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10.

I1.

Stellingen
behorend bij het proefschrift getiteld:

Measuring social exclusion in routine public health surveys.

Men kan van mening verschillen over de definitie en operationalisering van sociale
uitsluiting. Dit doet echter niets af aan de maatschappelijke relevantie en de betekenis van
sociale uitsluiting in het dagelijks leven van mensen (dit proefschrift).

De Social Exclusion Index for Health Surveys (SEI-HS) geeft onderzoekers en beleidsmakers
inzicht in de omvang en kenmerken van een grotendeels onzichtbare groep burgers die sociaal
zijn uitgesloten en het op eigen kracht niet of met moeite redden, en daarmee onderbouwing
van interventies (dit proefschrift).

De SEI-HS vormt een zinvolle aanvulling op de huidige publicke gezondheidsindicatoren,
die vooral enkelvoudige problemen in kaart brengen en niet de stapeling van problematiek.

Embedded meetinstrumenten, zoals de SEI-HS, maken het mogelijk om complexe concepten
in bestaande monitoring te meten (dit proefschrift).

Als we sociale uitsluiting zouden kunnen uitbannen, zou het aanzienlijk minder druk zijn in
de GGZ (dit proefschrift).

De mantra van zelfredzaamheid - dat je in staat bent om jezelf te redden — is een misplaatst
uitgangspunt bij de ondersteuning van mensen met complexe multiproblematiek. Het is als
de baron von Miinchhausen die zichzelf aan zijn haren uit het moeras omhoog trekt. /Wolf J:
Moeite met burgers die moeite hebben zichzelf te redden. Zorg&Sociaalweb, 2019.]

Respect en rechtvaardigheid worden gezien als het public mental health equivalent van
riolering en schoon water [Friedli L: Mental health, resilience and inequalities. WHO
2009.]. Wie zijn de Samuel Sarphati’s van de 21¢ eeuw?

Wordt het niet tijd voor een nieuw type gezondheidsboodschap?: ‘Wees niet arm, woon
niet in een achterstandswijk, doe geen laag betaald fysiek zwaar werk’, in plaats van ‘Eet
gevarieerd, rook niet, wees matig met alcohol, ... [Townsend Centre for International
Poverty Research, University of Bristol, 2004]

GGD’en brengen de gezondheidssituatie van inwoners met een niet-westerse
migratieachtergrond onvoldoende in beeld.

Het advies “Broodnodig. De ontwikkeling van kennis voor de openbare geestelijke
gezondheidszorg ” van de Gezondheidsraad (2011) aan de minister van VWS is tien jaar na
dato nog steeds actueel en broodnodig.

Een wereld waarin iedereen voldoende inkomen heeft om mee te doen en kan leven in plaats
van overleven, is een politicke keuze. /naar: www.voori4.nl].



