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Geachte mevrouw Schippers,

Om het kwalitatief hoge niveau van de Nederlandse gezondheidzorg te
handhaven, zijn voldoende geneeskundig specialisten en andere zorgverleners
nodig. Het Capaciteitsorgaan is in 1999 in het leven geroepen om ervoor te
zorgen dat Nederland in de toekomst over voldoende medische zorgverleners
kan beschikken. Daartoe adviseren wij door onze Capaciteitsplannen het veld
en de overheid over de aantallen professionals die volgens onze ramingen in
de nabije toekomst opgeleid moeten worden.

De ontwikkelingen op de arbeidsmarkt worden voortdurend gemonitord. Indien de
monitoring voor een bepaald beroep nieuwe ontwikkelingen laat zien wordt, zo
nodig, een tussentijds advies gegeven. Bij dezen brengen we een tussentijds
advies uit voor het geneeskundig specialisme huisartsgeneeskunde.

Aanleiding

In 2013 en 2014 heeft NIVEL in onze opdracht een uitvoerig onderzoek
uitgevoerd naar de tijdsbesteding van huisartsen'. Dit onderzoek heeft op veel
terreinen nieuwe informatie opgeleverd. Onder andere bleek dat de
gerealiseerde arbeidscapaciteit (fte) van vrouwelijke huisartsen, HIDHA ’s en
waarnemers hoger was dan in het Capaciteitsplan 2013 werd gehanteerd. Om
te beoordelen of dit consequenties heeft voor ons advies uit 2013 is NIVEL
gevraagd de betreffende berekeningen opnieuw uit te voeren aan de hand van
deze nieuwe, bijgestelde gegevens.

Resultaat
In het Capaciteitsplan 2013 is voor de huisartsgeneeskunde het advies gegeven
van een instroom van 698 tot 720 aios huisartsgeneeskunde per jaar. Dat
advies was gebaseerd op:
e De twee gehanteerde scenario’s die een bandbreedte in de instroom
opleverden van minimaal 698 en maximaal 790;
e Het gegeven dat in 2013 vraag en aanbod op de arbeidsmarkt voor
huisartsen met elkaar in evenwicht waren;

' Gerelateerd aan het door de huisartsen zelf opgegeven aantal FTE,
gemiddeld 0,77 FTE, komt de werktijd van 44,0 uur per week voor “de
gemiddelde huisarts” neer op 57,1 uur per 1,00 FTE.
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e Het gegeven dat de opleidingsinstellingen verwachtten op grond van
hun ervaringen in de afgelopen twee jaren dat het realiseren van 720
opleidingsplaatsen aios huisartsgeneeskunde het maximaal haalbare was,
gezien het aantal beschikbare opleiders, opleidingsplaatsen en andere
benodigde infrastructuur.

Doorrekening van de daadwerkelijk gemeten fte waarden bij de huisartsen levert
voor de twee scenario’s nu een nieuwe bandbreedte op van 664 tot 745 aios
huisartsgeneeskunde. Vraag en aanbod in de huisartsgeneeskunde zijn nog
steeds met elkaar in evenwicht, alhoewel het aantal waarnemers een stijging
vertoont. De gerealiseerde instroom in de opleiding huisartsgeneeskunde,
waarvoor in 2012, 2013 en 2014 het door u overgenomen advies van 720
instroomplaatsen gold, bedroeg 636, 676 respectievelijk 699.

Een en ander is voor ons aanleiding om een tussentijds advies voor de
instroom in de erkende medische vervolgopleiding huisartsgeneeskunde
uitbrengen. Op basis van nieuwe informatie, die naar voren kwam uit een
onderzoek van NIVEL in 2013/ 2014, adviseren wij u om de structurele
jaarlijkse instroom vanaf 2016 vast te stellen op een aantal tussen de 664 en
698.

Daarbij willen we graag opmerken dat in de raming voor dit tussentijds advies
alleen de gewerkte fte’s aan de aanbodzijde zijn aangepast. De ontwikkeling
van de zorgvraag naar huisartsgeneeskunde blijft ongewijzigd. Indien u kiest
voor het minimum van de door ons geadviseerde bandbreedte (664
instroomplaatsen), zal in 2025 en 2031 1 fte huisarts verantwoordelijk zijn
voor de zorg aan 1.619 respectievelijk 1.485 inwoners. Dit past overigens
volledig binnen het beleid dat de LHV eind 2012 heeft vastgesteld.

Wij gaan er van uit u hiermee voldoende gegevens geleverd te hebben om
een hernieuwde zorgvuldige beleidsafweging mogelijk te maken. Indien u nadere
informatie over het bovenstaande nodig heeft willen wij u die graag
verstrekken.

Namens het Plenair Orgaan,
Hoogachtend,

R.A. Thieme Groen
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