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Wat te doen met 10 miljoen
voor de Veenkoloniën?

ACHTERGROND
Het kabinet heeft
twee jaar geleden
10 miljoen euro
vrijgemaakt voor
een betere ge-
zondheid in de
Veenkoloniën.
Het geld gaat naar
tal van welzijns-
projecten.

B
AREND VAN WIJNGAARDEN

Beleidsmakers worstelen er
overal in Nederland mee. Er
zijn grote verschillen in de
gezondheid tussen armere

en rijkere regio’s. In de Veenkoloni-
en gaan mensen acht jaar eerder
dood dan gemiddeld en lijden men-
sen gemiddeld vijftien jaar langer
aan ziektes. Dat is al vele generaties
zo en het verschil met de gezondere

regio’s loopt op. Het heeft te maken
met opleiding, want mensen met
een hogere opleiding leven langer,
het heeft te maken met armoede,
een ongezondere leefomgeving en
leefstijl. Het komt waarschijnlijk
door slechtere voeding, minder li-
chaamsbeweging, hoger alcoholge-
bruik, roken, slechte huisvesting en
door de stress van het moeilijk kun-
nen rondkomen. Een vicieuze cirkel,
maar hoe doorbreek je die? Na een
motie van PvdA-Kamerlid Agnes
Wolbert is er twee jaar geleden 10
miljoen euro voor vrijgemaakt.

Regelmatig komt er een stuur-
groep bijeen met de naam Kans voor
de Veenkoloniën. Er zitten vertegen-
woordigers in van bijvoorbeeld de
gemeentelijke gezondheidsdien-
sten, de GGD’s, van huisartsenon-
dersteuningsorganisatie ProGez,
van welzijnsorganisatie CMO
Stamm en van het Zorg Innovatie
Forum. Tot nu toe zijn er bijna dertig
projecten uitgekozen. Die variëren
van een cursus alfabetisering, betere
begeleiding van zwangeren en een
plan met health coins voor scholie-
ren. Er wordt ook gesproken met pa-
tiënten over hoe hun zorg goedko-
per kan en met bewoners over hoe
hun woonomgeving gezonder inge-
richt kan.

Tot nu toe
zijn er bijna
dertig projecten
uitgekozen

Tot dit jaar is er 400.000 euro uit-
gegeven aan het optuigen van de
stuurgroep, het houden van bijeen-
komsten, het maken van een websi-
te en een logo. De stuurgroep heeft
ook de volgende 3,65 miljoen euro
uit Den Haag binnen en wil daarmee
al bestaande projecten steunen. ,,We
willen het niet van bovenop opleg-
gen’’, zegt communicatie-adviseur
Arjen van Leeuwen. ,,De boodschap
van ‘ga nou eens gezonder leven’
komt niet aan bij de groep die te on-
gezond leeft’’, weet hij. ,,Dan reage-
ren mensen met ‘bemoei je met je-
zelf’.’’

De programma-organisatie heeft
wel tientallen verzoeken om subsi-
die gekregen van organisaties die
‘iets’ met gezondheid doen. Daar is
een lange lijst van plannen mee op-
gesteld. Een project als Gezond Sco-
ren van FC Groningen, waarbij top-
voetballers als rolmodel moeten
dienen om basisscholieren te bewe-

gen gezonder te leven. Een project
als 2Get There, een landelijk initia-
tief waarbij jongeren elkaar coachen
richting werk of opleiding. Een plan
als Gezond Landschap, waarbij wan-
delpaden en Cruyff Courts worden
gesteund.

Zo zijn er nog veel meer voorbeel-
den. Meestal projecten die toch al
opgezet waren en die met hulp van
de Veenkolonie-gelden wat extra
steun krijgen. Het project Goede
Start, waarbij zwangere vrouwen in
groepsverband voorlichting krijgen
van verloskundigen, in de hoop dat
hun baby wat gezonder op de wereld
komt. Een project Sterk uit Armoe-
de, waarbij ervaringsdeskundigen
andere mensen die in armoede le-
ven op het goede pad moeten zetten.

Andere ideeën zijn het ondersteu-
nen van inwoners die gezamenlijk
verdwijnende zorgvoorzieningen
zoals verzorgingshuizen in stand
willen houden met een zorgcoöpe-
ratie. Er zijn zorg-coöperaties in dor-
pen zoals Gasselternijveen die steun
krijgen en bestaande dorpsprojec-
ten zoals Wedde dat ‘t Lukt. Of het
verstrekken van microkredieten,
speciale dorpspolissen van de zorg-
verzekeraars en vooral experimen-
ten met een goedkopere medische
zorg of betere ouderenzorg. Het idee

is dat er door efficiënter te werken
geld bespaard wordt, dat weer in het
gebied zelf uitgegeven kan worden,
met een mooi woord shared savings.
Op die manier zou de looptijd van
het programma wel eens veel langer
kunnen worden, van de geplande
acht jaar naar een jaar of twintig.

Tot nu toe is het vooral een veel-
heid aan welzijnsprojecten. Of de ge-
zondheid van de bewonders van de
Veenkolonien er daadwerkelijk door
verbetert, is nog onduidelijk. Maar
dat is nu eenmaal lastig. ,,De vraag
hoe de bevolking te mobiliseren is
misschien wel de allerbelangrijkste
vraag in de preventiewereld’’, zei
PvdA-Kamerlid Agnes Wolbert kort
na het aannemen van haar plan in
de Tweede Kamer. ,,In Nederland is
de preventieve gezondheidsaanpak
altijd heel versnipperd geweest, het
heeft te kort gewerkt en het is nog
nooit in zo'n grote regio met zó veel
spelers tegelijk aangepakt. Boven-
dien mislukken projecten vaak om-
dat ze wél aanslaan bij midden- en
hoogopgeleide mensen, maar niet
bij de groep waar de meeste gezond-
heidswinst is te behalen, namelijk
de laagopgeleiden. Dus is het goed
om stil te staan bij wat de mensen
écht motiveert om actief aan hun si-
tuatie te werken.’’
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