
zo denkt 67% van de jonge artsen
(0-5 jaar werkervaring) dat het
gebrek aan ervaring hen hindert
bij het spreken met de patiënt
over diens spirituele noden. 

Maar niet alleen de leeftijd speelt
mee. Heel wat contextuele factoren
kunnen een gesprek over spiritualiteit
in de weg staan dan wel vlot laten 
verlopen. Volgens 72% van alle 
ondervraagden is tijdsgebrek de
belangrijkste barrière. Op twee en drie
volgen een gebrek aan opleiding

(53%) en aan ervaring (47%). De
top drie van de faciliterende factoren
bestaat uit een goede vertrouwens-
band met de patiënt (94%), kennis
van diens persoonlijke voorgeschie-
denis (89%) en inzicht in zijn of haar
familiale situatie (89%).

Richtlijn geen luxe
De resultaten van het praktijkluik

van Dr. Smeets’ masterproef bevesti-
gen de conclusies van haar litera-
tuurstudie grotendeels: daaruit komen
onder andere tijds-
gebrek, een tekort
aan ervaring en scho-
ling, het tijdstip en
de omstandigheden van het gesprek,
taalproblemen, etc. als faciliterende
en bevorderlijke factoren naar voren. 

Opvallend is dat hoewel een meer-
derheid van beide partijen vindt dat
spirituele zorg deel uitmaakt van de
patiëntenzorg, onzekerheid een

M eer dan de helft van de
huisartsen (54%) ziet
een spirituele rol voor

zichzelf weggelegd, zo blijkt uit de
enquête die Dr. Liesbeth Smeets
voerde voor haar masterproef Spi-
ritualiteit voor en door de huisarts.
Toch vindt slechts 35% van de
ondervraagden dat hij of zij vol-
doende tegemoet komt aan de
spirituele noden van de patiënt.
De leeftijd van de respondent
speelt hier een belangrijke rol: 
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iets acuter is. Meer dan de helft
van de reumatologen werkt in
Franstalig België niettegen-
staande er meer patiënten in
Vlaanderen zijn.”

Onbekend is 
onbemind?

“Misschien is het een goed
idee de studenten geneeskunde
tijdens hun opleiding nog op een
meer uitdrukkelijke manier met
reumatologie in contact te bren-
gen. Tijdens de stage jaren is het bij-
voorbeeld voor de hand liggend dat
studenten stage lopen op chirurgie,
op gynaecologie, op pediatrie, ter-
wijl ze niet systematisch op een

dienst reumatologie passeren”, zegt
De Clercq. Ook de contingentering
speelt volgens de KBVR-voorzitter
een rol. “Wie voor een opleiding
reumatologie kiest, doet eerst drie
jaar inwendige en maakt pas dan een

“E r zijn in België ongeveer
250 reumatologen met een
Riziv-nummer”, zegt voor-

zitter Dr. Luc De Clercq. “Als je ech-
ter alleen het aantal beschouwt met
een effectief klinische praktijk, zijn
er dat niet meer dan een 200”, bena-
drukt hij. “En dat aantal neemt jaar
na jaar af. Als je de leeftijdspira-
mide bekijkt, zijn er duidelijk meer
oudere dan jongere reumatologen.
De komende jaren zal een heel aan-
tal collega’s de pensioenleeftijd berei-
ken, meer dan er jonge collega’s
zullen bijkomen.” 

Gevolg is aldus Luc De Clercq een
nijpend tekort aan reumatologen,
“zeker in Vlaanderen, waar het tekort

Tekort aan reumatologen dreigt
Ons land kampt met een dreigend tekort 

aan reumatologen. Dat vingen we op in de 

wandelgangen van het jaarlijkse congres van

de Belgische Vereniging voor Reumatologie

(KBVR) vorige week in Antwerpen.

Spiritualiteit wint de laatste jaren aan belang in de medische wereld, niet
enkel bij de palliatieve zorgverstrekkers maar ook bij huisartsen. Dr. Liesbeth
Smeets onderzocht of patiënten een spirituele rol zien weggelegd voor hun
huisarts en of artsen vinden dat zij zo een rol op zich moeten nemen. Op beide
vragen luidde het antwoord ja.

Spirituele zorg als taak van de huisarts

definitieve keuze. Zo gebeurt
het dat studenten die de reu-
matologie aanvankelijk een
warm hart toedragen toch nog
voor een andere specialiteit
kiezen. Ik pleit er zeker niet voor
dat de reumatologie uit het
contingent inwendige ziekten
zou stappen maar misschien
moeten we zorgen voor een
meer evenredige verdeling
tussen de verschillende inter-
nistische specialiteiten.” 

Opwaardering
Of ook het verschil in inko-

men tussen verschillende spe-
cialismen een rol speelt? “De
voorbije jaren zijn er al heel wat
inspanningen gedaan om het

inkomen van de reumatoloog op
te waarderen”, zegt De Clercq.

“Maar het is juist dat de tweede
fase van de geplande opwaardering
om het beroep op het niveau te
brengen van de oncologie en de
endocrinologie, zeker nodig is voor
het voortbestaan van de reumato-

logie. Des te meer omdat onze pa -
tiënten complexe zorg vereisen, met
complexe farmacotherapie, een multi -
disciplinaire zorg ook, waarbij we
ook meer en meer aandacht hebben
voor registratie. De tweede fase van
de opwaardering was gepland maar
is er, omwille van besparingen, in het
voorbije jaar niet gekomen. En die
opwaardering zouden we toch graag
gerealiseerd zien.”

Is ook de vervrouwelijking van het
beroep een factor die meespeelt?
“Dat denk ik niet”, zegt De Clercq. De
man/vrouwratio onder de reuma-
tologen bedraagt momenteel onge-
veer 50/50, met weliswaar een ver-
schuiving naar meer vrouwelijke col-
lega’s, en een instroom die tegen-
woordig overwegend vrouwelijk is.
Als een aantal vrouwelijke collega’s
in de beginjaren van hun loopbaan
misschien iets minder klinisch actief
zijn, dan wordt dat naar mijn aan-
voelen na een aantal jaren meestal
gecorrigeerd”, besluit de KBVR-voor-
zitter. 

Heidi  Van de Keere
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Voor het praktische gedeelte van haar
masterproef verstuurde Dr. Smeets een
online enquête naar 782 Vlaamse artsen
en haio’s verbonden aan het ICHO om te
peilen naar hun opvatting over de rol
die zij spelen als spiritueel zorgverlener.
Een kwart van de aangeschreven artsen
vulde de enquête in. De kans is groot dat
vooral artsen met interesse in spiritualiteit
geneigd waren om de vragenlijst in te vul-
len. Daardoor zijn de resultaten niet
zomaar veralgemeenbaar. 

Voor het literatuurgedeelte van haar
scriptie onderzocht Dr. Smeets de relevante
literatuur. Ze ging de mening van patiënten
én die van huisartsen na: over het patiën -
tenstandpunt vond ze slechts één kwa-
litatief artikel dat voldeed aan de metho-
dologische vereisten. Voor de visie van
de huisartsen zelf kon Dr. Smeets zich base-
ren op een review van Dr. Mieke
Vermandere, een studie die steunde op
twaalf kwalitatieve artikels.

T.R .

Enquête onder 782 Vlaamse artsen

Luc De Clercq: “In Vlaanderen is het tekort acuter.

Al in 1990 onderstreepte de
Wereldgezondheidsorganisatie het belang
van spirituele zorgverstrekking. Logisch,
spiritualiteit is eigen aan het mens-zijn en
omvat de universeel menselijke beslom-
meringen: de zoektocht naar waarden
en levensdoelen, de worsteling met

existentiële vragen, relaties met het hier
en nu, met anderen en zichzelf en met
religie en overtuiging. Wie binnenstapt in
de wachtkamer, laat die bekommernis-
sen niet zomaar achter zich.

T.R .

Over spiritualiteit

oproep tot meer onderzoek naar en
aandacht voor spirituele zorg. “Maar
spiritualiteit in de zorgverlening is
niet voor elke huisarts weggelegd”,
waarschuwt ze. “Spirituele beleving
is immers een zeer persoonlijk pro-
ces waar niet iedereen even goed
mee kan omgaan.”

T i js  Ruysschaert
tijs.ruysschaert@ubm.com

De scriptie Spiritualiteit voor en door de
huisarts kadert in Palliatieve zorg – Leerstoel
Constant Van de Wiel. Dr. Prof. Bert
Aertgeerts was promotor van de master-
proef, Dr. Prof. Jan De Lepeleire en Dr. Prof.
Mieke Vermandere waren de copromotoren.  

gesprek vaak in de weg staat.
Empathie en een goede vertrou-
wensrelatie bevorderen een gesprek
dan weer. Verder geeft de literatuur
aan dat spirituele vragen dikwijls

opborrelen in perio-
des van ernstige
ziekte. Sommigen
zoeken dan een

luisterend oor in de familiale kring,
anderen bij hun huisarts. 

Een richtlijn over spirituele zorg in
de huisartsenpraktijk – zoals die bij-
voorbeeld al bestaat in Nederland –
zou dan ook geen overbodige luxe zijn.
Dr. Smeets besluit daarom met een

Een goede vertrouwensband
is cruciaal voor spirituele

zorgverlening
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