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PREVENTIE VAN GEZONDHEIDSPROBLEMEN DOOR WARM ZOMERWEER 
In de zomermaanden kan het behoorlijk warm zijn. Voor een aantal risicogroepen, met name ouderen en mensen met een chronische aandoening, vormt aanhoudend warm weer een risico voor de gezondheid. Zo stierven er in 2010 tijdens de laatste periode van aanhoudend warm weer naar schatting 500 mensen meer dan normaal. Preventieve maatregelen bestaan uit voldoende vochtinname, verkoeling en beperking van overmatige lichamelijke inspanning.
[gegevens intermediair invullen en evt. contactpersoon] voorziet u nu alvast van informatie (bijgevoegde folder), die u kunt gebruiken bij uw contacten met patiënten en of cliënten uit de risicogroepen. De GGD verzoekt u om aan hen het informatiemateriaal ter beschikking te stellen en deze informatie met hen te bespreken.
Risicogroepen
Warm weer vormt voor bepaalde mensen een groter risico dan anderen. Ouderen vormen de grootste risicogroep omdat de temperatuurregulatie doorgaans slechter is en het dorstgevoel verminderd is. Naast ouderen is er een groter gezondheidsrisico bij warm weer voor mensen met een chronische (lichamelijke of psychiatrische) aandoening, personen in een sociaal isolement, daklozen, mensen met overgewicht en zeer jonge kinderen (0-2 jaar). Ook het gebruik van specifieke geneesmiddelen, alcohol of drugs geeft een verhoging van het gezondheidsrisico bij aanhoudende warm weer.
Effecten van aanhoudend warm weer
Als warme weersomstandigheden meerdere dagen aanhouden, kan dit leiden tot een verminderd welzijn en gezondheidsproblemen. Klachten variëren van algemene hinder zoals vermoeidheid, concentratieproblemen, duizeligheid en hoofdpijn, huidklachten zoals jeuk en uitslag met blaasjes en gevolgen van uitdroging zoals kramp, misselijkheid, uitputting, flauwte en bewusteloosheid. Uitdroging kan met name bij ouderen en mensen met een cardiovasculaire aandoening leiden tot verstoring van de bloeddoorstroming van vitale organen (hart, longen, hersenen, nieren) met mogelijk levensbedreigende gevolgen. Ook in Nederland zijn extra sterfgevallen te betreuren bij aanhoudend warm weer.

Wanneer is het té warm? 

Het Nationaal Hitteplan treedt in werking voor een bepaalde regio als in die regio de kans op aanhoudend extreem warm zeer groot is. Het gaat hierbij om minstens vier opeenvolgende dagen met een temperatuur van 27 °C of hoger. Echter, gezondheidseffecten zijn er ook bij lagere temperaturen. Onderzoek heeft uitgewezen dat bij ouderen de hitte gerelateerde sterfte toeneemt bij temperaturen boven de 17-23 °C. Warm weer kan dus tot gezondheidsproblemen leiden zonder dat er sprake is van extreme warmte of hitte, met name bij gevoelige groepen zoals ouderen en mensen met een chronische aandoening.

Rol van de GGD

De GGD heeft een rol binnen het Nationaal Hitteplan. Als er in [regio invullen] een periode van aanhoudende hitte wordt verwacht, stelt de GGD burgers, zorgverleners en gemeentes op de hoogte. U kunt contact opnemen met [gegevens intermediair invullen en evt. contactpersoon.uw GGD] voor vragen en meer informatiemateriaal. Ook op de website van het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu is meer informatie beschikbaar [http://toolkits.loketgezondleven.nl/].
Deze brief dient per regio te worden aangepast om het regionale karakter te benadrukken.
