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Dit regiobeeld geeft inzicht in:

1. Prognoses van en ontwikkelingen in de zorgbehoefte en 

andere relevante informatie over de bevolking van de 

regio; en 

2. De capaciteit en prestaties van zorg, sociaal domein en 

ondersteuning in de regio. 

Het regiobeeld vormt de basis voor het regioplan. 

In het regioplan stellen de regionale zorgpartijen vast wat

de belangrijkste prioritaire opgaven zijn en staan de

afspraken hoe deze gezamenlijk worden aangepakt en 

uitgevoerd.

Het regiobeeld Midden -Brabant is vanaf 30 juni 2023 te 

vinden op: www.dejuistezorgopdejuisteplek.nl

Doel van het 
regiobeeld

Zie voor meer informatie, verdiepende data en 

vergelijking met andere regioôs: www.regiobeeld.nl

http://www.dejuistezorgopdejuisteplek.nl/
http://www.regiobeeld.nl/


Betrokken partijen

29 -6-2023 3



29 -6-2023 4

Samenvatting naar themaôs

Regiobeeld in detail

A. Kenmerken van de regio:

1. Demografie

2. Sociale determinanten

3. Gezondheid en leefstijl

4. IZA -doelgroepen

5. Fysieke omgeving

6. Arbeidsmarkt

B. Zorg in de regio (per sector):

7. Huisartsenzorg

8. Medisch specialistische zorg

9. Acute zorg

10. Geboortezorg

11. Geestelijke gezondheidszorg

12. Verpleeg - en verzorgingshuizen en thuiszorg

13. Gehandicaptenzorg

14. Sociaal domein

C. Regionale samenwerking

Inhoudsopgave
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Samenvatting

Å Dit regiobeeld is een ijkpunt, geen eindpunt. 

Å Het regiobeeld maakt zichtbaar welke uitdagingen er liggen om de zorg toegankelijk, kwalitatief goed en betaalbaar te houden. Het vormt de 

basis voor de verdere uitwerking in het regioplan en transformatieplannen. 

Å Dit regiobeeld is dynamisch, wordt nog verder uitgewerkt en regelmatig geactualiseerd. 

Å Het regiobeeld vatten we samen vanuit de volgende 5 thema's:

Å Chronische zorgvraag

Å Kwetsbare ouderen, nu en straks

Å Mentale gezondheid

Å Gezond en veilig opgroeien

Å Leefstijl en leefomgeving 

Å In de hiernavolgende sheets wordt per thema een overview gegeven van de voor dit thema meest relevante informatie en de betek eni s daarvan 
voor de toegankelijkheid in de zorg.   

27 -7-2023



Chronische zorgvraag
STIJGING AANTAL CHRONISCH ZIEKEN LEEFSTIJLINDICATOREN

De kleuren in de figuur geven aan in hoeverre de percentages 
van de regio afwijken van de landelijke gemiddeldes. 

DALING CAPACITEIT (IN)FORMELE ZORG

729 -6-2023
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Samenvatting thema chronische zorgvraag

We zien vanuit de data dat: 

Åde prevalentie van chronische aandoeningen in de periode tot 2030 sterk toeneemt in de regio Midden -Brabant. Met name de prevale ntie van 

ouderdomsgerelateerde chronische aandoeningen neemt sterk toe. De prevalentie van dementie stijgt het hardst.

Åhet percentage personen met overgewicht en overmatig alcoholgebruik in de zorgkantoorregio Midden -Brabant hoger ligt dan het lan delijk 

gemiddelde. Het percentage rokers ligt iets lager dan het gemiddelde in Nederland en neemt in de periode tot 2030 af (conform landelijke trend).

Åouderen (65+) scoren gemiddeld slechter dan het landelijk gemiddelde op diverse leefstijlindicatoren.

ÅTilburg gekenmerkt wordt door een lage SES (Sociaal Economische Status).

Åhet aantal nieuwe kankerdiagnoses zal stijgen; waarbij naar verwachting jaarlijks ongeveer 125.000 nieuwe kankerdiagnoses wor den gesteld 

(landelijk). Leefstijl is een belangrijke veroorzaker van kanker.

Åhet personeelstekort is groot en stijgt. Het mantelzorgpotentieel neemt sterk af. 

De knelpunten die we hieruit ophalen als het gaat om de toegankelijkheid van de zorg zijn: 

Åtoename van het aantal chronisch zieken zal leiden tot een stijging van de zorgvraag in de 1 e lijn en 2 e lijn en daarmee alle thematiek die 

genoemd is bij kwetsbare ouderen. Dit in combinatie met een groot personeelstekort en afname van mantelzorgpotentieel zal de dru k op de zorg 

verder doen toenemen.

Åhet aantal ouderen binnen de populatie chronisch zieken neemt toe (zie samenhang met thema Kwetsbare ouderen).

Ålage SES, lage gezondheidsvaardigheden en lage ervaren regie over het eigen leven vragen aandacht.

29 -6-2023



DALING CAPACITEIT (IN)FORMELE 
ZORG

Juist ouderen (65+) scoren 
gemiddeld erg slecht op 
diverse leefstijlindicatoren. 

STIJGING AANTAL CLIENTEN STIJGING OUDERDOMSGERELATEERDE 
AANDOENINGEN

De kleuren in de figuur geven aan in hoeverre de percentages 
van de regio afwijken van de landelijke gemiddeldes. 

dementie

929 -6-2023
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Samenvatting thema kwetsbare ouderen, nu en straks

We zien vanuit de data dat: 

ÅMidden -Brabant te maken heeft met dubbele vergrijzing, conform landelijk beeld.

Åouderen in toenemende mate alleen wonen.

Åde prevalentie van ouderdomsgerelateerde aandoeningen sterk toeneemt. De prevalentie van dementie stijgt het hardst.

Åslechts 20% van de ouderen (65+) voldoende sociale samenhang in de wijk ervaart. 

Åouderen (65+) gemiddeld slechter scoren dan het landelijk gemiddelde op diverse leefstijlindicatoren.

ÅTilburg een lage SES heeft: is ook van toepassing op (kwetsbare) ouderen.

Åhet personeelstekort groot is en het hoogst in de VVT sector. 

Åde gemiddelde kosten voor wijkverpleging en ouderenzorg lager liggen dan het landelijk gemiddelde. Dit vraagt om verdere duid ing . 

De knelpunten die we hieruit ophalen als het gaat om de toegankelijkheid van de zorg zijn: 

Åde groeiende zorgvraag in combinatie met een groot tekort in personeelscapaciteit en dalende beschikbaarheid mantelzorger(s) is een groot 

knelpunt.

Åde intramurale verpleeghuiscapaciteit blijft hetzelfde bij een stijgende zorgvraag wijkverpleging en Verpleeg - en Verzorghuizen (V&V). Er zullen 

dus extramurale oplossingen gezocht moeten worden om de groeiende zorgvraag op te vangen.

Ådoor toename van het aantal alleen thuiswonende (kwetsbare) ouderen zal de druk op de ( in)formele zorg nog verder toenemen. Met o.a. kans 

op toenemend sociaal isolement.

Ålage SES, lage gezondheidsvaardigheden en laag ervaren sociale samenhang in de wijk van ouderen vragen aandacht.

29 -6-2023



Inwoners in de gemeente Tilburg 
ervaren, t.o.v. NL, een zeer grote mate
van overlast en onveiligheid in hun leef-
omgeving 

46%
Voelt zich (zeer) vaak gestrest door 
één of meer factoren 
(2/4VO, Midden-Brabant, GGD 
2021)

Aantal EPA patiënten 

29-6-2023 1129 -6-2023
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Samenvatting thema mentale gezondheid

We zien vanuit de data dat: 

Åsteeds meer mensen psychische klachten hebben, ruim een kwart van de Nederlanders en in de regio Midden -Brabant ligt dit percenta ge nog 

hoger (28%). De toename is vooral verklaarbaar door de veranderende maatschappij: door gejaagdheid, individualisering en de n ega tieve 

invloed van sociale media.

Åin Tilburg ligt de mate waarin mensen met mentale problemen worstelen duidelijk hoger dan in de rest van de regio. Dit komt o.a. door lagere 

SES en armoede. 

Åde groep mensen met Ernstig Psychiatrische Aandoeningen (EPA) ligt rond het landelijk gemiddelde, zij veroorzaken echter op m eer dere 

domeinen hoge kosten (ú 32.000 per cli±nt per jaar)

Åvoor 6 van de 14 GGZ diagnosegroepen gold in 2022 dat de gemiddelde wachttijd boven de landelijke Treeknorm van 14 weken lag, waarbij met 

name de wachttijden erg lang zijn voor Autisme/ADHD en Persoonlijkheidsstoornissen. 

De knelpunten die we hieruit ophalen als het gaat om de toegankelijkheid van de zorg zijn: 

Åde wachttijden zijn nu voor veel diagnoses te lang. Met de huidige wijze van werken wordt dit alleen maar erger. Het is daarom nodig 

fundamenteel anders te kijken naar mentale gezondheid en het anders organiseren van de zorg; met veel meer nadruk op het uit zor g proberen 

te houden van mensen. Met het opzetten van mentale gezondheidscentra is de regio hiermee begonnen. 

Ådoor de knellende wachttijden en de druk die dat op de zorg oplevert, verliezen professionals hun plezier in het werk

Åeen kleine groep cliënten met Ernstig Psychiatrische Aandoeningen (EPA) heeft een groot aandeel in de totale kosten in het sociale én

zorgdomein (ú 32.000 per cli±nt per jaar). Door betere integratie van het zorg- en sociaal domein liggen hier kansen voor meer doelmatige inzet 

van middelen. 

29 -6-2023
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Samenvatting thema gezond en veilig opgroeien

We zien vanuit de data dat:

Å de fysieke en mentale gezondheid voor het grootste deel van de jongeren goed is. Over een deel van de jongeren hebben we wel onz e zorgen. Dit 
uit zich vooral in;

Å mentaal: Een kwart van de jongeren wordt gepest. Eén op de 9 jongeren (4 -11 jaar) heeft psychische klachten en dit loopt op naar ruim één op de 
4 voor leerlingen in het voorgezet onderwijs (VO). Van de VO - leerlingen ervaart 46% vaak stress en heeft het moeilijk om hiermee om te gaan 
(32%). De huisarts/POH -GGZ ziet bij de jeugd vooral klachten over stress, overbelasting en stemming. 

Å leefstijl: bijna één op de 5 jongeren in de leeftijd vanaf 9 jaar heeft overgewicht, 19 -30% van de VO - leerlingen drinkt in meer of mindere mate 
alcohol en 4 -7% gebruikt wiet of hasj. 

Å jeugdzorg: Het aantal jongeren met jeugdzorg neemt toe, van 7,2% in 2015 naar 10,9% in 2021. Het grootste deel van de verwijz ing naar 
jeugdzorg wordt gedaan door huisartsen ( ± 50%) en gemeenten/wijkteams ( ± 30%).

Å armoede: sommige kinderen groeien op in gezinnen met schulden (7%) of met problemen om rond te komen (11%). Dit zien we voora l i n Tilburg.  

Å aantal geboortes: Het aantal geboortes neemt de komende jaren toe. 

Å veiligheid: Het aantal meldingen en advies/ondersteuningsvragen over vermoeden van kindermishandeling bij Veilig Thuis neemt sin ds 2018 flink 
toe, vooral in Tilburg.

De knelpunten die we hieruit ophalen als het gaat om toegankelijkheid van de zorg zijn: 

Å vooral mentale klachten, overgewicht, alcohol - en drugsgebruik onder jongeren blijven een zorgelijk aandachtspunt en leiden tot een stijgende 
zorgvraag. 

Å het aantal jongeren met jeugdzorg (en soms ook de complexiteit) neemt toe met wachtlijsten bij zorgaanbieders en toenemende z org kosten als 
gevolg. 

Å kinderen en jongeren die in armoede leven hebben meer lichamelijke en psychische klachten dan hun meer welvarende leeftijdsge not en. Het 
hebben van onvoldoende inkomen kan leiden tot bovenmatige stress en gezondheidsproblemen. Denk aan overgewicht, mentale klachten en 
hechtingsproblemen met ouders. De kans dat bij jongeren en gezinnen in armoede de vraag naar (jeugd)zorg toeneemt, is groot.

Å meer geboortes zorgen voor extra druk op de geboorte - , kraam - en verloskundige zorg. Daarnaast stijgen de kosten voor kraamzorg en 
verloskundige zorg.  

Å huiselijk geweld en kindermishandeling hebben een negatief effect op de zorgbehoefte (fysiek en mentaal) in hoeveelheid, duur en complexiteit. 

29 -6-2023



Inwoners in de gemeente Tilburg 
ervaren, t.o.v. NL, een zeer grote mate

van overlast en onveiligheid in hun leef-
omgeving 
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Samenvatting thema leefstijl en leefomgeving

We zien vanuit de data dat: 

Å ongezond gedrag is verantwoordelijk voor 20% van de ziektelast. 

Å de fysieke (leef)omgeving beïnvloedt de gezondheid van inwoners. Zowel op het gebied van leefstijl en gezond gedrag, ziektela st en risicoôs voor 

de gezondheid.

Å keuzes in de inrichting van de leefomgeving kunnen gezondheid beïnvloeden. 

Å luchtkwaliteit is in Midden Brabant beneden gemiddeld.

Å het gevoel van onveiligheid en overlast geeft gezondheidsklachten.

Å Midden -Brabant scoort slechter op overgewicht & eenzaamheid dan vergelijkingsgebied.

Å op wijkniveau spelen meerdere factoren die elkaar (negatief) versterken, zoals: ervaren stress,  schulden, beweegonvriendelij ke omgeving.

Å in verstedelijkt gebied is hitteproblematiek (en eenzaamheid) sterker aanwezig.

De knelpunten die we hieruit ophalen als het gaat om toegankelijkheid van de zorg zijn: 

Å de inrichting van de fysieke leefomgeving en de verschraling voor zowel fysieke als sociale leefomgeving geeft toename van 

gezondheidsklachten, als stress, mentale gezondheidsproblemen, nabijheid van voorzieningen kan invloed hebben op de 

zorgvraag/toegankelijkheid en op toename van klachten 

Å de zorgvraag ten gevolge van roken, overgewicht etc. zal, zelfs al wordt op korte termijn de omgeving anders ingericht niet o p k orte termijn 

meteen veranderen. Dit hangt samen met de lange termijneffecten van blootstelling.

Å indien wij niets doen aan het voorkomen van gezondheidsklachten ten gevolge van leefstijl en/of leefomgeving valt te verwacht en dat dit de 

druk vergroot op informele en formele zorgverleners en dat zij zelf ook uitvallen met vermijdbare gezondheidsklachten.

Å om te voorkomen dat de druk op de zorg onhoudbaar wordt, kun je juist via de gezonde leefomgeving ingrepen toepassen, die sub tie l zijn , 

maar toch de gezondheid van grote groepen beïnvloeden. Via de omgeving overstijg je altijd het individu.

29 -6-2023
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Beknopte omschrijving van de regio

Å De zorgkantoorregio Midden -Brabant is gelegen in het midden van Nederland en bestaat uit 9 gemeenten. De regio heeft 468.460 inw oners.

Å De zorgkantoorregio overlapt grotendeels met de gemeentelijke samenwerking in Hart van Brabant, alsmede de GGD -regio Hart voor B rabant. 

Å Gemeenten in zorgkantoorregio Midden -Brabant: Dongen, Gilze en Rijen, Goirle, Heusden, Hilvarenbeek, Loon op Zand, Oisterwijk, T ilburg en 

Waalwijk.

Å In zorgkantoorregio Midden -Brabant woont in 2022 49% van de inwoners in (zeer) sterk stedelijk gebied (NL: 50%) en 10% van de in woners 

woont in niet stedelijk gebied (NL: 17%) (CBS, 2023).

29 -6-2023

Totaal aantal inwoners - 2022 - Gemeenten van Midden-Brabant

Midden-Brabant: Dongen 26483

Midden-Brabant: Gilze en Rijen 26557

Midden-Brabant: Goirle 23979

Midden-Brabant: Heusden 45557

Midden-Brabant: Hilvarenbeek 15810
Midden-Brabant: Loon op Zand 23768

Midden-Brabant: Oisterwijk 32503

Midden-Brabant: Tilburg 224459

Midden-Brabant: Waalwijk 49342

Bron: Centraal Bureau voor de Statistiek



1.Demografie 

A. Aantal inwoners, geslacht, leeftijd, etniciteit

B. Opleiding en huishoudenssamenstelling

C. Bevolkingsontwikkeling en leeftijdsopbouw

D. Immigratie en emigratie

E. Vergrijzing en geboortes

F. Demografische druk

G. Grijze druk

H. Mantelzorgpotentieel

2029 -6-2023



Å Opsomming

1A. Demografie ïAantal inwoners, geslacht, leeftijd, etniciteit

21

Å Bijgaande informatie laat een overall 

beeld zien voor de regio Midden -

Brabant. 

Å Naar verwachting verschilt dit sterk per 

gemeente en zelfs per wijk.

29 -6-2023



Å Opsomming

1B. Demografie ïOpleiding en huishoudenssamenstelling

22

Å Deze gegevens moeten in samenhang worden gezien met 

de SES -WOA-scores. 

Å Opleiding is indicatief voor gezondheidsvaardigheden.

Å Eenoudergezinnen zijn indicatief voor bestaansonzekerheid, 

wat vaak een negatief effect op de gezondheid heeft. 

29 -6-2023



1B. Demografie ïOpleiding en huishoudenssamenstelling
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1C. Demografie ïBevolkingsontwikkeling en leeftijdsopbouw

Å Het bevolkingsaantal stijgt naar verwachting van 470.070 in 

2023, naar 510.740 in 2040; dit is een stijging van circa 

8,7%.

Å De bevolkingsgroei in de zorgkantoorregio is sterker dan de 

gemiddelde bevolkingsgroei in Nederland.

Å In de periode 2023 ï2040 neemt in de regio Midden -

Brabant het aandeel inwoners van 65 -79 jaar toe van 

15,6% naar 15,9% (NL: 17,6% Ÿ 20,0%) en het aandeel 

van de groep inwoners ouder dan 80 jaar stijgt van 4,9% 

naar 8,1% (NL: 4,8% Ÿ 8,0%) .

Å Het aandeel inwoners van 20 -64 daalt in de periode 2023 ï

2040 van 59,4% naar 54,8% (NL: 57,1% Ÿ 51,6%) .

Å Het aandeel inwoners jonger dan 20 blijft met een 

ontwikkeling van 20,1% naar 20,2% nagenoeg gelijk 

(ontwikkeling in NL: 20,5% -> 20,3%).

29 -6-2023
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1C. Demografie ïBevolkingsontwikkeling 

Å Vooral op termijn, wanneer de 

natuurlijke groei omslaat in een 

natuurlijke afname, zullen de 

(selectief samengestelde) 

migratiestromen meer en meer 

bepalend worden voor de 

bevolkingsontwikkeling.

Bron: Provincie Noord -Brabant, aangeleverd door PrimaCura.
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1D. Demografie ïImmigratie en emigratie 

Å We zien een sterk stijgende lijn in 

immigratiecijfers en daarmee een 

stijgend migratieoverschot (verschil 

tussen immigratie en emigratie) in de 

regio. 
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1E. Demografie ïVergrijzing en geboortes

Å Het percentage inwoners van 65 jaar en ouder stijgt van 

20,5% in 2023, naar 25% in 2040. 

Å Absoluut stijgt het aantal ouderen van 96.270 in 2023 naar 

127.940 in 2040; een toename van 25.720 personen.

Å Het percentage inwoners van 65 jaar en ouder ligt in de 

zorgkantoorregio Midden -Brabant iets lager dan het 

gemiddelde in Nederland.

Å Er wordt een toename in geboortes verwacht tussen 2020 

en 2035. Deze periode volgt op eenzelfde geboortegolf 

tussen ca. 1990 en 2000. 

Å Het aantal levend geboren kinderen in de regio Midden -

Brabant bedroeg 4.680 in 2021.

Bron: CBS 

29 -6-2023
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1F. Demografie ïDemografische druk

Å De demografische druk in de regio Midden -Brabant neemt in 

de periode 2023 ï2040 toe van 68,3% naar 82,6%.

Å De demografische druk is in de regio Midden -Brabant lager 

dan gemiddeld in Nederland.

Å De regio Midden -Brabant laat een vergelijkbare trend zien 

met de rest van Nederland.

Demografische druk geeft de verhouding aan tussen de som van het aantal personen van 0 -19 jaar en 65 jaar of ouder en de persone n in de 

zogenaamde 'productieve leeftijdsgroep' van 20 -64 jaar. Het cijfer van de demografische druk geeft inzicht in de verhouding tuss en het niet -werkende 

deel van de bevolking en het werkende deel van de bevolking.

29 -6-2023
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1G. Demografie ïGrijze druk

Å De grijze druk in de regio Midden -Brabant neemt in de 

periode 2023 ï2040 toe van 34,5% naar 45,7%.

Å De grijze druk is in de regio Midden -Brabant iets lager dan 

gemiddeld in Nederland.

Grijze druk geeft de verhouding tussen het aantal personen van 65 jaar of ouder en het aantal personen van 20 tot 65 jaar wee r. Dit cijfer laat de 

verhouding tussen de ouderen en de 'productieve leeftijdsgroep' zien.

29 -6-2023

Data voor deze grafiek zijn uit vermelde bron opgehaald door de bovenregionale werkgroep regiobeelden (REOS, Robuust, Samergo, ZONH, CZ, VGZ en Transvorm)
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1H . Demografie ïMantelzorgpotentieel

Å Bijgaande grafiek laat de ontwikkeling van het aantal 50 -

tot 65 - jarige mantelzorgers zien per 85 - jarig en ouder 

persoon. Dit wordt het zogenaamde mantelzorgpotentieel 

genoemd.

Å Het mantelzorgpotentieel daalt in de periode 2023 van 9,3 

naar 4,1; dit is meer dan een halvering.

3% Kind geeft mantelzorg
(8 -11 jaar, Midden -Brabant, GGD 2021)

29 -6-2023



2.Sociale determinanten

A. SES-WOA per gemeente

B. Regie over het eigen leven 

C. Moeite met rondkomen

D. Huishoudens met schulden

E. Sociale cohesie en sociale contacten

F. Maatschappelijke participatie

G. Plezier (op school)

H. Gezondheid

3129 -6-2023
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2A . Sociale determinanten - SES- WOA per gemeente

Å Inzicht in SES -WOA is van belang 

om beeld te hebben over waar 

maatwerk nodig is rond bijvoorbeeld 

gezondheidsbevordering en 

preventie. 

Å DE SES-WOA score is ongelijk 

verdeeld in de regio Midden -

Brabant: in Tilburg onder het 

landelijk gemiddelde en in alle 

overige gemeenten boven het 

landelijk gemiddelde.

Å Naar verwachting is er binnen 

Tilburg nog een sterk onderscheid 

op wijkniveau te maken. 

Deze kaart toont per gemeente in regio Midden -Brabant de gemiddelde sociaaleconomische status (SES -WOA). De SES -WOA score is voo r het eerst 

bepaald door het Centraal Bureau voor de Statistiek op basis van gegevens over financiële welvaart (W), opleidingsniveau (O) en recent 

arbeidsverleden (A) van de huishoudens in de betreffende regio. Een hogere score reflecteert een hogere sociaaleconomische st atu s.

29 -6-2023

Bron: CBS
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2B. Sociale determinanten - Regie over het eigen leven

Å Het percentage inwoners van 20 jaar en ouder dat regie 

over het eigen leven heeft, ligt lager dan het gemiddelde in 

Nederland.

Å Het percentage inwoners van 20 jaar en ouder dat regie 

over het eigen leven heeft, laat een dalende trend zien.

Å De verdeling van het percentage inwoners 20 jaar en ouder 

dat regie over het eigen leven heeft over de regio Midden -

Brabant laat geen grote uitschieters zien tussen de 

verschillende gemeenten.

Bron: Gezondheidsmonitor Volwassenen en Ouderen 2020, GGD'en/CBS/RIVM (bewerking o.b.v. SMAP-methodiek, RIVM).
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2C. Sociale determinanten - Moeite met rondkomen

29 -6-2023

Data voor deze grafiek zijn uit vermelde bron opgehaald door de bovenregionale werkgroep regiobeelden (REOS, Robuust, Samergo, ZONH, CZ, VGZ en Transvorm)
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2D. Sociale determinanten - Huishoudens met schulden

Definitie geregistreerde 

problematische schulden: 

Ten minste één persoon in 

het huishouden heeft een 

geregistreerde schuld, 

betalingsachterstand of 

betalingsregeling. De 

definitie per registratie is te 

vinden op 

Schuldenproblematiek in 

beeld (cbs.nl)

29 -6-2023

Data voor deze grafiek zijn uit vermelde bron opgehaald door de bovenregionale werkgroep regiobeelden (REOS, Robuust, Samergo, ZONH, CZ, VGZ en Transvorm)

https://dashboards.cbs.nl/v3/SchuldenproblematiekInBeeld/
https://dashboards.cbs.nl/v3/SchuldenproblematiekInBeeld/


Å Opsomming

2E. Sociale determinanten ïSociale cohesie en sociale 

contacten

36

Sociale cohesie en contacten heeft effect 

op de gezondheid, inclusief 

gezondheidsbeleving. 
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Å Opsomming

2F. Sociale determinanten ïMaatschappelijke participatie
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Å Opsomming

2G. Sociale determinanten ïPlezier (op school)

38

27%

23%

11%

2%

14%

10%
8%

0%

10%

20%

30%

Gepest Gepest op school Gepest buiten

school

Gepest op internet

Pesten jeugd (Midden - Brabant)

Wordt soms, vaak of heel vaak gepest (4-11 jaar)

Is afgelopen 3 maanden gepest (2/4VO)

Å Plezier op school heeft een relatie met mentale 

gezondheid jeugd. 

Å Bijgaande grafieken betreffen een 0 -meting. 

Å De blauwe staven in bovenstaande grafiek tonen de 

uitkomsten van de jongerenmonitor 4 -11 jaar. 

Å De gele staven in bovenstaande grafiek tonen de 

uitkomsten van de uitvraag bij kinderen in het 2e en 

4e jaar van het voortgezet onderwijs.
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2H. Sociale determinanten ïGezondheid
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Gbd = global burden of disease, 2017
Vtv  = volksgezondheidstoekomstverkenning

Bron: Model impactvolle determinanten van gezondheid (RIVM,2022)



2H. Sociale determinanten ïGezondheid
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Toelichting op pagina 39:

Å Determinanten van (on)gezondheid zijn alle factoren die de volksgezondheid beïnvloeden. Het gaat om zowel risicofactoren voor ongezondheid als om factoren 

die de gezondheid positief beïnvloeden:

Å persoonsgebonden factoren: wisselwerking tussen genen (bloeddruk, leeftijd etc.);

Å leefstijlfactoren (beweging, roken etc.); 

Å omgevingsfactoren (luchtverontreiniging, milieu, SES, participatie etc.) en economische status. Ook kunnen ziekten of aandoen ing en dienen als determinant 

voor andere ziekten of gezondheid.

Å Naast deze groepen van determinanten zijn preventie, zorg en maatschappelijke determinanten ook van invloed op de volksgezond hei d.

Å Vanuit onderzoek (zie model) blijkt:

Å ongezond gedrag is verantwoordelijk voor 20% van de ziektelast. 

Å de fysieke (leef)omgeving beïnvloedt de gezondheid van inwoners. Zowel op het gebied van leefstijl en gezond gedrag, ziektela st en risicoôs voor de 

gezondheid.

Å denk daarbij aan:

Å de relatie tussen luchtkwaliteit en astma bij kinderen; 

Å verergering van klachten bij hart - en vaatziekte;

Å hittestress met name bij kwetsbare groepen als ouderen en mensen met chronische aandoeningen en mensen met obesitas;

Å omgeving die stimuleert tot bewegen en sociale interactie 

Å Keuzes in de inrichting van de leefomgeving kunnen gezondheid beïnvloeden. Denk aan een fastfood keten naast een basisschool met kinderen met veel 

overgewicht. 



2H. Sociale determinanten ïGezondheid

4129 -6-2023

Bron: Pharos
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Spiraal van verschaling, uit rapport iedere regio 

telt, nieuwe aanpak voor verschillen tussen 

regioôs van 3 adviesraden: raad voor 

leefomgeving en infrastructuur, raad voor 

openbaar bestuur en raad voor 

volksgezondheid en samenleving. Maart 2023.



3.Gezondheid en leefstijl

A. Gezondheid in één overzicht

B. Ervaren gezondheid en levensverwachting

C. Prevalentie aandoeningen

D. Medicijngebruik

E. Leefstijlindicatoren

F. Stress

G. Mentale gezondheid

H. Kwetsbaarheid ouderen

I. Overgewicht

J. Roken

K. Alcohol

L. Drugs

M. Zorgkosten (algemeen)
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3A. Gezondheid en leefstijl - Gezondheid in één overzicht

Å De regio Midden -Brabant kenmerkt zich door opvallend slechte gezondheidsindicatoren voor de doelgroep 65+. 

Å Vitaal ouder worden is essentieel voor de toekomstige zorgvraag: de huidige gezondheidsindicatoren in de doelgroep 65+ is 

mede vanuit dat perspectief zorgelijk te noemen. 

De scores in de 
Gezondheidsmonitor VO 
(GGDôen, RIVM en CBS, 2020) 
zijn uitgedrukt in percentages, 
zowel op regionaal als op 
landelijk niveau. De kleuren in 
de figuren geven aan in 
hoeverre de percentages van 
de regio afwijken van de 
landelijke gemiddeldes. Een 
rode/oranje kleur geeft aan dat 
de regio slechter scoort in 
vergelijking met landelijk (bijv. 
meer rokers, minder mensen 
met een goede ervaren 
gezondheid), een groene kleur 
geeft aan dat de regio beter 
scoort dan het landelijk 
gemiddelde. De gele kleur 
betekent rondom het landelijk 
gemiddelde.        

regio < 0,95

0,95 =< regio < 0,98

0,98 =< regio < 1,02

1,02 =< regio < 1,05

1,05 < regio
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Data voor deze grafiek zijn uit vermelde bron opgehaald door de bovenregionale werkgroep regiobeelden (REOS, Robuust, Samergo, ZONH, CZ, VGZ en Transvorm)
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3B. Gezondheid en leefstijl - Ervaren gezondheid en 

levensverwachting

Å Het percentage inwoners van 20 jaar en ouder met een als 

goed ervaren gezondheid ligt in de regio Midden -Brabant 

lager dan gemiddeld in Nederland.

Å Het percentage inwoners van 20 jaar en ouder met een als 

goed ervaren gezondheid daalt in de periode 2023 ï2030 in 

de regio Midden -Brabant licht; van 74,7% naar 74,1%.

Å Trend ervaren gezondheid is van belang om nader te 

onderzoeken: kan aanleiding zijn om zorg en/of 

ondersteuning te vragen.

Å Gegevens zijn uit 2018: hierin is corona -effect niet 

meegenomen. 

Å De levensverwachting bij geboorte ligt in de regio Midden -

Brabant lager dan gemiddeld in Nederland, maar laat wel 

een vergelijkbare stijgende trend zien in de periode 2000 ï

2023.
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3C. Gezondheid en leefstijl - Prevalentie aandoeningen

Å In 2023 heeft 51,6% van de inwoners in de regio Midden -

Brabant één chronische aandoening.

Å Het aantal inwoners met één chronische aandoening stijgt 

van 241.630 in 2023 naar 251.620 in 2030; een toename 

van 9.990 personen in 7 jaar. 

Å De relatieve stijging van het aantal inwoners met een 

chronische aandoening is in de regio Midden -Brabant bijna 

gelijk aan het gemiddelde in Nederland.

Å Uitgezonderd van angststoornissen, neemt de prevalentie 

van de in de grafiek getoonde vijf veelvoorkomende 

aandoeningen in de periode tot 2030 sterk toe in de regio 

Midden -Brabant. 

Å Met name de prevalentie van ouderdomgerelateerde 

aandoeningen neemt sterk toe. De prevalentie van 

dementie stijgt het hardst.

29 -6-2023



47

3D. Gezondheid en leefstijl - Medicijngebruik

Å Het medicijngebruik ligt voor de 

meeste in de bovenste tabel 

genoemde lichamelijke aandoeningen 

in de zorgkantoorregio Midden -

Brabant op of lager dan het 

Nederlandse gemiddelde. Alleen voor 

schildklieraandoeningen, 

hartaandoeningen en COPD/zware 

astma ligt het gebruik hoger.

Å Het medicijngebruik ligt voor bijna 

alle in de onderste tabel genoemde 

geestelijke aandoeningen in de 

zorgkantoorregio Midden -Brabant 

licht hoger of gelijk aan het 

Nederlandse gemiddelde. Alleen voor 

chronische stemmingsstoornissen ligt 

het gebruik iets hoger dan het 

Nederlandse gemiddelde.

Å Let op: de schaal op de 

horizontale as van beide grafieken 

is verschillend.

Medicijngebruik lichamelijke aandoeningen

Medicijngebruik geestelijke aandoeningen

29 -6-2023
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3E. Gezondheid en leefstijl - Leefstijlindicatoren

Å Het percentage rokers ligt in de 

zorgkantoorregio Midden -Brabant 

iets lager dan het gemiddelde in 

Nederland en zal naar verwachting 

sterk dalen. 

Å Wel zijn er grote verschillen op 

wijkniveau: er zijn wijken waarin 

het aantal personen dat rookt in de 

groep 65+ sterk stijgt.

Å Het aantal personen met 

overgewicht ligt hoger dan het 

landelijk gemiddelde en stijgt naar 

verwachting sterk.

Å Het aantal personen met overmatig 

alcoholgebruik ligt hoger dan het 

landelijk gemiddelde.

29 -6-2023
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3F. Gezondheid en leefstijl - stress

Å De regio Midden -

Brabant kent een 

stressniveau dat 

vergelijkbaar is het 

landelijk gemiddelde. 

29 -6-2023

Data voor deze grafiek zijn uit vermelde bron opgehaald door de bovenregionale werkgroep regiobeelden (REOS, Robuust, Samergo, ZONH, CZ, VGZ en Transvorm)



Å Opsomming

46%
Voelt zich (zeer) vaak gestrest door 
één of meer factoren 
(2/4VO, Midden -Brabant, GGD 2021)

3F. Gezondheid en leefstijl - stress
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Å Opsomming

28% Heeft psychische klachten (MHI -5)
(2/4VO, Midden -Brabant, GGD 2021)

3G. Gezondheid en leefstijl - mentale gezondheid

5129 -6-2023
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Å De regio Midden -

Brabant heeft met 7,4% 

een hogere kans op 

angststoornis of 

depressie t.o.v. het 

gemiddelde risico in 

Nederland (6,4%).

3G. Gezondheid en leefstijl - mentale gezondheid

29 -6-2023

Data voor deze grafiek zijn uit vermelde bron opgehaald door de bovenregionale werkgroep regiobeelden (REOS, Robuust, Samergo, ZONH, CZ, VGZ en Transvorm)



3H. Gezondheid en leefstijl - Kwetsbaarheid ouderen
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GGD|2018 - 2022

3I. Gezondheid en leefstijl - Overgewicht
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8%
Heeft ooit gerookt (een hele sigaret of 
meer) (2/4VO, Midden -Brabant, GGD 
2021)

2%
Rookt dagelijks
(2/4VO, Midden -Brabant, GGD 
2021)

4%
Rookt tenminste wekelijks
(2/4VO, Midden -Brabant, GGD 2021)

Inzoomend op één wijk in Tilburg blijkt er een groot verschil in 

de ontwikkeling van aantal rokers in de volwassendoelgroep 

(sterk dalend) en de doelgroep 65+ (sterk stijgend). 

3J. Gezondheid en leefstijl - Roken

5529 -6-2023



Å Het aantal gevallen van longkanker, 

in vooral de gemeente Tilburg is 

opvallend. 

Å Waarbij Tilburg -Zuid er expliciet 

uitspringt. 

3J. Gezondheid en leefstijl - Roken

5629 -6-2023

Bron: Nederlandse Kankeratlas IKN



30%
Heeft ooit alcohol gedronken (heel 
glas of meer)
(2/4VO, Midden -Brabant, GGD 2021)

28%
Heeft in de afgelopen 4 weken alcohol 
gedronken
(2/4VO, Midden -Brabant, GGD 2021)

19%
Heeft in de afgelopen 4 weken bij ten minste één 
gelegenheid 5 glazen of meer gedronken (binge 
drinken) (2/4VO, Midden -Brabant, GGD 2021)

3K. Gezondheid en leefstijl - Alcohol
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Å Opsomming

7%
Heeft ooit wiet of hasj gebruikt
(2/4VO, Midden -Brabant, GGD 
2021)

4%
Heeft in de laatste 4 weken wiet 
of hasj gebruikt
(2/4VO, Midden -Brabant, GGD 
2021)

Volwassenen (18 - 64 jaar)

3L. Gezondheid en leefstijl - Drugs

5829 -6-2023
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3M. Gezondheid en leefstijl - Zorgkosten (algemeen)

Å De gemiddelde gedeclareerde zorgkosten per persoon (Zvw) 

liggen in de regio Midden -Brabant voor de meeste 

leeftijdscategorieën rond het Nederlandse gemiddelde. 

Å Alleen de gemiddelde gedeclareerde kosten in de 

leeftijdscategorie 75 t/m 84 jaar en 85 jaar en ouder ligt 

lager; dit hangt samen met het feit dat de leeftijdscategorie 

85+ relatief minder kosten maakt voor wijkverpleging dan 

gemiddeld in Nederland.

Å De gemiddelde gedeclareerde zorgkosten per persoon liggen 

in de regio Midden -Brabant voor de verschillende in de 

grafieken beschreven zorgsoorten en leeftijdscategorieën 

rond het Nederlandse gemiddelde. 

Å Alleen de leeftijdscategorie 85 jaar en ouder maakt minder 

kosten voor wijkverpleging dan gemiddeld in Nederland.

29 -6-2023



4. IZA-doelgroepen

A. Mensen met beperkte gezondheidsvaardigheden

B. Mensen met psychische klachten

C. Mensen met (risico op) kanker

D. Mensen met (risico op) hart- en vaatziekten

E. Ouderen met een kwetsbare gezondheid

F. Zorgprofessionals

NB. In het IZA is afgesproken dat enkele doelgroepen zullen 
worden gemonitord. Momenteel wordt deze monitor nog 
vormgegeven en uitgevoerd. Specifieke data daaruit is 
daarom helaas nog niet beschikbaar. 

De verwachting is dat deze monitor per zomer 2023 
beschikbaar zal zijn. Zodra dit het geval is, wordt hier een 
verwijzing opgenomen.

Informatie over een aantal van de hier genoemde 
doelgroepen is verspreid over de diverse hoofdstukken in dit 
regiobeeld opgenomen. 
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5.Fysieke omgeving

A. Leefbaarheid

B. Beweegvriendelijke omgeving

C. Hitte- en eenzaamheidskaart

D. Luchtkwaliteit (stikstof en fijnstof)

6129 -6-2023



26% van de 
volwassenen in 
Midden -Brabant 

geeft aan ernstig 
gehinderd te 
worden door 

geluid

31% van de 
volwassenen in 
Midden -Brabant 

is bezorgd over 
infectieziekten 
overdraagbaar 

van dier op mens

80% van de 
volwassenen in 
Midden -Brabant 

is tevreden met 
de hoeveelheid 

groen in de buurt

60% van de 
volwassenen in 
Midden -Brabant 

vindt dat de 
buurt voldoende 

plekken voor 
verkoeling heeft

27% van de 
volwassenen in 
Midden -Brabant

is bezorgd over 
de blootstelling 

aan fijnstof

Meer informatie over de luchtkwaliteit is 

te vinden op: 

https://www.ggdhvb.nl/app/uploads/20

22/06/Onderzoek - luchtkwaliteit -en-

gezondheid - in -Brabant -2022 -

Rapport.pdf

5A. Fysieke omgeving - Leefbaarheid
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Bron: GGD, 2020

https://brabantscan.nl/dashboard/brabantse-omgevingsscan--bros-/groen
https://brabantscan.nl/dashboard/brabantse-omgevingsscan--bros-/hitte
https://brabantscan.nl/dashboard/brabantse-omgevingsscan--bros-/veehouderij
https://brabantscan.nl/dashboard/brabantse-omgevingsscan--bros-/geluid
https://brabantscan.nl/dashboard/brabantse-omgevingsscan--bros-/lucht
https://www.ggdhvb.nl/app/uploads/2022/06/Onderzoek-luchtkwaliteit-en-gezondheid-in-Brabant-2022-Rapport.pdf
https://www.ggdhvb.nl/app/uploads/2022/06/Onderzoek-luchtkwaliteit-en-gezondheid-in-Brabant-2022-Rapport.pdf
https://www.ggdhvb.nl/app/uploads/2022/06/Onderzoek-luchtkwaliteit-en-gezondheid-in-Brabant-2022-Rapport.pdf
https://www.ggdhvb.nl/app/uploads/2022/06/Onderzoek-luchtkwaliteit-en-gezondheid-in-Brabant-2022-Rapport.pdf
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Å De Leefbaarometer (Rijksoverheid, 

2020) brengt in kaart hoe het staat met 

de leefbaarheid in gemeenten. De 

leefbaarheid wordt gemeten aan de 

hand van omgevingskenmerken zoals 

de aanwezigheid van voorzieningen, 

overlast, onveiligheid, etc.

Å Inwoners in de gemeente Tilburg 

ervaren, t.o.v. de overige gemeenten in 

de regio en t.o.v. Nederland, een zeer 

grote mate van overlast en onveiligheid 

in hun leefomgeving. 

5A. Fysieke omgeving - Leefbaarheid
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