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door Armanda Govers, Frits Barne-
veld Binkhuysen en Vital Houben 	
Iedereen zal het er mee eens zijn: gezond-
heid is een groot goed. Uit onderzoek van 
het CBS blijkt zelfs dat gezond zijn belangrij-
ker is voor ons geluksgevoel dan het hebben 
van inkomen of een partner (CBS 2016). Ne-
derlanders leven steeds langer, maar of met 
een langer ook een gezonder leven dichterbij 
komt blijft vooralsnog de vraag. We leven 
immers steeds vaker met chronische ziek-
ten (RIVM 2018). Dit zorgt voor een steeds 
grotere druk op het door de recente CO-
VID-pandemie al overbelaste zorgstelsel. Als 
deze trend zich ongewijzigd voortzet zonder 
nieuw beleid, zal de zorgvraag exploderen en 

het zorgstelsel in de nabije toekomst com-
pleet vastlopen.

Het is daarom tijd de focus meer op gezond-
heid te gaan leggen. Te lang richtte het zorg-
beleid zich voornamelijk op het behandelen 
van ziekten. Dat de overheid al in een eerder 
stadium de burger kan helpen om überhaupt 
niet ziek te worden, speelde nauwelijks een 
rol van betekenis. In het VVD-verkiezings-
programma uit 2021 werd dit doorbroken, 
mede dankzij de inzet van de werkgroep 
volksgezondheid van het VVD themanet-
werk Gezondheid en Zorg: “Het moet mak-
kelijker worden om met een gezonde levens-
stijl verantwoordelijkheid te nemen voor 

Een liberale keuze vóór gezondheidsbevordering

Zorg
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de eigen gezondheid”. In dit discussiestuk 
wordt beschreven waarom gezondheidsbe-
vordering past in een liberale samenleving 
en welke concrete afwegingen de politiek en 
overheid hierbij zouden kunnen maken. 

Koekoeksjong
Op macroniveau wordt de zorg, in de 
woorden van onze minister-president, een 
koekoeksjong dat andere jongen (zoals on-
derwijs, defensie en infrastructuur) het 
overheidsnest uitduwt. Een paar voorbeel-
den: elke dag worden 640 Nederlanders in 
het ziekenhuis opgenomen vanwege hart- en 
vaatziekten (Hartstichting 2022). Daarnaast 
krijgen iedere dag 340 Nederlanders te ho-
ren dat ze kanker hebben (KWF 2022). Met 
een gezondere leefstijl had een deel hiervan 
voorkomen kunnen worden. Ruim een mil-
joen Nederlanders kampen met diabetes 
type 2. Door meer te bewegen, verstandiger 
te eten, niet te roken en met een gezond ge-
wicht had dit voor een deel voorkomen kun-
nen worden (Diabetesfonds 2022). Ook het 
risico op de door de vergrijzing fors toene-
mende aandoening dementie kan mogelijk 
verlaagd worden, bijvoorbeeld door meer 
aandacht te geven aan het voorkomen en be-
handelen van hoge bloeddruk en gehoorver-
lies (Livingston 2020). Het blijkt eveneens 
mogelijk om ook psychische stoornissen 
te voorkomen (Cuijpers 2018). Er is dus al 
met al steeds meer wetenschappelijke kennis 
over hoe je langer gezond kan blijven. 

In Nederland moet een steeds kleinere groep 
gezonde mensen zorgen voor een uitdijende 
groep chronisch zieken. Bij voortzetting van 

het huidige beleid zal over 40 jaar één op de 
drie werknemers in de zorg moeten werken 
(WRR 2021). Dit is niet alleen een enorme 
belasting voor de beroepsbevolking, maar 
ziekte beperkt ook de vrijheid van het indi-
vidu en diens omgeving. De Wetenschappe-
lijke Raad voor het Regeringsbeleid (WRR) 
pleitte eind vorig jaar dan ook niet voor niets 
voor een veel sterkere inzet op gezondheids-
bevordering (WRR 2021).

Liberale volksgezondheid in vogel-
vlucht
In de 19e eeuw hadden liberalen al oog voor 
de voordelen van preventie. Arts en onder-
nemer Samuel Sarphati (1813-1866) richtte 
in 1847 met goedkeuring van de gemeente 
Amsterdam een maatschappij op die huisaf-
val inzamelde, de stad schoon hield en zo-
doende vrij van epidemieën zoals cholera. 
Sarphati speelde ook een rol in de ontwik-
keling van vakonderwijs, veilig en betaal-
baar voedsel en ruime, groene woonwijken. 
In 1851 schreef hij aan Thorbecke (1798-
1872): “Welvaart en gezondheid zijn zede-
lijk en stoffelijk onafscheidbaar verenigd. 
Het een is zonder het andere zelfs ondenk-
baar. Evenzeer is er geen nationale welvaart 
denkbaar zonder gestadige ontwikkeling, 
geen nationale ontwikkeling zonder kracht 
en kennis, geen kracht zonder goed voed-
sel en geen kennis zonder goed onderwijs” 
(Baruch 1967; 1935). Dat jaar bepleitte Thor-
becke als minister van Binnenlandse Zaken 
dat armenzorg een publieke dienst hoorde te 
zijn. Het was volgens Thorbecke de verant-
woordelijkheid van de staat om ‘het welzijn, 
de ontwikkeling en de beschaving’ van de ar-
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beidende stand te behartigen (Dankers 1990, 
128). 

In 1859 beschreef John Stuart Mill (1806-
1873) in zijn boek On Liberty het schadebe-
ginsel: de handelingsvrijheid van de één kan 
worden ingeperkt wanneer deze schade toe-
brengt aan anderen (Schulz). Daarbij formu-
leerde hij nadrukkelijk de mogelijkheid om 
de eigen mening te kunnen bijstellen door 
kennis te nemen van de zienswijzen van an-
deren. In het verlengde hiervan ontstond in 
1874 het Kinderwetje van Samuel van Hou-
ten (1837-1930) waarmee de vaak ongezon-
de arbeid voor kinderen jonger dan 12 jaar 
verboden werd (Nationaal Archief). In 1876 
maakte de liberaal Gijsbert van Tienhoven 
(1841-1914) werk van leefbare arbeiders-
woningen in Amsterdam om besmettelijke 
ziekten zoals de oogaandoening trachoom 
te voorkomen die in sloppenwijken veel 
voorkwam en vaak blindheid veroorzaakte 
(Van Schie I). In 1897 trad het liberale ka-
binet-Pierson aan, dat de leerplicht, een wet 
op de kinderbescherming, een woningwet en 
een ongevallenwet invoerde en voor het eerst 
een landelijke gezondheidsinspectie invoer-
de (Van Schie II). 

In de 20e eeuw bepleitte de liberale filosoof 
Karl Popper (1902-1994) dat een samen-
leving niet moet streven naar een zo groot 
mogelijk geluk (vanwege het gevaar van dog-
matiek) maar naar zo weinig mogelijk ver-
mijdbaar leed (Derksen). Dit raakt aan de ei-
gentijdse definitie van preventie. Als we deze 
lijn doortrekken naar de 21e eeuw was een 
belangrijke recente stap de verplichting van 

de basiszorgverzekering voor alle burgers in 
2005. VVD-minister van Volksgezondheid 
Hans Hoogervorst was verantwoordelijk 
voor het invoeren van het nieuwe zorgstel-
sel (PDC 2018). VVD-staatssecretaris Dick 
Dees bepleitte dit overigens al in de jaren 
80 van de vorige eeuw. We kunnen trots zijn 
op deze liberalen die veel maatschappelijke 
weerstand trotseerden en desondanks hun 
verantwoordelijkheid voor de volksgezond-
heid namen.

Nog beter uitleggen
Diabetesarts Hanno Pijl vertelde in NRC 
Handelsblad op 24 juli 2020 over een pati-
ënte die hij al lang kende. Ze was laagopge-
leid en kwam altijd met haar echtgenoot. Ze 
had overgewicht en elke keer weer vertelde 
Pijl over het belang van gezonde voeding. Ze 
knikte en hij dacht dat zij het begreep, maar 
er verbeterde niets aan haar diabetes. Op een 
dag vroeg haar man aan Pijl of het misschien 
aan de chips kon liggen. Toen pas bleek dat 
zijn vrouw elke avond bij de koffie twee zak-
ken chips at. “Ze begreep het gewoon niet. 
Dus wij moeten het nog beter uitleggen” al-
dus Pijl (Kamsma 2020).

Dit voorbeeld maakt duidelijk dat goed 
voorlichting geven moeilijker is dan je denkt, 
terwijl dat juist essentieel is om een gezonde 
leefstijl te bevorderen. Voorlichting geven is 
liberaal omdat de uiteindelijke keuze de aan-
gereikte informatie in daden om te zetten 
aan de burger zelf is. Mede dankzij adequate 
voorlichting laat meer dan 90 procent van de 
Nederlandse ouders hun kinderen inenten 
tegen 12 infectieziekten, zoals polio, tetanus, 
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HPV, de mazelen en de bof (EUR 2022). Ook 
op het vlak van mondzorg bij kinderen is in 
de vorige eeuw veel succes geboekt. Dit begon 
met goede voorlichting door de schooltand-
arts en consultatiebureaus om het tweemaal 
daags tandenpoetsen te normaliseren. De 
toevoeging van fluoride in tandpasta was een 
belangrijke vervolgstap (Berkel 2018). Dit 
jaar stond de Tweede Kamer uitgebreid stil 
bij de mondgezondheid in Nederland, met 
aandacht voor een betere toegankelijkheid, 
meer opleidingscapaciteit voor tandartsen en 
de terugkomst van de schooltandarts omdat 
veel kinderen niet naar de tandarts blijken te 
gaan. De mondzorg is een geslaagd voorbeeld 
van succesvolle gezondheidsbevordering na 
de Tweede Wereldoorlog.  

Het gaat bij vaccinatie en dagelijks tanden-
poetsen om preventiemaatregelen waar je ac-
tief wel of niet aan kan deelnemen. Moeilijker 
wordt het als je iets beter níet kunt doen, met 
name als je tegelijkertijd in je leefomgeving 
beïnvloed wordt om dat juist wél te doen. Zo 
werden Nederlanders sinds de jaren 50 ge-
durende decennia heen en weer geslingerd 
tussen voorlichting over de gevaren van ro-
ken en verleidelijke reclames die sigaretten 
roken haast onweerstaanbaar maakten. Tus-
sen 2000 en 2020 nam het aantal rokers ge-
staag af van 31 naar 19 procent nadat recla-
meverboden voor tabak werden ingevoerd, 
de prijs van sigaretten werd verhoogd en de 
zichtbaarheid van sigaretten in winkels werd 
verminderd (RIVM 2018; Willemsen 2018). 
Vanuit liberaal perspectief is dit beleid goed 
te verdedigen. Roken is namelijk geen vrije 
keuze meer zodra je eenmaal verslaafd raakt, 

als je gedwongen wordt passief mee te roken, 
of door de zogenaamde derdehands rook (de 
op voorwerpen en kleding achterblijvende 
schadelijke resten van sigarettenrook). De 
nicotine in sigaretten onderhoudt de tabaks-
verslaving doordat het lichaam behoefte blijft 
houden aan een constant nicotinegehalte. 
De tabaksindustrie versterkt deze verslaving 
door chemische stoffen toe te voegen die si-
garetten nog verslavender maken door de af-
gifte van nicotine te verhogen (Mackenbach 
2017; RIVM 2013). Dit raakt het eerder aan-
gehaalde liberale schadebeginsel van Mill. De 
Nederlandse overheid beschermt burgers te-
gen schadelijke stoffen, bijvoorbeeld door de 
vernietiging te eisen van eieren die fipronil 
bevatten (NOS 2017). Dan zou logischerwij-
ze diezelfde overheid haar burgers ook tegen 
schadelijke stoffen in tabak van sigaretten 
moeten willen beschermen. In het Nationaal 
Preventieakkoord uit 2017 en het Coalitieak-
koord van 2021 wordt ook door de VVD ge-
streefd naar een rookvrije generatie in 2040.

Als we teruggaan naar de mevrouw met di-
abetes en de zakken chips bij de koffie, is het 
de vraag of zij zonder extra hulp haar gedrag 
zelfstandig kan doorbreken. En zo ja, wat de 
langetermijneffecten hiervan zijn in de zorg. 
De individuele langetermijneffecten blij-
ken in een recent proefschrift teleurstellend 
(Stol 2020). De eindconclusie is dat popula-
tiegerichte preventie door de overheid met 
de focus op het creëren van een gezondere 
leefomgeving wordt aangeraden om het aan-
tal mensen dat rookt of overgewicht heeft te 
verminderen. (Stol 2020). Dit past bij de vi-
sie van chirurg Maurits de Brauw die is ge-
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specialiseerd in maagverkleiningsoperaties 
bij overgewicht. Ook hij stelt dat met name 
de overheid breed moet inzetten op preventie 
van obesitas (De Brauw 2021).

Groenten en fruit
De Schijf van Vijf is de visuele voorstelling 
van de richtlijnen voor een gezond eetpatroon 
die sinds 1953 in Nederland wordt gebruikt 
bij voorlichting over gezonde en verantwoor-
de voeding gericht op het grote publiek. Veel 
Nederlanders halen ruim een halve eeuw later 
de aanbevolen hoeveelheden uit de Schijf van 
Vijf niet en gebruiken veel voedingsmidde-
len die juist afgeraden worden (RIVM 2022). 
Kan vanuit marktpartijen mogelijk een betere 
aanpak voor een gezond eetpatroon ontstaan? 
Supermarkten hebben de afgelopen vijf jaar 
groenten en fruit anders en beter in het zicht 
gepositioneerd op de winkelvloer (NAGF 
2021). Ook slagen producenten van gezon-
de producten er steeds beter in om deze met 
succes aan te prijzen (Distrifood 2022). De 
verkoop van groenten, fruit en ander gezond 
plantaardig voedsel neemt duidelijk toe. 

Albert Heijn gebruikt sinds dit jaar de 
Nutri-Score: een stoplichtsysteem dat de ge-
zondste keuzes binnen productcategorieën 
een groen A-label geeft en de minst gezon-
de keuzes een rood E-label. Dit resulteert er 
echter ook in dat ongezonde producten zoals 
chips een groen label kunnen krijgen, omdat 
ze minder zout bevatten dan andere varian-
ten chips. 100% Pindakaas kan ondertussen 
een geel label krijgen; het is niet verstandig 
om dit signaal af te geven, want noten en 
pinda's beschermen juist tegen hart- en vaat-

ziekten (Voedingscentrum). Het plan van Al-
bert Heijn is om de consument goed voor te 
lichten over hoe de Nutri-Score werkt. Dit zal 
ongetwijfeld een minder ongezonde samen-
stelling van producten opleveren. Maar de 
overstap van rode naar groene label chips zal 
naar alle waarschijnlijkheid de hierboven ge-
noemde patiënte van Hanno Pijl niet helpen.

Omgevingsfactoren
Omgevingsfactoren kunnen de gezondheid 
van burgers ernstig schaden. Denk bijvoor-
beeld aan schone lucht versus fijnstof. De toe-
passing van vrijheid komt hier in het geding, 
omdat de burger zelf weinig invloed heeft 
op omgevingsfactoren als schone lucht. Het 
is een taak van de overheid de burger tegen 
ongezonde omgevingsinvloeden te bescher-
men. Jaarlijks geeft de Nederlandse overheid 
zo’n 9,5 miljard euro uit aan gezondheids-
bescherming (Van Gils 2020). Twee derde 
daarvan gaat naar riolering en afvalverwer-
king. We vinden schoon drinkwater zo van-
zelfsprekend dat we bijna zijn vergeten dat 
een dodelijke volksziekte als cholera (die zich 
verspreidde via vuil drinkwater en in de 19e 
eeuw regelmatig de samenleving in de grote 
steden compleet ontwrichtte) hebben weten 
uit te bannen. Een formidabele prestatie die 
onze gemiddelde levensverwachting sterk 
heeft verlengd.

Mogen we van de overheid ook verwachten 
dat de lucht die we inademen dezelfde mate 
van hygiëne heeft als kraanwater? De ziek-
telast door milieuvervuiling is minder groot 
dan door roken (negen procent) en onge-
zonde voeding (acht procent), maar met vier 
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procent groter dan de ziektelast door alcohol 
(anderhalf procent) (RIVM 2018). De zorg 
vanuit de overheid voor een schone, veilige 
leefomgeving is vanuit het schadebeginsel 
vanzelfsprekend: de handelingsvrijheid van 
de één kan worden ingeperkt wanneer deze 
direct schade toebrengt aan anderen, bijvoor-
beeld via de lucht die men inademt. Dit is 
precies waarom roken aanvankelijk op scho-
len en ziekenhuizen en later in alle publieke 
binnenruimtes verboden werd. De overheid 
is immers de enige die het individu kan be-
schermen tegen schade die wordt veroorzaakt 
door de omgeving. Een niet-rokende bezoe-
ker in de horeca kan onmogelijk bewerkstel-
ligen dat de andere horecabezoekers geen si-
garet opsteken en zo niet voorkomen dat de 
lucht die wordt ingeademd door meeroken 
hem of haar als niet-roker toch schade toe-
brengt. 

Niet uitgaan is natuurlijk ook een optie, 
maar is dat wel eerlijk? Dick Dees maakte 
als VVD-staatssecretaris tussen 1986-1989 
een begin met het pleidooi van een rookver-
bod in publieke ruimtes. Aanvankelijk werd 
dit als niet-liberale betutteling gezien, maar 
30 jaar later denken we hier als samenleving 
heel anders over. Niet-rokers zien graag dat 
ook parken, stranden, terrassen van horeca-
gelegenheden en treinstations volledig rook-
vrij worden (EenVandaag 2019). McDonald’s 
komt ze tegemoet en voert eind deze zomer 
een rookverbod in op al zijn terrassen. Hoe-
wel de overheid, belangenverenigingen én 
veel klanten minder sigarettenlucht op het 
terras toejuichen, blijken ondernemers nog 
allerminst enthousiast. De horecaorganisatie 

gaat ervan uit dat deze opmars zich doorzet, 
maar vindt dat dit vanuit de ondernemers zelf 
moet komen en ziet niets in een wettelijk ver-
bod. Of het initiatief van McDonald’s breed 
wordt overgenomen valt nog te bezien. Maar 
al met al is er steeds duidelijker een behoefte 
aan een gezonde leefomgeving. Een taak voor 
de overheid en de horeca die duidelijk niet al 
te luchtig opgevat moet worden.
 
Neem voeding serieus
De Gezondheidsraad benadrukt dat de ge-
zondheidsschade door ongezond eten onge-
veer net zo groot is als de schade door roken. 
Het kernadvies over voeding luidt: eet meer 
plantaardig en minder dierlijk en beperk de 
inname van suikerhoudende dranken (Ge-
zondheidsraad 2015). Toch is er in de zeven 
jaar sinds het uitkomen van dit advies wei-
nig ondernomen vanuit de overheid om het 
burgers makkelijker te maken dit advies op 
te volgen. Minder vlees eten werd zelfs ge-
schrapt uit een klimaatcampagne, omdat 
het volgens de ministeries van Economische 
Zaken en Klimaat, en Landbouw, Natuur en 
Voedselkwaliteit politiek gevoelig zou liggen 
(Dinther 2021). De VVD stemde in 2020 
tegen een motie om de EU-subsidies voor 
vleesreclames te stoppen (Tweede Kamer 
2020). Als er iets is dat bij liberalen thuishoort 
dan is het wel het afschaffen van onnodige en 
contraproductieve subsidies. Een campagne 
die vleesconsumptie aanmoedigt staat haaks 
op het hierboven genoemde advies van de 
Gezondheidsraad. 

Een bredere belasting op ongezonde voeding, 
zoals een suikerbelasting en een btw-nultarief 
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voor groente en fruit kunnen een belangrijke 
rol spelen bij het realiseren van een gezonder 
voedingspatroon (Hagenaars 2022). Onge-
zonde voeding duurder maken werkt, maar 
is om velerlei redenen niet makkelijk te rea-
liseren. Zo concludeerde een expertcommis-
sie van de Wereldgezondheidsorganisatie bij-
voorbeeld dat significante gezondheidswinst 
op alcoholvrije suikerhoudende dranken en-
kel is te verwachten als de consumentenprijs 
met tenminste 20 procent stijgt. Daar moet 
voldoende politiek draagvlak voor zijn en ge-
noeg tijd voor worden uitgetrokken. Net als 
in veel andere Europese landen valt een sui-
kerafhankelijk belastingtarief te overwegen 
(Hagenaars 2022). 

Volgens het WRR-rapport uit 2021 leveren 
van de drie kostenbesparende preventieve 
maatregelen, een accijnsverhoging op on-
gezonde voeding met 10 procent prijsstij-
ging, een verplichte zoutreductie in voedsel 
en een accijnsverhoging op suikerhoudende 
dranken, de accijnsverhoging op ongezonde 
voeding veruit de meeste te winnen gezonde 
levensjaren (522.907 jaar versus respectieve-
lijk 65.718 en 42.953 jaar) en de hoogste op-
brengst (2,9 miljard euro) op (WRR 2021). 
Als de overheid de burger écht wil helpen op 
het vlak van de belangrijkste pijler voor geluk 
(gezondheid), dan zijn dit effectieve opties ter 
overweging. De opbrengsten van een extra 
accijns op ongezonde voeding kunnen ge-
bruikt worden voor gezondheidsbevordering, 
bijvoorbeeld voor de landelijke uitrol van het 
project ‘De Gezonde Basisschool van de Toe-
komst’. Daarbij krijgen lagereschoolkinderen 
door meer beweging en gezonde voeding op 

school, en voorlichting daarover aan zowel 
de leerlingen als de ouders, een gezonder ge-
wicht en worden ze vitaler en socialer (Jansen 
2019).

Kostenverhogend of kostenbespa-
rend?
Het Centraal Plan Bureau (CPB) stelde in 
2015 dat preventie op de lange termijn niet 
noodzakelijkerwijs tot lagere zorguitgaven 
leidt. In veel gevallen nemen door preventie 
de individuele zorgkosten per saldo niet af, 
maar verschuiven deze naar een later mo-
ment in het leven (CPB 2015). Het RIVM 
laat zien dat wanneer roken en overgewicht 
in Nederland zouden worden uitgebannen de 
aan leefstijl gerelateerde zorguitgaven welis-
waar dalen, maar als gevolg van de stijgende 
levensverwachting de totale zorguitgaven op 
lange termijn juist zouden stijgen doordat 
Nederlanders meer risico lopen op zorginten-
sieve ziekten als dementie. Bovendien dalen 
dan de opbrengsten van accijnzen op tabak 
en zal bij een langer leven ook langer aan-
spraak op de AOW worden gemaakt indien 
de AOW-leeftijd onveranderd blijft. De baten 
voor de volksgezondheid liggen dan alsnog 
vooral in de waarde van een langer en gezon-
der leven (CPB 2015). 

Dit beeld is juist, maar behoeft wel nuance-
ring. Ja, de vergrijzing heeft bij een gezonder 
langer leven een vergrotend effect op de zorg-
vraag en is dus zorgkostenverhogend. Tegelij-
kertijd zullen de gezonde levensjaren die door 
preventie en gezondheidsbevordering wor-
den gewonnen, kunnen worden ingezet voor 
een productiever en langer werkzaam leven 
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(OECD 2019). Deze herwonnen arbeidspro-
ductiviteit komt het individu en de economi-
sche groei ten goede. Bovendien zal het een 
positieve invloed hebben op tal van andere be-
leidsvlakken, zoals een vermindering van de 
huidige krapte op de arbeidsmarkt die de eco-
nomische groei remt. Ook hoogleraar Econo-
mie van de Volksgezondheid Jochen Mierau 
stelt dat de baten van preventie doorgaans te 
laag worden ingeschat. Door niet naar zorg-
kosten te kijken maar naar de kosteneffectivi-
teit van preventiemaatregelen (de gewonnen 
‘quality adjusted life years’ per euro) blijkt het 
rendement van preventiemaatregelen veel 
hoger (Medisch Contact 2022). In deze en 
vergelijkbare modellen blijkt preventie vaak 
de meeste gezondheidswinst per uitgegeven 
gezondheidseuro op te leveren. Dit zal niet 
in één klap de groei van zorguitgaven indam-
men, maar wel helpen om de forse aan zorg 
bestede kapitalen zo rendabel mogelijk uit te 
geven. Er zijn meer wetenschappelijke studies 
nodig om juist dit effect van gezondheidsbe-
vordering en preventieprogramma’s door te 
rekenen. 

Vooralsnog kan gesteld worden dat gezond-
heidsbevordering niet altijd tot een zorgkos-
tenverlaging zal leiden en blijft de belang-
rijkste reden om te investeren in preventie 
dat het een gezonder en langer leven ople-
vert. Voorkomen is en blijft nog altijd beter 
dan genezen. Deze zienswijze past naadloos 
bij een belangrijke conclusie van het recente 
rapport van de WRR, Kiezen voor houdbare 
zorg. Daarin wordt gepleit om op een meer 
verplichtende manier en vanuit verschillen-
de beleidsterreinen in te zetten op brede ge-

zondheid en preventie (WRR 2021). Zeker 
waar het gaat om mensen met een lagere soci-
aaleconomische status. Juist in die doelgroep 
(zo wist Thorbecke al) valt veel extra gezond-
heidswinst te boeken.

Gezondheidsbevordering en de VVD
In het VVD-verkiezingsprogramma uit 2021 
staat: “Het moet makkelijker worden om met 
een gezonde levensstijl verantwoordelijkheid 
te nemen voor de eigen gezondheid”. Dit 
is een  trendbreuk met het verleden waar-
in gezondheidsbevordering en preventie 
niet of nauwelijks in de VVD-verkiezings-
programma’s voorkwamen. Het getuigt van 
voortschrijdend inzicht en openstaan voor 
vernieuwing om als liberale volkspartij in 
2021 een gezonde levensstijl als politiek ver-
kiezingsthema aan te merken. Het past bij de 
liberale gedachte over de eigen verantwoorde-
lijkheid van het individu. Maar zoals uit het 
voorgaande blijkt, is er nog een lange weg te 
gaan als we willen dat het voor iedereen mak-
kelijk wordt verantwoordelijkheid te nemen 
voor de eigen gezondheid.
        
Een belangrijk politiek discussiepunt voor 
onze partij is de vraag of de aanpassing van 
leefstijl door de overheid gestimuleerd of af-
gedwongen moet worden. De relatie tussen 
overheidsbeleid en de eigen verantwoorde-
lijkheid van burgers speelt zowel in het par-
lement als in de samenleving. Een recent 
onderzoek van het Zorginstituut Nederland 
laat zien dat maar liefst 80 procent van de Ne-
derlanders van mening is dat de overheid het 
makkelijker moet maken om burgers gezon-
de keuzes te laten maken (Zorginstituut Ne-
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derland 2022). Bijvoorbeeld door de btw op 
groente en fruit te verlagen en het weren van 
snoep- en frisdrankautomaten op scholen. 
Het is in onze tijd (net als in de 19e eeuw) li-
beraal dat de overheid nieuwe generaties helpt 
gezond op te groeien. Iedereen moet kunnen 
leven in een veilige omgeving waarin gezonde 
keuzes makkelijk en normaal zijn. Jong geleerd 
is oud gezond. Denk aan het creëren van een 
gezonde leefomgeving met veel groen, ruim-
te en een goede luchtkwaliteit, waarin bewe-
gen door middel van mooie fietspaden en 
sportvelden gestimuleerd wordt, ongezonde 
producten minder (zichtbaar) aangeboden 
worden en schadelijke producten/stoffen ver-
boden zijn. De overheid kan hier met wetge-
ving en omgevingsplannen actief een rol in 
vervullen.

Gezondheidsbevordering raakt veel 
ministeries 
Gezondheidsbevordering is niet alleen een 
taak van het ministerie van Volksgezondheid, 
Welzijn en Sport (VWS). Succesvol beleid 
vergt een ministerie-overstijgende aanpak. De 
minister van Infrastructuur en Waterstaat en 
minister van Sociale Zaken en Werkgelegen-
heid zouden door thuiswerken te normalise-
ren de luchtkwaliteit verbeteren, de geluids-
overlast verminderen en burgers meer tijd 
geven voor ontspanning en beweging. De mi-
nister voor Natuur en Stikstof, het ministerie 
van Landbouw, Natuur en Voedselkwaliteit en 
het ministerie van Volkshuisvesting, Ruim-
telijke Ordening en Milieubeheer (VROM) 
zouden allen kunnen werken aan groene 
ruimte, natuur, een schone lucht en voldoen-
de woningaanbod. Het is goed om in het oog 

te houden dat het oplossen van de stikstofcri-
sis niet alleen de natuur en het klimaat zal hel-
pen, maar ook onze gezondheid. Landbouw is 
door ammoniakuitstoot de grootste binnen-
landse bron van fijnstof (PM2,5) en verkeer 
is door uitstoot van stikstofoxiden een goede 
tweede (Gezondheidsraad 2018). De minister 
van Klimaat en Energie zou meer rekening 
kunnen houden met de luchtkwaliteit nu par-
ticulieren vaker hout stoken vanwege de hoge 
gasprijzen (RTL Nieuws 2021). De ministers 
van VWS en VROM zouden de aanleg van 
fiets- en wandelpaden kunnen prioriteren en 
daarin meenemen dat dit zal leiden tot meer 
beweging van Nederlanders. Hier kan een 
voorbeeld genomen worden aan effectieve 
marketing. Waarom niet in het kader van ge-
zondheidsbevordering bij elk wandelpad een 
boord plaatsen met daarop fitte mensen en de 
voordelen van beweging?

Ook de minister van Economische Zaken en 
Klimaat is een hoeder van volksgezondheid. 
De Wereldgezondheidsorganisatie stelt dat 
klimaatverandering de grootste gezondheids-
bedreiging is waar de mensheid wereldwijd 
mee te maken krijgt. Het huidige veranderen-
de klimaat raakt de menselijke gezondheid in 
toenemende mate door extreem weer, eco-
nomische krimp, water- en voedselschaarste, 
smog, toename van infectieziekten, migra-
tiestromen en meer (WHO 2021). Tegelij-
kertijd is een bloeiende economie een voor-
waarde voor welvaart en dus welzijn. Aan de 
minister de taak om klimaatbeleid, gezond-
heidsbescherming en economische kansen 
hand in hand te laten gaan. 
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Ook het nieuwe streven in het coalitieakkoord 
om de mentale weerbaarheid te vergroten is 
van fundamenteel belang voor de volksge-
zondheid. Sport speelt hierin een belangrijke 
rol. Elke Nederlander mag weten dat een flin-
ke wandeling of stukje hardlopen een inves-
tering is in je mentale gezondheid en denk-
vermogen (Hersenstichting). Hetzelfde geldt 
voor voeding: elke portie van 40 gram groene 
bladgroenten per dag wordt bij ouderen ge-
associeerd met 11 jaar jonger functionerende 
hersenen (Morris 2018). 

Bovengenoemde voorbeelden tonen aan hoe 
de verschillende ministeries de volksgezond-
heid kunnen bevorderen. Uiteraard is het-
zelfde toepasbaar op provinciaal en gemeen-
telijk niveau. Dat een lokale aanpak leidt tot 
doelmatig maatwerk laat het eerdergenoemde 
project ‘De Gezonde Basisschool van de Toe-
komst’ zien. Het is een succesvol voorbeeld 
van een innovatieve multidisciplinaire aanpak 
die een landelijke uitrol meer dan verdient 
(Jansen 2019). Zo kunnen lokale overheden 
zaken als ontwikkelingsachterstanden bij kin-
deren, overgewicht, vergrijzing en eenzaam-
heid of omgevingsfactoren als verloedering, 
geluidsoverlast, luchtvervuiling of kwetsbaar-
heid voor klimaatverandering aanpakken. 

Meer communicatie tussen het Rijk en lagere 
overheden over gezondheidsbevordering is 
belangrijk. De genoemde ministeries zouden 
bijvoorbeeld meer prioriteit kunnen geven 
aan gesprekken over gezondheidsbevorde-
ring met provincies en gemeenten, in plaats 
van contacten met de lobby van brancheor-
ganisaties die veelal alleen eigen belangen 

nastreven. Hoewel lokale overheden sneller 
kunnen denken en schakelen in innovatieve 
oplossingen die de volksgezondheid bevor-
deren, kunnen zij dit niet doen zonder brede 
steun vanuit de landelijke overheid. Gemeen-
ten kunnen met plannen werk maken van een 
gezonde omgeving.

Conclusie
Gezondheid is een groot goed en voor het 
geluksgevoel van Nederlanders een belangrij-
kere pijler dan inkomen. We leven langer en 
hebben mede daardoor steeds meer invloed 
op onze eigen gezondheid. Het was een ver-
standig besluit om als brede volkspartij in het 
VVD-verkiezingsprogramma uit 2021 hier 
actief op in te spelen door niet langer alleen 
toegang tot de zorg te willen garanderen voor 
wie dat nodig heeft, maar het burgers ook 
makkelijker te maken om zelf verantwoorde-
lijkheid te nemen voor de eigen gezondheid. 
Er is nog veel werk aan de winkel. De werk-
groep volksgezondheid pleit ervoor om meer 
werk te maken van gezondheidsbevordering. 
Het is goed mogelijk een liberaal preventie-
beleid uit te voeren waarvan iedereen beter 
wordt. Het faciliteren van gezondheid en een 
gezonde omgeving verdient om vele redenen 
prioriteit. Het is nu tijd om als liberalen deze 
verantwoordelijkheid actief te nemen. De 
overheid laat voortdurend wetenschappelijk 
onderzoek doen naar de doelmatigheid en 
kosteneffectiviteit van preventie en leefstij-
linterventies. Het is belangrijk de uitkomsten 
hiervan te gebruiken bij de onderbouwing 
van innovatief liberaal zorgbeleid.
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