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BIJ DE 40e JAARGANG 

De boodschap en het 
scorebord 

De nagalm van het staccato van het dagelijk­
se spreekuur verstomt en de landerigheid 
van de zondagmiddag vormt een rustge­
vend decor, wanneer de huisarts puzzelt op 
zijn tabellen of knutselt aan zijn manuscript. 
Uitnodigend papier of, zo men wil, kaars­
lichtgeflakker van het scherm bepalen de 
sfeer. Hier wordt een wetenschappelijk arti­
kel geschreven. Wat geruime tijd geleden 
tijdens het spreekuur als idee doorschemer­
de, moet nu geboren worden, al dan niet via 
een kunstverlossing. Zijn er patronen in al 
de bevindingen te herkennen, is er houvast 
voor het concept? De boodschap moet nag 
geexpliciteerd worden, maar zal uiteindelijk 
via artikel of lezing zijn weg vinden naar de 
collega's. 

De romantiek in deze schets is net zo'n 
vertekening als de hero'iek die de heden­
daagse (universitaire) onderzoeker kan wor­
den toegedicht. Die trotseert manmoedig 
tijdsdruk en wedijver, hanteert - in scherpe 
slalom met de paaltjes van de relevantie -
spitsvondig zijn publicatiestrategie, de aan­
vraag voor het volgende onderzoeksproject 
al in het achterhoofd en houdt, zuchtend 
onder de harden loop van ingenieuze onder­
zoeksmethodiek, de aandacht strak gericht 
op het scorebord van de publicatielijst. 

De aanvang van de veertigste jaargang van 
dit tijdschrift nodigt uit tot bezinning over de 
gevolgen van de heersende publicatiedrift. 
Waar het hier om gaat, is aandachtte vragen 
voor de kloof die dreigt te ontstaan tussen 
de opdracht die wetenschappelijke huisarts­
geneeskunde zich stelt, en de werkelijkheid 
waarbinnen de realisering van die opdracht 
tegenwoordig vorm krijgt. Gaat het ons niet 
voor alles am het vergaren van relevante 
kennis over de huisartsgeneeskundige wer­
kelijkheid en het uitdragen van die kennis? 
Heeft een huisartsgeneeskundig onderzoe­
ker vervolgens niet een boodschap voor 
ogen? Bekommert hij zich niet vooral am de 
relevantie van die boodschap en de juiste 
doelgroep voor die boodschap? En is het in 
dat licht bezien niet verontrustend dat - op 
zichzelf begrijpelijke - invloeden en voor­
waarden als subsidiecriteria, al dan niet va­
lide beoordelings- en productienormen en 
carriereperspectieven meer en meer het 
professionele leven van de onderzoeker 
gaan bepalen? 

Natuurlijk, wetenschappelijk onderzoek 
op het gebied van de huisartsgeneeskunde 
is allang niet meer het resultaat van ijverige 

nevenactiviteiten op de zondagmiddag. Dit 
soort onderzoek is een 'metier' geworden, al 
dan niet in deeltijd en met en zonder prakti­
sche ervaring als huisarts uitgeoefend. Die 
professionalisering is een groat goed (en 
een verworvenheid dankzij de inzet van de 
'amateurs' van weleer). Maar laat het pri­
maat van de boodschap niet verloren gaan 
onder de hijgerige scoringsdrift die eigen 
lijkt aan de hedendaagse wetenschapsbe­
oefening. Elke publicatie moet iets toevoe­
gen aan discipline en professie huisartsge­
neeskunde, anders verwordt publiceren tot 
kralen rijgen. 

Een synthese - zo men wil tweesporenbe­
leid - tussen boodschap en score bard is 
zeker mogelijk. We kennen gelukkig vele 
goede voorbeelden. Hier wil ik twee perso­
nen met name noemen. Jan De Maeseneer, 
die de redactiecommissie onlangs op regle­
mentaire gronden vaarwel heeft gezegd, 
heeft als creatief onderzoeker, inspirerend 
docent en kritisch redacteur steeds een po­
sitieve benadering getoond van het gesigna­
leerde contrast. De redactiecommissie 
hoopt die geest nag lang met zich te dragen 
en weet zich daarbij gesteund door de aan­
wezigheid van Berend Terluin, huisarts te 
Almere, die onlangs tot lid van de redactie­
commissie is benoemd. 

Frans J. Meijman 
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