Schokkend rapport over gezondheid Rotterdammers

'Het is schokkend te zien hoe groot de gezondheidsachterstand nog steeds is in Rotterdam,' reageert PvdA gemeenteraadslid Matthijs van Muijen op de onderzoeksresultaten die het Erasmus Medisch Centrum op 7 februari naar buiten bracht. Het onderzoek onder leiding van Lex Burdorf haalde alle landelijke dagbladen onder de kop: 'Rotterdammers leven 1,5 jaar korter.' 

Een motie van Van Muijen in 2006 stond aan de wieg van dit onderzoek. Daarin werd het college verzocht duidelijk te maken welke inspanningen nodig zijn om de gezondheidsachterstand van Rotterdammers ten opzichte van Nederland weg te werken.

In het kort komen de uitkomsten op het volgende neer: in Rotterdam is de luchtkwaliteit slechter, de armoede groter en de levensstijl ongezonder dan in de rest van Nederland. Rotterdammers leven niet alleen korter, ze brengen ook minder jaren in goede gezondheid door. 

Grootste boosdoeners zijn fijnstof en roken. Daarnaast speelt armoede een rol. Hierdoor zoeken inwoners minder ontspanning buitenshuis, bewegen ze minder en doen nauwelijks aan sport. De sterfte in buurten met de laagste inkomens is maar liefst 13% hoger dan in buurten met de hoogste. Om een idee te geven: meer dan de helft van de Rotterdamse huishoudens valt in de laagste inkomenscategorie, tegenover 40% landelijk. 

Mogelijke oplossingen? Anneke Verwijs (GroenLinks): 'Speerpunten voor het college moeten luchtkwaliteit en armoedebestrijding zijn. Dit onderzoek toont aan dat armoede een fuik is waaruit nauwelijks valt te ontsnappen.' 

Van Muijen stelt een mix van maatregelen voor. Gezondheidscentra moeten 'bewegen op recept' onder de aandacht brengen. 'Laten we nu ook serieus werk maken van het weren van vuile auto's en het openbaar vervoer en de fiets als reëel alternatief propageren'. Dat vraagt om het beslechten van vaak tegengestelde belangen, maar beide raadsleden zijn unaniem in hun oordeel: dit signaal moeten we aangrijpen om de achterstand in te lopen. Muijen: 'Gezondheid is in de eerste plaats eigen verantwoordelijkheid, maar de politiek mag deze feiten niet naast zich neerleggen'.

De oppositie is minder uitgesproken. Leefbaar Rotterdam is telefonisch niet bereikbaar voor commentaar. Beleidsmedewerkster Zivanovic laat vervolgens per e-mail weten dat de onderzoeksresultaten nog niet bekend zijn bij de fractie. 'Echt reageren op het rapport wordt dus lastig'.  



De levensverwachting van Rotterdammers is ongeveer 1,5 jaar korter dan in de rest van Nederland. De gezonde levensverwachting, d.w.z. het aantal jaren in goede gezondheid doorgebracht, ligt een jaar lager. Bijna 20% van de verloren levensjaren komt voor rekening van hart- en vaatziekten, terwijl longkanker verantwoordelijk is voor 7,6%. Dit is deels een gevolg van de hogere blootstelling aan fijnstof (13% meer dan landelijk) en roken. Zowel Rotterdamse mannen als vrouwen roken meer. Met name in de groep 15 tot 24-jarigen is het aantal rokers aanzienlijk hoger. Daarnaast hebben vrouwen in Rotterdam vaker overgewicht. Voor mannen zijn deze verschillen kleiner of afwezig.

De belangrijkste oorzaken van de gezondheidsverschillen zijn echter vooral terug te voeren op het gemiddeld veel lagere opleidingsniveau van de Rotterdamse bevolking en het lage huishoudinkomen: armoede verklaart bijna 50% van de gezondheidsverschillen onder mannen en 30% onder vrouwen. Van de vier grote steden telt Rotterdam de meeste werklozen en het hoogste percentage mensen met een uitkering.

Eerder onderzoek heeft aangetoond dat deelname aan het arbeidsproces een direct aantoonbare stijging in de ervaren gezondheid laat zien. De belangrijkste aanbeveling is dan ook dat 'beleidsmaatregelen gericht op het verminderen van werkloosheid en armoede' de grootste bijdrage leveren aan de verbetering van de gezondheid.

