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Próf. Dr À. POLMAN (uit het Anthropogenetisch
Instituut der Riiksuniversiteit te Groningen).

Enkele aspecten van de Volksgezondheid in Drenthe en Groningen
t.o.v. het Rilk in de eerste helft van deze eeuw
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Een verzoek vaÍr een tweetal studiekringen, die
uit hoofde van hun opzet in het bijzonder belang
stellen in het verleden, het heden en de toekomst
van de provincie Drenthe bracht mij ertoe de
positie van deze provincie ten opzichte van het
Rilk, speciaal met betrekking tot de volksgezond-
heid aan een nadere beschouwing te onderwerpen.
Er verd hierbil gebruik gemaakt van een aantal
vrii grove maatstaven en de eventueel uit de studie
te trekken conclusies kunnen dus ook niet anders
dan vri.j grof zijn.

De relatie van de provincie Drenthe werd niet
alleen t.o.v. het Rijk bepaald, doch ook t.o.v. de
provincie Groningen.

De cijfers. die aan het navolgende ten grondslag
liggen zijn, voor zover niet af te leiden uit de pu-
blicaties van het Centraal §ureau voor de Statis-
tiek, welrrillend door dit bureau verstrekt, waar-
voor miin harteliike dank.

Àllereerst enkele demografische gegevens.

Relatieve grootte van het
inwonertal.

In de periode 1901-1950 woonden de volgende
percentages Nederlanders in de provincies Gronin-
gen resp. Drenrhe (tabel l).

De relatieve betekenis, uitgaande van het aantal
inwoners neemt dus voor Groningen met vrii grote
regelmaat aÍ var 5,77 th tot 4.65 %; het beloop
voor Drenthe is iets anders; de in de eerste 25
jaar van deze eeuw langzaam optredende relatieve
stijging maakte in de daarop volgende periode
plaats voor neiging tot dalen. Er zijn hierop dus
in beide provincies invloeden, rlaarvan de migratie
vermoedeliik de grootste rol vervult. Dit vermoe-
den vindt steun in de volgende cijÍers, die ook be-
trekking hebben op de laatste 20 jaar van de
vorige eeuw en die aangeven de relatieve
be tekenis van g e b o o r t e - o v e r s c h o t
en migratie.

periode vormt van de toeneming op grond van het
geboorteoverschot; m.a.w. indien het getal groter
is dan 1, is er een vestigingsoverschot, en omge-
keerd. De cijfers zijn ook voor het Rilk gegeven.

Tabel 2

Verhouding der werkeliike bevolkiDgstoeneming t.o.v
het geboo!te-overschot:

IIet Rijk Groniígen Drenthe
1881 1885
1886*1890
1891 1895
1896-1900
1901-r905
1906-1910
1911 1915
1916-1920
1921-1925
1926-1930
1931-1935
1S36-1940
1941 1945
1046 1950

Kortheidshalve wordt slechts een enkel cijfer
gegeven (tabel 2), dat als volgt moet rvorden
geínterpreteerd: het vermelde getal geeft aan het
deel, dat de werkelijke bevolkingstoeneming per

De cijÍers van het Riik dragen uiteraard een
ander karakter dan die van de provincies; óij de
eerste is de buitenlandse migratie in het spel, bii
de tweede zowel de buitenlandse als de binnen-
Iandse en zonder twijfel in het algemeen de laatste
het meest. In deze studle v,'il ik alleen de provin-
cies in de beschouwing betrekken en het bliikt dus
uit deze cijfers, dat noch Groningen, noch Drenthe
in de aangegeven periode in staat geweest ziin hun
geboorte-overschot emplooi te verschaÍfen; de
periode 1901-1905 maakt voor Drenthe een uit-
zondering (de ontginning der venen zal hierop wel
invloed hebben gehad). Tijdens de crisisperiode
1926-1930 is in Drenthe het gehele geboorte-
overschot uit de provincie verdr.r,enen,

Hoe het met dit geboorte-overschot in de loop
van de bestudeerde periode is verlopen, blijkt uit
de volgende ci,fers (t a b e I 3) en de daarbij be-
horende grafiek (fig. l).

Het sterf tecijf er in Drenthe ligt in de
eerste 25 jaar van deze eeuw in de buurt van het
Rijksoemiddelde, meestal iets hoger en altlid hoger

Tabel 1

Per 100 inw.
van het RUk 1901i'05 ',06/',10 ',11/',15 '16i',20 '21t25 '26130 '31/',35 '36f40 '4u',45 ',46l'50

5,77
2,93

5,49
2,97

5,35
3,00

5,27
3,05

4,84
2,8t

4,79
2,87

4,65
2,83

Groningen
Drenthe

4,89
2,80

I

Ka ,, íL

0,98
0,78
0,94
0,85
0,99
0,80
1,10
1,01
1,01
7,02
7,O7
0,90
0,77
1,02

5,08
2,89

5,67
2,96
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TÀBEL 3: GEBOORTE EN STERFTE IN HET RIJK, GRONINGEN EN DRENTHE PER 1OOO IN\VONERS
r{ct Rijk Gronirrgen Drcrrthe

Srcrfre Ceboorte-
overschot

Geboortc Sterfte Get'oorte- Gcboottc [.'tl
Gcboortc-

3112311 2 2

11,9
17,4
17,2
15,0
14,8
13,0

TJ,)
9,9
9,8

8,9
10,7
8,3

14,7
13,6
14,0
t5,7
15,7
15,8
14,6
11,7
15,2
11,8
11,0
10,1
10,s
15,4

35,0
33,7

31,8

28,O

25,9

21,3
20,5

26,0

21,6
vJ,6
79,7
17,3
16,2
14,4

13,6
10,4
10,0
8,9
9,0

11,4
8,0

13,4
13,2
13,5
15,0
15,6
15,3
150
12,3
1s,4
13,4
12,1
11,6
10,9
18,1

32,6
31,0
3t,2
30,3
30,5
28,8

,a

25,1

19,9
1q0
21,2

32,5
33,8
33,7
34,4
33,3

32,6
31,7
26,8
u,5

24,0
27,0

79,6
19,7
19,8
16,9
16,4
14,9
13,5
14,s
10,3
10,2
8,8
8,5

10,1
7,5

12,6
12,8
14,0
16,8
18,1
18,4
18,9
18,1
,1 r',

1ó,5
15,8
14,1
13,9
19,4

25,3

l'ig. 1: Geboorte, sterÍte en geboorte-overschot in
Nederland, Gro[ingen en Drenthe in de periode

1880-1950.

o

odan het cijler van de provincie Groningen. Men
hoede zich er voor al te ver gaande conclusies
hieruit te trekken: de leeftijdsopbouw van de be-
volking zou ons dan x'el eens parten kunnen
spelen,

Wat het geboorteci, Íer betreft heeft de
provi[cie Drenthe t.o.v. Groniugen al van 1886-
1890 af en t.o.v. het gehele Rijk van 1891 - 1895 af
de leiding genomen (dit til uiteraard niet zeggen,
dat Drenthe hiermede gequalificeerd is als de pro-
vincie met het hoogste geboorteciifer van alle pro-
vincies).

De leef tiidsopbouu' heeft zonder enige
twijÍel invloed op het aspect, dat zo juist is ont-
wikkeld; verwezen moge u'orden naar f i g. 2,
waarin deze leeftijdsopbouw is neergelegd voor
twee tiidstippen, n.l. op het moment van de volks-
,

telling van 3l December 1909 en van I Mei 1947.
Hierbij is gebruik gemaakt van de absolute getal-
len; het gebruikelijke beeld van een bevolkings-
pyramide is hier wat vertroebeld, doordat de pyra-
mide om de verticale as is omgeklapt en bovendien
90o naar rechts is gedraaid.

Uit deze getransformeerde ,,pyramide" zijn niet-
temin enkele zaken af te leren.

Voor het Rijk heeÍt de pyramide in 1909 een
vrii regelmatige vorm; er is na de zO-iaÍige leeltiid
in alle klassen een !-rouwenove(schot; Groningen
vertoont een overeenkomstig beeld, al is er een
duidelijke aanduiding van een meer normale terug-
gang in de bezetting van de leeÍtildsklasse van
20-24 jaar: Drenthe wijkt echter meeÍ a[ van de
pyramide van het Riik; de omslag van het mannen-
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1881-1885
1886-1890
1891-1895
1896-1900
1901-1905
1906-1910
1911-1915
1916-19m
1921-1925
1926-1930
1931-1935
1 6-1940
194t-t945
1946-1950
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overschot naar het'vrouwensurplus, díe in de klasse
van 20-24 jaar normaal plaats vindt, blijlt achter-
wege en de mannen bliiven in alle klassen in de
meerderheid. De migratie zal dit op haar geweten
hebben, het is immers niet aannemeliik, dat de diÍ-
Íerentiële mortaliteit, die in het algemeen ten on-
gunste van de mannen werkt. in deze provincie
een tegenovergesteld eÍfect zou vertonen, Er zijn
dus bliikbaar meer vrouwen dan mannen uit de
provincie Drenthe weggetrokken.

Beschouwen we de pyramide var, 1947, dan treft
het ons, dat die van het Rijk eer ontwikkeling
geeft in de richting van het stolpkarakter, mits af-
gezien wordt van de brede basis door het sterk

NEDERLAND

even gevraagd voor de bezettin5l van de leef-
tij den boven 65 jaar. (Tabel {).

Tabel 4
l!Íannen resp. vrou\&'en van 65 jaar en ouder in percen-

ten van alle mannen resp. vrou\À/en.

1909

1947

Groningen

6,16
7,17
'7 01

8,66

m.

m.

Het Rijk

5,75
6.48
6,80
7 ,37

DreIlthe

5.85
),T J
6,64
b, t,l
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verhoogd geboortecijfer na de oorlog, die voor de
volgende mensenleeftiid wellicht het beeld van
later te construeren pyramiden zal blijven bein-
vloedenl De omslag vindt weer plaats in de groep
van 20-24 jaar.

Dit stolpkarakter wordt sterker vertoond door de
provincie Groningen, doch overigens kan van Gro-
ningen hetzelÍde gezegd worden als van het Rllk.

Drenthe heeít de uitzonderingspositie behouden;
de stolpvorm is slechts in de jongste leeftijdsklas-
sen aangeduid, de omslag van het mannensurplus
in een vrouwenoverschot vindt niet plaats; blilk
baar zijn nog analoge invloeden werkzaam als in
1909.

Bilzondete aandacht wordt in dit verband nog

fig, 2: Leeftudsopbouw in Nedelland, Glonin8en en Drenthe op 31-12-1909 en op 1-5-1947

hogere lee ftijdsklassen, zo',r'el in 1909 als in 1947.
dat Drenthe doet afwijken van het Rijk en van de
provincie Groniugen, is zonder twiifel voor een
deel clebet aan de ontwikkeling van het ruwe
sterltecijfer in de ioop van deze eeurv, de invloed
van een lagere bezetting in deze groep u'ordt
sterker, flaarmate het aandeel, dat de hogere leef-
tijden t.o.\,. de jeugdiger.r innemen in de totale
sterfte groter wordt,

De analysering van de sterfte en in het bij-
zonder de relatieve betekenr's, waarin verschillende
leeftijdsgroepen hieraan deel hebben is thans aan
de orde. In tabel 5 zijn de cijfers neergelegd,
die aanleiding kunnen geven tot een beschouwirg,
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TABEL 5 VAN ELKE 1OO ZIJN IN DE IO_VIJFJARIGE PERIODEN VAN DEZE EEUIW OVERLEDEN:

Het RIk
1901/1905 11906/1910 191111915 t1916[1920 192111925 1926119N 1931/1935 1936/1940 i194111945 194611950

2É,81
17,8
3,84
2,51

23,57
9,68
3,47
2,34
4,12
4,67

36,08

10,07

21,49
8,66
3,59

4,59
4,72
5,57

38,

10,81

15,10
9,6
4,19
3,44
6,63

5,97

13,23
5,54
3,11
1,9s

4,48
5,84
9,70

37,10
14,51

10,58
3,72
2,59
1,63
4,03
r'1S
5,84

10,41
40,69
t6,11

8,73

1,45

4}8
5,76

10,62

17,30

9,81
3,65
3,01
2,:25
6,24
5,24
6,43

38,59
15,31

10,17

1,62
0,97
3,15
3,12
5,33
9,69

44,36
18,55

t4,53

8,35

I
I I tt,b

4,33

15,39
6,46
3,05

4,92
4,13
6,00
9,36

34,27
13,6110,90

1m-Àlle leeftijden 100,- 100,- tÍl(), 100,- 100,- lm,- | 100,- 100,-

Groningen
1901/190s 1906/1910 19'll/191s 1916/1920 r92tl192s:192611930',19311t93s 1936lr9qn 194111945 1946/19s0

bcn. 1

1-4
5-14

15*19n-»
4049
50-59

11,94
4,68

32,34

10,24

19,96
9,17
3,36

4,87
5,12

37,49

12,24

19,72
8,18
3,50
2,6)
4,61
4,38
5,39

38,80

12,81

13,91
8,80
4,85
3,70
7,46
6,23
5,88

14,02
5,70
2,93
2,n
4,73
4,28

8,34
34,81
17,37

11,02

I,64
4,39
3,74

9,3s
37,75

8,65
3,19
2,:
1,54

7,44
2,45
1,77
1,24
3,52

8,99
44,52
21,97

3,15
2,4
2,00
6,65
5,01
5,59
8,45

3a,n
1A,74

8,67
2,57
1,47
0,87
2,88

4,70
8,30

44,:

,48

o
JI.

JI

jr

JI

5,3I 3,71

&-79
8O jr.

)36,s1
12,66oudcr

s,30

41,55
20,70

Alle lecftldcn...... 100,- 100,- 100,- l 100,- 100,- 1LU, 100,- r00,- | 100,- 100,-

Drenthe

11901i1905 1906/1910 t91111915 19t6lt9m 192U192s 19%l1,9,J )193111935 19 11940lt94t 11945 1946l1eso

bcl. 1

1-4
5-14

l5-19
2fi--a9
30 39
40-491
s0-59 j
60-'19 i

ouder

12,64
5,52
2,59

6,63

)7 'i1
11,94
4,73

4,85
5,36
5,95

34,07

8,36

11,79
4,50
2,76
5,24
4,95
5,7 4

17,4s
10,07
5,60
3,90
a,
6,42
6,00

32,4
9,U

19,24
9,23
4,10
2,04
5,21
4,85
5,61
8,09

29,41
12,17

16,01
7,16
4,57
1,91
4,46
4,87
5,36
8,30

33,46
1338

13,48
4,81

1,58
4,
4,20
5,56
9,58

37,48
15,68

10,86
3,97
2,75
1,65
4,11
4,24
5,16
8,34

40,48
18,42

11,12
4,51
3,13
2,4r)
6,96

8,08
36,5r
15,87

10,85
3,20
1,94
1,11
3,86
3,48
5,?0
8,45

40,24
21,66

77

32,93

80 jr. en
) 34,20

8,70

Àllc leeftijden 100,- 100,- | 100,- 100,- 100,- 100,- 10o,- 100,- I 100,- 100,-

t) Van 1901 t/r)r 1918: 5 13 en 14-19 jr. o
In f i g. 3 ziin deze gegevens visueel iets meer

toegankelijk gemaakt.

Met de waarschuwing, dat het relatieve van de
weergegeven cijfers goed in het oog moet worden
gevat, kunnen hieraan de volgende beschouwingen
worden vastgeknoopt,

Duidelijk is waarneembaar, in welke mate in de
loop van 50 iaren de bijdrage, die de verschillende
Ieeftijdsklassen aan de sterfte leveren, zich heeft
gewiizigd. De biidrage van de boven-50-jarigen is
in het begin van deze eeuw t 40 /c van de gehele
sterfte, de rest werd gevormd door de beneden-5O-
iarigen (waarin de zuigelingen wel een aanzien-
lijke tol betalen, n.l. meer dan 20 /o).
4

Bepalen we ons eerst tot de groep van b o v e n
5 0 i a a r, dan zien we zowel in het gehele Riik
als in de provincie Groningen een regelmatjge toe-
neminq van het aandeel van deze groeP t.o,v.
de jongeren; Drenthe doet aan dit gunstige
verschijnsel, althans in de eerste 20 iaren niet mee;
in de iaren daarna wordt de achterstand ten dele
inqehaald; van de overledenen wordt in het Rijk
in de periode 1946--1950 door de 5O-jarigen ge-
leverd 72,6 /o, in Groningen 76,4% en in Drenthe
70j5%. De betekenis van het aandeel der 80-
iarigen en ouderen, die in 1901-'05 uitdrukking
vond in het Riik door een percentage van 8,35, in
Groningen van 70,24 en in Drenthe van 6,36, heeft
zich gewijzigd in de voor de sterfte in het algemeen

t roo-
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15-19 jr. 1) .......
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fig. 3: Relatieve sterfte naar de leeftíd in Nederland,

cronin8ell en Drenthe in de periode 1901 1950.

o

gunstige Íichting van een verhogin.q tot resp.
18,55, 23,48 et\ 2l,66 lo ii het tijdvak van
1946-t950.

Onder herhaling van de zo juist uitgesproken
waarschuwing zal thans een enkel \À,oord worden
gewijd aan de sterf te beneden 50 .l aar.
Zoals reeds medegedeeld, blijkt in het begin van
deze eeuw in ons land, en in overeenstemmilg
hiermede in de plovincies Groningen en Drenthe,
26,81 resp. 25,52 er 22,51 /o var de overledenen
de leeÍtiid van I jaar niet te hebben beÍeikt: dit
beeld heeft zich geleideli.ik sterk gewijzigd en in de
meest lecente periode is het relatieve aandeel van
de zuigelingensterfte teruggelopen tot 10,17 tó
voor het Rijk, 8,67 l1c voor de provincie Groningen
en 10,85 c/o voor d,e provincie Drenthe. We zien
hier in grote liin hetzelfde verschilnsel, dat zo juist
is gesignaleerd bil de bespreking van het verloop
van de relatieve betekenis van de sterfte van de
beneden 50-jarigen: het achterbliiven van de ont-
wikkehng van de zuigelingensterfte in Drenthe tot
en met de periode 1921,-1925 en het daarna zich
meer aanpassen aan het landelijke beeld. Het is
evenwel niet in de eerste plaats door de z u i g e -
lingensterÍte, dat het beeld v.ordt beheerst.
Indlen de kleute! enhet schoolkind, dus
de groepen yar l-4 ir. en van 5.--14 jr. ge-
durende deze periode rvorden nagegaan, dan blijkt,
dat hier nog in sterkere mate het zwakke punt
voor de provincie Drenthe heeÍt gelegen, Het
achterblilven in de ontwikkeling in gunstige rich-
ting springt hierbi; wel duidelijk in het oog; even-
zo valt het op, dat ook hier na de periode 1921-

1925 een relatieve verbetering is opgetreden.
Men diene zich goed voor osen te houden, dat

de in dit artikel toegepaste methode van de rela-
tieve betekenis van de sterfte van de leeftijdsgroe-
pen niet tot vergaande conclusies kan leiden, De
gebruikte methodiek kan evenv.el toch een inzicht
geven, hoe het beeld, dat de volksgezondheid ons
geeft, gemeten met de ruu'e maatstaf van de sterÍte
zich kan wijzigen in een halve eeuw. Het gebruik
van gestandaardiseerde sterftecijfers, öf door mid-
del van een correctie op een standaardbevolking,
àI met de methode van U d n y Y u le zou be-
trouu,baarder resultaten geven. Dit neemt niet weg,
dat ook de gebezigde manier aan het licht heeft
kunnen brengen, dat de positie van de provincie
Drenthe, zonder twijfel in de eerste 25 jaar teÍ'\
opzichte van het Rijk en van het naburige Gro-
ningen op het gebied van de volksgezondheid
achtergeb)even, zich in de tv,.eede 25 iaren aan-
zienlijk heeft hersteld. Verschillende oorzaken zifn
hiervoor aan te geven, de extra aandacht, die van
overheidsu'ege aan de hygiënische toestanden in
Drenthe in de twintiger jaren werd gegeven, heeft
zeker niet nagelaten vruchten af te werpen. De
Vereniging Opbouw Drenthe heeft hierbij
een werkzaam aandeel gehad; echter is het zo, dat
verbeteringen op dit terrein nooit van één factor
afhankelijk zijn. De totale structuur en uiet in de
laatste plaats de economische is deze eeuw in
Drenthe grondig veranderd.

Thans nog iets over de doodsoorzaken, -waalvan
de figuren { en 5 een beeld geven.
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fig. 4: Relatieve bet€kenls van enige doodsoorzsken
in Croningen (1901 1950)

Uit een gloot aantal mogeliikheden om een in-
druk te krllgen van de betekenis, die verschillende
doodsoorzaken voor de relatieve positie-bepaling
van de provincies Groningen en Drenthe t.o.v. het
Rifk vervullen, is een greep gedaan; in het biizon-
der zijn enkele acute infecties genomen, verder
de tuberculose en de kraamvrouwensterÍte. Boven-
dien is er een relatief weinig betekenende doods-
oorzaak: de zelfmoord uitgehaald in verband met
de reeds eerder geconstateerde afwijkingen van
de Noordelijke t,o.v, biiv, de Zuideli)ke provincies
in ons land en ten slotte r*'erd ook nog een ,,oor-
zaak" it de beschouwing betrokken nl, de ouder.
dom, die eigenliik geen doodsoorzaak mag heten
maar rneer een graadmeter van de accuratesse,
waarmede de aangifte kan geschieden. De Iiguren
ziin zo geconstrueerd, dat bij geli.ikmatige distri-
butie van de doodsoorzaken over het gehele land
de lijnen van het peÍcentage bevolking, dat in de
respectieve provincies woont, zouden samenvallen
met het percentage, dat aan de bepaalde doodsoor-
zaak is overleden, De leefti.idsopbouw is hie n niet
verwerkt, hetgeen het beeld zonder twijÍel iets on-
6

betrouwbaarder maakt. Het blijkt, dat de genomen
acute i n I e c t i e z i e k t e n, inclusief de
acute bronchitis en de pneumonie in
Drenthe regelmatig meer slachtoÍfers hebben ge-
bracht dan op grond van het zo juist genoemde
uitgangspunt mocht u'orden verwacht; de t u b e r-
c u I o s e heeft blilkbaar in de afgelopen periode
voor deze pÍovincie niet meer betekend dan voor
het gehele Rllk. Voor de zwangerschaps-
z i e k t e n is in de eerste helft van de periode de
positie va,l Drenthe ongunstiger, voor de tweede
helft niet meer. De ,,o u d e r d o m" treedt, wat te
verwachten u,'as in verband met de leeftijdsop'
bouw, niet op de voorgrond, integendeel, ter.r'ijl de
zelf moord relatief een grotere rol vervult dan
verwacht mocht worden.

Groningen laat een gunstiger positie zien ten op-
zichte van de inÍectieziekten; de tuberculosesterfte
blilÍt globaal beneden het Rijksgemlddelde, evenals
de zwangerschapsziekten; de doodsoorzaak ouder-
dom is relatief iets te zwaaÍ bezel (zi.e leeftilds-
opbouw) terwill zelfmoord in de gehele periode een
niet onbetekenende afwijking van het Rijksgemid-
delde laat zien.

Àan de hand van de doodsoorzaken is tevens
nagegaan, hoe de provincies Groningen en Drenthe
zich t.o.v, het Rijk gedragen in de jaren 1941 en
1942. (Íis. 6) .
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fiR. 5: Relatieve betekenis van enige doodsoorzaken
in Drenthe (1901 1950)
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flg. 6: Rels.tieve betekenis van doodsoorzaken in
Nederla.nd, Groningen er Drenthe in 1941 etr 1842

Het zwakke punt wordt voor Drenthe gevormd
door de besmettelilke ziekten van de ademhalings-
organen, terwijl ook de sterÍte in het eerste levens-

jaar in die beide jaren Drenthe een ongunstige
positie heeft doen innemen, evenals de aangeboren
lichaamsgebreken. Bil Groningen doet de bezet-
ting van de oudere leeltildsklassen zijn invloed gel-
den; ook de ziekten van de ademhalingsorganen;
met betrekking tot de besmetteliike ziekten wijkt
Groningen gunstig af t,o.v. het Rijk.

Voorlopig het terrein overziende, kan worden
verklaard, dat de provincie Drenthe in velerlei op-
zicht op het terrein van de volksqezondheid de
achterstand bezig is in te halerr.

Met het vorenstaande wil allerminst worden be-
weerd, dat er geen z§'akke psnten zijn ten aanzien
van de volkssezondheid in Drenthe. Deze zwakke
punten zijn in ons gehele land aan te wijzel en de
provincie Drenthe maakt hierop geen uitzondering.

Een gevoelige indicator is steeds de perina-
tale en de z u i g e I i n g e n s t e r Í t e en ikwil
dit artikel besluiten met een overzicht, dat door
Mej. J. H. Posthuma lr'ordt gegeven*).
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IN PE ACEfl ?AOE SDOOOSOOR ZA XEN

Pe natale srerfte
(l)oodgcb. cn ovcrlcdet in 1c wcek)

Zuigclingensterfte
(Pcr 1000 levcnd geb.)

193711939 194711949 1950 1951 | 193711939 | 194711949 1950 1951

Groningen ...
Friesland.....
Dtenrhc,....
Ovcrijsscl , , .

Gelderhnd
Utrecht . . -...
Noordholland
Zuidholland
Zeeland ..,,.
Noordbrabant
Limburg.....

41,8
38,1
46,1
41,6
45,0
38,7
37.5
37,3
42,4
44,6
44,8

31,2
35,1
29,1
34,6
34,9
29,6
30,6
28,9
29,6
35,2
34,0

32,3
28,9
40,2
37,9

28,7
27,4
29,5
30,0
32,8
29,7

25,8
25,8
34,0

22,8
2r,0
23,7
n,4
n,9

24,6
2I,3
21,7

30,4

23,0

19,7

28,3
2i,9

20,2
,4

33,0

24,8
34,6
,t6,8
48,9

36,7Het Rijk 4t,t 33,9 32,9 32,0

(Over.lr1tk uit hat T dachriÍt Doot SociLle Cleneeshu,nile DarL 72 ,Jurli 1953)

29,5 25,1 trs,1

7

In dit overzicht ziin alle provincies betrokken en
het spreekt voo{ zichzelÍ. Voor een deel hebben de
ciifers betrekking op één iaar en ze moeten dus als
zodanig worden gewaardeerd; bovendien over..
schriidt het overzicht ten dele de grenzen van de
bestudeerde periode. De conclusie, die uit het
vorenstaande ten aaIzien van de provincie Drenthe
werd getrokken, wordt door deze cijfers bevestigd,
Het zou verleideliik zi.in uitvoeriger in te gaan op
verschillende aspecten van de volksgezondheid in
de provincies, die aan een globaal overzicht zi.jn
onderworpen: zonder twiiÍel zou het gebruik maken
van een loupe op veledei punten de insuÍÍiciëntie
van de gebruikte methodiek kunnen aantonen. Het
wil mij voorkomen, dat het zijn nut kan hebben
voor het inzicht in de geografische pathologie om
over langere perioden de ontwikkeling van kleinere
onderdelen van ons land eens te bestuderen.

.) Tudschr. voor Sociele Geneesk. 29.5,'53 p.2?3e.v.
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35,5
33,8
34,0
37,5
38,0
n,4
31,5
31,2
34,4

,9
,5

31,6
33,5
34,9
39,3
37,0
32,3
30,4
29,1
33,2
35,2
34,3
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