
Jaarverslag 1991 H&W 

A ctiviteiten 

Ten aam:ien van het beleid werden in 1991 onder 
meer de volgende stappen ondernomen (in chro
nologische volgorde): 
• Na een verwek daaftoe worden de aTl ikelen 
in H&W voortaan ook gei'ndexeerd voor het 
geautomatiseerde bibliografische besland van 
het Sociaal· Wetenschappclijk Informatie en Do
cumentatiecentrum (SW1DOC) . 
• Dc mogelijkheden om ruimere internationale 
bekendheid Ie geven aan onderzoeksartikelen in 
H&W werden opnieuw bcsproken ronder dat in 
1991 concrete afspraken gemaakt konden 
worden. 
• Kriliek van enkele aUleurs op hct bcleid van 
de redactiecommissie met belrekking tOI de be
oordeling van manuscripten en de inhoud van 
(redactiont:le) commenlaren heeft geleid lOt een 
hernieuwde berinning tenake. uilYOerige cor
respondentie en herhaald overleg met het be
stuur van het NHG. De bewaking van de redac
tionelc autonomic vormde daarbij een sleutelbe
grip voor de handelwiju van de redactiecom
missie. 
• Hel verslag van hel in november 1990 uitge
voerde leursonderwek werd na bijstelling vasl
gestt:ld en in \'erkorie versie gepubliceerd. Op 
basis van de resultaten van hel onderwek werd 
het redactionele bcleid op enkele punten bijge
steld. 
• In het overleg met het beSluur van hel NHG 
werd er met succes voor gepleil het cumulatieve 
register 1972-1991 van H&W in een papieren 
versie en op diskette beschikbaar te stellen. 
• Op basis van een standaardmodel werd een 
concept redaclieslotuut voor H&W opgesteld, 
waarin de onderlinge relaties en de verantwoor
delijkheden van de redactiecommissie, het Oe· 
noolschap en de uilgever worden vastgelegd. Oit 
concept is ter bcspreking aangeboden aan het 
besluur. Het slcC'o'en is de inhoud van hel statuut , 
na het bereiken van O\'ereenstemming daarover, 
op Ie nemen in de \"OOrslelien tOI wijziging van de 
sta tuten en het reglement van hel Genootschap, 
die eind 1992 aan de Icden\ocrgadering zullen 
woorden \"OOTgelegd. 
• Na uitvoerige aploratic door de direCleur van 
he! Genoolschap van evenlueJe alternatieven 
wcrd he t contraci mel de uitgever in aangepasle 
\'Orm gecontinueerd. 
• In overleg met hel bestuur van het NHG wcrd 
besloten dat redacteuren die een dubbellidmaat· 
schap van de redacties van Huisarls en Weten· 
schap en het Nederlands lijdschrift voor Ge
neeskunde vervullen in voorkomende gevallen 
eenzelfde manuscript slechts voor ttn tijdschrift 
zullen beoordelen. 
• In over leg met het bcstuur en de uitgevcr zal 
de mogelijkhcid worden ondenocht om ecn 
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engelstalig supplement aan H&W loe te voegen. 
• In 1992 zal - \"OOrlopig als experiment - de 
procedure bij de beoordeling van onderweksar
tikelen worden uitgebreid mel een schriftelijke 
medebeoordeling door een aterne adviseur die 
specifiek deskundig is mel betrekking lot hel 
betreffende onderwek. 
• De voorwaarden waaraan een ingeronden 
brief moe! voldoell worden gcexplicileerd en 
gepubliceerd in het januarinummer 1992. 
• De suggestie van hel bcstuur om aan de 
redactiecommissie ee ll vaste statislische adviseur 
toe te voegeli werd niet overgenomen. Per ma
nuscript za! worden bezien ill hoe~"Crre het advies 
'·an een eJlterne expert een nutlige aanvull ing 
kan belekenen op de deskundigheid die binnen 
de redact iecommissie aanwczig is. 
• De redactiecommissie zal een rooster van 
aft redell van de !eden va ll de redacliecommissie 
opstellen. 
• Ondanks internationale onlwikkelingcn om 
het aali ial bij een artikel '"Crmelde auteurs Ie 
beperken zal de redacticcommissie in de ofrlcitle 
bibliografische lilelbeschrijving \"OOralsnog geen 
limict hanteren. Wei woordt de \ocrmelding van 
hel aanlal auteurs op de voorpagina en bij de tilel 
bo\·enaan een artikel om grafische redenen be
perkt tot vier. 

Mutaties 

Eind 1991 is Prof. dr. H.G.M. van der Yelden uit 
de commissie gelreden. Mevrouw M. Huge n· 
holtz en J .W.M. Muris werden door het ledcn-

congres tot lid van de commissic benoemd. 
Laalstgenoemde zal ook de funclie van penning
meester van de redactiecommissie op zich 
nemen. 

H&W in cijfers 

Tube! J geeft eell beeld vall de onlwikkcling van 
het aanbod aan manuscriptell in de afgelopcn vijf 
jaar. Voorts werden in 1991 opnicuw tientallen 
bcrichten, ingezonden brieven. epidemiologi
sche notities en boekbesprekingen geseleclecrd 
en redaetioneel bcwerk t. In /a~J 2 zijn de gepu
bliceerde manuscripten gerubriceerd naar SOOfl 

artikel. 
Van de 342 auteurs. die in hel jaarregister 1991 

werden gei'ndexeerd, waren er 186 huisarts (54 
procent ; in 1990: 59 procent). Acht auteurs 
waren medisch specialist. 50 ()\"Crige art$Cn. 52 
sociaal wetenschapper. vijf paramedicus. vier 
medisch studenl: 22 auteurs behoorden tot de 
categorie ·o\'erige· en van 17 auteurs was de 
discipline onduidelijk. 

Gelalsmalig waren de belangrijkste thema's 
die in 1991 in artikelen aan de ordc kwamen: 
O\'Crige ziekten en klachten. professionele op
vallingen. diagnost isch handelen . therapeutisch 
handelen. prC\ocntie, wetenschappelijk onder
zoeklmethodologielpublikaties en huisarts·pa· 
lient interactie. Dc top-5 van de belangrijkstc 
Ihema's verschilt daarmee van die van de \'oor
gaand<: jaren. De onderweksart ikelen lieten in 
1991. in tegenstelling tot 1990. een tamelijk 
evenwichlige sprcidi ng over de 23 thcma·s zien. 

T.bet I AfJngebod(n en bwordulde fJrriktl(n, 1987·1991. 

Manuscripten ,,., " .. "89 "" "" 
Direct geaccep!eerd voo, redactionele bewerlting " • 9 , 3 
Wijzigingfunpassing door de auteurs gev,eagd " 65 69 " 68 
Atgewezen voor publikelie " 26 " " 36 

Totaat 10. 95 '" '" '" 

Soort ertikellbijd,ege ,,., " .. ,,.. 
"" "" 

Onderzoek .. 37 37 " " Methodologie , 5 • , 
Literatuur , 16 " " " Casuistiek • 3 , • Beschouwing " 32 " " 29 
Bespreking " 20 20 " 16 
IRedactioneelJ commentaa, • , 

" " 13 
Ingezonden 20 " 25 32 27 

TOlaat ,,, ,,, 
'" 16' , .. 
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De uilschielers hadden belrekking op diagnos
lisch handelen (9 onderz.oeksanikelen)_ thera
peutisch handelen (7 onderz.oeksartikelen) en 
huisans-patient interaClie (6 onderzocksarti
kelen). 

Frans J, Meijman. 
\'oorziner redactiecommissie 

NHG-UHI-referatendag 1992 

De jaarl ijksc NHG-UHI-referatendag wordt dit 
jaar op vrijdag 30 oktobcr gehouden in samen
werking met de vakgroep Huisansgenceskunde 
van de Rijksuniversiteit Groningen. Het thema 
luidt: 'Wetcnschap ell Huisan s: Sland van 13-
ken' . Na het plenairc deel zullen in enkele uden 
rderalen worden gehouden. \'oornamelijk on
derzocksverslagen en daarnaaSI vers lagen van 
projecten . .wwcl senior als junior onderzoekers 
komen in aanmerking voor hct presenteren \'all 
een refe raal. Oak is er "'eer een poslerprescnla
tic. Een jury ul de posters beoordelen en een 
winnaar aanwijzen. 

WI( O\'Crweegl een referaatle houden. kan bij 
het NHG of bij de unl>'Crsilaire huisanseninslilu
len de \'oorwaarden opnagen. Het \'OOrnemen is 
de abstracts van de referaten aan Ie bie<icn aan 
het Neder/llnds Tijdsclrrift ~'oor Ce'lusktmde. 
Voor de po5terprescntalie kan men e\'eneens 
abst racts inzenden. Inzendingen dienen v66r 
vdjdag 15 mei 1992 ontvangen Ie zijn bij het 
NHG-bureau. 
Twee SCleCliecommissies zullen de ingezonden 
rerera lcn beoordelen. De eersle commissie (on
derzock) beslaat uil : de hoogleraar van het gast
insliluul, de \'OOrziuer \'3n de redaCliecommissie 
H&\Y, een lid van het Dagelijks Besluur en een 
lid van de Commissie Wetenschappelijk Onder
~oek. De I\\-'Cede selectierommissie (projecten) 
beslaal uit: een lid \'an het NHG-besluur, een lid 
\'an de NHG-slar en een siaflid van de RUG . 

lnliCht ingen worden verstrekt door drs. 
J .P. M. van der Voorl of mw. J . Bladt, NHG
bureau, Iclefoon 030-881.700. 
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Referatendag, brief 

Medische tv-programma's : 
halve informatie 

In het najaar ' -In 1991 sprak NHG-directeur 
Hans ' 'In der Voort op hel congre!l dat WVC 
mer Geneesmiddelen organiseerde, 89 die gele
genheid ~ei hij onder meer dat wei huisartsen 
niel al te ge(harmeerd blijken te zin .-an v«1 
medische programma's op de televisie. De~e 
opmeriling heefl via het ANP en De Medkus 
ook de omroepen bereikt . Mevrouw Ria 8remer 
' 'In ;Vioger aan de Pols' ~roeg daarop op 14 
januari t992 sduiftelijk om opheldering. Hel 
an~l)Ord ' lin de NHG-directeur lijkt ons ook 
"oor huisartsen interemnl. 

Ceae/lle m eYfOUW Brtmt:r, 
In uw ( ... ) brief merkl u terechl op dat ik gezegd 
heb een mondige patil!nt een aanwinst te vinden 
in de relatie lussen rorgverlener en hu!pvrager. 
Over de media sprekend heb ik vc rvolgcns opge
merkl dat uit onderzock blijkl dal huisan sen 
vinden dat vee! tv·programma'S over de gelOnd
heidswrg uil zijn op sensalie en onjuisle of haJ\'C 
informal ie ge\'Cn. Die gegevens heb ik ontleend 
aall 'Listen. luslen en laslen . De planning van 
publieksgerichte inlervenlie! \'an massamediale 
\'OOrl ichting' de disscrlatie \'an V. Damoiseaux. 

Voorafgaand aan mijn optreden lijdens hel 
congres o\'Cr geneesmiddelengebruik heb ik mij 
met een aanlal op voorlichting gerichte huisarl
sen verstaan over hun waardering voor bedoelde 
programma's. De~e rondvraag beveSligde de 
ecrder gegeven opvatting. 

Dc genoemde be~warcn ~ijn tOI drie calego
rieen I(' rug Ie brengen: 
J In veel van de programma's WOrdl uitgegaan 

van ttn casus, die veelal indrukwekkend is. 
maar die ni('1 \'Cd tegt O\'Cr de kans dat je de 
besproken aandoening krijgl en (J'I.'er de rele
vantie ervan \'OOr de bc\'Olking. Door de ge
vallen te individualiseren lOo'Orden deze uitersl 
bedreigend en wordt de opvauing gemobili
seerd dat men legen die bedreiging beschermd 
dient te worden. De vraag is of het lerecht is 
grote delen van de be\'olking angst vaor be
paaJde aandoeningen bij Ie brengen. wanneer 
de kans op het krijgen ervan gering is. 

2 Er WOrdl in \'Cel gevallen mYSlificerend omge
gaan met getallen. Dal een bepaalde ziekle ' 
hel laalSle jaar \'Crvijf\'Oudigd is' klinkt alar
merend. maar als hel feilelijke aantal van 1 
naar 5 is gegaan vall het nogal mel'. Oat "de 
kalls ve rdubbeld ' is zegl niets als je de uil
gangswaarden niel kenl en als het risico niet 
wOrdl vergeleken met andere, wei geactep
leerdc. fisico·s. 
Dc mededeling dal bepaalde maatregelen de 
kans op een bepaalde aandoening halveren is 

non-informa lie. wlang er niel bij wordt ver
meld IVai de bij\'Crschijnselen of risico's zijn 
van die maatregelen. (Vergelijk de twijfelach
lige risico's van milde hypenensie en de mage
lijke bijlOo'Crkingell - wals impolenlie en koude 
handen en \'OCten - van bela-blokkers), AI
leen niet bevooroordeeld gepresenleerde cij
fers bieden de kijker de kans zelfslandig ra lio
nell' afwegingen Ie maken. 

3 De meeste programma"s wekken de indruk dat 
averal iels aan gedaan moel (kunnen) worden. 
Er WOrdl \'Cel Ie weinig aandachl geschon ken 
aan het fei l dat er \'OOr veel aandoeningen 
geen medische oplossingen zijn (al WOrdl door 
niet weinig medici het legendeel gesugge
reerd), dal het medisch handelen (nag los van 
Ie maken foulen) in de meeSle gevallen risico's 
meebrengt. dat veel medicijnen geen of een 
ongewenste werking hebben. elc. 

Ik heb al lijdens vecl congresscn hel woord 
gcvocrd. maor nog !laoit eerder zoveel adhaesie· 
bc:luigingen van huisarlsen ontvangen als na mijn 
in hel ANP-nieuws opgenomen opmerkingen 
O'o'e r hel \'e rtekenende beeld dal door de gerond
heidszorg.programma's \\-'Ordl uilgedragen . De 
menscn lOo'Orden bewrgd O'o'Cr allerlei aan<klenin
gen , die zc vrijwel zeker ROOil zullen krijgen. Het 
contingent mensen <lal niets anders meer aan 
hun hoafd hedt dan hun lijf neem! daarmee toe. 

Hel blijft paradoxaal dal ved gezondheids-
2Org-programma'S (vaak door specialisten ge
slcund) oproepcn om mttr aandachl Ie geven 
aan bcpaaldc screenings- of behandelingsmetho
den, waardoor enkele lienlallen mensen. die een 
zeker risico Iopen. ~ roeglijdig opgespoord kun
nen worden (en een fors aanla! via vals posilieve 
uilslag onnodig bclOrgd wordl gemaakl, maar 
dit lenijde), terwij l 1Oo'C mel ~'n allen zonder 
bl ikken of blozen jaarl ijks w'n 1500 (!) mensen 
dood rijden en to keer ZO\'Cel invalide ..... ). Ats 
de ba-olking realislisch zou omgaan met de 
risico's van ziek of invalide lOo'Orden danlOo'CI dood
gaan wuden we mel geringe inspanningen ge
noemde cijfers drast isch naar bene den kunnen 
brengen. 

Het is onze sle lligc overtuiging dat de meeste 
p rogramma's cen real islisch beeld niel bevorde
reno Hel is natuurlijk ook ved dankbaarder tv
werk om in hel groen gelooidc specialislen spec
taculair met organen Ie zien manipuleren, dan 
om een huisan s te tonen die zwoegt om iemand 
«n niets ople\'Crende operatie ui l hel hoofd te 
praten. De goedc huisarts zal de palitnt \'3ak op 
zichzelf lerug werpen, leneinde hem legen een 
onnodige gang door hel medische kanaal te 
bcschermen. Het duurt vaak lang \'OOr de patient 
hel positieve daarvan kan i n~ic n. Specialistische 
hoogslandjes en ala rmercn zijn ongClwijfeld be
ler voor de kijk·cijfers. 

179 



Standaarden 

Thneinde cen evenwichtiger beeld naar builen Ie 
brengen zijn wij doende om in he! kadcr van de 
brede discussie naaT aanleiding van he! Rapport 
Dunning de rnogclijkheid van ccn serie tv-pro
gramma's na Ie gaan. 

In de hoop u aldus naar gcnoegen Ie hcbben 
ge'fnformecrd en 101 gaamc nadere informatic 
bereid. !eken ik, 

met vricndclijke groet, 
Drs. Hans P.M. van deT Voort. 
directcur NHG 

Standaarden - Stand van zaken 

Nicuwe onderwerpen worden voorbereid. U 
vindt daarvoor weCT oproepen voor declname 
aan de verschillcnde wcrkgroepcn. Specifiekc 
deskundigheid is daarbij niel altijd vcreist, stec
ker nog: in iedcre werkgroep word! cen huisarts 
opgenomen, die g<!tn specificke deskundigheid 
heeft maar die wei bereid en in staat is actief aan 
he! ontwerp mec Ie werken. o.a. door literatuur
ooderzoek. 

Als u deeloame aan enige groep overweegt. 
wendt u zich dan lot de Afdeliog Staodaardeo
ootwikkeling van het NHG , 

Standaarden - Oproepen 

• Leden voor de werkgroepen strmdaarden
ontwikkeling 
Voor de volgende werkgroepen Vl"g<'" w,j be
halve ter zake deskuodige huisartsen ook geYn
teresseerde (nict specifiek deskundige) collegae, 
die bereid zijn actief aan de ootwikkeling van een 
standaard bij te dragen. 
- ReumaloYde arthritis: 
- TIA; 
- Het rode Oog; 
- Amenorroe; 
- Fluor: 
- Incontinentie. 
Aanmeldingen op korle lermijo. NHG-bureau, 
t.a.v. E Meuleoberg, coordinator van de afde
ling, Postbus 3231, 3502 GE Uuecht: \elefoon 
030-881700. 
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Gepubliceerd in 1991 
- IUD M14 (januari-II); 
- Acne M15 (maart); 

rectificatie Mammografie (april) ; 
- Ulcus Cruris Venosum M16 (mei); 
- rectificatie Problematisch 

Alcoholgebruik (juni); 
- Hypertensie M17 (jull); 
- Otitis Media met Eifusie M18 

(augustus); 
- Migraine M19 (oktober) ; 
- Cholesterol M20 (november); 
- Dementiesyndroom bij Bejaarden M21 

(december 1991). 

Gepubliceerd in 1992 
- Bloedonderzoek bij Verdenking op 

Leveraandoeningen M22 (februari). 

Becommentarieerd 
- Subfertil ileil; 

Siapeloosheid en Slaapmiddelen; 
- Herkenning Cara-patient; 

Cara bij Kinderen; 
Behandeling en Begeleiding Cara
patient; 

- Abnormaal Vaginaal Bloedverlies. 

In ontwikkeling 
- Atriumfibrilleren; 
- Kinderen mel Koorts; 
- Hypo-Ihyperthyreo'idie; 
- Acute Diarree; 
- Verloskunde (prakt ijkvoering); 
- Zwangerschap en Kraambed; 
- Varices; 
- Bloedonderzoek bij Klachten van 

algemene Aard; 
- Maagklachlen; 
- Begeleiding van Carcinoompatient; 
- Sinusitis; 
- Bemoeilijkte Mietie bij oudere Mannen; 
- Constitutioneel Eczeem; 
- Angina Pectoris. 

In voorbereiding 
- Begeleiding van Patienten na een 

Hartinfarct; 
- Osteoporose; 

Lage-rugpijn; 
Diabetes Mellitus type II (herzieningJ. 

AGENDA 

In deze Agenda women geen cursussen van 
ui tsluilend n'gionale o£lokale betekenis opgeno
men. Mededclingen vour de Agenda in nummer 
6 (mei-21992) moeten op uilertijk 30 april in het 
bezit zijn van het redactiesecretariaal. 

April 
• Seminar ,'an zorg"erzekeraars o,'e r rannaco
therapie-o"erteg (Amsterdam. 28 april). Inlich
l ingen: Seerelariaal seminar FTC. Poslbus 520_ 
3700 AM Zeist. lelcfoon 03404-88.389. 

M e i 
4th European Congn'SS on Obesiry (Noordwij
ker/lOul, 7-9 "lei). Inl iehlingen: QLT/Congre,; . 
Keizersgracht 782. 1017 EC Amsterdam; Icle
foon 020-6261372: fax 020-6259574. 
Family medicine in the 21th centory (VanCOIIl'cr. 
9·/4 me;) . Ix WONCA-wcreldcoogrcs. Inlich
tingen: NHG·burcau. 

.Juni 
• Ethiek in de medische praktijk (Lallrop. 17-20 
jllni). Siauerhoff Confcrcntie KNMG. Inlichtin
gen: Marja de Kruijff. KNMO. telefoon 030-
823.391: fax 030-823.326. 
Rereratendag Vlaams Huisartsen Instituut (AIl/
overpill, 10 jUlli). Inlichtingen: Anne Marie Ryc
kaen. Vlaams Huisartsen InSliluul. SI. Huber
tusstraal 58, 2600 Berchem: telcfoon 09-
32.3 .239.7930. 
Migration and Health (BTI/ssel, 29 jl/tri 11m 1 jl//i). 
Conferentie. lnlichlingen: International Organi
zalion for Migration. P.O. 80'; 71, 1211 Gen~ve 
19. Zwitscrland: telefoon 09-41.22.717.9111. fa,; 
09-41.22.798.6150. 

-'uli 
Second International Course in General Pract ice 
(London, 5·17 jllli). Inlichtingcn: Esther AlI
butt. St Mary's Hospital Medical School. Lissan 
Grove Health Centre. Gateforth Street. London 
NW8 8EG; telefoon 09-44.71.723.7169. fax 09-
44.71.724.0995. 
Meeting van de Association of Un;'-ersiry Tea· 
chers or General Practice (AUTGP) (Monchis
ur./5·/7 jllli). Inl ichtingen: Dr. Ale,; Brown. 
Department of General Practice, Rusholmc 
Health Cenlre, Manchester. MI4 SNP. United 
Kingdom: lelefoon 09-44.61.22S.6699. 
Second International Congress or Beha"ioral 
Medicine (Hamburg, 15·18 juli). Inlichtingen: 
Dr. Irmela Florin. Department of Psychology, 
University of Marburg. W-35S0 Marburg, 
Bondsrepubliek Duitsland; fa,; 09-49·642 1-
286.716. 

• betekent: eerste vermelding. 
Zie ook de Agenda in hel maartnummcr. 
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