
Berichten 

Marokkanen in de Nederlandse gezond­
heidszorg' komen onder andere de volgende 
onderwerpen aan de orde: 
- achtergronden van de migratie, de positie 

op het gebied van wetgeving, arbeids­
markt, woningmarkt en onderwijs; 

- de islam, familiestructuren, scheiding tus­
sen mannen- en vrouwenwereld; 

- Turkse en Marokkaanse vrouwen in Ne­
derland: gezinshereniging, invloeden van 
de migratie, geboortenregeling; 

- de gezondheidszorg in Marokko en Tur­
kije; 

- het overwinnen van communicatieproble­
men: de houding van de hulpverlener, het 
inschakelen van een tolk, hulpmiddelen bij 
voorlichting; 

- ziekte, ziektebeleving en ziektegedrag; 
- psychosomatische klachten, psychische 

problemen, psychiatrische ziektebeelden; 
- langdurige ziekte en arbeidsonge-

schiktheid; 
- de huisarts, de specialist, de apotheek, 

verloskundige zorg en kraamzorg, fysio­
therapie, voeding en dieten; 

- specifieke ziekten; 
- het ziekenhuis: patientenvoorlichting, be-

zoek, voeding, islam, bezigheidstherapie; 
- aandachtspunten voor een gesprek over 

achtergronden en leefsituatie. 
De brochure wordt afgerond met een over­
zicht van literatuur, materiaal en adressen. 

De brochure is verkrijgbaar bij het Neder­
lands Huisartsen Genootschap. De prijs be­
draagt f 4,- exclusief verzendkosten. Bestel­
nummer 7060. 

Register 1972 - 1986 

In het Register 1972 - 1986 van Huisarts en 
Wetenschap zijn voor tien trefwoorden niet 
aileen de codes van de daaronder vallende 
artikelen vermeld, maar ook de volledige 
titelbeschrijvingen. Soortgelijke overzichten 
met de volledige titelbeschrijving zijn ge­
maakt voor nog eens 54 trefwoorden (zie 
pagina 330 van het oktobernummer). Deze 
overzichten zijn verkrijgbaar it f 5,- per tref­
woord. 

Tevens is een auteursregister van 38 pagi­
na's A4 verkrijgbaar it f 12,50. 
Voor niet-abonnees en voor gebruikers die 

behoefte hebben aan een tweede exemplaar, 
is bovendien nog een beperkt aantal exem­
plaren van het register beschikbaar. De kos­
ten hiervan bedragen f 7,50. 

Aanvragen kunnen schriftelijk worden ge­
richt aan het redactiesecretariaat van Huis­
arts en Wetenschap, Postbus 14015,3508 SB 
Utrecht. 
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Het NHG en deskundigheidsbevordering 

In het 3O-jarig bestaan van het Genootschap 
heeft nascholing en het organiseren daarvan 
een vooraanstaande plaats gehad. Lokale en 
regionale NHG-centra organiseerden en ont­
wikkelden nascholingsevenementen vaak sa­
men ofin PHV-verband. Centraal bestond er 
de statutaire Commissie Nascholing, die de 
plaatselijke centra van materiaal voorzag. 
Deze Commissie Nascholing (CNS) heeft zijn 
jarenlange en uitmuntende werk afgesloten 
met de uitgave van het werkboek 'Nascholing 
maken. Criteria voor nascholing', dat in de­
cember zal verschijnen. 

Is het werk van de Commssie daarmee afge­
slot en en komt er een einde aan de inspan­
ningen van het NHG op het gebied van 
nascholing? 

Natuurlijk niet. De enthousiaste, maar op 
vrijwillige inzet gestoelde flascholingsactivi­
teiten van het NHG zijn sinds kort overge­
dragen aan een professionele organisatie: de 
Stichting Deskundigheidsbevordering Huis­
artsen (SDH). De SDH is een door LHV en 
NHG in het leven geroepen organisatie ten 
behoeve van de implementatie van toetsing 
en nascholing (i.e. deskundigheidsbevorde­
ring). Thans zijn het de in de periferie opere­
rende Werkgroepen Deskundigheidsbevor­
dering Huisartsen (WDH's) die met behulp 
van de centrale SDH de deskundigheidsbe­
vordering organiseren en uitvoeren. De oor­
spronkelijke taak van de NHG-centra op dit 
terrein wordt op sommige plaatsen min of 
meer overgenomen door de WDH's, die voor 
een deel weer bemand worden door actieve 
NHG-centrumleden. 

Ais gevolg hiervan is de taak van het NHG 
met betrekking tot nascholing en toetsing 
anders geworden. Kwam vroeger het nascho­
lings- en toetsingsaanbod in meerdere of 
mindere mate op ad-hoc-basis tot stand, nu is 
afgesproken de inhoud af te leiden van het 
door het NHG en de LHV geformuleerde 
Basistakenpakket. Het NHG heeft de ver­
antwoordelijkheid op zich genomen om dit 
Basistakenpakket inhoud te geven door mid­
del van het formuleren van kwaliteitsnormen 
voor het huisartsgeneeskundig handelen in 
de vorm van standaarden (zie de nota 'Naar 
criteria voor kwaliteit'). 

In het verlengde van dit beleid rekent het 
NHG het tot zijn verantwoordelijkheid mee 
te helpen met het ontwikkelen van middelen 
ten behoeve van de uitvoering van deze vorm 
van deskundigheidsbevordering. Daartoe 
heeft het Algemeen Bestuur een Commissie 

Deskundigheidsbevordering in het leven ge­
roepen als opvolger van de Commissie Na­
scholing en Toetsing. De functie van deze 
commissie is het uitvoeren van coordineren­
de taken in verb and met toetsings- en na­
scholingsprogramma's in het kader van het 
standaardenbeleid. Taken die de commissie 
denkt te gaan uitvoeren zijn: 
- het beoordelen of, en zo ja op welke wijze, 

standaarden implementeerbaar zijn; 
- het formuleren of doen formuleren van 

een bij een standaard behorend toetsings­
of nascholingsplan; 

- het initieren van experimenten in de regio 
gericht op de vaststelling van zo'n plan; 

- het onderhouden van werkcontacten met 
UHI's, NHG-centra, LHV, 0&0 en 
WDH's; 

- het zorgen voor een goede overdracht van 
standaarden met bijbehorend nascholings/ 
toetsingspakket naar de SDH. 

Op het gebied van toetsing en nascholing zijn 
de taken van het NHG dus verschoven van 
organiseren en implementeren naar ontwik­
kelen en doen ontwikkelen van bepaalde, 
specifiek bij standaarden behorende toetsen 
of wijzen van toetsen. 

Het NHG kan dit slechts doen in nauwe 
samenwerking met de LHV, de SDH, de 
UHI's, 0&0 en de NHG-centra. Vertegen­
woordigers van deze groeperingen zullen 
daarom dee I uitmaken van deze Commissie. 
Het spreekt welhaast vanzelf dat de Commis­
sie, die in hoofdzaak be last is met coordine­
rende taken, al dit werk niet aileen kan 
verrichten. Daarvoor zal een beroep gedaan 
worden op enthousiaste NHG-leden om mee 
te werken aan de ontwikkeling van de ver­
schillende vormen van toetsing, waardoor 
het uiteindelijke doel, het vaststellen en be­
waken van de kwaliteit van het huisartsge­
neeskundig handelen, wordt medebepaald 
door de in het veld werkzame huisartsen. 

Onder dankzegging aan aftredende Commis­
sies Nascholing en Toetsing, wens ik de 
nieuwe Commissie veel succes toe. 

Referatendag 
Op 2 oktober organiseerde het NHG in 
samenwerking met de capaciteitsgroep Huis­
artsgeneeskunde in Maastricht een Refera­
tendag. Deze dag, die in het kader van de 
afronding van de opleiding tot huisarts-on­
derzoeker, in Maastricht werd gehouden, 
werd een groot succes. 

In totaal 60 onderzoekers hebben een ab­
stract aangeboden. Aan 27 van hen kon na 

367 


