door de raad met de gemeentebegroting voor 2013.

7. Kosten, baten en dekking
Dit jaar betreft het de verantwoording over 2011 en de begroting voor 2013. De bijdrage
per inwoner stijgt met 3,6% van € 16,59 in 2012 naar, zo luidt het voorstel, € 17,19 per
inwoner in 2013. De afgelopen jaren realiseerde de GGD (toch) een daling van de
kosten. In 2010 bedroeg de bijdrage per inwoner nog € 18,06. De organisatie slaagde
erin om dit bedrag aanzienlijk terug te brengen. De ontwerpbegroting van de VGGM gaat
gepaard met de beschrijving van de doelstelling, activiteiten en prestatieindicatoren van
de clusters. De begrote bijdrage 2013 is € 27.700 hoger dan die van 2012. De bijdrage
2013 zal volgens de gebruikelijke werkwijze in de ontwerp-begroting 2013 worden
opgenomen en op € 795.105 uitkomen.
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8. Relevante stukken
1. Jaarrekening 2011 en begroting 2013 VGGM (12ink05728) ter inzage bij de griffie;

2. Brief B&W aan VGGM (12uit09795)
Portefeuillehouder: G. Koopmans

Behandelend ambtenaar voor technische vragen: D. Docter, tel.: (0481) 362300, email:
d.docter@overbetuwe.ni
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