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Eindrapportage

Graag presenteren wij de eindrapportage van ‘Regioanalyse 3 leeftijdscategorieén Eindhoven e.o.
Deze regioanalyse is samen met regionale samenwerkingspartners tot stand gekomen en uitgevoerd
van november 2021 t/m februari 2022.

Doelstelling: De regioanalyse geeft voor 3 leeftijdsgroepen in de regio Eindhoven e.o. een beeld van de
regionale gezondheidssituatie en uitdagingen aan de hand van populatiekenmerken, gezondheid en welzijn
van de populatie, arbeidsmarkinformatie, zorgkosten (Zvw, Wlz, Wmo) en kwaliteit van zorg. De bevindingen
van de regioanalyse voor de drie leeftijdsgroepen is gevalideerd en geduid met een brede vertegenwoordiging
van regionale organisaties in zorg en welzijn, GGZ, gemeenten en zorgverzekeraars. De resultaten van de
regioanalyse vormt input voor verdere regionale prioritering via de bestuurlijke overleggremia Precies!
(ouderenzorg), Samen Verder (GGZ) en Kind & Jeugd.

Doelgroepen: Kind & Jeugd (0-18jr), volwassenen met focus op GGZ (19-64jr) en (kwetsbare) ouderen (65+jr).

Peildatum: De regioanalyse is uitgevoerd met beschikbare openbare data.

Voor het zorg- en welzijnsgebruik is 2019 als basisjaar gekozen, omdat voor dit jaar de meest recente openbare
cijfers beschikbaar zijn en Covid-19 invloeden nog niet aanwezig waren.

Voor de onderwerpen toegankelijkheid (zoals wachtlijsten, verkeerd-bed-problematiek), gezondheid en
kwaliteit zijn de recente gegevens uit het basisjaar 2020 en/of 2021 opgenomen.

Samenwerkingspartners: Precies!, HAP Oost-Brabant, de zorggroepen: PoZoB, DOH en SGE (DSP), gemeente
Eindhoven en gemeente Veldhoven (Sociaal Domein), partners van Samen Verder!, Catharina Ziekenhuis, GGzE,
GGD Brabant-Zuidoost, WoonincPlusVitalis (VVT), ML Zorgadvies, VGZ en CZ (zorgverzekeraars) en Robuust.

Wij wensen u veel leesplezier toe!

Disclaimer: de gegevens in dit rapport zijn grotendeels gebaseerd op meerdere openbaar beschikbare databronnen. Deze bronnen
geven een consistent beeld. Enige voorzichtigheid is geboden bij de mate van nauwkeurigheid van de getoonde gegevens.
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Achtergrond project (1)

2021-2022 Project ‘Regioanalyse 3 leeftijdscategorieén Eindhoven e.o.

Aanleiding: In 2019 is er een verdiepende regio-analyse uitgevoerd door Precies! voor de doelgroep ouderen 65+jr. Deze verdiepende regio-analyse
heeft bijgedragen aan het maken en prioriteren van keuzes in welke wijken in de regio initiatieven te ontplooien gericht op de verbetering van de
zorg en ondersteuning aan (kwetsbare) ouderen. Nu, twee jaar later, is de behoefte ontstaan om de regio-analyse te vernieuwen voor de
leeftijdscategorieén en doelgroepen:

U 0 -18jaar Kind & Jeugd
O 19-65jaar Volwassenen met focus op GGZ
O 65+ jaar (Kwetsbare) Ouderen

Dit project sluit aan bij de landelijk gemaakte afspraken (2021) tussen gemeenten en zorgverzekeraars om in de regio Eindhoven e.o. samen op te trekken om houdbare zorg te
organiseren voor kwetsbare groepen. Kwetsbare ouderen, GGZ en Jeugd zijn hierbij benoemd als speerpunten.

Afbeelding regio-indeling regioanalyse Eindhoven e.o.:

Regio-indeling: Dit project richt zich op de regio-indeling van de GGD Brabant-Zuidoost (zie afbeelding).
De gemeente Someren is opgenomen in deze regioanalyse, omdat het werkgebied van DOH zorggroep
ook deze gemeente bestrijkt.

Geldrop-Mierio

Voor de wijkindeling van gemeente Eindhoven is eveneens de indeling van de GGD gehanteerd. Deze is
gelijk met de indeling gebruik door het CBS. Wijk- en buurtteams kunnen een andere indeling
hanteren.

In de gemeenten Helmond-De Peel is een regiobeeld in ontwikkeling, waardoor ze geen onderdeel
uitmaken van deze regioanalyse. De verworven lessen zijn opgenomen in deze regioanalyse.




Achtergrond project (2)

Vervolg: 2021-2022 Project ‘Regioanalyse 3 leeftijdscategorieén Eindhoven e.o.’

Gehanteerde aanpak: Robuust is gevraagd om de begeleiding en codrdinatie van de uitvoering van de regio-analyse te doen. Robuust ziet een
regio-analyse als een middel om samenwerkende organisaties te laten komen tot een gezamenlijk gedragen beeld van de regio. Hiertoe is de
volgende aanpak gehanteerd:

* Een werkgroep met vertegenwoordiging van regionale zorg en welzijnsorganisaties met domeinkennis van (een van de) 3 doelgroepen is
samengesteld;

* Een startbijeenkomst is georganiseerd, waarin a.h.v. een 12 concept regio-analyse de werkgroep het doel, de geografische regio-indeling,
de gewenste informatie en detailniveau heeft vastgesteld;

* Twee verdiepende sessies zijn georganiseerd, waarin a.h.v. steeds verder aangevulde concept regio-analyses de werkgroep de
bevindingen kritisch heeft bekeken, mee heeft geduid en gevalideerd;

e Een adviessessie is georganiseerd, waarin de werkgroep o.b.v. de definitief concept regio-analyse de uitdagingen en mogelijke
oplossingsrichtingen per doelgroep heeft geformuleerd;

* De definitieve concept regio-analyse is alle werkgroepleden voorgelegd voor een finale check en voor akkoord;

* Met zorgverzekeraars VGZ en CZ is een aparte klankbordgroep georganiseerd, om de bevindingen van de regio-analyse te bespreken
en eveneens met hen te valideren;

* Met vertegenwoordiging van gemeenten zijn (proces)afspraken gemaakt m.b.t. vertegenwoordiging van gemeenten in werkgroep
en gebruik van Wmo-gegeven:s.

Het resultaat is een gezamenlijk gedragen en opgesteld beeld van de regio, met uitdagingen en adviezen voor mogelijke oplossingsrichtingen.
Deze regioanalyse geeft input voor de bestuurlijke overleggremia van Precies! (Kwetsbare ouderen), Samen Verder (GGZ) en Kind&Jeugd.

De regio-analyse is verwerkt tot deze eindrapportage en om de bevindingen per leeftijdscategorie en doelgroep overzichtelijk weer te geven
zijn 3 begeleidende infographics ontworpen.
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Verantwoording

Methodologische verantwoording gebruikte databronnen:

SES-score (score voor sociaaleconomische status) herkomst CPB* (2017)

Patiéntbeoordelingen herkomst Zorgkaart Nederland (2021)

Zorggebruik Zvw herkomst Vektis (2018)

Zorggebruik WIz (2019), Wmo™* (2019), Beschermd Wonen* (2019) en Jeugdwet* (2019)

Participatiewet* herkomst https://www.waarstaatjegemeente.nl/ (2019)

Arbeidsmarktgegevens weergegeven op basis van arbeidsvraag, personeelsaanbod en vervulde vraag (werknemers)

Zorggebruik HAP, SEH en ‘verkeerde bed’-informatie: data van de regionale samenwerkingspartners vertegenwoordigd in de werkgroep
(op geaggregeerd niveau en met toestemming voor het gebruik ervan)

Waarom 2019? Gegevens over kosten (Vektis, afgeleid van declaratiegegevens) hebben over het algemeen een vertraging van 2 jaar, hierdoor
zijn gegevens over kosten niet recenter beschikbaar. Om deze reden is besloten om 2019 als basisjaar voor deze regio-analyse te gebruiken.
Tevens was het hierbij mogelijk om bevindingen te presenteren zonder de invloed en mogelijke vertekenende effecten van Covid-19 pandemie.
Voor overige onderwerpen zijn indien beschikbaar de meest recente gegevens gebruikt. In de regio-analyse is dat waar dat het geval is vermeld.
Voor wat betreft Wmo-cliéntbeoordelingen zijn de gegevens uit 2020 gebruikt. De cijfers voor 2019 zijn er voor vergelijking nog aan toegevoegd.

Gemeentelijke procesafspraken (sociaal domein): Vanwege de doorlooptijd van het traject was het niet haalbaar om Wmo-data per gemeente
op te halen en te verwerken. ledere gemeente heeft registratie van Wmo-data anders ingericht. Nadat de regio-analyse op de bestuurlijke
zorgtafels (Precies! en Samen Verder) is gepresenteerd, stemmen 15 gemeenten in een regionaal overleg af over de eventuele aanvulling en
verdieping met Wmo-data. Deze aanvulling en verdieping vindt dan separaat aan deze regio-analyse plaats.

*CPB = Centraal Plan Bureau
*Wmo — Beschermd wonen en Jeugdwet Opmerking: Deze gegevens kunnen niet per leeftijdscategorie worden weergegeven.
*Participatie wet Opmerking: Voor deze gegevens kan niet de totale omvang worden weergegeven.


https://www.waarstaatjegemeente.nl/
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We hanteren de GGD
subregio-indeling en hebben
Someren toegevoegd

Bevolking 2016

m Son en Breugel
J Geldrop-Mierlo

Veldhoven
adel

Reusel-De Mierden Bl

Valkenswaard
Bergeijk

Heeze-Leende

Bron: CBS 2019

(Deel)regio Gemeente Gemiddeld aantal
inwoners 2019
(E;i?:qufgcéi Eindhoven 233.018
BOV Best 29.905
Oirschot 18.669
Veldhoven 45.402
Subtotaal 93.975
Dommelvallei Geldrop - Mierlo 39.661
Nuenen 23.285
Son en Breugel 17.113
Waalre 17.352
Subtotaal 97.410
Kempen Bergeijk 18.563
Bladel 20.283
Eersel 19.212
Reusel — De Mierden 13.086
Subtotaal 71.143
A2 Cranendonck 21.138
Heeze - Leende 16.152
Valkenswaard 31.193
Subtotaal 67.899
Someren Someren 19.345
Totaal 582.789




Wijkindeling Eindhoven op
basis van GGD indeling
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Stadsdeel Wijk Aantal inwoners (2019)
Centrum Centrum 9.440
Oud-Stratum 11.425
Stratum Kortonjo 8.885
Putten 14.150
De Laak 5.365
Tongelre Doornakkers 7.605
Oud-Tongelre 8.575
Oud-Woensel 10.570
Woensel-Zuid Erp 15.930
Begijnenbroek 11.770
Ontginning 15.680
Woensel-Noord Achtse Molen 15.860
Aanschot 19.730
Dommelbeemd 13.295
Oud-Strijp 13.100
Strijp Halve Maan 10.385
Meerhoven 11.730
Rozenknopje 6.790
Gestel Oud-Gestel 13.065
Gestelse Ontginning 8.215




Drie hoofdonderwerpen komen aan bod in het regiobeeld:
populatiekenmerken, Triple Aim en toegankelijkheid

Populatiekenmerken Triple Aim Toegankelijkheid
1. Algemene gezondheid van 2. Kwaliteit van zorg en welzijn 4. Wachtlijsten
populatie
Leefstijl

o O% [ej .......
R,
*'R * II Positieve Gezondheid op 3. Zorggebruik 5. Arbeidsmarkt
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Algemene conclusies: toenemend personeelstekort & gebruik van zorg en
welzijn over de gehele linie lager dan landelijk gemiddeld

Onderwerp

Belangrijkste conclusies

Populatiekenmerken

* De bevolkingssamenstelling in de regio Eindhoven in 2020 komt overeen met het landelijk gemiddelde met ongeveer 20% van de bevolking 65+: de gemeente Eindhoven
heeft relatief iets minder 65+ ers dan landelijk gemiddeld (17%), terwijl de BOV en A2-gemeenten meer 65+ers hebben (24% respectievelijk 25% van de bevolking)

* De bevolking in de regio Eindhoven groeit tot 2030 met 5%, iets meer dan het landelijk gemiddelde van 4%: de gemeente Eindhoven en Someren groeien met 10%
respectievelijk 7% aanzienlijk harder dan de overige subregio’s met een groei van 1 tot 3%

* De economische welvarendheid is met een statusscore van 0,17 licht hoger dan het landelijk gemiddelde van -0,14. De scores variéren van -0,27 voor Someren tot +0,65
voor Dommelvallei

Kwaliteit van zorg en welzijn

* De patiént/cliéntbeoordelingen van zorgverleners zijn conform het landelijk gemiddelde, alleen GGZ- en GRZ-aanbieders scoren licht lager

*  Ruim 75% van de inwoners is in zijn algemeenheid tevreden over de Wmo-dienstverlening. Dit percentage is lager dan het landelijke percentage van ruim 80%. Er is sprake
van een aanzienlijke verbetering tussen 2019 en 2020, waardoor het verschil met landelijk kleiner wordt

* Eris sprake van grote verschillen in Wmo-cliéntervaringen tussen gemeenten: de gemeente Eindhoven scoort relatief laag, terwijl de BOV en Kempen relatief hoog scoren

Toegankelijkheid

falfne

* Tot 2030 stijgt de zorgvraag in de regio met 1,4%, licht hoger dan het landelijke gemiddelde van 1,2%

* Met name de zorgsoorten die gevoelig zijn voor vergrijzing, zoals wijkverpleging, ELV en GRZ stijgen relatief sterk met percentages boven de 2% per jaar

* Het personeelstekort voor de gehele zorg- en welzijnsmarkt zal in Zuidoost-Brabant tot 2030 verdubbelen. In 2020 bedraagt het tekort 4,4% van de totale arbeidsvraag
terwijl dit tekort in 2030 naar verwachting 8,0% bedraagt. Dit is in lijn met de landelijke cijfers

Zorggebruik

* Het zorggebruik in de regio Eindhoven is voor de Zvw relatief licht afgenomen in de periode 2016-2019 en is in 2019 1% lager dan verwacht: MSZ- en GGZ-gebruik zijn
ongeveer 3% hoger dan landelijk gemiddeld, terwijl wijkverpleging en GRZ ongeveer 14% lager zijn dan landelijk gemiddeld. Gebruik van ELV is ruim 40% lager dan
verwacht

* Het WIz gebruik is 3% lager dan verwacht, met name de 65+ers maken minder gebruik van de WIz dan landelijk gemiddeld, terwijl 18-64 jarigen er relatief meer gebruik
van maken

* Binnen de Wmo, Beschermd Wonen en Jeugdzorg wordt 8 tot 10% minder gebruik gemaakt van de maatwerkvoorzieningen dan landelijk gemiddeld. De omvang van de
algemene voorzieningen is vooralsnog niet bekend, waardoor er geen uitspraak kan worden gedaan over het totale Wmo gebruik ten opzichte van landelijk gemiddeld

* Acute zorg:

* Er wordt minder gemaakt van de huisartsenposten in de regio Eindhoven ten opzichte van landelijk. Ondanks het relatief lage aantal verrichtingen zijn binnen ieder
type verrichting nog relatief veel laag-urgente contacten

* Ook het gebruik van de ambulancevoorzieningen ligt in de regio Zuidoost-Brabant 10% lager dan landelijk en neemt licht af, terwijl er landelijk sprake is van een
toename in aantal ambulanceritten per inwoner




De bevolking in de regio groeit met 5% in de periode 2020-2030

Bevolkingssamenstelling 2020 Bevolkingssamenstelling 2030
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» Bevolkingssamenstelling in de regio is vergelijkbaar met landelijk beeld * De demc')'grafische-ontwikke!ing volgt de Iande.lijke trc?'nd' met een
» De gemeente Eindhoven heeft relatief veel volwassenen tot 65 jaar ten 5% groei in de regio ten opzichte van 4% groei landelijk in de
opzichte van de andere regio’s en ten opzichte van landelijk beeld periode 2020-2030
* De gemeente Eindhoven groeit aanzienlijk harder dan de overige

subregio’s

Bron: CBS



Statusscore als indicator voor sociaal economische status regio
Eindhoven is licht hoger dan het landelijk gemiddelde

Statusscore (2017)
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* De statusscore is een indicatie van de economische
welvarendheid van de inwoners van de regio. Deze is mede
afhankelijk van de omvang van het inkomen en de aard van
het inkomen van de inwoners

* De statusscore is voor de regio licht hoger dan het landelijk
gemiddelde, met aanzienlijke verschillen tussen de
subregio’s

* De gemeente Eindhoven en Someren scoren rondom het
landelijk gemiddelde, terwijl de BOV gemeenten aanzienlijk
hoger scoren



De zorgvraag stijgt tot 2030 in de regio met 1,4% per jaar
iets meer dan het landelijk gemiddelde van 1,2%
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e Tot 2030 stijgt de zorgvraag in de regio met 1,4%, licht hoger dan het landelijke gemiddelde van 1,2%
* Met name de zorgsoorten die gevoelig zijn voor vergrijzing, zoals wijkverpleging, ELV en GRZ stijgen relatief sterk met percentages boven de 2% per jaar

Bron: Vektis open data en CBS prognosemodel
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Wmo cliéntervaringen scoren op alle dimensies lager dan landelijk,
stijgende lijn waardoor verschil met landelijk kleiner wordt

Clientervaringen Wmo dienstverlening 2019 Clientervaringen Wmo dienstverlening 2020
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* Op alle zes dimensies is de score lager dan landelijk, maar er is wel een stijgende lijn zichtbaar, waardoor het verschil met landelijk kleiner wordt

Bron: waarstaatjegemeente.nl, 2019, 2020. Voor de A2-gemeenten, Best, Nuenen en Someren alleen 2019 cijfers beschikbaar



De gemeente Eindhoven scoort relatief laag, terwijl subregio’s BOV
en Kempen relatief hoog scoren t.a.v. de Wmo dienstverlening

Clientervaringen Wmo dienstverlening
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* In bovenstaande cijfers wordt het percentage van de inwoners aangegeven dat het eens is met voorgelegde stellingen. Ruim 75% van de inwoners is
het eens met de stellingen en hiermee tevreden over de Wmo dienstverlening.

* De regio Eindhoven scoort in 2019 en 2020 lager t.a.v. de Wmo cliéntervaringen dan landelijk. Wel is er een stijgende lijn zichtbaar, waardoor het
verschil met landelijk minder groot wordt.

* Eris sprake van aanzienlijke verschillen tussen subregios’s. De gemeente Eindhoven scoort relatief laag, terwijl BOV en Kempen relatief hoog scoren

Bron: waarstaatjegemeente.nl, 2019, 2020. Voor de A2-gemeenten, Best, Nuenen en Someren alleen 2019 cijfers beschikbaar.



Toegankelijkheid: het personeelstekort binnen de zorg- en
welzijnssector zal in Zuidoost-Brabant tot 2030 verdubbelen

Vraag, aanbod en aantal werknemers 2020 - 2030 * Het totale personeelstekort (arbeidsvraag — vervulde
Zuid-Oost Brabant, personen vraag) in Zuidoost-Brabant bedraagt in 2020 voor de

gehele zorg en welzijnssector 2.600 medewerkers.
Dit komt overeen met 4,4% van de totale
arbeidsvraag. Landelijk bedraagt dit tekort 4,2%.
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62,000 * |n 2025 bedraagt dit tekort 3.400 medewerkers, 4,7%
3000 van de totale arbeidsvraag. Landelijk bedraagt dit
tekort op dat moment 4,3%.

* |In 2030 stijgt het tekort naar 5.700 medewerkers,
e e e B 8,0% van de totale arbeidsvraag. Landelijk stijgt dit
naar 7,9% in 2030.

@ Lrbeidsvraag Perzoneelsaanbod Vervulde vraag (werknemers)

2020-2030

Bron: https://prognosemodelzw.databank.nl/



https://prognosemodelzw.databank.nl/

Het zorg- en welzijnsgebruik is voor de gehele regio Eindhoven
lager dan landelijk gemiddeld

Onderdeel Zorgverzekerings- Wet Langdurige Zorg Sociaal Domein Maatwerkvoorzieningen (2019)
wet (2019) (2019) (exclusief algemene voorzieningen)
Beschermd Jeugdwet
Wonen
Omvang in €'s € 1.580 min € 661 min € 100 min € 45 min € 109 min
Afwijking t.o.v. landelijk “1,2 % 2,7 % -10,9 % - 8,0 % - 10,6 %
gemiddeld
Evt. correctie op landelijk Gecorrigeerd voor Niet gecorrigeerd voor (in aantal gebruikers, gecorrigeerd voor omvang van de
gemiddelde leeftijd en geslacht leeftijd en geslacht gemeente, niet gecorrigeerd voor leeftijd en geslacht)
Opvallende zorgsoorten MSZ: + 2,8 % . Ondersteuning thuis: +12,1 %
Witkverojecols ¥ 34 % Jora g thuss: - 33,256 Hulp bij Huishouden: - 9,8% N.v.t. N.v.t.
JKverp gGFf’Z': 143 o 9 9: L2 o Hulpmiddelen: -24,5%

Verschillen | Gemeente +51% 10,6 % 212,4 % ~15,5 %
tussen Eindhoven
subregio’s " gay - 4,5 % + 6,7 % - 2,4 % Nyt - 4,3 %

Dommelvallei -3,7% - 28,7 % -29,7 % Centrum- -1,9 %

gemeente

Kempen -5,6 % + 11,2 % - 3,6 % Eindhoven -8,5%

A2-gemeenten -1,7% + 34,0 % -0,3% -12,7 %

Someren -57% -0,8% -3,0% - 33,0 %
Leeftijdscategorie 0-18 jaar + 1,4 % - 50,8 %
Leeftijdscategorie 19-65 jaar -2,3% + 4,4 % (Nog) niet beschikbaar N.v.t.
Leeftijdscategorie 65+ -0,6 % -8,7 %

Bron: Vektis open data, Zorgprisma, https://www.waarstaatjegemeente.nl/ 2019

Opmerking: de gemeentelijke data dienen voorzichtig geinterpreteerd te worden. Mogelijk is er sprake van verschil in definities tussen gemeenten. Daarnaast worden hier alleen de kosten gerelateerd aan de

maatwerkvoorzieningen getoond, exclusief de kosten voor algemene voorzieningen.
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4a. Resultaten Kind & Jeugd
4b. Resultaten Volwassenen met focus op GGZ
4c. Resultaten Ouderen

RGBUUST

VOOR GEZONDE SAMENWERKING



Conclusies Kind & Jeugd: er lijkt sprake van een toename van
mentale problematiek bij jongeren tussen 12 en 18 jaar

Onderwerp

Belangrijkste conclusies Kind & Jeugd

Populatiekenmerken

el

In de gemeente Eindhoven groeit relatief iets meer jeugd op in gezinnen met een bijstandsuitkering, 8% van de jongeren versus 7%
gemiddeld in de steden tussen de 250.000 en 300.000 inwoners. In de overige subregio’s is dit percentage vergelijkbaar met het landelijk
gemiddelde van 4% in gemeenten tot 50.000 inwoners

Leefstijl

® 5o

De voedingspatronen bij Kind & Jeugd zijn in de periode 2016-2019 relatief stabiel gebleven: wel eten jongeren vanaf 12 jaar aanzienlijk
ongezonder dan kinderen tot 12 jaar. Het percentage jongeren met (ernstig) overgewicht is in deze periode toegenomen van 8 naar 11%.
Het aandeel obesitas is afgenomen van 1,8 naar 1,3%

Het rookgedrag lijkt verminderd: 3% van de jongeren rookt dagelijks, terwijl dit vier jaar geleden 2% was. Het aantal jongeren dat
aangeeft ooit drugs gebruikt te hebben is met 50% gestegen

Positieve Gezondheid
9,

1)
i®

Het aandeel jongeren dat een slechte fysieke gezondheid ervaart is stabiel gebleven in de periode 2016-2019

De mentale gezondheid is bij jongeren aanzienlijk afgenomen: het aandeel jongeren met (hele) blije gevoelens is gedaald van 74% naar
60%, het aandeel jongeren dat de afgelopen 12 maanden suicide heeft overwogen is gestegen van 9% naar 13% en het aandeel jongeren
dat zich eenzaam voelt is gestegen van 24% naar 33%

Zorggebruik

Er is geen hele duidelijke trend ten aanzien van het Zvw zorggebruik: huisartsenzorg en mondzorg gebruik is minder dan landelijk
gemiddeld, terwijl MSZ gebruik hoger lijkt dan landelijk gemiddeld

Het aantal verrichtingen op de HAP ligt voor kind en jeugd 50% hoger dan gemiddeld voor de regio. De HAP-verrichtingen hebben onder
meer te maken met trauma’s en koorts

Het aantal jongeren dat binnen de Jeugdzorg gebruik maakt van maatwerkvoorzieningen ligt 10% onder het landelijk gemiddelde




In de gemeente Eindhoven groeit relatief iets meer jeugd

op in uitkeringsgezinnen dan landelijk

9,0%
8,0%
7,0%
6,0%
5,0%
4,0%
3,0%
2,0%
1,0%
0,0%

Percentage kinderen in uitkeringsgezinnen (2019)

5,3%

Regio
Eindhoven

8,0%

3,3%

BOV

Gemeente
Eindhoven

Bron: https://www.waarstaatjegemeente.nl/ 2019

4,4%

Dommelvallei

2,7%

Kempen

4,0%

A2-gemeenten

4,0%

Someren

Het percentage kinderen in uitkeringsgezinnen is in
Eindhoven met 8% hoger dan het landelijk gemiddelde
van 7% in gemeenten tussen de 250.000 en 300.000
inwoners

In de overige subregio’s is het aantal kinderen in
uitkeringsgezinnen vergelijkbaar met het landelijk
gemiddelde van 4% in gemeenten tot 50.000 inwoners

Op https://www.waarstaatjegemeente.nl/

staan meerdere indicatoren benoemd voor de

kans op Jeugdzorg in de toekomst, zoals voortijdige
schoolverlaters, leerlingen in het Speciaal
Basisonderwijs en aantal meldingen van
kindermishandeling. Het voert te ver voor het
regiobeeld om al deze risico-indicatoren op te nemen.
De trend tussen deze risicofactoren, met de gemeente
Eindhoven die relatief slecht scoort ten opzichte van de
andere gemeenten lijkt hetzelfde te zijn.
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(Positieve) Gezondheid
in de regio Kind &

Jeugd 2016-2018

DAGELIJKS
FUNCTIONEREN

LICHAAMSFUNCTIES
10

g

s

5 MENTAAL
WELBEVINDEN

o

MEEDOEN ZINGEVING

KWALITEIT VAN LEVEN

Indicator

<12 jaar

12-18 jaar

Geen dagelijks ontbijt 3% 3% 22% 15% Voedingspatronen relatief stabiel
Geen dagelijks fruit 19% 199% 73% 72% gebleven, flinke achteruitgang tussen
kinderen tot 12 jaar en jongeren tussen
Geen dagelijks groente 29% 29% 53% 52% 12 en 18 jaar
Beweegt onvoldoende 9% 9% NB 22% Beweegpatroon en (ernstig)
ich . 3 » . overgewicht stabiel bij jeugd tot 12 jaar.
Overgewicht 8% 8% 8% 10% (Ernstig) overgewicht aanzienlijk
Ernstiz overaewicht 2% 2% 2% 1% toegenomen bij jongeren. Obesitas is
& 8 ° ° ° ° afgenomen van 1,8% naar 1,3%
Rookt dagelijks N.v.t. 3% 2% Rookgedrag lijkt afgenomen. Jongeren
die ooit drugs hebben gebruikt is met
Ooit drugs gebruikt N.v.t. 8% 13% 50% gestegen
Slechte ervaren gezondheid 5% 5% 15% 14% Fysieke gezondheid relatief stabiel, wel
. flinke achteruitgang tussen jongeren tot
Een of meer chronische
26% 26% NB 12 jaar en jongeren tussen 1 en 18 jaar

aandoeningen

Indicator 12-18 jaar Indicator <12 jaar
Heeft (heel) blije gevoelens 82% 88% 74% 60%

Afgelopen 3 maanden op 5% 7% Lichte stijging van pestgedrag Voelt zich hisch p NB 2% 9%

6 6 ) ) oelt zich psychisch ongezon

school gepest in de periode 2016-2019 ° ° Significante achteruitgang bij
Heeft afgelopen 12 maanden NB 9% 13% jongeren tussen 12 en 18 jaar op

Is lid van een vereniging 81% 78% Relatief stabiel suicide overwogen ° ° mentale gezondheid in de
| NB > - periode 2016-2019

Meer dan 3 uur actief op NB 25% S €enzaam ° °

. . (1]
social media per dag Lage weerbaarheid 9% 9% 4% 5%

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2016 — 2019.



Kind & Jeugd hebben per individu 50% meer HAP verrichtingen
dan de gemiddelde inwoner

Aantal HAP-verrichtingen per 1.000 inwoners Top 10 ingangsklachten 56 % van de totale klachten
400 Ingangsklacht % van totaal aantal

5 klachten
8 350 334
5 Trauma algemeen / extremiteit 13%
:13_ 300 249 268 Koorts kind 11%
g 250 19 221 Huidklachten 7%
O n
£ 0 200 171 Wond 6%
<5 122 106
= E 150 Oorklachten 4%
q) —
z 100 Trauma schedel 3%
<
T 50 Circulation 3%
S - Buikpijn kind 3%
2 Nederland Regio Eindhoven |Kind & Jeugd tot| Volwassenen 18- Ouderen 65 jaar ) ]

alle leeftijden 18 jaar 64 jaar en ouder Ziek kind 3%

Braken 3%

H Telefonische consulten ®Consulten ®Visites

* Kind & Jeugd hebben 50% meer HAP verrichtingen per individu dan de gemiddelde inwoner in de regio
e De top 10 ingangsklachten vertegenwoordigen 56% van de totale klachten. De overige 44% is gebaseerd op 45 ingangsklachten

Bron: data HAP Zuidoost-Brabant en HAP SHoKo, gecombineerd. Landelijke gegevens afkomstig van HAP benchmark InEen.



Het aantal jongeren in de Jeugdzorg lijkt ruim 10% lager
dan het landelijk gemiddelde

Aantal jongeren in Jeugdzorg per 1.000 jongeren (2019)

140 * Aantal jongeren in Jeugdzorg lijkt ruim

120 10% lager dan het landelijk gemiddelde
dat hoort bij gemeenten met

100 vergelijkbare omvang
80
* Eris sprake van aanzienlijke verschillen
60 ., ..
tussen subregio’s, waarbij de A2-
40 gemeenten en Someren aanzienlijk lager
20 scoren dan de overige subregio’s

Nederland Regio Gemeente Dommelvallei Kempen  A2-gemeenten Someren
(gewogen) Eindhoven Eindhoven

Bron: https://www.waarstaatjegemeente.nl/ 2019



https://www.waarstaatjegemeente.nl/

4b.
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Conclusies volwassenen (1): GGZ wachttijden zijn langer dan

Treeknormen, personeelstekort blijft komende 10 jaar stabiel op 4%

Onderwerp

Belangrijkste conclusies volwassenen tot 65 jaar met focus op GGZ

Populatiekenmerken

el

* Het aantal bijstandsuitkeringen voor volwassenen tot 65 jaar ligt ongeveer 15% lager dan in gemeenten met een vergelijkbare omvang

* Het percentage volwassenen dat werkeloos is, is met 3,3% vergelijkbaar met het landelijk gemiddelde van 3,2%. In de gemeente
Eindhoven ligt dit percentage met 4,1% aanzienlijk hoger dan in de andere subregio’s die onder de 3% blijven

* Het percentage inwoners met een Ernstige Psychiatrische Aandoening (EPA) is ruim 9% lager dan het landelijk gemiddelde. De gemeente
Eindhoven scoort 25% hoger dan landelijk gemiddeld, terwijl de overige subregio’s minimaal 25% minder inwoners met EPA hebben

Leefstijl

® 5o

* Percentage volwassenen tot 65 jaar dat dagelijks rookt is gedaald van 20% naar 16%
* Percentage volwassenen met (ernstig) overgewicht is redelijk stabiel gebleven, terwijl het percentage met obesitas is gestegen van 10%
naar 13%. Dit is in lijn met het landelijk gemiddelde

Positieve Gezondheid

(<]
o

* Percentage volwassenen tot 65 jaar dat zijn of haar eigen gezondheid als goed beoordeelt, is gestegen van 78% naar 83%, conform het
landelijk gemiddelde

* De mentale gezondheid is bij volwassenen in de periode 2016-2020 stabiel gebleven. Dit geldt ook voor het percentage dat het gevoel
heeft doel en richting in het leven te hebben (ongeveer 65% van de volwassenen)

* Het percentage inwoners dat mantelzorg en/of vrijwilligerswerk verricht is licht afgenomen

Toegankelijkheid

* De GGZ aanmeld- en behandelwachttijden zijn grotendeels langer dan de Treeknorm
* Het personeelstekort binnen de GGZ bedraagt in 2020 ongeveer 4% van de totale arbeidsvraag en dit percentage blijft tot 2030 relatief
constant




Conclusies volwassenen (2): GGZ zorggebruik licht hoger dan
verwacht, dalende trend gebruik van Zvw en WIlz in 2016-2019

Onderwerp

Belangrijkste conclusies volwassenen tot 65 jaar met focus op GGZ

Zorggebruik

* Het relatieve gebruik van de Zvw voorzieningen door volwassenen tot 65 jaar neemt in de periode 2016 - 2019 af en is voor de gehele
regio lager dan verwacht. GGZ gebruik is 2% hoger dan landelijk gemiddeld, gecorrigeerd voor leeftijd en geslacht. Dalende trend in MSZ
gebruik, in 2019 conform verwachting. GGZ gebruik is relatief hoog in relatie tot het percentage inwoners met Ernstige Psychiatrische
Aandoeningen (EPA’s). De inzet van Beschermd Wonen is conform de verwachting, rekening houdend met het relatief lage percentage
EPA’s

* Het aantal inwoners dat gebruik maakt van GGZ voorzieningen is 18% lager dan verwacht. De kosten per cliént zijn ruim 20% hoger dan
verwacht. Dit lijkt erop te duiden dat cliénten relatief lang in zorg zijn

* Volwassenen tot 65 jaar maken relatief weinig gebruik van de HAP, vergeleken met Kind & Jeugd en Ouderen. De meest voorkomende
diagnoses zijn trauma’s, buikpijn en wonden

* Het WIz gebruik lijkt voor 18-64 jarigen in de regio Eindhoven in de periode 2017-2019 relatief af te nemen, maar blijft ongeveer 4%
hoger dan landelijk gemiddeld voor deze leeftijdscategorie. Het gebruik van ‘Zorg thuis’ lijkt relatief toe te nemen, terwijl het gebruik van
‘Zorg in instelling” afneemt. Desondanks is in 2019 het gebruik van ‘Zorg in instelling’ bijna 9% hoger (de helft vanwege relatief veel
gebruikers en de andere helft vanwege hogere kosten per cliént) dan landelijk en blijft ‘Zorg thuis’ bijna 50% achter ten opzichte van
landelijk
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Het aantal bijstandsuitkeringen is relatief laag, terwijl percentage
werkeloosheid vergelijkbaar is ten opzichte van Nederland

Aantal bijstandsuitkeringen per 1.000 inwoners
tot 65 jaar

Dommelvallei

33
29

24

Gemeente
Eindhoven

Nederland Regio
(gewogen) Eindhoven

Kempen  A2-gemeenten Someren

4,5%

4,0%

3,5%

3,0%

2,5%

2,0%

-

5%

=

0%

o

5%

0,0%

Percentage werkeloosheid volwassenen

Nederland Regio Gemeente
(gewogen) Eindhoven Eindhoven

Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren

e Aantal bijstandsuitkeringen per 1.000 inwoners tot 65 jaar is relatief laag, terwijl het percentage volwassenen dat werkeloos is vergelijkbaar is met

gemeenten met dezelfde omvang

Bron: https://www.waarstaatjegemeente.nl/
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Percentage inwoners met Ernstig Psychiatrische Aandoeningen
is ruim 9% lager ten opzichte van Nederland

% Afwijking EPA’s t.o.v. landelijk (2018) * De gemeente Eindhoven heeft relatief veel inwoners
,0% 25,0% met ernstige psychiatrische aandoeningen S), 0
30,0% % t t hiatrisch d (EPA’s), 25%
20,0% hoger dan landelijk gemiddeld. Over het algemeen
0 oo hebben grotere steden ook meer inwoners met een EPA
10,0%
0,0% * De overige gemeenten hebben minimaal 25% minder
110,0% . inwoners met EPA dan landelijk gemiddeld
-9,4%
~20,0% * Deze cijfers zijn gebaseerd op cliénten die daadwerkelijk
-30,0% 97 4% in behandeling zijn, zie de definitie in de voetnoot.
. 4% -29,0% . . .
40.0% -31,0%  Dit kan een onderschatting zijn van de prevalentie van
-41,0% 42 9% EPA’s aangezien EPA’s-niet-in-zorg hier niet in zijn
-50,0% ' . L
Regio Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren meegenomen' Helaas ZIJn geen prevalentlecufers
Eindhoven  Eindhoven gevonden die hier rekening mee houden

Bron: Vektis open data 2018

Definitie EPA: EPA-patiénten meegenomen in dit onderzoek zijn minimaal 18 jaar. lemand is een EPA-patiént wanneer hij of zij voldoet aan minimaal 1 van de volgende criteria:

* Een persoon heeft in de afgelopen 3 jaar in minimaal 1 jaar een diagnose-behandelcombinatie (DBC) schizofrenie gehad.

* Een persoon heeft voor elk van de afgelopen 3 jaar een DBC in de gespecialiseerde ggz of een product chronisch in de basis ggz. We bepalen het jaar op basis van openingsdatum van de DBC. Een aantal soorten
DBC's wordt uitgesloten: korte DBC’s, diagnostiek, indirecte tijd en DBC’s alcohol en andere verslavingen en dementie/delirium. Met alleen deze DBC's voldoe je niet aan de criteria om in de EPA-groep te komen.

* Een persoon heeft in het jaar waar het om gaat een Zorgvraagzwaartepakket B in de WIz ZZP-B (4 of hoger). Deze personen zijn langdurig opgenomen.

* Een persoon heeft in het jaar waar het om gaat een FKG bipolair of psychose. Dit betekent dat een persoon minimaal een bepaalde hoeveelheid medicatie voor een bipolaire of psychotische stoornis
voorgeschreven krijgt.



(Positieve) Gezondheid

in de regio Volwassenen
2016 - 2020

Indicator

Weinig regie over
eigen functioneren

DAGELIJKS
FUNCTIONEREN

MEEDOEN

Nederland
2020

Regio 19-65 jaar

8% 8% 7%

LICHAAMSFUNCTIES
10
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5 MENTAAL
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o

ZINGEVING

O

KWALITEIT VAN LEVEN

Relatief stabiel

Indicator Nederland Regio 19-65 jaar
2020

Geeft mantelzorg 14% 16% 14%

Voelt zich zwaar

belast vanwege 2% 2% 2%

mantelzorg

verricht 25% 29% 24%

vrijwilligerswerk

Percentage dat
mantelzorg geeft en
vrijwilligerswerk
verricht licht
afgenomen

Indicator

Nederland
2020

Regio 19-65 jaar

Rookgedrag aanzienlijk

. 0

Leefstijl - roken 19% verbeterd

Leefstijl — alcohol drinken 81% 87% 84%

Leefstijl — voldoet aan o o 0 TBD, mogelijk andere

beweegnorm 4% 64% 5% definitie 2016 en 2020

Leefstijl — heeft overgewicht 33% 33% 34% Percentage met
overgewicht is relatief

stabiel, obesitas is
Leefstijl — heeft obesitas 14% 10% 13% toegenomen, nog wel onder
landelijk gemiddelde
Percentage met een goed
Ervaart gezondheid als goed 83% 78% 83% ervaren gezondheid is
toegenomen
Een of mfeer langdurige 27% 26% 27%
aandoeningen

Mentale aspecten
relatief stabiel en
conform landelijk

Indicator Nederland Regio 19-65 jaar
2020

Voelt zich psychisch ongezond NB 19% 19%

Matig tot hqog risico op 48% 47% 48%

angststoornis

Hoog risico op angststoornis 7% 7% 7%

gemiddelde

Indicator

Nederland
2020

Regio 19-65 jaar

2020

Gevoel doel en richting in het
leven te hebben

NB 65%

66%

Bron: GGD Brabantscan 2016 — 2020.



Toegankelijkheid: GGZ aanmeld- en behandelwachttijden
zijn grotendeels langer dan de Treeknorm

Aanmeldwachttijd (in weken) Behandelwachttijd (in weken)
25 23 16 14,9
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15 10 . .
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* Aanmeldwachttijden over de gehele linie aanzienlijk zijn hoger * Behandelwachttijden voor het merendeel binnen de Treeknorm
dan de Treeknorm van 4 weken van 10 weken

Bron: Vektis oktober 2021



Arbeidsmarkt: personeelstekort GGZ is met ruim 4% van de
arbeidsvraag relatief stabiel tot 2030 in Zuidoost-Brabant

GGZ

Vraag, aanbod en aantal werknemers 2020 - 2030
Zuid-Oost Brabant, personen

@ Arbeidsvraag Personeelsaanbod Vervulde vraag (werknemers)

2020 - 2030

Bron: https://prognosemodelzw.databank.n/

* Personeelstekort (arbeidsvraag — vervulde vraag)
in Zuidoost-Brabant bedraagt in 2020 voor de
GGZ-sector 200 medewerkers (4,5% van de
arbeidsvraag). Landelijk bedraagt dit tekort 4,9%
van de arbeidsvraag.

e Tot 2025 en 2030 blijft dit tekort stabiel op 200
medewerkers (respectievelijk 4,3% van de
arbeidsvraag in 2025 en 4,2% in 2030). Landelijk
wordt dit 5,1% in 2025 en 8,5% in 2030


https://prognosemodelzw.databank.n/

Arbeidsmarkt: personeelstekort bij huisartsen en gezondheidscentra
stijgt van 7,1% in 2020 naar 11,6% in 2030 in Zuidoost Brabant

Huisartsen en gezondheidscentra

Vraag, aanbod en aantal werknemers 2020 - 2030

Zuid-Oost Brabant, personen

* Personeelstekort (arbeidsvraag — vervulde vraag) in
Zuidoost Brabant bedraagt in 2020 voor de huisartsen en

- gezondheidscentra 100 medewerkers (7,1% van de

1600 /. * >
it arbeidsvraag)

* Tot 2025 blijft dit tekort stabiel op 100 medewerkers
L 200 (6,3% van de arbeidsvraag) en stijgt dit tekort naar 200
< in 2030 (11,6% van de arbeidsvraag)

i
I HLE ]

@ Arbeidsvraag Personeelsaanbod Vervulde vraag (werknemers)

2020 - 2030

Bron: https://prognosemodelzw.databank.n/



Er lijkt sprake te zijn van een dalend Zvw gebruik in de regio

voor volwassen tussen 20 en 65 jaar

0,
P 40%
c 0
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Hulpmiddelen Ziekenvervoer

* Er lijkt sprake te zijn van een dalend Zvw gebruik in de regio voor volwassenen tussen 20 en 65 jaar. MSZ gebruik is relatief afgenomen,
GGZ gebruik lijkt relatief stabiel, met een uitschieter in 2018. Beide liggen nog licht hoger dan verwacht op basis van de demografische

opbouw van de bevolking in de regio
* Huisartsenzorg, farmacie, wijkverpleging en ziekenvervoer lijken een dalende trend te volgen

Bron: Vektis open data 2016 - 2019, gecorrigeerd voor leeftijd en geslacht.




Er is sprake van relatief veel gebruik van GGZ in relatie tot het
relatieve aantal EPA’s

60%
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0%
-10%
-20%
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-40%

% Afwijking GGZ (2018, 2019) en Beschermd Wonen

48,3%
9,9%

0,

50% 4%
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Bron: Vektis 2018, 2019
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Met name het GGZ gebruik in de gemeente Eindhoven is relatief hoog, terwijl het GGZ gebruik in de overige gemeenten relatief laag is.
Deels is dit te verklaren door het relatief hoge aantal EPA’s in de gemeente Eindhoven

De afwijking in Beschermd Wonen is met —8 % in lijn met de afwijking in het aantal EPA’s dat -9 % bedraagt in de regio. 84% van de bewoners
binnen Beschermd Wonen is tussen de 18 en 64 jaar oud
De relatieve GGZ consumptie lijkt in 2019 afgenomen te zijn voor alle subregio’s, uitgezonderd de A2-gemeenten en Someren

-42,2%

Someren



Relatieve afwijking t.o.v. landelijk

Binnen de GGZ is sprake van een relatief laag aantal cliénten
en hoge kosten per cliént

Afwijking relatief aantal cliénten GGZ Afwijking kosten per cliént GGZ
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Eindhoven Eindhoven Eindhoven Eindhoven
w2019 m2020 m 2019 m 2020

* Het aantal cliénten binnen de GGZ lijkt relatief laag in de regio Eindhoven. De gemiddelde kosten per cliént zijn aanzienlijk hoger dan landelijk, met name
in de gemeente Eindhoven

Bron: Vektis Zorgprisma



Volwassenen maken het minst gebruik van de HAP

Aantal HAP-verrichtingen per 1.000 inwoners Top 10 ingangsklachten 47 % van de totale klachten
400 Ingangsklacht % van totaal aantal

o klachten
S 350 334
Q Trauma algemeen / extremiteit 9%
i
300 -
o 249 268 Buikpijn volwassene 8%
S 250 221 53 Wond 7%
D »
£ g 200 171 Oogklachten 4%
£5 84
2 2 150 Urinewegproblemen 4%
o £ 88
: 100 Huidklachten / borstontsteking 4%
:<E( 50 Pijn thorax 4%
42 - Beenklachten 3%
2 Nederland Regio Eindhoven Kind & Jeugd tot |Volwassenen 18-| Ouderen 65 jaar - 0

alle leeftijden 18 jaar 64 jaar en ouder Rugpijn 3%

Breathing 2%

H Telefonische consulten ®Consulten ®Visites

* Volwassenen tot 65 jaar maken het minst gebruik van de HAP
* De top 10 ingangsklachten vertegenwoordigen 58% van de totale klachten. De overige 53% heeft betrekking op 46 ingangsklachten

Bron: data HAP Oost-Brabant en HAP SHoKo, gecombineerd. Landelijke gegevens afkomstig van HAP benchmark InEen.



Het WIz gebruik lijkt voor 18-64 jarigen in regio Eindhoven in
periode 2017-2019 relatief af te nemen, blijft hoger dan landelijk
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* De WIz consumptie lijkt relatief af te nemen in de regio Eindhoven in de periode 2017 — 2019. De afname vindt plaats binnen ’zorg in instelling’,

dat vertegenwoordigt 95% van de kosten
* ‘Zorg thuis’ lijkt relatief toe te nemen, maar ligt nog steeds ruimschoots onder het landelijk gemiddelde voor deze leeftijdsgroep

Bron: Vektis open data 2017 - 2019



Er is sprake van een relatief hoog aantal WIz cliénten 18-64 jarigen
binnen "zorg in instelling’ en relatief hoge kosten per cliént

Relatief aantal WIz cliénten Relatieve kosten per cliént
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De relatief hoge WIz consumptie voor 18-64 jarigen wordt binnen de ‘Zorg in instelling” veroorzaakt door relatief veel cliénten en relatief hoge
kosten per cliént. Bij beiden lijkt er sprake van een lichte trend naar beneden.
‘Zorg thuis’ blijft achter in aantallen gebruikers, terwijl de kosten per gebruiker aanzienlijk lager zijn dan gemiddeld

Bron: Vektis open data 2017 - 2019



4c.
Resultaten
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4. Resultaten Algemeen

4a. Resultaten Kind & Jeugd

4b. Resultaten Volwassenen met focus op GGZ
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Conclusies ouderen (1): de grootste uitdaging voor ouderenzorg
is het toenemende personeelstekort in Zuidoost-Brabant

Onderwerp Belangrijkste conclusies ouderen vanaf 65 jaar
Populatiekenmerken * Totaal aantal kwetsbare ouderenis in de periode 2016 — 2020 relatief stabiel gebleven met ongeveer 26% van alle ouderen. Het aandeel
75+ers met dementie is hoger dan landelijk.

'I.P_) * Het aantal ouderen dat in een instelling woont is relatief laag in de regio, uitgezonderd Someren. Dit geldt ook voor ouderen met

@ II dementie, 62% woont thuis terwijl dit landelijk 60% is.

* Het aantal valincidenten lijkt in de periode 2016-2020 licht gestegen. In de gemeente Eindhoven heeft een opvallende daling
plaatsgevonden van 4% van de ouderen met een valincident naar 3%, terwijl in de andere regio’s dit percentage aanzienlijk is gestegen.

#h

Leefstijl ® * Het aantal ouderen dat drinkt is in de periode 2016 — 2020 afgenomen van 81% naar 76%. Dit komt overeen met het landelijk gemiddelde
* Het percentage ouderen dat kampt met ernstig overgewicht of obesitas is relatief stabiel gebleven en ligt net onder het landelijk
‘ O% gemiddelde
Positieve Gezondheid * De ervaren gezondheid is licht verbeterd in deze periode, terwijl het aantal chronische ziekten stabiel is gebleven
o * De mentale gesteldheid is stabiel gebleven in deze periode en is licht lager dan het landelijk gemiddelde. Ook het percentage van de
LSl ouderen dat niet in staat is om zingeving aan het leven te geven is met 57% stabiel gebleven. Hetzelfde geldt voor de ruim 11% van de
0 ° ouderen die zeer ernstig eenzaam zijn, wat licht hoger is dan het landelijk gemiddelde van 10%

0. * Het aandeel ouderen dat mantelzorg of vrijwilligerswerk verricht is afgenomen in de periode 2016-2020

Toegankelijkheid * Het aantal 'verkeerd bed’ dagen is in Catharina Ziekenhuis en MMC aanzienlijk gestegen tot 2019. Dit lijkt te stabiliseren in 2020, waarbij
de vraag is wat het effect van Covid-19 hierop is

* Binnen de langdurige ouderenzorg duurt het gemiddeld vier tot zeven maanden voordat een cliént is geplaatst op een Wlz-plek

* 85% van aanvragen voor wijkzorg vanuit zorginstellingen wordt binnen 3 dagen ingevuld, 60% binnen een dag

* Het personeelstekort in de thuiszorg stijgt in Zuidoost-Brabant van 5,1% van de arbeidsvraag in 2020 naar 8,3% in 2030

* Het personeelstekort binnen de verpleging en verzorging verdubbelt bijna van 6,8% van de arbeidsvraag in 2020 naar 13,3% in 2030

* Het mantelzorgpotentieel blijft in de regio Eindhoven onder het landelijk gemiddelde en neemt snel af




Conclusies ouderen (2): Zvw gebruik bij 65+’ers is relatief licht

afgenomen,

dan landelij

k

WIz gebruik is toegenomen maar nog steeds lager

Onderwerp

Belangrijkste conclusies ouderen vanaf 65 jaar

Zorggebruik

* Het Zvw-gebruik door 65+ers neemt relatief af: het beeld voor de diverse zorgsoorten lijkt hetzelfde te blijven. Gebruik van van
wijkverpleging, ELV en GRZ blijven ruimschoots achter op landelijk gemiddeld, terwijl gebruik van huisartsenzorg en MSZ door deze
groep hoger is. Voor wijkverpleging is met name het aantal cliénten fors lager (-15%), de kosten per cliént wijken minder af van het
landelijk gemiddelde (ruim 4%)

* De ingangsklachten bij de huisartsenpost voor 65+ers zijn relatief versnipperd. De top 10 ingangsklachten vertegenwoordigen 37% van
de totale klachten. De meest voorkomende klachten zijn urineweginfecties, buikpijn en trauma. Binnen de HAP worden bijna alle visites
ingezet voor 65+’ers.

* Onderzoek op de SEH heeft geleid tot gewenste oplossingen om ‘onterechte’ instroom van ouderen te verminderen

* Het WIz-gebruik neemt voor 65+ers in de regio Eindhoven in de periode 2017-2019 toe, maar is nog steeds bijna 9% lager dan landelijk.
Dit geldt zowel voor ‘zorg in instelling” als ‘zorg thuis’. Binnen alle regio’s is sprake van een stijgende trend. Het aandeel dat thuis woont
verschilt sterk per subregio. In de gemeente Eindhoven, de A2-gemeenten en Someren is het Wlz-gebruik hoger dan landelijk

* Het aantal Wlz-cliénten met ‘zorg thuis’ is aanzienlijk gestegen en inmiddels hoger dan landelijk. De kosten per cliént zijn aanzienlijk
lager dan landelijk.




Totale % kwetsbare ouderen is relatief stabiel,
aantal clienten met dementie is hoger dan landelijk

% kwetsbare ouderen
% inwoners > 65 jaar met dementie
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*  Percentage ouderen in totaal is relatief stabiel gebleven in de periode 2016-2020 *  Aantal inwoners met dementie is in de regio aanzienlijk hoger dan landelijk,

in alle subregio’s, maar met name in Eindhoven

Bron: Brabantscan, Vektis open data, Alzheimer Nederland
Definitie: kwetsbaarheidsscore/frailty-score volgens de U-PRIM methode, waarin de kwetsbaarheid van ouderen wordt afgeleid van de informatie over aandoeningen/klachten die huisartsen invoeren in het Huisarts Informatie Systeem (HIS).



Aantal ouderen in een instelling is relatief laag
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* Relatief laag aantal ouderen dat in een instelling woont
* Dit geldt voor alle subregio’s, uitgezonderd Someren

Bron: Alzheimer Nederland 2020, https://www.waarstaatjegemeente.nl/
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* Aantal inwoners met PG dat thuis woont is met 62% licht hoger
dan landelijk
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( PO S It I eve ) um?wm Indicator Nederland Regio 65+ jaar

X 2020

Gezondheid in O

AGELIJKS B MENTAAL
FUNCTIONEREN WELBEVINDEN

S rett— areonol drim "y en drinkgedrag
° eefstijl — alcohol drinken 6 % % afgenomen
de regio ouderen

Leefstijl — voldoet aan

Leefstijl - roken 10% 11% 10% Rookgedrag stabiel-

TBD Definitie veranderd
MEEDOEN ZINGEVING beweegnorm
2 O 1 6 - 2 O 2 O @ Leefstijl — heeft overgewicht 41% 41% 42% Overgewicht en
KALTET AN LEVEN obesitas relatief
Leefstijl — heeft obesitas 17% 15% 16% stabiel

Indicator Nederland Regio 65+ jaar

Ervaren gezondheid

2020 Ervaart gezondheid als goed 67% 62% 67%
verbeterd

Weinig regie over . . Een of meer langdurige Stabiel, lager dan
. . 14% 16% 15% Relatief stabiel 9 9 9 ’
eigen functioneren ? ° ° aandoeningen 47% 45% 45% landelijk

Indicator Nederland Regio 65+ jaar Indicator Nederland 2020 Regio 65+ jaar
2020
0, 0, 0, H 1
Geeft mantelzorg 16% 18% 16% Voelt zich psychisch NB 17% 17%
- ongezond
Voelt zich zwaar Percentage Over
() (o) 0, 1 ici
belast vanwege 2% 2% 2% maptgl;orger's en Matig tot hoog.r|5|co 39% 43% 42% algemeen
mantelzorg vrijwilligers licht op angststoornis .
stabiel
Verricht gedaald H .
ernen 28% 33% 29% 008 risico op 4% 5% 4%
vrijwilligerswerk angststoornis

Indicator Nederlan Regio 65+ jaar
d 2020
Is zeer ernstig o 0 0 . . Gevoel doel en richting in o 0 . .
cenzaam 10% 11% 12% Relatief stabiel het leven te hebben NB 59% 58% Relatief stabiel

Bron: GGD Brabantscan 2016-2020



Absolute aantal ‘verkeerd bed’ dagen

Toegankelijkheid: ‘verkeerd bed’ in de ziekenhuizen is
tot en met 2019 in absolute en relatieve zin aanzienlijk gestegen

6.000

5.146 1559
5.000

4.145

4.000
3.356

3.000

2.210

2.000

1.000

Catharina Ziekenhuis Maxima Medisch
Centrum

m 2017 m2018 m2019 m2020

1513 1.737

919

Niet
beschi
baar

Sint Anna Zorggroep

Relatieve aantal ‘verkeerd bed’ dagen

4,5%
4,0%
3,5%
3,0%
2,5%
2,0%
1,5%
1,0%
0,5%
0,0%

3,9%

2,1%

Catharina Ziekenhuis Maxima Medisch
Centrum

m 2017 m2018 m2019 m 2020

3,4%

Niet
eschi
baar

Sint Anna Zorggroep

Het aantal 'verkeerd bed’ dagen is in Catharina Ziekenhuis en MMC aanzienlijk gestegen tot 2019. Dit lijkt te stabiliseren in 2020, waarbij de

vraag is wat het effect van Covid-19 hierop is.

Bron: jaarverslagen zorg



Toegankelijkheid: binnen de langdurige ouderenzorg duurt het
gemiddeld vier tot zeven maanden voordat een cliént geplaatst is

Totaal aantal fysieke Aantal cliénten op wachtlijst met indicatie november 2021 Gemiddeld aantal dagen
bedden in de regio dat cliénten op wachtlijst
Eindhoven Urgent plaatsen Actief plaatsen Voorzorg / Totaal aantal stonden op moment van
voorkeur cliénten op plaatsing (min-max
wachtlijst wachttijd)
PTZ 64 7 7
ELV laag 14 1 1
N.v.t.
ELV hoog 88 3 3
GRZ 301 22 22
VPH PG 2.231 39 286 706 1.031 203 (0-1.451)
VPH somatisch 936 29 69 132 230 127 (0-1.138)
VZH 755 10 17 154 181 126 (0 - 1.200)
Crisis 10 Niet beschikbaar

Helaas is het (nog) niet mogelijk om de gemiddelde wachttijd te berekenen per type cliént (urgent plaatsen, actief plaatsen of
voorkeur/voorzorg). Hierdoor is het moeilijk om een sterk ‘waardeoordeel’ aan deze gemiddelde wachttijden te hangen

Bron: gegevens aantal bedden en aantal cliénten op wachtlijst Efficy, regionaal wachtlijstsysteem, situatie november 2021



Toegankelijkheid: 85% van wijkverpleging aanvragen vanuit
zorginstellingen wordt binnen 3 dagen opgepakt, 60% binnen een dag

Verloop gedurende de tijd Verdeling naar subregio
(mei 2021 — januari 2022) (mei 2021 — januari 2022)
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mei-21  jun-21  jul-21  aug-21 sep-21 okt-21 nov-21 dec-21 jan-22 Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren

Eindhoven Eindhoven

B Binnen 1 dag opgepakt B Binnen 3 dagen opgepakt M Na 3 dagen opgepakt B Binnen 1 dag opgepakt B Binnen 3 dagen opgepakt B Na 3 dagen opgepakt
* Gemiddeld kan pas een op de zeven aanvragen na drie dagen worden
opgepakt * Regionaal zijn er geen grote verschillen tussen subregio’s ten aanzien van
* Het percentage aanvragen dat na drie dagen wordt opgepakt fluctueert aanvragen die na drie dagen kunnen worden opgepakt

gedurende de tijd. In de vakantieperiode juli —augustus en de maanden
november — december was het aandeel hoger dan in de overige maanden

Bron: Siilo app mei 2021 — januari 2022



Toegankelijkheid: personeelstekort in de wijkverpleging
in Zuidoost-Brabant verdubbelt bijna in 2030

Thuiszorg Verpleging en Verzorging
Vraag, aanbod en aantal werknemers 2020 - 2030 Vraag, aanbod en aantal werknemers 2020 - 2030
Zuid-Oost Brabant, personen Zuid-Oost Brabant, personen

J'"I,,a !
W |3

@ /rbeidsvraag Personeelsaanbod Vervulde vraag (werknemers) @ Arbeidsvraag Personeelsaanbod Vervulde vraag (werknemers)
Personeelstekort (arbeidsvraag — vervulde vraag) in Zuidoost-Brabant e Personeelstekort in Zuidoost-Brabant bedraagt in 2020 voor de
bedraagt in 2020 voor de Thuiszorg 200 medewerkers. Dit komt overeen Verpleging en Verzorging 1.100 medewerkers (6,8% van de
met 5,1% van de totale arbeidsvraag. Landelijk bedraagt dit tekort ook 5,1% arbeidsvraag). Landelijk bedraagt dit tekort 5,6%.

Tot 2025 stijgt dit tekort naar 300 medewerkers (6,8% van de arbeidsvraag) ¢ Tot 2025 stijgt dit tekort naar 1.700 medewerkers (8,3% van de

en tot 2030 naar 400 medewerkers (8,3% van de arbeidsvraag). Landelijk arbeidsvraag en tot 2030 naar 3.200 medewerkers (13,3% van de

daalt het tekort in 2025 naar 4,8% en stijgt vervolgens in 2030 naar 8,3% arbeidsvraag). Landelijk blijft dit tekort relatief stabiel met 5,8% in
2025 en stijgt vervolgens door naar 10,0% in 2030

Bron: https://prognosemodelzw.databank.n/



https://prognosemodelzw.databank.n/

Toegankelijkheid: personeelstekort MSZ stijgt naar 10,5%
in 2030 in Zuidoost Brabant

Medisch Specialistische zorg

Vraag, aanbod en aantal werknemers 2021-2031 .

: Personeelstekort (arbeidsvraag — vervulde vraag) in
Zuid-Oost Brabant, personen

Zuidoost-Brabant bedraagt in 2021 voor de
ziekenhuizen en overige medisch specialistische zorg
700 medewerkers (7,1% van de arbeidsvraag).
Landelijk bedraagt dit tekort 5,5% in 2021.

* Tot 2025 blijft dit tekort stabiel op 700 medewerkers

| L600 (5,2% van de arbeidsvraag) en stijgt dit tekort naar

= 1.500 in 2030 (10,5% van de arbeidsvraag). Landelijk
e e o i e o is het tekort in 2025 4,9% en in 2030 9,1%

@ orbeidsvraag @ Personeelsaanbod i@ Vervulde vraag (werknemers)

Bron: https://prognosemodelzw.databank.n/ Opmerking: door tussentijdse wijziging op de website is de prognoseperiode gewijzigd. Dit heeft geen invloed op de conclusies



https://prognosemodelzw.databank.n/

Mantelzorgpotentieel

Het mantelzorgpotentieel blijft in de regio Eindhoven
onder het landelijk gemiddelde en neemt snel af
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Bron: https://www.regiobeeld.nl/
Definitie mantelzorgpotentieel: ratio 50 — 64 jarigen t.o.v. 85+
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Mantelzorgpotentieel in de regio
Eindhoven is in 2020 lager dan landelijk
en daalt mee met de trend

Mantelpotentieel in de gemeente
Eindhoven is lager dan landelijk, maar
daalt tot 2030 minder hard

Mantelzorgpotentieel in BOV, Kempen
en Someren daalt tot 2030 zeer hard


https://www.regiobeeld.nl/

Gecorrigeerde afwijking t.o.v. Nederlands

gemiddelde

Het gebruik van Zvw zorg door 65+ers neemt relatief af

40%
30%
20%
10% 2% 19

0% —

-1%1%

-10%
-20%
-30%
-40%
-50%

-60%
Totaal

15%4.6%

1%99

Huisarts

0%

-1%-1%0%

Farmacie

11739 494.4%

Wijkverpleging

31%

28%

4% 5% 4% 4%

Paramedi Mondzorg MSZ

m 2016 m2017 m2018 m2019

43%
-50%

ELV

_9%-

-14%5945%

GRZ

Gecorrigeerd voor
leeftijd en geslacht

3%
||

. m
PRI Py anan -

GGZ

12942917 39,

Hulpmiddelen Ziekenvervoer

Het gebruik van de Zvw-zorg door 65+’ers neemt relatief af: het beeld voor de diverse zorgsoorten lijkt hetzelfde te blijven. Gebruik van
wijkverpleging, ELV en GRZ blijven ruimschoots achter op landelijk gemiddeld, terwijl gebruik van huisartsenzorg en MSZ door de groep

65+ hoger is

Bron: Vektis open data 2016 - 2019, gecorrigeerd voor leeftijd en geslacht



Binnen de wijkverpleging is met name het aantal cliénten relatief
laag ten opzichte van het landelijk gemiddelde

Afwijking relatief aantal cliénten wijkverpleging
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* Het aantal cliénten binnen de wijkverpleging lijkt relatief laag in de regio Eindhoven ten opzichte van het landelijk gemiddelde.

Alleen in Someren lijkt de afwijking relatief beperkt

Bron: Vektis Zorgprisma
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GRZ behandelduur en intensiteit is in 2019 in regio Eindhoven
vergelijkbaar met het landelijk gemiddelde

Diagnosemix (2019)
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Bron: Actiz landelijke benchmark, Vektis open data, gegevens vijf
individuele GRZ aanbieders

Opmerking: in de landelijke cijfers is het aantal amputaties
meegenomen in ‘overig’

Gemiddelde behandelduur (2019)
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Ouderen nemen bijna alle HAP visites voor hun rekening

Aantal HAP verrichtingen per 1.000

Aantal HAP-verrichtingen per 1.000 inwoners Top 10 ingangsklachten 37 % van de totale klachten
400 Ingangsklacht % van totaal aantal
33 klachten
4
350 Urinewegproblemen 5%
300 -
249 268 Buikpijn volwassene 5%
250 19 221 188 Trauma algemeen / extremiteit 5%
[9)]
é 200 o 171 Breathing 4%
o
2 150 106 Pijn thorax 4%
£ 88
100 Beenklachten 4%
50 Wond 3%
- Kortademig 3%
Nederland Regio Eindhoven Kind & Jeugd tot Volwassenen 18- | Ouderen 65 jaar ]
alle leeftijden 18 jaar 64 jaar en ouder Algehele malaise volwassene 2%
Diabetes 2%

H Telefonische consulten ®Consulten ®Visites

*  QOuderen nemen bijna alle HAP visites voor hun rekening
* De top 10 ingangsklachten vertegenwoordigen 37% van de totale klachten. De overige 63% heeft betrekking op 43 ingangsklachten.
Hiermee zijn van de drie leeftijdscategorieén de ingangsklachten bij ouderen het meest versnipperd

Bron: data HAP Qost-Brabant en HAP SHoKo, gecombineerd. Landelijke gegevens afkomstig van HAP benchmark InEen



Onderzoek op de SEH heeft geleid tot gewenste oplossingen om
‘onterechte’ instroom van ouderen te verminderen

9% van totaal Signalering / constatering SEH artsen Gewenste/mogelijke oplossing
onnodige CZE

Reden ‘onterechte’
instroom

Huisarts, niet acuut, 40%
klachten bestaan langer

Thuiszorg, infuus, 24%
geruststellen, geen zorg
voorhanden

Had via hap/radio of 12%
diagnostiek gekund

“gaat thuis niet”, tijdelijk 12%
opname, observatie

Reanimatie had niet 8%
uitgevoerd moeten
worden

Bron: CZE, Maxima MC, St. Anna

Terecht of onterecht blijft altijd moeilijk of tot morgen kan wachten toch
vaak via SEH

Dit is ook de groep waar project ‘Zorgpad ouderen met niet-specifieke
klachten op de SEH’ (Harm Haak) zich op richt en dat op alle SEH’s
start komend voorjaar

Niet nodig dat deze naar SEH komen
Probleem zit ook bij ambulance, die niet weet wat mogelijk is qua zorg
of hoe hen te benaderen

Bij CHAP - CZE is uitgebreider bloed prikken mogelijk
Bij SHoKo - MMC kan alleen CRP
Huisarts heeft sneltest maar geen uitgebreide keus

Bij de poort is niet bekend of en welk type bedden nodig en beschikbaar zijn
Bij huisarts niet altijd bekend of en waar bedden vrij zijn, heeft dan geen
alternatief (geen opname mogelijkheid in ANW)

Betreft ook patiénten die vanuit verpleeghuis check op SEH krijgen, maar
kunnen dan niet terug deze kan ik niet plaatsen?

Ook door ambulance ingestuurd

Deze patiénten zijn binnengebracht met Ambulance
Gaat over beschikbaarheid van behandelwensen (patiéntinformatie),
ook bij de ambulance.

Tijdige signalering en ondersteuning:
project 2 Precies!

1. Samenwerking met Verpleegtechnisch
Team ook met SEH en RAV
2. Mogelijkheden acute thuiszorg

3. D’dimeer (FDP) op HAP prikken

4. Inzicht welk type bed bestaat,

waar en voor wie
5. Transfer verpleegkundige op de SEH
6. Triage en opname in ANW

Onderdeel project 4 Precies!
‘Gedeelde cliéntinformatie’



Het WIz gebruik neemt voor 65+’ers in de regio Eindhoven in de
periode 2017-2019 toe, maar blijft lager dan landelij
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O Totaal WLZ Zorg in instelling Zorg thuis Overig
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Het WIz gebruik lijkt relatief toe te nemen in regio Eindhoven in de periode 2017 — 2019., maar blijft nog achter bij het landelijk
gemiddelde. Dit geldt zowel voor ‘zorg in instelling” als ‘zorg thuis’

Bron: Vektis open data 2017 - 2019



Het aantal cliénten binnen ‘Zorg thuis’ is relatief sterk gestegen,
kosten per cliént zijn relatief stabiel

Relatief aantal Wz cliénten Relatieve kosten per cliént
15,0% % 0
10,7% SR y 0.9% % 1,6% 1,7%

10'0% 6’9% 8,2% 0,0% ' ’ *

- J - ‘

0,7% ; -1,6%
0,0% -5,0% -3,1%
o [ | -4,9%

-5,0% -2,4% -10,0%

-10,0% -15,0%
-11,2%
-15,0% 12.8%13 0%
a4 12,8%-13,0% 20,0%

-20,0%

25,0% 22.0%

o 25,2%
-30,0% -30,0% -27,09
-35,0% -32,3% -35,0% -32,1%
Totaal WLZ Zorg in instelling Zorg thuis Overig Totaal WLZ Zorg in instelling Zorg thuis Overig
m2017 m2018 m2019 E2017 ®2018 ®2019

* Het aantal cliénten binnen ‘zorg in instelling’ is licht gestegen, maar nog steeds aanzienlijk lager dan het landelijk gemiddelde.
Het aantal cliénten ‘zorg thuis’ is relatief fors gestegen en hoger dan het landelijk gemiddelde.
* De kosten per cliént zijn relatief stabiel gebleven, met enige schommeling gedurende de periode 2017-2019

Bron: Vektis open data 2017 - 2019



5.
Concluderend
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Concluderend (1)

In de relatief korte doorlooptijd van dit traject, is het gelukt om zo recent mogelijke data voor deze regioanalyse te kunnen gebruiken. Als basisjaar
voor de regioanalyse is besloten het jaar 2019 te gebruiken. Van alle openbaar beschikbare bronnen was voor 2019 data beschikbaar. Daar waar
mogelijk zijn recentere data en is data door de samenwerkingspartners beschikbaar gesteld gebruikt. In samenspraak met de praktijk (middels de
werkgroep) zijn i.r.t. de gekozen populaties (drie doelgroepen) een aantal uitdagingen/knelpunten en oplossingsrichtingen geformuleerd, die helpend
zijn bij het vaststellen beleidskaders voor de regio’s door de bestuurlijke tafels.

Vanuit de regioanalyse:

* Inzijn algemeenheid kan worden geconcludeerd dat het toenemend personeelstekort in de regio een grote uitdaging is en in de toekomst gaat
worden. Daarnaast is het gebruik van zorg en welzijn in deze regio over de gehele linie lager is dan het landelijk gemiddeld.

* Bij de doelgroep Kind & Jeugd lijkt er voor wat betreft de mentale gezondheid in de periode 2016-2019 sprake te zijn van een significante
achteruitgang bij jongeren tussen 12 en 18 jaar. De zichtbare effecten van de Covid-19 zijn niet meegenomen in deze analyse, maar naar alle
waarschijnlijkheid is de achteruitgang gegroeid mede als gevolg van de Covid-19 crisis.

* Bij de doelgroep volwassenen zijn de GGZ wachttijden langer dan de Treeknormen. Het personeelstekort blijft de komende 10 jaar stabiel, maar
het GGZ zorggebruik is licht hoger dan verwacht ondanks de dalende trend in het gebruik van Zvw en WIlz (2016-2019). Een verdere verkenning
EPA problematiek in de regio is wenselijk.*

* Bij de doelgroep ouderen is de grootste uitdaging het toenemende personeelstekort in Zuidoost-Brabant. Het gebruik van de Zvw is bij 65+’ers
relatief licht afgenomen, maar daarentegen is het WIz gebruik toegenomen maar nog steeds lager ten opzichte van Nederland.

* Opmerking: Door op handen zijnde wetswijzigingen voor GGZ, kan vergelijkbaarheid in trends in de toekomst enigszins bemoeilijkt worden.



Concluderend (2)

Belangrijkste uitdagingen en advies per doelgroep vanuit de werkgroep:

Kind & Jeugd: overgewicht bij jongeren, toenemend drugsgebruik (m.n. lachgas) en mentale gezondheid. Er zijn diverse onderzoeken gaande
m.b.t. de mentale gezondheid van de jongeren, maak gebruik van deze uitkomsten. Het advies is om in de preventieakkoorden de voornoemde
knelpunten op te nemen en regionale afspraken te maken m.b.t. aanpak ervan.

Volwassenen GGZ: De hoge aanmeld- en behandelwachttijden zijn bekend in de regio en daar is multidisciplinair aandacht voor. De mentale
gezondheid en het gevoel doel en richting te kunnen geven aan het leven is stabiel gebleven en vergelijkbaar met Nederland. Dit rijmt niet met
de zichtbare trends. Nader onderzoek is gewenst. Het advies is om in de regio aandacht te besteden aan de samenwerking en doorstroom op
de volgende onderwerpen: verbeteren doorstroom, betere afstemming tussen sectoren, verlagen aanmeld en wachttijden.

Ouderen: De complexiteit van zorg en zeer forse groei van WIlz-zorg Thuis nemen toe. Het groeiende personeelstekort en de toegang tot zorg
65+ komt steeds verder onder druk te staan. Beperkte capaciteit op vele fronten vraagt om op de volgende zaken intensief samen op te
trekken: veel sneller werk te maken van ‘zo digitaal mogelijk’ bezig te zijn met meer zelfmanagement; awareness creéren bij ouderen om zich
voor te breiden op ‘een mooie oude dag’ en hen daar juist bij te ondersteunen; en een passend aanbod van tijdelijke bedden te realiseren
gezien de grote druk op thuis wonen.

De keuze is gemaakt om als referentiejaar 2019 leidend te laten zijn waardoor de invloeden en effecten van Covid-19 buiten beschouwing blijven
en de beschikbare data voorhanden is.
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logenda |

Beweegnorm Tenminste vijf dagen per week minimaal 30 minuten per dag matig intensief bewegen om een goede gezondheid te behouden
BOV Gemeenten Best, Oirschot en Veldhoven

DBC Diagnose Behandel Combinatie

Dommelvallei Gemeenten Geldrop-Mierlo, Nuenen, Son en Breugel en Waalre

CBS Centraal Bureau voor de Statistiek

CPB Centraal Planbureau

BW Beschermd Wonen

ELV hoog Kortdurend Eerstelijnsverblijf voor complexe zorg wanneer thuis wonen tijdelijk niet gaat
ELV laag Kortdurend Eerstelijnsverblijf wanneer thuis wonen tijdelijk niet gaat

EPA Ernstige Psychiatrische Aandoening

GGD Gemeentelijke Gezondheidsdienst

GGZ Geestelijke Gezondheidszorg

GRz Geriatrische Revalidatiezorg

HAP Huisartsenpost

HBH Hulp bij het Huishouden

Kempen Gemeenten Bergeijk, Bladel, Eersel en Reusel-De Mierden



I

MMC Maxima Medisch Centrum

mMSsz Medisch Specialistische Zorg

PG Psychogeriatrie/psychogeriatrisch

PTZ Palliatieve Thuiszorg

Regio A2 Gemeenten Cranendonck, Heeze — Leende en Valkenswaard

Triple Aim-aanpak bestaat uit 3 doelen die gelijktijdig worden nagestreefd bij het duurzaam organiseren van de zorg: verbeteren van gezondheid van inwoners,

Triple aim o
verbeteren van ervaren kwaliteit van zorg en verlagen van kosten
Treeknorm Zorgaanbieders en verzekeraars hebben afgesproken wat redelijke wachttijden zijn in de zorg. Deze redelijke wachttijden zijn bekend als de Treeknormen.
De Treeknorm is de maximaal aanvaardbare wachttijd.
VPH somatisch Verpleeghuiszorg Somatiek
VVT Verzorging, Verpleging, Thuiszorg
Wijkverpleging Verpleegkundige zorg thuis
Wiz Wet Langdurige Zorg voor 24 uur zorg en toezicht dichtbij
Wmo Wet Maatschappelijke Ondersteuning regelt ondersteuning vanuit de gemeente op het gebied van zelfredzaamheid, participatie, beschermd wonen en opvang

Zvw Zorgverzekeringswet is een wet die de verplichte basisverzekering regelt voor verzekerden
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Patiéntbeoordelingen zorgaanbieders / instellingen scoren rond
het landelijk gemiddelde, GGZ en GRZ scoren lager

Patiéntbeoordelingen zorgaanbieders / instellingen
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* De patiéntbeoordelingen via Zorgkaart Nederland scoren voor bijna alle type zorgaanbieders rondom het landelijk gemiddelde per
type zorgaanbieder

* GGZ en GRZ-zorgaanbieders scoren licht lager, terwijl MSZ licht hoger scoort

Bron: Zorgkaart Nederland, oktober 2021



Wmo cliéntervaringen scoren op alle dimensies lager dan landelijk,

stijgende lijn waardoor verschil met landelijk kleiner wordt

% inwoners eens met de stelling

Clientervaringen Wmo dienstverlening 2019 Clientervaringen Wmo dienstverlening 2020
90% 83% 84% 85‘V82(y = 85% 5
9%  79% 9%  80% 6% . ° 8l%gy 0%  BL% . 78%co
80% 3% 4% 939 75%
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Goede Samen naar Ondersteuning Met Wist waar ik~ Werd snel kwaliteit van  oplossingen pastbij  ondersteuning moest zijn met
kwaliteit van  oplossingen past bij ondersteuning moest zijn met  geholpen ondersteuning gezocht hulpvraag in staat dingen  hulpvraag
ondersteuning  gezocht hulpvraag instaat dingen hulpvraag beter te doen
beter te doen
Hm Nederland ™ Regio Eindhoven m Nederland ® Regio Eindhoven

* Op alle zes dimensies is de score lager dan landelijk, maar er is wel een stijgende lijn
zichtbaar, waardoor het verschil met landelijk kleiner wordt

Bron: https://www.waarstaatjegemeente.nl/, 2019, 2020. Voor de A2-gemeenten, Best, Nuenen en Someren alleen 2019 cijfers beschikbaar
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% ontwikkeling zorgvraag per jaar 2019 - 2030

Er is sprake van aanzienlijke verschillen in de
zorgvraagontwikkeling tussen de subregio’s tot 2030
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Totaal zvw Huisarts Wijkverpleging Farmacie Paramedi Mondzorg Kraamzorg Verloskunde MSz GGZ ELV GRZ Hulpmiddelen Ziekenvervoer

B Gemeente Eindhoven  ®BOV  mDommelvallei ®Kempen ®A2gemeenten M Someren

* De ontwikkeling van de zorgvraag wijkt sterk af per gemeente: in Someren stijgt de verwachte zorgvraag met 2,1% per jaar het
hoogste tot 2030, terwijl in de Dommelvallei naar verwachting de zorgvraag stijgt met 0,8%

* In alle subregio’s stijgt de vraag het sterkte bij de zorgsoorten die gevoelig zijn voor vergrijzing: wijkverpleging, ELV en GRZ

Bron: Vektis open data en CBS prognosemodel
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De Zvw kosten bedragen in 2019 € 1.580 miljoen voor de regio:
- 1,2 % t.o.v. verwachting

Onderdeel Benadering totale Kosten per inwoner Afwijking o.b.v. Vektis openbare data 2019
kosten in regio 2019 in regio gecorrigeerd voor leeftijd en geslacht
Eerstelijn Huisartsenzorg €119 min €202 -2,9%
Wijkverpleging €106 min €179 -13,4 %
Farmacie €166 min €281 -3,4%
Paramedi (basisverzekering) €31 min €53 +18,1%
Mondzorg (basisverzekering) €25 min €43 +4,0%
Kraamzorg €9 min €16 -7,7%
Verloskunde €7 min €13 -51%
Tweede-lijn Me.zdisch Specialistische Zorg (MSZ), inclusief £857 min € 1.455 +2.8%
buitenland
Geestelijke Gezondheidszorg (GGZ) €129 min €220 +3,4%
Eerstelijns verblijf (ELV) €5 min €9 -41,8 %
Geriatrische Revalidatie Zorg (GRZ) €22 min €38 -143%
Overig Hulpmiddelen €52 min €88 -4,4%
Ziekenvervoer €22 min €37 -12,6%
Overig €29 min €49 -
Totaal € 1.580 min € 2.682 -1,2%

Bron: Vektis open data 2019



Gecorrigeerde afwijking t.o.v. Nederlands

Het Zvw gebruik lijkt relatief afgenomen te zijn in de Gecorrigeerd voor
regio Eindhoven in de periode 2016-2019 lecftijd en geslach
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Het Zvw gebruik lijkt relatief af te nemen in de regio Eindhoven. In 2016 was deze 2,0% hoger dan verwacht, gecorrigeerd voor leeftijd en geslacht,
terwijl deze in 2019 ruim 1% lager is dan verwacht

Opvallend is het relatief lage zorggebruik voor zorgsoorten die gevoelig zijn voor vergrijzing, zoals wijkverpleging, ELV en GRZ. Hier wordt nader op
in gegaan bij de analyses voor (kwetsbare) ouderen

Vektis open data 2016 - 2019, gecorrigeerd voor leeftijd en geslacht



Relatieve afname van Zvw gebruik heeft met name
plaatsgevonden in de gemeente Eindhoven en de BOV-gemeenten
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* Het Zvw gebruik lijkt in de periode 2016 — 2019 relatief sterk af te nemen in de gemeente Eindhoven en de BOV-gemeenten. Ook in de overige
subregio’s is er sprake van een lichtere afname. In geen enkele subregio is er over deze periode sprake van een relatieve toename van het Zvw gebruik

Bron: Vektis open data 2016 - 2019, gecorrigeerd voor leeftijd en geslacht



Het Zvw gebruik lijkt in de periode 2016-2019 voor de
volwassenen relatief af te nemen

10 % van de 44 % van de 46 % van de
kosten kosten kosten
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voor leeftijd
en geslacht

Het Zvw gebruik lijkt in de periode 2016 — 2019 relatief af te nemen voor de volwassenen. Voor de leeftijdscategorie tot en met 19 jaar lijkt er in

2019 sprake te zijn van een stijging. In hoeverre sprake is van een trend kan niet beoordeeld worden op basis van deze cijfers

Bron: Vektis open data 2016 - 2019, gecorrigeerd voor leeftijd en geslacht




Acute zorg: er wordt binnen de regio Eindhoven minder gebruik
gemaakt van de huisartsenposten dan landelijk
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Aantal HAP-verrichtingen

per 1.000 inwoners
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Het aantal verrichtingen op de HAP ligt per inwoner ruim 10% lager ten opzichte van het landelijk gemiddelde. Dit geldt voor alle type
verrichtingen, waarbij het aantal telefonische consulten relatief het minste afwijkt.
Ondanks het relatief lage aantal verrichtingen zijn binnen ieder type verrichting nog relatief veel laag-urgente contacten.

Bron: data HAP Oost-Brabant en HAP SHoKo, gecombineerd. Landelijke gegevens afkomstig van HAP benchmark InEen



Er is sprake van aanzienlijke verschillen in het gebruik van de HAP
tussen de subregio’s

Aantal HAP verrichtingen per 1.000

inwoners

Aantal HAP-verrichtingen per 1.000 inwoners binnen de regio Eindhoven

300
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12 14
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150 122 106 112
100 4_3
50
Nederland Regio Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
Eindhoven Eindhoven Eindhoven
(excl. A2 en
Someren)
m Telefonische consulten m Consulten m Visites

Er is sprake van aanzienlijke verschillen in het gebruik van de HAP tussen de subregio’s. De gemeente Eindhoven zit ongeveer met het aantal
verrichtingen op het landelijk gemiddelde, terwijl de overige subregio’s aanzienlijk lager scoren.

Dit geldt met name voor de A2-gemeenten en Someren. Mogelijk wijken hier inwoners uit naar de HAP in Weert, hoewel dit niet de
verwachting is van de HAP Oost-Brabant. Voor de zekerheid is ook berekend wat het gemiddelde voor de regio Eindhoven is exclusief de A2-
gemeenten en Someren. Ook dan ligt het aantal visites en consulten lager dan landelijk. Het aantal telefonische consulten is dan wel hoger
voor de regio

Bron: data HAP Oost-Brabant en HAP SHoKo, gecombineerd. Landelijke gegevens afkomstig van HAP benchmark InEen



Kind & Jeugd tot 18 jaar hebben gemiddeld per persoon

het hoogste aantal HAP verrichtingen per jaar

Aantal HAP-verrichtingen per 1.000 inwoners
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2 Nederland Regio Eindhoven alle Kind & Jeugd tot 18 Volwassenen 18-64 Ouderen 65 jaar en
leeftijden jaar jaar ouder
m Telefonische consulten m Consulten m Visites

Bron: data HAP Oost-Brabant en HAP SHoKo, gecombineerd. Landelijke gegevens afkomstig van HAP benchmark InEen

Kind & Jeugd tot 18 jaar hebben
gemiddeld per persoon het hoogste
aantal HAP verrichtingen per jaar

Visites worden bijna allemaal afgelegd
bij ouderen van 65 jaar en ouder



Het aantal ambulanceritten is in Zuidoost-Brabant relatief laag,
de prestatie responsetijd is licht hoger dan landelijk

Aantal ritten per 1.000 inwoners 2019 % Al en A2 ritten
Zuidoost-Brabant binnen normtijden in 2019
20,0 100,0% 53 5% 931% 96,8% 97,6%
» 80,0 77,9 90,0%
Q 69,1 0.0%
§ 70,0 18,8 8 1270
0,
g 600 70,0%
S 60,0%
o r
- 23,2 50,0%
L4
g 0.0 40,0%
g 300 30,0%
= 200 20,0%
©
£ 10,0 10,0%
< 0,0%
Nederland Zuidoost Brabant Al ritten (norm 15 A2 ritten (norm: 30
min) min)
WAL ritten mA2 ritten mB ritten ® Nederland ® Zuidoost Brabant

* Deinzet van ambulancezorg is in Zuidoost-Brabant ruim 10% lager dan landelijk gemiddeld. Daarnaast er landelijk sprake van een lichte stijging van
het aantal ritten per inwoner, van 77,0 in 2018 naar 77,9 in 2019, terwijl in Zuidoost-Brabant dit is afgenomen van 70,4 in 2018 naar 69,1 in 2019
* De prestatie responsetijd, uitgedrukt in het percentage ritten binnen de normtijden, blijft in 2019 licht beter dan het landelijk gemiddelde

Bron: Vektis open data, tabellenboek Ambulancezorg Nederland
Definities: 1: spoedzorg, levensbedreigend, A2: spoedzorg, niet levensbedreigend, B: planbare zorg



De WIz kosten bedragen in 2019 € 661 miljoen voor de regio:
- 2,7 % t.o.v. verwachting

Onderdeel Benadering totale kosten in Kosten per inwoner Afwijking o.b.v. Vektis openbare
regio 2019 in regio 2019 data 2019 niet gecorrigeerd voor
leeftijd en geslacht
WiIz Zorg in instelling €579 min €1.002 -12%
Zorg thuis €36 min €62 -33,2%
Overig €46 min €81 +17,7 %.
Totaal €661 min €1.145 -2,7%

Bron: Vektis open data 2019



Gecorrigeerde afwijking t.o.v. Nederlands

Het WIz gebruik lijkt relatief toegenomen te zijn in de regio
Eindhoven in de periode 2017-2019
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-41,9%
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-3,0%
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* Het WIz gebruik lijkt relatief toegenomen te zijn in de regio Eindhoven in de periode 2017 —2019. ‘Zorg in instelling’ en ‘zorg thuis’
zijn relatief stabiel gebleven, met grote schommelingen binnen ‘zorg thuis’
* Toename lijkt met name veroorzaakt door ‘overig’, waaronder ‘instellingszorg en zorg thuis’

Bron: Vektis open data 2017 - 2019

17,7%




Het WIz gebruik stijgt licht voor alle subregio’s uitgezonderd
Someren
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Het WIz gebruik stijgt licht voor alle subregio’s, uitgezonderd Someren

Er is sprake van grote verschillen tussen subregio’s. Deze worden waarschijnlijk veroorzaakt door de locatie van de grotere intramurale
instellingen binnen de VV&T, maar ook langdurige GGZ en Gehandicaptenzorg. Een voorbeeld hiervan kan Kempenhaeghe zijn in Heeze-Leende,
een gemeente binnen de subregio A2-gemeenten. Een analyse per leeftijdscategorie kan hieraan nadere duiding geven

Bron: Vektis open data 2017 - 2019



Het WIz gebruik lijkt in de periode 2017 - 2019 voor de ouderen
relatief toe te nemen, maar blijft achter bij de verwachting

1 % van de 38 % van de 61 % van de

kosten kosten kosten
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0t/m 17 jaar 18 t/m 64 jaar 65 jaar en ouder

m 2017 m2018 m2019

Het WIz gebruik lijkt in de periode 2017 — 2019 voor de inwoners ouder dan 65 jaar relatief toe te nemen. Desondanks is deze nog steeds relatief
laag ten opzichte van verwachting

Het WIz gebruik voor volwassenen van middelbare leeftijd lijkt licht af te nemen, maar ligt nog steeds boven het landelijk gemiddelde

De afwijking voor jongeren is relatief hoog, zonder duidelijke trend. Dit kan veroorzaakt worden doordat relatief weinig intramurale instellingen
voor deze zorg voor deze leeftijdscategorie in de regio Eindhoven gevestigd zijn. Daarnaast is de totale omvang van de WIz kosten voor deze
leeftijdscategorie met in totaal € 7 miIn relatief beperkt, waardoor er grote schommelingen kunnen ontstaan tussen regio’s

Bron: Vektis open data 2017 - 2019



Er wordt relatief weinig gebruik gemaakt van Wmo
maatwerkvoorzieningen (alle inwoners)

Afwijking aantal gebruikers Wmo Leeftijdsverdeling per type Wmo (o.b.v. gemeente
maatwerkvoorzieningen (niet gecorrigeerd voor leeftijd) Eindhoven)
o 15,0% 12,1% 100%
< 10,0% 90%
3 50% 80%
£ 0,0% /0%
a0 60%
% 50%
'g -10,0% 0.9 9.8% -8,0% 40% 84%
S -15,0% ' 30% .
S -20,0% 20% . 20
-+ (J o
& "25,0% -24,5% 10% 14% 22%
= -30,0% 0%
g Totaal (excl. Ondersteuning thuis Hulp bij Huishouden Hulpmiddelen en  Beschermd Wonen Totaal (excl. Ondersteuning thuis Hulp bij Huishouden ~ Hulpmiddelenen  Beschermd Wonen
Z Beschermd Wonen) diensten Beschermd Wonen) diensten

W 18-64 jaar W65 jaar of ouder
* Aantal gebruikers is voor de gehele Wmo bijna 11% lager dan landelijk

* Van ondersteuning thuis wordt wel meer gebruik van gemaakt dan landelijk
(+12,1%). Hulp bij Huishouden en Hulpmiddelen en Diensten worden met 9,8%

en respectievelijk 25,5% aanzienlijk minder ingezet * Op basis van de gegevens van de gemeente Eindhoven lijkt minimaal 70%
* Eris sprake van grote verschillen tussen de subregio’s: deze dienen voorzichtig van de gebruikers van de Wmo maatwerkvoorzieningen 65 jaar of ouder
geinterpreteerd te worden vanwege mogelijke verschillen in definities * Mogelijk is het aandeel van de 65+ers in andere gemeenten dat gebruik
* Daarnaast worden in deze cijfers niet de algemene voorzieningen meegenomen, maakt van de Wmo nog hoger. Dit kan eventueel in een later stadium
waardoor verschillen tussen gemeenten ook verklaard kunnen worden nader onderzocht worden

Bron: https://www.waarstaatjegemeente.nl/ 2019



https://www.waarstaatjegemeente.nl/

In de regio zijn er relatief weinig huishoudens met een of
meerdere Wmo maatwerkvoorzieningen

Aantal huishoudens met minimaal
een Wmo maatwerkvoorziening (2019)
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Nederland Regio Eindhoven Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
Eindhoven

B 1 voorziening M2 voorzieningen M 3 voorzieningen B 4 of meer voorzieningen

Bron: https://www.waarstaatjegemeente.nl/ 2019
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Relatieve sterfte aan cardiologische aandoeningen conform
landelijk beeld met grote regionale verschillen

Relatieve sterfte vanwege cardiologische aandoeningen (2013-2016)

120
100 105 107
101
80
* De relatieve sterfte aan cardiologische
aandoeningen is in de regio vergelijkbaar
60 met landelijk
20 * Wel is er sprake van zeer grote verschillen
tussen de subregio’s. Binnen de
A2-gemeenten en Kempen is de sterfte
20 vanwege cardiologische aandoeningen
relatief hoog, terwijl in de BOV-gemeenten
en de Dommelvallei dit relatief laag is
Nederland Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
Eindhoven Eindhoven

Bron: https://www.https://www.vzinfo.nl//



https://www.vzinfo.nl/

Landelijk bedragen de kosten voor hart- en vaatziekten ruim

€ 10 miljard

Kosten hart- en vaatziekten (2017)
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| € D) /|
€ -
Totale kosten hart- Ziekenhuiszorg Ouderenzorg (incl. Genees- en Eerstelijnszorg
en vaatziekten WLZ) hulpmiddelen

Bron: https://www.rivm.nl/kosten-van-ziekten 2017

Overig

De coronaire hartziekten vormen met
€ 2,3 miljard de grootste groep
binnen de hart- en vaatziekten

De kosten voor hartfalen bedragen
€ 817 miljoen

De kosten voor hoge bloeddruk
bedragen € 651 miljoen


https://www.rivm.nl/kosten-van-ziekten

Landelijke prevalentie grootste diagnosegroepen binnen
hart- en vaatziekten

Prevalentie grootste diagnosegroepen in Nederland (2020)
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Bron: https://www.vzinfo.nl/
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Wachttijden polikliniek cardiologie in Noord-Brabant binnen
Treeknorm, licht hoger dan landelijk gemiddelde

Wachttijden polikliniek cardiologie (juli 2021)
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Bron: https://www.vzinfo.nl/
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(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: leefstijl (1/1V)
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Geen dagelijks ontbijt 0 - 11 jaar

3% 3%

3% 3%

3% | I
Regio Eindhoven ~ Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren

Eindhoven

m 2013 m2017

Het aandeel kinderen dat niet dagelijks ontbijt is relatief stabiel, met
aanzienlijke fluctuaties tussen subregio’s

Niet dagelijks groente is stabiel gebleven op 29%

Niet dagelijks fruit is stabiel gebleven op 19%

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019

0,2
0,18
0,16
0,14
0,12
0,1
0,08
0,06
0,04
0,02
0

Minder dan 5x ontbijt per week 12 - 18 jaar

Regioi Eindhoven  Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
Eindhoven

15%

m 2015 = 2019

Het aandeel kinderen dat minder dan 5x ontbijt per week
fluctueert sterk tussen de subregio’s

Vanwege een veranderde definitie is geen vergelijking mogelijk
met 4 jaar geleden

Niet dagelijkse groente is relatief stabiel gebleven met
respectievelijk 53% en 52%

Niet dagelijks fruit is relatief stabiel gebleven met respectievelijk
73% en 72%



(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: leefstijl (11/1V)

Onvoldoende beweging 0 - 11 jaar (Ernstig) overgewicht O - 11 jaar
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m 2013 m2017 H 2015 ® 2019
* Het percentage kinderen dat onvoldoende beweegt is relatief stabiel * Het percentage kinderen met (ernstig) overgewicht is stabiel rond de 10%
rond de 9% met grote verschillen tussen de subregio’s met grote verschillen tussen de subregio’s

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019



(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: leefstijl (I11/IV)

Onvoldoende beweging 12 - 18 jaar (Ernstig) overgewicht 12 - 18 jaar
0,3 16%
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W 2015 m2019 W 2015 W2019
* Vanwege verschil in definitie is het niet mogelijk om de cijfers van 2019 * (Ernstig) overgewicht is bij jongeren aanzienlijk toegenomen van 8 naar
te vergelijken met 2015 11%. Deze toename geldt voor alle subregio’s

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019



(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: leefstijl (1V/IV)
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* Het (dagelijks) rookgedrag is onder jongeren aanzienlijk afgenomen.

Dit lijkt voor alle subregio’s het geval te zijn, uitgezonderd Someren.

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019

Ooit drugs 12 - 18 jaar
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* Eris sprake van een aanzienlijke toename van jongeren die ooit drugs

hebben gebruikt. Dit geldt voor alle subregio’s
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(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: fysieke gezondheid (1/11)

Slechte ervaren gezondheid O - 11 jaar
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* Het percentage ouders dat aangeeft de gezondheid van zijn/haar kind

slecht te vinden is relatief stabiel gebleven

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019
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* Het percentage kinderen met een chronische aandoening is relatief

stabiel gebleven



(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: fysieke gezondheid (11/1l)

Slechte ervaren gezondheid 12 - 18 jaar
18%
16%

17% 17%
16%
15%
14% 14%
0, 13% 13% 13%
14% ' 13% 13% 13% 13%
19% 12%
0
10%
8%
6%
4%
2%
0%
ov

Regio Eindhoven Gemeente B
Eindhoven

Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
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Het aantal jongeren dat zijn/haar eigen gezondheid als slecht ervaart is
relatief stabiel gebleven

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019



(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: mentaal welbevinden (I/IV)

(Heel) blije gevoelens 0 - 11 jaar (Heel) blije gevoelens 12 - 18 jaar
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Eindhoven Eindhoven
m 2013 m2017 m 2015 m2019
* Het aandeel kinderen met (heel) blije gevoelens is gestegen in de regio * Bij de jongeren is het aandeel met (heel) blije gevoelens aanzienlijk gedaald
van 82% naar 88%, met name in de gemeente Eindhoven van 74% naar 60%. Dit geldt voor alle subregio’s

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019



(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: mentaal welbevinden (11/1V)

Voelt zich psychisch ongezond 12 - 18 jaar Afgelopen 12 maanden suicide overwogen
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* Het aandeel jongeren dat zich psychisch ongezond voelt is aanzienlijk * Het aandeel jongeren dat de afgelopen 12 maanden suicide heeft overwogen
gestegen van 12% naar 19% in de regio. Dit geldt voor alle subregio’s is gestegen van 9% naar 13%

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019



(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: mentaal welbevinden (l11/1V)

Is eenzaam 12 - 18 jaar
35%

40% 38%
33%
30%
25% 24%
20%
15%
10%
5%
0%

Regio Eindhoven Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
Eindhoven

w2013 m 2017

* Het aandeel jongeren dat zich eenzaam voelt is gestegen van 24% naar
33%. Deze stijging vindt in alle subregio’s plaats

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019



(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: mentaal welbevinden (1V/IV)

Lage weerbaarheid O - 11 jaar

12%
10% 10%

10%
9% 9% 9% 9% % oy 9% %

8%

6%

4%

2%

0%
Regio Eindhoven Gemeente BOV Dommelvallei Kempen

Eindhoven

H 2013 m2017

8% 8%

A2-gemeenten

* Het aandeel kinderen met een lage weerbaarheid is relatief

stabiel gebleven

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019

6% 6%

Someren

7%

6%

5%

4%

3%

2%

1%

0%

Lage weerbaarheid 12 - 18 jaar

6% 6%
6% 6%
5%
5% 5% o
0 [+
4% 4% 4% 4%
4% I 4% | | I
Regioi Eindhoven Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren

Eindhoven

H 2015 m2019

Het aandeel jongeren met een relatief lage weerbaarheid is redelijk
stabiel gebleven, wel met schommelingen binnen subregio’s



(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: meedoen (I/11)

Afgelopen 3 maanden gepest op school

12 — 18 jaar

10%

9%

8%

7% 7%

6% 5%

5%

4%

3%

2%

1%

0%

Regio Eindhoven Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren

Eindhoven

H 2013 m2017

* Het aandeel jongeren dat de afgelopen 3 maanden is gepest op school
is relatief stabiel gebleven

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019

90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Lid van een vereniging 12 - 18 jaar

81%
78%

Regioi Eindhoven Gemeente
Eindhoven

86% 4%
82% 81%

Dommelvallei

m 2015 m 2019

Kempen

84% 83%

A2-gemeenten

* Het aandeel jongeren dat lid is van een vereniging is relatief

stabiel gebleven

79% 80%

Someren




(Positieve) Gezondheid Kind & Jeugd: meedoen (l1/11)

Meer dan 3 uur actief op social media per dag
12 - 18 jaar

Regio Eindhoven Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
Eindhoven

0,3
0,25

0,

N

0,1

Ul

0,

JEEN

0,0

(93]

o

N 2013 m2017

* Het aandeel jongeren dat meer dan 3 uur actief is op social media
bedraagt 25%

Bron: GGD Brabantscan 0-11 jaar 2013 - 2017, 12-18 jaar 2015 - 2019
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Er lijkt geen duidelijke trend zichtbaar in de Zvw ————
consumptie bij Kind & Jeugd tot en met 19 jaar leeftijd en geslacht

30%

21%
20%

9%

0,
10% . 7% 7% 69 5% &%
o 4% 4% 3%
9 2% 1% 2% .
T 0% -_-—
3 o% . ow o .
o 2% 3% 3% -1% »
- (] - (] -

g 10% 5% 5% 5%

- (']
o0 -10%-10% 9% 119 10%

-13%.13% -13%_14‘y

-20% 18% 199 -17%

-30% -25%

Gecorrigeerde afwijking t.o.v. Nederlands

Totaal Huisarts Farmacie Wijkverpleging Paramedi Mondzorg MSZ Hulpmiddelen  Ziekenvervoer

m2016 m2017 m2018 m2019

Tot 2019 leek er een relatieve afname van Zvw consumptie binnen Kind & Jeugd tot en met 19 jaar. In 2019 is er sprake geweest van een stijging,
met name bij de wijkverpleging en MSZ. Dit kan veroorzaakt worden doordat Kind & Jeugd slechts ongeveer 10% van de Zvw zorgkosten
vertegenwoordigt. Hierdoor is de consumptie van deze groep gevoelig voor uitschieters

Wel lijkt er structureel relatief veel gebruik te worden gemaakt van MSZ en paramedici en relatief weinig van huisartsenzorg, farmacie,
mondzorg en hulpmiddelen

Bron: Vektis open data 2016 - 2019, gecorrigeerd voor leeftijd en geslacht



Percentage voortijdig afgesloten trajecten binnen de Jeugdzorg
varieert aanzienlijk tussen subregio’s

16%
14%
12%
10%
8%
6%
4%
2%
0%

% voortijdig afgesloten trajecten t.o.v. totaal aantal afgesloten

11%

Regio
Eindhoven

trajecten (2019)

13% 13%

I 9% I
Gemeente BOV Dommelvallei
Eindhoven

Bron: https://www.waarstaatjegemeente.nl/ 2019

6%

Kempen

14%

10%

A2-gemeenten  Someren

Percentage voortijdig afgesloten trajecten
binnen de Jeugdzorg varieert aanzienlijk tussen
de 6% en 14%

Er zijn geen landelijke vergelijkingscijfers
beschikbaar

Nader onderzoek is gewenst naar verklaringen
tussen deze grote verschillen


https://www.waarstaatjegemeente.nl/
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Tabel Positieve Gezondheid per gemeente Jeugdigen (12-18 jaar)

Omvang Aandeel dat opgroeit in Leefstijl Jeugdigen (12 - 18 jaar)  Positieve Gezondheid Jeugdigen (12 - 18 jaar)
0-20jaarin bijstandsgezin
2020 Roken (Ernstig) Vindt eigen gezondheid  Voelt zich psychisch Lid van een Is Lage
overgewicht matig / slecht ongezond vereniging eenzaam weerbaarheid
4 % gemeenten < 100.000 . . . Niet .
Nederland 3.773.600 inwoners, 7 % gemeenten > Niet . Niet . Niet beschikbaar Niet beschikbaar Niet . beschik- Niet .
; beschikbaar  beschikbaar beschikbaar beschikbaar
100.000 inwoners baar
Regio Eindhoven 118.200 5% 2% 11% 14 % 19% 78 % 33% 5%

Eindhoven 46.200 _ 2% 16 % 21% 72% 5%
Best 6.500 4% 39% 9% 14% 18 % 84 % 31% _

Oirschot 3.900 3% 3% _ 12% 19% 83 % 32% 7%
Veldhoven 9.400 3% 1% 9% 11% 18% 85 % 33% 4%
Geldrop-Mierlo 8.300 5% 3% 12% 18% 76 % 30% 6 %
Nuenen 4.700 4% 1% 9% 21% 81% 30% 6 %
Son en Breugel 3.800 4% 1% 12 % 17 % _ 31% 6%
Waalre 3.700 4% 2% 11% 20% 85 % 28 % 6 %
Bergeijk 3.800 1% 12% _ 75 %

Bladel 4.300 12% 16 % 77 % 31% 7%
Eersel 3.900 3% 1% 11% 11% 80 % 4%
g:”:/li: e 2.800 3% 2% 10 % 14% 83 % 5%
Cranendonck 4.000 4% 2% 9% 13% 17 % 82% 7%
Heeze-Leende 3.100 85% - 5%
Valkenswaard 5.800 5% 3% 11% 16 % 20% 83% 31% 7%
Someren 4.000 4% 2% 9% 13% 18% 80 % 32% 4%

Bron: GGD monitor



Tabel Zorggebruik per gemeente Kind en Jeugd

Omvang populatie Aandeel 0 - 20 jaar in Groei 0 - 20 per Afwijking zvw euro per inwoner 2019 t.o.v. landelijk Afwijking Jeugdwet in
0 - 20 jaar in 2020 2020 jaar 2020 - 2030 aantal gebruikers per
ZVW totaal Msz inwoner t.o.v. landelijk
2019

Nederland 3.773.600 22 % +0,0% Niet van toepassing Niet van toepassing Niet van toepassing
Regio Eindhoven 118.200 20% +0,3% 1% 8% -11%
Eindhoven 46.200 20% +1,5% 4% 12 % -16 %

Best 6.500 22 % -0,8% -4% -5% -2%
Oirschot 3.900 21% -0,8% -8% -17% -19%
Veldhoven 9.400 21% -0,3% 16 % 26 % +0%
Geldrop-Mierlo 8.300 21% -1,1% 5% 18% +22%
Nuenen 4.700 20% +0,0% 12 % 45 % -20%

Son en Breugel 3.800 23 % -0,8% -9% 2% -32%
Waalre 3.700 22 % -1,4% 30% 43 % -1%
Bergeijk 3.800 20% -0,8% 6% 27 % -1%
Bladel 4.300 21% -0,5% 9% 7% -13%
Eersel 3.900 21% -0,3% 10 % 34 % -10%
Reusel — De Mierden 2.800 21% +0,0% 1% 9% -10%
Cranendonck 4.000 20% -1,5% 37% 54 % -9%
Heeze-Leende 3.100 19% -0,6 % -4 % 8% -23%
Valkenswaard 5.800 19 % +0,5% -20% -18% -10%
Someren 4.000 21% +0,5% -8% -3% -33%

Bron: Vektis open data, CBS
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(Positieve) Gezondheid volwassenen 18-65 jaar: leefstijl (1/11)

Roken Alcohol
25% 100% o
., 22% o 90% 87% - 87% 88% 87% 86% C87% 90% 89%
20% o 20% o 105 . 20% 200 81% 80%
* ) 17% 17% 17% %
16% 70%
15% La% 139 13% 60%
12%
50%
10% 40%
30%
5% 20%
10%
0% 0%
Nederland ) Regio Gemeente Dommelvallei  Kempen  A2-gemeenten  Someren Nederland Regio Gemeente Dommelvallei ~ Kempen  A2-gemeenten  Someren
Eindhoven Eindhoven Eindhoven Eindhoven
m 2016 m2020 H 2016 = 2020
* Het percitientagg.rokers lijkt in de gehelg regio de afgelopen"4 jaar * Het aandeel inwoners dat drinkt is licht afgenomen de afgelopen
aanzienlijk te zijn afgenomen en ligt ruim onder het landelijk vier jaar, ligt licht boven het landelijk gemiddelde
gemiddelde * Eris sprake van relatief kleine verschillen tussen subregio’s: in de
* Eris sprake van aanzienlijke verschillen tussen subregio’s: gemeente Eindhoven is het aandeel inwoners dat alcohol drinkt
Eindhoven en de A2-gemeenten scoren relatief hoog, terwijl de relatief laag

BOV gemeenten erg laag scoren

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020



(Positieve) Gezondheid volwassenen 18-65 jaar: leefstijl (11/I1)

Beweegt voldoende

80%
70% =
60% — s5%
50%
40%
30%
20%
10%
0%

Nederland Regio Gemeente Dommelvallei Kempen  A2-gemeenten Someren
Eindhoven Eindhoven

m 2016 m2020

* De regio scoort licht hoger dan landelijk gemiddeld t.a.v. het aandeel
van de inwoners dat voldoet aan de Beweegnorm, met relatief kleine
verschillen tussen de subregio’s

* Het percentage inwoners dat voldoet aan de Beweegnorm is in de
gehele regio aanzienlijk afgenomen de afgelopen vier jaar. Mogelijk is
er sprake van een veranderde definitie (TBC)

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020

Obesitas
16%
14% -
13%
12%
12%
10% 10%
10%
8%
6%
4%
2%
0%
Nederland Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren

Eindhoven Eindhoven

m 2016 = 2020

Het aandeel met obesitas is voor bijna alle subregio’s aanzienlijk
toegenomen van 10% naar 13% van de bevolking. Het aandeel ligt rond
het landelijk gemiddelde van 14%

De mate van (ernstig) overgewicht is voor de gehele regio relatief stabiel
rond de 43% en ligt onder het landelijk gemiddelde van 47%



90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Bron:

(Positieve) Gezondheid volwassenen 18-65 jaar:

lichamelijke gezondheid

Goede ervaren gezondheid

Een of meer langdurige aandoeningen

83% 83% 86% 30%
78% 79% 26% 27% 27% 27% 27% 27% 27% 27%
25% 25%
25%
20%
15%
10%
5%
. 0%
Nederland ) Regio Gemeente Dommelvallei Kempen AZ-gemeenten  Someren Nederland Regio Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren
Eindhoven Eindhoven Eindhoven Eindhoven
m 2016 m2020 E 2016 H2020
De regio scoort conform het landelijk gemiddeld t.a.v. het aandeel van de * Het aandeel inwoners met een of meer langdurige aandoeningen is
inwoners dat een goede gezondheid ervaart relatief stabiel gebleven en is iets lager dan het landelijk gemiddelde
Het percentage inwoners dat een goede ervaren gezondheid ervaart is in * |In subregio de Kempen is het aandeel inwoners met een of meer

de gehele regio aanzienlijk toegenomen de afgelopen vier jaar

GGD Brabantscan 2016 - 2020

langdurige aandoeningen aanzienlijk toegenomen



30%

25%

20%

15%

10%

5%

0%

Bron:

(Positieve) Gezondheid volwassenen 18-65 jaar:

psychische gezondheid

Voelt zich psychisch ongezond

24%
22%
19% 18% 19%
16% 17%

15%

I | | I | I I

Nederland Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren

Eindhoven Eindhoven

m 2016 m2020

Het aandeel inwoners dat zich psychisch ongezond voelt is voor de gehele
regio licht afgenomen met aanzienlijke verschillen tussen de subregio’s: in
de BOV gemeenten en Dommelvallei is dit aandeel sterk toegenomen,
terwijl dit voor de overige subregio’s is afgenomen

GGD Brabantscan 2016 - 2020

10%
9%
8%
7%
6%
5%
4%
3%
2%
1%
0%

Hoog risico op angststoornis

o 7%
I | 7% | 7%7%
Nederland Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren
Eindhoven Eindhoven

m 2016 m2020

Het aandeel inwoners met een hoog risico op een angststoornis is licht
gedaald over de afgelopen vier jaar, in lijn met het landelijk gemiddelde
Het aandeel van de inwoners met een matig tot hoog risico is relatief
stabiel gebleven rond de 47%



(Positieve) Gezondheid volwassenen 18-65 jaar:
zingeving en regie

80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Nederland

Gevoel doel in het leven te hebben

. 70% 69%
6% 67% 68% 66% 68% 66%
i 62%63% | | | ‘ ‘ ‘ | |
Regioi Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten
Eindhoven Eindhoven

H 2016 m2020

68% 69%

Someren

* Het aandeel inwoners dat aangeeft een doel in het leven te hebben is

relatief stabiel gebleven

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020

Weinig regie over eigen leven

12%
10%
0
10% — -
8%
8% : 8%
8% 7% 7%
% 7%
6% % 6%
6% °
6%
4%

4%

2%

0%

Nederland Regio Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren
Eindhoven Eindhoven

m 2016 m2020

* Het aandeel inwoners met weinig regie over het eigen leven is voor de
gehele regio relatief stabiel gebleven. De daling is aanzienlijk in de
subregio A2-gemeenten en Someren



(Positieve) Gezondheid volwassenen 18-65 jaar:
meedoen (I/Il)

25%

20%

15% 145

10%

5%

0%

Nederland

16%

14%

Regio
Eindhoven

Actief als mantelzorger

21%

19% 19% 19%
17%
° 17% 16% 17%
12%
I 10%

Gemeente BOV
Eindhoven

20%

18%

A2-gemeenten Someren

Dommelvallei  Kempen

H 2016 m 2020

* Het aandeel inwoners dat op dit moment actief is als mantelzorger is
vergelijkbaar met het landelijk gemiddelde

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020

2%

Nederland

Zwaar belast als mantelzorger

3%

3%

2%
0,
I 2% 2%

Regio Gemeente
Eindhoven Eindhoven

2%

Dommelvallei Kempen

m 2016 = 2020

A2-gemeenten

|| || |I :

Someren

* De mate waarin mantelzorgers zich zwaar belast voelen is relatief stabiel

gebleven en in lijn met het landelijk gemiddelde



(Positieve) Gezondheid volwassenen 18-65 jaar:
meedoen (lI/I)

Verricht vrijwilligerswerk s (zeer) ernstig eenzaam
40% 14% 13%
255, . ° 13%
35%
] 31% - 30% 30% 31% 12% 11% 1%
30% 2% ’ 10% 10%
o 26% 259, 10% 0%
25% 25% 23% 24% 24% 9% 9% oo
. 8% ’
20% 8% o 7% 7%
20%
[0)
15% 6%
10% 4%
5% 2%
0% 0%
Nederland Regio Gemeente BOV Dommelvallei  Kempen  A2-gemeenten  Someren Nederland Regio Gemeente BOV Dommelvallei ~ Kempen  A2-gemeenten  Someren
Eindhoven  Eindhoven Eindhoven Eindhoven
H 2016 m2020 2016 m2020
* Het aandeel inwoners dat vrijwilligerswerk verricht is aanzienlijk * De mate van (zeer) ernstige eenzaamheid is relatief stabiel gebleven, wel
afgenomen, uitgezonderd de gemeente Someren en ligt iets lager dan het met een forse toename in de A2-gemeenten

landelijk gemiddelde

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020
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Binnen de subregio’s zijn voor de 18-64 jarigen verschillende
trends zichtbaar

80,0%
65,9%
60,6%59,1% °63,3%62,1%
60,0% 52,8%
40,2%
37,8% *V27%38,0%

40,0% '

20,0%

6,0% 58% 4,4%

0’0% N ——

-20,2%19,2%19,3%

gemiddelde

-16,4%_18,50.

-26,5%

-40,0%

-43,7%44,29%41.7%

-60,0%

Gecorrigeerde afwijking t.o.v. Nederlands

Regio Eindhoven Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
Eindhoven

m 2017 m2018 m2019

De WIz consumptie voor 18-64 jarigen verschilt sterk tussen subregio’s. Deze verschillen worden waarschijnlijk veroorzaakt door de locatie van de
grotere intramurale instellingen binnen de langdurige GGZ en Gehandicaptenzorg

De trend tussen subregio’s verschilt eveneens. De consumptie lijkt licht af te nemen voor de subregio’s die meer consumeren dan verwacht zoals
BOV en Kempen en lijkt licht toe te nemen voor de subregio’s die minder consumeren dan verwacht, zoals gemeente Eindhoven en Dommelvallei
WIz consumptie in Someren lijkt juist sterk af te nemen, terwijl deze al onder de verwachting zit

Bron: Vektis open data 2017 - 2019
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Tabel Positieve Gezondheid per gemeente volwassenen

Omvang 20-65 Aandeel Leefstijl volwassenen Positieve Gezondheid volwassenen
jarigen 2020 EPA’s t.o.v.
Aantal Roken Voldoet aan Ernstig over- Voelt zich Voelt zich psychisch Gevoel van doel Weinig regie
inwoners beweegnorm gewicht lichamelijk ongezond in leven over eigen leven
gezond

Nederland 10.213.500 1,6 % 19% 54 % 14 % 83 % Niet beschikbaar Niet beschikbaar 8%
Regio Eindhoven 345.200 1,5% 16 % 55 % 13 % 83% 19% 66 % 7%
Eindhoven 148.000 2,0% 18 % 57 % 12% 81 % 22 % 63 % 9%
Best 17.500 1,2% 51% 16 % 84 % 18 % 67 % 6 %
Oirschot 10.800 0,7 % 54 % 12% 83 % 15% 68 % 5%
Veldhoven 26.300 1,2% 53 % 11% 86 % 15% 68 % 5%
Geldrop-Mierlo 22.100 1,4 % 18 % 56 % 16 % 84 % 20% 69 % 6 %
Nuenen 12.400 1,0% 15% 84 % 15% 72 % 5%
Son en Breugel 9.100 0,9% 12% 87 % 18 % 70 % 6 %
Waalre 9.200 1,0% 13% 83 % 16 % 71 % 6 %
Bergeijk 10.600 0,9% 13% 51% 15% 84 % 15% 68 % 8%
Bladel 11.600 1,0% 15% 57 % 15% 85 % 15% 69 % 8%
Eersel 10.800 1,0% - 55 % 13% 86 % 68 % 5%
Reusel - 7.600 0,7 % 53% 13% 87 % 67 % 6%
De Mierden

Cranendonck 11.500 1,1% 14 % 53 % 12 % 82 % 19% 61 % 7%
Heeze-Leende 8.900 0,8 % 56 % 12% 85 % _ 7%
Valkenswaard 17.200 1,3% 51 % 14 % 84 % 16 % 65 % 7%

Someren 11.600 0,9% 13 % 51% 11% 86 % 15 % 69 % o a%

Bron: GGD monitor



Tabel Zorggebruik per gemeente volwassenen

Omvang populatie Aandeel 20 - 65 Groei 20 - 65 Afwijking zvw euro per inwoner 2019 t.o.v. landelijk Afwijking
20 - 65 jaar 2020 jaarin 2020 per jaar 2020 WLZ euro per
-2030 ZVW totaal Huisartsen (c[cy4 inwoner 2019 t.o.v.
landelijk

Nederland 10.213.500 59 % -0,2% Niet van toepassing . x;:::gg . x;:::gg . :g;;:j:g . x;z:;gg
Regio Eindhoven 345.200 59 % -0,1% -2% -11% 2% 0% 4%
Eindhoven 148.000 63 % +0,3% 5% -8% 36 % 2% -19%
Best 17.500 59 % -0,6% -6% -14% -10% -3% -65%
Oirschot 10.800 58 % -0,9% -13% -8% -29% -6% -61%
Veldhoven 26.300 58 % -0,4% -6% -13% -12% 1% 179 %
Geldrop-Mierlo 22.100 57 % -0,7% 2% -7% -10% 12% -64%
Nuenen 12.400 53 % -0,2% -8% -18% 1% 0% -83%
Son en Breugel 9.100 54 % +0,0% -6% -14% -21% -2% 109 %
Waalre 9.200 54 % -0,3% -11% -18% -27% -1% -84 %
Bergeijk 10.600 57 % -0,4% -3% -12% 15% 5% -41%
Bladel 11.600 57 % -04% -6% -15% -9% 0% -45%
Eersel 10.800 57 % -0,6% -9% -14% -1% -3% 347 %
g‘;ﬁ;den 7.600 58 % -0,7% S12% -13% -31% 4% -42%
Cranendonck 11.500 56 % -0,3% -2% -15% -12% 5% -56 %
Heeze-Leende 8.900 56 % -0,6% -7% -10% -40% 10% 278 %
Valkenswaard 17.200 56 % -0,5% 6 % -10% 25% 9% -24%
Someren 11.600 59 % -0,3% -8% -9% -35% 8% -27%

Bron: Vektis open data, CBS
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(Positieve) Gezondheid volwassenen > 65 jaar: leefstijl (1/11)

Roken Alcohol
16% 90% aaon
o o 81% ° 82%
. 14% 81% 79% 79% 7% 80%
14% 80% 3% 76% o 6 5% 76% 76% .
12% 11% 12% 11% 11% 70%
1 O% 10% 10% 10% 10% 10% 60%
8% 8% 0% 8% 8% 7% 50%
6% 40%
(]
30%
4%
20%
0,
2% 10%
0% 0%
Nederland .Regio G.emeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren Nederland Regio Gemeente BOV Dommelvallei Kempen  A2-gemeenten  Someren
Eindhoven Eindhoven Eindhoven Eindhoven
H 2016 m2020 2016 m2020
* Het percentage rokers lijkt in de gehele regio de afgelopen 4 jaar * Het aandeel inwoners dat drinkt is afgenomen de afgelopen vier jaar, ligt
aanzienlijk te zijn afgenomen en is vergelijkbaar met het landelijk licht boven het landelijk gemiddelde
gemiddelde * Eris sprake van relatief kleine verschillen tussen subregio’s

* Eris sprake van aanzienlijke verschillen tussen subregio’s: Eindhoven en
de A2-gemeenten scoren relatief hoog ten opzichte van de overige regio’s

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020



(Positieve) Gezondheid volwassenen > 65 jaar: leefstijl (11/11)

Beweegt voldoende Obesitas
90% 20%
0, 18%
80% 74% - 7% 75% 75% 76% 18% 17% 17%
71% 16% 6% o 16%
70% 16% 15% 15% 15%
14%
60% 14% 13% 139 13%
50% - 12% 12%
40% 38% 40% o 39% A% i 39% 10%
(o] %
8%
30%
6%
0,

20% 4%
10% 2%

0% 0%

Nederland . Regio G.emeente Bov Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren Nederland Regio Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren
Eindhoven Eindhoven Eindhoven Eindhoven
m 2016 m 2020 E 2016 m2020
* De regio scoort licht hoger dan landelijk gemiddeld t.a.v. het aandeel van * Het aandeel inwoners met obesitas is voor de gehele relatief stabiel, met
de inwoners dat voldoet aan de Beweegnorm grote verschillen tussen de subregio’s
* Het percentage inwoners dat voldoet aan de Beweegnorm is in de gehele * De mate van (ernstig) overgewicht is voor de gehele regio stabiel rond de
regio aanzienlijk afgenomen in vergelijking met de afgelopen vier jaar. 57%. Dit is in lijn met het landelijk gemiddelde van 59%

Mogelijk is er sprake van een veranderde definitie

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020
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(Positieve) Gezondheid volwassenen > 65 jaar:

lichamelijke gezondheid

Goede ervaren gezondheid

67% 67% 67%
‘ | ‘ | | ‘ | ‘ | |
Nederland Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren
Eindhoven Eindhoven

H 2016 m2020

De regio scoort conform het landelijk gemiddeld t.a.v. het aandeel van de
inwoners dat een goede gezondheid ervaart

Het percentage inwoners dat een goede ervaren gezondheid ervaart is in
de gehele regio toegenomen de afgelopen vier jaar

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

Een of meer langdurige aandoeningen

48% 47%
44% 44% 45% 44%
| | | | | | | |
Nederland Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten
Eindhoven Eindhoven

B 2016 m 2020

Someren

* Het aandeel inwoners met een of meer langdurige aandoeningen is

relatief stabiel gebleven en is conform het landelijk gemiddelde



(Positieve) Gezondheid volwassenen > 65 jaar:

psychische gezondheid

Voelt zich psychisch ongezond

25%
21%
19%
20% %
17% 17%
15% 15% 159 15%
15%
10%
5%
0%
Nederland Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren
Eindhoven Eindhoven

m 2016 m2020
* Het aandeel inwoners dat zich psychisch ongezond voelt is voor de gehele

regio stabiel gebleven met aanzienlijke verschillen tussen de subregio’s:
in de Dommelvallei is dit aandeel toegenomen

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020

7%

6%

5%

4%

3%

2%

1%

0%

Hoog risico op angststoornis

6%
6%
5%
5% 5% 5%
4% 4% 4%
4% 4%
3%
3% 3% 3% I

Nederland Regio Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
Eindhoven Eindhoven

m 2016 m2020

Het aandeel van de inwoners met een hoog risico op een angststoornis is
relatief stabiel gebleven, rond het landelijk gemiddelde

Het aandeel van de inwoners met een matig tot hoog risico is in de regio
stabiel gebleven rond de 42%



(Positieve) Gezondheid volwassenen > 65 jaar: zingeving en regie

Gevoel doel in het leven te hebben Weinig regie over eigen leven
0,
70% o o . 20% o
59% sgo o1% 6o% 1 60% 60% 18% - 9 17%
60% 58% — ssqp 7% s 0 17% o
16% % 15 15% 15% 1%
50% 14% 14% ) 13% 139, 13%
40% 12%
10%
30%
8%
20% 6%
10% 4%
2%
0% 0%
Nederland . Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren Nederland Regio Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren
Eindhoven Eindhoven Eindhoven Eindhoven
H 2016 m2020 E 2016 m2020
* Het aandeel inwoners dat aangeeft een doel in het leven te hebben is * Het aandeel inwoners met weinig regie over het eigen leven is relatief
stabiel gebleven stabiel gebleven

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020



(Positieve) Gezondheid volwassenen > 65 jaar: meedoen (I/I1)

Actief als mantelzorger

25%
21%
19%
20% °
18%
17% 17% 17% 17% 17%
16% 16% 16%
15% 16% 15%
o,
15% 13%
10%
5%
0%
Nederland Regio Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten  Someren
Eindhoven Eindhoven

m 2016 m2020

* Het aandeel inwoners dat op dit moment actief is als mantelzorger is
vergelijkbaar met het landelijk gemiddelde

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020

4%

3%

3%

2%

2%

Zwaar belast als mantelzorger

2%

2%

2%
2% | 2%
Nederland Regio Gemeente
Eindhoven Eindhoven

3%
2%

2%
2% |
BO

Vv Dommelvallei

m 2016 m2020

3%

2%

2%
2%
1%
I 1%

Kempen A2-gemeenten Someren

* De mate waarin mantelzorgers zich zwaar belast voelen is vergelijkbaar

met het landelijk gemiddelde
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(Positieve) Gezondheid volwassenen > 65 jaar: meedoen (I1/11)

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

28%

Nederland

33%

| 29%

Regio
Eindhoven

Verricht vrijwilligerswerk

40%

36%
33% 33% 34%
30%
26%
| 24%

Gemeente BOV
Eindhoven

Dommelvallei Kempen

H 2016 m 2020

43%

35%
’ 34%
| | I

A2-gemeenten  Someren

16%
14%

12% 119 2%

10%
10%
8%
6%
4%
2%
0%

Nederland Regio
Eindhoven

Is (zeer) ernstig eenzaam

14%
° 14%

12%
11%
10%
10%
) | o%
800 I |
BOV

Gemeente Dommelvallei Kempen

Eindhoven

m 2016 m2020

10%

10% |

A2-gemeenten

13% 13%

Someren

* De mate van (zeer) ernstige eenzaamheid is in de regio licht toegenomen
en ligt ruim boven het landelijk gemiddelde

* Het aandeel inwoners dat vrijwilligerswerk verricht is relatief stabiel
gebleven

Bron: GGD Brabantscan 2016 - 2020



Het aantal valincidenten thuis lijkt voor ouderen licht gestegen
over de periode 2016-2020

Valincidenten bij 65+ in afgelopen drie maanden thuis
* Het aantal ouderen dat in de afgelopen drie maanden

4% met een valincident te maken heeft gehad, met
medische verzorging lijkt licht toegenomen te zijn
3% over de periode 2016-2020

3%

3%
3%
Ongeveer 60% van de valincidenten vindt thuis plaats
2%
In Eindhoven is het aantal aanzienlijk afgenomen,
terwijl in de andere subregio’s er sprake is van een
toename
Uit interviews blijkt niet direct dat hier een

programma aan ten grondslag heeft gelegen

5%
4%
4%
3%
3%
2%
2%
1%
1%
0%

Regio Eindhoven Gemeente Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
Eindhoven

H 2016 m 2020

Bron: GGD monitor 2016-020
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GRZ behandelduur en intensiteit is in 2019 en 2020 voor de gehele regio
vergelijkbaar, uitgezonderd een aanzienlijke daling bij amputaties
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g
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Bron: Actiz landelijke benchmark, gegevens vijf individuele GRZ aanbieders

Diagnosemix (2019, 2020)

Electieve
orthopedie;
112

2019

Electieve
orthopedie;

Gemiddelde behandelduur

Gemiddelde
behandelintensiteit (uren)

(dagen)

80
70
60
50
40
30
20
10

60
50
40
30
20
10

Gemiddelde behandelduur (2019, 2020)

68
I 46
Amputaties Electieve orthopedie Overig Trauma
Gemiddelde behandelintensiteit (2019, 2020)
57
I : I I I
Amputaties Electieve orthopedie Overig Trauma
W 2019 (regio Eindhoven, vijf aanbieders) W 2020 (regio Eindhoven, vijf aanbieders)



Binnen alle subregio’s neemt het WIz gebruik door 65+ers toe

" 20,0%

© 13,9%

% 10’5%11,2%

o o 7,59

5 10,0% 57% 5,4% %

ks

> 0,0%

= 0,0%

C w

+ o

o0 g - 0,

£ o 10,0% -8,7%

2o 10,5%

S € -13,9%

% Y -20,0%

) 120,8%

2 23,7%

b -30,0% 27,4%

2 ~29,7% 31,5030,5%

—

o -34,7%

S -40,0%

O Regio Eindhoven Gemeente BOV Dommelvallei Kempen A2-gemeenten Someren
Eindhoven

H2017 m2018 m2019

* Eris sprake van grote verschillen in Wiz gebruik door 65+ers tussen de subregio’s. Deze verschillen worden waarschijnlijk veroorzaakt door de
locatie van de grotere intramurale instellingen binnen de Ouderenzorg
* De WIz consumptie voor 65’+ers neemt binnen alle subregio’s toe

Bron: Vektis open data 2017 - 2019
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Tabel Positieve Gezondheid per gemeente Ouderen

Omvang Aandeel % ouderen Leefstijl 65+ Positieve Gezondheid 65+
populatie 65+ ers kwetsbare boven de
2020 ouderen van 65 jaar Voldoet aan Ernstig over- Voelt zich Voelt zich psychisch Gevoel van doel Is eenzaam Weinig regie
65+ers met beweegnorm gewicht lichamelijk ongezond in leven over eigen leven
dementie gezond
Nederland 3.391.100 NB 8% 38 % 17 % 67 % Niet beschikbaar Niet beschikbaar 49 % 14 %
Regio Eindhoven 118.600 27 % 9% 40 % 16 % 67 % 17 % 58 % 49 % 15%
Eindhoven 39.800 32% 9% 35% 18 % 63 % 19% 54 % 53 % 17 %
Best 17.500 26% 8% 37 % 17 % 67 % 16 % 59 % 52 % 16 %
Oirschot 4.000 22 % 8% 39% 16 % 70 % 16 % 60 % 49 % 14 %
Veldhoven 9.900 24 % 9% 40 % 15% 66 % 14 % 55 % 47 % 14 %
Geldrop-Mierlo 8.700 29% 9% 42 % 18 % 69 % 19% 57 % 46 % 17 %
Nuenen 6.100 12 % _ 13% 66 % 46 % _
Son en Breugel 3.900 13 % 68 % 16 % 56 % 48 % 14 %
Waalre 4.100 14 % 71% 15% 62 % 46 % 15%
Bergeijk 4.200 17 % 69 % 14 % 57 % 46 % 15%
Bladel 4.500 23 % 9% 43 % 14 % 69 % 14 % 61 % 49 % 15%
Eersel 4.300 27 % 9% 42 % 66 % 15% 63 % 43 % 14 %
Reusel - 2.700 8 % 39% 72% 13% 66 % 44 %
De Mierden
Cranendonck 5.000 29% 8% 44 % 14 % 68 % 17 % 59 % 43 % 16 %
Heeze-Leende 3.900 29% 9% 44 % 13 % 72 % _ 58 % 46 % 12 %
Valkenswaard 7.800 23 % 9% 40 % 15% 69 % 16 % 61 % 50 % 12%
Someren 3.900 27 % 9% 39% 13 % 67 % 15% 55 % 44 % 16 %

Bron: GGD monitor



Tabel Zorggebruik per gemeente Ouderen

- . . Afwijking WLZ euro per inwoner Afwijking WMO
Afwijking zvw euro per inwoner 2019 t.o.v. landelijk 2019 t.0.v. landelijk maatwerk —
Omvang Aandeel  Groei 65+ers voorzieningen
populatie 65+ers per jaar 2020 - totaal in aantal
65+ers 2020 in2020  -2030 ZVW totaal W'Jk'_ wLz Z°"_8 _ Z°"8_ gebruikers per
verpleging totaal thuis instelling inwoner t.o.v.
landelijk
Nederland 3.391.100 20% 2,5% Niet van Niet van Niet van Niet van Niet van N.v.t. N.v.t. N.v.t. N.v.t.
toepassing toepassing toepassing toepassing toepassing
Regio Eindhoven 118.600 20 % 2,7% -1% -14 % 4% -15% -42 % -9% -20% -10% -11%
Eindhoven 39.800 17 % 2,9% 6 % -11% 10% 4% -40% 5% -27% 6 % -12%
Best 17.500 19% 3,6% -1% 1% 0% 13% -7% -45% -71% -44 % -22%
Oirschot 4.000 21% 3,5% -7% 1% -6 % -27% -36% 9% -51% 11% -16%
Veldhoven 9.900 24 % 2,8% -2% -16% 4% -3% -14% -18% -28% -18% +16%
Geldrop-Mierlo 8.700 22 % 2,2% 2% -10% 10% -8% -9% -25% -58% -27% -27%
Nuenen 6.100 26 % 2,0% -9% -22% 0% 4% -8% -48 % 53% -59% -20%
Son en Breugel 3.900 23% 1,5% -6% -11% 0% 7% -59% -24% 243 % -54% -25%
Waalre 4.100 24 % 1,7% -6% -13% -3% 29 % NB -23% 89 % -32% -54 %
Bergeijk 4.200 23% 3,1% 0% 8% 1% -8% 94 % -41% -57% -41% -12%
Bladel 4.500 22 % 2,9% -5% -16 % 2% 7% -10% 1% -43 % 2% +5%
Eersel 4.300 23 % 2,8 % -5% -8% 1% -31% 18% -5% -65% 1% +10%
Reusel —
. 2.700 21% 4,1 % -7% -18% 0% -9% 23% -52% -56 % -53% -24%
De Mierden
Cranendonck 5.000 24 % 2,8% 3% 13 % 3% -7% -18% -2% 4% -5% -16%
Heeze-Leende 3.900 25% 2,1% -10% -10% 3% -44 % 66 % 20 % -62% 28 % -13%
Valkenswaard 7.800 25% 1,3% -1% -25% 8 % -2% 13% 8 % -58 % 10% +17%

Someren 3.900 20% 3,8% -3% -14% 4% -16% -25% 14 % 1% 14 % -3%



