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De driejarige huisartsopleiding levert

dokters op met een hoger kennisniveau

dan de tweejarige opleiding. Het SVUH

onderzocht de scores op de Landelijke

Kennistoets bij 1563 huisartsen in oplei-

ding in de periode 1992-1996 (tweejarige

opleiding) en die van 2119 haio’s in de

driejarige opleiding (1994-1999). Het

beginniveau was in beide opleidingen

gelijk. In de tweejarige opleiding steeg de

kennis het snelst in de eerste acht maan-

den, daarna gaat het kennisniveau gesta-

dig omhoog. De gemiddelde eindscore

(goed-fout) was 52,8% (95%-BI 52-53,6).

Ook in de driejarige opleiding neemt de

kennis vooral aan het begin toe. Aan het

eind van het tweede jaar daalt de kennis

een beetje, maar uiteindelijk is de gemid-

delde eindscore hoger (55,8%; 95%-BI

55,1-56,5). Die 3% verschil tussen de

twee- en driejarige opleiding lijkt niet

veel, maar de totale toename van de

score vanaf het begin van de opleiding is

eigenlijk ook maar beperkt. Beide groe-

pen hadden bij aanvang van de opleiding

al een gemiddelde score van 38%. 

Het is jammer – zoals de onderzoekers

zelf aangeven – dat we niet weten of de

score van de tweejarige groep na een

jaartje praktijk nog verder toenam.

Inkorten van de opleiding zonder ade-

quate verdere supervisie en nascholing

heeft echter consequenties voor het ken-

nisniveau van de beroepsgroep. (JZ)

Kramer AWM, et al. Effect of extension of post-

graduate training in general practice on the

acquisition of knowledge of trainees. Fam Practice

2003;20:207-12.
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Behandeling van de obsessief-
compulsieve stoornis
Voor de behandeling van een obsessief-

compulsieve stoornis zijn SSRI’s effectie-

ve medicamenten: ongeveer de helft van

de patiënten heeft er baat bij. De andere

helft reageert niet op de medicatie of 

wil daarmee niet behandeld worden.

Bovendien houdt de meerderheid van

degenen die wel op SSRI’s reageren toch

vrij veel klachten. Het is dus niet echt 

een succesverhaal. Daarom onderzocht

Tenneij of toevoegen van gedragstherapie

beter werkt bij patiënten die gunstig

reageerden op SSRI’s. Zij deed dit onder-

zoek bij 96 patiënten met een gunstige

reactie op een 12 weken durende behan-

deling met ofwel venlafaxine ofwel

paroxetine. Deze patiënten werden geran-

domiseerd naar wel of geen gedragsthera-

pie gedurende 6 maanden. Toevoegen van

gedragstherapie resulteerde in een verbe-

tering van 8 punten op een schaal van 40

en in een 40% hoger genezingspercenta-

ge. Patiënten die gedragstherapie kregen,

hadden veel meer contacten met behan-

delaars: 18 bezoeken aan een gedragsthe-

rapeut boven de 4 bezoeken aan een psy-

chiater die voor alle patiënten gepland

waren. Men zou kunnen denken dat dit

uiteindelijk de reden van de verbetering

zou kunnen zijn. De auteur acht dat echter

onwaarschijnlijk omdat uit eerder onder-

zoek bekend was dat ‘placebo-contact’

geen effect heeft op de symptomen van de

obsessief-compulsieve stoornis. Gezien

de grootte van het effect lijkt gedragsthe-

rapie dus een waardevolle aanvulling.

Daarbij is het tijdstip van starten met deze

behandeling niet relevant. (PL)

Tenneij N. Obsessive-compulsive disorder: measu-

ring, predicting and improving treatment out-

come. [Dissertatie]. Nijmegen: UMC St Rad-

boud, 2003.
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