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Subject: RE: Update Covid Gezondheidseconomie 19 maart 2021 **graag jullie aandacht voor de actiepunten™™
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Een beetje een zijpad ,
maar misschien wel goed om te weten, ook mbt referentiegroep punt van felLN (onderstaande cijfers zijn nog wel onder

embargo).

Vorige week kwam intern verzoek binnen om duiding bij de nieuwe cijfers mbt trends in gezonde levensverwachting die het CBS in het kader van

de Monitor Brede Welvaart (MBW) uit gaat brengen. Het opvallende is dat namelijk de gezonde levensverwachting bij geboorte in 2020 is

toegenomen: in de kabinetsreactie die EZK schrijft wilde men graag een verklaring daarvoor opnemen. Er is teruggekoppeld dat dit terug te voeren

is op de stijging in de ervaren gezondheid onder ouderen in de bevolking in 2020. Dat niet duidelijk is in hoeverre dit te maken heeft met een

autonome trend of een corona-gerelateerde reden heeft. Intern zal geprobeerd worden om
, waarschijnlijk samen met het CBS, nadere duiding

hiervoor te krijgen (kan bijvoorbeeld ook samenhangen met methode van dataverzameling tijdens corona). Er worden ook mbt andere indicatoren

trendbreuken voorzien, dus dat gaat wel meespelen bij zicht krijgen op wat de impact is van Corona.
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De monitor brede welvaart heeft veel raakvlakken met de SDG’s: daarin staan de volgende cijfers (waar in de TK-brief verder niet op

wordt ingegaan)



SDG3 Goede gezondheid en welzijn
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4,7% van de bevolking heeft diabetesmedicatie in 2019

Diabetesmedicatie

Se dagen in 2019

Gemiddelde verpleegduur van klinische opnamen

56.5 jaten bij geboortein 2020
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65,9 jaren bij geboortein 2020 | |
Gezonde levensverwachting vrouwen

van de wachttijden specialistische zorg is

28,7% langer dan Treeknormin 2018 +
Wachttijden specialistische Zorg

2,7 per 1000 levend geboren kinderen in 2019

Neonatale sterfte

1 0,4 per 100 000 inwoners in 2019
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Ernstige langdurige beperkingen door gezondheidsproblemen
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88,1% gezondin 2020 ¥
Psychisch gezonde bevolking

Beleving

wan de bevolking vind de eigen gezondheid [2eer)
81,5% qoed in 2020

Ervaren gezondheid

Centrum voor Voeding, Preventie en Zorg
Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu
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From:ETE
Sent: dongerdse 1 april 2021 23:27

BEE
@rivm.ni>; ERES] 38 EXE < . @rivm.nl>; @rivm.nl>;

@rivm.nl>

Subject: RE: Update Covid Gezondheidseconomie 19 maart 2021 **graag jullie aandacht voor de actiepunten**

Dank allen voor jullie reacties, ik heb nu eerst voldoende.

Ik kende de WHO-HPQ, WAI, iPCQ en de iMCQ nog niet en zal deze eens wat beter bekijken.
En een goede inschatting van mantelzorg is ook een erg goed idee.

Wat betreft nulmetingen; in onze eigen studie hebben we negatief geteste controles, in het VIS cohort zijn er geen

nulmetingen. Wat betreft socio-economische status; we vragen naar opleidingsniveau, ik dacht in huishouden. Ik ga

nog even checken.

Groet,

From: [EXEDN EE© ivn.o >
Sent: 01 April 2021 21:28

arm.NEY IEE
@rivm.nl>

Subject: RE: Update Covid Gezondheidseconomie 19 maart 2021 **graag jullie aandacht voor de actiepunten**

Ha allen,

Veel goede suggesties. Wellicht totaal overbodig (ik heb snel gelezen), maar om een eerlijke vergelijking te maken

ben ik vooral cok benieuwd naar het referentiescenario van deze groep. Ik ken de studie/het cohort niet, dus wellicht

is dit allemaal al uitgevraagd, maar voor alle eerder genoemde parameters wil je ook eigenlijk weten wat de

nulmeting was. Hadden ze al chronische ziekten? Wat was hun eerdere zorggebruik, kwaliteit van leven etc? Alles wat

je daarover weet maakt de schattingen beter. Met name ook omdat het waarschijnlijk geen gemiddelde groep

Nederlanders is?

Ik ben erg benieuwd!

Hartelijke groet,
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@rivm.nl>;

@rivm.nl>

Subject: RE: Update Covid Gezondheidseconomie 19 maart 2021 **graag jullie aandacht voor de actiepunten**

Er zijn al veel goede suggesties aangedragen door anderen.

Inderdaad: mijn minimum set aan te verzamelen data zou bestaan uit zorggebruik, kvl, eigen bijdragen, werkverzuim,

eigenlijk het standaardlijstje kosten binnen de zorg, kosten buiten de zorg en productiviteitsverliezen. In aanvulling
daarop: mantelzorg. Uit bijgaand Belgisch rapport (literatuurstudie) blijkt dat mensen met longCovid sterk afhankelijk

zijn van de hulp van anderen. Daar zit een significant maatschappelijk effect in dus, niet alleen voor de patient maar

ook voor diens naasten.

Voor de productiviteitsverliezen is de iPCQ toch echt wel veruit de meest gebruikte vragenlijst, hoewel ik ‘'m zelf niet

echt gebruiksvriendelijk vind in de analyse. In de iMCQ zit een module over mantelzorg, waarmee je ook de monetaire

waarde van mantelzorg kunt schatten. << File:
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