
waohttijid voor nieuwe patienten, gunstig ikan wor
den belnvloed. 

Het is uiteraard minder eenvoudig het Qverige 
rendement - dus met uitzondering van thet naar 
,de specialist verwij.zen - van het gebruik:maken 
van een E.C.G.-Dienst 'VQQr huisartsen in maat en 
getal uit te drukken. Mren mag echter onzes in
ziens de conclusie trekken dat wanneer men bij 
tweehQooerd patienten, die -op indicatie -
naar een E.C.G.-Dienst worden 'verwezen, 53 pro
cent afwijkingen in het electrQcal1diogram vindt, er 
zowel medicamenteus als wat leefregels betreft het 
eenen ander aan medische begeleiding dQQr de 
huisaJrt's kan worden gedaan. 

Conclusies. Uit het vQQrgaande men en wij de 
cQnclusie te mogen trekiken, dat 'het gebruikmaken 
vaneen E.C.G.-Dienst VOQr 'huisartsen een belang
rijke aanvulling van het diatgnQstisch apparaat 
van de 'huisarts betekent. De QPsPQrnng van 
ischemische hantzi1ehen door de huisartsen kan er 
dOQr wQrden bevorderd. De samenwerking van een 
aantal hUlsartsen meteen cardiQIQQg Qf internist, 

zoals in de hier beschreven E.C.G.-Dienst plaats
vindt, schept missohien tevens de mogelijkheid de 
"minimal lesiQns" op het electrQcal'diQgram beter 
dan tQt dusver 'het ,geval is geweest te evalueren. 
Ten sIQtt~e betekent het een niet te verwaarlozen 
wins1Jpunt dat de wachttijid en de Qnzekerheid bij 
de patient in geval van verwijzing naar een inter
ne PQMdiniek Qf cardiolQog tot vrijwel njlhil wQrdt 
verkort. 

Morgans, C. M., D. B. Gillings, N. G. Pearson en D. B. 
Shaw. (1970) Btit. med. J. 1,41-43. 

Seymour, J., N. Conway en E. Bridger. (1968) Brit. med. 
J. I, 305-307. 

Short, D. (1970) Brit. med. J. I, 560-561. 

Summary. An electrocardiographic service for general 
practitioners. A descl1iption is given of the objectives of an 
eleotrooardiogmphic service for general practitioners and the 
requirements which must be met if such a diagnostic service 
is <to funollion effectiV'ely. The resuLts of the electrocardio
grams obtained in the first two-hundred patients warrant 
the expectation that this service will promote the diagnosis 
of ischaemic heart diseases In general praotlice. 

De werkzaamheden van de dietisten bij de Kruisverenigingen 

DOOR G. B. OVERWEEL EN F, J, SCHAMINtE* 

Sinds 1955 werken dietisten bij de prQvinciale 
Kruisverenigingen, het eerst in GrQningen en Fries
land, waar dietisten werden ingeschakeld bij een 
QnderzQek van diabetici en bij de vQeding van 
aanstaande mQeders. Thans in 1970, zijn Qngeveer 
45 dietisten bij genQemde verenigingen werkzaam. 

De dietistenQpleiding die sinds 1935 bestaat, 
duurt afhankelijk van de vQQropleiding vier tQt vijf 
jaar. De Qpleiding is zuiver paramedisch gericht; 
dQQr specialisten wQrden Qnder meer de vQIgende 
vakken gedQceerd: chemie; pathQIQgie en dieetleer; 
tQegepaste dieetleer; patholQgische anatQmie; 
fysiQIQgie en fysiQlogische chemie; warenkennis 
van de levensmiddelen; psychQIQgie van de dietiek 
en intermenselijke verhQudingen; maatschappelijke 
gezondheidszorg. De aanstaande dietisten krijgen 
een gQede training in de vQedse1bereiding; een sta
ge-tijd behQQrt mede bij de Qpleiding. 

Wat is in het algemeen het werk van de dietisten 
bij de Kruisverenigingen? Per prQvincie IQQpt dat 
nQgal uiteen. GIQbaal gesteld hebben zij als taak de 
algemene en de dieetvQeding in een bepaald gebied 
Qf streek QP een beter en meer verantwQQrd niveau 
te brengen en te hQuden. 

De dietiste is dus QP vQedingsgebied "de specia
liste"; zij beantwQQrdt vragen, zij prQbeert prQble-

* Respectievelijk dietiste in Gelderland en dietiste in Noord
Brabant. 

men QP te lQssen en VQQr alles mQet zij trachten de 
diverse mensen in de taal van hun eigen milieu en 
intelligentie-hQQgte . te benaderen. Dieetpatienten 
die thuis hun vQeding mQeten verzorgen, hebben 
behQefte aan gQede vQQrlichting. Het dieet mQet zo 
zijn Qpgesteld,dat het past in het milieu van de 
patient, het mag geen of nauwelijks een extra be
lasting VQrmen VQQr het gezin. 

De patient wQrdt de laatste tijd sterk belnvlQed 
dQQr de reclame, hij raakt gemakkelijk in de war 
dQQr de grQte sQrtering dieetartikelen. Vele pa
tienten met een langdurig dQQr te VQeren dieet Qf 
een cQmbinatie-dieet wQrden hiermede gecQnfron
teerd. Een en ander maakt een gQede en verant
wQQrde vQQrlichting nQQdzakelijk. 

VQQrlichting kan direct en indirect worden gege
Yen: direct aan individuele perSQnen en gerichte 
grQepen, 'terwijl indirecte vQQrlichting wQrdt ver
strekt aan perSQnen die uit hQQfde van hun functie 
wQrden gecQnfronteerd met algemeneen dieetvQe
ding. DQor Bremer en Van Westreenen evenals 
dQQr Den Hartog werd reeds een en ander Qver de 
samenwerking van huisarts en dietisten vermeld. 
DQQr een gQed ' QP elkander afgesteld zijn van art
sen en dietisten wQrdt het gezondheidspeil QP een 
zo hQQg mQgelijk niveau gebracht. 

Om enige indruk te geven van het werk van de 
dietiste bij een Kruisvereniging, wQrden hier enkele 

(1971) hu:isarts en wetenschap 14,204 



gegevens over 1968 uit de provincies Noord-Bra
bant en Gelderland verstrekt. Hiermede wordt niet 
gesteld dat deze provincies model staan, maar de 
schrijfsters van dit artikel hebben hier hun werk
kring, zodat zij uiteraard hoofdzakelijk beschikken 
over gegevens uit de genoemde provincies, waar in 
het totaal acht dietisten werkzaam zijn. 

De directe voedingsvoorlichting laat zich onder
verdelen in twee onderdelen namelijk voorlichting 
aan gezonden en voorlichting aan zieken. 

De voedingsvoorlichting aan gezonden werd in 
groepsverband gegeven, onder andere door middel 
van werkzaamheden samengevat in tabel1. 

De voedingsvoorlichting aan zieken wordt in 
groepsverband en individueel gegeven. In 1968 
werden de volgende cursussen gehouden: vermage
ringscursussen (aantal lessen 12); cursussen voor 
diabetici (12) en cursussen voor samenstelling zout
arme dieten (21). Individueel wordt op spreekuren 
voorlichting gegeven. 

Voor 1968 werden 1.357 spreekuren in 95 plaat
sen gehouden. Hier kwamen 4.012 nieuwe patien
ten en 19 543 controle-patienten. Door de dietiste 
worden alleen patienten geholpen met een verwijs
brie£je van de arts. Hiel:ibij kan worden opgemerkt, 
dat de dietiste een beter uitgebalanceerd dieet kan 
geven wanneer de arts vermeldt hoe de somatische, 
psychische en sociale omstandigheden van de be
tre£fende patient zijn. 

Tijdens de spreekuren neemt de dietiste de voe
dingsanamnese op, zij bespreekt met de patient 
zijn of haar dieet. Hierdoor krijgt de patient een 
dieet, waarin zijn wensen zoveel mogelijk zijn ver
werkt. Diverse soorten dieten kunnen worden ge
geven. Ook vermageringsdieten moeten zoveel mo
gelijk worden aangepast aan de betreffende pa
tient, want vermageren is niet hongeren, maar wel 
verstandig eten. 

Zoals uit bovengenoemde aantallen valt te con
cluderen, komen de patienten regelmatig op con-

T abel 1. Samenvatting werkzaamheden in verb and 
met de voedingsvoorlichting aan gezonden. 

Aantal 
Aantal personen 

Werkzaamheden malen bij benadering 

Cursussen voor 
aanstaande moeders 65 2000 
Lessen aan 
leerling-wijkverpleegsters 76 
Lessen aan 
leerling-kraamverzorgsters 66 
Kleutercursussen 34 550 
Lezingen op bijeenkomsten 
voor bejaarden 42 2100 
Lezingen op vergaderingen 
voor diverse groepen 41 2000 

trole. Deze begeleiding en controle zijn belangrijk 
om hen te stimuleren in het dieet te 'volharden, om 
eventueel wijzigingen in het dieet aan te brengen of 
om verkeerde raadgevingen van familie of buren te 
corrigeren. Bij uitzondering hezoekt de dietiste -
ook op verwijzing van de arts - de patient thuis. 
In 1968 werden ongeveer 300 patienten bezocht. 

De indirecte voedingsvoorlichting wordt gegeven 
aan districtsverpleegsters, leidsters-docenten, wijk
verpleegsters, kraamverzorgsters, ziekenverzorg
sters in groepsvel:iband of individueel. Ook komen 
geregeld vragen op voedings- en dieetgebied van de 
kant van arts en en vroedvrouwen. 

De dietiste houdt zich door vakliteratuur en 
contact met eigen vakvereniging en voorlichtings
bureau voor de voeding op de hoogte van de 
nieuwe inzichten op voedings- en dieetgebied. Bo
vendien zorgt zij ervoor kennis te nemen van aIle 
nieuwe in de handel komende dieetartikelen, zodat 
haar werkzaamheden zo adequaat mogelijk kun
nen worden uitgevoerd. 

Bremer, G. J. en E. van Westre'enen (1964) huisarts en we
tenschap 7,2. 

Hartog, C. den (1965) huisarts en wetenschap 8, 281. 
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