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Afdeling huisartsgeneeskunde

Julius centrum, UMC Utrecht1
Voor bijeenkomst mogelijk relevante 

relaties met bedrijven1

¶Sponsoring of onderzoeksgeld
2

¶Honorarium of andere (financiële) vergoeding
3

¶Aandeelhouder
4

¶Andere relatie, namelijk é
5

- KWF kankerbestrijding 2

- ZonMW 2

- Danone Ecosysteme 2

- Cancer Research UK 3

- Zorginstituut NL2



De rol van de huisarts bij

/ƘŀǊƭŜǎ IŜƭǎǇŜǊΣ ƘƻƻŦŘƻƴŘŜǊȊƻŜƪŜǊ Ψprimary care oncologyΩ
UMC Utrecht



Komt op voor mensen met en na kanker.

Afdeling huisartsgeneeskunde

Julius centrum voor gezondheidswetenschappen en eerstelijnszorg

Centrum voor onderzoek en onderwijs van het UMC Utrecht

- Oncologie

- Hart Vaat ziekten

- Infectieziekten

- Methodologie

- Patiënt veiligheid 

Intensieve samenwerking met ñkliniekò en zorgverleners in de regio 

Rol van de huisarts in de kankerzorg: Bij diagnostiek, behandeling en nazorg
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De rol van de huisarts bij



òMeer betrekking van eerstelijnszorg bij follow-up na 

diagnose kanker, is aangewezen.ò
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De rol van de huisarts bij kanker
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Ψ±ƻƻǊƪŜǳǊŜƴ Ŝƴ ŜǊǾŀǊƛƴƎŜƴΩ

Momenteel richt de huisarts zich, indien betrokken,  vooral op 
informeren en geruststellen. 

Andere aspecten van besluitvorming komen nauwelijks aan de orde.



In de spreekkamer

Kleine toename van het aantal bezoeken aan de huisarts. 
NIVEL zorgregistraties eerste lijn, 02-11-2017
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In de spreekkamer

VdLinden, et al Tweede Nationale Studie naar ziekten en verrichtingen in de huisartspraktijk. NIVEL/RIVM, 2004.

50% van de 50+ers kent huisarts al >20 jaar
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Leeftijd in NL

19902000201020202030 Absolute incidentie van kanker (alle tumoren) in NL 

En mensen met kanker leven langer, dus prevalentie: 

Bron: CBS en IKNL
Leeftijd ->

70% van de mensen met kanker 
heeft een co-morbiditeit 

waarmee rekening gehouden 
dient te worden

Daarnaast is de huisarts vaak 
ook de zorgverlener van 

gezin / partner



òMeer betrekking van eerstelijnszorg na diagnose kanker 

is aangewezen.ò
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Lƴ нлннΧ

ΧƳŜŜǊ ǇǊƻŀŎǘƛŜǾŜ ŀǘǘƛǘǳŘŜ
ΧƻƴŘŜǊǎǘŜǳƴƛƴƎ ōƛƧ ƎŜŘŜŜƭŘŜ ōŜǎƭǳƛǘǾƻǊƳƛƴƎ en zelfmanagement
ΧŎƻƴǘƛƴǳƠǘŜƛǘ Ǿŀƴ ƘǳƛǎŀǊǘǎŜƴȊƻǊƎ
Χgestructureerde begeleidende en ondersteunende rol huisarts

Rol van de huisarts

Bron: NHG standpunt oncologische zorg in de huisartsenpraktijk. 2014
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