
Sam en vatting. Bij een bevolkingsonderzoek naar suiker
ziekte, verricht in drie Nederlandse gemeenten in 1956, 1957 
en 1958 werden 60 personen gevonden met een glucose
belastingscurve, welke als grensgeval werd genoteerd. Na 
vijf jaren bleek dat van deze 60 personen 18 diabetes melli
tus hadden, 25 had den een glucosebelastingscurve welke als 
grensgeval werd genoteerd en zeventien hadden een normale 
glucosebelastingscurve. 

Een vergelijking van de onderzoekmethode volgens Hage
dorn en Jensen en de glucose-oxydase-methode bracht geen 
betrouwbare verschiIIen aan het licht. 

Summary. A longitudinal study of individuals recorded 
as borderline cases in population surveys on diabetes melli
tus. In population surveys on diabetes mellitus, carried out 
in three Dutch municipalities in 1956, 1957 and 1958, 60 
individuals showed a glucose tolerance curve recorded as 
borderline case. After five years it was found that 18 of 
these 60 individuals had diabetes mellitus; 25 had a glucose 
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tolerance curve recorded as borderline case, and 17 showed 
a normal glucose tolerance curve. 

- A comparison of the method of Hagedorn-Jensen with 
the glucose-oxidase method disclosed no reproducible dif
ferences. 
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DOOR DR. W. BROUWER, MEDEWERKER N.H.!., EN J. C. OEBERIUS KAPTEYN, HUISARTS TE HAARLEM 

In september 1965 waren wij in de gelegenheid 
een bezoek te brengen aan het artsenechtpaar Gra
ves. In samenwerking met zijn vrouw begon Gra
ves, die huisarts is te Ohelmsford, Engeland,in 
1957 zijn Medical Recording Service te organise
ren, waarmede hij een wezenlijke bijdrage hoopte 
te leveren tot de nascholing van de huisarts. Het 
echtpaar Graves is hierin ons inziens volkomen 
geslaagd. Aanvankelijk werden voordrachten opge
nomen op gramofoonplaten. Deze werkwijze is 

- reeds geruime tijd vervangen door het opnemen op 
de band, hoewel nog steeds platen in omloop zijn. 
De bandopnamen worden, aangevuld met diapo
sitieven, zO',vel aan artsen in groepsverband, als in
dividueel, uitgeleend. De activit:eiten breidden ztic:'. 
snel uit en reeds na enige jaren werd deze dienst 
overgenomen door The College of General Prac
titioners. De leiding bleef daarbij in handen van 
het echtpaar Graves. Thans heeft deze dienst een 
respectabele omvang bereikt: in 1965 werden 5110 
aanvragen voor banden verzorgd. 

In navolging van deze Medical Recording Ser
vice zijn eveneens in de Verenigde Staten, Canada, 
Australie en Oostenrijk dergelijke diensten opge
richt. Ook in deze landen genieten zij een grote be
langstelling wat geen wonder is, aangezien deze 
vorm van nascholing diverse voordelen heeft. 

In de eerste plaats biedt het de huisarts de moge
lijkheid met een kleine groep collegae de banden 
desgewenst thuis te beluisteren en te bespreken, 
waarbij ieder zonder schroom ter sprake kan bren
gen, wat hij wil. Het is gebleken, dat het voor de 
discussie van voordeel is een specialist uit te nodi
gen op wiens gebied het onderwerp betrekking 
heeft, waarbij duidelijk dient te worden gesteld, dat 
deze in de groep als gesprekspartner functioneert 
en niet als docent. 

In de tweede plaats kan men op elk moment en 

op ieders ver:Z!Oek de hand stopzetten en eventueel 
terugspoelen, bijvoorbeeld om op een bepaald as
pect nog eens de nadruk te leggen, of om aanteke
ningen te maken. Hetzelfde geldt voor een diapro
jectie van een schema, een tabel of een sam en
vatting. 

Ten derde is men niet gebonden aan de "ex ca
thedra" -methode. Men kan voor een bepaald on
derwerp bijvoorbeeld de interview-methode kiezen. 
Een andere mogelijkheid is het behandelen van 
een onderwerp door twee of meer sprekers. 

Natuurlijk zijn er ook nadelen aan deze methode 
verbonden. Bij een bandopname mist men de on
dersteuning van de visuele indrukken, uitgaande 
van een spreker op zijn gehoor. De aandacht kan 
daardoor gemakkelijk verslappen. Een bandopname 
moet daarom onzes inziens niet lan.Q;er dan een haM 
uur duren en 'in elk geval zijn geillustreerd met 
dia's. Verder wordt het door sommige toehoorders 
als een bezwaar gevoeId, dat men geen contact 
met de spreker heeft, men kan niet met hem van 
gedachten wisselen. Dit bezwaar wordt echter gro
tendeels opgevangen door de aanwezigheid van een 
specialist. 

Al met al meenden wij dat er voldoende re
den is om een dergelijke dienst ook in ons land 
te organiseren. Nadat in groepsverband enige er
varing was opgedaan met Engelse banden, ons ter 
beschikking gesteld door de Medical Recording 
Service, hebben wij thans een zestal opnamen van 
Nederlandse sprekers tot onze beschikking. Boven
dien zijn nog enkele opnamen in bewerking. On
derwerp en tekst worden besproken in een redactie
oommissie, waarin zitting hebben J. A. Bosch, J. 
Busquet en Dr. P. A. Roorda,. allen huisarts res
pectievelijk te Bloemendaal, Alkmaar en Haarlem, 
en de schrijvers van dit artikel. De praktische Uft
voering wordt verzorgd door het Nederlands Huis-
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artsen-Instituut, waarmee door deze samenwerlcing 
van N.H.G. en N.H.I. de oprichting van een Fo
nodidacl'ische Dienst in ons land een feit is gewor
den. 

Op di't moment staan de volgende handen ter 
besohikking om te worden uitgeleend aan iedere 
huisarts 'Of groep huis-artsen, die daarom vraagt: 

I Astma, astmatische bronchitis en emfyseem. 
SprekeT: Prof. Dr. H. Deens'tra. Deze band is gel1-
lustreerd met 13 dia's. Besproken warden zDwel 
diagnostische als therapeutische aspecten. Veel 
aandacht wordt besteedaan de moderne medica
menteuze therapie. 

II Herkenning en behandeling van anemie (I). 
Spreker: Dr. M. C. Verloop. GeiHusUeocd met 7 
aia's. Na eenalgemene inleiding wordt uitvoocig 
aandacht besteed aan de diagnos'tiek 'en de thera
pie van de ferriprive anemie. 

III Herkenning en behandeling van anemie (II). 
Spreker: Dr. M. C. Verloop. GeiHustreerd met 12 
dia's. Op deze tweede anemie-hand worden de 
megaloblastaire 'anemieen (pernicieuze anemie, vi
tamine B12-deficientie), deaplastische en de he
molytische anemieen besproken. 

IV De acuutzieke zuigeling. Spreker: Prof. Dr. 
S. Yudkin. Geillustreerd met 9 dia's. Deze band 
is met 'troesbemming van despreker en van The 
College of General Practitioners vertaald. Bespro
ken worden de mees't voorkomende symptomen bij 
de acuut zieke zuigeling, verder onder andere de 
apatische zuigeling, de slaperige zuigeling, het niet 
kunnen en het TIlret willen drinken en het braken. 

V Het neurologiscJh onderzroek van de pasge
borene. Spreker: Dr. J. WiUemse. GeillU'streocd 
met 6 dia's. De spreker behandeIt enkele neurolo
gische onderroekmethoden, die in de huisartsprak-
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De Bejaarden 

Het tijdschrift "De Bejaarden" bestaat ttwaalf 
jaar. Het verschijnt maandelijks en heeft een redac
tioneIe omvang van ongeveer 300 pagina's per jaar. 
Hoewel opgezet als vakblad voor het bejaarden
werk in Nederland, bestrijkt het sindsenkele jaren 
ook Belgie. "De Bejaarden" is officieel orgaan van 
verscheidene landelijke verenigingen op het terrein 
van bejaardenhuisvesting. Sinds kort worden rela
ties met de "Eurag", de Europese federatie van 
bejaarden, onderhouden. Het blad vindt zijn lezers 
voor ongeveer de helft van zijn betaalde oplaag -
die ongeveer drieduizend exemplaren bedraagt -
onder besturen, directies, administrateurs en hoof
den van huishoudelijke diensten van bejaarden-

* Zie (1966) huisarts en wetenschap 9, 2. 

tijk van belang zijn en door de huisarts zonder 
moeite kunnen worden toegepast. Ter extra ver
duidelijking zal deze band nog worden voorzien 
van 'een drietal 8 mm filmstrips. Men kan de band 
echter ook zonder deZJe strips beluisteren. 

VI Oogheelkunde in de huisaTtspraktijk. Spre
ker: A. G. Krouwels. Gelllustreerd met lOrna's. 
Besproken worden vooral aandoeningen van ogen 
en oogleden, die de huisarrs a vue kan diagnosti
sereno Daarom is tevens veel ZJarg bes'teed aan de 
illustra:tie met diapositieven. 

Deze banden kunnen worden aangevraagd bij 
het Nederlands Huisartsen-Instituut, Mariahoek 4 
'be Utrecht, waar men ook gaarne nadere inlichtin
gen verstrekt. Dc opname- 'en weergavesnelheid 
van de banden hedraagt 9,5 em per seconde, ge
schikt voor elke bandreoorder. De dia-afmetingen 
zijn 5 x 5 em (buitenmaten), de gangbare maten 
voor vrijwel elke projector. Nieuwe bandopnamen 
zullen regelmatig in "huisarts 'en wetensehap" wor
den aangekondigd. 

A:ls gevoilg van het boge tempo waarbij in de ge
nees:kunde bestaande zlenswijzen warden vervan
gen en nieuwe feiten Zlich aankondtgen, is nascho
ling cen zeer bdaifigrij'ke aangelegenheid gewor
den. Oak OllZJe nasoholingsmethoden dlienen daaT
am steedste worden vemieuwd en aangevuld, 
uJiteraaTd met hehoud van het veIe goede ~n het 
aTsenaal van reeds bestaande nascholingsvormen. 
Wij hebben de indruk, dalt de '!:'hans opgeTichte 
Fonodidarosch Dienst zo'n raanvulImg is. Wij ho
pen da!t 'deze dienst, zoa:ls in 'andeTe 1anden reeds 
het geval is, er in Z'3:1 slagen een nuttige functie te 
vervullen op het 2'JO belangrij'l<1e geibied Via'll de me
dische ll'ascholing. 

centra. De overige abonnees zijn: verschillende 
instanties van rijks-, pTovincie- engemeentebestuur; 
geneeskundige en geZJondheidsdiensten, wijkver
pleegsters, gemeentelijke sociale diensten, instan
ties voor maatschappelijk werk van velerIei sehake
ring; arehitecten, gerontologen en - last but not 
least - medici: geriaters, specialisten, huisartsen, 
al of niet als mediseh adviseur of "tehuisarts" aan 
bejaardentehuizen verbonden. 

Inzicht in hetgeen van belang is voor de steeds 
groeiende bevolkingsgroep der boven-65-jarigen 
(ongeveer 10 procent der bevolking, in Belgie zelfs 
al 12,6 procent) is ons inziens van groot belang 
voor iedere arts. Strikt medische onderwerpen wor
den in "De Bejaarden" niet behandeld, tenzij op 
een niveau als past voor bovenomsehreven belang-
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