WAT IS HET PROBLEEM?

Eenzaamheid en inactiviteit zijn een groot probleem.

Jongeren, kinderen en kwetsbare ouderen hebben beide een kleine

En door de hogere levensverwachting zijn
er meer ouderdomsziekten zoals dementie.
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actieradius. Verbeteringen in de buurt hebben voor beide effect.
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Mensen leven langer waardoor
de kans op eenzaamheid groeit.

OUDEREN

Ouderen blijven ook langer thuis
wonen. Waar niet altijd zorg of
voorzieningen beschikbaar zijn.

KINDEREN
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Inactiviteit (minder sporten en
spelen) onder kinderen vergroot
de kans op overgewicht.

Door toenemend autoverkeer zijn
routes door de wijk niet gezond en veilig.

SCHOOL

Het sociale netwerk verkleint met
het stijgen van de leeftijd.

WAT ZIJN DE FEITEN?

% van de Nederlandse bevolking per leeftijd dat de aanbevolen
OVERGEWICHT hoeveelheid groenten en fruit dagelijks binnenkrijgt (2014)
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Verandering aantal personen met obesitas, SIORCES

1981/2016 per leeftijd

Surinaamse en Antilliaanse vrouwen Nederlandse vrouwen

Voor sommige culturen is voedsel noodzakelijk in een sociaal opzicht

terwijl dit in andere culturen totaal niet het geval is.
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+146% Overgewicht kinderen naar herkomst

+133% “In sommige culturen
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BEWEGINGSNORM

Hoeveel procent voldoet aan de richtlijn?

55% 28%

4 t/m 11 jaar 12 t/m 17 jaar vanaf 18 jaar

Bron: www.gezondheidsraad.nl
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leerlingen in het basisonderwijs neemt af

Type accommodatie bij bewegingsonderwijs
100%
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25%

Gymzaal Gymzaal Speelplaats Sportveld Zwembad
naast verder weg school
de school gelegen

Bron: Inspectie van het onderwijs

Reistijd in Nederland per modaliteit

auto (bestuurder)
auto (passagier)

trein
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(inclusief e-bike)

bus, tram en metro
voetganger

overig

63% van alle

verkeersrongel
2015 waren fie
leeftijd van 65

Bron: CBS

Met de komst van de E-bike
hebben ouderen een grotere

actieradius.

Ze kunnen blijven trappen.
ukken in
tsers in de
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DIT ZIJN DE OPLOSSINGEN

BUITENGEBIED Gezondheid monitoren in de buurt DE BUURT
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, en informatie over gezonde
voeding en bewegen. Bijv. de ‘Info-Bus’

SCHOOLOMGEVING

............................

4 die naar de bewoners gaat.

3 Nieuwkomers helpen ouderen bij [ inFo-sus ]

) Multifunctionele accommodatie:
2 I/ > > schoolgebouw als buurtgebouw om
meerdere doelgroepen te bedienen in de wijk.

De periodieke

ouderengym.

gebruikt om plekken te transformeren
tot rust- en speelplek bijvoorbeeld voor

onderhoudscontrole wordt

Warme lunch op school: samen gezond eten,
leraren langer pauze, kinderen langer op school.
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boodschappen in ruil voor taalvaardigheid.
v Er zijn voldoende voorzieningen en onmoetings-

\I W |ﬁ| n plekken. Het café, de markt of kapper

zijn bereikbaar binnen rollatorafstand.

. | Kinderboerderij en zwembad - I/

. | aanwezig, bereikbaar en Ol

4 herkenbaar. Gezond eten en Autovrij kindlint door de Wijk. ﬁ
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<’ VOLWASSEN CURSUS 20:00-22:00
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Schoolpleinen zijn buiten schooltijd
toegankelijk en dienen als gezonde
speelplek. Parkeren gebeurt op afstand.

SCHOOL 8:00-16:00 : j\l
SPORTZAAL 16:00-20:00
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samen te eten voor een betere cohesie.

Goede voorbeelden worden gekopieérd. Zien = Doen geldt voor
buiten fitnessen maar bijvoorbeeld ook met gezonder koken.
Maandelijks gezamenlijk ontbijt om Groenstroken Programma’s gericht op zowel ouders als kinderen werken het beste.
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Aantrekkelijke veilige routes zoals
brede stoepen en veilige
oversteekplaatsen zijn gesitueerd
waar de lucht schoon is en zijn
aangesloten op de OV lijnen.

1h
Multifunctioneel
pavilioen
tegen regen
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EEN GEZONDE
ACTIERADIUS

IN 2040 ZIJN BUURTEN IN DE
PROVINCIE ZUID-HOLLAND
INGERICHT OP DE JONGSTEN
EN DE OUDSTEN
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Inclusief betekent niet voor iedereen:
Diversiteit in ontmoetingsplekken
voor verschillende groepen.
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Voldoende bankjes langs de
route om te rusten. Veilige autovrije
routes toegankelijk voor iedereen.
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‘IN SOMMIGE GEBIEDEN
BEWEEGT
50% ONDER DE NORM’

Met name jonge kinderen en ouderen zijn
afhankelijk van hun directe omgeving als het
gaat om dagelijkse activiteiten. De
mogelijkheid om te bewegen en naar buiten
te gaan wordt direct beinvloed door de
inrichting van die ruimte. De diagnose laat
zien dat in Zuid-Holland er gebieden zijn waar
50% van de bevolking de beweegnorm niet
haalt, er sprake is van obesitas, eenzaamheid
een issue is en een ongezonde leefstijl (roken
en drinken) aan de orde is. De diagnose laat
ook zien dat er gebieden zijn waar zowel
kinderen als ouderen wonen, doelgroepen die
gebaat zijn bij vergelijkbare ingrepen. Door
aandacht te hebben voor een gezonde
actieradius (straat/gebied rondom de woning
waarin een persoon beweegt) kan de
inrichting van wijken en buurten bijdragen
aan het stimuleren van die gezonde
actieradius.

‘HOE KRIJG JE SPECIFIEKE
DOELGROEPEN IN BEWEGING?*

De gebiedsgericht uitwerkingen laten zien dat
er nog meer rekening gehouden kan worden
met de doelgroepen in een wijk en buurt en

hoe zij hun directe omgeving benutten.

Daarbij is er synergie te behalen tussen jonge

kinderen en ouderen omdat zij beiden een
kleine actieradius hebben. Enerzijds gaat het
om plekken om elkaar te ontmoeten, plekken
om te spelen en het verleiden om te bewegen.

Slim nadenken over de inrichting, bijvoorbeeld
met een modulaire opbouw, zorgt ervoor dat

de wijk en buurt qua inrichting van de
buitenruimte ‘mee kan groeien’ met haar
inwoners. Het benutten van wat er al is,
bijvoorbeeld vergroenen van schoolpleinen en
die toegankelijk maken, maar ook het
multifunctioneel benutten van voorzieningen
kunnen hier aan bijdragen.

‘HERKENBAARHEID EN
TOEGANKELIJKHEID’

Deze Verhaadllijn betekent niet dat de
buitenruimte helemaal opnieuw ingericht
hoeft te worden. Het geeft inspiratie om goed
te kijken naar de doelgroepen in een wijk en
buurt en hun behoeften. Ook vraagt het om
verleiden, hoe krijg je doelgroepen letterlijk in
beweging. Daarnaast om het slim benutten
van dat wat er al is, zoals schoolpleinen,
voorzieningen, parken en stoepen. Het vraagt
vaak ook om herkenbaarheid en het
verbinden van plekken zodat deze
toegankelijk worden.

De drie casuslocaties zijn vanuit diverse bronnen onderzocht op
indicatoren met betrekking tot gezondheid, leefstijl of ruimtelijke
kenmerken. Een hoge score op deze indicatoren heeft ons geleid naar
een aantal andere locaties in de provincie met een vergelijkbare
problematiek. Het is voorstelbaar dat deze gebieden ook gebaat zijn bij
een vergelijkbare aanpak of oplossingsrichting.

Meer informatie is te vinden in de rapportage

Gezond-Zuid Holland 2040, juli 2018
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GEZONDHEID Plekken met vergelijkbare problematiek

Kans op aandoeningen:

Matig verstandelijk beperkt >2%

Licht verstandelijk beperkt >3%
Somatische problematiek >3 %
Zintuigelijke aandoeningen >2%

Angst- en stemmingsproblematiek >4%
Psychiatrische problematiek >2%
Niet-aangeboren hersenletsel >3%

: V4
*
Schilderswijk
ﬂen Haag Zuid-West &

Buitenhof
a u:eno‘

LEEFSTIJL
Eenzaamheid >39%
Obesitas >13%
Rokers >21%

OMGEVING

Sociale huurwoningen uit totaal
woningen >40%

Gemiddelde WOZ <150.000 EUR
Huishoudens met lage inkomen uit
totaal >40%
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Plekken met vergelijkbare problematiek

GEZONDHEID
Kans op aandoeningen:
Dementie >2%
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Rijswijk

LEEFSTIJL

Obesitas >13%
OMGEVING

Gemiddelde WOZ <210.000 EUR
Zorgkosten >1200 EURpp
Bevolking over 65 j.o. >18%
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Plekken met vergelijkbare problematiek

GEZONDHEID

Kans op aandoeningen:

Matig verstandelijk beperkt >2%

Licht verstandelijk beperkt >2%
Somatische problematiek >2 %

Angst- en stemmingsproblematiek >2%
Psychiatrische problematiek >2%
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LEEFSTL!L : OMGEVING

Overmatig drinkers >7% Sociale huurwoningen uit totaal

Rokers >21% woningen >20%
Gemiddelde WOZ <210.000 EUR
Huishoudens met lage inkomen
uit totaal >25%

Programma'’s voor ouderen om te bewegen
Bijvoorbeeld: eens in de week yoga in de
plaatselijke sporthal

Kinderen en ouderen samen
Verbind deze twee doelgroepen door een
intergenerationele buitenruimte in te richten

Ontmoetingsplekken op korte afstand
Zorgen dat mensen met een kleine
actieradius elkaar kunnen ontmoeten op
een aantrekkelijke plek

Verleiding om te bewegen
Uitdagende speelobjecten zijn aantrekkelijk
en verleiden om te bewegen

Programmeren aula

De school kan buiten schooltijd
dienen als wijkcentrum en ruimten
kunnen gebruikt worden voor
evenementen of andere activiteiten

Parels in de buurt
Verbind de mooie plekken in
de buurt door goede routes

Taalles
Programma’s zoals taalles of fiets-
cursussen verminderen de
psychologische barriére bij migranten

Groen blauwe netwerk
Zorg ervoor dat het groen en blauw in
de buurt bereikbaar, schoon en veilig is

Brede stoepen
Brede trottoirs in de zon zijn
verleidelijk om te gebruiken

W .‘\/’ Bordjes maken duidelijk wat mag
Bordjes ‘verboden te’ vervangen
voor ‘hier juist wel’

Goede voorbeelden worden gekopieerd
Zien = doen geldt voor fietsen maar
bijvoorbeeld ook koken

Plekken voor alle leeftijden
Zorgen voor ruimte waar sport en spel
naast elkaar kan plaatsvinden

‘ o Oriéntatie
. . Goede bewegwijzering en
landmarks zorgen voor

een leesbare buurt

Multifunctionele accommodatie
Voorzieningen met meerdere functies
dichtbij huis voor jongeren en volwassenen

Fysieke barriéere wegnemen
Door goede overkluizingen is de weg geen
barriére meer

. Nz v
Y Vrouwenzwemuur
Islamitische vrouwen doen mee en halen
hun zwemdiploma, worden watervrij en

komen in contact met elkaar

GEZOND ZUID-HOLLAND
2040

TOEKOMSTAGENDA ONDERZOEK
GEZONDHEID EN VERSTEDELIJKING

ONDERZOEK
METHODE EN PROCES

OPGAVE EN PROJECT:

Stel: de provincie Zuid-Holland is in 2040 de gezondste
provincie in Nederland. Welke stappen hebben we dan onder-
nomen om daar te komen en wat betekent dat voor de
ruimtelijke context om ons heen? Deze zeer ambitieuze
doelstelling helpt ons om meer toekomstgericht en buiten de
bestaande kaders te denken. We kijken verder dan de huidige
beleidsperiode en richten ons op de lange termijn ‘onder-
stroom’.

DIAGNOSE:

In de diagnose fase hebben we samen met professionals uit
het werkveld expertmeetings georganiseerd. Hier zijn
verschillende trends opgehaald die zijn geclusterd in thema's
waaromheen verdiepende sessies georganiseerd zijn.

In een integratiesessie hebben we vervolgens een diagnose
kunnen maken wat de problemen van nu zijn en de problemen
van de toekomst.

OPGAVEN:

Tijdens de integratiesessies zijn ook de opgaven benoemd.
Grote factor op de gezondheid is bijvoorbeeld de hoeveelheid
luchtvervuiling, geluid, stress, eenzaamheid en obesitas. Voor
een aantal gezondheidsproblemen weten we al dat ze naar de
toekomst toe waarschijnlijk verder toenemen, zoals ook in de
VTV 2018 (RIVM, juli 2017) naar voren komt. We vragen ons af
hoe we nu kunnen acteren om bij te sturen. Specifieker: hoe
kan ons ruimtelijksbeleid-en.de-manierwaarop we onze ruimte
inrichten, hier een oplossing voor bieden?

VERHAALLIJNEN:

De verschillende opgaven die uit de diagnose naar voren
komen zijn vertaald naar verhaallijnen. Dit zijn beeldende
verhalen die oplossingsrichtingen aangeven. Elke verhaallijn
bevat een probleemstelling, bijbehorende feiten en geeft een
doorkijk naar mogelijke oplossingen.

OPGAVE & PROJECT

In het toekomst agenda onderzoek ligt de focus op het
verkennen van gezondheid binnen het omgevingsbeleid. De
provincie heeft daarbij met opzet een vooruitstrevende
ambitie neergelegd ‘Zuid-Holland 2040 - gezondste provincie
van Nederland’ om vanuit daaruit terug te redeneren.
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