
Momenteel ligt oon deel van de kIadhten door het 
ziek-zijn van de mens in het psychosomatisch viak 
en het is de plicht van de arts zich de deskundig
heid, welke hij nodig 'beeft om hierin hulp te ver
schaffen, eigen te maken. De arts is ook voor zijn 
medemens degeen die het ziek-zijn van de mens 
aanvaardt en ermede vertrouwd is, die achter de 
symptomen en klachten het lijden van de patient als 
mens OInderkent en die zich afvraagt, of het mens
zijn als existentie 'het ziek-zijn als gegeven situatie 
meebrengt. Misschien dat het ziek-zijn van de mens 
en het worden tot de homo-patiens samenhangt met 
dit weten van de mens, nooit volledig mens te kun
nen zijn. 

Wanneer wij ons een moment real'iseren wat de 
mensen elkaar aandoen, oorlog, armoede, overheer
sing, haat, rassendiscriminatie, afgunst, dan kan het 
niet anders of ziekten en ziek-zijn moeten ontstaan. 
Ondanks deze feitelijk'heid behoudt de mens een 
zeker verlangen naar oon ander mens-zijn. 
In dit verlangen en ill dit ziek-zijn, heeft hij be'hoef
te aan hulp. De arts is de personificatie van de hulp 
die de mooemens de mens aanbiedt. De arts is ech
tot die hulp, welke hij door kennis kan aanbieden. 
ter in de hulp, welke hij kan aanbieden, begrensd 
Hoogstens weet hij beter dan de patient, dat zijn 
huip begrensd is en dat hij het patient-zijn van de 
mens moet aanvaarden omdat hij dagelijks met dll 
werkelijk'heid van de nood van de medemens wordt 
geconfronteerd. De arts wordt door zijn arts-zijn 
goowongen met de patient-situatie van de mooe
mens te leven en hierover na te denken. Zowel over 
het hoe ais soms over het waarom. 
Missdhien over het waarom nog dlt: een van de 
meest werkelijke verhalen over 'bet hoe en waarom, 
die de mens oo~.t heeft geschreven is een verhaal van 
zesduizend jaar geleden. U kent het allen als het 
paradijsverhaal en 'bet wordt verteld in het oorste 
hoek van de Bij'bel, het boek Genesis. Hiervoor is 
het volkomen onbelangrijke of u zieh een gelovig 
mens noemt ja of neen, omdat dit vemaal het eigen
dom is van alle mensen en niet van een bepaalde 
groep. Het is !bet verhaal van de mens, die zijn ziel 
aan de kennis verkoopt en daarmede het paradijs 
verspeelt maar de herinnering era an behoudt, zon
der er weer binnen te kunnen komen, hoewel hij dit 
op alle manieren probeert doordiezelfde kennis 
hiervoor in te schakelen. Het merkwaardige van dit 
verhaal - wat de meeste mens en vergeten - is, 
dat er in dit paradijs twee bornen stonden, een van 
de kennis en een van 'het leven. De boom van de 
kennis hooft de mens in zijn bezit, dus ook de arts. 
De boom van 'bet leven 'beeft de mens niet en de 
arts niet, maar beiden weten van het bestaan er
van. 
Ziek-zijn hooft met deze twee gegevenheden te 
maken. De kennis van de arts :is de hulp die de 
medemens aanbiedt, het weten van het leven is de 
basis van de arts-patient-relatie. In het volledig 
aanvaarden door de arts, als personificatie van de 

medemens, van het ziek-zijn van de mens als een 
menselijke situatie, komt voor de patient als mens 
de mogelijkherd vrij inzijn voUedig mens-zijn te 
kunnen blijven geloven ondanks het fetitelijk patient 
zijn. Aan de ontmoeting van arts en patient wordt 
voor de mens het volledig mens-zijn duidelijk. Niet 
als een menselij'k bereikbare mogelijkheid, maar als 
een mogelijkheid tot een kunnen aanvaarden van 
'het 'hestaan hiervan. Het wezenlijke van de arts is, 
zijn medernenselijke hulp door zijn kennis en tege
lijkertijd zijn hewogen'bei'd om het lijden van de 
gelhele mens, zonder dat hij weet waarom en zonder 
dat hij uiteinidelijk als arts een antwoord kan geven, 
behalve in het aanvaarden van de feitelijkheid. 
Dit is de uiteindelijke reden, waarom wij allen arts 
werden en dit is ook de uiteindelijke reden waarom 
dit Genootsehap werd opgericht als een poging de 
patient niet oon gespleten hulp te geven, waatbij de 
mens in kennis-stukken wordt uiteengereten, maar 
de hulp welke gegeven wordt aan de mens als tota
liteit inzijn situatie van de homo-patiens. Niet so
maaseh of psychosociaal OIf welk adjectief ook, maar 
als hulp aan de mens, die zijn ziek-zijn in oon of an
der facet van zijn mens-zijn manifesteert. 

Het is deze parodoxale situatie van de arts, die zijn 
verantwoordelijk'herd beseft al zijn kennis te moeten 
aanwenden om de mens de huip te geven, welke 
hij maximaal kan geven, maar die tegelijkertijd weet 
dat zijn hulp beperkt is door het feit, dat hij zelf 
medemens is en 'bet patient-zijn van de mens moet 
aanvaarden en begeleiden om in het mens-zijn van 
de patient te kunnen blijven geloven. 
De arts biedt zieh aan als begeleider op zijn tocht, 
ais personificatie van de mede-menselijke hulp. 
Het is deze taak, welke de essentie van het hui,r,arts
zijn uitmaakt en welke ons de ideele en energetische 
achtergrond versehaft met deze taak door te gaan, 
terwijl wij weten nooit onze opdracht geheel te zul
len kunnen verwerkelijken. Ik 'boop dat wij deze 
combinatie van kennis en arts-homo-patiens-relatie 
te allen tijde in 011S Genootschap kunnen hand'haven 
en hier mede verklaar ik dit vijfde congres van het 
Nederlands Hui!lartsen Genootschap voor geopend. 

WISSELING VOORZITTERSCHAP N.H.G. 

De nieuw benoemde voo'rzitter van het N ederlands 
Huisartsen Genootsdhap, Dr F. J. A. Huygen, sprak 
na de scheidende voorzitter, de volgende rede uit. 
Dames en Heren, ik dank u voor de instemming met 
mijn benoeming tot voorzitter van het Genootschap 
en vOior het vertroruwen, dat u in mij stelt. Ik wi! dan 
ook beginnen met u te danken voor dit vertrouwen 
en de hoop uit te spreken, dat ik rut niet zal be
schamen. Hetzal echter bepaald niet gemakkelijk 
zijn te voldoen aan de verwaehtingen, die u van een 
voorzitter hebt, na de vier jaren waarin Hogerzeil 
deze po,Gt 'beeft bekleed. Hij heeft zich op zo'n voor-
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treffelijke wijze van zijn taak gekweten dat het moei
lijk anders kan, of ik 'zal u min of meer moeten te
leurstellen. HogerzeH deed het 01(> zijn eigen, onna
volgb'are wijze: rustig, zeker, met vaste hand en 
heldere blik, gemDedelijk en tegelijk toch waardig. 
Hij was van alles in het Genootsdhap tot in de fines
ses op de hoogte en tegelijkertijd overzag hij helt 
geheel. Hij hield de grote lijnen in het oog en zette 
zeIf 'de hakens uit, waarbij zijn beschouwelijke, filo~ 
sofulC'he instelling du'idelijk merkhaar was. Hij gaf 
zich vDlledig aan het Genootsdhap, waarbij zijn 
enorme werl&radh:t enzijn bijna onvoorstelba'ar gro
te energie bijzimJ:der goed van pas kwamen. Zijn 
creatieve geest bevrudhtte anderen telkens weer op
nieuw, zijn soepeJhelid maakte het mogelijk dreigen
de tegenstelHngen te overbruggen. Daarbij bracht 
hij alles wat hij deed onmiddellijk op een bepaal'd 
niveau. Hogerzell was een voortreffelijk voorzitter, 
die, ten koste van grate persoonlijke offers, jaren
lang zijn beste krachten - en die Waren bepaald 
met gering - in dienst van het GenDotsehap heeft 
gesteld. Het is mij bekend dat het tegelijkertijd toch 
odk een persoorn1ijk offer vo()r hem hetekent, afstand 
te dben van 'zijn voorzitters'zetel, daar hij aan het 
Genootschap zijn hart geheel heeft verpand en het 
als 'het ware een 'deel van hemzelf is gewo~den. Ik 
hoop er in te mogen s'lagen in zijn geest op de door 
hem ingeslagen weg voort te gaan. 
Hogerzeil's verd'iensten voor het GenOdtschap reiken 
echter veel verdier, 'dan het zo voortreffelijk vervul
len van het voorzitterschap. Bij de voorbereidlug 
van de oprichting van het NederlandS Huisartsen 
Genootsdhap spereEde Wj de belangrijkste rol. Men 
kan gerust ste11.en: wanneer Hogerzeil er niet ge-
weest was, 'zou dit Genooltschap thans niet reeds 
zijn vijfde oongres kunnen houden. Er zijn weI pre~ 
liminaire initialtieven geweest van Rademacher en 
Ten Cate, maar wanneer Hogerzeil zich hier niet 
met zijnorganisatievermogen en 'zijn energie had 
achtergezet ZDU het waarschijnlijk rrog weI jaren 
hebhen geduurd, eer er een wetenschappelijk Ge
nootschap van huisartsen zou zijn geboren. Een der
gelijke verernging zou er 'in ieder geval zonder Ho>. 
gerzell besll:st anders hebben uitgezien. Het huidige 
Genootsdhap draagt in alles zijn signatuur. 
Ik heb dlt alIes gezegd, niet aileen om de loftrompet 
over de persoon van Hogerzeil te steken, hoewel ik 
dit zeer gaarne dOle, daar ik hem van het begin af 
aan van nabij heb me€lgemaakt en dus zelf orprecht 
kan getuigen van mijn bewoodering. Ik heb dit edh
ter tevens gezegd. om aan te tonen dat het Genoolt
sdhap bijzonder grote dank aan 'hem is versehuldigd. 
Ik meen dat deze dank door helt Genootsohap tot 
uitdrukking gebradht mOiet worden. Daarom is mijn 
eerste daad als V'OOI'zitter van het Genootsdhap 
thans aan het ledeneongres voor te stellen Hoger
zeil te benDemen tot ons eerste "lid van verdienste". 
CDHega Hogerzeil, helt is uw eigen idee geweest aan 
scheidende bestuursleden het embleem van het Ge-
nootschap aan 'te bieden. Ik wi! er rehter meteen 
bijvDegen dat wij ons in het bestuur hebben beB."a
den - tegen de gewoonte ditmaal buiten u om -

wart wij u, beh'alve dil embleem, zouden aanbieden. 
Onze gedachten gingen daarbij uit naar een portret, 
hetzij geschilderd, hetzij geboetseerd. Wij zullen 
daarover 'te zijner tijd gaa..'":1e nader met u in ov-er
leg treden. Uiteraard verdwijnt u niet uit de g~ 
zichtskring van het Genootschap. Wij prijzen ons 
gelukldg dat u lid blijft van de Commissie Weten~ 
schappelijk OnderzDek. Bovendien hebt u 'zich be
reid verklaard 'te voldoen aan een beroep dat het 
b~stuur op u moeht doen, voor ZDver u dat mogelijk 
is. Ik vrees echter, 'dat wij nog weI meermalen een 
dergelijk beroep op u zuHen moeten doen. 

Dames en Heren, ooUega HDgerzeil heeft zijn rede 
roods gewijd aan 'de afgelorpen periode. Van een 
nieuwe voorzitter wordt verwacht dat hij zijn blik 
naar de toekDmst rieh't. Ik za:I bier eehter geen b~ 
ginselverklaring afleggen. Mijn beginselen zijn de
zelde alsdie van de afgetreden voorzitter, wiens 
rechterhand ik in de afgelopen jaren heb mogen 
zijn, dezelfde als van het gehele bestuur, dezelfde 
a:ls van u allen, huIsartsen. Ik zal ooik geen perspec
tief op de toekoms't Dpenen, hOle verleildelijk dat ook 
mogezijn. Enerzij'ds ontbreekt mij daarvoor de tijd, 
anderzijds komt het mij heter voor dichter bij huis 
te blijven. De idealen van het Genootschap zijn 
reeds hoog genDeg en reiken reeds ver genoeg. Ik 
zou tlhans willen vo;lstaan met 'het uitstippelen van 
enkeJ.e lijnen voor het toekomstig beleid, zoals ik 
deze zie. 
Ik zoo er daarbij vanuit willen gaan d'at de i'deren, 
waaruit het Genootschap is geboren, levensvatbaar 
zijn gebleiken en voldoende weerldank in de wereld 
van de Nederlandse huisartsen hebben gevonden, 
getuige het feit dat we thans 853 lerden kunnen teI
len. De vele initiatieven en activiteiten, die door 
deze laden in de afgelopen jaren zijn ontplooid, 
heblben 'heit hes'taansreeht van het Genootschap vol
doeilide bewezen. Hetzal er t'hans naar mijn mening 
edhter op aankomen, het zo sneI opgetrO'kken g~ 
bouw te oonsoHderen en hechter te funderen. De 
beleden i!dealen zuHen nader geconcretiseerd en zo~ 
veel mogelijk moeten worden gerealiseerd. 
De kern van helt Genootschap, dat wil zeggen het 
bestuur, de commissies en de landelijke studiegro~ 
pen, en met name geldt dit weI voorr de oommissie 
VOOT reidactie van "huisarts en wetenschap", voor de 
commissie nascholing, de oommissie wetensehappe~ 
lijk onderzoek en de landelijke studiegroep "Prak
tijkvoering", draai't op valle toeren. De activitei't 
van dit hart van het Genooltschap laat niets te wen
sen over en zal niet of nauwelijks belloeven te wor
den opgevo€ITd. Het zal er eerder op aankomen 
deze activiteiten wat te richten en het nuttig rende
menlt te verhogen, door efficiente werkwijze en 
taakverdeIing. Belangrijk lijkt mij hierbij dreigende 
overbelasting 'te voorkomen; te delegeren wat aan 
deskundige hulpkradhten kan worden gedelegeerd, 
te coordineren wat van de verschillende activiteiten 
kan worden gecOOrdineerd. Dit maakt dus goede 
oniderliIllge communicatie noodzakelijk. Er zal ook 
een goede communicatie met de periferie noodza-
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kelijk zijn, wil de stuwkracht van het hart daar zijn 
nut kunnen afwerpen. Deze periferie van het Ge
naotsehap, dat wi! zeggen de plaatselijke centra, 
lijdt hier en daar weI wat aan blOoedannOoede en 
heeft dringend behDefte aan zuurstOof en voedings
stOoffen. TOoeh moet het Genootschap juist in deze 
periferie gJoeien en bloeien en hierdoDr ook weer 
in zijn kern worden gevoed en gedragen. Naar mijn 
mening zal het bestuur dan ook een belangrijk ge
deelte van zijn aandacht moeten richten op het 
steunen en helpen ontwikkelen van de plaatselijke 
centra en studiegJoepen. Het bestuur is thans reeds 
zoo overladen met allerlei soorten werkzaamheden, 
dat het zaak zal zijn bijzonder terughaudend te zijn 
met het daarnaast errtameren van nieuwe taken of 
Dbjecten. 
De grootste aandacht zal voortdurend bewust mDe
ten worden gericht op de doelstelling van het Ge
noatschap, welke oOorspronkelijk werd gefonnuleerd 
als "de bevOordering van een wetenschappelijke uit
oefening van de geneeskunst door huisartsen". Se
dert deze fonnulering, die stamt uit de tijd voor de 
oprichting van het Genootschap, zijn een aantal ja
ren verlopen, waarin bezinning heeft plaam gevon
den. Wij zijn ons daarbij steeds meer bewust ge
worden, dat de huisarts een eigen taak, een eigen 
funetie en een eigen plaats ten opzichte van de pa
tient heeft, die verschfllend is van die van andere 
geneeskundigen. In verb and hiennee is door de 
conferentie van Woudschoten aanbevolen de fOormu
lering van de doelstelling te wijzigen in "het bevor
deren van de huisartsengeneeskunst en het richting
geven aan de ontwikkelin~ daarvan Dp wetenschap
pelijk verantwoorde wijze". 

Het kornt mij voor, dat di't consequenties heeft voor 
het beleid. Van het begin af aan zijn als twee grote 
peilers vOlOr het GenolOtschap research en naschOoling 
beschOouwd. De research is in vOolle gang, zoals u 
Ooak op dIt cOongres zult bemerken. De cOommi::lsie 
weterrschapplijk on:derzoek streeft er daarbij in toe
nemende mate naar, de research te richten op de 
praktijk van de huisarts. Hierbij Dntvangt het Ge
nODtschap de volle medewerldng van het Neder
landsch Instituut vOior Praeventieve Geneeskunde. 
In het naschOolingsbeleid is een duidelijke Oontwik
keling merkbaar. Een grote stap vooruit was de 
verhelderende ondersche,iding van Prof. Groen van 
twee categOorieen, namelijk nascholing A in die vOor
deringen van de medisehe wetenschap, waarvan de 
kennis vlOor iedere arts van theoretisch belang is en 
na,choling B in die vorderingen van de medische 
kennis, welke van onmiddellijk nut zijn voor de 
praktijkvoering van de huisarts - (1958) huisarts 
en wetenschap 1, 81. 
De toenemende bewustwording van het uitoefenen 
van een eigen vorm van de geneeskunde, die ertOoe 
heeft geleid vOOor te stellen de doelstelling van het 
Genootschap van "de bevordering van een weten
schappelijke uitoefening van de genee,kunst dOlOr 
hui.sartsen" te wijzigen in "het bevorderen van een 
hUisartsengeneeskunst en het richtinggeven aan de 

ontwikkeling daarvan" heeft als consequentie, dat 
het Genootschap allereerst er naar zal moeten stre
ven, die deGkundigheden en vaardigheden te Dnt
wikkelen, die van wezenlijk belang zijn voor deze 
eigen huisartsengeneeskunst. Ik meen daarom dat 
voor de toekomst van het Genootschap het onder
werp opleiding tot huis arts , dat het laatst binnen 
dit Genootschap aan de Oorde is gekOomen, van Oonge
meen groot en wezenlijk belang is. Het gaat hier 
niet primair Oom het bijhouden van de vorderingen 
der geneeGkunde, zelfs niet voor zover deze van 
direct .belang zijn voor de huisartsenpraktijk, maar 
het gaat hier om een scholing tot huisarts, als u wilt 
specialisatie tot huisarts. Ik denk in dit verb and aan 
een vergroting van deskundigheid door een speci
fieke, Oop de hukmrtsenpraktijk gerichte scholing na 
het arts exam en. DIt onderwerp is op zichzelf reeds 
een zeer groot project voor het Genootschap met 
tal van verschillende kanten. Een onderdeel hier
van zal vennoedelijk worden gevonnd door een 
praktijkstag,e voor aanstaande huisartsen. Hoewel 
voornamelijk van belang voor toekomstige huisart
sen, zal het zeer veel werk van het GenoOotschap 
vragen te helpen bij de opstelling, beproeving en 
uitvoering van praktisch realiseerbare plannen in 
deze richting. 

Een ander onderdeel zal vennoedelijk moeten be
staan uit de opbouw van een programma voor theo
retische en praktische bekwaming in die vakken, 
die van gJoot belang zijn VOOT een goede praktijk
uitoefening dOOT de huisarts. Hierbij zullen we veel 
kunnen leren van sommige van onze collegae spe
cialisten en van sommige van onze collegae sociaal
geneeskundigen; daarnaast zullen we eehter veel 
kunnen leren van andere deskundigen, die evenals 
wij didht bij de gezonde mens staan zoals: psycho
logen, pedagogen, sodologen en maatschappelijk 
werkenden. Bij helt oilltwerpen, beproeven en helpen 
realiseren van cursussen, die aan de behoefte van 
de huisarts zijn aangepast en die gericht zijn op een 
betere praktijkuitoefening, hebben niet alleen tOoe
komstige huisartsen, maar ook de centra en alle le
den van het Genootschap groot belang. Dit toch 
immers is wat ons allen bindt: het streven naar een 
beter praktijkuitoefening als huisarts. Laat het be
stuur daarom de centra zoveel mogelijk helpen bij 
het zoeken naar wegen, om hun deskundigheid als 
huisarts te verbeteren. Met dit doel vom ogen kan 
nauwe samenwerking tussen bestuur en commissies 
enerzij'd, yruchtbare resultaten afwerpen voor de 
centra, studiegroepen en individuele leden ander
zij'ds, terwijl omgekeerd centra en studiegroepen 
zelf be1angrijke bouwstenen kunnen opleveren voor 
de opbouw van goede scholings- en nascholings
programma's. 
Er zal edhter niet alleen binnen het Genootschap 
een nauwe samenwerking moeten bestaan. Het Ge
noomchap moet ook streven naar nauwe samenwer
king met de universiteiten en met anderen, die hem 
hulp kunnen bieden bij de ontwikkeling van een 
grotere deskundigheid. Ik wi! indit ver'band gaarne 
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met dankhaarheid het voorheeld aan'halen van de 
N ederlandse Vereniging voor Psychothempie, die 
reeds hulp heeft toegezegd en een aparte commis
sie uit haar bestuur heeft gevormd am zich met ons 
erover te beraden, 'hoe zij ons 'het beste kan helpen 
bij onze psychotherapeutische nascholing. 
Hoe dankbaar wij dergelijke hulp ook zullen aan
vaarden, de ontwikkeling van een eigen hub arts en
geneeskunst, de verovering van een eigen deskun
digheid en de wetenschappelijke fundering van de
ze huisartsengeneeskunst zal toch hoofdzakelijk door 

VAN HET N.H.G.-BESTUUR: 

onszel£ moeten gesc'hieden. !tet is uitgesloten te 
achten dat het bestuur en zijn commis;Jies iets der
gelijks aIleen of in samenwerking met anderen tot 
stand zouden kunnen brengen. De gezamenlijke in
spanning van alle leden is hiertoe vereist. 

Ik zoudaarom willen eindigen met een beroep op U 

allen op uw eigen plaats en met uw eigeIl,; middelen 
naar beste krachten bij te dragen in ons gezamen
lijk streven naar de hevordering van een huisartsen
geneeckunst. 

Kritiscne beschouwing betreffende het rapport van Dr Y. van der \l\4e/en 
DOOR DR H. H. W. HOGERZEIL 

De Gezondhei'dsorganisatie T.N.O. heeft een rap
port uitgebracht, bewerkt door Dr Y. van der Wie
len, over "De huisarts en de doeltreffendheid van 
zijn aandeel in de gezondheidszorg". Oorspronkelijk 
is deze p'lblikatie als proefschrift verschenen * ** 

In het rapport (bladzijde 176, 243) en in het jaar
verslag van T.N.O. 1959 (bladzijde 29) leest men 
het volgende: 

"De hewerking der gegevens gaf aanleiding op te 
merken dat: 

a er te veel patienten zijn, die te weinig aandacht 
krijgen; 

b het onderzoek, met inbegrip van de anamnese, 
te veel tekortkomingen vertoont of ten onrechte 
wordt uitgesteld; 

c diagnose en therapie te vaak onvoldoende zijn 
gefundeerd; 

d door onvoldoende aanwijzingen omtrent nader 
onderzoek of door onduidelijke voorschriften te 
veel aan het initiatief en het inzicht van de pa
tient wordt overgelaten. 

Conclusie: indien voor de gezondheidszorg in het 
algemeen geldt, dat aIleen het beste goed genoeg is, 
moet worden geconstateerd dat er in de hubartse
Hjke gezondheidszorg te veel tekortkomingen zijn." 

* Van Gorcum en Comp., Assen. 1960. 
** Een adviescommissie van T.N.O. heeft de rapporteur ter

zijde gestaan. Hoewel dcze commissie de verantwoorde
lijkheid voor de formulering der conclusies voor rekening 
van de rapporteur laat, mag worden aangenomen, dat 
dcze commissie het in algemene zin met het rapport eens 
is; in het jaarverslag 1959 van T.N.O. wordt dit rapport 
vermeld als zesde publikatie in de serie A, algemene on
derwerpen van de gezondheidsorganisatie T.N.O. 

Verder geeft 'het rapport de volgende suggesties ter 
verbetering der gezondheidszorg door de huisarts 
(bladzijde 269): 

a beperking van de praktijk tot een maximum van 
2.000 zielen, enerzijds als garantie voor het be
schikbaar zijn van voldoende tijd en aandacht 
voar elke patient, anderzijds met het doel de arts 
gelegenheid tot studie en recreatie te verzekeren; 

b zodanige reorganisatie van de praktijkvoering, 
dat ten gunste van het contact arts-patient zoveel 
mogelijk tijd vrij komt. Tijdsbesparing op aIle 
handelingen, die niet noodzakelijkerwijze door 
de arts zelf behoeven te worden verricht; 

c stellen van minimum-eisen aan de organisatie 
van (praktijk)voering met toezicht op de nale
ving; 

d emstige studie van de mogelijkheden van be
roepsvoorlichting v66r en tijdens de studie en 
van selectie voor de geJchiktheid tot uitoefening 
van (een bepaalde tak van) geneeskunde; 

e zodanige wijziging van de opleiding tot arts, dat 
daarin plaats is voor een op het huisartsschap 
toegespitste scholing; 

f to elating tot het huisartsschap uit:-;luitend na met 
goed resultaat doorlopen hebben van de daar
voor geschikte opleiding; 

g op het huisartsschap geric'hte reorganisatie van 
nascholing; 

h gelegenheid geven tot en stimuleren van het vol
gen van nascholing. 

Het rapport moge een aantal positieve recensies 
hebben ontvangen, de negatieve conclusie over de 
gezondheidszorg van de Nederlandse huisarts 
dwingt tot een kritische analyse. 

(1960) huisarts en wetenschap 3, 443 


