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INLElDING

De ternn ggezondheicszorge wor,lt in dit boek in zeer brede zin ge-

bru-i.kt, dolloZ. omvattend alle maatschappelijke stnrcturen voor directe

en indirecte gezond.heidszorg (zie fignrur 0"1.)" Onder directe gezond-

heidszorg r*orden begrepen de instel}ingen voor de hygiëne van het

milieu (g), ae organisaties voor maatschaPpelijke gezondheidszorg (t O),

de vrij gevestigde gezondheiriskrrncligen (t t ) en de intramurale voorzie-

ningen (f e). De indirecte gezondheid-szorg bestaat uit de beleidsorga-

nen (5), d" organen voor sociale z.ekertreid (6), de instellingen'voor

opleiding van gezondheiriskundigen en voor wetenschappeliik onderzoek

met betrekking tot gezondheid en gezondfreiaszorg (7)r en instellingen

voor geneesmiddelenvoorziening en onderzoeklaboratoria (8). Deze volg-

orde is niet toevallig: de maatschappelijke structuren voor indirecte

gezondheidszorg scheppen condities die een gcede directe gezondheids-

zorg mogelijk malen" In het kader vanr d,e directe gezondheidszorg die-

nen <Ie milieuhygiëne en de maatschappelijke gezondheidszorg te garan-

deren, dat ziekte zoveel mogelijk voorkornen of (voorzover dat niet ge-

lukt) zo vroeg mogelijk opgespoord wordt. Waar de primaire en de se-

q.rldaire preventie tekortschieten, moeten de curatieve voorzieningen

trachten alsnog herstel van gezondhei,t en validiteit te bewerkstelli-
gen"

De structu,ren voor indirecte en directe gezondheidszorg staart

echter niet op zíchzeLfi zíJ zijn ingebed in de Nederlandse samenlevirg

met zijn tyPische sigrnatuur t zíi zijr:. afhankeliik van de stand van

wetenschap en techniek, zíi staai] in wisselr*erking rnet het materiëIe

Ievensnilieu en met de bevolking zoaLs deze zich in denografische zi:n

voordoet. Vand.aar lret bee}l vavr de irie ringen van .figfuur 0.1., die

tevens het stramien aangeven vaarop de opbou!, van dit boek berust'

Dit nerk is niet compleet. In de lor:p van de volgende jaren za1

het gecorrigeerd en aangevuld moeten worci.en, opdat tenslotte een eve:n-

wichtig overzicht van relevante verbale en cijfernratige informatie

over de ieefsituatie, Ce gezon,iiheidstcestand en de vc\rÍn vaÍt de gez.onl-

heidszorg in ons ).and gepresenteerd kan worden. Deze Presentatie is

echter geen doel in zíchze1f, maar slechts een middel om inzicht te

geven in het fi.mcticrreren van de gezondheidszorg als een oPen naat-

schappelijke structuur, opgebouwd uit een onoverzichtelijk grote hoe-

veelheid varr losjes sanenhangende subsystemen'



Aan het rrerzamefen van ,1e tc't nrr- tae bi..eengeb:'achte doc'-r:l.eltatie

is achtereenvolgens gewerkt rloor rnevrcuw A"J. HelIema-van de PoIr fte-

juffrouw c.M. schaap, rle heer \|JoFo vdÍr der vlist en de heer J" Koster.

Dí. F. Doeler.r.an
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1. ASPECTEI VAI{ DE NEDEBI,ANDSE §A}JIE}TLEVING

. A. Levensstandaard

De levensstand€,ard van Nederl-anct in vergelijking met

omringende Landen I-3

Fig. 1.'1. Bruto nationaal product tegen uarktorijzen
I-l+1 97C,
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1.. ASPECTEN VAT{ DE NEDERTAI{DSE SAI{ENLEVING

A. Levensstandaard

9e_1 evgngs t agdgald_vgn-N eder I and_in rregggUj k ipglme t_omr ingegdg

lagdgn

AIs wij Nederland met de omringende l{est-Europese landen ver-
gelijken ten aanzien van de gemiddelde jaarlijkse toeneming van

het bruto nationaal product in de.periode 1960-1970, dan blijkt
uit .figrr.nr 1 .1 . dat Nederland. en België lagere cijfers vertonen
dan Frankqijk en de Bondsrepubliek, maar hogere dan Engeland.

De basisstatis.tieken van de EEG maken het mogelijk ook met

behulp van enkele andere (betrefkelijk willekeurige) criteria
de levensstandaard in deze vijf landen te vergelijken.
Bl-ijkens figruur 'l .2. is het energieverbnrit (in tonrxen steen-
koolequivalent) per inkomen in Nederland hoger dan in
Frankrijk, maar lager dan in België, Duitsland en Engeland.

tr{at het aantal autots per 1.000 inwoners betre.ft, liggen wij
duidelijk achter bij de omringende landen. Het aantal tele-
foontoestell-en per 1.OOO inwoners is in Engeland en BelEië
groter dan in Nederland. Ook wat televisietoestellen betreft
nemen we een middenpositie in.

Indien de ontwikketing van de I'dienstensectortr (naast trand-

bouw en industrie) a1s maat voor d.e levensstandaard gebruikt
kayr worden, dan toont fignrur 1.3. dat in dit opzicht Neder-

land vooropgaat, onmiddellijk gevolgd door België en Enge-

land. Voor de industríëIe sector vertoont de Bondsrepubliek

het hoogste percentage, voor de landbouwsector Frankrijk.
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I'ig. l. I. BRUTO NATIONAAL PRODUCT TEGEN MARKTPRIJZEN

IN NEDERLAND EN OMRINGENDE WESTEUROPESE LANDEN
1970

br. nationaal
product 1 970
in miljard
dollar

gemi ddel de
j aarlij kse
toeneming
1S60 - 1970

NEDERLAND

BELGIE

FRANKRIJK

B.R.DUITSLAND

VER.KO.NINKRI.JK

31 .3

25.7

147.6

186.4

121 .4

4,O

4,0

5,1

4,4
,cLtU

N. I. P. G. - TNO

N. I. P. G. - TNO

N. I. P. G. .TNO

Fig. 1.2. ENKELE ANDERE MATEN VOOR DE LEVENSSTANDAARD IN

NEDERLAND EN OMRINGENDE WESTEUROPESE LANDEN

1970-r971
1970
Energiever-
bruik per in-
woner in t.
ske.

4_4-4n14I I tJl I

Personen-
auto's per
1000 inw.

1- 1- 1970
Te 1 efoont oe -
stellen per
1000 inw.

1-1-1970
TV- ont vang-
toestellen per
1000 inw.

NEDER LAND

BELGIE

FRANKR I J K.

B. R. DUI ÏSLAND

VER. KONINKRIJK

5,3

6,0

4,2

5,5

5,8

194

211

245

zJ/
213

242

200

161

212

253

223

2O7

201

262

244

6oso b

6268b

Fig. 1.3. BURGERLIJKE BEROEPSBEVOLKING, Ii\. pRocENTEN
I'ER BEDRIJFSTAK,IN NEDERLAND EN. OMRINGENDE
WESTEUROPESE LANDEN, 197 O

Landbouw Indust rie Diensten l^/erkloos

totale
beroepsbevolking

z n x 1000

NEDERLAND

EELGIE

ËRANKRïJK

B.R.DUITSLAND

VER. KON I NKR i JK

7,2

13,9

s,0

2,8

40 ,7

43,9

39, I
49,3

46, 0

50, I
49 ,4

41 ,4

41 ,2

49, 0

4)

2,0

0,6

2,2

100

'100

'100

'100

'1 00

4, 595

3.823

20 ,829

26,854

25 ,459
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1. ASPËCTEN VAN DE NEDERLANDSE §AMEIfLEVING

B. Eple1e :taatsreshtelijke gegeJgns

. Grondvet voor het Koninkrijk der Nederlanden I-6
I{et, Koninklijk Besluit, MinisteriëIe Beschikking I-9

Fig. 1.4 Van wetsontwerp tot wet I-10
§taatsrechtelijke positie và Uiaister en Staatssecretaris 'I-11

Kamercommissies L-'12

1-lt - t971
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1. ASPECIEN VAN DE NEDEF.TANDSE SA}íENIEVING

B. Entele staatsrechtelijke gegevens

$gn§wgt-vgo3 !e! §ogi$giik-dgr-Ngdgrlagdgn

De Gro4drug!_van 1815.

Het belangrijkste aspect is de principiëIe verdeling va.:r

taken over de verschillende organen van de staat. De bepaling

en onderlinge begrenzing van deze taken berust op de door

Montesquieu in het midden van de achttiende eeuv geproPa-

oeerd.e scheidinq der machten. Deze zgn. trias politica is ge-

kenmerkt door de verdeling van de staatstaak over een vet-
gevende, een uitvoerende en een rechterli.jke macht.

lletgevende macht: rfDe rletgevende macht rrrordt gezarnenlijk door

de Ioning en de Staten Generaal uitgeoefendrr. (art. 119)

UitUOerende macht: rrDe Hinisters zorlren voor de uitvoering

der Grondwet en der andere tretten, vOOr zeveme die van de

Iroon afhangtr'. (art. 86r3).

Rechterlijke macht: Een onafhankelijke rechterlijke organi-

satie (art. 1691 17Ot t80) is belast met de rechtspraak.

Voorts zijn in de Grondwet bepaalde gg5[xg!!g van de

burgers vastgelegd, ook in dit opzicht is Frankrijk ons voor-

gegaan. Als voorbeeld van den dergelijk grondrecht kan ge-

noemd '*orden het recht op vrijheid. van godsdienst: rrleder

belijdt zijn godsdienstige meningen met volkomen vrijheidrr.

(art. t 8t ).

Tenslotte vorden in de Grondrret bepaaldF ondenrerpen genoemd,

waarvan men de regeling uitdrukkelijk aan de wetgever vil op-

dragen of omtrent velker regeling men door de wetgever zekere

lijnen irr acht genomen wil zien. Hierbij dient opgemerktr dat

o.à. w€I het ondenrijs en de armenzorg uitdrrrkkelijk a1s

voorrrerpen van staatszorg worden genoemd (resp. art' 2O8t 1

en art. 209), maar dat de verantwoordeli,'ikheid van de rege-

ring voor de volksgezondheid niet in onze Grondvet is ver-

ankerd" Dit is merkr*aardig, omdat in de Staatstegeling van

.B^o lt^t -.^--AI /7(J \rrsL ï\rvru grolidwet is paS in 1Bi3 geÍntroduceerd) de
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bepaling 1.Jas opgenor.en, dat het 1''ertegenwocrCigend Iichaar.".

rrdoor heilzame lretterl zijn zorg uitstrekt tot alles wat in

het algemeen de gezondheid der ingezetenen kan bevorderenr'.

Deze bepaling, oPEenomen naar het voorbeeld varr de Franse

constitutie van 1791 , is na 'l81 3 echter voorgoed uj.t de

Grondr.ret verdu/enen.

líe1 heeft ons land het Statuut van de tr{ereldgezondheidssrgg-

4lsaliq aanvaard (goedgeker,rrd bij ÏJet van I maar't 1947),

reraarin het grondrecht van ieder rnenselijk lrezen op het genot

van een zo goed mogelijke gezondheid.stoestand en de verant-

woordelijkheid van de regeringen voor de gezondheid van haar

volken zijn vastgelegd.

BelanErijkste grondwetsherzienj.ngen sedert 1 81 5:

1 840: invoering strafrechtelijke verantlíoordelijkheid van d.e

minister; verplicht contrasigrnering van aIle koninklijke be-

sluiten door de betreffende ministers.

1g4g: invoering politieke (en daarmee volledige) ministeriëIe
verantï/oordelijkheid; invoering koninklijke onschendbaarhei''r;

het recht van de Kroon tot kamerontbinding; jaarlijkse vast-

stelling van de rijksbegroting; rechtstreekse verkiezingen

voor 1ïeede Kamer, provinciale staten en gemeentebesturen

(volgens cens'askiesrecht); verkiezing van de Eerste Karner

door d.e provÍnciaie staten (dus inCirect d.oor censuskiezers,; ;

nieuve bevoegdheden van de Staten-Generaall rI1. recht vart

amendement, interpellatie en enquète voor de Tweede Kamer ei',.

recht van interpeilatie voor de Eerste Karier; nieuwe staat-
kun,lige rechten van de burgers, nIo recht van vereniging e:n

vergadering, vrijheid van onderwijs en onschen,àbaarheiC varr

het briefgeheim.

1 887: het kiesrecht werd verbonden aan het bezit van docr le

wet (Kieswet) te bepalen kentekenen vari geschiktheid en

maatschappelijke welstanrl. Uitwerkirrg van door de Gron<lvet

geëiste kentekenen schiep 5 categorieën kiezersr van wie de

censuskiezers 90% van het totale aantal kiesgerechtigden

vormdeno Als geheel werd het kiezerscorPS echter in belang-
--: i1--
r rJ^g rrqLg vcr yf \,/v L.
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19lT z invoering algemeen mannenkiesrecht en passief vrouwen-

kiesrecht; ueginsel- van evenredige vertegenvoord.rging voor

cle tweede Kamer; finaneiëIe gelijkschakeling van het bijzcn-

der lager ond'erwijs met het openbaar lager onderwijs'

19192 invoering algemeen vrouvenkiesrecht (Aeze bepaling rs

tn 1922 in werking getreden).

.l938: mogelijkheid van benoeming van ministers, die nret be-

last zijn met de leid.ing van een departement (ministers zcn-

d.er portefeuille); inlassing vaa een hoofd.stuk over openbare

lichamen voor beroep en bedrijf (hoofd.stuk V) en eeir hoofd--

strrk over tfand.ere lieha:nen met verord.enende bevoegd.heidtt

(hsofd"stuk VI), waar:mee d.e mogelijkheid van d.e publiekrech-

telijke bed.rijfsorganisatie in de Grondwet werd vastgelegd.

19\8: invoering van de firnetie van sta'atssecretaris'

1956: uitbreid.ing van het led.ental van de Tweede Ka,mer tot

150 en clat van de Eerste Kamer tot 75 leden'

19632 verlaging van de minimr:m leeftijd. voor het actief kies-

reeht van 23 tot 21 jaar en verlaging van de minimale leef-

tijd. voor het l-idmaatschap van d.e Tweecle Ka.mer van 30 1cot 25

jaar"

1g722 verd.ere verlaging van d"e minimr::aleeftijd. voor het ac-

tief kiesrecht tot 18 jaar; bii d.e wet zal bepaald moeten

word.en wie leden zijn van het Koninkliik Huis; uitkeringen

aan leden van het Koninktijk Huis en gelclelijke voorzienin-

gen voor leden van de Eerste en Tweed.e Kamer dienen bij de

wet geregeld. te word'en.

Een algehele herziening van d.e Grondwet, vaarbij met na.me

een aantal socíale grondrechten aan de orde komen, is rn

voorbereid.ing.

r -a-1(17"1
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1. ASPEC1EN VAN DE NEDEF-LAI\DSE SA!'IENLEVIIIG

E. Enkele staatsrechtelijke gegevens

fe!, -Kgnink}.Li E geglgig, 
-M!n!s!e1i§Ig §egclilklng

Een @1 is een algemene regeiing, die tot staníl komt door

sarnenwerking van Koning en Staten-Generaal (Grondr^ret, art"

11g). [Koningrf is hier dan opgevat in de zin van rrde Kroon'tr

dotíoZ. de koninE en de mirristers.

In de praktijk is de gang van zaken meestal zo, dat een hlets-

ontr*erp r*oidt opgesteld ,Joor Ce a,nbtenaren van het departe-

ment vaÍr de betrokken ministero WiillIleer eerst de lVeede en

venrolgens de Eerste Kamer zich positief hebben uitgesproken

over het lretsontverp, de Koning er zijn sanctie aan heeft

verleend en de verantwoordetijke minister het ontrlerp heeft

gecontrasigBeerd, kan de afkondiging in het staatsblad

plaatsvínden. Het ontlrrerP is daarmee tot lret gelrorden. ook

bestaat de mogelíjkheid, d.at de parlementsleclen (d.w.z. Ieden

van de Tweede Kamer) zelf een vetsontverp indienen'

Een ALgemene Maatregel van Bestuur (A.M.V.B.) is een alge-

mene regeling van wetgevende aard, die door de Koning (dus

door de Minister) wordt vastgesteLd.

De vorm, die hiervoor gebruikelijk is, is die van een Konin<-

Li.ik Besluit, hier opgevat in ruime zin (Grondr.ret, art. 57).

Te11lijl de vet meestal alleen de hoofdzaken'aangeeft, regeli

de A.M.V.Bo de nadere uitwerkin$. Vcor de tot standkoming víle

E€ÍI A.M.V.B. is de medeverking van het parlement niet vereist'

Een Kor.inklijk Besluit in engere ziq ilient voor de regeling

varr één bepaalde zaak of betreft één per:soon (bi5v. het ver-

lenen van het pre.likaat rKonirÈcli,ikefr aan een jubilerende

instelling; het verlenen v61rl een persoonLijke onderscheiding;

de benoemi.ng van een notaris enz.). Een K.B. in engere zin

is d.us een bestuursdaad, 'lie voorziet in één bepaald geval'

Detaillolesties betreffende de uitvoerirlg van lretteliike rege-

lingen kunnen, aI rraar hrxr belang, worden geregeld door Be-

schikkingen, gil@ en @ van de betrokken minister(s).
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ASPECTEN VAN DE NEDEELANDSE SA}'IENLEVING

B. E4IeIe staatsrechtel:Like irc

§tgalsaegi*elijkg gogi-lig yaA Sirrigtgr-eg [t-1a!sgegrgtar-i-s-

De ministeriëIe J§ra:e'i:lrpqIilsl:Likheíd is sedert de Grcndr'rets-

heraiening vrJ: 1g48 vera:rkerc. in onze Grondwet: rrDe Koning

is onschenCbaar; Ce mj.irrster.s ziJn ';erantvocrielijkll (art.

55 )'

Zij wordt in artilcel 85 van de Gron,Srvet en in de líet l{inis-

terÍëIe Verantr,roordelijkheid (t 855) nader uitgeverkt:

tfDe Ministers zorgen

andere wetten, voor

verantlroordel ij khe id

art. 86, 3 en 4)"

nZíj zijn uegens

antr,roorde].ijk en

voor de ui Lvoering der "irondvet en der

zoveme die van de Kroon afhangt" ir;r
rlordt geregeld door de wettf (Grond'uet,

het niet naleven van deze verpligtiirg ver-

in regten vervclgtraar . . . rr. 1

ilDe Hoofden der MinisteriëIe Departementen staan t-er vervol-

gingr hetzij van Onzentrarege, hetzij van r"ege de Tweede Kamert

te regt voor den lloogen Raarl'r (Wet Uin:-sterië1.e Verantwoor-

delijkheÍd, art. 1, 2 en art" 4).

De fi:nctie van staatssecrPtaris be:;taat pas sedert 1948. De

verantvoordelijkheid van de staatssecretaris, dezelgde als

die van de minister, is eveneens vastgelegd in artikel 86

varr d.e Gronch,ret (art. 86, 2). Zii is nader uitgewerkt- in de

Ïlet voorzieningen in verband me'. de invoe:ing van de anbten

van minister zon..ler PoÍ'tefeuilLe en van staatssecretaris

(tg>t)"

De staatssecretari.s treedt in alle gevallen, waarin de minis-

ter als hoofd van het clepartement zulks no,1ig ach.t en net in-

achtnemrng van diens aanvijzingen, in rliens plaats als mirris-

ter oP"

Derhalve is ook hij verantwoording schutdig aan het Parlement,

onverminder.d de verantwoordelijkheid van de minister.
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1. ASPECTEN VAN DE NEDERLANDSE SAMENLEVING

B. Enkele staatsrechtelijke gegevens

§ageSc.grn4issies

Doorhetvoortdurendtoenemenvanhetaantaltebehandelen
zakenendesteedsvoortschrijctendegecompliceerdheidvan
deonderverPenjsmentotdeintroductievanvastecommis-
sie-s gekomen, vaarin kamerleden zitting hebben die zich

speciaalbezighouden-'netdeonderverpendieindiecommis-
sies behandeld worden'

lndeTweedeKamerzijndezevastecommissiesreedsinl909
in het Reglement van Orde oPgenomen' maar pas in 1925 kwarn

ditinstituuttotleven.Nadeoorlogisinlg66irrartikel
30vanhetReglementvan0rdertetaakvandevastecommis-
sies oPnieuw bePaald'

DeEersteKamerkendealleendeCon.nnissievanRapporteurs
(afdelingsonderzoek),maarsindslg6Tbeschiktookdezeka-
mer over vaste commissies en bijzondere commissies'

Zowel in de Eerste (artt. 53 en 67 Reglement van orde Eer-

ste Kamer) als in de Trleede Kamer (art' 3O Reglement var^

Orde Tweede Kamer) zijn de vaste commissies bevoegd tot:

van ontrrrerPen van begrotingsltettent

Kamer daartoe besluitr van de ove-

b. het bevorderen van een geregelde gedachtenr'lisseling tus-

sen de regering en de Kamer, vaaronder begrepen het aavr

de regering vragen van inlichtingen en het overleggen

met de regering over alles, vaaromtrent deze met de com-

sie in overleg tenst te treden;

van verslag omtrent haar bevindingen,

dit ter voorlichting van de Kamer nodig

a. het doen van onderzoek

alsmede, voor zover de

rige vetsontwerPen;

c. het uitbrengen

voor zover zij
acht.

a-'t!-líl-l
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In beide (amers begint de openbare behandeling van vet§ont-

uerpen niet veordat de betrskken vaste cornnissie haar elnd-

verslag aan de Kamer heeft uitgebracht.

Na het tot stand konren van het Departernent van Volksgezond-

heid en MilieuhygiEne in 1971 heeft de !ggg§@ twee

Vaste csrutissies ingesteldl t.u. één voor volksgezondheid

en Één voor milierrltygiËne. De E daareRtegen be-

schikt over één vaste conunissie vosr vo}ksgezondheid èn

milietrhygiËne.

Deze vEste eorunissies brengen na enderzoek verslag uit de

lamer orrer l|oofdstuk XVII van de Rijksbegroting (Uetre[fing

hebbe.nde op het DePartentrent van Volksgezondheid en Milleu'
hygÍëne) en verder houden ziJ zich beZig met alle wetsont-

werpen en andere zaken op het gebied van de volksgezondheíd

en van de nilieuhygiëne.

l-lt-1971
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Het is de bedoeLing t.z.t. Ín dit hoofdshrk irÉormatie bÍjeen te

brengen o-ver gezondheid bedreigende ëÍt gezond,heid bevorderende

aspeeten van het milieu in nateriël,e en PsychosocleoLe zin.
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3 ' DE NEDEF-IAI'IDSE BEV0LKING IN GEZoI\IDHEID Ei{ ZIBKTE

Nederland in l{est-EuroPa

Demograf ische gegevens

t{ortaliteit

A.

B.

C.

lll-2

III.5

III.1 1
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3. DE I{EDERI,AI{DSE BEVOIJTÏNG TN GEZONDHEÏD EN. ZTIX(EE

A. Nederlanct in }íest-EuroBa

Denografische gegevens van Nederlanrt in vergelijking
ïrr-3met anclere }íest-E\rropese lantlen

Fig. 3.1. Denografiscbe gegevens van vijf West-

E\rropese lancten 19?0 III-I+

1- B- 1973



I

ITÏ.3

3.DENEDERLANDSEBEVoLKINGINGEZ0NDHEIDENZIEKTE

A. Ne"derl+}d i4 LIes§-Eur

pegogrgflsghg gegeSegs;v3n-tr9d9rlagd-i n ge3sglljEigg-mgt-agdgrg

leglEgr-oPgsg !ag«19n

Nederland neemt te midden van de omringende tlest-EuroPese

landen een in demografrsch opzicltt unieke positie in ( zie

figruur3.1.).Hetireeftverrel,egdegrootstebevolkings.
dichtheid,hethoc,gstepercentagejerrgdigen,hetlaagste
percentagebejaarrlen,hethoogstegeboortecijferenhet
Iaagstesterftecijfer.Eitschepteensit":atiedievoor
de gezondheidszorg "/an groot belang is'

r-11-íÍ)71
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Fig. 3. 1. DTMOGRAFISCHE GEGEVENS OVER NEDERLAND
EN OMRINGENDE WESTEUROPESE LANDENIN 1970
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3. DE NEDEBLAI{DSE BEVOI,KÏNG I}Ï. GEZONDITEID EI{ ZIEICIE

B. Dèmo8orafische gegevens

Fig" 3.2. Aantal inwoners van Nederlanet 1920-19?0 ïII-6
FiS. 3.3. tijdstippen lraar@p dl.e bevolkingsgroei

een vo§enËL niJ-joen bereikt 1795-197A IIï-6

. Fie. 3.1+. Bevolking naar geaeentegrootte 1920-1979 III-?
Fig. 3.5. Veretedelijkiag 1920.1970 Iïï-7
Fie. 3.6. @verschotten binnenlandi.se.migratie naar

land!.seleel 195C-1970 III-8
Fie. J.f. @verschotten buitenlaniise migratie naar

land.sd.eel 1950-1970 IIï-E
' Fig. 3.6. Beroepsbevolking per beCrijfstat. t&+9-t960 III-9

Fig. 3.9. LeeftijcLsopbouw van dLe Nederlandse be-
volking 192O-19T O III-10

Fig. 3.10. Genidld.elde levensverwacbting in Nedler-

land bij cte geboorte 1920-1970 ïfI-10

I

II.
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Fig. 3. Z. AANTAL INWONERS VAN NEDERLAND l9Z0- 1970
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tsEV@LKING VAN NEDERLAND
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LANDS DE E L
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Fig. 3.8. EER@EPSBEV@LKING pER BEDR.IJFSTAK LB4g-t960
(in procenten van de totale beroepsbevolking)
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3. Dg IT§PEAIÀSNE BE,I'@LTGIIG I§ GEZONDflETD ETq ZÏHSTE

C. l{aft$Liteit

Fig. 3,11. llotale sterfte io ltecter].end. 19Zf.-1ïTO III-1A
Fig. 3.12. Gestanrilaareliseerdile sterftecijfers naar

gcs1aeht 1950-1t?C IÍt-12

. 
Fit. 3.13. Brutosterfbe aa;r vier belangrijke rtoods-

sorzeken 1950-1970 IE-13
Fl,g. 3.Ih. sterf,te aan ischceuische hs,rbzie*ten

1g5e-19?O Er-llr
Fig. 3.15. §terfte aan ccrètrcvasculaire zie$en

1)5e-197O rIÏ-lh
Fig. 3.16. SterfbË aan cercinsecn ven Long,

brsnchus en traebea 1950-19?0 IE-15
Fig. 3.1?. §terfbc aan verkqgrsongeval,Ien 1950-1970 III-15
Fi6. 3.18. De elf vooraagnsta dood.eoorze&en in 1970 rrr-16
Fi6. 3.19. ZuigeLiageaeterfte 1920-ï9?0 IÏï-1?

r-8:1973
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TOTALE STERFTE IN NEDERLAN

(per 1000 inwsnersJ
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Fig.3.12.
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Fig. 3.13. tsRUToSTERFTE AAN vlER BELANGRIJKE DooDSooRzAKEN
(per 100.000) 1S50-1970
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Fig.3.14. STERFÏE AAN I SCHAEM I SCHE

Iin abso]uLe aantallenJ
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F1g. 3.16. STERFTE AAN

(in absolute
CARC I NOMEI.,I VAN LONG,
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F1g. s.18. DE ELF VOORNAAMSTE DOODSOORZAKEN IN 1s7o
(voar mannen en vrouwen) (per 100.00S)
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2 = Kwaadaardige nieuwvormÍngen

3 = Cerebrovasculaire ziekte
4 = 0verige hartziekten
5 = Verkeersongevallen

6 = Pneumonie

7 = Nieuwvormingen van lymfatisch en hemopoëtisch weefsel
B = BronchÍtis
I = Diabetes mellitus
0 = Aangeboren afwijkingen
1 = Hypertensie-ziekte
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Fig. 3. 19 ZUIGELINGENSTERFTE IN NEDERLAND L9ZO - §7A
(per 1000 levendgeborenen)
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4. DE STAI{D VAN IJT:TFNSE,I{AP EN TECHNÏEK

P.M.

iiet is de bedoeling t.z.t. in dit hoofdstuk relevante gegevens

bijeen te brengen over de meest recente onttrikkelingen in veten-

schap en tecl.àyriek en in de geneeslxrnde in het bijzonder.
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5. BEÏJEIDSORGANM YOON HET VELD VAI{ DE GEZONDHETDSZOBG

.A.. Ministeries

B. Vaste adviescolleges op wettelijke grondslag

C. Provinciale beleiösorganen

D. Gemeentelijke beleid.sorganen

E. Particuliere toporganen

F. Profesgionele organisaties

G. Patienten- en ouderverenigingen

Y-2

v-23

Y-l+6

v-53

v-56

v-68

Y-77

1-rJ-1973
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BELEIDS9RGANE§ VOON HET VELD VA,N DE

A. l{inisteries

GEZONDHEÏDSZONG

Ilisterie en huidige taakverdeling
Fie. 5. 1. Gezondheid.swet

Ministerie van Sociale Zaken

F,ie. 5.2. Ministerie vaa Sociale Zaken 1973

Àrbeirilsinspectie (Ministerie van Sseiale Zaken)

Ministerie lran Vollqsgezondheid en Milieuhygiëne
Fig, 5.3. Ministerie ven Volksgezondheid en

MilieuWeiëne 1973

Fig. 5.L. Directoraat-generaal van

zenrilheicl

v-12
d.e Velksge-

v-3
v-6

Y-7

v*8

\r-9

V-11a

V-1 3a

v-13b

v-'l3c

y-19

v-20

v-20
y-21

Y-22

FiS. 5.5. Direetoraat-generaaL voer d.e MiJ.ieu-

hygiëne

Fie. 5.5. Rijksinstituten en inspeeties

Het Staatstoezicht up dï Volksgezondtheicl (Ministerie
van Volksgezondheid. en Milieuïrygiëne) V-th

FiS. 5.7, Geneeskr:nd.ige ïnspectie van de Volksge-
zondheid 19ï3 V-19

Fig. 5.8. Geneeskunclige Inspectie voor ele Geeste-

lijke Volksgezond.heicl. 1970

Fig. 5.9. ïnspectie voor cle Geneesmid.cLelen 1970

Fie. 5.10. Veterinaire Inspectie 19?0

fie. 5" 1 1. ïnspectie Levensmicltleler- 19TO

fie. 5.12. Staatstoezicht op de l/olksgezondheiil.

1- 8-1973
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VOOR }ÍET VELD VAN DE GEZONDHE]DSZORGBELEIDSORGANEN

A. Ministeries

Historie

In de jaren v66r 1918 ressorteerde de zorg voor d.e volksge-

zond.heid. ond.er het Ministerie van Binnenlandse Zaken' Bij
Koninklijk Beslui+" van 25 sePtember 1918 werd. a1s nieuw de-

partement van algemeen bestuur het Ministerie van Arbeid.

ingesteld.. Dit betekende, dat van nu af aan volksgezondheid,

sociale verzekering en arbeid.szaken varen endergebracht in
een eigen, zelfstand"ig departement. Een jaar later introdu-
ceerd.e d.e Gezond.heidswet 1919 alls d.epartemental-e figuur eie

Directeur-Generaal van Ce Volksgezond-heid.. Hiermee had. de

volksgezond.heid. in het departementale bestel een duidelijk
eigen gezicht gekregen, al- heeft het tot 1951 ged"uurd" v66r

d.it ook in d.e naarn van het d.epartement tot uitd.rukking kwam.

ïn d.e loop der jaren heeft ileze naa,:n diverse verand.eringen

ond.ergaan. Scms werd. d.it vero@rza&kt door het feit, d.at be-

paalde nieuwe taken aan het ministerie werd.en toegevoegd. of
era&n werden onttrokken, een anclere maal bracht men in een

naa,msverandering een gewijzigd.e visie op de departementale

taak tot uiting. Na verschillend.e verand.eringen (1918:

Arbeid; 19232 Arbeid, Handel en Nijverheid; 193t: Economi-

sche Zaken en Arbeid.; 1933: Social-e Zaken) werd. d.e naa.:n in
1pl1 gewijzigd. in Ministerie van Sociale Zaken en Volksge-

zondheid. Deze situatie heeft tot 6 ju]-i 1!J1 geduurd.

In d.eze 20 jaar hebben zich twee belangrijke ontwikkelingen

voorged.aano t.w. de introd.uctie van staatsseeretarjssen en

de instel-Iing van ad,viesrad"en voor jle volksgezond.heid op na-

tionaal en provinciaal- niveau.

Ín 1950 d.ed.en twee staatssecretarisserl hun intred.e op het

d.epartement, t.v. een staatssecretaris voor de sector So-

cial,e Zaken en een staatssecretaris l'oor d,e seetor Volks-
gezondheid.. In het kabinet-De Jong vas er een staatssecre-
taris (t<ruisinga) voor sociale zaken en volksgezond.heid. d.ie

primair de volksgezondheidszaken behartigd,e. Het kabinet-

1-lJ--1ír/J
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Biesheuvel had" geen staatssecretaris op het Ministerie van

Volksgezond.heid, en Milieuhygiëne, het kabinet-Den Uy1 heeft
er weer ve1 é6n (Hendrilis).

l,,iat d"e adviesrad.en betreft, deze zijn ingesteld. bij d,e her-

ziening van d.e Gezondheidsvet ín 1956. Deze vet geeft thans

een omschrijving van d.e taken en bevoegdheden van het Staats-

tsezicht op d.e Volksgezond.heid, de Gezondheidsraad, de Cen-

trale Raad, voor d.e Voiksgezond-heid. en de Provinciale Raden

voor iLe Volksgezond.heid, (zie fie. 5.1.),

Bij optred.en van het kabinet-Biesheuvel- in 1971 werd. het De-

partement gesplitst in een Ministerie van Sociale Zaken en

een Min-isterie van Volksgezond.heid en Milieuhygiëne. Aange-

zien beid.e ministeries voor het firnctioneren van d.e gezond.-

heidszorg van groot belang zíjn, zal hier aan beide aandacht

besteed. worilen.

Hpgdeee tagkgegd.g.Ilng

De Minister varr Social-e Zaken is verantwoord.elijk voor het

loonbeleidl voor d.e sociale verzekering; voor d.e arbeid.s-

voorziening (incl. de gevestelijke arbeid,sbureaus en centra

vosr vakopleid.ins) ; voar complementaire voorzieningen (voor

hoofdarbeiders, hand.arbeiders, kr.rnsten&ars, gehand.icapten ) ;

en voor d.e bevord.ering van optimale arbeidssituaties (incl.
bed.rijfsgeneeskund.ige d.iensten, d.e arbeid.sinspectie en d.e

inspectie van d.e havenarbeid.).

De Minister van Volksgezond.heid, en Mil-ieuhygiËne is verant-
voordelijk voor d.e wettelijke maatregelingen en subsiaie-
regelingen op het gebied. van d.e intra- en extramurale ge-

zond.heidszarg', voor d.e geneesmid.d.elenvoorzieningI voor d.e

inhoud. van het verstrekkingenpakket van de Ziekenfond.swet

en de Algemene llet Bijzonclere Ziektekosteng voor de wette-
Iijke regelingen met betrekking tot d.e hygiëne van d.rink-
water en voedingsmid.d.elen, bestrijding van luchtverontrei-
niging, bod.emverontreiniging en geluidshind.erl en in het

algemeen voor d.e coördinatie op het gebied van d.e milieu-
hygiëne.

i ..- ,a.-. 1'\/ I
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Andere depertementen met taken die voar de vo)-ksgezondheid

van belang ziin:

'gnderuijs en ifetenschappen: opleíding van artsenr tancart-

sen en apothekers; hogere beroepsopleidingenl universitaire
gez.ndhcidszorg.

Birurenl,?ngse zaken: Riitsgenecskundige Dienst ; Gemeentelijke

Geneeskundige Diensten; GemeenschappeJ-ijke Regelingen (b.v.

voor §chsolgezondheids zorg ).

cultuur. Recreatie, en Mlatschappel,i.ik uerk : Bijstanlsvet;

bejeardenoordeni zorg voor zrratzinnigen breiten de inrich-

tingcn; sociale zorg v.or gehandicaPten; bureatrs veor Ie-

vens- en gezinsmoeiLi jkheden.

vèrkeer en l{aterstaat: Rijksinstituut vror zuiveri+g van

A.fvelwater ; Stichtingr líetenschapp eI i jk Onder zoek verkeers-

veiligheid; Vervoer gevaarlijke stoffen.

Justitie: Geneeskundige zorg voor gedetineerden en gevange-

neni zorg voor psychisch gestoorde delinquenten; reclasse-

ring.

DefensÍe: Geaeeskqnd.ige verzorging van de strijdkrachten.

l-Ít-t971
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Fig. 5. 1. GEZONDHEIDSWET 1956

NATIONAAL

AMETENAi,EN
DIRECTEUR.GENERAAL VAN DE V'LKSGEZONEHEID
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N. I. P. G. .TNO
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VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORGBELEIDSORGA]IEN

A. Ministeries

Migigtgrle-vgn-seciale-Zgken ( zie fig. 5.2, )

Stafafdelingen: Wetgeving en jurid-isehe aangelegenheden

Externe betrekkingen

Directorat en-GeneraaI :

Direetoraat-GeneraaL
aangeiegenhed.en
Directoraat-Generaal
zaken

Directoraat-GeneraaJ
ningen

Direct oraat -Generaal-

Directeraat-Generaal
ziening

voor Algemene Beleid.s-

voor ïnternationale

voor Sociale Voorzie-

van d.e Arbeid.

voor ole Arbeidsvoor-

Bij het Ministerie van Sociale Zaken zijn d.e volgend.e on-

d.erd.elen van rechtstreeks bel-ang voor de velksgezond.heid-:

De Arbeid.sinspectie (bij het Directoraat-Generaal van d.e

Arbeid.) (zie V-9 en 10).

De Dirgctie Socíale Verzekering (van het Directoraat-Gene-

raal voor Social-e Voorzieningen) heeft te maken met Ziekte-

r,ret, !íet op d.e Arbeid,songeschiktheicl, Ziekenfond-swet, Alge-

mene l,Iet Bijzond.ere Ziektekosten, en cle overige soeial-e ver-

zekeringswetten. Wat d.e Ziekenfond.svet em cle AWBZ betreft is
d,e Minister van Volksgezond.heid. en Mil-ieuhygiëne echter ver-
antwoordelijk voor d.e inhoud. van het verstrekkingenpakket.

De ArbeigspF-d.-ische Afd.eling. (van het Directoraat-Generaal

van d.e Arbeid.svoorziening) is bemand met artsen die d.e bemid.-

d.elingsa,nbtenaren van d.e Arbeid.sbureaus uit med.isch oogpunt

adviseren ten aanzien van de capaciteiten van werkzoekenden,

met name van d.ie groepen d.ie speciale zorg behoeven, zoals

gehandicapten, jeugdigen en ouderen.

r-il*19i11
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Fig. 5.2. l4lNISTË-RIE VAN SOCIALE ZAKEN 1973

CENTRALE AFDELÏNGEN

ARBEI DSINSPECTIE ARBEIDSNEDISCHE
AFDELING

N. I. P. G. . TNO

AOVIES - COLLEGES

STAFAFBELINGEN

OlRECTE SOCIALE
VERZEKERING

IiIINISTER

STAAÏSSECRETARIS

SECRETARlS - GENERAAL
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GEBOUWEN EN T4ATERIEEL

COÍïFTABII.ITEIT

EXTERÍlE BETREKK]NOEN

DIRECÏORATEN - GENERAAL

D]RECTORAAT - GENERAAL
VOOR ALGENENE BELEIDS-
AANGELEGENHEDEN

DIRECTORAAT - GENERAAL
VOOR INTERNATlOIIALE
ZAKEN

DIRECTORAAT - GENERAAL
VAN DE ARBEID

DIRECTORAAT - GENERAAL
VOOR SOCIALE
VOORZIENTNGEN

I]TRECTORAAT - GENERAAL
VODR DE ARBEIDS-
VOORZIENÏNG

1-8-1973
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5. BELEIDSORGÀNEN

A. Ministeries

VCIOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORG

Arbeidsinsgectie (Uinisterie van Seciafe Zaken)

Ee Arbeidsinspectie ressorteert cnder .het Directoraat-Gene-

raal van de Arbeid; de Directeur-Generaal van de Arbeid is
q.q. hoo.fd van de Inspectie (lrUeiaswr:t 1919 art. 77, 2 en

K.B. van 23-8-1920 art.7).

Taak van de ambtenaren der Arbeidsinspectie:
Toezicht uitoe-0enen op de nalevi.ng van de l^retten op het ge-

bied van de arbeidsbescherming (arUeidswet 1919, Vei-ligheids-

wet 1934, Steenhouwers!/eg 1921, Huisarbeidswet 1933, Riitii-
denwet 1936 enz. ) en medewerking ver]enen aan de uitvreringr
van bedoelde wetten (Wet art. 77, -?).

OrEranisatie van de dienst:
a. De Centrale Dienst

Deze bestaat uit technisch en admi-nistratief personeel.

De Directeur-Generaal wordt verder bijgestaan door de

volgende slreclalisten: de medisch advÍseur, de elektro-
technisch adviseur, de schei-kundig adviser-rr, de werktuig-

kundig a<iviseur, de landbour+kundige, de deskundige voor

gevaarlijke stralen, de deskundige inzake soc:aaI-peda-
gogische vraagstukken m.b.t. de arbeid (in tret bijzonder

die van jeugdigen en vrouwen) en de deskundige inzake ar-
beidsorganisatie en ioontechniek.

De medisch adviseur is hoofd van de medische dienst van

de Arbeidsinspectie (voor zijn taken en bevoegdheden zie
art. 9b, 16, 17 van het K.B. van 23-8-192O). A1s zodanig

is hij de beiangrijkste functicnaris inzake kwesties, die
de gezondheid in verband met het arbeidsmili-eu betreffen.

Dit komt ook tot uitdrukking in het .fei-t, dat hii q.q.

voorzitter van het Coflege van Bijs:and en Advies voor

de tsedri j.fsgeneeskunde ( zie bl z. Y-41) ir.

Bij de vervulling van zijn taak wordt hii biigestaan door

de geneeskuncligen bij de Arbeidsinspectie (f.e. van 1920,

1-11 - í971
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art. 15). In de praktijk houdt hij nauw contact rnet de

geneeskundigen, i.c. de (eerste) hoofdgeneeskundigen,

die zijn toegevoegd aan de Directeur-Generaal, met stand-

plaats in één van de districten. In hiërarchisch opzicht

staan deze functionarissen niet onder de districtshoofden,

maar zij ressorteren onder de Centrale Dienst, i-.c. de

medische dienst.

b. De districten
Aan het hoofd van de dienst der Arbeidsinspectie in elk

der 10 districten staat een van

de arbeid (K.8. van 23-8-1920, art. io). Bii de uitoefe-
ning van zijn taak staan hem een buitendienst (inspec-

teurs, technische anbtenaren en controieurs) en een bin-

nendienst (administratieve anbtenaren) ter beschikking.

De taken en bevoegdheden van de districtshoofden, zijn
vastgelegd in art. 11 t/n 15 van het K.B. van 23-E-192O.

De @ zijn vastgesteld bii K.B. van 30-12-

1933. Er zijn 10 districten. De standplaatsen van de

districtshoofden zijn: Maastricht, Breda, Rotterdam,

Utrecht, Amsterdam, Haarlem, Arnhem, Deventerr Groningen

en rs-Gravenhage.

1-1'l -'1971
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tr BELEIDSORGANEN VOOR I{ET VELD VAN DE GEZONDI{E]DSZORG

A. Ministeries

Migigterre-vgn-Ve.lksgezoqdheld-en Migiligu§6igl'g p"l l,i""i

L9L3

Aan het hoofd. van dit (in 1971 ingesteld.e) d.epartement

staat sind.s 11 mei 1973 mevrouw I4r. I. Vorrink al-s Minis-

ter met J.P.M" Hend-riks als staatssecretaris. IÍet ligt in

de bedoeling d.at d.e Minister zelf zich vosrnarnelijk zal

bezighoud.en met d.e sector van de milieuhygiëne, terwijl
d.e staatssecretaris (aie uit d.e ziekenfond"swerel-d. komt)

vooral verantwoord.elijk za:- zíin voor ile volksgezondheid.s-

zaken "

secretarj-s-generaal van het Ministerie is Dr. P. siderius,

apotheker. Mr" J.P.F.I{. Kloppenborg is plaatsvervangend'

secretaris-generaal.
Iiet Ministerie is gevestigd. in drie mod-erne kantoorgebou-

'!Íen aan de Dr. Reijersstraat in Leid'schendam'

Onder de secrgtaris-g.eneraaf vallen vier centrale afdelin-

gen (algemene zakerrr' pur"orreel , comptabiliteit, organisa-

tie), vier stafafd.elingen (epid.emiologie en informatica,

internationale zaken, externe betrekkingen, wetgeving en

juridische aangelegenhed.en) r een stafbureau lange termijn-

planning, en drie d.irectoraten-generaal.

Voor d.e structuur van het directoraat-generaal van d.e volks-

gezond.heid word.t verwezen naar figUut 5.\. Rechtstreeks on-

der de directeur-generaal, d.it is d"e medicus Li.B. Gerritsen,

vallen vier elders in het land. gelegen instellingen en zes

inspecties van het staatstoezicht. De hoofd.inspecties zijn

eveneens in Lej d.schend.a,m gevestigd.. De zes hoofd.afdelingen

d.ie d.e ministeriële afd.elingen in strikte zin vormen, staan

ond.er leid.ing van d.e direeteur gezondheid.szorg"

Directeur-generaal van de Milieulygiëne is fr. W.C. Beij

(zie figuur 5.5.). Het Rijksinstituut voor Drinkwatervoor-

ziening en tlree stafafdetingen vallen rechtstreeks oncler

1 .- tJ .- 1.,,/
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hem. fn d.e hoofd.inspeeteur,d.ireeteur voor de nrilieuhygiëne
is d.e integratíe van de inspeetie met het d.irectoraat-gene-
rae,l belichaa,md. Als hoofd.inspecteur staat hij aan het
hoofd. van de p regionale inspecties, als d.ir.ecteur is híj
verantvoord.elijk voor d.e departementa.Le eenhed.en voor d.e

geetoren lucht, water, straling en bodem,

Voor wat betreft het Rijksigsti.tPut .voo.r de ,Volkseezond.Feid..
zie Vrïï 5 t/n 11,

1 -.'l-. rr1,' I
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Fig. 5.3. MINISTERIE VAN VOLKSGEZONDHEID EN MILIEUHYGIENE 1973
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Fie. 5.4. DIRECTORAAT - GENERAAL VAN DE VOI-KSGEZ0NDHEID

DIRECTEUR - GENERAAL
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AFDEL]NG VOLKSGEZONDHETD
IN BUITENGEWONE OT4STANDIGHEDEN

GENEESKUNDIGE INSPECT]E
VAN DE VOLKSGEZONDHE]D

RIJKS]NSTITUUT VOOR

GENEESMI DDE LENON DER ZOE K

LEIDEN

GENEESKUNDIGE ]NSPECTIE
VOOR DE GEESTELIJKE
VOLKSGEZONDHEID

RIJKS PSYCHÏATRISCHE
INR]CHTING
EINDHOVEN

]NSPECTTE VOOR

GENEESI"II DDE LEN

R]JKS PSYCHIATR]SCHE
INRÏCHTING
GRAVE

INSPECT IE
LEVENSIÏIDDELEN

VETER]NA]RE INSPECTIER IJ KSKIdEEKSCHOOL

VOOR VROEDVROUWEN

ROTTERDA14
INSPECTIE NALEVING
DRANKT^/ET

DTRECTEUR GEZONDHEÏDSZORG

HOOFDAFDELING
IÏAATSCHAPPELIJKE
GE 70\It]HEIDSZORG

HOOFDAFDELÏNG
]NR]CHT]NGS-
WEZEN

HOOFDAFDEL]NG
T,lEDISCHE

BEROEPEN EN

OPLEIDINGEN

HOOFDAFDELING
GENEESIIIDDELEN
VOORZ IENING

HOOFDAFDELING
VERZEKERÏNGEN

HOOFDAFDEL]NG
VOEDINGSAAN-
GELEGENHEDEN

INSTITUTEN INSPECT IES

N. I. P. G. . TNO

1-8-1973

6s33



v- 13b

Fig. 5.5. DIREC'TORAAT - GENERAAL VOOR DE MILIEUHYGIENE
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Fie. s.6. RIJKSINSTITUTEN EN INSPECTIES
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5. BELEIDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORG

A. Ministeries

Het Staatstoezicht_og §e-Vglksgezondireicl (Ministerie van Volks-

gezondheid en MilieuhYgiëne )

Historie
De huidige opbourr van het staatstoezicht :s het r'esuf taat

van een langdurig historj-sr:h proces cat begonnen is in 1865

met de instelling van het Geneeskun<lig staatstoe?ich't. D,it

vas aanvankelijk een geografisch gedecentraliseerd apparaat,

bestaande uit 7 regÍonale medische inspecteurs, elk bijge-

staan door een adjr.rnct-Ínspecteur en een Geneeskundige Raad.

In 1 9O1 dÍfferentieert dit zuiver geneeskundj,ge regicnale

apparaat in drie rÍchtingen, t.r^'. een medische (voor de be-

strijding van besmettel-:jke ziekten en toezicht op de hygiëne

van water, bodem en lucht), een farmar:eutische (voor toezicht

op apotheken en aPothekers) en een technische (voor de hygië-

nisch-medische aspecten van de volkshu-is-.resting). Aan net

hoofd van el"k van de vier (Later drie) regionale rnspecties

stond een hoofdinspecteur-.arts, biigestadn door een inspec-

teur-arts, een inspecteur-aPotheker en twee inspecteurs-!/o-

ningvet. De raclen werden echter afgeschaft'

Ín 1919, toen de !íarenwet tot stand kvam, werd een aParte

Farmaceutische Inspectie cpgericht, die belast werri met het

toezicht op geneesmiddelen en apotheken, op de handhaving

van de warenvet en op de hygiërre van bodem, h'ater en lucht.

De vleeskeuringswet van hetzelfrle jaar leiclde tct de lnstel-

ling yan een veterinai:.e Inspectie, rlie toezicht kreeg op

vleeskeuringsdiensten. (fn t925 werd de Veterinaire Inspec-

tie samengesmolten met het veeartserrijkundig staatstoezicht

van het Departement van Landbr:uw. Srndsdien hebben de vete-

rinaire inspecteurs twee functies en vallen zij cnder tvee

ministeries. ) Naast de geneeskundige inspectie vocr de be-

smettelijke ziekten kcmen nog tuee geneeskundige inspecties,

nI. voor de tuberculosebestrijding en de kinderhygiëne. van-

af 1919 is het apparaat dus functj.oneel gedecentraliseerd;

1-11-1§171
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naast elkaar bestaan er drie geneeskundige inspectiesr een

bourukundige, een farmaceutische en een veterinaire inspec-

tie. EIk van hen heeft een hoofdinspecteur in Den Haag en

regionale inspecteurs in de periferie. In 1933 zijn de drie
geneeskundige inspecties ueer tot één geneeskundj.ge inspec-

tie verenigd.

Het in '1904 ingestelde toezlcht op de nale';ing van de Drank-

wet (thans: Drarrk- en Horecawet) werd tn 1924 aLs afzonder-

IÍjke inspectie in het Staatstoezicht oPgenomen. De i.nspec-

tie vocr de volkshuisvesting werd echter in 1939 naar het

Departement van Binnenlandse Zaken overgebracht.

Tn 1961 treden nieuwe wijzÍgingen op. In Ce eerste Plaats
wordt de Farmaceutische Inspectie Ín drieën gesplitst. Er

r.rordt een Inspectie Levensmiddelen ingesteid, belast met het

toezicht op de handhaving van de Idar'enwet, en een Inspectie

Milieuhygiëne, belast met het toezicht op het biologisch,
chemisch en fysisch milieu van de mens. De taak van de Far-

maceutische Inspecti.e Lrcrdt beperkt toi de geneesmiddelen-

voorzieníng.

Een twee<le verandering in '1 961 ls de cPneln:ng van de Genees-

kundige Inspectie voor de Geesteli-jke Volksgezondheid in het

Staatstoezicht. Hier is een lange geschiedenis aan vooraf

gegaan. A1 in 1841, toen de eerste K::ankzinnigenwet t@t stand

kwam, rrerd een Staatstoezicht op KrarÈzinnÍgen en Krarrkzinni-
gengestichten ingesteld met enkele regionale inspecteurs.

Toen de volksgez,rndheide z.aken en het Staa'tstoez-rcht op de

Volksgezondheid overgingen naar het Departement van Arbeid

en later naar Sociale Zaken, bleef het Staatstoezieht cp

Krankzinnigen en Krankzinnigengestj-chten onder het Ministe-
rie van Binnenlandse Zaken ressorteren. Pas ín 1947 werd het

overgebracht naar het Departement van Socj-ale Zalcen. De ont-
wÍkkeling van de extramurale voorzieningen voor geestelijke
gezondheÍdszorg leidde ertoe da': het Staatstoezícht tn 1957

als rrlnspectie voor de geestelijke volksgezonciheidrr belast

werd met het toezicht op de extramurale en rie intramurale

zorg. Tenslotte werd pas in t96t deze inspect:.e in het

I -11 - 1971
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Staatstoezícht op de Volksgezond.heid. geincoporeerd.

In 1972 is d.e positie van d.e hoofd.inspecteur i.n belangrijke
mate gewijzigd.. Teneind.e een vervl-echting tot stand. te bren-

gen tussen de hoofd.inspecties en d.e d.irectoraten-generaal

van het Ministerie, zijn d.e hoofd.inspecteurs tevens in een

d.epartemental-e functie benoemd. met d.e tital van d.ireeteur.

Bij het d.irectoraal-generaal van d,e milieuhygiëne is d.e in-
tegratie van d.e hoofd.inspeetie voor d.e hygiëne van het mi-

lieu geheel doorgevoercl (zie fieuur 5.5.).

Taak en structuur

De taak, zoals omschreven in de Gezond.heidswet 1956:
rrDe Hoofd.inspecteurs, inspecteurs en de ond.er hun bevelen

werkzame a;:rbtenaren van het Staatstoezicht op de Volksge-

zond.heid. zijn belast met:

de handhaving van d.e wettelijke voorschriften op het ge-

bied. van d.e volksgezond.heid.;

het uitbrengen van adviezen en het verstrekken van in-
lichtingen aan Onze Minister en de Directeur-Generaal
van d"e VoÍksgezond.heid. op verzoek of uit eigen beweging,

met betrekking tot vraagstukken op het gebied. van d.e

volksgezond.heid." (art. 36)

Hoof.d.inspecteur

"Een Hoofd.inspecteur staat aan het hoofd. van een d.oor Ons

aangewezen ond.erd.eel van het Staatstoezicht op d.e Volksge-

zondheid. Zijn a.mbtsgebietl is het gehele Rijk. Hij neemt

bij d.e vervuLling van zijn taak d.e aanwij zingen van Onze

Minister en van d.e Directeur-Generaal van d.e Volksgezond-

heid. in acht.'r (art. 38, 1 van de Gezond.heid.swet, 1916)

ïnspecteu.r in afgemene d.jlenst

'rEen Hoofd.inspecteur vord.t in d.e uitoefening van zijn taak
bijgestaan d.oor één of meer inspeeteurs in algemene d.ienst

'r (Besluit Staatstoezicht Volksgezondheid., 1958)

De inspecteurs in algemene dienst staan de hoofd.inspecteurs

a.

b.
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terzijde als special-ist op een bepaald terrein
zondheid.s zorg.

van d.e ge-

Krachtens de aard van hun functie zijn zíj ond.ergeschikt aan

d.e hoofdinspecteurs.

Regionale. inspecteur

ttEen regionale inspecteur staat aan het hoofd van een d.oor

ons aanger,J'ezen ond.erd.eer van het staatstoezicht op d.e volks-
gezond.heid. binnen een d.oor ons aangewezen d.eel- van het Rijk.
Hij neemt bij d.e vervull-ing van zijn taak d.e aanvijzingen
van d.e beirokken Hoofd.inspecteur in acht.'r (art. 18, 2 van
de Gezond.heidsvet , 1956)

ttDe regionare inspecteurs dienen aan Gedeputeerd.e staten
of aan onze commissaris in een provincie, aan de gemeente-

raad., aan Burgemeester en wethoud.ers of aan d.e burgemeesters
in hun a,:nbtsgebieit, van bericht en raad. in d.aarvoor in aan-
merking komend.e zaken, hun werkkring betreffende.rr (art. )+t

van d.e Gezond.heid.swet , 19j6)

Onschrijv.Lne Jan de ygrklerreinep der inspecties

rlet Besl-uit Staatstoezicht Volksgezondheid, 1958, gewijzigd
ín 1961, geeft de volgende omschrijving van d,e arbeid.ster-
reinen van d.e inspecties van het Staatstoezicht (arr,. Z, i).

Met d.e in artikel 36 van d.e Gezond.heidswet genoemd.e taken
van het st-aats.toezicht op d.e vo].k-sgezond.-heid., zijn belast:

a. 0p het gebied. van d.e med.ische en aanverwante groepen, d.e

med.ische statistiek, d,e bestrijd.ing en voorkoming van
ziekten en de bevord.ering van d.e gezond.heid., met inbegrip
,ran d.e d.aarvoor te verlenen subsid.ies, alsmede d.e hand.ha-
ving der voorwaard.en, waaronder d"eze zijn verleend., voor
zover niet behorend. tot de taken van één d.er ond.er b t/m
g genoemd.e functionarissen: d,e_ geneg.skund.ige hoof.d_inspec-

teur en de regionale geneeskund.ige inspeeteurs.

b. Op het gebied van d.e geestelijke volksgezondheid.: d.SJqe-

ne e skund i ge .hoof d. inspect.e.ur v.gor_ .d.e fle-e st el i i.keJolks ge-

t-,q-19/:j
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zondheid. en d.e regional-e geneesku.nd.ige inspeeteurs voor

volksgezond.heid .de geestelijke

Op het gebied. van geneesmid.delen, met inbegrip van ver-
d.ovende mid.d.elen: de farmaceutische hoofd.inspecteur en

d.e regionale farmaceutische inspecteurs.

0p het gebied. van d.e hygiëne van het biologische, chemi-

sche en fysische mil-ieu van d.e mens: de hoofd.inspecteur

en de regionale inspecteurs van de volksgezond.heid., be-

last gs:t he.t t.oe3.ich!_jp de hygiën_e van het_milieu.

Op het gebied van levensmiddelen en d.e keuring van waren:

dg hoofd.inspecteur en d.e regionale inspecteurs van d.e

volksgezond.heid, belast nst h-e-t_toezicht op l-evensmid,de-

l-en.

Op het gebied. van d.e keuring van vlees, het

vlees en vl-eeswaren, voor zover d"it laatste
scheikundige aard is, en de d.estructie: de

hoofd.inspecteur en d.e regionale veterinaire inspecteurs
(tevens Directeur, resp. inspecteurs van d.e Veeartsenij-
kundige Dienst).

g. Op het gebied. van de kleinhand.el in al-cohol-houd.ende d.ran-

ken: d.e ínspecteur van d.e volksgezond.heid, belast,.met hst
toe.zicht op d.e naleving van d.e DrankJet.

Voor d.e organisatie van de inspecties en d.e d.ifferentiatie
van hun taken word.t verwezen naar d.e figuren 5.7. t/n 5.12.
Behalve d.e drankwetinspectie d.ie sfeehts over één inspecteur
beschikt, zijn d.e inspeeties van het Staatstoezieht elk be-

mand. met een Hoofd.inspecteu.r, é6n of meer inspecteurs in al-
gemene d.ienst en een aantal regionale inspeeteurs.

ond.erzoek van

niet van

veterinaire

1-'t-197'l
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Fig. 5.7. GENEESKUNDIGE INSPECTIE VAN DE VOLKSGEZONDHEID

I 973
HOOFDINSPECTEUR

PLV. HOOFOINSPECTEUR

AOVISEURS EN WETEN.
SCHAPPELIJ KE Í"IEOEWERKERS

TIEN REGIOÍIALE INSPECTIES

REGISTER
I"IEDISCHE
BEROEPEN

HOOFOAFOELIN6
BIJ ZONDERE
GEZONOHEIOSZORG

AFB. , ZIEKENHUISWEZEN

AFD. VERPLEE6TEHUIS[^/EZEN
EN BEJAAROENZORG

AFB. PARAIVIEBISCHE
BEROEPEN

AFO. VERPLEGENOE EN

VERZORGENDE BEROEPEN

AFOI VERKEERSONEEVALLEN,
AI'IBULANCEVERVOER EN
REVALIDAT IE

AFD. TUBERCI]LOSE.
BESÏR1J OING

AFD. BESÍ'IETTELIJKE
Z IEKTENBESTRIJ DING

AFO.' MOEOERSCHAPSZORG
EN JEUGDGEZONOHEIDSZORG

AFO, TANDHEELKUNDE

AFO. REUMABESTRIJOING

N. I. P. G. .TNO

N. I. P. G. - TNO

607 6a

Fig. 5.8. GENEESKUNDIGE INSPECTIE VOOR DE GEESTELIJKE
VOLKSGE ZONDHEID I970

SEcRtTARIAAT

AFDELING PSYCHIATRIE
VOOR VOLWASSENEN En-
BEJAARDEN

AFD. ZWAKZINNICEN.
ZORG EN
KINDERPSY CHIAT RtE

AFDELING
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AFDELING
VERPLEGING EN
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VIJF REGIONALE
INSPECTIES

r - 8-1973

60774
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INSPECTIE VOOR DE GENEESFig-

N. I. P. G. . TNO

MIDDELEN 1970

HOOT'DINSPECT'EUIT

SECRETARIAAT VlJT REGIONALE INSPECTIES

AFDELING
REGISTR.ATIE
VERPAKTE
CENEESMIDDELEN

AFDELING
FARMACIE

AFDELING
FARMACO-

THERAPIE

AFDELING
JURIDISCHE
ZAKEN

AT'DELING
ALGET!íENE
ZAKEN

Fig. 5. 10. VETERINAIRE INSPECTIE 1970

DIRECTEUR.GENERAAL I I DIRECTEUR.GENERAAL
vAN DE voLKScEzoNoHrro l--f] vooR DE LANDBouw

HOOFDINSPECTEUR
VETERINAIRE INSPECTIE
teven s

DIRECTEUR
VEEARTSENIJKUNDIGE DIENST

INSPEC TEURS
VETERINAIRE TNSPECT]E
IN AI-GEMENE DIENST

INSPECTEURS
V EEARTSENIJKUNDICE
DIENST
IN ALGEMENE DIENST

PI-V. HOOFDINSPECTEUR
VI.JT ERINAIRE INSPEC TIE

PLV. DIRECTEUR
VEEARTSENIJKUNDIGE DIENST

AFD. TECHNISC}{
ADMINISTRA.TIEVE ZAKTiN
VEEARTSENIJKUNDIGE DIENST
cn VLTERINAIRE INSPECTlE

AFD. ALGEMENE ZAKEN
VEEARTSENIJKUNDIGE DIENST
en VETERINAIRE INSPECTIE

TWAALF GEWE]STEI,IJKE INSP :CTIES
VEEARTSENIJKUNDIGE DIENS'I'
en VETERINAIRE INSPI!CTIE

607 I

N. I. P. G. - TNO 60 7'r



Fig. 5. 11. INSPECTIE LEVENSMIDDELEN I97O

HOOFDINSPECTEUR

DRIE RECIONALE INSPECTIESTNSPECTEURS IN ALGEN{ENE DIENST
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Fig. 5.12. STAATSTOEZICHT 0P DE V0LKSGEZONDHEID 1g7o

INSPECTIE VOOR DE

DRANKWETGEVING

INSPECTIE

LEVENSMIDPELEN

VETERINAIRE

ur^SPECTIE

INSPECTIE

HYGIENE VAN HET I\íILIEU

cEI,iEESKUNDIcE

IN§PECTIE

VOOR DE GEESTELIJNE

VOLKSGEZONDHEID

INSPECTIE VOOR DE

GENEESITIIDDELEN

GENEE§KUNDIGE

IN§PECTIE

VAN DE VOLKSGEZONDHEID

N. I. P. G. .TNO 6082

1- I -1973



v-23

5, BELEÏDSONGffIMI VOOR HEI VETJD VAiT GEZONDHEIDSZORG

B; Veste apyieseo[eeeg op wètteli.ise sr,ggctslae

Instelling van adviescolleges
tr,ig. 5.'13. Vaste Colleges van advies en

DE

aan tle regering 1970

voor d,e Volksgezondheid.

V-21+

bijstantl
Y_25

\I-26Centrale Eaacl

FiS. 5.11+. Central.e Raad voor cle Volksgezond.heid

1970

Gezond.heidsraad.

FiS. 5.15,. Ambtenaren die a,nbtshalve lid. zijn van
twee adviesrad,en

Sociaal-Eeonomische Raad.

Sociale Verzekeringsraad

Ziekenfond.sraad.

Voed.ingsraad.

Adviescornmissie Ïíarenwet

Raad íru de Drinkwatervoorziening

Destructieraad,

Baacl inzake d.e Luehtverontreiniging

Centrale Raad voor d.e Kernenergie

CoJ.lege van Bijstancl en Advies voor d.e Beclrijfs-
geneeskund.e

corlege ter beoord.ering van verpakte geneesmid.tter-en

College voor Ziekenhuisvoorzieningen

Centraal Orgaan Ziekenhuistarieven

v-28

v-29

v-30

v-31

v-32

. v_33

v-31+

v_35

v-36

v-37

v-38

v-h0

v-h1

v-l+3

.v-LLa

v-h5
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5. BtsI,EID.qOPGANEN VOOR HET VEID VA}I DE GEZOI{ÍDHEID9ZORG

ts.

lngtgqigs-vgn-a§vÀegcgllegeg

De Grondwet bepaalt, dat vaste adviescoLleges ingesteld

dienevr te rlorden krachtens Íàe lret !

ttDe instelling van vaste colleges van advies en bijstand
aan de Regering geschiedt krachtens «le vetr die tevens rege-

len inhoud.t omtrent hr:n benoeming, samenstelLing, r*erkvÍjze

en bevoegdheid'r. (art. 87)

Bij de hierna vem.elde penrranente raden en coLleges is steeds

aangegeven krachtens welke vet zij ziin ingesteld.
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Fig. s"13. VASTE COLLEGES VAN ADVIES

REGERING 1970

EN BI.JSTAND AAN DE

AMBTELUKE LEDEN NIEÏ-AMBTELUKE LEDEN

CENTRALE RAAD voor de V0LKS6EZONDHETD

Z I EK EN FONDS RA AD

10 10

ADVIESCOMMISSIE WARENWET

I

RAAD voor de D R INKWATERVOORZ IEN I NG

D ESÏ R UCÏIE RA A D

GEZONDHEIDSRAAD

VOEDINGSRAAD

N. I. P. G. - TNO

1-A-1973

6083
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5. BELEIDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHE]DSZORG

B. Vaste adviescolleges op wettel-ijke grondslag

§egtrale_Rga§ gocr_d s Vo!}qggzenghei§

!aak, zoals omschreven in d.e Gezond.heidswet 1956:

a. . . .ttd.oor overleg d.e sarnenwerking te bevorderen tussen
Onze Minister en de openbare l-icha.nen en d.iensten en d.e

particuliere rechtspersonen en instel-lingen, werkzaam op

het gebied van d.e volksgezond.heidtt (art. 3).

b. De Raad. brengt aan ieder Onzer Ministers op verzoek of
uit eigen beveging advies uit omtrent ond.erwerpen, welke

van belang zíjn voor de volksgezond.heid. (art. 14, 1).

c. Tenzij het algemeen bela+g zieh naar_hun oordeel d.aar-

teg.en verzet. _steIle$ Oqze Ministers, ieder voor zover

het hem aangaa,t, d.e Csntrale Raad. in .kgnnis van al,le
ontverpen van_maatregelen van wetgevend.e aard.. welke van

be.l-ang. zij.n voo.r d-e vo.lksgezond.heid. (art. 1l+, 3).
Ter ve:mijd.ing van vertraging heeft men de mogeJ-ijkheicl

van het verplicht horen van d.e Raad. afgewezen.

Sa,nrenstelling :

volgens pariteit (art. 6, Z)

39 leden (art. )+)

aantaL leden
Ambt,el-ijke_ lsden
a. Voorzitter (tevens l-id.: niet stemgerechtigd.) 1

b. Hoofd.inspecteurs 6

Direeteur-generaal van het R.ï.V. 1

Voorzitter van d.e Gezond.heidsraad. 1

c . Openbare licharnen en d.iensten:

Ziekenfond.sraad. 1

Voed"ingsraad. 'l

Directoraat-generaal van d.e Arbeid. 1

Gemeenschappelijke Medische Dienst 1

Ged.eputeerd.e Staten van twee provincies
(ieder 1 lid) 2

Vereniging van Nederl-andse Gemeenten 5
19

20



v-27

aantal leden
transporl ZO

Leden aangekezen door de volgende
particuliere rechtspersonen en instel_Iingen:

Kon.Ned.Mij. t.b.d. Geneeskunst 5 ")
Kon.Ned.Mij. t.b.d. Pharmacie 1

Ned.Mij. t.b.d. Tandheelkunde 1

A.N.V. Het Groene Kruis z

Nat.Fed. Het hlit-Gel-e Kruis z

Het Oranje-Groene Kruis 2

Stichting I'Het Nederlandse Ziekenhuiswezen'r 1

Ver. van Katholieke Ziekenhuizen 1

Gemeensch. 0ver1 eg Zi ekenfondsorgani s at i es
(c.o.z. ) 1

Nat.Fed. voor de Geestelijke Volksgezondheid 2

Fed. van Ver. die de verpleging en
andere onderdelen van de gezondheíds-
zorg bevorderen

]1e

;
Vaste Comnissies van Ad-rn 1970 hee-ft de centraLe l?aad twee

vies en Bijstand ingesteld, één voor de Verpleging en één

voor de Milieuhvgiëne.

Bij Wet van 28 augustus 19TO ts een wij zígíng in de Gezond-

heidswet aangebracht die het noodzakerijk maakt voor erk 1i<l

een plaatsvervangerrd lid te benoemen.

\,Íaarva.rr 2 aangewezen
van de A.N.V.S.G.

x) in overleg met het hoofdbestuur
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Flg. 5,14. CENTRALE RAAD VOOR DE VOLKSGEZONDHEID 1s7o

WETS-
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WOOROI GERS
VAN
OPENBARE
LICHAM EN
EN OIENSÍEN

19

VERTEGEN-
WOOROI G E RS

VAN
PARTICULI ERE

RECHTS-
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N. I. P. G. - TNO 60844
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5. BELEIDSORGANE}í VOOR ITET VELD VAI{ DË GEZOI'IDHEIDSZORG

B, Vpste adviescolleges op rrrettelijke grondslag

GezondheÍdsraad

Taak

a. Het is de taak van de Raad Onze Ministers voor te lichten

over de stand der wetenschap ten aanZien van vrAagstukken

op het gebÍed van de volksgezondheid (*t. 22 van de Ge-

zondhei«lsr.ret, 1 956).

b. De Raad of een comnissie uit de Baad t'rengt ieder Onzer

Ministers oP verzoek o.f uit eigen betreging advies uit
(a"t. 30, t ).

SamppsteLJ,ing (ot. 23)

a. Voorzitter (tevens Iid)
b. - Directeur-Generaal van de VoJ-ksgezondheid

Hoofdinspecteurs

Directeur-Generaal van het R.I.V.
Voorzitter van de Centrale Raad v6or de Volksgezondheid

Andere ambtenaren of furctÍonarissen
c. Andere leden

In de praktijk komt ,fe Raad ninuner in pJ.enaire zitting bij-
eenl doch alleen irr de vorrn va:r eomnissies.
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Fig. 5.15. AMBTENAREN DIE AMBTSHALVE LID ZIJN VAN TWEE

ADVI ESRADEN

GEZONDHEIDSRAAD CENTRALE RAAD
voor de VOLKSGEZONDHEI

N. I. P. G. . TNO

1-8-1973

o085
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5. BELEÏDSORGANEN VOOR IIET VELD VAI{ DE EZOI{DHEIDSZORG

B. Vaste adviescollege

§ogiga!-§cgngmlsghs Ragrl_

Taak (Wet op de Be,i.rijf sorganisatie l9iro)

à. ff.oo e€Ír het belang van het NederLandse volk dienende

verkzaamheid van het bed-rij-fsleven te bevorderen, alsnede

het bela;:.g van het be«irijfsleven en de Caartoe behorenCe

personen te behartigen'r (art. 2)"

De Raa,l maakt: t.à"Vo de oriderwerpen, l/aarvan de regeling

aan hem is overgelaten, de veror<ieningen, di'e hij ter
venmlling van zijn irr art. 2 onschreven taak nodig oor-

cl.eelt (art, 32, 1).

b. rrDe Raad dient desgevraagd Onze Mrni-s+;ers van arlvies en

karr hen uit eigen beweging van advres dienen over de uit-
voering van tl.eze wet en ande::e aangelegenheden van sociale

of economische aard'r (art. 41, 1 ).

llTenzi.i het landsbelanq, zich naaT hun oordeel daarteqen

verzet. vragen Onze ... Ministers de Raad . o . advies on-

trent alle befangrijke maatregel-en ou sociaal of econo-

misch gebied. welke zi.'i '.rocrnemens zijn te treffenrr (*t.
41r 2)"
De RaaC noet .1us geh<>orrl worden.

Samenstelling (art. 4)

a. lÍerlcremers

b" Orrdernerlers

c. (roonleden (onafhankelijk.' Cesk'-mciigen)

De verl<rremers en .ie onCer:t:mÉ:rs zijn 1,1pitair vertegeïdr/oor'-

digd" Zij vormen sdJnen tervr,irrste twee<ler'Je d.eel van het

totale aantal leden, dat m"inunaai ll0r maxilnaal 45 berlraa5Jt.
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5. BtsLEÏD§OBGANEI{ VOOR HET VELD VA!{ DE GEZO}IDHEIDSZORG

B, Vaste .adviescollgges op wetteli.ike grondslag

§pgiglg lelzgkgrlng.s1agd-

De instelling van de sovoR. benrst op de organisatiewet

§ociale Verzekering van 1 2 Juni 1952,

Ee§:
VoJ.gens artikeL 4T ís de Raad belast met het toezicht oP ae

uitvoering van de organisatievet en van de daarin genoemde

sociale verzekeringsuetter, en oP d.e daarbij betrokken uit.-
voeringsorganene Artikel 49 geeft de S.V.R. het recht om

eeg besluit van een bedrij.fsveregiging dat naar zijn oordeel

in strijd is met het algeneen belang, aan de Minister ter
schonsing of ter vernietiging voor te dragen"

@s:
De S.V.Ro bestaat volgens artikel 35 uit een door C.e Kroon

benoemde voorzitter en 18 leden, waarvan er 6 door de !{inis-
ter, 6 door trerkgeversorganisatÍes en 6 door werlonemers§r5'a''

nisaties aangeuezen vorden.
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BELBIDSORGAItr|N VOOR I.IET 
"/EI,D 

VAN DE GEZO}DHtsIDSZ'ORG

g" Vaste adviescolleges o

Zig.kgnfogdsraa9

De

ào

Taak (Zi.ekenfondswet, l9L4; AIgem-ene \,Iet Bi;zondere Ziekte-

kostr:n, 1967)

Ziekenfondsraad is beiast:

llet het desgevraagd o.f eigener ber'reging uitbrengen van

advies aan de Minister omtrent onderwerpen, rakende de

ziekenfcndsverzekering en de atgemene Lret bijzonder'e

ziektekcsten (Zttl, art, 6?, 1 à, AWBZ, art' 48, 1 a)

Met het toezicht op beheer en a&ninistratie van de zie-

kenfondsen (ZfV, art. 67, 1b), ziektekostenverzekeraars

en uitvoerende organen (RveZ, art' 48, 1b)

!íet het beheer van de Algernene Kas en het Fonds Bejaar-

denverzekering (ZfV, art. 72, 1 ) en van het Àlgemeen

Fonds Bijzondere Ziektekosten (RWSZ, art. 51 , 1 )

Het @ van de Ziekenfondsraad wordt gevraagd over alle

aangelegenheden, welke ce ziekenfondsverz'ekering en de alge-

mene L,et bijzondere ziektekosten betreffen, terizij zulks

volgens de l{jnÍster niet mogelijk is wegens het sPoedeisenc':

karakter van de te tref.fen naatregel (ZfV, ërt' 61 , AltlBZt

art. 48, 3).

Samenstellrng: 39 leden @fW, art. 5i r AwBZr art' 48, 2)

a. 7 @!g!g, onder wie de Voorz.rtter varr de Raad

b. i vertegenwoordigers !/an lrretkg-ev-ers.

c, I ve:rtegenwoordigers van g@

d. 9 vertegenwocrdl'gers van de ziekenfondsenr 3i-3§§§g!g-
verzekeraars en inslr-tPlen voor-ziekt@
voor ambtenar'en

€, 9 vertegenwoordigers van de !g]g@"

b.

Co
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5. BELEIDSOAGANEN VOOR HET VfiII,D VAN DE GT7,OIÍDHEIN'qZOFG

B, VaFIe,?dvisscolleges op vettelijke glondsLag

vge§igsgrga§

Taak (Wet oP de Voedingsraad, 1952)

De Raad dient d'e Ministers van SociaLe Zaken en Volksgezond-

heid en van Landbouv en visserijl zone] desgevraagd als uit
eigen bewegingr van advies over ondenr'erpen, velke de voedrng

en,i.e voedselvoorziening ralen (art' 1, lid 2 en 3)'

SamenstelLinq: ter.rninste 20 en ten hocgste 24 leden (art' 2)
#

à. D€ Voorzitter (tevens lidI

b. Ten hoogste 9 a+Ptelijk? fe9en (art. 2, 2)

c. 14 niet-arlbtelijlcq-le'le+ (f.8. varl 23-6-1953t

(oninkliike Nederlandsche Maatschappij 
aantal ls9en

tot bevordering der Geneeskunst 7

Nederlands Genootschap voor Lanrlbour*-
$etenschap 2

GenootschaP ter bevordering vart de

Melklunqle 1

' Bedrijfschap voor YiEseriJProdukten 1

Ned.erland.se Huishoudraad 1

Voedingsorgaraisatie TNO 2

;
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5. mÍ,EID§0RGANEN VooR l{ET VEID VAN DE G8Z0![DI{EID§Z0nq

B.

§{gigsgogqlsgig líagq}€t-

Taak (Uarerrwet, art. l|t 1; Besluit van 16-7-1)JJ, rro, 24

art, ?)

De Commíssie is belast met biJstand irr de uitvoering van de

net. De Commissie vordt gehgord over aLle ontuerpen van al-
gerne$e maatragelen van bestuw t., ; de Cqntnissie dient op

vqrzoek of eigener beveging van raad omtrent 4e uitvoeríng
van artikeletl r n.

samenstelling (Beslrr.it art. 3)i#\

De Conrnissie bestaat uit ten hoogste ?0 ledenr waarnzan terr

hoogste 10 personen in overheidedienst.
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BELEIDSORGA}TT:N VOOR HET VELD VAN DE CfrZONDHEIDSZORG

B.

lqd_vgog §e_DSnlgalegvgoazlegigo-

Taak (Uaterleidingrwet, 1957)
rr0nze Minister oP verzoek of uit eigen beneging van advies

te dienen inzake cle toepassing van deze r*et.rr (arte !, 1)

Bevoegdheid
rrDe Raad is bevoegd provinciale en gemeentebesturen van ad-

vies te dienen inzake de toepassing van óeze wet.tt (art. 2,

2)

Samenstelling (*t. 2, 4)

Voorzitter (tevens lid) en tenminste 11 en ten hoogste 17

andere led,en (Besluit op de Raad voor de DrinkvatervoorzÍe-

ning, 1957i art. 2, 1 ).

a. Tenminste éénderde van de lerlen van de Raad wordt benoemd

uit de kringen van het provinciaal en het gemeentelijk

bestuur, volgens het beginsel der Pariteit.

b, Tenminste éénderde van de leden wordt benoemd uit hoofde

van deskund.igheid op het gebied van de drÍnkvatervoorzie-

ning.

l

I

i
I
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5 ^ FEIEIDS0PGAI,TEN VOOR HET VEID VAN rtE GDZoI{DHEID§ZORG

B. Vaste adviescolleges op yettelijke grondslag

legtgugtlegagd_

Taak (Destnrctievet, 't957 t 8t. 23, 6)

a. Zich beraden omtrent de vraagstukken, verband houdend.e

met het door ver"werking onschadelijk rnaken van materiaal
van dierlijke herkomst.

b" Onze l,linister van advÍes dienen, ook eigener bqrreging"

De Raad rnoet sorden gehoorC omtrent de ingevolge of k:rachtens

deze vet te ns?en maatregelen van uetgevende of uitvoermde
aard, net uitzondering van provinciale en gemeentelijke maat-

regelen.

SamFnstslling: ten hoogste 1 5 leden (art. 23, 2)

a. De Voorzitter (tevens lid).
b, Ambtelijke leden: ten hoogste 6 (art. Zlt e).
cr Niet-ambteJ"ijke Leden: 3 vertegenwoordigers van respec-

tieveli.jk tie Vereniging van NederlanCge Gemeenten, de

Verenigirlg van Ne<lerlandse Destmctoren en het Landboull-

schap. (nesluit op d,e Destnrctieraad, 1g5Ti art. 1)
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BELEIDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORO

B. Vaste ad,viescolleges_op wetts.l-ijke grondsl-ag

Raad._inz ake §e_lgchtverogt

T-aak (\^let inzake de luehtverontreiniging, 19TO)

"De Raad. heeft tot taak Onze Minister op zíjn verzoek of uit
eigen beweging van ad.vies te d.ienen met betrekking tot d.e

uitvoering van d.eze wet en met betrekking tot al_l_e and.ere

zaken, d.e J-uchtverontreiniging betreffend.err (art. 3n l )

"De Raad. brengt ied.er jaar een verslag uito waarin in elk
geval is opgenomen een overzicht van d.e toestand. met betrek-
king tot d.e luchtverontreiniging in Ned.erl-and en van de ont-
vikkeling hierin. Dit verslag word.t toegezond.en aan Onze Mi-
nister en aan d.e Staten-Generaaltt (art. 3, 2)

Sa^nenstelling: maximaal 21 1ed.en (art. i+, i) en even zo veel-

plaatsvervangers. De led.en word.en benoemd. op voord.raeht van

d.e Minister, maar zijn a1s regel geen a^mbtenaren. De Minis-
tersvan Binnenl-and.se Zaken, van Onderwijs en Wetenschappen,

van Financiën, van Defensie, van Volkshuisvesting en Ruimte-
lijke Ord.ening, van Verkeer en ltraterstaat, van Eeonomische

Zaken, van Land.bouw en Visserij, van Cuftuur, Recreatie en

Maatschappelijk Werk, van Social-e Zaken en Volksgezondheid.,

en van Justitie kunnen personen aanwijzen d.ie d_e d.oor d.e

Raad. en d.e commissies te houd.en vergad.eringen kunnen bijwo-
nen met raad.gevend"e stem (art. 9, 1)

I,íerkwij ze
ttDe Raad. word.t bijgestaan d.oor een secretaris, d.ie d.oor Ons

word.t benoemd. en ontsl-agen. Hij heeft in Ce vergaderingen
van d.e Raad. een raad-gevende stem.tt (art. 6, l)
ttonze Minister kan, in overeenstemming met Onze Minister vie
het med.e aangaat, voorzien in een bureau van d.e Raad. dat on-
d.er leid.ing staat van d.e secretaris." (art. 6, Z)

1- 8-r'rZ i
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De Raad. is eind, 1971 samengesteld. Hij telt 25 led-en, ver-

tegenvoord"igend.e provinciale besturen, gemeentebesturen,

vakbonden, industrie, landbouv, volksgezond.heid., natuurbe-

scherming, verkeer, ruimtevervarming en specifieke vereni-
gingen.

I -. iJ -- llt,'
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5. tsELETDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GT:ZOI'TDHNTDSZORG

B. Vaste adviescolleges op wettelijke grondslag

§egt1ale-Rga§ gogr-dg Kernene rgi e

Taak (Kernenergier,ret, 1 963)
rDe Centrale Raad dient ... Onze Ministers van advies oP het

gebied van de kernenergie en de ioniserende stralen.tr (art.

2, 2)

Samenstelling (art. 3, 1 )

2 vertegenr,roordigers van rle IndustriëIe Raad voor de Kern-

energie;

2 vertegenr*oordigers van de l{eter-rschappelijke Raad voor de

Kernenergie;

2 vertegenwoordigers van de Gezondheidsraad;

1 vertegenvoordiger vall de Stichting Reactor Centrum Neder*:

Land;

1 vertegenwoordiger van de Centrale Organisatie TI{0;

1 vertegenr*oordiger van de Organisatie Z.lil .O.

De gi!!g1 wordt benoemd uit de leden van de Raad (art.

3t 3).

De Gezondheidsraad brengt zowel de bij hem binnengekomen

aanvragen om advies als de door hem uitgebrachte adviezen

over aangelegrenheden, rle gezondheidsasPecten van de kern-

energie en de Íoniserende stralen betreffende, ter kensis

van cle Centrale Raa<i voor de Kernenergie (art. 12)"



5.

v"4t

EELEIDSORGANBN VOOR HET VELD VAN DE GEZ.ONDHEIDSZORG

B.

Qo!f§9§ vag Bi;i.stand-e.n Adgies_voor rle Bgdlif,fgggngegkgn§e_

De taak en samenstelling van dit college zÍjn geregeld in:
Ifet op de Bedri;fsgeneeskunde, 1959

Besluit College van Bi.istand en Advies voor Ce Bedrijf,sge-

neeskrmde van 20-7-1 961

Eesluit eisen bedrij.fsgeneeskundige diensten van 2O-7-i961 .

Taat

à. "H€t College heeft
advies en het doen

ke kunnen strekken
kunde.rf (vet, art.

onder meer tot taa&

van voorstellen aarr

tot bevordering van

8er 3)

ItHet is tevens d.e taak van het College, het hoo-fC of de

bestuurder van een onderneming waaraan een bedrijfsgenees-
kundige dienst is verbonden, Ce ondernemingsraad van een

onderrreming, alsmede rle aan een onderneming verbonden be''

drijfsgeneeskwrdÍge dienst desgevraagd ad.vies en bijstanl
te verlenen." (wet, art" Be, 4)

ttOrtze Minister wint ontr'errt verzoeken om erkemning vart

bedrijfsgeneeskunciige rirr:nst'en, alsnede ontre-nt het in-
trekken van eerr r:.rkerrning het arivies in van het College.

Het College kan zi.c.h ook uit eigen beweging met voorstel-
1en tot rntrel:ki-ng var een erkennirrg tot Onze Minister
vend.en.il (vet, art.8:, i)
tlDe aarrstelJ-ing varl een bedrijfsarts behoe-ft de vooraf-
gaande goedkeuring van het College van Bijstand en Advies

voor de Berlri.jf sgeneesku.,nie.rr (wet, art. 12 quarter, 6,

besluit eisen, art. 2)

Geschi.llen tussen beririjfsartsen en het hoofd of de be-

stuw'der vaÍr een ondernt:tr,irrg kurtnen vorden voorgelegd aan

het College. Na rie part:.jen te hebben gehoord, deelt het

Coli-ege zijn advies mee aan rl.eze. (besiuit eisen, arto 9)

het uitbrp-ngen vall

Onze Minister, wel-
de bedrij.fsgenees-

br

d.
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Eamenstelljng: (uet art. Be- 2 en ï.,e:.lr,rit lollege, art, 2,

a. Ambtelijke J-eCen:

De Medisch Adviseur bij oe Arbeidsinspectie.
De Geneeski.udig Hoofdinspecteur van àe Volksgezondheid.
De Medisch Arlviseur bij de §ocÍaie Verzekerir.gsbank,

b. Niet-ambtelijke leden:

3 bedrijfsartsen, og aanbeveling van de Nederlandse Ver-
eniging voor Arbeids- en BedrÍjfsgeneeskr,ur,le,

2 i.e,ien op aan:beveling van de Koninklijke Nederlandsche

Maatschappij tot bevorderirrg Cer Geneeskunst"

6 Leden op aanbeveling van Ce §tichting van den Arbeid.

Voorz,ittEr; (besluit co11ege, art. 2, 3)

De Medisch Adviseur bij de Arbeidsinspectie fixrgeert als
voorzitter van het Coll"ege,

r)
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BELEIDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORG

ts. Vaste adviescolleges op wettelijke grondslag

§og§ss. ler Legotds.li"g gqg gegSglle-sgngegmld§eleg

Taak

Volgens d.e lrlet op de GeneesmÍddelenvoorziening (Za .lufi 1958)

mogen verpakte (d.w. zo door de farmaceutische industrie ge-

proCuceerde) geneesmiddelen alleen bereid, verkocht, afgele'

verd, ingevoerd of verhandeld vorden, indien zij geregistreerd

zijn (art. 3). Het College ter bo--qordeling vaÍt verPekte ge-

neesmiddelen houdt daartoe een register bij van verpakte ge-

neesmiddelen die mogen worden bereid en afgeleverdo De fa-
brikant moet onder overlegging van de nodige gegevens aan

het College een verzoek ríchten tot inschrijving van het

geneesmid.d.el (K.B. van 16 JuIi 1953). Verpakte geneesmiddelen

vaarvan naar redelijkheid mag vorden aangenomen dat zij de

aangeprezen werking bezitten, die niet schadelijk zijn voor

de gezondheid bij gebruik overeenkomstig het voorschrift en

die voldoen aan de bij algemene maatregel van bestuur ge-

geven voorschriften, worden in het register ingeschreven.

BevoeEdheid

Het College is volgens artikel 22 vatlr het K.B. van 1 6 JuIi
1 963 bevclegd aIle onderzoekingen te doen verrichten die het

voor een goe<1e uitoefening van zijn taak no'iig acht. Deze

onderzoekingen word.en verricht door daartoe door de Ministe:'

aangewezen instellingen, t.lI" het Rijks Instituut voor de

Volksgezond.heid te Bilthoven. Mits met toestemnring van de

l.Íinister kan het Col.lege echter ook elderg onderzoek laten

verrichten.

Samenstelling

Het College bestaat uit een voorzitter en 14 leden.

Voorzitter i-s de farmaceutisch hoofdirrspecteur (K.8. varr

13 September 1961).

Opme-rkinE

Per 1 januari 1970 waren 3,'/41 verpakte geneesmiddelen op

r1e Ne,lerlandsè markt toegelaten.
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BELEIDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORG

B. Vaste-adviesc.ofl-eges op wettelijke grondslag

g oIlggg vogr-Zle§eghgi e vgor zlegiggqn

Taak, zoals omschreven in de i^Jet Ziekenhuisvoorzieningen 19711

"Het Couege heeft tot taak Onze Minister op zijn vetzoek of

uit eigen beweging van advies te d-ienen met betrekking tot de

uitvoering van d.eze wet en met betrekking tot and.ere zaken,

de doel-lratige voorzieningen ter zake van ziekenhuizen en an-

d.ere inrichtingen voor gezondheidszorg betreffende"Ír (art' 2,

2)

ttonze Minister legt de plannen der provinciën, d-e d-aartegen

ingebrachte bezwaren en de door ged,eputeerde staten kenbaar

gemaakte opmerkingen voor aan het College'" (art' \, Z)

,,Het Col1ege brengt binnen een d.oor Onze Minister te bepalen

termijn aan hem advies uit; d-it advies gaat vergezeld. van

het ontverp van een landelijk ziekenhuisplan"t (art' )+, 3)

ttAlvorens op een aanvrage om een vergunning tot het bouwen

van een ziekenhuis te beslissen, wint Onze Minister het ad.-

vies in van het College.tt (art. 1L, 1)

t'Het College zendt zijn advies aan

maanden nadat het hem is gevraagd..

Onze Minister binnen vier
rr ( art . 1)+, 2)

Sa.:nenste1ling

Het College bestaat uit personen uit d'e kring van d'e zieken-

huizen, medeverkers in ziekenhuizen, zíekenfondsen, ziekte-

kosten verzekeraars, organen d.ie een publiekreehtelijke ziek-

tekostenregeling voor a^mbtenaren uitvoeren, gemeentent pro-

vinci.ën en andere instel-Iingen d.ie belang hebben bij een

d.oelmatige voorziening in de behoefte aan ziekenhuizen en

andere inrichtingen voor gezondheidszorg, al-smed.e uit onaf-

hankelijke deskundigen (art. 2, 3)

1- $*:''aJ 1
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Het college bestaat uit ten hoogste vijfentvintig leden.

voor elk lid kan een plaatsvervanger word.en benoemd- (art.

2, l+).

De voorzitter van het College wordt door Ons, de overige

leden en plaatsvervangende leden word.en door Onze Minister

benoemd., geschorst en ontslagen. (art' 2, 5)

Het coll-ege, dat tn 1972 geÍnstalleerd is, bestaat uit 25

l-ed.en, die ats volgt verdeeld zijn:
1 onafhankelijk voorzitter (or.Ir. J.H.E' Hessels)
.l onafhankelijk deskundige (pror.c.A. van d.en Beld, d.irec-

teur van het Centraal Planbureau)

g led-en voorgedragen d.oor d.e Nationale Ziekenhuisraad

5 Ied.en voorged.ragen door het Gemeenschappelijk overleg van

Z iekenf ondsorgani s at i e s

1 Iid. uit d,e kring der ziektekostenverzekeraars

1 lid. uit d.e kring der organen d.ie ziektekostenregelingen

voor a^nbtenaren uitvoeren

2 leden aaJlgelrezen door d.e Koninklijke Nederl-anclse Maat-

schappij tot bevord.ering d.er Geneeskunst

2 leden narens het Ïnterprovinciaal Overleg

1 lid. namens de vereniging van Ned.erland.se Gemeenten

2 leden aangel4rezen d.oor d.e Stichting van d'e Arbeid'

De twee hoofdtaken d.ie het college zich in eerste instantie

gesteld. heeft, zijn:
a) fret ontwikkel-en van normen ten behoeve van provinciale

plannen en van het nationale ziekenhuisplan

l) fret ontvikkelen van een systematiek voor een effectieve

beoordeling van bouwProjecten.

Het College, d.at tot het in werking treden van de artikelen

6 en T van d.e Wet tevens optreedt a1s de (reed.s vele jaren

bestaand.e) Ziekenhuiscommissie, heeft een Cornrnissie van

Voorbereid.ing en fnterne Zaken, een Commissie Planontwikke-

ling en een Comrnissie Bouwzaken ingesteld"'

1- fl-1{)/:l



v-41

5. BETEIDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORG

B,

gegtlagl_Olsgag Zig.kgnhulslaligvgn_

Dit lichaam berust op de lÍet Ziekenhuj.starieven van 29 April
1965.

Art. 2. Indj.en door organisaties van ziekenhuÍzen, van zie-
kenfondsen en van andere belanghebbenden een naar

het oordeel van C}rze Minister voldoende representa-

tie-f orgaan is ingesteld, hetvelk zich ten CoeI stelt
de vaststelling van verantvoorde tarieven te bevorde-

ren, kan Onze Minister rlit orgaan aanvijzen als het

centraal orgaan in de zin <ler wet.

Art. 3. Het is degene, die een

een verhoogd of nÍeuw

tenzij:

a. dÍt is goedgekeurd

weI

ziekenhuis beheert, verboden

taiief in rekening te brengen,

door het centraal orgaan, dan

b. hij eit schriftelijk heeft aange'neld bij Onze Mi-

nister en de termijn binnen welke Onze Minister
aan art-ikel 5s tweede lid, toepassing kan geven,

ongebruikt is verstreken"

Oorspronkelijk vielen psychiatrische inrichtivrgen, verpleeg-
inrichtingen en aca,lernische ziekerrhuizen niet onder Ce wet.

Bij K.B. van 1 2-1-1968 r.rorrlt ond.er ziekenhuis mede verstaan

een psychiatrÍsche inrichting en een verpleeginrichtingr er-
kend of voorlopig erkend krachtens art. B varr 4e A.ll.B.Z.

Bij MinisteriëIe Beschikking varl 25 \1.eí 1965 is de Stichti:ng
Centraal Orgaan Ziekenhuistarieven aarlgerrrezen als het cen-

traal orgaaÍr in de zin van de lrlet Ziekenhuístarieven.
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,. BELE]DSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORG

C. Provincial-e bel-eidsgrganen

Provinciaal- Bestuur V-l+T

Provinciale Raad. voor de Volksgezond.heid V_50

Fie. 5,16. Provinciale Raad. voor d.e Volksgezond.-

heid. 1970 V-52
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BELEIDSORGANEN VOOR HET VEI,D VAN DE GEZONDHEIDSZORG

C" Provincrale beleidsorqanen

Provinciaa! legtgug

De belangrijkste bevoegdheden van

vastgelegd in artikel 143 van de

rrZij maken de verordeningen,

belang nodig oordelen,'r (zie

De provinciale ver"ordeningen

met hetgreen reeds bij wet of
is geregeld. (Gron,J.wet, art.

de Provinciale Staten zijn
Grondwet:

die zij voor het provinciaal

ook Provincievet, art. 90)

mogen echter niet in strijd zijn
algemene maatregel van bestuur

149 en Provincievet, art, 80)

ilAan de Staten vordt de regeling en het bestuur van de huis-

houding der provincre overgel,aten.tr (zÍe ook Provincievet,

1962, art, 89)

Het daqeliiks bestuur van de provincie berust bij Gedepu-

teerde Staten:

"De (Provinciale) Staten benoemen uit hun midden een colLege

van Gedeputeerde Staten, llaaraanr volgens deqregels door rle

lrret te stellen, de dagelijkse leiding en uitvoerirrg van zakcn

worden opgedrageÍr ..otfo (Gron4wet, art. 148t zie ook Provin-

ciewet, art. 101 err 'lO3)

De Eygggg@ van het provinciaal bestuur op het gebied

van de gezondheidszgrg berusten orào op de volgende r.retten:

Krankzinnigenuet (l ae+) :

rrVoor zoover niet op andere wijze in d.e behcefte aan gestich-

ten tot opneming van r1e in eenige provincie wonende of ver-
blijven,le krankzinnigen vordt voorzien, zorgt het bestuur

der provincie, hetzÍj afzonderlijk, hetzij in vereeniging

met de besturen van andene provinciën, voor de oprichting
en instandhouding van gestichten voLdcende aan de door dez=

ríet gestelde eisen." (art. 11)

Gezcndheidswet (t S:e) :

rrln elke provincie stelJ,en de Provinciale Staten een Provin-
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ciale Raad voor de Volksgezondheid in." (art. 45, 1)

"Zij regelen, met inachtneming van de voorschriften van dit
hoofdstuk, bÍj verordening, de samenstelling, de bevoegdheid

en de werkwijze van de Raad." (art. 45, 3)

líet op de bejaardenoorden (tge3):
rrDe staten der provincie stelLen regelen ten aanzien van de

bejaardenoorden." (art. /, 1 )

rrDeze regelen hebben in ieder geval betrekking op:

a. de vrÍjheid van de bejaarden, hun leven naar eigen inzicht
in te richten;

b. de hygiëne en de zorg voor de gezondheid;

c. de veiligheid;

d. het aantal-, de bekwaamheid en de geschiktheid van personen

werkzaam in het bejaardenoord;

e. de inrichting van het gebouw;

f. de boekhouding." (art. 7, 2)

I{et Verontreiniging Oppervlakter,rateren ( 96l)
De net verbiedt het zonder vergunning verontreinigen van

oppervlaktelrateren. Aan G.S. wordt de bevoegdheid gegeven i

dergelijke vergurulingen te verlenen met betrekking tot op-
pervlaktevateren die niet in beheer zijn bij het Rijk.

I,/et Hvgiëne en Veiligheid Zweminrichtingen (969)
i.Iet Hvgiëne SampeerpLaatsen jXl)
Volgens deze beide \À'etten kunnen bij A,M.V.B. voorschriften
worden gegeven, terwijl G.S. nadere voorschriften kunnen

geven.

!íet inzake de Luchtverontreiniging (lglO)
Deze vet geeft G.S. de bevoegdheid vergr.mning te verlenen tot
het oprir:hten of in verking hebben van inrichtingen die lucht-
verontrej.niging kunnen veroorzaken.

1-1í-1c)71
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Wet Ziekeghujslroorzleninsen (lgf I )

De vet verplicht G.S. om aan de Minister
leggen over d.e behoefte aan ziekenhuizen

en over d.e vij ze waarop in d.ie behoefte
zien.

een plan voor te
in d.e provincie

kan word,en voor-

l{et Ambulancevervoer ( t97t )

Volgens d.eze wet zullen provinciale staten regelen vast
kunnen stellen met betrekking tot het a,mbulancevervoer.

Voor het verrichten van a.mbulancevervoer zal erkenning van

G.S. vereist zijn.

Sind.s d.e laatstgenoemd.e drie wetten in werking zijn getre-
d.en, zijn d.e bemoeienissen van het provinciaal- bestuur rnet

de gezond.heiciszorg sterk toegenomen. Er zijn bovend.ien nog

enige wetten in voorbereid.ing die aan d.e provincie nieuve
taken en bevoegd.hed.en zuflen geven.

Het ontwerp van iniet i.nzake d.e. b-odemlrerontrei+igirlg verplicht
provinciale staten tot het opstellen van een pJ-an vaarin
d.e betrokken provineie gebieiLen aanvijst waar gemeenten d.e

verwijdering van huishoud.elijke afvalstoffen gezanenlijk
verzorgen. In d.it plan moeten ook d.e aard., de eappciteit en

d.e situering van d.e verwerkingsinrichtingen aangegever vor-
den. Zonder vergunning van G.S. zal het verbod.en zijn be-
paald.e afvalstoffen te verza,:nel-en of te verwerken. Nog in-
grijpend.er is het voorontwerp van }Íe! Gezond.heid.svo-o.r-zienin-

gen, volgens hetwelk G.S. ook voor de extra,murale voorzie-
ningen een provineiaal plan moeten opptellen.

1-iJ-1íl7j
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5. BEI,E]DSORGANTN VOOR HF:I VFÏI,D VAN DE GEZOI{DHEIDSZORG

C.

lrgvlngigl.g R agd_vool !e-Vgl!sge3ogd!e1d-

Instelling
Door de Provinciale Staten, die tevens, met inachtneming van

hoofdstuk V van de Gezondheidsvet, bij verordening de sarnen-

stelling, bevoegdheid en verkvijze van de Raad regelen" (C"-

zondheidswet 1956, art. 45)

Taak (art. 47)

a. Stimrleren van de gezondheidszorg biruren de provincie.

b. Bevorderen van de coördinatie van alle werkzaar'.heden,

nelke op het gebied van de volksgezondheid binnen de

provincie vorden verricht.

c. Uitbrengen van adviezen, o.Ít. orltrent de verdeling vart

rijkssubsidies en het bevorderen vaÍI het ter beschikking

stellen van gelden en andere middel€fl t.b.v. de gezond-

heidszorg.

d. Sanenverken met andere Pro'linciale Raden, indien nodig.

ItDe P.R. brengt op verzoek of uit eigen ber,reging advies uit
aan de openbare lichamen en diensten en de particuliere
rechtspersonen en instellingen, welke in de Raad zijn ver-
tegenlroordigd, alsmede aan and,ere openbare organen.ft (arto

54, 1)

Bevoeqdheid tot ond.erzoek

De Raa<l is bevoegd tot het (doen) verrichten vatr onderzoe-

kingen rnet uitzon,lering van de onderzoekingen nooCzakelijk

ter handhaving van de lÀ'etteliike voorschriften, bedoeld in
art. 36a van de Cezondheidswet 1956; deze onderzoekingen

blijven dus voorbehouden aan de inspecteurs.

Samenstelling volgens beginsel der par'iteit (art. 48, 2)

'rIn e1k gevalr' hebben zitting in de Provinciale Raden:

a. vertegenwoordigers vaÍI gemeenten;
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b. vertegenwoordigers van d.e provinciale kruisverenigingen
(art. \8, 1)

ifuaóhtens art. 50, 2 bezit een Provineiale Raad. d.e bevoegd-
heid. om in zijn gebied één of meer distrietscornrnissies in
te stelLen. Dit kan nood.zakelijk zijn in grote sted.en, d.ie

ond.er bepaaltle omstandighetlen al.s een op zichzeLf staand
rclistrictt kunnen word.en beschouwd.. Van d.e nogelijkheid om

d.istrictsco*,íssies in te stelLen is tot op hed.en geen ge-
bruitr genaakt

Eeir geheel nieuwe taak hebben clie Provinciale Rad.en gekre-
gen, aan welke G.S. de opd.racht hebben gegeven het provin-
eiaal ziekenhuisplan op te stellen a1s bed.oeld. in de Wet

Ziekenhuisvoorzieningen 1gT 1 .

1-8*1.)7')
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F1g. 5.16. PROVINCIALE RAAD VOOR DE VoLKSGEZONDHEID 1e7O
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5, TELEIDSOECAi{Ei{ VOOR I{ET I.TELD I,IA}J DE ffiZO}DHEIDSZORG

D. GemeenteLijke beleidsorganen

Gemeentebestuur V-54
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5. BETEIDSORGANEN VOOR HET VEID VAN DE GEZONDHEIDSZORG

D. Gemeentelijke beleidsorganen

@neentebegtgu! (Gemeentevet, 1 851 )

De belangrijkste bevcegdheden van de gemeenteraad zijn vast-
gelegd in g$-;!!] van de @!g!:

t'1. Aan de raad vordt de regeling en het bestuur van de

huishouding der gemeente overgelaten." (zÍe ook Gemeente-

lret, art. 167)

tt2. Hij (Oe raaa) maakt de verordeningen, die hij in het

belang der gemeente nodig oordeelt.rt

Het met art. 1531 2 van de Grondnet overeenkomende artikel
in de Gemeentewet luidt als volgt:

ItAan hem (ae raaa) behoort het naken van de verordeningen,
die in het belang der cpenbare orde, zedelijkheid en gezond-

heid rrordt vereischt en van andere, betreffende de huishou-
ding der gemeente. rt (art. 1 68 )

De gemeentelijke verordeningen mogen echter niet in strijd
zijn met hetgeen reeds bij vet of algemene maatregel van

bestuur is geregeld (Grondwet, art. 154 en Gemeentewet, art,
185).

Het dagelijks hestuur van de gemeente berust bij het college
vavr burgemeester en vethoud.ers (Gemeenter.ret, art. 2Og).

De vettelijke basis van de gemeentelijke activiteit op het
gebied van de gezondheidszorg r.rordt, behalve door het reeds
genoemde artikel 168, ook gevormd door de artikelen 209 err

24Q vaa de Gemeentewet:

rfTot het dagelijksch bestuur der gemeente, aan burgemeest€:r
a

en wethouri.ers opgedragen, behoort:

a. het toezicht op den publieken gezonrlheidsdieJrst;" (art"
2O9, 1 )

"0p d.c bcgi'oot:.ngi der uitgavcn ... ïordcn gcbracht:
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b. de kosten der plaatselijke gezondheidspolitie;r (art.
24O, q)

Een specifieke taak op hygiënisch gebied hebben de gemeen-

ten op grond van een vrij groot aantal vetten, zoals: de liet
op de tijkbezorging (oorspronkelijk de Begrafeniswet van
1869), de (rankzinnigenrrret (r88+), de t{oningruet (tgOr ), d.e

Vleeskeuringswet (lglg), de BesmettetÍjke Ziektenwet (t leA),
de Drar&wet (1 931 ), de lfarenr,ret (1 %5), de Inentingswet 1 939

en de Algenene Bijstandswet (1965).

Het is op grond van de Algemene Bijstandswet dat gemeenten

kosten van gezondheidszorg betalen voor personen die niet
verzekerd zijn en kosten van verstrekkingen die buiten de

ZFlf of de AIIBZ vallen (met name verpleging in niet-erkende
verpleegtehui zen ) .

Vooral in de grote gemeenten neemt de plaatseLijke overheid
vaak voor een belangrijk deel de uitvoering van de preven-
tieve gezondheidszorg op zich. De situatie op het geneente-

rijke niveau is derhalve firndamenteel verschirlend van die
bij Rijk en Provincie, waar het temein van de uitvoering
zeer beperkt is.

t-tl-ï§t7t
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5, BELEÏDSORGANM{ VOOA HET VELD VA,I{ DE OEZONDHETDSZORG

E" Particuljgre toporga,nsn

Landelijke kruisverenigingen ,f-1"f

Fig. 5,17. Staf land.elijke kruisverenigingen V-61

Specifieke lanclelijke verenigingen op het gebied

van tle gezond.heidszorg V-52

I[ationale Ziekenbuierae.il V-63a

Nationaal Centrr.:m voor GeesteJ-ijke Volkagezonctheitl V-6\

Vereniging rrsed.erland.s Congres voor Openbare Gezond-

heiclsregeJ.ingtr v-65

1 * Nltl97'J
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5. BBLBIDSORGANEN VOOR HET VEID VAN DE GEZONDHEIDSZORG

E. Particuliere toporganen

L qgds.llj k e_k1ulsyelen igigsgn_

Historische ontwikkeling
De §!, houdende voorzieningen tegen besmettelijke ziekten

0AlZ), was neliswaar een belangrijke maatregel in de strijd
tegen de toenmaals nog frequent voorkomende besnettelijke
ziekten (men denke bijv. aan de cholera-epid.emie van 1886),

maar een definitieve oplossing bood de tJet niet. Daartoe nas

medewerking van de zijde van de bevolking een dringende nood-

zaak.

A1 vóór 1872 had men door middel van provinciale en plaat-
selijke conmissies gepoogd de bevolking te activeren. Zo

verden er specÍale cholera-commissies ingesteld, maar deze

bestonden slechts zolang als de epidemie d,uurd.e.

Het merkwaardige feit doet zich nu voor, dat de overheids-
dÍenaar Dr. Jacobus Peren, geneeskrrndig inspecteur van de

volksgezondheid in Noord-Holland, een initiatief nam, dat
Ieidde tot de oprichting van de eerste kruisverenigÍng,
daarmee de grondslag leggend, voor vat bij uitstek particu-
Iiere gezondheidszorg is. Hij stelde Írle voor de tijdelijl:e
choLera-conmissíes uit te breiden tot permanente organen,
die een fwrctie zouden hebben tràovr alLe besmettelijke
ziekten. In Januarí 1875 rlerd aan de artsen en gemeentebe-

sturen in Noord-HoLland een circuLaire gezonden, waarin men

aandrongr op de oprichting van een provinciaLe vereniging
rtot afvering van epidernische ziekten en hul.pbetoon tijdens
ziektenrr.

Hilversum richtte als eerste een p}aatselijke vereniging op,
spoedig gevoLgd door 9 andere.

Reeds in Novenber 1 875 sloten deze 1 0 p).aatselijke vereni-
gingen zich aaneen tot de Noord-Hollandsche Veleeni
!f itte Kruis.
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Van werkelijk nationale betekenjs uerd het werk van de knliso
vei'enigingen pas 25 jaar later. In 1900 richtte de hui.sarts

1{, PooLman in Zuid-Ho}Iarrd d.e eerste plaatselijke vereniging

Het Groene Kruis op. De stormachtige groei van het aantal

plaatselijke afdelingen maakte al in '1 901 de oprichting van

een provinciale vereniging mogelijk. Friesland en Groningen

volgden reeds een jaar later.

In l-[]- kr,ram de Algemeene NederlanCsche Vereeniging 'rHet

Groene Kruisrt als federatie van provinciale verenigingen

tot stanrl" De eerste voorzitter, Ds. F.C. Fleischer heeft
zich gnige d.ecennien (t 911-1929) lang een bijzonder actieve
propagandist van het kruisverk betoond.

Met de oprichting van de R.K. Vereeniging Het Limburgsche

Groene Kruis in l-!Jg deeC d.e eerste rooms-katholieke kruis-
verenÍging zijn intrede, zij het nog in het verband van het

Groene Kruis. In 1916 r.rerd in Noord-Brabant de eerste plaat-
selijke katholieke vereniging het ldit-Gele Kruis opgericht.
Daarrra kwam een groot aantal Ïíit-Gele Kruisverenigingen tot
stand. Tot 1933 rlaren deze plaatselijke afdelingen van hel:

l{it-Gele Kruis verenigd in diocesane federaties" 1\rssen 1933

en 1 939 voltrok zich de overga$,g van kerkelijk verband naar

de provinciale bonden van het Wit-GeIe Kruis" De landelijl:e
organisatie, Ce Natior,.ale Federatie Het Wit-GeIe Kruis, l^Iéts

reeds ín W. tot stand gekonen.

De vijkverpleging op protestants-christelijke basis l,r/às vzr:-

ouds uitsluitend een zaak van diaconessenhuizen en plaatse-

lijke kerkelijke instellingen,

In 1 938 werd een overkoepelende Bond van Protestants-Ohris-
teli.ike Verenigingen voor ÏJijkverpleging opgericht. \n W
breidde deze Bond het terrein van de werkzaamheden dusdan:.g

uit, dat daarmee de status en de rechten en verpJ-ichtingert

van een kruisvereni-ging verden verkregen. De bond narn toerl

4enaam@aan.
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Huidig.e situatie

irlerk!:rr.ein van plaat sefjj ke eg provinc iaf e kr.ui svereni gingen

Moed.erschapszorg en kinderhygiëne, tubercul-osebestrijd.ing,

revaliiiatie, kankerbestrijd.ing, rherunabestrijd.ing, geeste-

l-ijke volksgezondheid, geslachtsziektenbestrijding, asthma-

bestrijd.ing, wijkverpleging, gezinsverzorging, bejaard.enzorg,

gezond.heidsvoorliehting en -opvoeding (incl. voed.ingsvoor-

lichting ) .

Hierbij d.ient aangetekend, dat bovengenoemd.e taken d.oor d.e

d.rie kruisverenigingen niet al-le in d.ezelfd.e omvang word.en

uitgeoefend.. Zo verzotgen bv. enkel-e provinciafe kruisver-
enigingen bewust d.e geestelijke volksgezond.heid. niet.

flq4etie van nationale kruisve"enjlgllg
Coördinerend.: band. tussen de provinciale verenigingen

ond.erling, en relatie met de and.ere lan-
d.e1i j ke krui sverenigingen.

voorlichting en hulp aan d.e provinciale
verenigingen.

vertegenwoordigen van d.e kruisverenigingen
in land.elijke organen; onderhoud.en van con-

tact met d.e rijksoverheid..

Vormend.: zorg voor het opleiden van vijkverpleeg-
sters en het bijscholen van d.istrictsver-
pleegsters, leidster-d.ocenten, wíjkver-
pleegsters en kraamverzorgsters.

Propagandistisch : publiciteit .

Om d,eze taak te kunnen uitvoeren hebben de landelijt<e kruis-
verenigingen een multid.isciplinair sa,nengesteld.e staf opge-

bouwd (zie figuur ,.17.)

Ontzuiling
In 196T hebben d.e d.rie land.elijke kruisverenígingen tezamen

opgericht d.e Stichting Samenwerkend.e Land"elijke Kruisvereni-
gingen (s.s.L.K.).

Adviserend.:

Representatief:

1--'.à-1l)l:,
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ïn 1970 heeft het Wit-GeIe l(ruis de beide andere lanclelijke
kruisverenigingen een fusievoorstel geclaa,n. Ín 1972 hebben

d,e ctrie besturen een gerneenschappelijke stuurgroep opgericht

ctie opctracht heeft plannen te ontwikkelen voor reorganisatie
van d.e maatschappelijke gezondheiclszorg en voor heroriënta-
tie binnen de land.elijke kruisverenigingen. Er vordt naar

gestreefd. een nieuve organisatievo:m uiterlijk 'l ianuari 19T5

te realiseren.

Publiciteit
Sincls 1 januari 1973 zíin cte clrie tijd.sehriften van d.e lande-

lijke krtrisverenigingen opgegaatx ia een nieulr ma,a,ndb1ad. va.rr

cle geza,nenlijke kruisverenigingen, ItMaatschaBpelijke Gezond-

heicLszorgrr genaa.Bd.,

1- 8-197j
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Fig. 5,17. STAF LANDELIJKE KRUISVERENIGINGEN't 1970

STAF lít't (i rot'nt
lir rris

\:rt.l t'rl.
llct !\,ir_(ir,lc
l(ruis

lle I
Orlnjt,-(i rot nr
Kruis

ALCE I\ EE]N SECRETAITIS
OF- SEC RI.;TAR IS-,CENE ITI.A I,

NÍEDISCH,\DVISEUR

AD I\'íINISTRATIE t- DIRECTE U li.

I\IEDISCH DIREC;i E UR

ECONOO\i

}{OOFD VOORI.TCHTINCSDI ENS'I'
RESP. PUELIC RELATIONS
ADVISEUR

SOC. - WETENSCH. DESKUNDI(;E

SOCIAAL.PEDACOOC

CON*SULENT GVO

ADNíINIS'IRATEUR

VERPLEEGSTER IN
,\I,CENIENE DIEI\ST

MAATSCH. WERK ADVISELJTT

STAFDOCEI; T WIJKOPLEIDiNC;

I

I

I

I

t

l

+

I

I

)

I

I

I

)

I

I

I

I

I

)

TOTAAL 20 (, 7

:l Niet inbegrepen zijn secretarissen, bureaupersoneel en huishoudelijk
personee 1

N. I. P. G. -TNO 6087

1* 8- 1.)t')



q

v-62

BELEIDSORGANEN VOOR HE'f VELD VAN DE GEZONDHE]DSZORG

E. Particuliere_t.oBorga.nen

§p s c i, fle ke_l a,n§elijke v er en rgige en_op h e! geb i e d_vgn_d e ge z ogd;
held ezerg

Het feit, d.at d.e Rijksoverheid. de uitvoering op het gebied.

van de gezond.heid,szorg zoveel mogelijk pleegt over te l-aten
aan het particuliere initiatief, heeft, behalve tot het ont-
staan van d.e kruisverenigingen, ook geleid. tot d.e oprichting
van vele verenigingen, d.ie werkzaam zijn op 6én gebied. van
de gezond.heid.szorg 

"

De ontwikkeling liep niet altijd parallel met die van d.e

kruisverenigingen. Hoevel zij zich in bepaarde gevalren ve]
voltrok van plaatselijk via provinciaar tot land.elijk niveau,
geldt d.it besl-ist niet voor alle specifieke verenigingen.

Tot dg belangrii.kst.e. lqgdeliriFe organisaties behgren :

- Ned.er1and"se Vereniging voor Revatid.atie (1899 ) (voort-
zetting van d.e Ned.er1and.se Centrale Vereniging voor
Gebrekkigenzorg) ;

- centraal- Genootschap voor Kind.erherstellingsoorden en Ge-

zondheidskolonies (l9OZ) ;
- Koninkl-ijke Nederland.se Central_e Vereniging tot Bestrij-

ding der fubereulose (t9Ol+);

- Ned-erland.se vereniging tot Rher:rnatiekbestrijd.irg ( lg26) ;

- Nederrand.se organisatie Kankerbestrijd.ing - Koningin wil-
helmina Fonds (lg>S);

- Ned.erland.se tr'ed.eratie voor Bejaardenzorg (tg:l+);
- Stichting Prinses Beatrix Fonds (p>a) (polionyelitis,

muJ-tiple scLerose, spasticiteit, spina bifid.a) ;
- Stichting het Nedertandse Asthmafonds (tg6Z) (Cnnn);

- Nederlandse Hartstichtine (j961+) (hart- en vaa.tziekten);
- Dr. J" Rutgers Stiehtine ( t9T1) (geboortenregeling en

sexualiteitsvragen ) "

1 - t)* \,)7 I
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q BELE]DSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORG

Part i culiere toporganeg

Nat i gngl1zlekeghgi ergag ( rVZn )

De Nalion4Lle Ziekenhuisraad is op 29 d,ecember 1966 opgericht.
Deze beslissrng vormd.e het sluitstuk van d.e integratie van d.e

Ned.erland.se ziekenhuisorganisaties. Er is nu één national-e
organisatie waarvan al-Ie Ned.erl-andse ziekeninrichtingen ( zie-
kenhuizen, psychiatrische instituten en verpleegtehuizen)
reehtstreeks lid kunnen zijn.
Het begin van d,e integratiepogingen ligt ongeveer twintig
jaar terug. Nederland. kende vanouCs een rijk geschakeerd pa-
troon van ziekenhuisorganisaties. Er ontstond. echter steed.s

meer behoefte aan samenverking en geza:nenlijk optreden naar
buiten. Zo kwam d.e stichting Het Ned.eri-and.se Ziekenhuiswezen
tot stand. als overl-egorgaan van negen verenigingen, en het
Centraal Bureau voor het Katholieke Ziekenhuiswezen d.at d.e

drie kathol-ieke organisaties omvatte, terwijl d.aarnaast d.e

protestantse ziekenhuisverenigingen nog participeerd.en in
het Interkerkelijk Protestants ziekenhuisbureau. ln 1966 be-
sroten d.e stichting Het Ned.erland.se Ziekenhuiswezen en de in
het CBKZ se-menwerkend.e organisaties tot een sa.rnengaan in é6n

stichting: d.e Nationale Ziekenhuisraad. Tn 1971 is de stich-
ting ongezet in een vereniging.

Doelstell-ing van d.e Nationale Ziekenhuisraad.:

Art. 2, De Vereni.ging heeft ten d.oeI d.e bevord.ering

r

nationaal bel-eid. m.b.t. het ziekenhuiswezen,

op een d,oelmatige ord.ening en firnctionering
ziekenhuisl.rezen in Ned"erl-and."

van een

gericht
van het

Werkwii ze

Art. B. Het bestur:r stelt
a. een sectie voor

b. een sectie voor

e. een sectie voor

drie secties in, t"w.
de ziekenhuizen

de psychiatrische inrichtingen
d"e verpleegtehuizen.

1 -- t).-- 
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De Nationale Ziekenhuisreadt heeft in 1968 opgerieht: het
Nationa+J. Zieke.nhui,si+,stitpul (t'lZf ) .

IÍet Instituut verricht oncl.erzoek op wetenschappelijke grond.-

slag en fungeert verd.er als eentrum vaq infornatie en advies
op vaktechnisch gebiecl..

Het bestuur bestaet uit 9 leden die benoemd. lrord.en d.oor d.e

NZR, t.w. 5letien uit dte Baact en l+ uit niet-Ra,ad.s1ed.en. Voo::-

zitter va.n het bestuur is Dr,. J. C.J. . Bwkens.
De clirectie wortl.t gevoerd ctoor P.A. cle Groot, arts, en d.rs.

P.H. Kool, registeraceorrntant. Het NZI kent de volgend.e see:
ties : Automatische infomratievertrerking; Bouwkunde en tech*
niek; Docr.:nentatie; Eeonomie; Ondervijs ; Organisatie; plan-
ning3 Statietiek; VerpJ"eegkund.e.

I * 8:197"i
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BELEIDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORG

E. Particul-iere toporganen

§at ignga! gegtrug gogr_Ge egt elij ke_Volksge zogd.hei d ( LC§V)

Het centrum is ín 1972 tot stand. gekomen d.oor sa,menvoeging

van de vier voor"malige land.elijke bureaus voor d.e geeste-
l-ijke volksgezond.heid, t.w" het l(atholiek Nationaal Bureau,
het Nationaal Protestants Centrum, het Algemeen Centraal
Bureau, en d.e Nationale Fed.eratie. ïn het Centrum zíjn zo-
wel d.e voorzieningen voor a,nrbulante geestelijke gezond.-

heidszorg als d.e klinische eector gebund.eId.. De inbreng uit
d.e aJÍrbulante sector word.t verzorgd. d.oor d.e Nederland.se ver-
eniging voor Ambulante Geestelijke Gezondheidszorg (tfVRCO),

vertegenvoord.igende o. a. d.e Med.isch-opvoed.kr:nd.ige Bureaus,
d.e bureaus voor Levens- en Gezinsmoeirijkheilen, d.e sociaa]--
Psychiatrische Diensten, d.e Med.ische consultatiebureaus voor
A1coholisme, en d.e Instituten voor Med.ische psychotherapie.

De inbreng uit de klinische sector word.t geleverd. d.oor de

Sectie Psyehiatrische Instituten van d.e Nationale Zieken-
huisraad (zie V-63a).

Het NCGV stelt zich tot taak, een intensief semengaan te be-
vord.eren van d.e a,nbulante en klinisehe voorzieningen en d.aar-

bij vooral aand.acht te geven aan preventie, voorliehting,
sociale actie en beinvloed.ing van d.e publieke opinie.
Het tijd.schrift, uitgaanile van het centrum, is het Maanctbl-ad

voor d.e Geestelijke Volksgezondheici.
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E. Particul-iere :9oporgalrgn

Ver egigigg_t r Ne d e rlan d s_C cngr s s_vgog q>gnbar e_Ge z on d he i d s r egeligeL

Doel-

Het bestud.eren en bevord.eren van de toepassing der mid.d"elen,

d.ie in het belang van d.e volksgezond.heid" behoren te word.en

aangewend..

Itti.dÀe1en_olr._d i! JLoeI t e ber-e iken

a. In het algemeen door bevord.ering van s€utrenwerking en ge-
" dachtenr.risseling op het gebied. van d.e hygiëne in d.e meest

ruime zin van het woord.

b. Belangri jkste bi j zond.ere midd.elen:

het houd.en 'ira.n congressen en and.ere vergacleringen;

het publiceren van d.e hand.elingen d.er congressen en ver-
gad.eringen benevens het publiceren van and.ere ge-

schriften;
het instelLen van stud.ieconmissies.

Led.en

a. Medebesturende verenigingen ( 19 landelijke verenigingen)

b. Gewone leclen (land.e1ijke, provinciale en plaatselijke or-
ganisaties, alsmed.e 11 provineiale besturen en 200 gemeen-

tebesturen).

Bestuur

E1k van d.e med.ebesturenaie verenigingen heeft het recht 66n

1id van het bestuur te benoemen. De overige bestqursled.en

word.en benoemd d.oor rle algenene led.envergad.ering. De 20 med"e-

besturend.e verenigingen zíjnz
Koninklijke Ned.erland.sche Maatschappij tot bevordering

d.er Geneeskunst;

Koninklijke Nederland.se Maatschappij tot bevordering der

Pharmacie;

llederland.sche Maatsehappij tot bevord.ering der Tandheel-

kund.e;

Koninklijke Ned.er1and.se Maatschappij voor Diergeneeskund.e ;

\,. i.\ - 1(t., 1,
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Koninklijke Nederland.se Chenische Vereniging;
Koninklijk fnstituut van Ingenieurs;
Vereniging van Ned.er1and.se Gemeenten;

AJ-gemene Ned.erl-and.se Vereniging ttHet Groene Kruis";
National-e Fed.eratie Het i{it-Ge1e Ituuis;
Het Oranje-Groene l(ruis ;

Koninklijke Nederland.se CentraLe Vereniging tot Bestrij-
d.ing d.er Tuberculose;

Nationaal centrum voor d.e Geestelijke volksgezond.heid.;
Central-e Raad. voor Kind.eruitzend.ing;
Geneeskund.ige Vereniging t.b.v. het Ziekenhuiswezen;

Ned.erland.se Vereniging tegen Water-, Bod.em- en Luchtver-
ontreiniging;

Ned.erland.s fnstituut voor Ruintelijke Ord.ening en volks-
huisvesting;

Algemene Nederland.se vereniging voor sociale Geneeskundel

Stichting Het Ned.erlands Ziekenhuiswezen ;

Vereniging van Katholieke Ziekenhuizen.

Historische ontwikkeline
rn de ontwikkelingsgeschied.enis van het congres kan men drie
perioden ond.erscheid.en.

r.18go-1901

Een jaar na het tot stand. komen van d.e eerste Arbeid.swet
van 1889 rra- men het initiatief om in d.irect verband met een

tentoonstelling ter bevord.ering van d.e veiligheid en gezond.-

heid. in fabrieken en werkpraatsen een nationaal congres te
organiseren. Het verd. gehoud.en ond.er de naam Ned.erl_and.sch

congres voor Nijverheid.shygiëne en Red.d.ingswezen. uit d.it
congres zijn twee instelU.ngen voortgekomen. In 1891 werd.

opgericht het veiligheid.smuseum te Amsterd.am, thans het vei-
ligheid.sinstitur:t. fn 1896 lesloot men tot het instetten van
een blijvend. congres, dat in t898 d.e naam Nederland.sch con-
gres voor Openbare Gezondheidsregeling ginC d.ragen.
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rr. 1901-1935

De krachtens onze eerste Gezond,heid.swet (t9Ot ) ingestel-d.e

Gezond,heid.scommissies trad.en toe als lid. van het Congres,

waarbinnen zij een belangrijke rol gingen spelen. Toen men

in 1933 besloot om d.eze co'nmissies op te heffen, trof d,it
het Congres d.an ook in bijzond.ere mate, ook al maakten zij
kwantitatief sl-echts een kvart van het led.enaantal uit.

Ifï. 1935 tot hed"en

Een tiental belangrijke instellingen, werkzaal op het gebied

van d.e hygiëne in d.e meest uitgebreid.e zin van het woorcl,

trad. in 1935 toe al-s med.ebesturend.e vereniging.

Hiermee begon een period.e, waarin d.eze verenigingen het meest

op d.e voorgrond. zoud.en gaan tred.en. ln 19\9 verd d.eze invloed.

nog versterkt d.oor het in d.e Statuten opnemen van d.e bepaling
d.at d.e med.ebesturend.e verenigingen het recht hebben om e1k

6én lid van het bestuur te benoemen.

Huidise_ posltie
Het Congres heeft zieh ontwikkeld tot een veelzijd,ig semen-

gesteld. orgaan, vaarvan alle instellingen, die zich bezig-
houd.en met d.e versehillende facetten van d.e volksgezondheicl
(zowe1 op med.isch en techniseh als op bestuurlijX en admini-
stratief gebied.) d.eel- uitmaken. EIk jaar word.t in het open-

baar een actueel vraagstu[, op het terrein van d,e gezond.heid.s-

zorg aan d.e ord.e gesteld., waard,oor zij, aie verantwoord.elijk
zijn voor het beleid., d.e mening kunnen horen van d.e deskun-
d.igen op het betrokken gebied,. Aangezien verrelreg de grootste
groep led.en (200) gevormd. word.t d.oor gemeentebesturen, rieh-
ten d.e jaarlijkse congressen zich bij voorkeur op gezondheids-
vraagstukken, d.ie voor d.e gemeenten van belang zijn. Reed.s

meermalen heeft een d.erge-l-ijk eongres d.e grondslag voor het
overheid.sbel-eid, gelegd.
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5. BELETD§ORGANEN vooR HET I,ELD vAN DE GEzCII{DIIErDszoRa

F. Professionele orsanisaties

KoninkliJke Nederlandsche Maatschappij tot bevordering
der Geneeskrrnst V-69

. ![ederlands Huisartsen Genootschap V_22

AJ.genene Nederlandse Vereniging voor Sociale Genees-

tunde v-75

Konínklijke NederLandse ltaatschappij tot bwordering
der Pharmacie (p.M. )

![ederlandse MaatschappiJ tot bevordering der Tandheel-
kunde (p.M. )

Federatie van Vqrenigíngen, die de verpleging en andere

onderdelen van de gezondheidszorg bevonderen (p.M. )
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5. BETEIDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORG

F. Professionele oroanisatieq

Íoni:rk I ijke {egegtanssg.hs Uaa t schalplj_tgt_bgvgrgerígS_der

§egessluns!

De belangrijkste doelstellingen, die de Nederlandsche Maat-
schappij tot bevordering der Geneeskr.rnst bij haar oprich-
ting in 1 849 voor ogen had, waren: verbetering van de ge-
neeskundige opleiding, regeling van het toezicht op de

volksgezondheid en verhoging van het maatschapperijk aan-
zien der geneeskuldige stand. Het is mede aan de Maat-
schappij te danken ger,reest, dat na een lange lijdensweg in
1865 onder het tweede Ministerie-Thorbecke uiteindelijk
vier belangrijke uetten door het Parlement werden aanvaard.,

respectievelijk regelende de uitoefening van de ger:.eeskunst,

de uitoe.Sening van de artsenijbereidkunst, d.e voorwaarden

tot verkrijging van de bevoegdheid van arts, en tenslotte
het geneeskrrndig staatstoezicht,

Sedertdien zijn de doelstellingen van de Maatschappij
steeds in een ruim kader gevat geweest. 'De Maatschappij
tracht haar statutai.re doel - de geneeskunst in haar ruim-
ste zin te bevorderen - te bereiken door o.a.:

a. eren van iqe vetens en kennis.
Te noemen zíjn: het stimul"""r, van bij- c.q. nascholing,
aI dan niet cursorisch, het mede vaststellen varr de eÍ-
sen te stel-1en aan opleiding, opleiders en opleidings-
instellingen inzake de voortgezette opleiding van spe-
cÍalisten en sociaal-geneeskund.igen, het mede verant-
voording dragen voor de doelstellingen en opzet van d.e

medische opleiding.

b. Hooghouden van het peir der medische beroepsuitoefening.
Hiertoe behoren enerzijds het opstellen van regels van
medische ethiek en gedragsleer, anderzijds het handha-
ven van deze regels - al_smede de zorg voor goede i.nter-
collegiale verhoudingen tussen de 1eden - biruren de

Maatschappij door een nauwgezet geregelde en toegepaste
recht spraak.
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c. Medewerken aan de totstandkoming, ontrlikkeling en uit_
voeling van rr/etten, die de belangen der geneeskunde en

de volksgezondheid raken,

ZoweL direct - gesprekken met Ministers en parlements-

leden - a1s indirect via de vele vertegenwoordigingen
in adviescolleges en met de publiciteitsmedia.

d. Bevgldering va,nje nnaatschappelijke belangen der genees-

kundigen.

Biruren de Maatschappij bestaat een drietal maatschappe-

Iijke verenigingen, die zich speci.fiek bezighoud.en met

deze belangen:

- Landel-ijke Huisartsenvereniging (i,.U.V. )

Landelijke Specialistenverenj_ging (1. S.V. )
- Landelijke Vereniging van Artsen in Dienstverband

(1.e.». ).

Er\eru:ing en registratie van medÍsche en sociaar-geneeskun-
dige specialisten
In 1 931 heeft de Maatschappij de speci.alisten-registratie
ingesteld en in 'l 960 kr,ram voor de registratie van sociaaf-
geneeskundigen een analoge regeling tot stand.

Voor de erkenning en registratie van specialisten en van
sociaal-geneeskundigen zijn speciale organen ingestel_d.
Samenstelling, taak en werkr.rijze vem d.eze organen zijn
vastgeregd in het Huishouderijk Reglement van d.e Maatschap-
pij. Voor beide groeperl is voorzien in een ilwetgevendr,

een nitvoerend en een rechtsprekend co1lege. 14 <ie beide
I'uretgevendefl co1leges zijn de Ministers van Onderwijs en
l/etenschappen en van Volksgezondheid en Milieuhygiëne ver-
tegenwoordigd. De Minister van Onderwijs en l4retenschappen

heeft bovendien het recht van veto.

De erkenning en regi.stratie van speciaristen is in handen
gelegd van het Centraal ColIege, de Specialisten Registra-
tie Commissie en de Commissie van Beroep.
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De erkenning en registratie van sociaiil-geneeskundigen is
opgedragen aan het College voor Sociale Geneeskunde, de

Sociaal-Geneeskundigen Registratie Conunissie en de Commis-

sie van Beroep Sociale Geneeskunde.

Ver.houding K.N.M.G. r.retenschappelijke verenigingen
Naast de professionele organisaties is er een aantal veten-
schappelijke verenigingen verkzaam en wel het Nederlands

Huisartsen Genootschap, de Algemene Nederlandse Verenigi.ng

voor Sociale Geneeskunde en de verschillende specialisten-
verenigingen. Lag oorspronkelijk het accent bij deze vere-
nigingen op de beoefening en bevordering der wetenschap,

geleidelijk is na de tweede wereldoorlog de tendens geko-

men zich ook met maatschappelijke vraagstukken te gaan

bezighouden, ook die de eigen leden betref.fende. Hiermede

kvam men op het terrein van de beroepsorganÍsaties. Na het
overwinnen van alIerlei strubbelingen zijn aI dan niet ge-

institutionaliseerde contacten ontstaan. Zo kennen met

name de ANVSG en het NHG een wederzijdse bestuursvertegen-
woordiging met respectievetijk LAD en LIIV. Ook tussen LSV

en de specialistenverenigingen is een soortgelijke ontwik-
keling gaande.
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5. BELEIDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEIDSZORG

F. Professionele organisallse

Nederlands Hui sart sen Genoot sclag ltl.U.e.)

Het Nederlands Huisartsen Genootschap, dat eind 1956 werd

opgericht, kvam voort uit het onder de huisartsen levende

verlangen aan hun geneeskundig verk meer vorm en inhoud te
geven. Hierbij werd uitgegaan van de overtuiging, dat de

huisarts een eigen taak heeft te vervul-len en dat zijn ar-
beidsterrein een onderdeel vorïnt van de geneeskunde met

eigen vraagstukken en vraagstellingen, welke r.retenschappe-

lijke benadering behoeven.

DoeIstelli4g
De doelstelling van het N.H.G. is het bevorderen van de

huisartsgeneeskunde en het richting geven aan de ontvikke-
ling daarvan op vetenschappeli.jk verantvoorde vijze. Het

verk van het Genootschap wordt beheerst door het verlangen

de praktÍjkvoering van de huisarts te verbeteren en zijn
wetenschappelijk niveau te verhogen. De zorg voor de maat-

schappelijke belangen van de huisarts behoort daarentegen

niet tot het werkterrein van het Genootschap. Het N.H.G.

zi-et de -0unctie van de huisarts al-s het aanvaarden van ver-
antvoordelijkheid voor een continue, integrale en persoon-

lijke zorg voor de gezondheid van de zich aan hem toever-
trourrrende individuele mensen en gezirueen. Het ziet deze

zorg als het opheffen, in hun uitverking beperken en waar

mogelijk voorkomen van stoornissen in de individuele ge-

zondheid of in de gezondheid van het gezÍn.

0rganisatie
Teneinde alle Leden de mogelijkheid te bieden aan het werk

van het Genootschap deel te nemen, voorzien de Statuten in
een regionale en een centrale organisatie.
De regionale organisatie wordt gevormd door de 30 over het
gehele land verspreÍde centra. In deze centra, die elk een

eigen bestuur hebben, zijn lokale studiegroepen werkzaam,

die zich bezighouden met een grote verscherdenheid van on-

derwerpen, die echter alle de huisartsgeneeskunde betref-fen.
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VeelaL liggen deze onder!/erpen op het terrein van de na-

scholÍng, zoal-s de gezamenlijke bespreking van patiënten

uit de praktijk van één van de deelnemers, de gezamenlijke

bestudering van bepaalde ziektebeelden of slmPtomen, o-f de

bestudering van een onderdeel van de praktijkvoering. Daar-

naast frrnctioneren ca 24 lokale studiegroePen voor medische

psychologie, die veelaf de medeverking hebben van een Psy-

chiater, ter'*ij1 er verder ook groePen bestaan, waarin een

bepaald r.retenschappelijk onderzoel< wordt verricht.
De leiding van het Genootschap berust bij het door de Leden

gekozen bestuur, dat aan het Ledencongres verantvoording

schuldig is. Voorts kent het Genootschap een aantal commis-

sies en landelijke studiegroePen, terzake van vetenschappe-

lijk onderzoek, nascholing, medische psychologie, praktijk-
voering.

Lidmaatschap

In het algemeen staat het lidmaatschap slechts oPen voor

artsen, die tevens lid zijn van de Konirrklijke Nederlandse

Maatschappij tot Bevordering der Geneeskunst. Onderscheid

wordt gemaakt in r,rerkende en buitengewone leden. I{erkende

leden kunnen die artsen zijn, die het beroep van huisarts
uitoefenen. El-!-engevone. leden zijn artsen, die geen huis-
arts zijn. In de contributie is een abonnement op "Huis-
arts en iíetenschap'r begrepen.

Het N.H.G. telde medio 197i 2,509 leden, namelijk 2.147

verkende en 352 buitengewone feden.

Nederfands Huisartsen Instituut (N.U.f. )

De doelstellingen van het Nederlands Huisartsen Genootschap

rrerden ín 1965 geÍnstitutionaliseerd in de vorm van de op-

richting van het Nederlands Huisartsen Instituut. Het

N.H.I. is een ontwikkelingsinstituut, waarin wetenschappe-

)-ijk onderzoek gedaan wordt en experimenten vorden uitge-
voerd ten behoeve van het frrnctioneren van de huisarts er

waarnodig ten behoeve van de inhoud van de huisartsgenees-

kr.rnde. Door middel van de a-fdel-ingen Voorlichting en Na-

scholing wordt ervoor zorg gedragen, dat een uitgebreide
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documentatie ter beschikking van de trerkende Nederlandse
huisartsen komt en we1 op verschillende maniererl zoals bij-
voorbeeld de fonodidaltische dienst, die geLuidsbanden met

diats distribueert, maar ook in de vorm van.cursussen, ?.o-

a1s bijvoorbeeld de oriëntatiecursus voor à.sr €Ír beginnen-
de huisartsen. De uitgebreide bibliotheek met een documen-

taliste, alsnide de permanente tentoonstelling van .facetten
der pr'altijkvoering, zorgen ervoor dat het instituut voort-
durend up to date blijft. De vorming van groepspraktijken
en gezondheidscentra is onderwerp van studie, naarbij voor-
aI de frequent optredende relatieproblematiek van groot be-
lang wordt geacht. Het instituut verzamelde veel materiaal
omtrent deze groepsvormingen en fi.mctioneert dan ook a1s

landeli jk informatiecentrum.
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5, BELEÏDSORGANEN VOOR HET VELD VAN DE GEZONDHEÏDSZORG

F. Professionele organisaties

Algesege_N e d. e rla n d s c h e_V s r s nlglng v o or-S o c i ale_Ggngegkgn É e

De Algemer:.e Ned.erland.se Vereniging voor Sociale Geneeskund.e

verd. opgericht in i930. Zíi ontstond uit een fusie van d.e

Ned.erland.sche Vereeniging van Sehoolartsen en d.e Vereeniging

voor Gemeentelijke Geneeskund.ige Verzorging.

Het l-idrnaatschap ,s niet beperkt tot artsen. Volgens d.e Sta-

tuten van 1968 kunnen als l-eden vord.en aangenomen academici

en d.aamee naar het oordeel- van het hoofd-bestuur gelijk te
stell-en personen, d,ie hetzij beroepshalve verkzaam zijn in
de sociafe geneeskunde of d.e zorg voor d.e volksgezond.heid.,

hetzij d.aarbij d.oor hun beroep op d.e een of and.ere wijze be-
trokken zijn. Leden van d.e ANVSG kunnen tevens lid. zijn van

één d.er d.rie participerend.e verenigingen en van d.e beid-e

secties.

Participerend.e v-erenigingen (a.w. z. autonome verenigingen

wier led.en tevens Iid. zijn van d-e ANVSG):

Ned.erland.se Vereniging voor Arbeid.s- en Bed.rijfsgeneeskund.e

Ned.erland.se Vereniging voor Jeugdgezondheidszorg

Ned.erland.se Vereniging voor Verzekeringsgeneeskund.e.

See.ties (niet autonome verenigingen wier leden tevens 1id.

zijn van de ANVSG):

Sectie Milieuhygiëne

Sectie Epidemiologie en ecologie.

GeassSiee.r.d.e. verenigingen (autonome verenigingen wier feden

geen lid. van d.e ANVSG behoeven te zijn):

Geneeskund.ige Vereniging tot bevord.ering van het Ziekenhuis-
wezen

Ned.erland.se Vereniging van Universiteitsartsen
Nederlandse Vereniging voor Gezond.heidsrecht

Vereniging voor Beleid. en Management in de Gezond.heidszorg.

De Algemene Ned.erl-andse Vereniging voor Social-e Geneeskund.e

heeft een vertegenwoord.iger zovel in het Hoofd.bestuur van
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de Maatschappij tot bevordering der Geneeskunst a1s in het
Centraal Bestuur van de Landelijke Vereniging van Artsen
in Dienstverband (L.e.O. ), teniijl anderzijds de ltaatschap-
pij en de t.A.D. vertegenwoordigrd zijn in het Hoofdbestuur

van de ANVSG.

De ANVSG heeft een zeer actieve rol gespeeld bij het tot
stand brengen van de erkeruing van de sociale geneeskunde

als speciale deskr.mdi.gheid. Het hoofdbestuur is vertegen-
woordigd in het College voor §ociale Geneeskunde en in de

§ociaal-Geneeskundi gen Registratie Commissie.

0p 31 december 1970 telde de ANV§G 2.106 leden.
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G. Patienten- en ouilsrverenigingen

Pat ientenverenigingen :

Ned.erland.se Vereniging van suikerzieken

NederLand.se Vereniging ven henofilie-patienten
Cystic Fibrosis Stichting
Vereniging tot bevorderíng van d.e belangen van asthnatici
MultipJ.e Sclerose Stichting
Vereniging voor Spierdystrophie
Vereniging vaJr gelartrmgeetomeerden

Ouderverenigingen:

Bond. va.n oud.ers van spastische kind.eren

Vereniging van oud.ers en vrienden van het geestelijke en

lichanelijk misti.eelde kinct "Helpt Elkander'r

I(atholieke oud.ervereniging ttvoor het zorgenkind.rr

Prot.Chr.Vereniging van ouders.en vriend.en van het afwij-
kende kind. rrPhilad.elphiarr
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6, SOCIALE ZEISRHEIL)

De sociale verzekeringsvetten

Verzekering tegen loonderving

Verzekering tegen kosten vari

t.g.v. verminderde

ge zondheidszorg

A.

B.

C.

VI-2

validiteit VI-,

VI-9
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6, SOCIALE ZE(EPJ{EID

A.

VI-111{etgeving

Fig. 6,1. tíerknemers- en volksverzekeringen VI-4
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6. SOCIALE ZETEH{EID

A. De sociale verzekeringsvetten

tletqevinq-----Í
De vetgeving op het gebied van de sociaLe verzekering is
begoruren in 1901 met de ongeva].renuet. Dit was een verze-
kering, beperkt tot werlcreners in industriëre bedrijven.
Later zijn ook vetten tot stand gekomen die de gehere be-
volking verzekeren. Thans bestaan naast elkaar werhremers-
verzekeringen en volksverzekeringen.
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Fig. 6. 1. WERKNEMERS- EN VOLKSVERZEKERINGEN

W ERKNE I\,ÍERSVE RZ EKERINCEN VOLKSVERZEKERINGEn*

KINDERBIJSLAC K. W. L. (Kinderbijslagwet voor
loont rekkenden)

A. K. W. (AIgemene
k inde rbij slagwet)

OUDERDOIU A. O. W. (Algemene
oude rdomswet)

OVEITLIJDET.T* A. W. W. (Algemene weduwen-
en wezenwet)

WERKLOOSHEID W. W. (Wachtgeld- en
. werkloosheidswet)

W. W. V. (Wet werkloosheids-
voo r ziening )

LOONDERVING
t. g, v.
VERMINDERDE
VALIDITEIT

Z. W. (Ziektewer)

w.A.O. (wet op de arbeids-
onge schiktheids-
ve rzeke ring)

GEZONDHEIDS.
ZORG

Z. F. W. ( ZiekenÍondswet) A. W. B. Z. (Algemene wet
bij zonde re
ziekteko Bten)

N. I. P. G. . TNO 6088
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6, s0cÏALE Z,Er_EPïEID

Velzekering tegen Loond_ervin,q t.g.v. verminderde validiteit

Fig. 6.2. Loondervingswetten voor loontrekkenden 1970 VI-6

Bedrijfsverenigingen' vr-7



vI-(i

Fig. 6.2. LOONDERVINGSIMETTEN vooR LOONTREKKENDEN t9z0

z.w. w. A. o.

NAAM Ziektewet 1913i 1966 Wet op de arbeidsongeschikt
heidsverzekering 1966

DOEL Verzekering tegen de geldelijke gevolgen
van arbeidsongeschiktheid door ziekte,
ongeval, gebrek, zwangerschap of bevalling

VERZEKERDEN Ieder in dienstbetrekking
Geen loongrens

UITVOERING 26 BedrijÍsverenigingen, u,aar-
van I4 de administratie hebben
opgedragen aan het Gemeen-
schappelijk Administratie Kan-
toor (G. A. K. ) en I2 zelÍadmi-
nistrerend zijn

26 BedrijÍsverenigingen, ten
aanzien van de sociaal-medische
en loonkundige facetten van de
uitvoering op advies van de
Gemeenschappelijke Medi sche
Diensr (c. M. D. )

UITKERING Na wachttijd van twee dagen:
8070 van het dagloon gedurende
ten hoog6te 52 weken
Indien'rpassende arbeidrl
wordt verricht, aanvulling tot
het normale dagloon

Mits (.65 jaar en na wachttijd
van 52 weken en bij een arbeids-
ongeschiktheid van )15%:
lO - SOTo van het dagloon
(aI naar gelang van de mate van
arbeidsonge schiktheid)
Voorzieningen ter revalidatie

TOEZICHT Sociale Verzeke ringsraad

BEROEP Raden van Beroep

N. I. P. G. - TNO 6089
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6. SOCIALE ZEIGRHEID

§. Verzekering tegen loonderving t.g.v. verminderde validiteit

Be9rlj lsgelegigin s en_

Deze uitvoeringsorganen voor de werhxemersverzekeringen be-

rusten op de Organisatievet Sociale Verzekering van 1 2 Juni

1952. Artikel 3 luidt: rrHet bedrijfs- en beroepsleven wordt

voor de uitvoering der sociale verzekering door Onze Minis-

ter, de Sociale Verzekeringsraad en de Sociaal-Economische

Raad gehoord, verdeeld in onderdelen, ieder onvattende een

of meer talken van bedriif of beroep of gedeeltenrr. Bii Mi-

nisteriëIe Beschikking van I December 1952 (laatsteliik ge-

wijzigd 5 Juli 1966) is het bedrijfs- en beroepsleven ver-
deeld in de volgende 26 onderdelen:

1. agrarisch bedrijf
2. zuivelindustrie
3,, bouvnijverheid
4. hout- en meubelindustrie

5. textielindustrie
6. kledingindustrie
7. leCer- en lederverwerkende industrie
8. grafische industrie
9. steen-, cement-, glas- en keramische industrie

1O. metaalindustrie en electrotechnische industrie
11 . metaalni.jverheid

12. mi- jnindustr j-e

1 3. chemische industrie
14. tabakverwerkende Índustrie
15. meelververkend bedrijf, alsmede suikerverwerkende

industrie en cacaovenrerkencle industrie
16. slagers- en vleeswarenbedrijf
17. voedings- en genotmiddelenindustrie

18. detailhandel en arnbachten

19. haven- en aanvervante bedrijven, brnnenscheePvaarl:

en visserij
20. koopvaardij

21. vervoer

22. hotel-, restaurant- en ca-fébedrijf, pensionbedrijÍ'

en aanvenrante bedrijven
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23. gezondheid., geestelijke en

belangen

2l+. overheid.sdrensten

25. bank- en verzekeringswaren,

maat sehappelij ke

groothand.el en vrije
beroepen

26. overige takken van bedrijf of beroep

Volgens artikel l+ kan d.e Minister een vereniging, opgericht

d.oor representatieve organisaties van werkgevers en van

werknemers, erkennen als bedrijfsvereniging, mits deze zich
ten doeJ- stelt d.e uitvoering bepaald.e verzekeringswetten
voor een bepaald. ond.erd.eel van het bed.rijfs- en beroeps-

l-even. Artikel- 10 vereist d.at in het bestuur van een be-

d.rijfsvereniging evenveel werkgevers- afs verknemersver-

tegenwoord.igers zitting hebben.

De uitvoering van d.e arbeid.songeschi]<theid.sverzekering is
volgens artikel 22a bíj uitsluiting opged.ragen aan d.e Ge-

meenschappelijke Med.ische Dienst. Al-s G.M.D. kan d.e Minis-
ter erkennen een d.ienst, ingesteld. vanrrege d.e Federatie van

Bed.rijfsverenigingen, mits tleze d.ienst vold.oet aan bepaald.e

voorwaard.en. De G.M.D. is met ingang van 1 januari 196T ats
zodanig erkend..

líat d.e uitvoering van de ziektevet en d.e wachtgel-d.- eg

werkl-oosheid.sverzekeling betreft, volgens artikel 23 kan

een bed.rijfsvereniging d.e administratie d.aarvan hetzij
zelfstand.ig voeren (mits d.e Sociale Verzekeringsraad d.aar

geen bezvaar tegen heeft), netzij d.eze opdragen aan een

d.oor d.e Minister erkend. Gemeenschappetijk Administratiekan-
toor. De Minister kan als Gemeenschappelijk Adninistratie-
kantoor erkennen een vereniging, opgericht door erkend.e

centrale organisaties van werkgevers en verknemerso ind.ien

d-eze aan bepaald.e voorvaariLen vold.oet.
Het G.A.K" is met ingang van 1 januari 1952 aLs zod.anig er-
kend.. Van d.e 26 bed.rijfsverenigingen hebben er 1)+ (nrs. 2,
\, 9, 10, 11, 13r. i7, 19, 20, 21, 22, z\, 25 en 26) rnrn ad.-

ministratie aan het G.A.K" opgedragen. De overige 12 zijn
rr 

z elf admi-ni streren d,rr .

i - tl -- 1117
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6. SOcIAI.,E ZEKERHEID

Y?rzskerilrg t.egeq de .kosten van gezonciheiilszorg

FiS. 6.3. Wetten ter verzekering tegen d.e kosten van

gezond.hei dszoyg 1973

Ziekenfondswezen

tr'ig. 6.h. Aantal verplieht verzekerd.en en cle hoogte

van de loongrens 19\5-1973 VI-15

Fig. 6.5. AantaL ziekenfonilsverzekerd.en 'lpJ2 VI-l,
Fig. 6.6. Kosten ziekenfondsverzeke::ing 1956-1970 VI-l6

Fig. 6.7. Kosten ziekenfondsverstrekkingen 1g7O VI-16

Fie. 6.8. Ziekenfond.sorganisaties 19T1 Vï-1?

PreventiefondLs vr-18

C.

vI-1 0

vr-1 1

l - 8-1973
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Fig. 6.3. IVETTEN TER VERZEKERING TEGEN DE KosTEN vAN
GE ZONDHEIDS ZORG 1 S73

z. F. w. A. W. B. Z.

NAAM Ziekenfondswet 1964 Algernene Wet Bijzondcrc Ziek-
tekosten 1967

DOEL Verzekering tegen de kosten
van (curatieve) genee skundige
ve rzo rging

Verzekering tegen de kosten
van bepaalde dure of langdu-
rige vorrnen van gezondheids-
zotg

VERZEKERDEN

VERPLICHTE
VERZEKERING

BEJAARDEN
VERZEKERING

VRIJWILLIGE
VERZEKERING

I ) Werknerners in dienstbetrek-
king, mits loon beneden
Ioongrens

Z) Zíj díe invaliditeitspensioen,
u.e rkeloo sheid suitke ring,
wachtgeld, WAO-uitke ring,
etc. ontvangen

.Echtgenoten en kinderen van
verplicht verzekerden zijn
rnedeverzeke rd

Bejaarden 65 jaar en ouder,
rnits inkomen beneden
inkomensgrens

ZelÍstandigen mits inkomen
beneden inkomensg_ren s

Ieder die in Nederland zijn
woonplaats heeft
(volk sve rzeke ring)

UITVOERING 97 Ziekenfondsen 97 Ziekenfondsen
I 26 Ziekteko stenverzekelaara
l0 (Provinciale) Instituten voor

Ziekteko stenve rzeke ring van
Ambtenaren

VERSTREKKING Geneeskundige hulp van huis-
arts, specialist en (onder be-
paalde voorwaarden) tandarts
Verloskundige hulp
Opname in ziekenhuizen en
p sychiatrische inrichtingen
tot maximaal I iaar
Genees- én verËandmiddelen
Kunstmiddelen
Ziekenve rvoe r

Vanaf de eerste Oag: oÈneminE-
1n verpLeeglnrichting,
zwakzlnnlgenlnrlchting,
lnrlchting voor doven, slecht-
horenden, b1Índen en slecht-
zlenden, medÍsche kleuterdag-
verb lij ven
HuIp van socl6al-psychlatrische
dÍ en s ten
Vanaf de 366e dag! opnemlng
1n zlekenhulzen en psychiatrl-
sche lnrlchtlngen

TOEZICHT ZiekenÍond sraad

BEROEP Raden van Beroep

N. I. P. G. . TNO

1 - 8-1973

6090b
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6. SOCTALE ZEKERHETD

C. Verzekering tegen de kosten van gezondheidszorg

Ziekenfondswezen_

Historische ontwikkeling
Van de verschillende categorreën ziekenfondsen, die wij in
ons land kennen, is het onderling beheerde fonds lderrelreg

het oudst. A1 j-n de'1 7e eeuw voorzagen de knegtsgrlden in
het verschaffen van geneesku:rdige hulp of in uitkering varr

geld of sorns ook in een combinatie van beide vormen vaÍt

hulp (ae zgn. zi.ekenbussen).

Ook in de 1 Be eeuw weten deze I ziekenfondsent zich te hand-

haven,

In de 1 9e eeuw blijken, met het verdwijnen van de knegts-

gilden, ook de meeste daaraan verbonden t ziekenbussent ver-
dwenen te zijn. Een aantal blijft echter a1s onderlinge

.fondsen bestaan. Daarnaast wordt een groot aantal nieuve

onderling beheerde fondsen opgericht.

NÍeur.re typen ziekenfondsen ontstaan in de loop van deze

eeurrl, vooral onder invloed van de zich snel ontwikkelende

indrrstrialisatie: ondernemingsfondsen, directiefondsen (de

enige met winstoogmerk opgerichte .fondsen), dottersfondsen

en fondsen van de Maatschappij tot Nut van het Algemeen.

In de 20e eeuw komt er nog een nieuwe categorie bij r als :-r.

1914 de Nederlandsche Maatschappij tot bevordering der Ge-

neeskunst besluit tot het instel,Ien van Maatschappij-fondr;en.

Kort voor de Tweede WereLdoorlog (per 1-1-1936) was de si-
tuatie aldus:

Het totale aarrtaL ziekenfondsen bedroeg 547; hierbij warerr

3.337.823 personen aangesloten (incl. indirect-verzeker<len).

Hoewel de overheid er aI in het begin van deze eeuw blijk
van gaf de noodzaak van een wettelijke regeling voor het

ziekenfon,Lswezen in te zien (Ontverp-Ziekteverzekeringswel:
I.r"rnar ',r- r On < \ ',r-^* "'i .i ih -^i , r)r^ ,l^^- 4^ ^^^^Ë6't i ..IrUli;CI' V-,.ii ir\;) ), ï!a-i'UIi wi.j iil iiiLJ. iriv \r!,Ur uL Vuuurrryrr-"
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ceerdheid van de materie en door het verschil in visie nog

niet in het bezit van een ziekenfondswet. Met nadruk moet ech-

ter gesteld, dat de tijdens de Duitse bezetting tot stand ge-

komen regelÍngen op enkele Duitse elementen na, volkomen Ne-

derlands voor Oorsprong en karakt€r hlàr€Ílr Deze regelingen va-

ren het Ziekenfondsbesluit van 1 -8-1941 en de daarbij behoren-

de Uitvoeringsbesluiten.

Pas in 1964 kwam het tot een wettelijke regeling: de 3i9@-
fondsnet van 1 5-10-1964.

Huidioe verzekerinssvol'men en verstrekkingen

Er bestaan drie vormen van ziekenfondsverzekering:

1. De verplichte verzekerÍng voor werknemers, die verzekerd

zijn ingevolge de Ziektewet. ÏJerkgever en werknemer beta-

1en ieder de hel-ft van de premie, die jaarlijks wordt

vastgesteld. De loongrens is geiijk aan die van de Ziekte-

wet.

2. De vrijvilLige verzekering voor zelfstandigen. De premie

is niet uni-form, maar variabel, aI naar gelang de omvang

van de voorzieningen van het betreffende ziekenfonds. De

verzekerde betaaft de gehele premie. De inkomensgrens is
gelijk aan de loongrens van de verplÍchte verzekering. Er

heeft geen keuring plaats voor inschrijving.

3. De vettelij.ke bejaardenverzekering. De verzekerde betaalt

rie helft van de premiel de overheid en het Verevenings-

fonds betalen elk een kwart van het premiebedrag. Er zijn
drie premleklassen, afharÀelijk van het inkomen. De premie

is in verhouding tot die van cie verplichte verzekering

laag. De verstrek-kingen zijn dezel-€de als bij de verplich-
te verzekering. De inkomensgrens is echter lager dan de

loongrens van laats;tgenoemde verzekering. De bejaardenver-

zekering is niet verplicht: bejaarden beneden de inkomens-

grens zijn vrij zich al of niet te verzekeren.

N.B. Met de term "wettelijke ziekenfondsverzekeringen" wordt

berloel<t rJe ver'pl icirte plus c-le bejaardenvet'zekering.

1- 1l - taTt
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UitJroeringsorg.anen

De uitvoering van d.e regelingen betreffende het ziekenfond.s-

wezen berust bij d.e plaatselijke ziekenfond.sen. Door fusies
neernt het aantal van deze fond.sen langzaam maar zeker af. In
1935 waren er meer d.an 500 ziekenfond.sen in NederJand. fn
1971 waren er nog 97.

Deze 9T ziekenfond.sen tel-len teznmen ! rtiljoen verzekerclen.

Gemid.d.el-d. zijn clus bij een ziekenfond.s ruim 90.000 verzeker-

d.en ingeschreven" De onderlinge verschil-len zijn echter aan-

zienlijk; het grootste fond.s telt ongeveer 500.000, het

kleinste ruim i.000 verzekerclen.

Het .Gemeenschapps,li j k Overleg. varï Z,iekenfondsorg?ni sa} ies
(O"O.Z. ) vervul-t de fr:nctie van particulier centraal overleg-
orgaan. De ziekenfondsen hebben zich gebund.eld. in vier zíe-
kenfondsorganisaties clie in het G.O.Z. samenwerken. Deze vier
organisaties zijn:
1. De Federatie van door Verzekerclen en Med.everkers bestuur-

d.e Ziekenfondsen (V.U.z.), De Fed.eratie omvat vroegere

Maatschappij-fond.sen en doktersfondsen. De besturen van

d.eze fond.sen zijn paritair,sa,:rengesteld., d.w.z. d.e helft
van het bestuur word.t gevormd d.oor med.ewerkers, de andere

hel-ft door verzekerd.en.

2. De Ned.erland.se Unie van Ziekenfondsen. Deze organisatie
is ontstaa.n d.oor fusie van d.e Centrale Bond van Onderling

beheerde Ziekenfond.sen (C.8.0.2. ) met het Overleg van On-

d.ernemingsfond.sen en d.e Bond. van R.K. Ziekenfonclsen in
Ned.erl-and.. fn d.e besturen van cleze fondsen hebben d.e ver-
zekerd.en d.e meerd.erheici. Participatie van vakverenigingen

in d.eze besturen word.t op prijs gestelci.

3. De Organisatie van Al-gemene Ziekenfond.sen in Ned.erland..

Deze groep omvat )+ grote-stad.sfondsen; d.e vroegere Nuts-

ziekenfond.sen zijn in deze fondsen opgegaan.

l+. De Stichting Autonome Ziekenfondsen. Dit zíjn 6 voorma-

lige Maatschappi j -fond sen.

Voor d.e omvang van d.eze ziekenfondsorganisaties zie figuur
6.8"

I-lt-1,1,,j
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Rechten

De ziekenfondsverzekering omvat recht op geneeskundige ver-
zorging in d,e vorm van verstrekkingen in natura, zond.er bij-
betaling op d.e meest essentiële verstrekkingen.

De belangrijkste verstrekkingen zijn:
huisartsenhulp; specialistische hulp; verl-oskund.ige hulp
(d.oor een vroed.vrouw, of d.oor een arts ind.ien geen vroed.-
vrouvr beschikbaar is) ; uitkering kraa.ngeld,; ziekenhuisver-
pleging gedurend.e maximaal- 1 jaar (d.it geld.t ook voor op-
nanre in psychiatrische inrichtingen) ; geneesmid.d.el-en, sana-
toriumverpleging (vergoeding Tj%); fysische therapie; kunst-
en hulpmidd.el-en (kunstLed.ematenvergoed,ing 1OO/,, tot een be-
paald. maximi.:m; overigens meestal vergoed.ing van 75%); tand.-
heelknnd.ige hulp (conserverend.e behand.el-ing vergoeaing 1OOf,;

prothesen en regulatie net bijbetaling); autovervoer (met

bijbetaling) ; kraa^mzorgi psychiatrische dagbehand.eling. fn
1971 is het pakket uitgebreid. met d.e volgend.e verstrekkin-
gen: chronisch intermitterend.e bead,ening (iaen) ; revalid.atie-
d.agbehand.eling; hulp voor thrombosed.ienst ; psychiatrische
nachtbehand.ering; gezinsverpleging in AWBZ-inrichtingen ge-
d.urend.e het eerste jaar . ra 19TZ zijn antoconceptionele mid.-

d.eIen aan het verstrekkingenpakket toegevoegd., in 1973 trans-
plantatie van huid.weefsels, van hoornvlies, van een nier.

De ziekenfond.sen kunnen vrij beslissen over d.e verstrekkingen
op grond. van d.e aanrnrllend..e verzekering. Hierond.er kunnen
val-len: d.ure diëten, extra prothesen, reizen naar Lourd.es,

Toezicht

Het toezicht op de ziekenfond.sen vord.t uitgeoefend. d.oor d.e

Ziekenfond.sraad.. voor taak en s4menstelling van d.eze Raad.

zie pag. V-33.



VI-19;

F1g. 6.4. AANTAL VERPLICHT VERZEKERDEN EN DE HOOGTE VAN DE

LOONGRENS 1s45-197 3

BEVOLK I N G

lN o/o
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I
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INGULDENS

15.m
VERPLICHT VERZEKERDEN
rn 70 von de totote bevo[king

/--J
rJ-/.?

/-r L00N0RENS VERPLIcHT VERZEKERDEN

N.I. P. G. -TNO

N. I. P. G. . TNO

Fig. 6.s. AANTAL zIEKENFoNDSVERzEKERDEN i972 í1 okt. l
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BEJAARDEN VERZEKERING
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FÍg. 6.6. KOSTEN I^JETTELIJKE ZIEKENFONDSVERZEKERING 1S56 -1570
(totale kosten per verzekerde en procentueel aandeel van de

kosten voor huisartsenhulp en voor ziekenhuisopname)
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0
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lN o/o
5---- 
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N.I. P. G. -TNO

N. I. P. G. -TNO

FÍg. 6.7. KOSTEN ZIEKENFONDSVERSTREKKINGEN

VERZEKERDE OVER 1970

PER WETTELIJK

ZIEKENHUI SVERPLEGING t 117,61

GENEES- EN VERBANDMIDDELEN

SPECIALI ST

HUI SARTS

TAN DARTS

OVERIGE VE RSÏREK KINGEN

TOTALE KOSÍEN

f 53,81

f 49,06

f 16,28

Í 2 6,19

r329,88
2,6 MILJARD GULDEN

L57c

16.h

15./.

11%

5'/o

8V.

60938

l-B-r^?'

6094 B
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Fig. 6. 8. ZIEKENF'ONDSORGANISATIES 1971

Organisatie AantaI
fondsen

Aantal verzekerden

ab s. %

Federatie van door ver-
zekerden en n:edewerkers
be stuurde ziekenfondsen
(vMz)

Nederlandse Unie varr
Ziekenfondsen

Organisatie van Algerrrene
ziekenfondsen in Nederland

Sti chting Autonome zieken-
fondsen

45

42,

4.206.034

3. r49. 969

999.10s

740,942

46,5

34,4

11, 0

8, I

Gemeens chappelijk over-
leg van z.iekenfondsorga-
nisaties (GOZ)

97 9.096.050 100,0

N. I. P. G. - TNO 6270^

1-1t-1971
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6. SOCTAI.E ZF]KEh]}{FT.N

C. Verzekering tcgen de kosten van gezondheidszorg

Preventiefonds_

Doel (Wet op het Preventiefonds 1950, gewij zig,J 1967)

De gelden van het fonds zullen uorden bestemd tr-rt het neneïI

of bevorderen van maatregelen, die tot doel hebben ziekte te
voorkomen of de gezondheid te bevorderen. (art" 1, 1 )

Middelen

De Zieke-nfondsraad stort jaarlijks uit het Algemeen Fonds

Bijzondere Ziektekosten een bedrag van / 'i0.OOO.OOOr-- iJl
het Preventiefonds (art. 2, 'l en art. 82 van de Algemene

Ïiet Bijzondere Ziektekosten).

Bestuur

Het Preventiefonds wordt beheerd door een bestuur, dat te-
vens is belast met het geven van een bestemming aan en hei
toezicht op de besteding van de geld.en van het fonds. (art.
3, 1)

Samenstelling bestuur: (Besluit op het Preventiefonds, 195C)

Directeur-Generaal van de Volksgezondheid

Geneeskurndig Hoofdinspecteur vaÍr de Volksgezondheid
De voorzitter en een IiC van de CentraLe Raad voor de Vol]cs-

gezondheid

De Geneeskwrdige Hoofdinspecteur voor de Geestetijke Vo1kr:-
gezondheid

Voorzitter van de Zieken.fondsraad

2 vertegenwoordigers van de Algemene Ziekenfondsen
1 vertegenvoordiger van de Raden van Arbeid
1 vertegenwoordiger van de erkende bedrijfsverenigingen
1 geneeskundige

3 vertegenwoordigers van de centrale organi.saties van

verkgevers

3 vertegenwoor<ligers van de centrale .,"ganisaties van

werknemers"

1- 1r - Í97Í
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Het bestuur kan d,esgewenst met maximaal 3 l_ed.en word"en uit-
gebreid..

De Minister van Sociale Zaken vijst 6ón van de leden als
voorzitter aan"
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OPI,EIDI}IG EN ONDEEZOET

A. Opl,eiding van gezondheidskr,urdigm

Br letenschappelijk onderzoek m.b,t.

Wf-2'

gezondheidszorg VII-!Agezondheid en
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7. OPLEIDTNG EN ONDERZOEK

.4,. 0nleicl.ing van gezondheiciskund.igen

Opleid.ing tot arts. VII-3

Fie. 7.1. Aantal geneesknndigen en apothekers in
vijf West-Europese land.en '!969 VII-lr

fie. 7.2. Differentiatie van d.e artsen in lrIecler-

land 1865-1973 Wr-l+

Fig. 7.3. Aantal artsen en aantal inwoners per
arts in Netlerland 1920-1970 VII-5

fig. 7.1+. .A.anta1 gezond.heidskuniligen in lyed,erl-ancL

1971 vïr_5

Fig. 7.5. Aantal ingeschreven med.ische stud.enten

en aa.ntal verleend.e artscliplomats per

iaar 19\9/50-1969/T0 vïï-6

OpleicLing tot sociaal-geneeskr:nd.ige

FiS. 7.6, Struetuur van d.e sociaa]-geneeskund.ige

opleidingen VII-B

FiS. 7.7. Artiketen uit het lluishouctelijk Regle-
, ment van cte Koninklijke NederLand.sche

Maatsehappij tot bevordering cier Ge-

neeskunst VIf_9

Fig. ?.8. Erkenning van opleid.ingsinstellingen VIï-10

Fis. 7.9. Aanta1 nieuwe Ínschrijvingen in het
register van erkend sociaal-geneeskun-
digen, per jaar 1962-1971 vïI-11

fig.7.10. Aantal in Ned.erland in het register in-
geschreven en aIs zod.anig werkza,me so-
ciaal-geneeskundigen, naar tak, per
1 januari 1pJ1 VrI-11
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7. OPLEIDING FN (INDERZOI.]K

A. Opleiding van gezondheidskundigen

lpletdlng tot arts_
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Fig. 7.I. AANTAI, GENEESKUNDIGEN EN APOTHEKERS IN NEDERLAND

EN ON,IRINGENDE WESTEUROPESE LANDEN, EIND 1969

(per 100.000 inwoners)

GENEESKUND I GEN APOTHE KERS

NE DE R LAND

BELGIE

FRANKR I.J K

B. R. DUI TSLAND

VER.KONINKRI.JK

125

154

123

154

113

^I:J

67

46

33

30

$ fn Nuaerland is het gebruikelijk dat een apotheek bernand is rnet
één apotheker en 5 à 6 apothekers-assistenten. In de andere
landen is een apotheek rneestal een é6nrnansbedrijf.

N. I. P. G. .TNO

N. I. P. G. -TNO

Fig. ?.?. DÍFFERENTIATIE VAN DE ARTSEN IN NEDERLAND 186s-1S73
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SFECIALISTEN
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6095b

1 - 8--197',)

6096 b
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I1\*WON*ERS PER ARTS

AANTAL INWONERS PER ARTS

6097^l 6098

EN AANTAI,
920 - 1970

7 832f-.;

E
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rqT]mTl

@rÀ..d
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AANTAL ARTSEN

SpecroIistcn en socloot-geneeskundrgen
voor zovcr in het regrster inqeschreven

7 202t;ltl

Ë
1940

ffi
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ffi
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Fig. 7 . 3.
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N. i. P. G. .TNO
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Fig. 7 . 4. AANTALLEN GE ZON-DHEiDSKUNDIGEN IN NEDERLAND , 197 |
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SOCIAAI--GENEESKUNDIGEN I,O3?
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Fig. 7.5. AAN'I'AL INGESCHREVEN MEDISCHE STUDENTEN EN

AANTAL VERLEENDE ARTS-DIPLOMAIS 1950.I970

12.00

ffi
%a

INGESCHREVEN MEDISCHE STUDENTEN per joor

VERLEENDE ARïS -DIPLOMA'S per joor

G.U.

15 91

326
V.U, A
136

839

488

lgt g/50 1969/'701g5t /'55 lsss^o 196t /'65

N. I. P. G. - TNO 6099
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Fig. 7.6, STRUCTUUR VAN DE SOCIAAL-GENEESKUNDiGE OPLEIDINGEN

SCHOLÏNG IN OE PRAKTIJK
2 JAAR

ALG. IDSZOR6 BELEIDSFUNCTIE IN GEZONDHEIDSZORG

UITVOERINGSORGAAN SOCIALE VERZEKERING

t
ARTS.

+t
VERKLARING I THEoRIE

INSCHRIJVING
IN REGISTER

CONSULÍAT]EBUREAU OF SCHOOL6ENEESKUNOIGE DIENST

Effili +r
l-t
to-
I VERKLARING

JAAR OPLEIDING ARBEIOS- EN BEORTJFSGENEESKUNOE

I rr I ! r !r
BEDRlJFSGENEESKUNOIGE OIENST
r rr r I I Il

N. I. P. G. . TNO 6380

1-8-1973
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Fie.7.7. ARTIKELEN UIT HET HUISHOUDELIJK REGLEMENT VAN

DE KONINKLIJKE NEDERLANDSCHE MAATSCHAPPIJ TOT

BEVORDERING DER GENEESKUNSÏ

c. s. G.

art. 1057. 1.! Het College voor Soc1ale Geneeskunde stelt vast welke
onderdelen der geneeskunde als tak van soclale geneeskunde

worden erkend.

:,

art. '1957. 2.: l-let College stElt de eisen vast, te stellen aàn:

a) dB opleldlng van soclaal-gÉneeEkundlgen
i

, b) de opleldlngslnrichtlngen voor de theoretÍsche opleÍd1ng

': c) de lnstell1ngen, dlenBten en bedrUven voor de praktische,. ,:

S. G. R.C.

art. 1065. 1.: De socÍae1-Geneeskundlgen Registratle comínÍssle houdt een
' reglster aan van erkende socÍaal-geneeskundlgen.

6rt. '1076, J.: De S.6.R.C. behandelt dE aanvragEn tot erkenning van een

lnrichtlng als opleidlngslnrlchtlng voor één of meer der
. erkende takken van soclale geneeskunde.

a*. '1o77. 1. z 0e s.G.R.c. wÍJst Ínstelrlhgen, dlen6tsn en bedriJven voor
de praktlsche opleldlng aan.

art, 1078, '1.2 0e S,6.R.C. wlJst desKundlgen aan voor d€ supervlsle
gedurende de prakti8che opleidíng.

C. v. B. S. G.

art. 1085. 1.r De commlssis van BeroBp Soctale Geneeskunde behandelt dE

blJ haar lngèsteld8 beroepszëken

art, 1085. 3.: Het beioep rnoet schrlfteliJk blJ de secretarls van dè

C.v.B.S.G. worden lngedlend, vergezeld van sen afschrlft
van de besllsslng waartegen bBroep wordt lngesteld.

N.I. P. G. -TNO

r - 8-1973

6lola
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7.8. ERKENNING VAN OPLEIDINGSINSTELLINGEN EN CURSUSSEN

COLLEGE
v00R

SOCIALE

N.I,PG. TNO LEIDEN

BASIS.
CURSUS

VEEGER-INST - NIJMEGEN
JEUGDGEZ. ZORG

INSï.v.SOC. GEN. VU.- ADAM

EISEN
VASTSTELLEN

ERKENNEN

N. I. P. G. . TNO
61 024

l-8-1973
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AANTAL NIEUWE INSCHRI.JVINGEN IN HET REGISTER VAN

ERKEND SOCIAAL-GENEESKUNDIGEN PER .JAAR 1562-1571

Fig.

N. I. P. G. -TNO

N.I. P. G. -TNO
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F|g.7.10. AANTAL IN NEDERLAND IN HET REGISTER INGESCHREVEN EN ALS

ZODANIG WERKZAME SOCIAAL-GENEESKUNDIGEN, NAAR TAK, PER

1 JANUAR T 1971)'

A LG EMENE
G EZ OI.I DH E IDSZORG

VERZEKERINGS
GEN E ES KU NDE

JEUGDGEZONDHEIDSZOR6

291

TOTAAL AANTAL lOT?

ARSEIOS. EN BEORUFS-
GENEESKUNDE *) Exclusief 93 rustende sociaal-

gerreeskundigen, l9 in het t,ui-
tenland werkzan'G sociaal-ge-
neeokundigenen 29 die hoewel
ingeschreven in het register
1,írn erkend sociaal-geneeakun-
digen in feite alshuisarts (35)
of rpecialist (44) werkzaarrr zijn

1 - 8- 1973

61044
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T, OPIJEIDTNG EN ONDERZOM(

B, WeLenschappeli.ik onderzoek m.b.t. gezondheid enjezond-
heiilszorg

0rgaqisatie voor Toegepast lrlatuurwetenschappelijk Ond.er-

zoek

Centrale Organisatie TNO VïI_13

Bijzond^ere fNo-organisaties ; VïI-16
Fie. 7.11. 0rga^nisatieschema TNO Vff-20
Fig. T .12. Organisatieschema Gezonilheid.sorganisatie

TNO VIÏ-20
Fie. 7.13. Financiering NIPG-TNO Vïï-21
Fig. 7.1)+. Organisatiesehena NïpG-TNO VII-21

t - 8- 1973
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7, OPLEIDING EN ONDERZOEK

B. I'let rzoek m.b.t. zonCheids-
zorCÍ

Qrgan i s at ig gogr-Tgegega s t_Na tuurwe t en sc n ag: e 1 r j ! ond.e r zo e k

Centrare Organisatie TNO

Taak (Wet van 3C-t O-t 930 tot regeling van het toegepast-
natuurwetenschappel i j k onrierzoek )
a. De central-e organisatie heeft tot taak te bevorderen,

dat het toegepast-natuurïretenschappelijk cnd.erzoek op

de meest doeimatige wijze dienstbaar wordt gemaakt aarr

het algemeen beleqg (ar,t. 1,1).

b. zij di.ent onze Ministers desgevraagd of eigener beweging
van advies op het gebied van het natuurwetenschappelijk
onderzcek. zíi bevordert .ie eenheic in de bemoeifng van
het Rijk met dit onderzoek benevens de argemene samen-

verking op riit gebie<l en vemicht voorts de werkzaamhe<len,

die haar bij vet, algenene maatregel van bestuur of op

avrdere vijze van regerlingsvege word.en opgedragen (art.
2, 1)'

Bevoeqdheid

De cenÍ-ral-e organisatie is bevoegd op het gebieri van het
t oe gep ast-rratuurwe tenschapp er i j k onrl.erzoek vraag s tuiclen tr:
bestuderen oÍ' te <loen bestuderen, bijzond.ere personen of
richamen voor te lichten en in het argemeen rlit on.lerzoek
en .-ie toepassing van de r,esultaten daarvan te bevori,eren
en te steunen (art. 2, 2).

Functie

De centrale Organisatie is eerr rechtspersoonrijkheicl bezii:-
tsrC lichaan, dat
a. r.atuurwetenschappeiÍjk onderzoek verricht tnb.v. het

:raatschapperijk reven nret het oogrmerk tie verkregen ken-
nis in t.repassing te brengen;

b, dit speurwerk verricht:
f . in op,lracht van de overheid
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vr r_14

opdnacht v.1n het t'e.i-r'ijfsLerren

eigen initiatief.

Als r*etenschappelijke instelling ressorteert de Centrale

Organisatie onder het Ministerie van Ondenijs en l{eten-

schaPPen.

Geldmiddelen

Enerzijds onWangt de Centrale Organisatie jaarlijks van

Rijkswege subsidie, verdeeLd over de daarvoor in aanmerking

komende hoofdstukken van de Rijksbegroting (*t. 3, Iid 1,

2 eyt 3). Anderzijds vorCen varr het bedrijfsleven vaste bij-
d.ragen verkregen. Bovendien ontvangt men vergoedingen voo:l

incidentele onderzoekingen en adviez€Íl t.b.v. tbijzondere

personen of lichamenr (urt. 3, 4).

Samenstelling bestuur

a. De voorzitters van de nog nader te noemen bi.izondere or-
ganisaties voor natuurr*etenschappelijk onderzoek (art.
4a).

b. De gewone leden. De ene helft r.rordt benoemd op grond var:

deskundigheid op natuurwetenschappelijk gebied; de an-

dere helft op grond van deskundigheid hetzij inzake de

economische verhoudingen in het algemeen, hetzij inzakr:

de economische belangen, die door Ce natuurwetenschapper,

worden gediend. (*t. 4b en 5, 1).

c. De tijdelijke leden. Zíi ki.uuren worden benoemd, lrarulee:1

bijzondere omstancligheden dÍt r*enselijk maken. Zij die-
nen dezelfde deskwrd.igheid. te bezitten als de gewone

Ieden (*t. 4c en arto 6).

De voorzitter worcit gekozen uit de gewone en de tijdelijkt:
leden (*t" B, 1)"

Toegang tot l1e bestuursvergaderingen hebben de gedelegeer<len

van respectievetijke de Ministers van Onderwijs en l{eten-
schappen, BinnenlanCse Zaken, F'inanciën, Defensie, Volks-
huisvesting en Ruimtelijke OrCening, Verkeer en l{aterstaa':,
Economische Zaken, Landbouw en Visserij, en Sociale Zaken en

Volksgezondheid (art. tO).



VI T:.I'

De ge,.ielegeq!r,lr..n !.-Lurnen \.tel:zè-t s.antek-enen tegen een bestr-rLr.rs-

besluit, mits ,lit de bestsnming van de Rijkssubsidie betreft

(art.11, i).

In een dergelijk geval besl,ist de Minister, wiens gedele-

geerde verzet heeft aangetekencl, over de tenuitvoerlegging

van het beslr.rit, na de centrale Organisatie gehoord te heb'-

ben, Indien gedeiegeerden van meer dan één Minister verzet

hebben aangetekend, kan het besluit slechts vcrden uitge-

voerd, inrlien geen van deze Ministers aÍlders beslist (art.

11 , 2).

Een direct onder de Centrale Organisatie ressorterende in-

stelling die voor alle TNO-instituten van het grootste be-

lang is, is het lngtltgug §[Q gogr-tJaslugdgr-Igfgg*igvgr;

geg.kang en-Slaligtlek (fwfs-nso). oe doelstelling hiervan'

luidt: Het patticiperen in en het ondernemen van onderzoe-

kingen '*aarbij toepassing van wiskwrdige of aan wiskunde

ontleende methoden en van de daarbij gebruikte systemen een

rol speelt.

Andere centrale afdelingen zijn d'e [cgngmlsg.h;Tgclnasg'hg

Mdeling TNO eq de Oqtrooiafqelilg-I§Og:------

Tot de Centrafe Organisatie behoort verder een aantal in-

stituten, diensten, raden en commissies. Voor de gezond-

heidszorg is van belang: Raad vccr de Gezondheidsresearch'

Deze in 1 970 oPgericht Raad is een beLeidsorgaarr dat zich

in de eerste plaats rnet prioriteitsvraagsi:ukken op het ge-

bied van het toegepast uetenschappelijk onderzoek zaL bezig"

houden. Dit zal geschieden in nauwe sa;nenwerking met de

Raad voor het Medisch-I,Ieterr.schappelijk Onde::zoek, eert door

de Koninklijke Nederlandse Aca,lemie van \detenschappen in

19'70 íngesteld orgaan dat tot taak heeft de overheid te

aCviseren over flnanciëIe steun aan b=paalde onderzclekter-

re inerr.

Tenslotte dienen. in dit kader genoer.d te worden de Conmiss'i9

voor-he t ogdgrgcrg|-tgn-dge4sle-vgn-.hgt-Inl1àe-gtrghger en de

Conun i_s s i e lu-qir t;v3rgn!' e iqigr g9-!§O-.
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7. OPI,EIDÏNG NN ONDNRZNET

!. líetensèhappelijk on,Cerzoek m.b" t. gezondheid en gezondheidszorg

B í;i.zgnde re-TNO- c r :l an r s a t i e s

De krachtens art. 14 van de wet van 3O-10-1930 tot regeling

van het toegepast-natuurwetenschapgelijk onderzoek ingestel-
de bi.jzondere organisaties zj-jn:

de Nj.jverheidsorganisatie TNO (1 934)

d"@rNo (1940)

de Rijksverdeiligingsorganisatie TNO (1 946)

de Gezondheidsorganisatie INo (1949)

Taak

Deze is dezelfde als die van de Centrale Organisatie, uiter-
aard met inachtneming van het specifieke terrein, dat de

bijzondere organisaties bestrijken. In plaats van dienst-
baarheid. aan het ralgemeen belangr (zie taak Centrale Or-

ganisatie onCer a. ) spreekt de r.ret hier vart r eenig volks-
belang of eenigen tak van volkswelvaartr (*t. 14 en 15).

Bevoegdheid

Ook ,leze is getijk aan die van de Centrale Organisatie (art.
15).

Puncti.e

De bijzondere crganisaties zijn zelfstandige, rechtspersoori-

Iijkheid bezittende ]ichar.en "

Hum fi.inctie is overeerrkomstig die van de Centrale Organisa'

tie, rnet inachtneming van het specifieke karakter van het

onrl.erzoek.

Evenals de CenLrale 0rganisa.tie ressorteren zij onder het

Ministerie van Onderwijs en l,Jetenschappen'

GeI&liddelen

Ook hier verwi j:,en uij naar hetgeen is opger:terkt t.àovo dtl

CentraLe 0rganisatie; in dit geval \rlorrlt het Rijkssubsidir:
echter indirect, vra rle Centrale Organisatie, verkregen

(*t. 16, 't ::n 3 ) "
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.Samen qte'l I .i no hpqtl_rl.lf

a. De qedelegeerden yan de Minister(s), die de organisatie

(Uij uinisteriëIe Beschikking) in het leven heeft (rreU-

ben) geroepen (art.17a en 18).

De sevone lederr. De ene helft van deze leden vordt be-

-

noemd uit personen, die geacht uorden in natuurweten-

schappetijk opzicht deskr.mdig te zijn op het speciale

terrein van de bijzondere organisatie, de andere hel-ft

uit personen, die geacilt worden |toverigens deskundig te

zijn op dat gebiedr (art. 1'lb en 20, 1),

De tijdelijke leden (art. 1Jc en 20, t ). Zie hiervoor

hetgeen is opgemerkt t.à.v. d€ Centrale Organisatie.
Co

De

en

voorzitter vordt door het bestuur gekozen uit de gewone

de tijdelijke leden (art. 22, 1).

Ook vat betreft de voor de gg§§qglg bestaande mogelijk-

heid tot aantekenen veul verzet tegen een bestuursbesluit
(""t. 19) zíe men onder Centrale Organisatie.

Enkele gegevens over de bÍjzondere organisaties, voor zover

van belang voor de kerueis van de organisatie van de Neder-

landse gezondheidszorg :

Ni iverheidsorqanisatie TNO

Hieronder ressorteert een groot aantal specifieke institutert
voor onderzoek van Bouvmaterialen, van Hout, van Kr.mststof-

fen en Rubber, van Leder, van Metaal, van Verf, van Verpal-

kingen, van VezeISl €od. Voor de volksgezondheid is van be-

lang de Stichting RAI-TNO Instituut voor I'Iegtransportmidde-

1en.

Voedinqscrqani satie TNO

De volgende instellingen ressorteren onder de Voedingsorgë.-

nisatie TNO:

Centraal Instituut voor Voedingsonderzoek TNO

Instituut voor Graan, Meel en Brood Tll0

Instituut voor Visserijproducten TNO

h^-^^.^^1- ------ ltl !t1 ^^^.'-.,.--^ mlÍniieseal Cilgr-Oey VAO1 vrcc5 (;lr Y rccrwaJ. ?ll rrlv
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Bepaalde onderzoekingen word.en verricht in sa,r'enwerking met

d.e Gezondheidsorganisatie TNO.

Ri.i ksverd.ed"i gingsorgani sat ig TNO

Van d.e ond.er d.e RVO/TNO ressorterend.e laboratoria noemen wij:
het Mediseh-Biologisch Ia,boratorium RVO/TNO

het Instituut voor Zintuigfysiologie RVO/TNO

Gezondhsid.s.orFani.satie T-NO (zie fig. T, 12.)
(fngesteld bij Beschikking van l+ mei 19)+9 aoor de Ministers
van Sociale Zaken en van Ond.erwijs, Kunsten en Wetensehappen).

Ond.er d.e Gezond.heid.sorganisatie INO ressorteren :

Drie d.iensten:

Centraal Proefdierenbedrijf TNO (Zeist)
Primatencentrum TNO (Rij svijk)
Radiologische Dienst TNO (lrntrem) 

*^ï,

Elf irer'kgroepen, v.o. d.e Cornmissie voor Arbeid.sgeneeskun-

dig onderzoek TNO (C,ffiCO).

Zes speeifieke ond.erzoek-instituten, t.w. :

ïnstituut voor Gezondheidstechniek TNO (De1ft )

Med,isch-Fysisch Instituut TNO (Utrecht)
Instituut voor Erperimentele Gerontotogie TNO (nijswijk)
Rad.iobiologisch fnstituut TNp (Rijswijk)
Gaubius-ïnstituut fNO (f,eiaen )

Ned.erland.s Instituut voor Praeventieve Geneeskund.e (f,eiaen)

NTPG/TNO

Het NIPG is in 1929 opeericht door Prof.Dr. E. Gorter en

Prof.Dr. J. van der Hoeve. hoogleraren aan d.e med.ische fa-
cul-teit te Leid.en. Aanvankelijk was het een universitair in-
stituut, maar med.e om financiël-e red.enen werd. het aI spoed.ig

uit het verband. met d.e Leid.se universiteit losgemaakt. Nadat

in 1939 het Preventiefonds (zie btz. VI-18) bereid gevonden

was de financiering van het Instituut geheel voor zijn reke-
ning te nemen, kon de ontvikkeling pas goed. op gang komen.

Toen in de zestiger jaren bl-eek d.at d.e subsid.ie van het pre-
ventiefonds niet meer voldoend,e was om d.e stijgend.e kosten
te d.ekken, werd. contact gezocht met d.e Gezond.heidsorganisatie

l-tJ-1973
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TNO. Met ingang van 1 januari 1966 is het ïnstituut é6n van

tle llN0-instituten gelrorden. Het wordt sincisctien zowel via
het Preventiefonds als via de Gezond.heid.sorganisatie TNO

gefinancierd (zie figuur 7.13.).
Eintl 19?0 waren 153 personen in clienst bij het NIPG/TNO.

Hieroncler rraren 43 acad.enici, t.w. 20 artsen, 12 psycholo-
gen, 6 sociologen, 2 ingenieursr'l chemicus, 1 jurist, 1 bi-
oloog-statisticus.

1- 8-1973
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Fig. 7. ll. ORGANISATIESCHEN4A TNO
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Fig. 7. 13. FINANCIERING NIPG - TNO
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8. GENEESMIDDELENVOORZIENING, ONDERZoEKLABoRAToRIA

A. Producti@

Fig. B.t. Prodnctie (export en binnenLands verbruik)
en im}':ort van geneesmiddel-en in Nederland

1948-1970 vrII-3
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Fig. 8. l. PRODLIKT IE
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8. GENEE§MIDDEIEM/00RZIENrI\IG, 0NDERZOETT,ABORATnRïA

B. itijksinstituten en streeklaboratoria

Rijks Instituut voor de Volksgezondheid VIïI-5
Fig, 8.2. Rijks Instituut voor de VolksgezondheÍd

1969 vrrr-1o
Fig. 8.3. Streeklaboratoria 1g6T VIII_11

Rijksinstituut voor Geneesmiddelenonderzoek VIII-12
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GENEE SMr DD ELENVOORZï ENT NG, ONDF:PZOE rl,A BORA TORT A

B" Ri'iksinstituten en streeklaboratoria

sl.ltg lngtgtgu3, gogr-dg lolkgsgzgn§hgi§ (R.I.v. ) (aittrroven/

Utrecht)
Ontstaan

Het R.I.V. is in 1934 ontstaan door samenvoeging van het

Centraal Laboratorium voor de Volksgezondheid (tfOf) en het

Rijks Serologisch Instituut (t 923).

Algemene t?akomscfrijving
Het R"I.V. is een laboratoritrmcomPlex, dat de taak vervult
van nationaal instituut ten dienste van de gezondheidszorg.

Specif ieke taakomschrijving
ào trln het CentraaL Laboratorium ten behoeve van het Staats-

toezicht op de Volksgezondheid ncrden verr'icht die onder-

zoekÍngeg, welke voor de pralti.ik vari het Staatstoezicht

noodig zijn, voor zooveme deze niet behoor'en te worden

vemieht door de organen van dat toezicht zeIve, in aan-

merking genomen den verkkring ciier organen en de te h'.u:t-

ner beschikking gestelde hulpmiddelen." (K.8" vut 7'-7-

1909, axt. 1)

b. I{as het Centraa} Labor'atorirrrn dus van Ír€:c,t àf aén een

instelLing, rraar onderzoekrvlgen varr bacterioiogtsche en

chemisch-.Parmaceutische aard r.rerden verri.cht t"b.v. het

Staatstoezicht op de Volksgezondheid, ook werkzaanheden

t.boVo een andere categorie 0gebruÍkere behoorien tot C.e,

aanvankelijk orrvaldoerrde bekenCe, nogeii.ilheden. Derh.alve

wees de Minrster van Binnenlandse Zaken de Nederiardse

geneeskundigen erop (Circulaire van 15-7-191 1 ), dat zij
het recht hadden !g[ het gëvqege4, van I'eIk ba,:teriolL]-
gisch en, r,Iaar dit toegepaÍit kaJi lrorden, cok serclcgi-sch

en ander qlderz<lek, rlat licht zou ktltnen versprer,len crn-

trent het a.] of nieï 'Sestaan va:r eenjg zre:ktegeval, h.et-

velk de volksgezondheid bedreigtr'.
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Verschi.llende functies van het R^T.V.

A. Laboratoriumorganisatie ten dienste v
zondheidszorg

Het R.I.V. verschaft de overheid de mogelijkheid tot een

efficiënte herkenning, opsporing, bestrijding en voorko-

ming van gezondheidsverstorende oorzalen, die de volks-
gemeenschap bedreigen 

"

Deze organisatie omvat:

ao Ben LaboratorÍumorganisatie ten dienste van het @§-
toezicht op de Volksgezondheid, de @ en

de.

De werkzaamheden tob.v. het Staatstoezicht oP de Volks-
gezondheid betreffen respectievelijk het terrein van de

geneeskwrdige, de veterinaire, de farmaceutische in-
spectie en de inspecties belast met het toezicht op de

hygiëne van het milieu en de levensmiddelen en de

keuring van waren.

b. Laboratoria, afgestemd op onderzoek betreffende de i:n
de Besmettelijke Ziektenwet genoemde A-,en B-ziekten
alsmede op daarmee gelijkgestelC onderzoek inzake

tuberculose-, svfilis en lfgggglg.W, (donors en zwan-

geren).

De bacteriologisch-serologische onderzoekingen van ai..

gemene aard zijn gedecentraliseer'C naar de onder het

R.I.V. ressorterende streeklaboratoria.

De virol.ogische onde.rzoekingen en de bacteriologisch-
serologische onderzoekingen van meer specifieke aard

zijrr niet gedecentraliseerd.

Enkele i.nstituten, vaar bepaalde onderdelen van deze

Laatste ,liagmostiek werden ontwikkeld err op routine-
basis konden r,rord.en vemicht, zijn d,.m.v. contracten

als bijzondere instltuten met het R.I.V. v€rbonden.
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Laboratorirrmorgan jqatie voor de hereiding van Sr
vaccins en diagnrostica

Deze werkzaamheden l^rerden oorspronkelijk vemicht door

het Rijks Serologisch ïnstituut.

Nationaal Standaard Instituut
Het R.I.V. is een laboratoriumcomplex, dat de taak ver-
vult van nationaal instituut voor het vera/erven en ter
beschj-kking houden van standaarden ten dienste van de

gezondheidszorg.

Zodra het mogelijk werd om op het gebied van de openbare

gezondheidszorg in het laboratorium hanteerbare normen

(standaarden) te ontwikkelen, werd. het R.I.V. aangerirezen

als Nationaal Standaard Instltuut in het kader van de

Vol-kenbond, (1%7 ). N. de T.*eede \,Ierefdoorlog is deze taak
voortgezet in het verband van de tíere1d Gezondheids Orga-

nisatie 
"

Laboratoriumorganisatie ten dienste van specifiqke over-
heidsopdrachten

a. Laboratorium vocr serlÀlrr- €ïl vaccincontrole
Toetsing van geïrnporteerde en in Nederland geprodu-

ceerde sera en vaccins (ook die van het R.ï"V.) .*,
op gronci. varr de ittet op Sera en Vaccins te stelleil €isr'.Ít.

b" Houden van toezicht op de uitvoering varr he t Bi.i zcnde:

de exportllgllgglUlJ, i.c. het afgeven van het voor
noodzakel. i j ke onschadel i j khe idsce rt i f icaat .

c. Gezondheidsbescherming in oorlogstijd en ardere bij-
zon.dere oÍnstandlgheden, waaronder .g5!g,is$.

E. Laboratoriumorgani.satie ten dienste van de individuele
gezondheidszorg

Deze taak wordt verricht voor zover daartoe de noorlzaak

bestaatl rrrà311'1ss3 elders niet de gelegenheid aanrlezig is
voor het doen verrichten van het desbetreffend onderzoe.k

door het or.tbreker. van de nodige specialistische kerueis

of apparatuur, De onderzoekingen worden ten dele in de

streeklaboratoria verri.cht.

D.
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Laboratoriumorsanisatie ten dienste rran dë centrale

zondheidslaboratoria in de qverzeese Riiksdelen.

ge-

G. @ten dienste

@@!ggg.
van de internationale

Organisatie

De @ omvat een vijfentr,rintigtal laborato-

ria en laboratorj.um-units, op hr:n beurt weer. verenigd in

5 sectoren, correlerend met de gebieden ríaaroP de werkzaam-

heden van het R.I.V. in hoofdzaak liggen, nI. op het temein

van cle micro-biologie, de milieuhygiëne, de .farmacologie en

de toxicologie, de sera- en vaccinbereiding en de epidenio-

logie.

De@omvat:
a. De '17 streeklaboratoria (via een contract verbonden met

het R.I.V.), resPectievelijk te Alkmaar, Amsterdam, Arn-

hem, Deventer, Dordrecht, Eindhoven, Enscheder' r s-Graven-

hage, Goes, Groningen, Haarlem, Heerlen, Leeu'*arden,

Nijmegen, Rotterdam, Tilburg en Utrecht.
Het eerste streeklaboratorium (enschede) dateert van 194e.

b. De bijzondere instituten:
Amsterdam: gele koorts, ziekte van lleil (Instituut voor

Tropische Hygiëne) ; ornithosis (laboratorium

voor de Gezondheidsleer G.U. Amsterdam); sPe-

cialistisch bloedgroepenonderzoek (Centraa1

Laboratorium Bloedtransfusiedienst Nederlandse

Rode. Kruis)

Leiden: poliomyelitis (Laboratoriumvoor Medische

Microbiologie R.U. Leiden)

Groningen: ziekte van l{eiI, specia}istisch b}oedgroepen-

onderzoek (Bacterlologisch Laboratcriurn Ge'r

meente Groningen) 
"

Positie RoIoV. in het kader van de organisatie van de nati'o-

nale gezcndheidszorg;

Hoewel dienstverlening t.b.V. het Staatstoezicht op de VoIks-
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gezondhcid een hel-angrijk deel t-titmaakt van de taak van het

RoI.V., neemt het Instituut een onafhankelijke positie in
tr,J.vo dit Staatstoezicht. Hiërarchisch gezien is de Direc-

teur-Generaal rechtstreeks verantlroording schuJ.dig aan de

Hinister van Sociale Zaken en Volksgezondheid.

In de Gezondheidswe't van 1956 worclt het R.I.V' zelf niet ge-

noemd; rvel de Algemeen Directeurn die q.q. Iid is van de

Centrale Ràad voor de Volksgezondheid (arr. 51 1b) en vaÍI

de Gezondheidsraad (art. 23b).

Economisghe positie
Ongeveer ?A/. vaurr de uitgaven tro?dt gedekt door de verkoop

van sera en vaccins en de betaling van onderzoekingen'

Aangezien het R.I.V. steeds voorbereid moet zijn op calami-

teiten, is er meestal sPrake van een overproduktie van sera

en vaccins. Deze r.iordt echter zoveel mcgeLijk beperkt door

export, vooral naar ontwikkelingsgebieden.

Van het budget van het Ministerie van Sociale Zaken en VoLk;-

gezondheid is 8í bestemd voor het R,I.V. Hiervan vordt een

derde deel besteed tob.V. de streeklaboratoria.

Personeel

Medio 1969 bedroeg het personeelsbestand 1042 persollen, Ï/ro'

79 aca,'lemici (23 artsen, 11 dierenartsen, i5 chemici, 12 bi,r-
logen, ! apothekers, 3 fysici, 2 ingenieurs, 2 wiskundigen'

1 econrrom ).
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Fig. 8. 2. RIJKSINSTITUUT VOOR DE VOLKSGEZONDHEID 1969
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í-ig. 8.3. STREEKLABORATOR IA VOOR DE VOLKSGEZONDHEID IN NEDERLAND
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8. GENE§SI.{IDDELENVOCIRZIENING, OND§RUOEXLABORATOBIA

B. Riiksinstituten en streeklaboratoria

§ijkgigslilugt-vgog Gegeg$ni9de lgngngelzgeE

Volgens het K.Bo van 23-1-1963 hee.ft het R.I.G.0. tqt taak:

a. Onderzoek in opdracht van het College ter begordeling

van verpakte geneesmiddelen.

b. Onderzoek op verzoek van de Farmacopee-Commissie.

c. Oederzoek op verzoek van artsen en apothekers.

d. Onderzoek, opgedragen door de Minister van Sociale Za&en

en Volksgezondheid.

e. Speurverk, voor zover vertrand houdende net h.et onderzoek

genoemd onrler de pr.rnten a t/m d,.

Het instituut is gevestigd in Leiden.
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]",íI],TEUHYG]ENE

A. Water

B. Voed.ingsmiddelen

C. Afvalverwijd"ering

D. Bestrijaing van l-uchtverontreiniging
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9. MILÏEUi{YGIiMIE

A. Watet

Rijksinstituut voor Drinkwatervoorziening ïX_3

Fie. 9.1. Rijksinstituut voor de Drinivatervoor_
ziening 1971 ïX-l+

Fie. 9.2. Drinlnraterleiclingbeitrijven en drink_
raterproductie 1970 il(_5

fig. 9.3. Percentage van de bevolking d.at is aan-
gesloten op drinlnraterleidingen en per-
centage tiat gefluoricleercl. rater ontvangt
1960 en 1970 IX-5

fig. 9.1+. Bi;t<sinstituut voor d.e zgivering van
afvalwater 1971 ïX-6

Fig. 9.5. Aanta1 in gebnrik genomen rioolwater-
zuiveringsinstallaties 1920-1969 Ï'X-T

I r 8-1973
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9" MItIEUHY.GTf,NE

A. l{ater

R i.i k s in s t i luqt-vo o t D r;inkhla t§.rvoo r z lgnlng
----=--

(t r-G"urunhage)

Taak (K.8. van i 7-5-1913)

à. T.b.vo het Mmislgrie- r'an Sociale Zaken en Volle zonCheid

zaken,Rechtstreekse behandelirrg

die betrekkrrrg hebben oP

met het DePartement van

de rf inkwatervoorz iening.

Uitoefening van het (va*wege het Departement) te hotrden tce-

zicht cp het te:hnische en economische beheer van de dnink-

watervoorzieningenn die ,l.aarvoor krachtens de bestaande of

nog te maken bepalingen j-n aar.rmerking komeno

Leiding van de onderzoekingen, die ter voorbereiding van

de drinkwatervoorziening vanvege het Departement worden

verricht.

Opmaken van plawten vaÍI drinkr'ratervoorzieningr voor zover

deze vanwege het Departement worden opgevat'

Toezicht op uitvoering van r-.rnder 4 genoemde plannen, in-

d.ien deze voor rekening van het Departement geschigtlt'

Verzarrelen en bewerken van alle gegevens, die vc'or de

drinkrratervoorziening van beiang kururen zijn'

b. T.b.vo derden

Het pp desbetreffen,S verzoek geven van voorlichting aart

hoofden van algemeen bestuur, staatscolleges, pr«;vincia-

Ie besturen, gemeentebestur'en, verenigingen, Particulie-
ren, in zaken betreffend.e de clrinkr,ratervocrrziening.

Hetropverzoekvanprovincialebe-stu::enrgemeentebestu-
ren, verenigingen en particulieren, geven van leiding ààn'

toezien op, doen uit:voeren van en raPporteren over alle

praktische en tíetenschaFPeli'jke onderzoekivrgen, met de

drinkvatervcorzierring verbarrd houden'le'
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Fig. 9, 1. RIJKSINSTITUUT VOOR DE DRINKïTIATERVOORZIENING I 9 7 I

:.) IRC ' fnternatlonal RefarencB CantrÉ for Conmunlty t"rater Supply.
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Fig. 9. z. DRINKWATE RLE ID ING BEDRIJVEN

i970
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N. I. P. G. -TNO

Fig. 9.3. PERCENTAGE VAN DE BEVOLKING DAT IS AANGESLOTEN

OP DRINK1MATERLEIDINGEN EN PERCENTAGE DAT

GEFLUORIDEERD WATER ONTVANGT 1960 EN 1970

NIET
AANGE SLOTEN

5r 5 o/o

NIET AANGESLOTEN 1,0 O/O

AANCESLOTEN
94,5 o/o

AANGESL0TEN 99o/o

( von dc oongestotcnen
krijgt t 20 o/o

gefl.uoridcerd woter)

1950 1 970

61 134

I - 11 .-tQ 7i

6I 144
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Fig. 9.4" RIJKSINSTITUUT VOOR DE ZUMRING VAN AFVALWATER
(R.I. z, A.l tszl

HOOFO

AFD. ALGEI1ENE ZAKEN

HOOFOAFO,

ZUIV. TECI.IN,

HOOFOAFO.

LABORAïORIA
tOOFDAFD.
]PPERVL. WATEF

HOOFOAFO,

OOCUIÍ., VOORL. EN
EXTERNE EETREKKINGEÍ\

HOOFOAFD. VER.
GUNNINGEN EN
AANSLAGREGE-
L]NGEN

LAB. VAARTUIC

CHEI'1IE BACTERIOLOGIE

RAOIOCHEIÍIE HYOROEÍOLOGIE

I WERKTUIGBOUW EN I

I er-ecrnorecirrurer 
I

TECHNOLOGIE CIVIELE
IECHNIEK

LAB. AFD.
SAPPETlEER

AFD.
VÉRGUN
NINGEN

AFO.
CONÍR, AAN-
SLAGREGELING

ADIIINISTRAT IE

5 REGIONALE
CONTR. LAB,

I'IAASTRICHT
ARNHEI'1

VLISSINGEN
OORORECHT

N. I. P. G. .TNO 61 t 5a'

1- A-1q7i
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Fig. 9.5. AANTAL IN GEBRUIK GENOMEN

INSTALLATIES
RIOO L Iil/ATE R Z UI VE RINGS.

L9Z0-1969

VAN DE 52'I INSTÀLLATIES IN 1970

lS 54o/o NA 1959 lN GEBRUIK 6ENOMEN

OEZE ZUIVEREN IN TOTAAL

CA.7 MILJOEN VAN (O

MILJOEN INWONER -EOUIVALENTEN

1920-1929 1930-1939 1910-1949 1950-19s9 1960-1969

N. I. P. G. . TNO 61164
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9 , MIL,I EriH'rt;TFl\E

p " V._rerlings,rr jdd:j:-i

Keuringsdienst vli'r warelL lX*')
Fig. 9^6. 'i 6 Ke:rrr'rngsdrenstr:n van \dàíefr, r'§ssorter'e:iCe

\):í)d{:r' 3 regioi"aLe in;.oecti.:s }evensn:icidc}en
'i971\ Ix-1i

Keuring:-;dj.etisr vr-.Dr Slàchtciieren ,jji van li1ees TX-1 2
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9. UILIEUH1reIËNE

B.@

§egrlrrgsgigngt_vgn_wgrgn-

De meest voorkomende organisatievorm bij de keuring van rrra-

ren (I,Iarenwet, 1935) is die van de dist"ic@.

llarenwet . art. 5

ttDe raad van een gemeente die l{ij .., hebben aangewezen voor

de vestiging van een keuringsdienst, stelt de nodige veror-
denirrgen op de keuringsd.ienst en de nodige instnrcties voor

het personeel vast. De Raad. treft overigens de maatregelen,

die noriig zijn, opdat de keuringsdienst vcldoet aan de eisen,
in art. 4 gesteld"" (Betreft opsporingspersoneel en labora-
torium rnet personeel voor on<lerzoek. )

Art.6
'tDe raad van iedere gemeente (beaoeld zijn aIle tot het keu-

ringsgebied behorende gemeenten) stelt éfn of meer verorde-
ningen vast op de keuring van t/èf eÍl o " o ,tl

K,B. vag:r 24-1-1936

In Ce volgende gemeenten is een clistrictskeurrngsdienst ge-

vestigd:

Alkmaar, Amsterdam, Haarlem, r s-Gravenhage, Rotterdarn, Dor-
drecht, Goes, Utrecht, e s-Hertogenbosch, Enschede, Zr-rtphen,

Nijmegen, Maastricht.

In dit K"B. is eveneens vermelci welke geneenten ressorteren
onder het keuringsgebie<1 van bovengenoemde keuringsdiensten.

Naast de 1lJ cr.istrictsiiensten zijn er 3 provinciaLe riiensten"

Deze berusten op het K.Br_trat 22-2-1936t

ftPrrovinciale Staten stellen de nodige verord.eningen op de

ke,,uings<lienst en Gedeputeerd.e Staterr de .r:oCige instructies
voor het personeel van d.e dienst vast. Overigens wor<len d.e.

naatregelen getroffen, welke nodig zijn ol:Cat <le keurings-
dienst voLdoet aan de vereisten in ar.tikel 4 der ÏJarenwet
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geste}d.il (Betreft oPsPoringsPersoneeL voor de buitendienst

en Laboratoriun met Personcel voor onderzoek.)

r.B. van 24-1-1936

Provinciate kewingsdi€Írsten van uatren zijn gevestigd in de

hoofdsteden van de Provincies Groni1gen, Friegland en Drente.

In totaal zijn er dus 16 keuringsdienstsr vàrl tràr€Ílo

IIet toezicht beru§t bii de Inspectie Levensmiddelen.
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Fig. 9.6. l6 KEURINGSDIENSTEN VAN IÀ/AREN, RESSORTERENDE

ONDER 3 REGIONALE INSPECTIE LEVENSMIDDELEN, L97O

N. I. P. G. -TNO 6rL7
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9. T,ÍIIIEIII{YGÏf.ï{E

B. Voedinq$liddelen

f,eurinqsdienst voor Slachtdieren en van Vlees---
Volgens de Vleeskeuringsr,ret (1919) is elke gemeente verplicht
te beschikken over een keuringsdienst voor vlees. Deze ver-
plichting berust op de artikelen 20 en 23a, naanran het

eerste de zelfstandige, het tveede de gemeenschaPPelijke

organisatie van de keuringsdiarst regelt.

Art. 20. 1

tfDe gemeenteraad regelt de keuringsdienst bij verordening.rl

Aan een groep van kleine gemeenten kan de Kroon een 1lSB-
schappelÍ.'ike regeling van de keuringsdienst opleggen.

Art. 23a. 1

rUij tunnen geneenten aanvijzen, die de keuringsdienst ge-

zamenlijk moeten regeleÍr. rf

De Veterinaire Inspectie van de Volksgezondheid oefent het

toezicht op de nalevÍng van de vleeskeuringsr,ret uit.

Er zijn 193 keuringsdiensten werkzaam.
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9. Hïï, irtiiHYcrËNl":

C. A.fva1ver'r,;i j dering

Gemeentelijke reinigingsdienst r_x-1tl
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9. MTI,TEIIHYGTF.ïNC

C" Afvalverwijdering

§e4e.gn3elif,kg !e1n3s rngs§igngt-

In de grote steden zijn reiniging en ontsmetting meestaL in

één zelfstandige dienst onrlergebracht. Soms echter ressor-

teert de ontsmetting on,ler de Gemeentelijke Geneeskrrndige

en Gezondheidsdienst.

Zelfstandige reinÍgings- en ontsmettingsdiensten komen ook

in de kleinere steden voorr SomS ook maken zi.j deel uit vart

een dienst, waarin zij mét anrlere gemeentelijke talcen zijn
ondergebracht.

Enkele voorbeelden ter illustratie van de plaatselijke ver-

schillen:

Amsterdamt Zelfstandige Stads Reinigingsdienst.

De Ontsmettingsdienst ressorteert onder de

G.G. en G.D.

Rotterdam: Reinigings-, Ont:;mettings-r Transport- en

Brandweerdienst der geneente Rotterdam

(R.o.T.E.B. ) .

g s-Gravenhage: Gemeentelijke Reirrigingsdiets,t €r Vervcers-

centrale. De Ontsmetting.sdienst ressorteert:

onder de G.G. en G.D.

Utrecht: Reinigings-, Markt- en HavenCienst, inclu-
sief onts:nettingsdienst en brandstoffenvoor-

ziening.

Haarlen: Reinigirrg, Centraal Vervr-'er err Ontsmettings-

dienst (een oienst).

Lej.den: Reinigings- en Ontsmettings<1ie-nst.

Deventer: Dienst voor Landerijen, Piantsoen en Reini-
gingr inclusief ontsmettingsdienst en ziek':n-

vervoer.
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f . i,.iïLïEUHyGrmlE

D. Bestrijd.iqg vag-lpchtv-erontreinigine IX-16

Fig. 9.?. Nationaal- mee'bnet voor luchtveront-
reiniging IX-17

1- 8-1973
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g. MrrrEurncrix{E

D. Bestri.ittinc van luchtverontreinitinn

In opbouw is een nationaal meetnet voor het verkrijgen vaJI

gegevens over tle mate van luchtverontreiniging ia Netlerlancl.

De ueetstations komen op een afstantl van * 20 Im van eJ.kaar

te liggen (zie figur:r 9,7.). Dit raster zal aansluiten op

tle Dritse en Belgische meetnettea. In iutlustriële centra en

bij grote steclen zuJ.Ien e:rtra. meetpunten komen. Eet totaLe
meetnet zal in 19?3 ongeveer 250 stations omvatten.

I{aast meters van SO, worden tha,ns- apparaten ontw"ikkeld voor

het continu meten van 03, I{0, fO2 en CO.

AlIe gegevens komen sa.men in het llationale Meetcentrun clat

gevestigd is in bet Bijksinstituut voor de Volksgèzondheict

te Bilthoven.

1-'8-r973
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ig. 9.7. NITIONAAL MEETNET

( zonder regionale
VOOR LUCHTVERONTRE INIG ING

verdichtingen)
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N. I. P. G. . TNO
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1 L " MAATSCHAPPELI,ï Kn GF:iOlIDHLlï DSZORG

A. Gemeentel-r;i.t: Geneeskuncli5;e eu/'of Gezondheidsdienst en

, Di.stricts Gezondheidsdienst

B. SchooJ-gezondt:eidszorg

C. SchooltanclverzrrrginE

D" Plaatselijke en provinciale kruisverenicingen

E. Extramurale instellingen en ,Jrensten voor geestelijke
gezondheidszorg, tuberculosebestrijdÍng, rheumabestrij-

x-2

x-7

):-1 ()

N.-121

Lr

G.

H.

dirrg, e'pilepsiebestri.jdi.ng, e.d. X-16

Berlr j,j f sgeneesku:rdige diensten X-17

InstelLingen voor Gezoniheidsvoor'lichting en -opvoeding X-zt.

Het Nederlalrdsche Roode Kruis X-3Ct

a

I
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10. MAAISC}ÍÀPPELÏJre GE?OI{DIIEIDSZORG

A. Geneentelijke Geneeskuncliee eE/of Gezondheiatsdienst en

2istricte Gez-oncl+lejctsctiensF X-3

FiS. 10.'1. G.G.D. tenn G.G. en G.D. reB en D.G,D. ren

x-'-1972

Fig. 10.2. Aental artsen in fuI1-tine dtienst bii
G.G. en/of O.D. ten en D.G.D. re[, 1966 X-6

Fie. 10.3. Percentage vatr cle bevolking per pro-

vincie clat ondler de zorg rr9,a een G,G.

eÍI/of G.D. of D.G.D, vaIt, 1966 X-6

r - 8-Í973
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1 O. UAATSCI{APPF:LTJKE GEZO}TI)HEIDSZORG

A.

District s Gezondheidsdienst

0m op de meest doelmatige wijze zowel aan de bij rJe wet
opgelegde verplichtingen als aan vrijwillig op zich geno_

men taten te kr.mnen vorcloen, is een aantal geneenten ertoe
overgegaan een geneeskr.mdige dienst in te stellen (e .C.O. ).

Ongeveer 60í van het totale aantal geneeskund.ige diensterr
is door de Minister van soci.ale zaken en Vorksgezondheid
erkend a1s Gezondheidsdienst in de zin van artiker 37 van
de Besmettelijke Ziektenvet (G.G. en G.D. ).

Dit betekent, dat de gemeente in overleg met de desbetref-
fende rnspecteur van de volksgezondheid zéIf de bestrijding
van besmetterijke ziekten in de hand heeft. Dit heeft tot
gevorg, dat aangiften van in de betrokken gemeente voorko-
mende besmetterijke ziekten niet worrc.en gedaan aan d.e bur-
gemeester, maar aan d-e directeur van de G.G. en G.D. Deze

zorgt ervoor, dat ze aan de lnspecteur r*orden doorgezonden.

De voorwaarden, vaaraan moet worden voldaan om in aanmer-
king te komen voor erkenning, zijn vastgelegd in door de
Geneeskr.mdige Hoofdinspectie opgesterde richtlijnen. uit-
gangspunt voor deze richtrijnen is, dat er voldoenrJe vaar-
borgen moeten zijn voor een deskr.mdige bestrij,iing van be-
smettelijke ziekten.

De door de praatselijke situatie bepaarde verschirren in
persöneersbezetting en omvang en aard d,er werkzaamhed,en

zíjn autzienrijk. I,Iir men rlesondanks een samenvatting trach-
ten te geven van de taken van een geneeskundige dienst, dan
zou men deze kunrr.en terugbrengen tot een viertal groepen:

a. Taken, voortvloeiende uit de ond.er het hoofd rGemeentebestuurw

genoemde r.retten (pug. V-5A).

b. Andere vormen van zorg voor ,re gezon<lheid van de bevor-
king (Ui,iVr or.gevàIlenr:lienst, ziekenvervoer, schoolge-
neeskundig onderzoek, sociaal-merlische zorg voor richame-
lijk en geestelijk zieken, enz.).



ai.

c.

Groningen:

Friesland.:

Overi.i ssel:

Ge].derl-and.:

Utrecht:

Noord.-Hol-l-and.:

Zuid.-Hollanti:

X-l+a

Het geven van adviezen aan het College van B. en 1,I.;

het adviseren van gemeentelijke en and.ere d.iensten en

het bevorderen van d,e gezondheid in sa,nenwerking met

deze d.iensten (Uijv. met het huisvestingsbureau, pu-

bLieke werken, de politie, de dienst van sociale zaken,

enz. ) .

Het verrichten van keuringen en het controleren van

ziekteverzuim t.b.v. het gemeentepersoneel (eventueel

bed.ri j f sgeneeskundige werkzaa.nheclen ) .

Er waren eincl i971 in totaal l+2 gemeentelijke geneeskun-

tLige d.iensten, a1s volgt verspreid over de provincies
( E = erkend. als Gezond.heidsd.ienst ) :

croningen (E)

Leeuwarden (E)

Deventer, Erschetie (U), itengelo, Zwo11e

Apeld.oorn, Arnhem (f ), Uae, Nijmegen (u),
Zutphen

Amersfoort (E), Utrecht (u), zeist (E)

Atlsaar (U), Rnstelveen, Amsterd.a,m (E),

Bussun (f), oen Helder (n), uaarlem (r),
Haarlemmermeer, Hilvers':n (g), Velsen (E)

Delft (u), oordrecht (E), Gouaa (E),
rs-Gravenrraee (E), Leid.en (n), notterda.:n

(u), nijswijk (r), scrriecta^rn (E), vlaardin-
gen (u), voorburs (E), !íassenaar (r)

No9rd.-Brlubant: Bergen op Zoom, Breda (P), Uinanoven (E),

Helmond, TilUure (E).,

Waalwijk

Limburg: Heerl-en (5), uaastricht (n).

Het oprichten van d.islrictsgezo.nd.heid.stiiensten voor combi-

naties van gemeenten is nogelijk op grond. van de Wet ge-

meenschappelijke regelingen (t9rO). Begin 1973 varen er 13

van d.ergelijke d.iensten tot stanct gekomen, t.w. 7 in Noord.-

Brabant (Boxtel, Geldrop, rs Hertogenbosch, Oss, Valkens-

1- 8-Í973
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waard, Veghel, RoosendeaL) i 2 in FriesLand (N.0. Friesland,

OoststeLlingnerf/Weststellingverf) ; 2 in Overijssel (N.W.

o'rerijssel, Gewest ALuelo)i 1 in l{oorcl-Ilolland (Za,anatreek,)

en 1 in Linburg (Westel,iJke Mijnstreek). Een aantal andere

D.G.D. f en is in voorbereitting.

1- 8-1973
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Fig. '10.1, G.G.D. 'EN, G.G. EN G.D. rEN EN D.G.D. rEN

IN NEDERLAND 1972

G. G. D. G.G. en G.D. B. G. D. ÏT]TAAL

GRONI NGEN

FR I ESLAND

DRENTE

OVER I JSSEL

GELDERLAND

UTRECHT

NOORD-HOLLAi{D

ZU I D.HOLLAND

Z EE LAND

NOORD-BRABANT

L I MBURG

3

3

2

3

1

1

I

2

3

7

11

3

2

2

?

1

7

1

1

3

6

5

3

10

11

13

3

NEDERLAND 11 31 13 55

N.I. P. G. .TNO 61184

1- 8-1973
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Fig" 10.2.

20
AANTAL

DIENSÏ EN

AANTAL ARTSEN IN FULL.TIME DIENST

BIJ G. G. EN/Or G. D. 'EN 1966

(exclusief schoolartsen)

TOTAAL AANÏAL DIENSTEN : 54

ï0TAA L AANTAL FULL-T IME ..2t 
7

A RT SEN ( cx ct. SCH00L ARTS E N l

I1032t071
AANTAL FULL-ÍIME ARTSEN PER OIENST

N. I. P. G. -TNO

Fig. 10.3. PERCENTAGE VAN DE

DAT ONDER DE ZORG

OF D. G. B. VALT 1966

BEVOLKING PER PROVINCIE

vAN EEN G. G. EN/OF G. D.

,tr.^[*,

g__qEulqoEL0L_51_
1,7

ZH0v. btd NH

6119

N.I. P. G. -TNO 6r20
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i:. I4A-ATSC]r.ËJPELIJKE GEZONDHEIDSZORG

B. SchoolgslondhsiciE-zore X-8

Fig. 10.)+. SchoolgeneeskuntLige cliensten, verdeeld

naar aantal schoolartsen per d.ienst

1971 x-9

1-8-197í:l



10. UAATSCHAPPELI.ÏXE

x_g

GEZONDI{EÍDSZORG

B. Schoolgezondheidszorg

Het invoeren van de leerplicht (Leerplichtwet, t90t) fraa

ten gevolge dat de overheid verarrtvoordelijk was voor het

feit dat elk schoolkind blootgesteld is aan het risico op

school infectieziekten op te lopen. Dit had tot consequen-

tie dat in 1904 enlele gerneenten, de noodzaal varr genees-

kundig schooltoezicht inziende, overgingen tot het aanstel-
Ien van een schoolarts. Andere genreenten volgden kort daar-
Íla.

Slechts in enkele grote steden werden schoolartsen in vol-
ledige dienst aangesteld. Meestaf echter werd de functie
varr schoolarts verwrld door een plaatselijke huisarts, die
naast zijn pral<tijk reeds aIs gemeentearts fungeerde.

De huidige schoolartsendiensten malen in de grotere steden

meestal deel uit van de G.G. en G.D.

Sedert 1927 kenrten vij als organisatievorm voor de kleine
gemeenten de districtsschoolartsendiensten, waarin een ccÍn-

binatie van gemeenten gezamenlijk de schooLgezondheidszorg

uitoefent.

Er bestaat geen r*ettelijke regeling voor de schoolgenees-

kunde. Het Besluit betreffende de organisatie varr school-
artsendiensten (lgqZ) en het Eerste Uitvoeringsbesluit
(ll+S) zijn na de bezetting ingetrokken; het op deze be-
sluiten gebaseerde subsidiebeleid is 

.echter 
gehandhaafd.

In de provincie Limburg gaarr de schoolartsendiensten voor.

het grootste deel uit van het particuliere initiatief, i.c.
de R.K. Vereniging rrHet Limburgse Groene Kruisr.



x-9

Fig. 10.4. SCHOOLGENEESKUNDIGE

AANTAL SCHOOLARTSEN

DIENSTEN VERDEELD NAAR AANTAL

PER D I ENST I 9 7'l (.1 nov, )

TOTAAL AANTAL D]ENSTEN I 152

ïoTAAL AANTAL SCHoOLARTSEN : L'lC

315

de G. G. en rG. D.
kleuters.

6789
AANÏAL SCH@LARÍSEN PER OIENST

'rDe schoolartsen van
voor zuigelingen en

Amsterdam zijn ook werkzaam op c.b.,s

N.I. P. G. .TNO
6121 A

1- A-tq7i
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MAA TSCHA PPEL I -r(E GEZ0IIDHEIDS ZORG

C . School-tan,lverzorqinq x-l 1
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10. MAATSC}TAPPEIT.ÏXE GEZONDHETDSZORG

O. Schooltandverzorging

Het initiatief tot de schooltandverzorgÍng is, in het alge-

meen gesProken, uitgegaan van de ziekenfondsen en de kruis-

verenigingen. De gemeentelijke activiteit beperkte zich tot

het beschikbaar stellen van lokaliteiten (de schoLen).

Naarmate de kosten toenamenr gingen de gemeenten over tot

het verlenen van financiële bijdragen.

Thans is de meest voorkomende organisatievorm voor de sChoo!-

tandverzorging de stichting. Vertegenuoordigers van de zie-

kenfondsen, de gemeentebesturen, de Nederlandsche Maatschap-

pij tot bevordering der Tandheelkunde, de schooLbesturen en

de oudercommissies pLegen in een dergeLiike stichting zit-

ting te hebben.

Slechts irn enkele steden behoort de schooltandverzorging

tot de taak van de gemeentelijke geneeskr.mdige dienst: in

Bussum, Dordrechtr I s-Hertogenbosch en Greningen'
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1o. uAlrscnappgtrJrn cEzolIDHErDszoRc

D. llaatselijke en provinciale kruisverenigingen X-13

Fig. 10.5. Plaatselijke en provinciale kruisvereni-
gingen 19/0 X-15

Fig. 10.6. Leden kruisverení,gingen in Í van het
aantaL huishoudens 1970 X-15

íríl;í07í
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MAATSCHA PPELÏJKE GEZONDHEIDSZORG

D. Pl,aatselijke en prgy1nc:lerle kruisverenigingen

Fr-u_r c_t_Í e--P.l a e!§s:J i.i k e kru i sv e r en i g in gen

Uitvoerend:

Vormend:

Uijkverpleging in engere zin, beschikbaar

stellen van verplegingsartikelen, geven van

hoogtezonbehandeling, gezinsverzorging, uit-
oefeiren van de kraamzorg, exploiteren vaÍr

consultatiebureaus voor zuigelingen en

kleuters, en andere activiteiten.

Geven van cursussen, houden van lezingen
en vertonen van films op sociaal-hygiënisch
gebied.

veren].grngen.

plaatselijke

Func tie provinciale kruisverenigingen
Coördinerend: Band tussen de plaatselijke

Adviserend: Voorlichting en hulp aan de

verenigingen.

Toeziend: Toezicht op beleid plaatselijke verenigingen
krachtens art. 21 van de Rijksregeling sub..

siCievoorvaarden preventieve gezond.heidszcrg.

Representatief: Vertegenwoordigen van d,e plaatselijke ver-
enigingen in provinciale .rganen.

Uitvoerend: Uitoefenen van preventieve gezondheidszorg

door middel van provinciale crganen voor

specifieke terreinen. Deze organen exploi-
teren districtsconsultatiebweaus, waarva:r

de staf bestaat uit districtsartsen en

-verpleegsters (Uijv" bij de kinderhygiën:).
Er bestaan drie verschillende vormen van

organisatie voor deze provinciale organen,

nI.: öf een commj.ssie, uitgaande van één

provinciale kruisv."eniging, ö.f een fed.era-
tieve corunissie, uitgaande van meer kruis.-
verenigingen. öf (en dat is een nieuwe ont-
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íitteti.ng) de provinciale kruisverenigingen
richten tezanen een sociaal-medische dienst
(S}ÍD) op, meestal voor het temein van r€va-
lidatie, zorg voor chronÍsch zieken, bejaar-
denzorg, e.d.. Er zijn echter ook speeifieke
tereinen, waar de d.istrictsverpleegsters,
die in di.enst zijn van de provinciale kruis-
verenigingen, hun directieven op het betrok-
ken specifieke terrein direct van de cen-

trale organisatie op dat gebied ontvangeh.

Zo worden de distrÍctsverpLeegsters voor ,le
kankerbestrijding rechtstreeks gelnstrueerd
door de Landelijke Organisatie Kanlerbe-
strijding.

Geven van cursussen aan de bevolking, op-
leiden van wijkverpleegsters en leidster-
docenten, bijschoJ.en vaÍt verschj.Ilende ca-
tegorieën verpl ege.nden.
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Fig. 10. 5 PLAATSELIJKE EN PROVINCIALE KRUISVERENIGINGEN,
I januari 1970

aantal
plaat sel.
vet.

totaal aantal
leden plaatsel.
ve renigingen

aantal
provinciale
ver.

GROENE KRUIS

Ii,IT.GELE KRUIS

ORANJE.GROENE KRUIS

968

623

96

l. ó58. ó5ó

?15,497

355.145

It

9*)

ro'r*)

TOTAAL t,ó87 z. ?69.298 30

*niet in Groningen en Lirnburg #niet in Noord-Brabant

N. I. P, G. -TNO

N. I. P. G. -TNO

Fig. 10.6 LEDEN KRUISVERENIGINGEN per I januari t9?0,
in % van het totale aantal Irlederlandse huishoudens en
alleenstaanden (3, 9 miljoen)

2o/o c

wit-
kruis

6tzz^

1- tl-1971

6t234



I

I x-re

| ,o. MAATscHAppELr.rKE cEzoNDHETDszoRc

E. Extramurale instellingen en d

heids zorg. trlberculosebestr i.i ding. rheumabestÍ ij ding. epileP-

siebestriiding. e.d.

P.M.
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Fig. 1O.7. B.G.D. ren en aangesLoten ondernemingea

en verzorgde verknerners 1920 X_23

Fig. 1O.8. Geregistreerde en niet-geregistreerde
fuII-time bedrijfsartsen in 102 erkende
diensten 1920 X_23
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F.

Sedert 1928, toen de eerste hedrijfsgeneeskuntlige dienst

tor stand rwan (ui.1 Philips), heeft een aantal diensten op

vrijuillige basis zj.ch langzaan ma.rr zeker uitgebreid.
Daarnaast zi.jrr echter na 1959 een aantal dimsten op grond

van een nettelijke verplichting oPsiericht. Deze diensten

berusten op de líet oP de Bedrijfsgeneeskunde van 19-2-1959i

hrt Besluit eisen bedrijfsgeneeskundige diensten van 2O-7-

t96l ; het Besluit aanvijzing ondernemingen bedrijfsge.nees-

krrnCige diensten van 2O-7-1961 .

Bij de Uet van 19-2-1959 is in de @ en

Ín de §tril14éqqrs're! (r gr +) een nieuue paragraaf (2a) inge-

voegd, de , die handelt over

r-aatregelen met betrekking tot Preventieve gezondheidszorg

in fabrieken en werkplaatsen.

In deze líet en de daarbij behorenCe invoefingsbesluiten
zijn <Ie volgende bepalingen omtrent bedri.ifsgeneeskwtdige

diensten opgenonen:

Verplichting voor bedrijven, die meer dan 750 arbeiders in
<lienst hebben, om hetzij aIIeen, hetzij tezamen met anCere

berlrijven een bectrijfsgeneeskundige dienst in te stellen
of zich bij een reeds bestaanCe dienst aan te sluiten (Uet

art. 8a, 1 en 3 en Besluit aanwrjzi.ng).

Verplichting t«rt instelling van een bedrijfsgeneeskr,rndige

dienst voor bedrijven, rraarin het nerk meer dan normale

risicor s voor de gezondheirl met zich meebrengt (pigment-

fabrieken, \íaar loorlhcrrCenCe Pigrmenten vorden bereid en

loodaccumtrlatorenfabrreken) ; de grootte van het bedrijf
doet hier niet ter zale (Vet art. 8b, 1 en Besluit aan-

vijzing art. 1, 3).

Verplichting tot het instellen van een bedrijfsgeneeshun-

dige dienst karr ook, ongeacht het aantal arbeiders, vorde:n
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opgelegd aan fabrieken en lrerkPlaatsen, !/aarin zich bijzon-
der.e gevaren voor de gezondheid vooracen (Uijv. rad,ioacti-
viteÍt).

De bevoegdhejd hiertoe berust bij het districtshoofd van

de Arbeidsinspectie, onder vcortraarde, dat eerst het CoI-

lege van Bijstand en Advies voor de Bedrijfsgeneeskr.mde .(zÍe
pag. V-41 ) is getroord (Wet art. 8b, 2) 

"

Erkennj.nS van de dienst geschieCt door de Minister van So-

ciale Zaken en Volksgezondheid, die eerst advies inwint van

het College van Bijstand en Advies voor de tsedrij.fsgenees-

kr.rnde (wet art. 8a, 2 en 8e, 5).

Algemene taakomschrijvinE

De bedrijfsgeneeskr:ndige dienst bevordert, in verband met

de arbeid en het arbeidsmilieu in de ondernening(en)r uaar-

aan hij is verborrden, de maatregelen, die een doeltreffende
preventieve gezondheidszorg in d.ie ondernenning(en) verzeke-

ren (t{et art. 8c, 1).

Dienovereenkomstiq omvat deze taak: (vet art. 8c, 1 )

onderzoek bij het in
I

a. Het verrichten vaJl geneeskrrnrJig

dienst tred.en van d.e arbeider.

b,

do

Het verrichten van perio,liek onderzoek van arbeiders,

<iie in ver'ban.l met Ce uitoefening van hun verkzaamhede:n

aan bijzonder gevaar voor htxr gezondheid blootstaan.

I{et vemichten van onderzoek anders «lan onCer a en b

bedoeld.

Het doen varr aarlbevelingen tot het voorkomen van beroeps-

ziekten.

€r Het meer.rerken aan het bestrijden van ongevallen.

f . Het meer.rerken aan revalidatie in het bedrijf.

go Het meewerken aan het rleren en bestrijden van schadelijke
irrvloeden, vaaraan rle arbeider in verband net zijn arbeid

kan zijn bJ.ootgesteld, zoals scharJ.elijke dampen, gassen,

stof of scha'ielijke str'ali.Írg€no
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h. Het horxlen van toezicht op Ce omstandigheden, rlaaron<Jer

de arbeid vordt verricht, zoals temperatuur, vochtigheid,
luchtbewegingr stof, verlichting, Iawaai en zindelijkheid.

i. Het houden van toezicht op schadelijke invloeden, rlie

de arbeider door de aard van zijn arbeid, zijn verktij-
d.en, z.ijn arbei,lsmilieu of het arbeidstempo kan onder-

vinden, zoals invlor:den tengevolge van ploegenarbeid,

stukwerk of het automatiseren van het productieproces.

j. Het meewerken aan het bevorderen van goede arbeidsver-
hourlingen 1n de onderrreming.

k. Het houden van een bedrijfsgeneesktmdig spreekuur.

1. IIet verlenen van eerste hulp bij ongevallen of ziekte,
het doen van. aanbevelingen tot het organiseren van de

E.H.B.O. en tot het plaatsen van het hieraan te verbin-
den personeel, alsmede het opleiden en het instrueren
van dit personeel.

mo Het meeverken aan het vemichten van arbeitlsanalyse.

nr Het meewerken aan het bestrijden van zÍekteverzviÍt.

o. H€t optreden als medisch adviseur van sociale fondsen

en instellingen.

p. Het doen van andere aanbevelingen en het verichten van

andere werkzaamheden, die het gestelde doel dienen.

Erkerming van de dierrst vorcl,t verleend, indien de bedrijfs-
geneeskr:ndige dienst de onder a, b, ,1, cr fr gr h, i, k en

I genoemde werkzaamheden volgens het oordeeL van de Minis-
ter doeltreffend uitvoert cf uit za1 voeren; m.a.u. dèze

r.rerkzaanlheden zijn wèl , Ce onder cr jr m, rr, o en p genoemde

werkzaarnheden zijn nièt. verplicht (I{et art, Bc, 2).

Belangri.ik:;te eisen, waaraan een erkenite bedrijfsgeneeskun-
rlige dienst heef t te voLdoen:

Aan het hoof,l van een Cergelijke dienst behoor't een bedrijfs-
arts te staarx (Besluit eisen art. 1).

Aan een bedrijfsgeneeskr.mCige dienst dient een zodanig gg-
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tal bedrijfsartsen te zi.jn verbonden, dat zij hun taak naar
behoren kunnen uitoefenen (idem art. 6).

De aanstelling van een bedrijfsarts behoeft de voorafgaande

goedkeuring van het College van Bijstand en Advies voor de

Bedrijfsgeneeskunde (idem art. 2).

De

a.

goedkeuring wordt verleend:

Aan de arts, die naar het oordeel van het Col-1ege een

voldoende theoretische bedrijfsgeneeskundige opleiding
heeft genoten en voorts vofdoende praktische ervarÍng
in de bedrijfsgeneeskunde heeft opgedaan (idem art. 3a).

Aan de arts, die op 1 september 1962 tenminste drie ja-
ren in een bedrijfsgeneeskundige dienst r.rerkzaam is ge-

veest en die gedurende di.e periode de r.rerkzaamheden

heeft verricht, die een.bedrijfsarts krachtens de r.ret

heeft te verrichten (idem art. 3).

Bovendien kan het College in bijzondere gevallen goed-

keuring verlenen aan de aanstelling als bedrijfsarts
van geneeskundigen, die niet voldoen aan de onder a en

b gestelde voonraarden, maar ten aanzien van vie vo1-
doende waarborgen aanwezig zíjn, dat zij geschikt zijn
om de functie van bedrijfsarts uit te oefenen (i-aem

art.4).

een half miljoen werknemers verzorgen
Deze werknemers vormen 44% varl de 1,1

die ultimo 1 968 raerkzaam waren in indus-

b.

Bedrijfsartsen oefenen hr.rn taak uit met behoud van hun

medische zelfstandj.gheid en cnafhanketijkheid (iOem art. B).

Een eventueel geschil tussen bedrijfsarts en r*erkgever kan

voor advies worden voorgelegd aan het ColLege van Bijstand
en Advies voor. d.e Bedrijfsgeneeskunde (idem art. 9).

Huidige situatie (ultimo 19TO)

Er zijn thans 1 02

die tezamen bijna
( zie f ignrur 10.7 ) .

miljoen werknemers

erkende bedri jfsgeneeskundige diensten

r-11-197Í
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triële ondernemingen (exclusief zuivelindustrie en bouwbe-

drijf) met een personeelsbezetting van meer dan 1O perso-
nen.

Bij bovengenoemde erkende diensten zijn 166 artsen full-
time en 33 artsen part-time als bedrijfsarts werkzaam.

Daarnaast zijn nog 21 2 nedici als bedrijfsarts werkzaam

in niet-erkende diensten, zoals die van de p.T.T. en van
de N.S., de Rijksgeneeskr.mdige Dienst en andere. In totaal
is van 411 artsen aan het College van Bijstand en Advies
bekend dat zij als bedrijfsarts werkzaam zijn (zie figruur
10.8 ).

.1..:

t-1r - Í97r
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Fig. IO. 7. AANTAL ERKENDE BEDRIJFSGENEESKUNDIGE DIENSTEN,
DE DAARBIJ AANGESLOTEN ONDERNEMINGEN EN DE DOOR
DEZE DIENSTEN VERZORGDE I,VERKNEMERS ULTIMO I97O

N. P. G. .TNO
6tz+e

N. P. G. . TNOI.

aantal B. G. D. ten
a anta I
onde r-
nemingen

aantal
werk-
neme rs

enkel-
voudig

geza-
menlijk totaal

INGEVOLGE DE VEILIG-
HEIDSWET Or. STUWA-
DOORSWET ERKENDE
B. G. DIENSTEN

INGEVOLGE HET MIJN.
REGLEMENT ERKENDE
B. G. DIENSTEN

VRIJI'i/ILLIG BIJ BOVEN.
STAANDE B.G.DIENSTEN
AANGESLOTEN ONDER.
NEMINGEN

297.520

26.560

163. I60

487.240

rig. 10.8 AANTAL GEREGISTREERDE EN NIET-GEREGISTREERDE
T.ULL.TIME BEDRIJFSARTSEN IN IO2 ERKENDE DIENSTEN.
1970

aantal
bedrijfsa rt sen

INGESCHREVEN IN REGISTER
TAK ARBEIDS- EN BEDRIJFS.
GENEESKUNDE

NIET INGESCHREVEN
t66

I l0

TOTAAL
z?6

1- 8-1973

6L25^
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G. Inïte11i+gen voor GegonCheidsvoorlichting en -opvoeding

Nederlandse_ltu :Lght :Ltrq voor Gezondhe idsvoorL icht inq en -op-
voedinq

DoeIstelling:
Het verlenen van desl:undige bijstand aan de organisaties,
instellingen en verenigingen, die op het gebi.ed van gezond-

heidsvoorlichting en -opvoeding werkzaan zijn.

I{erkwij ze:

a. lÍet bevorderen en vemichten van studie op het gebied
van de gezondheidsvoorlichting en -opvoeding.

b. Het geven van advies en hulp aan organisaties, instel-
lingen en verenigingen, die op het terrein van de ge-
zondheidsvoorlichting en -opvoeding werkzaam zijn.

c. Het r:prichte-n en rn stand houden van een adviesbureau.

d. Het bieden van gelegenhei,i tot overleg en samenwerking

tussen organisaties, instellingen en verenigingen, die
zich op het gebied van gezondheidsvoorlichting en -op-
voerli-ng bewegen.

Staf van het bureau:
directeur (psychoLoog)

sociaal-psycholoog

soeiologre

docusrentalist

secretaresse

Voorlichtingsbrreau voor de VoeCinq

Voor'1 icht in gsCoeI st. e11 irrg :

Bevor,j.ering van gezonde en economische voeding van de Iíe-
derland-qe bevolking

Irlerkwij ze:
(adervoorlichting als zwaartepunt

AIIe metlrcden en technieken"
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Stafopbouw:

Med'icus, voed.ingsd.eskundigen, sociaal-psycholoog, deskun-
digen op gebied. van audio-visuele hulpmidttielen en van di-
dactiek.

Stichtine ltveiëne

Doelstelling:
Het bevord.eren van persoonlijke hygiëne en van cle hygiëne
van klecting, woning, werkruimte en nilieu.

I{erkrij ze:

De vroegere benad.ering d..m.v. groeps- en nassavoorlichting
met nadruk op platen, affiches, brochures, enz. is verraten.

[hans wordt geverkt aan enkele agogisehe projekten, ge-
rieht op GVo in het basisond.erwijs, op voorlichting van ad.o-
lescenten, en op voorlichting van het publíek over nilieu-
besche:ming.

Stafopbouw:

Directrice, sociaal-psyeholoog en ped.agoog.

Het Ivoren Kruis
Ned.erland.se Vereniging voor Mond.- en Tandhygiëne.

DoelsteJ.ling:

Bevord.eren van mond.- en tandhygiëne.

Ïíerkwi j ze :

"trl1erIei manieren van voorl-ichting. rnd.iviclueel, groepsge-
wijze, maar vooral massa-voorlichting. Fold.ers, brochures,
boekjes, platen, d.iars, fiIms, filmstrips, enz.

Stafopbouv:

Directeur, mondhygiëniste, voorlicht er, 2 administratieve
krachten.

Veiliehe id.s inst ituut
Afcleling VfP (veiligheici in de privésfeer)

Doelstelling van VIp:
Bevord'ering van cle veiligheitt in en om d.e woning, op scholen
en speelplaatsen, recreatieterreinen, etc. met nadruk op on-
gevallenpreventie (clus niet in het verkeer).

l - 8- 1973
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hlerkvi i ze:

Het r*erk is nog rn ontwikkeling.
streven is: vocrl-ichting voornamerijk ind.irect nlo Eràrr or-
ganisaties en media ,lie zerf vcorlichting geven, claarnaast
opzetten van cursu-ssen of nedewerking van bestaande cur-
su.sssrlo verder a,arrmaar van materÍaaI dat gebruikt kan r,ror-
den bij de c..l,rsussen en ,le voorlichting.sbijeenkomsten.
Tensi-otte medeverking aan expcsities, uitle-ning van expo-
sitiemateriaal, en dienstverlening aan publiek d.oor ver-
strekken van informatie op dit terrein op verzoek.

Stafopb<.rirw:

''! sociaal-psychologe fulI-tine, 1 sociaal-psychologe part-
ti!n--, 2 part-time werkstudenten. Diensten van ,ie andere
afderirrg vari het v'r.1 i.h.b. van de documentatie (h.t.s"-
niveau).

rle Kankerbestri'idinq ílOf)

DoelsteIling:
Preventie, behandeling en nazorg van kanker, de organisa.-
tie van ce gezondheidszorg en sociare geneeskundige voor-
zieningen rret betrekking tot kanker en het origaan met kan.

kerLrj.:.ers en huÍr fanilie.

líerkvij ze:

Directr: en irrdirecte voorrichti.ng, brochures, voordrachtr:rr,
speciale cursussen, stages, rlemonstraties en excr,rrsies.

voorrichtingscentrun vocr ou,lers en 0pvoeders van de sti,:h-
tinE Ki.nrlerverzorgirrg en Oudervoorlichtlng (tr. en O" )

DoelsteIIing:
Vcer'lichting geven over de verzorging en opvoerling van
kinderen om een evenwichtige groei naar volwassenheir:l te
bevord,ereno

WerkwÍj ze:

Irrdividrrele vcorlichting (lerrares.sen K. eu O.), groeps-
vooz'Irchting, massavor:rlichting. Uitgebreide bibliotheek,

isatie
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t,nfr'nnstpr 1 ingsrateri aar, voo!1r-ichtÍngsnna.teriaar, tijd-
schrift.
voorrichting over hygiëne, kin,rer:verzorging, opvoedkr.mde,
lictramelijke en geesterijke groei, speJ-, handenarbeid.,
cr.;ativiteit, errz.

Stafc'pbouv:

De directie vor,it wetenschappelijk bijgestaan coor een so-
ciologe en een agoge.

Er zi jn .t hoofCen van rlienst:
i ' Hoofc van 5 regionale ceÍrtra, van vaaruit de verschiL-' 

le-nde a.;ltiviteiten il den lande wor,.len uitgevoerd. !Íen
wi1 z:iu:h in de toekonst niet alreen van K. en o.-sters
beii,'-nerr brj de voorlichting, maar van iecere ,leskund.ige

die plaatse3_ijk bereid is (pe,Jagogen e:rz.).

2. Hoo-fd, van de programmerÍng en de metho,fiek.
Deze dienst beschikt over:
een specialist in spel e.n speelgce,:I
een specialist in creaï.iviteit
ee, specialist in biblictheek cver kinderopvoe,iing
een specialist in docrmentatie.

3. Hoofd van Technische Diens*., voor tle technische kant
van tent,Jonstellingen, e"d.

Veilig Verkeer ]ÍeCerl.,:u:,1

Dceistelling:
VeiligheiC in het verkeer bevord.err:n en het ged.rag in het.
verteer be ïri.vlos.len,

!íerkvi j ze:

Massa err gr(.)eFsvrror'lichting (schoren en poritie). Met arle
mogelijke metho.-ten en technieken. praten, boekjes, folder.s,
d-i.ae .s, filnstrips, nagm.etische tror,J,en, pers, radio en ter.e-
visie" verzcrgen ook enkere tijdschriften ()ver verkeer
tijv. t'ller^s en Verk+.:errr.

Stafr'rpbouw v?r. Vei1ig Verkeer Nederlan<l:
Centraal bureau met 5 afdelingen:
juri.li sch. advi-;ei.ir voc,r exteine betrekingen, deskur-rdigca
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op het gebied.van ondervijs en opvoeding, apdiovisuele
meCia, atrtorijopJ.eiding en vrachtwageninstnrctie, voorlich-
ting op Hoger Middelbaar m Lager Landboun Onderuijs1 pro-
paganda, pers, radio en televisie.
Totaal 100 medeuerkers. Daarnaast nog 550 afdeLingen door
het hele }anril.
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1 O. }íAATSCHAPPETIJXE GEZONDHEIDSZORG

H. Het Nederlandsche RooCe Kruis

Dpe-1.-slgl}ing (Besluit Rode Kruis van 3O-11-1955 en Statuten)
Zc*teJ- in oorl,tgs- afs in vredestijd hulp te verlenen aaír

gewonrien, zieken en anderszins hulpbehoevend.en, zonder on-
c1-erschei,l van ras, godsdienst o-f maatschapperijke welstarrd
(Statut"rn ar.t. 3).

Taken (Besluit art, 4 en Statuten art. 4)
a. Bij optreCen van de krijgsmacht of een deel ervan (mo-

bilisatie inbegrepen) frufp te verlenen aan gerlond,e en

zieke militairen, onder leiding van de militair-genees-
kundige diensten.

b. In geval van een gewapend conflict, vaarbij het Konink-
rijk is betrokken, een organisatie in werking te hebben,
die aan kri.jgsgevangenen en andere zich in de macht van
een vÍjandelijke mogendheid bevinden<l.e personen zendin-
gen tot hulpverlening kan doen toekoilerro

c. Een informatiebureau irr verking te hebben.

De vervulling van deze taken Cient te geschiederr nret in-
achtneming van de beparingen van d.e verdragen van Genèveo

Het eerste Verdrag van Genève $Ae+) betreft de strijd te:

land; het tveede (teff ) ,Je strijC ter zee en het ,l.erde

(lgZg) de behayrdeling van k::ijgs,gevangr-nen. HeL vierde
(ll+l) heeft betrekking op d.e bescherming van burgers in
corlogstijri"

Tevr:ns heeft het Rode Kruis tot taalc orn (eesluit art.4
en Statuten art. 4):
a. Bij oor,log, rarnpen en andere bijeondere gebeurtenisserr

hulp te verlenen aan gewon,len en zieken onder rfe bur-
gerbevolking.

b. Vo,:r' zov?r norlig trulp te verlenen aan and.erszi.ns hulp
behoevenden onrler de burgerbevolking.



x-?2_

Ook kan het Rode Kruis hulp verlenen bij bijzondere gebeur-

tenissen in het buitenland. Na de laatste oorJ-og is het zgm.

welfare-werk (bezigheidstherapie) aoor het Rode Kruis tot
ontr*ikkeling gebracht.

Samenstefling Hoofdbestuur (Besluit Rode Kruis art. 18)

De Voorzitter (tevens Voorzitter varr iret Dagelijks Bestuur)

De Eerste Ondervoorzitter (tevens 1id Dagelijks Bestuur)

De Inspecteur van de Militair-GeneeskundÍge Dienst in de

-functie van Tweede Ondervoorzitter ( tevens 1id Dage-

lijks Bestuur)

De Chef Geneeskundige Dienst Zeemacht (tevens lid Dagelijks

Bestuur )

Een afgevaardigde van de Orde van Mal-ta ( tevens 1id Dagelijks

Bestuur )

Een afgevaardigde van de Joharueiter Orde in Nederland (te-
vens 1id Dagelijks Bestuur)

Zeven 1eden, benoemd op voordracht van de Algemene Verga-

dering (tevens Iid Dagelijks Bestuur)

De Kringcommissarissen

Een vertegenwoordi-ger van het Surinaamse Rode Kruis

Een vertegenr*oordiger van de Afdeling Curagao

Een Opper- of Hoofdofficier van de Generale Staf

Een rechtskundig vertegenwoordiger van de Minister van Defensie

Een vertegenwoordiger van de Minister van Volksgezondheid en

Milieuhygiëne ( tevens adviserend lid van het Dagelijks

Bestuur )

Een vertegenwoordiger van de Minister van Binnenlandse Zaken

Een vertegenwoordiger van de Minister van Cultuur, Recreatie

en Maatschappelijk Werk

De Voorzitter van de Centrale Medische Bloedtransfusie Com-

missie
De Voorzitter van de Konirrklijke Nationale Bond voor Redding-

r/ezen en Eerste Hulp bij Ongelukken frHet Oranje Kruisfr

De Voorzitter van de Koninklijke Nederfandse Vereniging Eerste

Hulp bij Ongelukken

De Voorzitter van de Katholieke Nationale Bond voor E.H.8.0.

' 1-11 -197r
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Het land. is verdeeld in 1 1 kringen.
kring staat een Kringcommissaris.

Aan het hoofd. van el-ke

De plaatsel-ijke afdelineen zijn autonoom. Per 1-1-1963 Ue-

d.roeg hun aantal l+l+8.

Het totale aantaL led.en bedroeg per 1-1-19632 7\5.OOO.

'!,{qrkza-a^nhed.en op med.i s c}r -geb:LqX:

De bl-oedtrgns.fusiejligrst ( 1926)

De Centrale Med.ische Bl-oed.transfusies6ÍrÍmissis te Amsterclam

geeft leid.ing aan d.e plaatselijke afd.elingen, d.ie een eigen
bl-oed.tra^nsfus i eclienst bez itt en . Belangri j k wet ensehappel-i j k
werk word.t ged.aan in het Centraal Laboratorir:m van d.e

Bloedtransfusied.ienst van het Nederlanilsche Roode l(ruis te
Amsterd.a,m, dat wordt beheerci door een Stichting, waarin het
Rode l{ruis sarnenwerkt met het Rijk en d.e Geneente Universi-
teit van Amsterd.a^n.

De hoogvliesinstanties (f q:O)

De Centrale Comissie voor d.e Hoornvliesinstanties geeft
leid,ing aan d.e l-ocale hoornvl-iesinstanties in respectieve-
l-ijk Amsterd.e.m. Arnhem, Leid.en, Rotterd.a^n en Utrecht, in
welke plaatsen transplanterend.e oogartsen gevestigcl zijn.

De beent_ransplaptatiedienst ( 1 951 )

Deze d.ienst houcit zieh bezig met het aanmaken en clistribu-
eren van beentransplantaten. Het centraal_ apparaat van de

dienst, d.e bevroren-been-central-e, is gevestigd. in het ge-
meentelijk slachthuis van Amsterd.a,m. AIs materiaal_ word.t

geconserveerd kalfsbot gebruikt. Ook vord.en proeven met ge-
conserveerile menselijke botten genomen.

i-t3-r97 1
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De tromtro-sed.ienst (tg>Z)

Er zijn 6 Rode f,ruis-trombosediensten, nl. in Den Haag,

Haarlem, Nijnegen, LeÍden, Deventer en Drachteno Deze staaÍl

onder J.eiding van de CentraLe Commissie voor de Trombose-

dienst.

Een speciaal opgeleide verpleegster bezoekt thuisliggende
trombosepatienten, van wie zij bloed afïreemt. Het hierop
volgend laboratoriumonderzoek verschaft de arts de gegevens

voor de therapie.

Bode Xruis-ziekenhuizen

Hoewel. het inrichten van ziekenhrrizen principieel niet tot
de taak van het Rode [ruis behoort, exploiteert het toch

enkele ziekenhuizen om op het gebied van het ziekmhuis-
uezen bij te blijven, hetgeen uiteraard noodzakelijk is om

in geval van oorlog of calamiteit noodziekenhuizen te tnrrr-

nen inrichten.

De ziekenhuizen bevÍnden zich in Den llaag (t925), Beverwijk

ltlzl) en zieríkzee (r957).
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11. VRIJ GE1IESTIGDF GEZO}IDHEIDSDESruI{DIGEN

A. De Huisarts.--

Van de 4500 huisartsen ít 1967 varen er 1400 (ttf) apotheek-

houdend"

Van een ont,rrikkeling in de richting van groepsprakti.jken

of van praktijkuitoefening in gezondheidscentra is in feite
nog weinig te bemerken. Dit in tegenstelling tot Engeland,

waar deze ontwikkeling door de overheid bevorderd en finan-
cieel aaÍrtrekkel.ijk gemaakt wordt.

Groepsprakti iken

Groepspraktijken zijn gekenmerkt door:
gezamenlijk gebouw

tr,ree of meer huisartsen, samenwerkend met wÍjkverpleeg-
ster(s), maatschappeli;k r.rerkster(s), vroedvrouv(en),
fysiotherapeut(en) in teamverband

gezamenlíjke administratieve en technische outillage
regeling voor de verdeling van baten en lasten.

In begin 19'70 waren 4 groepspraktijken bekend, nI. in StoI.-
wijk, Den Haag, I{oensbroek en Rhenen. Daarna zijn er nog 2

bijgekomen, t"v. in Nocrdwijk en Middelburgo

Gezondheidscentra

Gezondheidscentra zijn gebou-\./en waarin huisartsen, kruis-
verenigingen en gemeenten gecoördineerde extraÍnurale ge-

zondheiC.:zorg bieden, Eén der huisartsen fr.lngeert mees+-al.

als coörCinator van de verschi.lLende curatieve, prerrentie:ve,

verpleegkrrndige Eïr pàràrÍr€dische disci.p1J-nes.

Dergelijke centra bestonden in 1970 in Dronten, Lelystad,
Ommoord (notteraam) en 0vervecht (Utrecfrt). In Rhenen gaert

de groepspraktijk in de richting van het gezondheidscentru'n.
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12. INT,RA},fl.IRALE \'OCRZÍENINGEN

A. Ziekenhuizen

B. Psychiatrische inrichtingen

Q. Zwakzínnigeninrichtíngen

D. Verpieegtehuizen

E. fnrichtingen voor zintuiglijk

F. Medische kindertehuizen
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12" INTRA},ÍURALE'VOORZIENINGEN

A. Ziekenhuizen

Fig. 12.1o Ziekeqhuisbedden in vij.f 1íest-Europese

landen eind 1968

Fig. 12.?-. Aantal ziekenhuizen en aantal bedden

in Ne0erland 1 956-1969

Fig. 1?.3. Aantal ziekenhuiEen en aantal bedden

in 1968 naar aarc van de Ínrichting XII-6

xïï-3

xïr-5

xïr-5

' ! 
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12. INTRAMTRALE VOORZIENÏNGEIV

A. Ziekenhuizen

Historische ontr.rikkel ing

De oorsprong van onze ziekenhuizen is te vinden in de 'l 3e

eeuw, in de vorm van aan kloosters verbonden gasthuizen,

dÍe dienden als tijdeli3ke verblijfpLaats voor doortrek-
kende reizigers, meestal pelgrims. AI vrij gaur* werden deze

gasthuizen ook beschikbaar gesteld voor zieken. Voor be-
paalde ziekten ontstonden a.fzonderlijke inrichtingen, zoals
pesthuizen, Ieprozerieën en dolhuizen.

0p den duur gingen veel geestelijke orden zich de verple-
ging van zieken tot taak stellen en groeiden de eenvoudige
gasthuizen soms uit tot grote ziekeninrichtingen,

Later in de middeleeuwen begon zich een secularisatieproces
te ontwikkelen. Naast Ce kloosterorden gingen ook ridder-
lijke en burgerlijke orden zich atur de ziekenverpleging
vijden, terwijl in een later stadium ook de stadsbestureri
allerlei gestichten in het leven riepen,

De Re.formatie verhaastte het proces v.uo verwereldtijking.
Zo werden ín 1577 bij besl-uit van de staten van Horrand en

Zee1anrl aIle geestelijke goederen, r,raaronder de kloostersi,
aan de sted.en afgestaan. Mede door' <leze ontwik&eling zalte
het peil van de ziekenverpleging. Het zou lang duu'en voor
de lijn ldeer oplJaarts gingo

l,Ias in ons land in de 19e eeur,r het verplegingspeil aanvan-

kelijk nog steeds laag, langzamerhand brak, zcals elders,
een andere mentaliteit <1oor, Het particulier initiatj-ef
ging hierbij voor.

Ín 1826 werd in Breda ríeer een Rooms-Katholiek hospitaal
gevestigd (ae nog resterende Rooms-Katholieke ziekenhuizern

waren in de F'ranse tijd geseculariseerd).

In Utrecht opende men in 1844 het eerste Diaconessenhuj.s.
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Tegen het einde van de 19e eeuw brak ook in de door de over-

heid beheerde ziekenhuizen een nieuwe geest baan, o.a. door

het werk van vrouuen a1s Jeltje de Bosch Kemper en Anna

Reynvaan en de Geneesheer-Directeur van het Ansterdamse Bui-

tengasthuis, Dr. J. van Deventer Szn.

In de 20e eeur.r hee.ft het ziekenhuis zich ontlrikkeld tot het

medisch-specialistisch centrum bii uitstek, vaar de zieke

een maximale kans op genezing heeft. 0pneming in een zie-

kenhuis, in het verleden een zaak van armenzotg, is thans

een louter geneeskundige aangelegenheid geworden.

ook de poliklinieken zijn sterk van karakter veranderd. Had-

den zij aanvankelijk slechts tot doel de behandel-ing van 1o-

pende, armlastige patienten, in een later stadiun boden Zij
uitsluitend consultatieve hu1p. De tegenr+roordÍge polikliniekt

r.raar niet alleen consultatieve hulp wordt verleend, maar

waar ook de nodige specialistische handelingen worden ver-

richt, vervult de functie van schakel tussen maatschappij en

ziekenhuis. (fn a:.t verband moet opgemerkt worden dat men in
de ziekenhuisr,rereld poliktinieken €.d. voorzieningen voor

niet opgenomen patienten rfextramuraalrr noemt en dat men de

term "intramuraalrr reserveert voor aI wat Voor OPgenomen Pa-

tienten bestemd is. )

1-11- 1g7l
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Èig. 12.1. AANTAL zIEKENHUISBEDDEN IN NEDERLAND EN oMRINGENDE

WESTEUROPESE LANDEN

per 1 00. 000 inwoners, 1 968
(inclusief psychiatrische ÍnrÍchtingen en sanatoriaJ

NEDERLAND I 70]

tsELGIE I 7 69

FRANKRIJK I 107'I

B.R. DUITSLAND I II02

VER. KONINKRIJK I 9IZ

N. I . P. G. -TNO

N.I,P.G.-TNO

1- 8-1973

6126 A

Fie. 12.2. ZIEKENHUIZEN EN ZI EKENHUI SBEDDEN:. IN NEDERLAND

1956-1969

ZIEKENHUIZEN
300

BEDDEN
Í00 000

90000

00 000

t"''""'J'

BEDDEN
220 60 000

50000

19 56 1 '62

"lnclusief wiegen voor gezonde zulgelÍngen, exclusief bedden Ín
psychlatrlsche lnrichtingen

ZIEKENHUIZEN

70

6127ts
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Fig. 12.3. ZIEKENHUIZEN EN ZIEKENHUISBEDDEN NAAR AARD

VAN DE INRICHTING 1968

ZIEKENHUIZEN

NAAR

Z IEKE NHU ISBEDDE N

NAAR

AARD BEHEER AARD BEHEER

RUK 29oto

*inclusief wiegen
exclusief bedden

gezonde zuigeLingen,
in psychiatris che inrichtingen.

GEE N
GOOSDIENST

40.r oto

GEEN

GOOSOIENST

36 a olo

PARTI-
CUTIER

Bg.2 oro

PARTI-
CUTIEF

Baoto

ROOIIS-KATH

43 5o,o
ROOMS-KATH

38.6 orc

N. I. P. G. . TNO

1-1t -t971

6128 r\
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12. INTRA}.TURALE VOORZIENINGEN

B. Psychiatrische inrichtingen

Ofschoon psychiatrische ÍnrÍchtingen in de regel ingesteld
zijn door particuliere organisaties zijn er enkele gemeen-

E, die zelf een psychiatrische inrichting exploiteren,
nI. Franeker, teiden (Enaegeest/\toorgeest in Oegstgeest)

en Rotteraam (tret Deltaziekenhuis in Poortugaal).

De taak van het provinciaal bestuur ten aanzien van psychi-
atrische patienten is gebaseerd op art. 11 van de Krankzin-
nigenwet (t88+), luidende:

rrVoor zoover niet op andere wijze in de behoe-fte aan ge-

stichten tot opneming van de in eenige provincie wonende

of verblijvende krankzinnigen wordt voorzien, zorgt het
bestuur der provincie, hetzij afzonderlijk, hetzij in ver-
eeniging met de besturen van andere provinciën, voor de

oprichting en instandhoudÍng van gestichten voldoende aan

de door deze wet gestelde eisen.r'
Alleen de provincie Noord-HoLland houdt zelf twee psychia-

trische inrichtingen in stand, t.ld.:

het Provinciaal Ziekenhuis te Santpoort

het Provinciaal Ziekenhuis Duinenbosch te Bakkum.

Het Rijk houdt tvee psychiatrische inrichtingen in stand,
t.w. in Grave en in Eindhoven. Daarnaast functioneert de

Jelgersmakliniek te Oegstgeest als universiteitskliniek.

Er waren ín 1970 3 gemeentelijke, 2 provinciale en 3 rijks-
inrichting€D, De overige 44 psychiatrische inrichtingen
zi jn van particuliere aard, t.r*. 'lB r.k. , 13 p.c. , 1 joods

en 12 geen godsdienst. Het totaal aantal bedden bedraagt

ruím 27.000.

Ín 1971 waren er in totaal 57 psychiatrische inrichtingen
erkend door het Ministerie van Sociale Zaken en Volksge-
zondheid krachtens de Ziekenfondswet en/ot de A.W.B.Z.

1- 11- 1971
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12. INTRAI"IURALE VOORZIENINGEN

C. Zwakzinnigeninrichtingen

In 1971 traren 126 zvakzinnigeninrichtingen erkend door
het Ministerie van sociale Zaken en vorksgezondheid krach-
tens de Z.F.W. en,/of de A.W.B.Z.

l-tt-1971
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12. INTNAMURALE VOORZIENINGEN
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12. Ï}ITRAMIJBALE VOOBZIBIINGE{

D. Verpleectehuizen

Ín '197'l !Ía,ren 261 verpleegtehuizen erkencl door het Minis-
terie van sociale zaken en volksgezoncl.heicl kraehtens cle

7,.F,W. en/ of A.I{.8.2.

Een (wa,arschijnlijk veel groter) aantar verpleegtehuizen
is niet erkend.. Opnane hierin rías voor eigen rekening of
op kosten van de Algemene Bijstanclswet. sintls oktober 19?1

is het echter ond.er bepaalcle voorwaard.en uogelijk dat ook
de kosten van opname in een niet erkend verpleegtehuis ctoor
d.e A.ï{.8.2, vergoed worden.

Í-8-t973
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12. INTRAI{URALE VOORZIENINGEN

E. Inrichtingen voor zintuigelijk gehandicapten

zoars brinden en srechtzienden, dovpn en slechthorenden

Í.n 1971 varen i3 inrichtingen erkend door het MinÍster.ie
van sociale Zaken en volksgezondheid krachtens de A.Id.B.Z.
Hiervan waren er 6 inrichtingen voor brinden en slecht-
zienden en 7 voor doven en slechthotrenden,

1-tt-197t
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12. INTRA},ÍURALE VOORZIENINGEN

F. Medische kindertehuizen

In 1971 varen 14 medische kindertehuizen erkend krachtens
de A.!J.B.Z.
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