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Wat	is	de	NGE?
• Onderzoek naar de	gezondheidstatus,	de	leefstijl en het	gebruik van	

zorgvoorzieningen onder zelfstandig wonende volwassenen (18	jaar
en ouder).

• Vier modulen:
• Achtergrondfactoren
• Gezondheidsstatus
• Leefstijl
• Gebruik van	zorgvoorzieningen

• EHIS-methode:	>36	landen



Waarom de	NGE?
1. Kwantitatieve	data	is	nodig	voor	beleidsmakers	bij	de	overheid	en	

in	de	gezondheidszorg	om	prioriteiten	te	stellen,	en	om	
programma’s	op	te	zetten	en	te	evalueren.

2. Internationale	vergelijkingen:
• Voor	welke	thema’s	vallen	we	in	Curaçao	op?
• Welke	problemen	delen	we	met	andere	landen?	

3. Veranderingen	in	de	gezondheid	in	de	tijd	volgen	en	het	beleid	
zonodig aan	passen.

“Development	is	about	transforming	the	lives	of	people,	not	just	
transforming	economies”	– Joseph	E.	Stiglitz	



De	NGE	2017
• Uitnodiging	geselecteerde	huishoudens
• Begin	januari	2017
• Uitnodigingsbrief,	folder	en	mediacampagne

• Gegevensverzameling	door	afdeling	veldwerk	CBS	
• januari	en	februari	2017
• Face-to-face	interviews	met	tablet	(CAPI)
• 2.645	respondenten
• 75%	respons

• Externe	review	door	Prof.	dr.	Hans	van	Oers
en	Prof.	dr.	Monique	Verschuren



Publicatie resultaten
• Hoofdrapport NGE	2017;	resultaten,	methode en tabellen

• Publicatie 26	januari 2018
• Beschrijving resultaten

• Representatief voor Curaçaose volwassen bevolking
• Risicogroepen:	geslacht,	leeftijd,	opleidingsniveau en moeite

met	rond komen van	het	huishoudinkomen
• Internationale vergelijkingen

• Met	andere Caribische landen
• Met	Nederland

• Beschrijving methode
• Tabellenboek

• Volgende stappen:	
• Themarapporten,	bijv.	kwetsbare groepen,	kwetsbare wijken
• Opname van	cijfers in	nationale (bijv.	socio-economische database)	en

internationale (bijv.	PAHO/WHO)	databases.

Zie www.vic.cw



Armoede in	de	NGE
• Armoede (SES) à Opleidingsniveau

à Huishoudinkomen
• Absoluut:	in	Nafl.	per	maand
• Subjectief:

BF11	 Den	e	último	12	lunanan,	boso	tabatin	problema	pa	kubri	boso	gastunan	ku	e	
entrada	di	boso	kas	di	famia?	

1. Nò,	niun	problema	 	 	 	 	
2. Nò,	niun	problema,	pero	mi	tin	ku	wak	bon	kon	mi	ta	usa	e	sèn	sí	 	
3. Sí,	un	tiki	problema	 	 	 	
4. Sí,	basta	problema	 	

	



Gezondheidsstatus



Armoede en gezondheid

• Sterke samenhang tussen armoede en gezondheid:
• Hoe	armer,	hoe	ongezonder
• Hoe	ongezonder,	hoe	armer



Armoede en gezondheid

• Sterke samenhang tussen armoede en gezondheid:
• Hoe	armer,	hoe	ongezonder
• Hoe	ongezonder,	hoe	armer

Bron:	UNdata,	http://data.un.org/	



Armoede en gezondheid

• Mensen die	moeite hebben om	rond te komen hebben meer
gezondheidsproblemen:

• Lichamelijke beperkingen
• Ervaren gezondheid
• Chronische ziekten
• Depressie
• Symptomen dengue,	

chikingunya en zika
• Ongevallen
• Pijnklachten



Leefstijl



Armoede en leefstijl
(1)
• Mensen die	moeite hebben om	rond te komen hebben minder	

gunstig gezondheidsgedrag:

• Groente- en fruitconsumptie
• Frisdrankconsumptie
• Overgewicht/obesitas
• Lichaamsbeweging
• Tabaksgebruik
• Drugsgebruik



Armoede en leefstijl
(2)
• Mensen die	moeite hebben om	rond te komen ervaren vaker

sociale uitsluiting:

• Praktische hulp van	buren
• Kan op	niemand rekenen
• Weinig belangstelling en

interesse van	anderen



Armoede en leefstijl
(3)
• Mensen die	moeite hebben om	rond te komen ervaren vaker

een fysieke belasting van	hun woon- en werkomgeving:

• Vuil en afval
• Geluidsoverlast
• Criminaliteit (inbraak)	
• Stank	en vervuiling van	de	

Isla	en andere industriële
bronnen

• Ongeval op	werk



Gebruik zorgvoorzieningen



Armoede en zorgvoorzieningen
(1)
• Dekking ziektekosten is	bijna universeel in	Curaçao:



Armoede en zorgvoorzieningen (2)

• Mensen die	moeite hebben om	rond te komen maken niet vaker
gebruik van	zorgvoorzieningen (m.u.v.	diensten van	een psycholoog en
ziekenhuisopnamen):	

• Fysiotherapeut
• Huisarts
• Tandarts
• Diëtist
• Alternatief geneeskundige
• Thuiszorg
• Medisch specialist
• Dagbehandeling
• Uitzending buitenland
• Medisch laboratorium



Armoede en zorgvoorzieningen (3)

• Mensen die	moeite hebben om	rond te komen maken minder	
vaak gebruik van	preventieve zorgmaatregelen:

• Uitstrijkje baarmoederhals
• Bloedsuikermeting
• Cholesterolmeting
• Darmkankeronderzoek
• Mammografie



Armoede en zorgvoorzieningen
(4)
• Mensen die	moeite hebben om	rond te komen ervaren vaker

belemmeringen in	het	verkrijgen van	zorg:

• Financiële belemmering:
• Tandzorg
• Medische zorg
• Voorgeschreven medicijnen
• Geestelijke gezondheidszorg

• Afstand/vervoer
• Wachttijd



Conclusies NGE	2017:	armoede

• Net	als in	andere landen,	hebben Curaçaoënaars die	moeite
hebben om	rond te komen het	vaakst gezondheidsproblemen.

• Deels wordt dit veroorzaakt door	een ongezondere leefstijl,	door	
minder	sociale steun en door	eenminder	gunstige woon- en
werkomgeving.	

• Curaçaoënaars die	grote moeite hebben om	rond te komen
makenminder	vaak gebruik van	(preventieve)	
zorgvoorzieningen,	en ervaren vaker belemmeringen in	het	
verkrijgen van	zorg.



Met	dank	aan:

• Prof.	dr.	Hans	van	Oers en	Prof.	dr.	ir.	Monique	Verschuren,	Rijksinstituut	voor	
Volksgezondheid	en	Milieu	(RIVM)

• Geraldine	Christina	en	Jeanine	Constansia-Kook,	Ministerie	van	Gezondheid,	
Milieu	en	Natuur	(GMN)

• Jonathan	Plantijn,	Mimi	Martis en	Kevin	Reina,	Volksgezondheid	Instituut	
Curaçao	(VIC)

• Sean	de	Boer,	Lizmari	Fecunda-Manuela,	Harely	Martina,	Lysandra	de	Meza,	
Leander	Kuijvenhoven,	collega’s	van	afdeling	veldwerk	en	de	50	
interviewers,	Centraal	Bureau	voor	de	Statistiek	(CBS)	

• De	2645	respondenten	die	deelnamen	aan	de	nationale	
gezondheidsenquête	2017


