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I
n een themanummer van Medisch Contact 

over sport kan ik met mijn column natuur-

lijk niet achterblijven. De directe link met 

de huisartsenzorg is natuurlijk voor de 

hand liggend. Huisartsen hebben in het dage-

lijks werk geregeld met sport te maken. Naast 

de patiënten met sportblessures die ze zien op 

het spreekuur, spelen huisartsen een belang-

rijke rol in preventie en dus in de promotie van 

een gezonde leefstijl. Bewegen is daar een 

onmisbaar onderdeel van. Bewegen kan naast 

preventief ook nog eens therapeutisch werken. 

Denk aan looptherapie voor patiënten met 

zogenaamde etalagebenen. Dat kan in sommi-

ge gevallen zelfs zware behandelingen, zoals 

dotteren of een bypass, onnodig maken. 

Maar sport kan ook als goede metafoor dienen 

voor de zorgsector. Bijvoorbeeld als je kijkt 

naar het belang van spelregels. Zonder spel-

regels zouden de meeste sportwedstrijden 

weinig plezierig verlopen, voor deelnemers 

én toeschouwers. Tegelijkertijd geldt: als je 

de spelregels te strikt hanteert, haal je de 

vaart eruit. ‘Je moet fluiten in de geest van de 

wedstrijd’, zeggen ze dan. De parallel met de 

zorg is nu makkelijk te maken. De mededin-

gingsregels voor de zorg zijn geregeld in de 

Mededingingswet. Dat is een wet die geldt 

voor alle markten, van tankstations tot super-

markten tot huisartsen. Het is natuurlijk goed 

dat er regels zijn, al is het maar om te zorgen 

dat het handelen van ondernemers niet strijdig 

is met het patiëntenbelang. Maar het toepassen 

van de regels uit de Mededingingswet slaat de 

boel dood. De wet legt onnodige beperkingen 

op aan huisartsen als zij gezamenlijk willen 

optrekken in het belang van de patiëntenzorg. 

Het is alsof je de regels van hockey hanteert bij 

het fluiten van een rugbywedstrijd. Veel beter 

is het om eigen regels op te stellen die passen 

bij de zorg. Daarom pleit de LHV ervoor om 

de mededingingsregels voor de zorg over te 

hevelen van de Mededingingswet naar de Wet 

marktordening gezondheidszorg (Wmg). Zodat 

het toezicht op de sector zal plaatsvinden in de 

geest van de wedstrijd.

Ik vind het overigens ook hoog tijd voor  

een wedstrijdje minderen. Een paar weken 

geleden was er in de Rode Hoed een debat van 

de initiatiefnemers van ‘Het roer moet om’ over 

de toekomst van de huisartsenzorg. Er waren 

deelnemers uit alle geledingen: huisartsen, 

verzekeraars, Tweede Kamerleden, de minister 

van VWS. Zij stelden unaniem: de bureaucratie 

en administratieve lasten in de huisartsenzorg 

moeten omlaag. Er zijn te veel en onnodige 

formulieren, die ook nog eens per verzekeraar 

verschillend zijn. Maar iedereen heeft nu de 

wens uitgesproken het anders te gaan doen. 

Laat verzekeraars er daarom een sport van 

maken om te gaan schrappen, vereenvoudigen 

en uniformeren. Dat kan de huisarts een hoop 

administratie schelen. Ik ben benieuwd welke 

verzekeraar eens echt radicaal uit de hoek durft 

te komen en zegt: ik schrap alle verantwoor-

dingsformulieren. Dan zien we daarna welke 

formulieren nog echt nodig zijn  

in het belang van de patiëntenzorg en alleen 

die stellen we nog op, zo eenvoudig mogelijk. 

Zou het niet mooi zijn als ik over een half jaar 

een prijs kan uitreiken aan de verzekeraar 

die de administratieve lasten het meest heeft 

verminderd? Ik hoop dat ze om die eerste plek 

gaan strijden. 

Ik vind het 
hoog tijd  
voor een 
wedstrijdje 
minderen

Fluiten in de geest van 
de wedstrijd 

VOORZITTERSCOLUMN

Ella Kalsbeek
voorzitter Landelijke Huisartsen 
Vereniging 

ELLA KALSBEEK
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H
et Verenso najaarscongres 

vindt plaats op donderdag  

26 november 2015 in 

Congrescentrum Cinemec 

te Ede. Het thema van de dag is: ‘Start 

& Stop’! Wat zijn voor een specialist 

ouderengeneeskunde de criteria van het 

starten èn stoppen van een behandeling? 

Hoe kies je de beste behandeloptie voor 

je patiënt? Hoe stop je die behandeling 

waar patiënt en/of familie zo veel hoop 

op vestigen? En wat heb je nodig om dit 

te durven? Op deze en andere vragen 

probeert de congrescommissie met het 

congres ‘Start & Stop’, samen met de 

deelnemers, een antwoord te vinden. 

Vanaf september start de inschrijving 

en vindt u het volledige programma van 

deze dag op verensocongres.nl. 

De congrescommissie nodigt alle aios-

sen, specialisten ouderengeneeskunde 

en (para)medici van harte uit om een 

abstract in te dienen. De geselecteerde 

abstractpresentaties zullen ook dit jaar 

middels flitspresentaties een integraal 

onderdeel van het programma uitmaken. 

Op deze manier wil de congrescommis-

sie van Verenso onderzoekers die een 

abstract indienen een prominent podium 

verschaffen om hun onderzoek op uitda-

gende wijze onder de aandacht van de 

congresdeelnemers te brengen.

Na de aanmeldingsdeadline zal elk  

ingediende abstract door de abstract-

commissie beoordeeld worden op  

kwaliteit en relevantie voor het congres 

en/of de ouderengeneeskunde. Indien  

uw abstract wordt geselecteerd voor 

presentatie op het congres, ontvangt 

u nadere informatie over de wijze van 

presenteren. 

Een abstract over wetenschappelijk 

onderzoek dient de volgende elementen 

te bevatten:

• titel

• �verkorte titel voor communicatie  

uitingen (max 50 karakters)

• doel van het onderzoek

• opzet

• methode

• resultaten

• conclusie / discussie

De tekst van de abstract mag maximaal 

400 woorden omvatten, exclusief even-

tuele literatuurverwijzingen. Vermeld bij 

de tekst:

- uw naam, titel en functie

- uw (werk)adres

- organisatie/ instituut/ universiteit

- uw telefoonnummer en e-mailadres 

Stuur uw abstract vóór 1 september 2015, bij 
voorkeur als Word-document, naar Verenso t.a.v. 
Jolanda de Wit (jdewit@verenso.nl). 

Verenso najaarscongres 26 november: 'Start & Stop' 

Call for abstracts

G
iliam Kuijpers (44) is vanaf 1 juli de nieuwe directeur 

Beleid van artsenfederatie KNMG. In deze functie  

zal zij haar medische achtergrond combineren met 

haar ervaring in het ondersteunen van artsen bij het 

leveren van verantwoorde medische zorg.

Kuijpers werkte tot voor kort als kinderarts in Tergooi. Zij heeft 

uitgebreide ervaring met projecten om de kwaliteit van zorg te 

verhogen en met professionaliseringstrajecten voor medisch 

specialisten. Daarnaast is zij onder andere goed thuis in het 

beleidsterrein van kindermishandeling en huiselijk geweld,  

één van de medisch-maatschappelijke vraagstukken die haar 

interesse en aandacht al hadden tijdens haar werk als kinder-

arts. Kuijpers volgt Lode Wigersma op, die de beleidsafdeling 

geruime tijd leidde en in december 2014 vertrok.

Wendela Hingst, algemeen directeur KNMG: ‘Met de komst van 

Giliam is het management van de KNMG duurzaam op orde en 

kunnen we verder bouwen aan een sterke artsenfederatie. Een 

federatie die een actieve bijdrage levert aan verantwoorde zorg 

en de achterban, de dokters en geneeskundestudenten, maxi-

maal ondersteunt.’ In haar nieuwe rol kan Kuijpers haar medi-

sche achtergrond combineren met haar passie voor en ervaring 

in verbeteren van de zorg. Haar doel is helder: ‘Het creëren van 

optimale omstandigheden voor alle artsen om hun vak professio-

neel en integer te kunnen blijven uitoefenen, met een scherp  

oog voor de uitdagingen van het toekomstige zorglandschap.  

De KNMG biedt hiervoor een uitstekend platform met thema’s 

die de verschillende beroepsverenigingen overstijgen en dus 

voor alle artsen relevant zijn.’

Giliam Kuijpers nieuwe directeur Beleid bij KNMG
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P
atiënten met complexe ggz-problematiek komen steeds 

vaker bij de huisarts en de contacten met de gespeciali-

seerde ggz verlopen nogal eens moeizaam. De samenwer-

king met de generalistische basis ggz is in veel gevallen 

beter. In de derde jaarlijkse ggz-peiling van de Landelijke Huisartsen 

Vereniging gaven leden aan waar ze tegenaan lopen en waar ze blij 

mee zijn. De inzet van de praktijkondersteuner-ggz blijkt een zodanig 

succes dat het budget daarvoor ruimschoots wordt overschreden. 

De nieuwste editie van De Dokter valt donderdag 2 juli bij LHV-leden 

op de mat. Daarin staat onder andere een uitgebreid artikel over de 

resultaten van de ggz-peiling, de eigen ervaringen van verschillende 

huisartsen op dit vlak en een reactie vanuit GGZ Nederland. 

Zorg voor verstandelijk gehandicapten
De medische problemen van patiënten met een verstandelijke handi-

cap zijn vaak heel specifiek. Hoe kunnen huisartsen voor deze groep 

patiënten de risico’s goed en snel in beeld krijgen? In De Dokter 

gaan we hier op in. De arts voor verstandelijk gehandicapten (AVG) 

heeft specifieke kennis over zorg  voor mensen met een verstande-

lijke beperking. Het specialisme van de AVG bestaat sinds 2000. Er 

zijn ruim tweehonderd AVG’s in Nederland, het merendeel werkt in 

residentiële voorzieningen, gespeci-

aliseerde poliklinieken en kinderdag-

centra. Voor de huisarts kan de AVG 

een vraagbaak zijn. Goede afspraken 

tussen huisartsen en AVG’s in hun 

regio zijn dus van belang. 

Verder in de juli-editie van De Dokter:
•	� Stappenplan voor medicatiebeoordeling kwetsbare ouderen 

•	� Interview met voorzitter Ella Kalsbeek over mededinging in 

de zorg

•	� Huisartsen reageren op de stelling: 'de huisarts hoort niet in 

het wijkteam'

•	 Vijf vragen over kiesuwhuisarts.nl 

26
Polyfarmacie ouderen 
Medicatiebeoordeling 
in 5 stappen

AVG denkt mee
Diagnostiek patiënten
verstandelijke beperking

Mededingingswet
LHV presenteert 
alternatieven aan minister

De stelling
Huisarts hoort niet 
in het wijkteam

LEDENBLAD VAN DE LANDELIJKE HUISARTSEN VERENIGING NR 5, JAARGANG 6, JULI 2015

MEER ZWARE 
PSYCHISCHE 

PROBLEMATIEK IN DE 
SPREEKKAMER

LEDENPEILING GGZ

Deze maand in De Dokter: 
Uitkomsten onderzoek naar ggz  
in de huisartsenpraktijk 

De KNMG  ontwikkelt dit najaar een  

richtlijn voor artsen over hoe om te gaan  

met medische apps. Een belangrijke focus 

in de richtlijn is het helpen van artsen bij het 

inschatten van de betrouwbaarheid en de 

kwaliteit van medische apps. 

D
e KNMG maakt dit bekend op de dag 

waarop de medische app centraal staat, 

met de uitreiking van de Health App 

Award 2015 voor de meest zinvolle app 

in de gezondheidszorg. Dit gebeurt op het jaarlijks 

terugkerende congres ‘Digitale ontwikkelingen in 

de zorg’ op 24 juni in de Jaarbeurs Utrecht.

Richtlijn medische app
Waar moeten artsen op letten als zij zelf een 

bepaalde medische app willen gebruiken of deze 

willen adviseren aan een patiënt? Hoe weet je of 

een medische app goed beveiligd is? Wat gebeurt 

er met de persoonlijke gegevens die een medische 

app meet en opslaat? Is de privacy van gebruikers 

geborgd? Het zijn vragen waar gebruikers van apps 

nu vaak het antwoord schuldig op moeten blijven. 

De KNMG-richtlijn zal handvatten gaan bieden. Dit 

past  in de activiteiten van de Agendacommissie 

eHealth van de Nationale Implementatie Agenda 

(NIA). Zo  is de betrokkenheid van Nictiz, de NPCF, 

VZVZ, Zorginstituut Nederland en Zorgverzekeraars 

Nederland gegarandeerd. 

Meer informatie vindt u op knmg.nl. Zoek op 
de term ‘medische apps’ of scan de qr-code.

KNMG maakt richtlijn 
voor omgaan met 
medische apps

IS
TO

C
K
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B
ehandeling wordt geadviseerd bij grotere spataders 

met een diameter van ten minste 3 millimeter omdat 

de kans op lekken dan groot is. Er kan gekozen 

worden voor strippen (het operatief verwijderen van 

de ader) of thermische technieken (het dichtschroeien met hitte 

onder plaatselijke verdoving). Thermische technieken hebben 

sterk de voorkeur omdat deze patiëntvriendelijker zijn en minder 

kosten met zich meebrengen.

Meer dan 10 procent van de Nederlanders kampt met spataders. 

Spataders ontstaan als aders uitzetten doordat de kleppen in de 

aders niet meer goed werken en het bloed gaat ‘lekken’. Om vast 

te stellen of er sprake is van spataders, adviseren de dermato-

logen duplexonderzoek te verrichten. Duplexonderzoek van de 

aders is een combinatie tussen echografie en het meten van de 

stroomsnelheid van het bloed in de vaten. Doppleronderzoek 

(met alleen geluidsgolven) wordt afgeraden omdat dit minder 

betrouwbaar is.

Onderzoek eczeem vaak overbodig
Daarnaast heeft de NVDV de ‘Verstandige Keuzes bij constitutio-

neel eczeem en galbulten’ gepubliceerd. Constitutioneel eczeem 

is een veel voorkomende huidaandoening  waarvan de oorzaak 

niet bekend is. Onderzoek naar een verklaring van verergeren 

van eczeem heeft vaak geen zin. Ook allergologisch onderzoek  

is vaak overbodig, stellen de dermatologen. Dit onderzoek is 

alleen nuttig bij acute allergische reacties van de luchtwegen  

of bij een reactie direct na het eten van bepaalde voedings-

middelen. Vaak is een onderhoudsbehandeling met hormoonzalf 

zinvol om toename van het eczeem te voorkomen. Als het behan-

delplan goed gevolgd wordt, zullen bijwerkingen minder voor-

komen. Ook bij galbulten die langer dan zes weken aanhouden, 

is de oorzaak van het ontstaan onbekend. Uitgebreid aanvullend 

onderzoek is niet op zijn plaats. Bloedonderzoek in de vorm van 

bloedbeeld en ontstekingswaarde (CRP) kan in specifieke geval-

len zinvol zijn. Strenge diëten worden afgeraden volgens de 

dermatologen. 

Verstandige Keuzes
‘Verstandige Keuzes’ is een onderdeel van het programma 

‘Verstandig Kiezen’ van de Federatie Medisch Specialisten 

en ZonMw. De bedoeling is dat specialisten het gesprek met 

hun patiënten aangaan over het nut en de noodzaak van 

specifieke behandelingen. Onder andere over refluxziekte, 

hernia, acute wond, radiologie, interne geneeskunde en 

urologie zijn Verstandige Keuzes ontwikkeld. 

demedischspecialist.nl/verstandigkiezen 

‘Verstandige Keuzes’ spataderen en eczeem

Spataderen moeten alleen behandeld worden bij klachten. 

Dat stelt de Nederlandse Vereniging voor Dermatologie 

en Venereologie (NVDV) in haar lijst van ‘Verstandige 

Keuzes bij spataders en open been’. 

Kampt u als arts met een (beginnende) verslaving aan alcohol of drugs? Dan 

is dat niet alleen een bedreiging voor uw gezondheid en carrière, maar ook 

voor uw patiënten. Daarom is er nu ABS-artsen. Een laagdrempelig steunpunt, 

waar u hulp krijgt van professionals met specifi eke expertise, ervaring en begrip 

voor uw situatie. Herkent u het probleem? Bel dan 0900 - 0168 of mail naar 

info@abs-artsen.nl. Kijk voor meer info op www.knmg.nl/abs-artsen.

De weg kwijt 
     door drank 
   of drugs?

Steunpunt voor artsen met een verslavingsprobleem
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Ambities in balans; Voluit werken en leven
Deze workshop is bedoeld voor artsen, vrouwen en mannen, die 

bij het combineren van werken en zorgen willen vasthouden aan 

de drive en ambities waarmee ze destijds aan hun studie genees-

kunde begonnen. Die ambities kunnen door alle drukte uit beeld 

verdwijnen, zeker als u ze combineert met een (jong) gezin en/of 

als uw partner ook een stevige baan heeft. Deze workshop heeft 

als doel dat te voorkomen. U krijgt handvatten uit de theorie en 

de praktijk om de keuzes te maken die bij u passen. Hoe kunt u 

uw eigen professionele en persoonlijke ambities ten volle benut-

ten en waarmaken? U gaat naar huis met de belangrijkste bouw-

stenen voor een eigen plan om voluit te werken én te leven.   

Datum: 23 september 

Leergang wetenschappelijk schrijven:  
Wetenschappelijk Engels  
Wat zijn de valkuilen van het wetenschappelijk Engels? We 

behandelen de meest gemaakt fouten en vergissingen van Neder-

landstalige schrijvers. Hoe kunt u deze fouten voorkomen? Hoe 

vergroot u uw woordenschat en uw gevoeligheid voor correct 

Engels? Op het programma staan, behalve grammaticale kwes-

ties ook de verschillen tussen Brits en Amerikaans Engels, het 

gebruik van de tijden in het Engels en interpunctie.

Dit is module 4 van de Leergang wetenschappelijk schrijven. 

Deze module is ook als losse workshop te volgen.

Datum: 7 oktober

Netwerken & de kunst van het gunnen
Als arts is het de kunst om u zichtbaar te maken en positief op te 

vallen. Als u tenminste serieus in aanmerking wilt komen voor 

dat ene subspecialisme, de promotieplek, het verkrijgen van 

subsidies of de job bij de maatschap die u ambieert. In deze 

workshop leert u hoe u uw netwerk kunt inzetten om uw doelen 

te bereiken. U krijgt inzicht in hoe ‘de kunst van het gunnen’ 

werkt en hoe u de wetten van beïnvloeding kunt gebruiken om 

relaties positief te beïnvloeden op die momenten die ertoe doen.

Datum: 15 oktober

Workshop Eigenzinnig keuzes maken
In uw loopbaan als arts hebt u te maken met keuzes die van grote 

invloed zijn op uw werk, uw relatie en uw (gezins)leven. Heel 

begrijpelijk dat u tijd en moeite doet om een doordachte keuze te 

maken. Wat laat u meewegen? Waar hebt u invloed op? Vindt u 

over 10 jaar nog leuk wat u vandaag kiest? Doordacht en bewust 

een keuze maken is van belang. Wilt u een bewuste keuze maken 

waar u geen spijt van krijgt? En helpen de pluslijstjes u niet meer 

verder? Of hebt u angst om niet goed te kiezen? In de workshop 

bieden we u tips over hoe u de juiste keuzes kunt gaan maken en 

meer zekerheid om te kiezen. 

Datum: 9 november

Leergang wetenschappelijk schrijven:  
Bespreking van je onderzoeksverslag of publicatie.
In deze module staan werk en individuele leerwensen centraal. 

Door bespreking en analyse van eigen werk wordt uw kennis 

opgefrist en uitgediept. De deelnemers sturen vooraf een 

(concept)artikel in aan de docent. Zij ontvangen feedback van de 

trainer en van de andere deelnemers tijdens de trainingsdag. 

Behalve teksten komen ook knelpunten op het gebied van de 

planning, het schrijfproces of vormgeving van de tekst aan bod.

Dit is module 5 van de Leergang wetenschappelijk schrijven. 

Deze module is ook als losse workshop te volgen.

Datum: 9 december

Coaching
Voor het aanbod van coaching werkt het KNMG Loopbaanbureau 

samen met het Carrièrecentrum Zorg (CCZ) . Zie ook cczorg.nl.

Werk aan uw carrière! 
Volg trainingen en workshops van het KNMG Loopbaanbureau

Het KNMG Loopbaanbureau biedt geaccrediteerde 

workshops en trainingen voor basisartsen, aiossen, 

specialisten. Kijk voor meer informatie, 

locaties en aanmelding op knmg.nl/

loopbaanbureau of e-mail loopbaanbureau@

fed.knmg.nl.

Het KNMG Loopbaanbureau staat voor de juiste arts op de juiste plaats. Iedere geneeskundestudent of arts heeft 

vragen rondom loopbaan en carrière. Hoe kom ik in aanmerking voor die felbegeerde opleidingsplaats? Hoe pak ik een 

carrièreswitch aan? Onze workshops en trainingen helpen bij het zoeken naar antwoorden op deze vragen. 
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Federatie KNMG
Koninklijke Nederlandsche 
Maatschappij tot bevordering der  
Geneeskunst
R.J. van der Gaag, voorzitter
J.W. Hingst, algemeen directeur
Mercatorlaan 1200, 3528 BL Utrecht
Postbus 20051, 3502 LB Utrecht
tel. 030 2823 800, info@fed.knmg.nl
knmg.nl
 

FEDERATIEPARTNERS

Federatie Medisch Specialisten
F.H.G. de Grave, algemeen voorzitter
B.J. Heesen, directeur
tel. 030 2823 650
info@demedischspecialist.nl
demedischspecialist.nl

De Geneeskundestudent
E.J. Duijzer, voorzitter
tel. 030 28 23 827
info@degeneeskundestudent.nl
degeneeskundestudent.nl

KAMG
Koepel Artsen Maatschappij 
en Gezondheid
R.A.C.L. Héman, voorzitter  
R. Duzijn, directeur
tel. 030 3033 662
bureau@kamg.nl, kamg.nl

LAD
Landelijke vereniging van  
Artsen in Dienstverband  
C. Keijzer, voorzitter
C. van den Brekel, directeur
tel. 030 6702 702 
bureau@lad.nl, lad.nl

LHV
Landelijke Huisartsen Vereniging 
N.A. Kalsbeek, voorzitter  
L. Hennink, algemeen directeur 
tel. 030 2823 723
lhv@lhv.nl, lhv.nl

NVAB
Nederlandse Vereniging voor  
Arbeids- en Bedrijfsgeneeskunde
G.B.S. Penders, voorzitter
C. van Vliet, directeur
tel. 030 2040 620 
kwaliteitsbureau@nvab-online.nl 
nvab-online.nl

NVVG
Nederlandse Vereniging voor 
Verzekeringsgeneeskunde
W.A. Faas, voorzitter
S. van der Burg-Vermeulen, directeur 
tel. 030 6868 764
secretariaat@nvvg.nl, nvvg.nl

Verenso
Specialisten in
ouderengeneeskunde  
N.M. Nieuwenhuizen, voorzitter
F.J. Roos, directeur
tel. 030 2823 481 
info@verenso.nl, verenso.nl

V
oor dit themanummer zijn door de 

hoofdredacteur en gasthoofdredacteur  

mr. drs. Riekje Kaptein, juristen en collega’s 

met expertise op het juridische gebied 

uitgenodigd om te schrijven uit hun en de dagelijkse 

praktijk. 

Artsen hebben te maken met juridische regels, 

specifiek voor zorg en behandeling en ook met de 

meer algemene regels uit het burgerlijk wetboek en 

het strafrecht. Regels die een afspiegeling zijn van 

wat we als maatschappij als goed beschouwen. In een 

complexe samenleving als de onze is enige kennis van 

deze wet- en regelgeving  behulpzaam en noodzakelijk, naast gerechtvaardigd vertrouwen 

dat gezond verstand en respect voor de ander behulpzaam zullen zijn om op het goede pad te 

blijven. 

Natuurlijk blijven in deze editie van het tijdschrift veel onderwerpen onbesproken, zoals de 

juridische aspecten van de zelfstandige vestiging van specialisten ouderengeneeskunde, de 

juridische aspecten van ICT, meerdere aspecten van de interne rechtspositie van niet-vrijwillig 

opgenomen patiënten, dwang en drang buiten BOPZ-erkende afdelingen en beëindiging van 

de overeenkomst. Het zijn thema's waar iedereen mee te maken krijgt. 

De redactie wenst u veel leesplezier en bovenal wensen we dat uw nieuwsgierigheid voor 

juridische onderwerpen is gewekt. 

Wilt u per e-mail geïnformeerd worden wanneer er een nieuwe editie van het Tijdschrift voor  
Ouderengeneeskunde beschikbaar is? Meldt u dan aan via redactie@verenso.nl.

Tijdschrift voor  
Ouderengeneeskunde 3-2015
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E
ind 2014, begin 2015 heeft het 

College Geneeskundige Specialis-

men (CGS) zoals gebruikelijk bij de 

wetenschappelijke verenigingen  

en beroepsorganisaties geïnventariseerd  

welke wijzigingen in de diverse CGS-besluiten 

noodzakelijk en wenselijk waren. Er zijn daarop 

diverse wijzigingsvoorstellen ontvangen. Deze 

hebben geleid tot een beperkt aantal voorge-

nomen wijzigingen in het Kaderbesluit CCMS 

en de besluiten Anesthesiologie, Specialisme 

ouderengeneeskunde, Sportgeneeskunde en 

Urologie. 

De voorgestelde wijzigingen zijn voor advies 

voorgelegd aan diverse relevante partijen.  

Deze partijen hebben tot 7 augustus 2015  

de tijd om advies uit te brengen aan het CGS. 

U kunt de voorgestelde wijzigingen vinden op 

de website knmg.nl/cgs/regelgeving. Mocht 

u hierover nog vragen hebben, dan kunt u 

terecht bij de secretaris CGS, mr. M.C.J. Rozijn 

via cgs@fed.knmg.nl of 030-28 23 281. 

Belanghebbenden kunnen hun zienswijze over de 
voorgenomen wijzigingen schriftelijk kenbaar maken, 
binnen vier weken na publicatie van deze kennisgeving 
in Medisch Contact. De schriftelijke zienswijzen  
kunnen worden gericht aan de secretaris  CGS,  
mr. M.C.J. Rozijn. 

Wijziging van enkele collegebesluiten voor advies naar relevante partijen


