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Biologische monitoring van chroom in de urine bij
blootstelling aan wateroplosbare verbindingen van
zeswaardig chroom blijkt op grond van de bestaan-
de literatuur een nuttig instrument ter bewaking
van de gezondheid van gedxponeerde werknemers.
Verschillende biologische limieten voor chroom in
de urine zijn voorgesteld in de literatuur. Het is de
yraag of dergelijke limieten ook gehanteerd mogen

bij blootstelling aan slecht-oplosbare
(Yl)-verbindingen, omdat de toxicokine-

tiek mogelijk verschilt van die van de oplosbare
verbindingen. Onderzoek, dat momenteel in ons
laboratorium wordt verricht, moet uitwijzen of
biologische monitoring van chroom in de urine in
principe mogelijk is bij blootstelling aan slecht-
oplosbare chromaten.
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lnleiding

Chromieterts (vnl' FeO . CrrO3) is de belangrijkste bron
voor de commercidle produktie van metallisch chroom en
natriumchromaat (Na2CrOa). Laatstgenoemde stof dient
als uitgangsprodukt voor de vervaardiging van kaliumbi-
chromaat (KrCrrOr), chroomzuur (CrO3 . HrO) en chroom-

^houdende pigmenten zoals zinkgeel (ZnCrOa), chromaat-

leel t pUCtOr"l, chromaatrooO pUC.Oo. fUO), chroomoxi-
de-groen (Cr2O3) en Guignet's groen (CrrO3. 2H2O).
Metallisch chroom wordt verkregen uit CrrO, door reductie
met silicium bij hoge temperatuur. Via elektrolyse kan
eveneens metallisch chroom worden verkregen, maar door
de ermee gepaard gaande kosten blijft dit proces beperkt tot
de galvanisering, waarbij een dunne chroomlaag op materi-
alen wordt aangebracht ter verfraaiing en ter bescherming
tegen corrosie. Bij het looien van leerworden chroomaluin, Expositieniveau

van het toegepaste lasproces, eveneens plaats bij lassers.
Metselaars vormen een groep die is blootgesteld aan
chroom dat zich in cement bevindt in hoeveelheden van
enige tientallen milligrammen per kilogram. Deze hoeveel-
heden zijn evenwel voldoende om een der oorzaken te zijn
van contacteczeem, dat frequent bij metselaars en stuka-
doors wordt geconstateerd.

Toxicologie

Uit zowel experimentele als arbeidsgeneeskundige studies
(Tandon e. a. 797 8, Korallus e. a. 1974) blijkt dat de toxiciteit
van zeswaardig chroom vele malen groter is dan van de
driewaardige vorm. Naar alle waarschijnlijkheid is dit het
gevolg van het feit dat Cr(III), in tegenstelling tot Cr(VI);
zeer moeilijk biologische membranen kan passeren. Cr(IID
heeft namelijk het vermogen om sterk aan eiwitten te binden
en macromoleculaire complexen te vormen met moleculen
carboxyl-, die amino- en ketogroepen bevatten (Mertz
1969).
Vanwege zijn relatief hoge toxiciteit staat het zeswaardige
ion het meest in de belangstelling bij bedrijfstoxicologisch
en -hygienisch onderzoek van chroom. Cr(VI) is een sterke
oxidator en heeft daardoor een sterk irriterende werking op
de huid en slij mvliezen. Dit manifesteert zich in de vorm van
chroomulcera op de handen en perforaties van het neussep-
tum, zelfs bij werkers die slechts 2 weken zijn blootgesteld
aan verbindingen van zeswaardig chroom.
Tabel I vat een aantal effecten samen die zich soms al na
twee weke n manife steren. Verrewe g het belangrijkste loka-
le effect van chroom is het vermogen contacteczeem te
veroorzaken. Chroom en nikkel staan in Nederland zeer

Tabel 1. Het optreden van zich vroegtiidig manifesterende effecten
bjj e4positie aan hexavalent chroom. Gegevens ziin ontleend aan
NIOSH-rapport over Cr(Vl) van 1975

Aard effect

bichromaat en chroom(III)-sulfaat gebruikt.
Uit het voorgaande blijkt, dat werknemers die in hunberoep
worden blootgesteld aan chroom en zijn verbindingen
hoofdzakelijk zijn aan te treffen in de chromaatproduktie en
verwerking, de galvanotechniek, de pigmentindustrie en in
leerlooierije n. Blootstelling aan chroo m vindt, aftrankelijk

0-1pgCr/m3

>3 Pq Crlm3

>3 pg Crim3

geen nadelige effecten gerapporteerd

irritatie neusmucosa in 507o van de
onderzochte popu latie (mogelilk beinvloed
door inf luenza epidemie)

ulceraties van de huid en littekens hiervan
afkomstig

bij 62% van onderzochte galvanisatiewerkers
ulceraties of perforaties van het neusseptum

neusbloedingen, ontsteking mucosa,
perforaties neusse.ptu m, chronische
astmatische bronchitis, conjunctivitis

1 Dit artikel is geschreven in het kader van het project 'Ontwikkeling
Methoden Biologische Monitoring,' gesubsidieerd doorhet Ministerie van
Sociale Zaken
2 Farmacoloog, Medisch-Biologisch Laboratorium TNO Rijswijk, sectie
bedrijfstoxicologie
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hoog op de lijst van de twintig voornaamste contactallerge-
nen (Malten 1980). Een ander lokaal effect is het aanrichten
van longbeschadiging, met verminderde functie van de long
als resultaat (Bovet e.a. 1977). Naast de lokale effecten van
Cr(VI) heeft dit element systematische effecten die zich bij
beroepsmatig blootgestelden manifesteren als hepatitis
(Pascale e.a. 1952), gastroenterocolitis (Wohlenberg en
Lenhard 1970) en verminderde nierfrrnctie (Franchini e.a.
1978).
Het grootste gevaar van zeswaardig chroom schuilt in de
carcinogene werking van de matig tot slecht oplosbare
verbindingen. Calcium-, lood- en strontiumchromaat, als-
mede het residu van het alkalisch roostproces bij de chro-
maatbereiding, zljn carcinogeen bij proefdieren (NIOSH
1975),Llonard en Lauwerys 1980). Bovendien suggereren
tenminste twee epidemiologische studies dat zinkchromaat
carcinogeen is voor de mens (Dalager e.a. 1980, Davies
1980).
Voor de blootstelling aan zowel oplosbare als onoplosbare
chromaten en chroomzuur bedraagt de Nederlandse MAC-
waarde 50 pg Crlm3, voor metallisch chroom en oplosbare
zouten 500 pg Cr/m3 en dit zijn tijdgewogen gemiddelden
over een werkperiode van 8 uur. Deze limieten worden door
de Nationale MAC-Commissie momenteel nader bezien.
In 1975 deed de NIOSH op grond van zeer uitvoerige litera-
tuurstudies, waarin ook de carcinogene effecten van
chroom werdenbetrokken, een aanbeveling om de T.L.V.
van carcinogene en mogelijk carcinogene chroom(Vl)ver-
bindingen te stellen op 1 pg Crlm3 (ceiling) en die van niet-
carcinogene op 25 pg Crlm3 (8-uurs tijdgewogen gemiddel-
de) met een ceilingwaarde van 50 pg Crlm3. De laatste
categorie omvat CrO, en mono- en bichromaten van
H, Li, K, Na, NH4, Rb en Cs, terwijl de categorie van
carcinogene en mogelijk carcinogene stoffen voorlopig alle
andere verbindingen van zeswaardig chroom omvat.

Toxicokinetiek

Bij beroepsmatige blootstelling aan chroomvelbindinge n is

inhalatie de belangrijkste route waarlangs chroom in het
lichaam wordt opgenomen. Het maagdarmkanaal en de
huid spelen een ondergeschikte rol als porte d'entr6e voor
chroom en hierop zal danook niet nader worden ingegaan.
De chemische vorm waarin chroom wordt toegediend, of
waaraan blootstelling plaatsvindt, is een voorname factor
bij het toxicokinetisch gedrag van het element. Dit bfijkt uit
dierexperimenteel onderzoek (vnl. in ratten en cavia's),
waarbij diverse chroomverbindingen intratracheaal zijn
toegediend. Visek e n medewerkers ( I 95 3) vonden bij ratten
dat 7 dagen na toediening van CrCl3 slechts 5%i was geresor-

beerd van de hoeveelheid Cr (III) die zich in de longen
bevond. Hierbij werd gecorrigeerd voor de mucociliaire
klaring. De geringe mobiliteit van Cr (III) werd bevestigd in
uitvoeriger experimenten van Baetjer en medewerkers
(1959). Zij toonden aan dat circa 70Vo van de intratracheaal
aan cavia's toegediende hoeveelheid CrCl3 na 10 minuten
nog in de longen aanwezig was, terwiil op dat tijdstip minder
dan in totaal5To kon worden teruggevonden in bloed, urine,
lever, milt en nieren. Tien minuten na toediening van
Na2CrOa werd nog slechts l4Vovande dosis aangetroffen in
de longen en uit het totaal gehalte van chroom in bloed,
urine en organenbleekdatreeds naeen zo korte tijd 25Vovan
de in de longen gebrachte dosis was geresoibeerd. Bichro-

maat gedroeg zichidentiek. Zowelvoor Cr (III) als Cr (VI)
gold dat de belangrijkste route van eliminatie via de urine
verloopt.
Ook wanneer ratten inhalatoir werden blootgesteld aan de

minder goed oplosbare verbinding ZnCrOa (99Vo van de

deeltjes <5 pm), bleek dat de stof snel in het bloed werd
opgenomen en dat het bloed door de nier zeer snel van
chroom werd geklaard, waarna het chroom werd uitge-
scheiden in de urine (Langird e.a. 1978). Na herhaalde
blootstelling trad accumulatie op van chroom in het bloed,
mogelijk als gevolg van verminderde terugresorptie in de
nier door beschadiging van de tubuli.
Al-shamma en medewerkers (1979) vingen de tijdens MIG-
lassen vrijgekomen lasrookdeeltjes af op een filter. Na
activering door bestraling met neutronen en het suspende-
ren van de radioactieve deeltjes in fysiologische zoutoplos-
sing, werd het materiaal intratracheaal bij cavia's toege-

diend. Het grootste gedeelte van het in de lasrookdeeltjes
aanwezige chroom (alsmede cobalt en ijzer) werd reeds

binnen 3 dagen na toediening via de faeces geelimineerd.
Deze resultaten benadrukken de grote invloed die de fysi-
sche vorm van deeltjes heeft op de depositie en de daaraan-
gekoppelde kinetiek in het lichaam. Blijkbaar hadden de

[""?j:.;:t*t3X,[1,Y-',S;ffi Ll3iih"ffi ii?;""".b
alveoli niet bereikten en via de mucociliaire escalator en het
maagdarmkanaal uit het lichaam werden geelimineerd.

Hexavalent chroom: biologische monitoring en limiet

Gezien het feit dat uit de long geresorbeerd Cr (VI) voorna-
melijk via urine uit het lichaam wordt geelimineerd mag men
veronderstellen dat biologische monitoring van blootge-
stelde werknemers via het meten van chroom in de urine in
principe mogelijk moet zijn. Daar komt als voordeel bij dat
chroom als metaal relatief gemakkelijk is te meten, omdat
geen rekening hoeft te worden gehouden met metabolieten.
De meest uitgesproken detoxificatie van chroom is immers
de reductie van het hexavalent ion in het lichaam tot de

driewaardige vorm ten koste van gemakkelijk oxideerbare
biologische stoffen als melkzuur, thiolen en hemoglobine.
Voor een uitvoerige discussie over biologische monitoring
wordt de lezer verwezen naar een artikel van Zielhuis
I lY',L\I. o
Studies met aan Cr(VI) blootgestelde werknemers, die in
het navolgende worden besproken, staven de veronderstel-
ling uit het dierexperimenteel onderzoek, dat biologische
monitoring van chroom in de urine in principe mogelijk is'
Tandon en medewerkers (1977) verrichtten een onderzoek
naar de uitscheiding van chroom in de urine van galvanisa-
tie- en pigmentwerkers (Tabel 2). Chroomconcentraties
de omgevingslucht werden niet gemeten, maar deze
zodanig hoogdat het merendeel vande galvanisatiewerkers
klachten hadden als hoesten en moeilijkheden met ademha-
len. Zowel galvanisatie- als pigmentwerkers hadden last
vanjeuk of indigestie.
Borghetti en medewerkers (1977) onderzochten werkers in
galvaniseringsbedrijven en constateerden dat de concen-
tratie van chroom in de urine (CrU), gecorrigeerd voor
creatinine-uitscheiding, aan het eind van de werkdag steeds

hoger was dan in het begin ervan. Voor de gehele werkweek
gold dat CrU aan het einde van de week hoger was dan in het
begin van de week. Tevens bleek dat bepaalde werkzaam-
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heden en de daarmee gepaard gaande expositie kunnen
leiden tot relatief hoge chroomconcentraties in de urine.
Polijsters hadden hogere concentraties dan werkers in de
montage en in de 'verchroomafdeling'. De laagste concen-
traties werden gemeten bij het dienstverlenend personeel
maar de gemiddelde waarde bij deze groep was toch noghet
vijfvoudige van de CrU van de controlegroep (Tabel 2).
Tenslotte bleek uit deze studie dat de klaring van chroom
door de nier toenam met toenemende expositieduur uitge-
drukt als jaren beroepsuitoefening. De auteurs concluderen
dan ook dat de toename van CrU overde werkdag indicatief
is voor de mate van expositie en dat klaring van chroom
door de nier een goede maat is voor de lichaamsbelasting.

Tola en medewerkers (1977) constateerden dat de toename
van chroomconcentratie in de urine van lassers (ACrU :
conc. avondurine - conc. ochtendurine) zeer goed corre-
leerde met de daggemiddelde expositie aan wateroplosbaar
chroom in lasdampen (CrL, deeltjesgrootte onbekend).
Zij vonden het volgende verband: ACrU (p.g/g creat.) :
-3,10 + 201,6 CrL (mg/m3) met een correlatiecoefficient
(Pearson) van 0,95 voor het traject 0-0,5 mg CrL. Hieruit
valt af te leiden dat blootstelling aan een over de dag gemid-

jelde concentratie van 50 pglgaanhexavalent chroom zal
fGsulteren in een toenamevan de uitscheiding van chroom

over de werkdag ter grootte van 7 pg/g creatinine.
De concentratie chroom in de urine aan het eind van de
werkdag als gevolg van deze blootstelling bedroeg onge-
veer 38 pg/gcreatinine (Tabel 2). Tussende blootstellingaan
driewaardig chroom gedurende de werkdag en de uitschei-
ding in de urine bestond geen correlatie. De concentratie
van chroom in het bloed van 6 onderzochle lassers was op

de 3 onderzochte tijdstippen hoger dan de controlewaarde
van 5 pg/l bloed.
Gylseth en medewerkers (1977) vergeleken bij lassers van
chroom-gelegeerd staal de blootstelling aan chroom (totaal
chroom in de lucht, daggemiddelde waarde; grootte deeltjes
onbekend) en de concentratie in de urine onmiddellijk na
beEindigen van het werk. Zij vonden m.b.v. regressiebere-
keningen dat blootstelling aan 50 pg Crlm3 (8-uurs tijdgewo-
gen gemiddelde) resulteerde in waarden varierend van 40
tot 50 pg Crll avondurine.
Guillemin en Berode (1978) onderzochten de mate van
expositie aan chroom bij twee verschillende verchroom-
processen. Vergeleken werden het proces waarbij materia-
len voorzien worden van eendun chroomlaagje terverfraai-
ing (glans) en dat, waarbij een dikke chroomlaag wordt
aangebracht ter verbetering van de eigenschappen van het
materiaal (hardheid). Het gemiddelde expositieniveau was
bij het' harden' hoger dat bij het' glanzen'. De chroomcon-
centraties in de urine vanblootgestelde werknemers waren
dienovereenkomstig (Tabel 2).
Mutti en medewerkers (1979) deden een onderzoek naar de
relatie tussen blootstelling aan chroom in lasrook (deeltjes-
grootte niet bekend) en de excretie van chroom in de urine.
Zij toonden aan dat oplettendheid moet worden betracht bij
de afleiding van biologische normen uit regressiediagram-
men waarin expositie en excretie tegen elkaar zijnuitgezet.
Zowel de helling als de abcis van de regressielijn bleken te
worden beinvloed door de lichaamsbelasting met chroom.
Dit heeft tot gevolg dat lassers die gedurende langere tljd
blootgesteld zijn geweest, een hogere basale excretie heb-
ben dan niet tevoren aan chroom blootgestelde lassers.
Uitgaande van de eerstgenoemde groep kwamen deze au-

Tabel 2. Chroom in urine bii beroepsmatig blootgestelden in diverse bedrijlstakken

type werk

BM chroom in urine" EMb,C Auteurs, jaar

en landexpositiegroepd,e cont16legroepd'c

verchromen
pigmentbereiding

204-440 W/(12)
10'l -738 p.g/l (10)

0-78 pg/l (1 6) N.V
N.V

Tandon e.a.
(1977),lndia

galvaniseren

O ','.1'*',:"g: anodes
- verchromen
- diensten

1em.20,7 pg/g creat. (44)
spreiding 2,6-115,7 pg/g creat.
37 ,2 + 27 ,4 pg/g creat. (1 2)
16,3 + 8,9 pg/g creat. (14)
16,5 + 6,1 pg/gcreat. (12)
5,4 + 3,7 pg/g creat. ( 4)

1,0 + 0,3 pg/g creat. (45) 4,47 mgCrtm3 Borghetti e.a.
(1977),ltaliei

lassen aan
Cr-Ni staal

ACrU= 7pglgcreat.
CrU : 38 p.g/g creat.
(berekende waarden)

N.V 50 pr,g Crlm3
(theoretische

waarde)

Tolae.a. (1977),
Finland

lassen aan chroom
gelegeerd staal

CrU = 40-50 p.9/l
(berekende waarde)

4,8-15,4 p4ll(7) 50 pg Crlmg
(theoretisch) (1

Gylseth e.a.
977), NooMegen

verchromen - hard

- glanzend

18 + 1 5,6 pg/g creat. (21 )

5,3 + 3,2 p.g/g creat. (13)

17,5 + 13,2
pg Crlm3

2,4 + 1,2 y.g
Crlmg

(centrum
werkruimten)

Guillemin en Berode
(1e78),

Zwitserland

N.V

lassen met elek-
trodes met hoog
chroomgehalte

ACrU = 2 pg/g creat. (lage lichaamsbelasting)
CrU : 8 pg/g creat. (lage lichaamsbelasting)
{CrU = 7 pglgclreal. (hoge lichaamsbelasting)
CrU : 17 pg/gcreat. (hoge lichaamsbelasting)

25 pg Crlm3
(theoretisch)

Mutti e.a.
(1979),ltalie

a BM: Biologische monitoring b EM: Environmental monitoring c NV: Nietverricht
d Getallen tussen haakjes geven het aantalondezochte werkers weer.
e CrU: Concentratie chroomin de urine na afloop van werkperiode ('avondurine').
ACrU: Toename concentratie chroom in de urine over werkperiode van 8 uur (c6nc. Cr in avondurine - conc. Cr in ochtendurine)
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teurs voor kortdurende blootstelling op een biologische
limiet voor chroom in de avo ndurine v an 17 y"gl g creatinine,
corresponderend met de 8-uurs tijdgewogen gemiddelde
concentratie van25 pg Crlm3 lucht (de door de NIOSH in
1975 aanbevolen limiet voor niet-carcinogene Cr(VI)-ver-
bindingen). Uitgaande van niet eerder blootgestelde lassers

correspondeert een concentratie van 8 p,g Crlg creatinine
met de door de NIOSH aanbevolen limiet voor chroom in de

lucht.

Discussie

Uit het voorgaande blijkt dat, na inhalatie van wateroplos-
baar (meestal hexavalent) chroom in de lucht, de chroomge-
haltes in de urine van gedxponeerden een afspiegeling ge-

ven van de voorafgaande blootstelling. De beste indicatie
van de blootstelling wordt verkregen door de toename van
de chroomconcentratie in de urine gedurende de dagelijkse
werkperiode (avond-ochtend, ACrU) gecorrigeerd voor
creatinine, te meten. De chroomconcentratie in de urine
verzameld onmiddellijk na afloop van de werkdag (CrU),
gecorrigeerd voor creatinine, is een minder goede index.
Beide indices worden beinvloed door de lichaamsbelasting
van een werknemermet chroom, opgebouwd als gevolgvan
herhaalde expositie. Als veilige biologische norm bij kort-
durende expositie van werknemers aan hexavalent chroom
kan, op grond van de studie van Mutti en medewerkers
(1979) bij lassers met een lage lichaamsbelasting met
chroom, een waarde van 8 pg/g creatinine in urine Yerza-

meld na beeindiging van het werk worden gehanteerd. De-
zelfde auteurs beschouwen eelrecente expositie als veilig,
wanneer er geen significante toename is in chroomconcen-
tratie in de urine tijdens de werkdag en wanneer de li-
chaamsbelasting van chroom (waarvoor de klaring van
chroom een maat is) niet significant toeneemt als gevolg van
dezelfde expositie. Hieraan werd voldaan wanneer het
blootstellingsniveau de waarde van 50 pg Crlm3 niet te

boven ging.
Expositie aan driewaardig chroom kan op deze manier niet
worden gemeten, maar deze vorm is vanuit industrieel-
toxicologisch standpunt bezien minder belanCrdk.
De vraag blijft of slecht-oplosbare verbindingen van zes-

waardig chroom, zoals zink-, lood- en strontiumchromaat
(zie Tabel 3) na inhalatie aanleiding geven tot verhoogde
uitscheiding van chroom in de urine, waardoor ze tevens
mogelijkheid bieden tot biologische monitoring van chroom
in de urine. Uit het reeds geciteerde werk van Lang[rd en
medewerkers (1978) blijkt dat, na inhalatie van het slecht
oplosbare zinkchromaat, de concentraties van chroom in
bloed en urine van de rat zeer snel stijgen. Voor zover onze

Tabel 3. Oplosbaarheid in watervan enkele chromaten (mg/l)

NarCrOo

CaCr0o
ZnCoo
SrCrOo

BaCrOo

Pbcro4

81 x 104

16 x 104

610
230
8,5

0,058

kennis reikt, is het niet bekend ofeen dergelijk.ne[e opraO
me van zinkchromaat in het bloed ook plaatsvindt bij de

mens. Omdat de slecht oplosbare chromaten vaak als stof-
nevels in de omgevingslucht op de arbeidsplek aanwezig
zullen zijn, speelt de deeltjesgrootte eenbelangrijke rol. De

fractie ingeademde stof, die door mucociliaire bewegingen
wordt geklaard, heeft een korte verblijftijd in de hogere

ademhalingswegen en verlaat naingestie viahet maagdarm-
kanaal het lichaam. Bij overbelasting of remming van de

mucociliaire escalator kan evenwel een significante exposi-
tie van de luchtwegen plaatsvinden. Dat het juist de slecht-
oplosbare chromaten zijn, die carcinogeen zljn voor mens

of dier, kan mogelijk verklaard worden op grond van hun
kinetiek in het lichaam. Waarschijnlijk heeft de respirabele
fractie van deze chromaten een dermate lange verblijftijd in
de longen dat accumulatie optreedt en carcinogene effekten
tot expressie kunnen komen.
In ons laboratorium hebben we recentelijk een aanvang

fl :#?*"il1":"*,*:T.1"#;il;:1.?lflT',J:]r'ffiX;b
betreft oplosbaarheid in water. Het onderzoek moet uitwij-
zen of met de genoemde biologische monitoring van hexa-
valent chroom ook de monitoring van slecht oplosbare
verbindingen in principe mogelijk is.

Dankwoord

De auteur dankt zijn collega's voor hun kritische inbreng bij de voorberei-
ding van dit artikel

Summary

Feasibility of biological monitoring of hexavalent chromium in the urine of
occupationally exposed persons; an evaluation

Biological monitoring is a useful tool in the health protection of workers
exposed to water-soluble chromium (VI) compounds. Biological limits
corresponding with TLV limits of chromium have been proposed in the
literature. It is questionable whetherthese limits may be applied to exposu-
re to water-insoluble chromium (VI) compounds, in view of the possibility
that their toxicokinetic properties differ from those ofthe soluble com-
pounds. Current investigations within our laboratory should reveal whe-
ther biological monitoring of urinary chromium after exposure to water-
insoluble chromates is feasible.
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e Provinciale Raad in beeld

Drs. J r, dr. G. Schrijvers2, drs. Chr. Willemse3

In dit artikel de activiteiten en de
RadenvoordeVolks-

- het uitbrengen van adviezen,

- het samenwerken met andere Provinciale Raden.

Om vast te stellen in welke mate de PRV's hun aandacht
verdelen over de drie eerstgenoemde taken, hebben wij
deze eerst operationeel gedefinieerd en wel als volgl: stimu'
leren belreft het nemen van initiatieven voor nieuwe ont-
wikkelingen, c. q. nieuwe voorzienin gen; c o o r di ne r e n stel-
den we gelijk aan het tot stand brengen of participeren in een

organisatie of overlegstructuur; adviseren werd ten behoe-
ve van het onderzoek omschreven als het doen van aanbe-

werkwijze vande
gezondheid (PRV) aan eind van dejaren zeven-
tig ln beeld te brengen. wordt gedaan aan
hand Yan het 'Provincie en Pro-
vinciale Raad voor de V, : een paar
apart', uitgebracht door het
huiswetenschappen van de
Utrecht.a

voor Zieken-
Faculteit te

De gegevens voor het onderzoek verzameld velingen aan een instantie op grond van een (,

zoeks)rapport. In de PRV-jaarverslagen worden de ::i;Iouit jaarverslagen van de Raden de periode
1976 - 1978 en uit begrotingsstukken teiten beschreven per commissie en werkgroep van de

Raad. Hierop aansluitend hebben wij deze commissies en

werkgroepen gerubriceerd naar de drie hierboven geopera-

tionaliseerde taakgebieden. Nu waren er bij tien van de elf
PRV's tezamen in 1978 87 commissies en werkgroepen
werkzaam, ofwel zo'n negen per Raad5. Het aantalper PRV
varieerde van drie in Utrecht tot 15 in Zeeland.
Tweederde van deze commissies en werkgroepen hield zich

ta's van Provinciebesturen uit 197 9. T er
hierop werden interviews afgenomen bij direc-
teuren-arts van tien Provinciale
hoofden van afdelingen voor de

Raden en tien

van Provinciale Grffies. Concepten van het
zoeksverslag werden daarna besproken in het
telijk interprovinciaal overleg volksgezondheid en
in het overleg van directeuren'arts van de PRV's.
De resultaten hiervan werden verwerkt, waarna de
definitieve versie van het rapport tot stand kwam.
De verantwoordelijkheid voor de gekozen onder'
zoeksmethode en de verwerking van de resultaten
berust uiteraard bij de onderzoekers. Voor een
preciese beoordeling hiervan en van de hierna ver-
melde tekst zij verwezen naar de desbetreffende
gedeelten van het onderzoeksverslag.

met adviseren, een zesde met codrdineren en nog eens

zesde met stimuleren. Uiteraard betekenen deze getal-

tijdsbesteding van de PRV's6.
Op van de omschrijving van de commissies in de

is ook nagegaan op welke terreinen van de
de PRV's zich vooral bewegen. De com-

MISSlES uitspringen zljndie voor ziekenhuis-
(9 x: in negen van de tien onderzochte pro-

vincies),
vervoer

gezondheids zorg (6 x ) en ambulance-
4 X ). de werkgroepen komt die voor onder-

zoek het meest voor, Voor ""0"{biikin-terreinen ontwikkelings stoornis sen

T. Soc. Geneesk. 59(1981) deren'tot'GVO' minder vaak commissies en werk-
groepen
naar het

voor, Voor hiervan verwijzen wij
Verdelen we de activiteiten

Activiteiten van de Raden naar taak en naar werkterrein in
de gezondheidszorg, dan is volgende op te merken.

Volgens artikel4T vande Gezondheidswet zijnde viertaken
van de Provinciale Raden:

- het stimuleren van de gezondheidszorg binnen de provin-
cie,

- het bevorderen van de coordinatie binnen hun gebied,

Het intramurale advieswerk veruit de meeste aan-

dacht van commissies en . Stimulering en

cocirdinatie vindt vooral plaats ten vande nuldelijn
waaronder begrepen het en het preven-
tief bevolkingsonderzoek.

I Socioloog, wetenschappelijk medewerker, Instituut voor Ziekenhuis-
wetenschappen, Rijksuniversiteit Utrecht

2 Econoom, wetenschappelijk medewerker, Instituut voor Ziekenhuis-
wetenschappen, Rijksuniversiteit Utrecht

3 Psychologe. projectmedewerkster, Instituut voor Ziekenhuisweten-
schappen, Rijksuniversiteit Utrecht

Het onderzoeksverslag 1S als rapport gepubliceerd in
regio Dit rapport IS een verslag van een veldonderzoek
werkwijze en relaties van de provincie en de Provinciale voor de
Volksgezondheid bij het maken van plannen voor de

door J

schappen. Het rapport is te bestellen bij het Instituut voor
tenschappen (kostprijs / 20,-).
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