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Dit najaar resten ons nog 2 activiteiten: de 
herhalingscursus CPR en een dagje Monty 
Duggal, gekend door velen onder u en steeds 
wel gedocumenteerd en informatief. 

Over de noodzaak van praktische herhaling CPR  
leest u verder een artikel waarbij ook de 
meerwaarde van het uitvoeren van de 
verscheidene stappen op poppen duidelijk 
wordt, dit ten opzichte van de huidige virtuele 
realiteit hype.

Ons programma van volgend jaar is op enkele 
data na ook volledig uitgewerkt. Ons team heeft 
terug een aantal verrassende onderwerpen 
geprogrammeerd, maar ook de noodzakelijke 

radioprotectie cursus. Deze laatste zal doorgaan 
in het voorjaar.

In deze nieuwsbrief vindt u een verwijzing naar 
dentalinfo. Dit Nederlands initiatief wil ook 
Vlaanderen voorzien van informatie via de 
mailbox. Elke valabele informatie is, denken we, 
steeds welkom voor een gedreven practicus. Het 
verkennen waard?

Ik wil ook nogmaal wijzen op de noodzaak om 
het antibioticagebruik in de tandheelkunde te 
beperken. U kan de praktische richtlijnen 
hieromtrent nogmaals terugvinden in deze 
nieuwsbrief.

Eric Vandenoostende


mailto:publi@vwvt.be
mailto:secretariaat@vwvt.be
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ZŝĐŚƚůŝũŶ�ǀŽŽƌ�ŚĞƚ�ƌĂƟŽŶĞĞů 
ǀŽŽƌƐĐŚƌŝũǀĞŶ�ǀĂŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ� 
ŝŶ�ĚĞ�ƚĂŶĚĂƌƚƐƉƌĂŬƟũŬ 
�ŽĂůƐ�Ƶ�ŚŝĞƌŽŶĚĞƌ�ŬĂŶ�ůĞǌĞŶ͕�ůĞǀĞƌƚ�ĚĞ�<��-ƌŝĐŚƚůŝũŶ�ŚĞƚ�ǁĞƚĞŶƐĐŚĂƉƉĞůŝũŬ�ďĞǁŝũƐ�ĚĂƚ�ďŝũ�ĞĞŶ�ŝŶĨĞĐƟĞ�ŝŶ�ĚĞ�
ŵŽŶĚ�ʹ�ŶĞƚ�ǌŽĂůƐ�ĞůĚĞƌƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ůŝĐŚĂĂŵ�ʹ�ĚĞ�ŽŽƌƐƉƌŽŶŐ�ǀĂŶ�ĚĞ�ŝŶĨĞĐƟĞ�ĞĞƌƐƚ�ŵŽĞƚ�ĂĂŶŐĞƉĂŬƚ�ǁŽƌĚĞŶ�
;͚ƐŽƵƌĐĞ�ĐŽŶƚƌŽů͛Ϳ͘�� 
/Ŷ�ĚĞ�ŵĞĞƐƚĞ�ŐĞǀĂůůĞŶ�ǌĂů�ĞĞŶ�ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ�ĚĞ�ŵĞĞƐƚ�ĞīĞĐƟĞǀĞ�
ďĞƐƚƌŝũĚŝŶŐ�ǀĂŶ�ĚĞ�ŝŶĨĞĐƟĞ�ǌŝũŶ͘� 
,Ğƚ�ǀŽŽƌƐĐŚƌŝũǀĞŶ�ǀĂŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ŝƐ�ǌĞůĚĞŶ�ĂĂŶŐĞǁĞǌĞŶ͘ 
DĞĞƌ�ŐĞĚĞƚĂŝůůĞĞƌĚĞ�ŝŶĨŽƌŵĂƟĞ�ŽǀĞƌ�ŚĞƚ�ƚŽƚ�ƐƚĂŶĚ�ŬŽŵĞŶ�ǀĂŶ�ĚĞ�ŬůŝŶŝƐĐŚĞ�ĂĂŶďĞǀĞůŝŶŐĞŶ͕�ĚĞ�ĚĞƚĂŝůƐ�ǀĂŶ�
ŚĞƚ�ďĞǁŝũƐ�ĞŶ�ĚĞ�ŬƌŝƟƐĐŚĞ�ĂŶĂůǇƐĞ�ǁĂĂƌŽƉ�ǌĞ�ǁĞƌĚĞŶ�ŐĞďĂƐĞĞƌĚ͕�ǌŝũŶ�ƚĞ�ǀŝŶĚĞŶ�ŝŶ�ŚĞƚ�<���ZĂƉƉŽƌƚ�ϯϯϮ�͘ 

 
 
 
�ĂŶŐĞǌŝĞŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ŐĞĞŶ�ǀŽŽƌĚĞĞů�ďŝĞĚĞŶ�ďŝũ�ƉƵůƉŝƟƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�
ĚĞĮŶŝƟĞǀĞ�ŐĞďŝƚ͕�ǁŽƌĚĞŶ�ǌĞ�ŽŽŬ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶďĞǀŽůĞŶ�ďŝũ� 
ŝƌƌĞǀĞƌƐŝďĞůĞ�ƉƵůƉŝƟƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ŵĞůŬŐĞďŝƚ͘ 
 
 
 
KŵǁŝůůĞ�ǀĂŶ�ŚĞƚ�ŽŶƚďƌĞŬĞŶ�ǀĂŶ�ĞŶŝŐ�ǁĞƚĞŶƐĐŚĂƉƉĞůŝũŬ�ďĞǁŝũƐ͕� 
ǁŽƌĚĞŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶďĞǀŽůĞŶ�ďŝũ�ŬŝŶĚĞƌĞŶ�ŵĞƚ�ĞĞŶ�
ŽĚŽŶƚŽŐĞĞŶ�ĂďĐĞƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ŵĞůŬŐĞďŝƚ�ǁĂŶŶĞĞƌ�Ğƌ�ŐĞĞŶ�ƚĞŬĞŶĞŶ�
ǌŝũŶ�ǀĂŶ�ůŽŬĂůĞ�ƵŝƚďƌĞŝĚŝŶŐ�ŽĨ�ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǀĂŶ�ŝŶĨĞĐƟĞ�
;ďǀ͘�ĐĞůůƵůŝƟƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ŐĞǌŝĐŚƚ͕�ůǇŵĨĂĚĞŶŽƉĂƚŚŝĞ͕�ŬŽŽƌƚƐ͕�ŵĂůĂŝƐĞͿ͘� 
/ŶĚŝĞŶ�ĚĞǌĞ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǁĞů�ĂĂŶǁĞǌŝŐ�ǌŝũŶ͕�ŬƵŶŶĞŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ� 
ǁŽƌĚĞŶ�ŽǀĞƌǁŽŐĞŶ�Žŵ�ĚĞ�ǀĞƌĚĞƌĞ�ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ƐƉƌĞŝĚŝŶŐ�ǀĂŶ�
ƉĂƚŚŽŐĞŶĞŶ�ƚĞ�ǀŽŽƌŬŽŵĞŶ͘� 
 

�ŶƟŵŝĐƌŽďŝģůĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ͗� 
x� �ŵŽǆŝĐŝůůŝŶĞ�ϳϱ�-�ϭϬϬ�ŵŐͬŬŐ�ůŝĐŚĂĂŵƐŐĞǁŝĐŚƚΎͬĚĂŐ͕�ǀĞƌĚĞĞůĚ�

ŽǀĞƌ�ϯ�ĚŽƐĞƐ�ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϱ�ĚĂŐĞŶ 
x� �ŝũ�ŶŝĞƚ-/Ő�-ŐĞŵĞĚŝĞĞƌĚĞ�ƉĞŶŝĐŝůůŝŶĞ-ĂůůĞƌŐŝĞ͗�ĐĞĨƵƌŽǆŝŵĂǆĞƟů�

;ĞĞŶ�ŽƌĂĂů�ĐĞĨĂůŽƐƉŽƌŝŶĞ�ǀĂŶ�ĚĞ�ƚǁĞĞĚĞ�ŐĞŶĞƌĂƟĞͿ�ϯϬ-ϱϬ�ŵŐͬ
ŬŐ�ůŝĐŚĂĂŵƐŐĞǁŝĐŚƚͬĚĂŐ͕�ŝŶ�ϯ�ĚŽƐĞƐ�ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϱ�ĚĂŐĞŶ 

x� �ŝũ�/Ő�-ŐĞŵĞĚŝĞĞƌĚĞ�ƉĞŶŝĐŝůůŝŶĞ-ĂůůĞƌŐŝĞ͗�ĂǌŝƚƌŽŵǇĐŝŶĞ�ϭϬ�ŵŐͬ
ŬŐ�ůŝĐŚĂĂŵƐŐĞǁŝĐŚƚͬĚĂŐ͕�ŝŶ�ϭ�ĚŽƐŝƐ͕�ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϯ�ĚĂŐĞŶ 

 
Ύ,Ğƚ�ŝƐ�ŚĞƚ�ďĞƐƚĞ�Žŵ�ŽǀĞƌ�ƚĞ�ƐĐŚĂŬĞůĞŶ�ŽƉ�ĚĞ�ĚŽƐĞƌŝŶŐƐƐĐŚĞŵĂΖƐ�ǀŽŽƌ�
ǀŽůǁĂƐƐĞŶĞŶ�ǁĂŶŶĞĞƌ�ĚĞ�ĞĞŶŵĂůŝŐĞ�ŽĨ�ĚĂŐĚŽƐŝƐ�ǀŽŽƌ�ǀŽůǁĂƐƐĞŶĞŶ�
ǁŽƌĚƚ�ŽǀĞƌƐĐŚƌĞĚĞŶ͘ 

 
 
 
 
 

�ŶƟďŝŽƟĐĂ�ǁŽƌĚĞŶ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶďĞǀŽůĞŶ�ďŝũ�ƉĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ� 
ŝƌƌĞǀĞƌƐŝďĞůĞ�ƉƵůƉŝƟƐ�ŝŶ�ĞĞŶ�ĚĞĮŶŝƟĞǀĞ�ƚĂŶĚ�ŝŶ�ĂĨǁĂĐŚƟŶŐ�ǀĂŶ�
ĞĞŶ�ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ͘� 
 
 
 
 

�ŶƟďŝŽƟĐĂ�ǁŽƌĚĞŶ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶďĞǀŽůĞŶ�ďŝũ�ƉĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ� 
ƐǇŵƉƚŽŵĂƟƐĐŚĞ�ĂƉŝĐĂůĞ�ƉĂƌŽĚŽŶƟƟƐ�ŽĨ�ĂĐƵƵƚ�ĂƉŝĐĂĂů�ĂďĐĞƐ�ĚŝĞ�
ŚŝĞƌǀŽŽƌ�ĞĞŶ�ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ�ŬƌŝũŐĞŶ͘� 

WĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ƐǇŵƉƚŽŵĂƟƐĐŚĞ�ĂƉŝĐĂůĞ�ƉĂƌŽĚŽŶƟƟƐ�ŽĨ�ĞĞŶ�
ĂĐƵƵƚ�ĂƉŝĐĂĂů�ĂďĐĞƐ�ǌŽŶĚĞƌ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǀĂŶ�ůŽŬĂůĞ�ƵŝƚďƌĞŝĚŝŶŐ�ŽĨ�
ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǀĂŶ�ŝŶĨĞĐƟĞ�;ďǀ͘�ĐĞůůƵůŝƟƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ŐĞǌŝĐŚƚ͕�
ůǇŵĨĂĚĞŶŽƉĂƚŚŝĞ͕�ŬŽŽƌƚƐ͕�ŵĂůĂŝƐĞͿ�ŵŽĞƚĞŶ�ǌŽ�ƐŶĞů�ŵŽŐĞůŝũŬ�
ĞĞŶ�ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ�ŬƌŝũŐĞŶ͘� 
KƉ�Ěŝƚ�ŵŽŵĞŶƚ�ŝƐ�Ğƌ�ŐĞĞŶ�ǁĞƚĞŶƐĐŚĂƉƉĞůŝũŬ�ďĞǁŝũƐ�ǀŽŽƌ�ĚĞ�
ƚŽĞŐĞǀŽĞŐĚĞ�ǁĂĂƌĚĞ�ǀĂŶ�ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ŝŶ�ĚĞ� 
ƚƵƐƐĞŶƟũĚ͘� 
Kŵ�ĚĞ�ǀĞƌĚĞƌĞ�ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ǀĞƌƐƉƌĞŝĚŝŶŐ�ǀĂŶ�ƉĂƚŚŽŐĞŶĞŶ�ƚĞ�
ǀŽŽƌŬŽŵĞŶ͕�ŬƵŶŶĞŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ǁŽƌĚĞŶ�ŽǀĞƌǁŽŐĞŶ�ďŝũ� 
ƉĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ĞĞŶ�ĂƉŝĐĂĂů�ĂďĐĞƐ�ŵĞƚ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǀĂŶ�ůŽŬĂůĞ�
ƵŝƚďƌĞŝĚŝŶŐ�ŽĨ�ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǀĂŶ�ŝŶĨĞĐƟĞ�;ďǀ͘�ĐĞůůƵůŝƟƐ�
ŝŶ�ŚĞƚ�ŐĞǌŝĐŚƚ͕�ůǇŵĨĂĚĞŶŽƉĂƚŚŝĞ͕�ŬŽŽƌƚƐ͕�ŵĂůĂŝƐĞͿ͘� 
,Ğƚ�ŐĞďƌƵŝŬ�ǀĂŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ǌŽŶĚĞƌ�ĞĞŶ�ĚĞŐĞůŝũŬĞ�ƚĂŶĚ-
ŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ�ŵŽĞƚ�ǌĞŬĞƌ�ǁŽƌĚĞŶ�ǀĞƌŵĞĚĞŶ͘� 
 

�ŶƟŵŝĐƌŽďŝģůĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ͗� 
x� �ŵŽǆŝĐŝůůŝŶĞ�ϱϬϬ�ŵŐ͕�ϯǆͬĚĂŐ�ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϯ�ƚŽƚ�ϳ�ĚĂŐĞŶ 
x� �ŝũ�ƉĞŶŝĐŝůůŝŶĞ-ĂůůĞƌŐŝĞΎ͗�ĂǌŝƚŚƌŽŵǇĐŝŶĞ�ϱϬϬ�ŵŐ͕�ϭǆͬĚĂŐ�

ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϯ�ĚĂŐĞŶ�ŽĨ�ĐůĂƌŝƚŚƌŽŵǇĐŝŶĞ�ϱϬϬ�ŵŐ͕�ϮǆͬĚĂŐ�
ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϯ�ƚŽƚ�ϳ�ĚĂŐĞŶ 

 
Ύ/Ŷ�ŐĞǀĂů�ǀĂŶ�ƉĞŶŝĐŝůůŝŶĞ-ĂůůĞƌŐŝĞ�ŬƵŶŶĞŶ�ĚĞ�ŵĂĐƌŽůŝĚĞŶ�ĂǌŝƚƌŽŵǇĐŝͲ
ŶĞ�ŽĨ�ĐůĂƌŝƚƌŽŵǇĐŝŶĞ�ďĞƐƚ�ǁŽƌĚĞŶ�ŽǀĞƌǁŽŐĞŶ�ŐĞǌŝĞŶ�ŵĂĐƌŽůŝĚĞŶ�
ŵŝŶĚĞƌ�ŐĞĂƐƐŽĐŝĞĞƌĚ�ǌŝũŶ�ŵĞƚ��ůŽƐƚƌŝĚŝŽŝĚĞƐ�ĚŝĸĐŝůĞ�ŝŶĨĞĐƟĞ�ĚĂŶ�
ĐůŝŶĚĂŵǇĐŝŶĞ͘� 

 
 
 
^ǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ǁŽƌĚĞŶ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶďĞǀŽůĞŶ�ďŝũ�ŚĞƚ�
ƚĞƌƵŐƉůĂĂƚƐĞŶ�ǀĂŶ�ĞĞŶ�ĚĞĮŶŝƟĞǀĞ�ƚĂŶĚ�ŶĂ�ĂǀƵůƐŝĞ͘� 
 
 
 
 
�ŝũ�ĚĞ�ŶŝĞƚ-ĐŚŝƌƵƌŐŝƐĐŚĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ�ǀĂŶ�ĂŐƌĞƐƐŝĞǀĞ� 
ƉĂƌŽĚŽŶƟƟƐ�ŬƵŶŶĞŶ�ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ǁŽƌĚĞŶ�ŽǀĞƌͲ
ǁŽŐĞŶ͘�,Ğƚ�ŐĞďƌƵŝŬ�ǀĂŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ǌŽŶĚĞƌ�ĞĞŶ�ĚĞŐĞůŝũŬĞ�
ƉĂƌŽĚŽŶƚĂůĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ�ŵŽĞƚ�ǌĞŬĞƌ�ǁŽƌĚĞŶ�ǀĞƌŵĞĚĞŶ͘ 
 

�ŶƟŵŝĐƌŽďŝģůĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ͗� 
x� �ŽŵďŝŶĂƟĞ�ǀĂŶ�ĂŵŽǆŝĐŝůůŝŶĞ�ϱϬϬ�ŵŐ�ĞŶ�ŵĞƚƌŽŶŝĚĂǌŽů� 

ϱϬϬ�ŵŐ͕�ϯǆͬĚĂŐ�ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϯ�ƚŽƚ�ϳ�ĚĂŐĞŶ 
x� �ŝũ�ƉĞŶŝĐŝůůŝŶĞ-ĂůůĞƌŐŝĞ͗�ŵĞƚƌŽŶŝĚĂǌŽů�ϱϬϬ�ŵŐ͕�ϯǆͬĚĂŐ� 

ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϯ�ƚŽƚ�ϳ�ĚĂŐĞŶ 

ϱ͘�dĞƌƵŐƉůĂĂƚƐĞŶ�ǀĂŶ�ĚĞĮŶŝƟĞǀĞ�ƚĂŶĚĞŶ�ŶĂ�ĂǀƵůƐŝĞ 

ϯ͘�^ǇŵƉƚŽŵĂƟƐĐŚĞ�ŝƌƌĞǀĞƌƐŝďĞůĞ�ƉƵůƉŝƟƐ�ŝŶ�ŚĞƚ� 
ĚĞĮŶŝƟĞǀĞ�ŐĞďŝƚ 

Ϯ͘�KĚŽŶƚŽŐĞĞŶ�ĂďĐĞƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ŵĞůŬŐĞďŝƚ 

ϭ͘�^ǇŵƉƚŽŵĂƟƐĐŚĞ�ŝƌƌĞǀĞƌƐŝďĞůĞ�ƉƵůƉŝƟƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ŵĞůŬͲ
ŐĞďŝƚ 

ϰ͘�^ǇŵƉƚŽŵĂƟƐĐŚĞ�ĂƉŝĐĂůĞ�ƉĂƌŽĚŽŶƟƟƐ�ĞŶ�ĂĐƵƵƚ� 
ĂƉŝĐĂĂů�ĂďĐĞƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ĚĞĮŶŝƟĞǀĞ�ŐĞďŝƚ 

ϲ͘�EŝĞƚ-ĐŚŝƌƵƌŐŝƐĐŚĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ�ǀĂŶ�ĂŐƌĞƐƐŝĞǀĞ� 
ƉĂƌŽĚŽŶƟƟƐ 



 
 
�ŶƟďŝŽƟĐĂ�ǁŽƌĚĞŶ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶďĞǀŽůĞŶ�ďŝũ�ƉĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ĞĞŶ� 
ƉĂƌŽĚŽŶƚĂĂů�ĂďĐĞƐ�ŽĨ�ŵĞƚ�ƉĞƌŝĐŽƌŽŶŝƟƐ�ǌŽŶĚĞƌ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǀĂŶ�
ůŽŬĂůĞ�ƵŝƚďƌĞŝĚŝŶŐ�ŽĨ�ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǀĂŶ�ŝŶĨĞĐƟĞ� 
;ďǀ͘�ĐĞůůƵůŝƟƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ŐĞǌŝĐŚƚ͕�ůǇŵĨĂĚĞŶŽƉĂƚŚŝĞ͕�ŬŽŽƌƚƐ͕�ŵĂůĂŝƐĞͿ͘�
KŽŬ�ŶĂ�ĞĞŶ�ĂĚĞƋƵĂƚĞ�ƉĂƌŽĚŽŶƚĂůĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ�ǁŽƌĚĞŶ� 
ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶďĞǀŽůĞŶ͘� 
/Ŷ�ŚĞƚ�ǌĞůĚǌĂŵĞ�ŐĞǀĂů�ǀĂŶ�ĞĞŶ�ƉĂƌŽĚŽŶƚĂĂů�ĂďĐĞƐ�ŵĞƚ�ƚĞŬĞŶĞŶ�
ǀĂŶ�ůŽŬĂůĞ�ƵŝƚďƌĞŝĚŝŶŐ�ŽĨ�ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǀĂŶ�ŝŶĨĞĐƟĞ� 
;ďǀ͘�ĐĞůůƵůŝƟƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ŐĞǌŝĐŚƚ͕�ůǇŵĨĂĚĞŶŽƉĂƚŚŝĞ͕�ŬŽŽƌƚƐ͕�ŵĂůĂŝƐĞͿ͕�
ŬƵŶŶĞŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ǁŽƌĚĞŶ�ŽǀĞƌǁŽŐĞŶ͘� 
Kŵ�ǀĞƌĚĞƌĞ�ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ǀĞƌƐƉƌĞŝĚŝŶŐ�ǀĂŶ�ƉĂƚŚŽŐĞŶĞŶ�ƚĞ� 
ǀŽŽƌŬŽŵĞŶ͕�ŬƵŶŶĞŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ǁŽƌĚĞŶ�ŽǀĞƌǁŽŐĞŶ�ďŝũ� 
ƉĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ƉĞƌŝĐŽƌŽŶŝƟƐ�ĞŶ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǀĂŶ�ůŽŬĂůĞ�ƵŝƚďƌĞŝĚŝŶŐ�
ŽĨ�ƐǇƐƚĞŵŝƐĐŚĞ�ƚĞŬĞŶĞŶ�ǀĂŶ�ŝŶĨĞĐƟĞ�;ďǀ͘�ĐĞůůƵůŝƟƐ�ŝŶ�ŚĞƚ�ŐĞǌŝĐŚƚ͕� 
ůǇŵĨĂĚĞŶŽƉĂƚŚŝĞ͕�ƚƌŝƐŵƵƐ͕�ƐůŝŬƉƌŽďůĞŵĞŶ͕�ŬŽŽƌƚƐ͕�ŵĂůĂŝƐĞͿ͘� 
 
�ŶƟŵŝĐƌŽďŝģůĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ͗� 
x� �ŵŽǆŝĐŝůůŝŶĞ�ϱϬϬ�ŵŐ͕�ϯǆͬĚĂŐ�ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϯ�ƚŽƚ�ϳ�ĚĂŐĞŶ 
x� /Ŷ�ŐĞǀĂů�ǀĂŶ�ƉĞŶŝĐŝůůŝŶĞ�ĂůůĞƌŐŝĞ͗�ĂǌŝƚŚƌŽŵǇĐŝŶĞ�ϱϬϬ�ŵŐ͕� 

ϭǆͬĚĂŐ�ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϯ�ĚĂŐĞŶ͕�ŽĨ�ĐůĂƌŝƚŚƌŽŵǇĐŝŶĞ�ϱϬϬ�ŵŐ͕� 
ϮǆͬĚĂŐ�ŐĞĚƵƌĞŶĚĞ�ϯ�ƚŽƚ�ϳ�ĚĂŐĞŶ� 

 
�Ğ�ƚŽĞĚŝĞŶŝŶŐ�ǀĂŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ǌŽŶĚĞƌ�ĞĞŶ�ĚĞŐĞůŝũŬĞ�ƚĂŶĚŚĞĞůͲ
ŬƵŶĚŝŐĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ�;ďǀ͘�ƐƵƉƌĂ-�ĞŶ�ƐƵďŐŝŶŐŝǀĂůĞ�ƌĞŝŶŝŐŝŶŐ� 
ŽŶĚĞƌ�ůŽŬĂůĞ�ĂŶĞƐƚŚĞƐŝĞͿ�ŵŽĞƚ�ǁŽƌĚĞŶ�ǀĞƌŵĞĚĞŶ͕�ƚĞŶǌŝũ�ĚĂƚ�
ŶŝĞƚ�ŵŽŐĞůŝũŬ�ŝƐ�ĚŽŽƌ�ƚƌŝƐŵƵƐ͘ 
 
 
 
Kŵ�ŚĞƚ�ĨĂůĞŶ�ǀĂŶ�ŝŵƉůĂŶƚĂƚĞŶ�ŬŽƌƚ�ŶĂ�ƉůĂĂƚƐĞŶ�ƚĞ�ǀĞƌŵŝũĚĞŶ͕�
ŵŽĞƚĞŶ�ƉƌĞŽƉĞƌĂƟĞǀĞ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ǁŽƌĚĞŶ�ŽǀĞƌǁŽŐĞŶ͘ 
 
�ŶƟŵŝĐƌŽďŝģůĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ͗� 
x� WƌĞŽƉĞƌĂƟĞǀĞ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ͗�ĠĠŶ�ĚŽƐŝƐ�ǀĂŶ�Ϯ�ŐƌĂŵ�ĂŵŽǆŝĐŝůůŝŶĞ�

ϭ�ƵƵƌ�ǀſſƌ�ĚĞ�ŝŶŐƌĞĞƉ 
x� �ŝũ�ƉĞŶŝĐŝůůŝŶĞ-ĂůůĞƌŐŝĞ͗�ĠĠŶ�ĚŽƐŝƐ�ǀĂŶ�ϲϬϬ�ŵŐ�ĐůŝŶĚĂŵǇĐŝŶĞΎ� 

ϭ�ƵƵƌ�ǀſſƌ�ĚĞ�ŝŶŐƌĞĞƉ 
 
Ύ,Ğƚ�ƌŝƐŝĐŽ�ŽƉ�ŝŶĨĞĐƟĞ�ŵĞƚ��ůŽƐƚƌŝĚŝŽŝĚĞƐ�ĚŝĸĐŝůĞ�ŶĂ�ĠĠŶ�ĞŶŬĞůĞ�ĚŽƐŝƐ�ŝƐ�
ďĞƉĞƌŬƚ͘ 

 
 
 
 
,Ğƚ�ƉƌŽĨǇůĂĐƟƐĐŚ�ƚŽĞĚŝĞŶĞŶ�ǀĂŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ďŝũ�ĚĞ�ĞǆƚƌĂĐƟĞ�ǀĂŶ�
ĞĞŶ�ĚĞĮŶŝƟĞǀĞ�ƚĂŶĚ�ǁŽƌĚƚ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶďĞǀŽůĞŶ͘� 
 
 
 
 
 
 
 
,Ğƚ�ƉƌŽĨǇůĂĐƟƐĐŚ�ŶĞŵĞŶ�ǀĂŶ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ĚŽŽƌ�ƉĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ĞĞŶ�
ŐĞǁƌŝĐŚƚƐŝŵƉůĂŶƚĂĂƚ�ǀſſƌ�ĞĞŶ�ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ͕�
ǁŽƌĚƚ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶďĞǀŽůĞŶ͘ 

 
 
 
 

 

WƌŽĨǇůĂĐƟƐĐŚĞ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ŬƵŶŶĞŶ�ǁŽƌĚĞŶ�ŽǀĞƌǁŽŐĞŶ�ďŝũ�
ƉĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ĞĞŶ�ŚŽŽŐ�ƌŝƐŝĐŽ�ŽƉ�ŝŶĨĞĐƟĞƵǌĞ�ĞŶĚŽĐĂƌĚŝƟƐ�
ĚŝĞ�ŝŶǀĂƐŝĞǀĞ�ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ŝŶŐƌĞƉĞŶΎ�ŽŶĚĞƌŐĂĂŶ͘� 
 
�Ğ�ǀŽůŐĞŶĚĞ�ƉĂƟģŶƚĞŶ�ǁŽƌĚĞŶ�ŐĞĂĐŚƚ�ĞĞŶ�ŚŽŽŐ�ƌŝƐŝĐŽ�ŽƉ�
ŝŶĨĞĐƟĞƵǌĞ�ĞŶĚŽĐĂƌĚŝƟƐ�ƚĞ�ŚĞďďĞŶ͗� 
�� WĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ĞĞŶ�ƉƌŽƚŚĞƐĞŬůĞƉ�ŽĨ�ŵĞƚ�ƉƌŽƚŚĞƟƐĐŚ� 

ŵĂƚĞƌŝĂĂů�ĚĂƚ�ǁĞƌĚ�ŐĞďƌƵŝŬƚ�ǀŽŽƌ�ŚĞƚ�ŚĞƌƐƚĞůůĞŶ�ǀĂŶ� 
ĞĞŶ�ŚĂƌƚŬůĞƉ͖� 

�� WĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ĞĞŶ�ǀŽŽƌŐĞƐĐŚŝĞĚĞŶŝƐ�ǀĂŶ�ŝŶĨĞĐƟĞƵǌĞ� 
ĞŶĚŽĐĂƌĚŝƟƐ͖� 

�� WĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ĞĞŶ�ĂĂŶŐĞďŽƌĞŶ�ŚĂƌƚĂĂŶĚŽĞŶŝŶŐ͗� 
�� �ǇĂŶŽƟƐĐŚĞ�ĂĂŶŐĞďŽƌĞŶ�ŚĂƌƚǌŝĞŬƚĞ͕�ǌŽŶĚĞƌ� 

ĐŚŝƌƵƌŐŝƐĐŚĞ�ŝŶƚĞƌǀĞŶƟĞ͕�ŽĨ�ŵĞƚ�ƌĞƐƚĚĞĨĞĐƚĞŶ͕� 
ƉĂůůŝĂƟĞǀĞ�ƐŚƵŶƚƐ�ŽĨ�ůĞŝĚŝŶŐĞŶ͖� 

�� �ĂŶŐĞďŽƌĞŶ�ŚĂƌƚĂĂŶĚŽĞŶŝŶŐ�ĚŝĞ�ǀŽůůĞĚŝŐ�ǁĞƌĚ� 
ŚĞƌƐƚĞůĚ�ŵĞƚ�ƉƌŽƚŚĞƟƐĐŚ�ŵĂƚĞƌŝĂĂů͕�ĐŚŝƌƵƌŐŝƐĐŚ�ŽĨ�
ƉĞƌĐƵƚĂĂŶ�ŝŶŐĞďƌĂĐŚƚ͕�ƚŽƚ�ϲ�ŵĂĂŶĚĞŶ�ŶĂ�ĚĞ� 
ƉƌŽĐĞĚƵƌĞ͖� 

�� tĂŶŶĞĞƌ�Ğƌ�ĞĞŶ�ĚĞĨĞĐƚ�ďůŝũŌ�ďĞƐƚĂĂŶ�ŽƉ�ĚĞ�ƉůĂĂƚƐ� 
ǀĂŶ�ŝŶďƌĞŶŐĞŶ�ǀĂŶ�ƉƌŽƚŚĞƟƐĐŚ�ŵĂƚĞƌŝĂĂů�ŽĨ�ǀĂŶ�ĞĞŶ� 
ƚŽĞƐƚĞů͕�ĚĂƚ�ĚŽŽƌ�ŵŝĚĚĞů�ǀĂŶ�ŚĂƌƚĐŚŝƌƵƌŐŝĞ�ŽĨ�ĞĞŶ� 
ƉĞƌĐƵƚĂŶĞ�ƚĞĐŚŶŝĞŬ�ǁĞƌĚ�ŐĞƉůĂĂƚƐƚ͘� 

 
Ύ/ŶǀĂƐŝĞǀĞ�ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ŝŶŐƌĞƉĞŶ�ǌŝũŶ�ŝŶŐƌĞƉĞŶ�ǁĂĂƌďŝũ�
ĚĞ�ŐŝŶŐŝǀĂ�ŽĨ�ĚĞ�ƉĞƌŝĂƉŝĐĂůĞ�ƌĞŐŝŽ�ǀĂŶ�ƚĂŶĚĞŶ�ǁŽƌĚĞŶ� 
ŐĞŵĂŶŝƉƵůĞĞƌĚ�ŽĨ�ǁĂĂƌďŝũ�ĚĞ�ŵƵĐŽƐĂ�ǁŽƌĚƚ�ŐĞƉĞƌĨŽƌĞĞƌĚ�
;ŝŶĐůƵƐŝĞĨ�ƉƌŽĨĞƐƐŝŽŶĞůĞ�ŐĞďŝƚƐƌĞŝŶŝŐŝŶŐ�ĞŶ�ǁŽƌƚĞůŬĂŶĂĂů-
ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐͿ͘� 
�ŶƟďŝŽƟƐĐŚĞ�ƉƌŽĨǇůĂǆĞ�ǁŽƌĚƚ�ǀŽůŐĞŶƐ�ĚĞ��ƵƌŽƉĞĂŶ�^ŽĐŝĞƚǇ�
ĨŽƌ��ĂƌĚŝŽůŽŐǇ�;�^�Ϳ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶďĞǀŽůĞŶ�ǀŽŽƌ�ůŽŬĂůĞ�ĂŶĞƐƚŚĞƐŝĞ�
ƚĞƌ�ŚŽŽŐƚĞ�ǀĂŶ�ǌŽŶĞƐ�ĚŝĞ�ŶŝĞƚ�ŐĞŢŶĨĞĐƚĞĞƌĚ�ǌŝũŶ͕�ĚĞ� 
ďĞŚĂŶ-ĚĞůŝŶŐ�ǀĂŶ�ŽƉƉĞƌǀůĂŬŬŝŐĞ�ĐĂƌŝģƐ͕�ĚĞ�ǀĞƌǁŝũĚĞƌŝŶŐ�ǀĂŶ�
ŚĞĐŚƟŶŐĞŶ͕�ŚĞƚ�ŶĞŵĞŶ�ǀĂŶ�ŝŶƚƌĂ-ŽƌĂůĞ�ƌƂŶƚŐĞŶĨŽƚŽΖƐ͕�ŚĞƚ�
ƉůĂĂƚƐĞŶ�ŽĨ�ĂĂŶƉĂƐƐĞŶ�ǀĂŶ�ƵŝƚŶĞĞŵďĂƌĞ�ƉƌŽƚŚĞƐĞƐ�ĞŶ� 
ŽƌƚŚŽĚŽŶƟƐĐŚĞ�ĂƉƉĂƌĂƚƵƵƌ͕�ŽĨ�ŚĞƚ�ůŽƐŬŽŵĞŶ�ǀĂŶ�ŵĞůŬ-
ƚĂŶĚĞŶ͕�ŶŽĐŚ�ďŝũ�ƚƌĂƵŵĂ�ĂĂŶ�ůŝƉƉĞŶ�ŽĨ�ŵŽŶĚƐůŝũŵǀůŝĞƐ͘� 
WƌŽĨǇůĂĐƟƐĐŚĞ�ĂŶƟďŝŽƟĐĂ�ǌŝũŶ�ǀĞƌĚĞƌ�ŶŝĞƚ�ĂĂŶŐĞǁĞǌĞŶ�ďŝũ�
ƉĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ĞĞŶ�ŚĂƌƩƌĂŶƐƉůĂŶƚĂĂƚ�ŵĞƚ�ŬůĞƉůŝũĚĞŶ͕�ďŝũ� 
ƉĂƟģŶƚĞŶ�ĚŝĞ�ĞĞŶ�ďǇƉĂƐƐŽƉĞƌĂƟĞ�ŽŶĚĞƌŐŝŶŐĞŶ͕�ŶŽĐŚ�ďŝũ�
ƉĂƟģŶƚĞŶ�ŵĞƚ�ĐŽƌŽŶĂŝƌĞ�ƐƚĞŶƚƐ͘ 
 
�ŶƟŵŝĐƌŽďŝģůĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ͗� 
x� �ĞŶ�ĚŽƐŝƐ�ǀĂŶ�Ϯ�Ő�ĂŵŽǆŝĐŝůůŝŶĞ�ŽĨ�ĂŵƉŝĐŝůůŝŶĞ�ϯϬ�ƚŽƚ�ϲϬ�

ŵŝŶƵƚĞŶ�ǀſſƌ�ĚĞ�ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ 
x� �ŝũ�ƉĞŶŝĐŝůůŝŶĞ-ĂůůĞƌŐŝĞ͗�ϲϬϬ�ŵŐ�ĐůŝŶĚĂŵǇĐŝŶĞΎ�ϯϬ�ƚŽƚ�ϲϬ�

ŵŝŶƵƚĞŶ�ǀſſƌ�ĚĞ�ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ 
 
�ŝũ�ŬŝŶĚĞƌĞŶ͗� 
x� �ĞŶ�ĚŽƐŝƐ�ǀĂŶ�ϱϬ�ŵŐͬŬŐ�ůŝĐŚĂĂŵƐŐĞǁŝĐŚƚ�ĂŵŽǆŝĐŝůůŝŶĞ�ŽĨ�

ĂŵƉŝĐŝůůŝŶĞ�ϯϬ�ƚŽƚ�ϲϬ�ŵŝŶƵƚĞŶ�ǀſſƌ�ĚĞ�ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�
ďĞŚĂŶĚĞůŝŶŐ� 

x� �ŝũ�ƉĞŶŝĐŝůůŝŶĞ-ĂůůĞƌŐŝĞ͗�ϮϬ�ŵŐͬŬŐ�ůŝĐŚĂĂŵƐŐĞǁŝĐŚƚ� 
ĐůŝŶĚĂŵǇĐŝŶĞΎ�ϯϬ�ƚŽƚ�ϲϬ�ŵŝŶƵƚĞŶ�ǀſſƌ�ĚĞ� 
ƚĂŶĚŚĞĞůŬƵŶĚŝŐĞ�ŝŶŐƌĞĞƉ 
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dentalinfo.be is een platform met website en e-mailnieuwsbrief voor Vlaamse en 
Nederlandse mondzorgprofessionals over alle aspecten van de praktijk voor het hele 
tandheelkundig team. Zo blijft u op de hoogte van de ontwikkelingen in de mondzorg. 


Hieronder vindt u enkele artikels van deze website. Voor het volledige artikel, enkel op de 
titel klikken. Registreer u om op de hoogte te blijven: Aanmelden dentalinfo nieuwsbrief, 
zo krijgt u een meer Vlaams gerichte info.

De behandeling van peri-implantitis: wat is er nieuw?


Peri-implantitis is een relatief nieuw probleem, omdat er nog 
niet zo lang implantaten zijn. Pas sinds de jaren 80 
verschenen de eerste artikelen over peri-implantitis.


Een gezonde huid onder je mondmasker: 9 tips voor 
mondzorgprofessionals

Mondneusmaskers zijn sinds de coronapandemie nog 
noodzakelijker geworden voor mondzorgprofessionals. Maar 
het langdurig dragen van een masker kan slecht zijn voor je 
huid. Daarom moet je goed voor je huid blijven zorgen.

https://www.dentalinfo.nl/thema-a-z/parodontologie/de-behandeling-van-peri-implantitis-wat-is-er-nieuw/
https://www.dentalinfo.nl/
https://www.dentalinfo.nl/aanmelden-nieuwsbrief/
https://www.dentalinfo.nl/thema-a-z/een-gezonde-huid-onder-je-mondmasker-9-tips-voor-mondzorgprofessionals/
https://www.dentalinfo.nl/thema-a-z/een-gezonde-huid-onder-je-mondmasker-9-tips-voor-mondzorgprofessionals/
https://www.dentalinfo.nl/thema-a-z/een-gezonde-huid-onder-je-mondmasker-9-tips-voor-mondzorgprofessionals/


CPR: opfrissen blijft noodzakelijk
zaterdag 15 oktober 2022

Sprekers
Prof. Dr. Marc Coppens (UGent) 
Prof. Dr. Björn Heyse (UGent) 
Dr. Annemie Bauters (UGent)

Rode Bol Gent                accreditering DG 1  AE 20

De tandarts kan in de dagelijkse praktijk plots 
geconfronteerd worden met medische urgenties. De 
publieke opinie is van mening dat de tandarts in staat 
moet zijn om dit tijdig te herkennen, eerste hulp te 
bieden en reanimatie te starten indien nodig. In de 
tandheelkundige literatuur verschijnen meer en meer 
artikels over het belang van simulatietraining in 
medische urgenties: de patiënt met hartklachten, de 
anafylactische shock, astma aanval, herseninfarct of 
‘stroke’,… Er wordt steeds meer de nadruk gelegd op 
het voorkomen van hartstilstand door een 
systematische benadering van de acuut zieke patiënt 
via het ABCDE protocol (Airway, Breathing, 
Circulation, Disability, Exposure).


In deze cursus wordt dieper ingegaan op de aard en 
incidentie van medische urgenties in de 
tandartspraktijk, systematische benadering en de 
eerste hulp die de tandarts hier kan bieden. We tonen 
u waar je relevante digitale informatie vindt over 
reanimatie en tonen enkele educatieve video’s. De 
nadruk verschuift naar praktijkgericht aanleren van 
technieken van eerste hulp en reanimatie aan de hand 
van de meest recente richtlijnen hieromtrent. In kleine 
groepjes en onder leiding van ervaren instructeurs 
krijgt de cursist ruimschoots de gelegenheid om te 
oefenen. Senior experten staan ter beschikking om 
vragen te beantwoorden, ervaringen uit te 
wisselen of op een aantal items dieper in te gaan.


INSCHRIJVEN

http://www.vwvt.be/geen-categorie/cpr-opfrissen-blijft-noodzakelijk/
http://www.vwvt.be/geen-categorie/cpr-opfrissen-blijft-noodzakelijk/


Tandartsen tekort, hoe nemen we die uitdaging aan?


Bij een gesprek laatst met prof. dr. StJohn Crean (UCLA, Preston, UK) werd dit topic 
door hem aangehaald. In het Verenigd Koninkrijk is de wachttijd om een behandeling te 
krijgen bij een tandarts dramatisch lang aan het worden. Even de Britse situatie uitleggen. 
Enerzijds kennen ze daar het NHS (het nationaal gezondheidszorg systeem dat aan 
vastgestelde tarieven werkt en ingevoerd werd na WW II) dat nu duidelijk niet meer werkt 
door de gestegen kosten en een tekort aan tandartsen die aan de voorgestelde lonen 
amper te vinden zijn. Zo zijn er nu veel minder NHS praktijken voor tandheelkunde en 
deze worden bijna uitsluitend bemand door niet autochtone Britten. Door Brexit is het 
tekort nog aangegroeid door het verdwijnen van EU-tandartsen. Anderzijds verkiest de 
merendeels witte Britse tandarts een privé praktijk op te zetten en doet blijkbaar ook liefst 
lucratieve tandheelkunde. Er wordt dan ook met Britse humor gesproken over een nieuwe 
tandafwijking, hypermineralisatie, dit omdat er steeds meer geslepen blijkt te worden. (het 
plaatsen van facetten). 


In Vlaanderen blijkt zich ook het probleem te stellen dat vele patiënten moeten shoppen 
om een tandarts te vinden. Zelf ben ik noodgedwongen gestopt met de praktijk en mijn 
patiënten klagen hier zeer sterk over. Patiëntenstop of zeer lange wachttijden. 


Hieruit volgt voor mij de vraag: kan een medisch beroep dit toelaten?  Er zijn praktijken 
die zonder blikken of blozen op hun website vermelden dat dringende zorgen enkel voor 
vaste klanten zijn die regelmatig op recall komen. Zijn we niet zedelijk verplicht, gezien 
onze opleiding die wel door de gemeenschap gesponsord werd, een zorg te verstrekken 
binnen een redelijke termijn? Hoe kunnen we dit uiteindelijk organiseren? Willen we, zoals 
in het Verenigd Koninkrijk, de zorg voor een groot deel van de patiënten overlaten aan 
buitenlandse tandartsen? 


Ik denk dat dit een item is dat zonder meer kan besproken worden in de verscheidene 
peer reviews. Voor de volledigheid hier een link naar een artikel over de Britse situatie.


https://www.bbc.com/news/uk-northern-ireland-62443574


Eric Vandenoostende


https://www.bbc.com/news/uk-northern-ireland-62443574
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Long-term Effect of Face-to-Face vs Virtual Reality Cardiopulmonary 
Resuscitation (CPR) Training on Willingness to Perform CPR, Retention 
of Knowledge, and Dissemination of CPR Awareness: A Secondary 
Analysis of a Randomized Clinical Trial. 
  1 , Jos Thannhauser  1 , Lara S F Konijnenberg  1 , Robert-Jan M van Geuns  1 , Niels van Royen  1 , Judith 
L Bonnes  1 , Marc A Brouwer  1

Abstract

Belang: Verhoogde cardiopulmonale reanimatie (CPR) van omstanders is essentieel om de 

overleving na een hartstilstand te verbeteren. Hoewel de meeste onderzoeken zich richten op 
technische reanimatievaardigheden, specificeerde het gerandomiseerde Lowlands Saves Lives-
onderzoek vooraf een vervolgonderzoek naar andere belangrijke aspecten die van invloed zijn op de 
wijdverbreide prestaties van reanimatie.


Doel: onderzoeken van de bereidheid van omstanders om reanimatie uit te voeren op een vreemde, 
theoretische kennis behouden en verspreiding van reanimatiebewustzijn 6 maanden na het ondergaan 
van korte face-to-face en virtual reality (VR) reanimatietrainingen.


Ontwerp, setting en deelnemers: Een vooraf gespecificeerd onderzoek van 6 maanden na de 
training werd uitgevoerd onder 320 deelnemers aan de Lowlands Saves Lives-proef, een 
gerandomiseerde vergelijking tussen 20 minuten persoonlijke reanimatietraining onder leiding van een 
instructeur en VR-training. Deelnemers werden geworven op het Lowlands muziekfestival, met een 
aangewezen gebied om wetenschappelijke projecten uit te voeren (16-18 augustus 2019; Nederland). 
Statistische analyse werd uitgevoerd van 1 maart 2020 tot 31 juli 2021.


Interventies: Twee gestandaardiseerde protocollen van 20 minuten voor reanimatie en gebruik van 
automatische externe defibrillatoren: door een instructeur geleide persoonlijke training met behulp van 
reanimatiepoppen of VR-training met behulp van de door de Resuscitation Council (VK) goedgekeurde 
Lifesaver VR-smartphone-applicatie en een kussen om compressies te oefenen .


Belangrijkste uitkomsten en maatregelen: Primaire uitkomsten waren bereidheid om reanimatie uit te 
voeren op een vreemde, behoud van theoretische kennis en verspreiding van reanimatiebewustzijn 
zoals gerapporteerd door het hele cohort. Als secundaire analyse werden de resultaten van de 2 
trainingsmodaliteiten vergeleken.


Resultaten: Van 381 deelnemers stemden 320 in met dit vervolgonderzoek; 188 deelnemers (115 
vrouwen [61%]; mediane leeftijd, 26 jaar [IQR, 22-32 jaar]) vulden de gehele enquête in en werden 
dienovereenkomstig opgenomen in de secundaire analyse. Het totale aandeel deelnemers dat bereid 
was om reanimatie uit te voeren op een vreemde was 77% (144 van 188): 81% (79 van 97) onder 
face-to-face deelnemers en 71% (65 van 91) onder VR-deelnemers (P = . 02); 103 deelnemers (55%) 
gaven aan bang te zijn om te reanimeren (P = 0,91). Wat betreft het vasthouden van theoretische 
kennis, werd in beide groepen een mediaan van 7 (IQR, 6-8) van 9 vragen correct beantwoord (P = 
0,81). Wat betreft de verspreiding van reanimatiebewustzijn, vertelde 65% van de deelnemers (123 
van de 188) aan minstens 1 tot 10 familieleden of vrienden over het belang van reanimatie, en 15% 
(29 van de 188) had deelgenomen aan een gecertificeerde, door een instructeur geleide training op 
het tijdstip van het onderzoek, zonder verschillen tussen groepen.


Conclusies en relevantie: in deze post-trainingsenquête van 6 maanden meldden jongvolwassen 
deelnemers aan korte reanimatie-trainingsmodules een hoge bereidheid (77%) om reanimatie uit te 
voeren op een vreemde, met iets hogere percentages voor face-to-face dan voor VR-deelnemers. De 
theoretische kennisbehoud was goed, en de hoge mate van bewustzijnsverspreiding suggereert dat 
deze nieuwe reanimatie-trainingsmodules die tijdens een publiek evenement worden georganiseerd 
veelbelovende sensibilisatoren zijn voor betrokkenheid bij reanimatie, hoewel verdere uitdagingen zijn 
het verminderen van de angst voor het uitvoeren van reanimatie.


Proefregistratie: ClinicalTrials.gov Identificatiecode: NCT04013633.

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Thannhauser+J&cauthor_id=35587346
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Konijnenberg+LSF&cauthor_id=35587346
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=van+Royen+N&cauthor_id=35587346
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Bonnes+JL&cauthor_id=35587346
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Bonnes+JL&cauthor_id=35587346
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Brouwer+MA&cauthor_id=35587346
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VOLG ONS OP FACEBOOK:


https://www.facebook.com/

vwvt.be/?fref=ts


West Vlaanderen

Combi sessie 1/2

donderdag 17 februari om 10:00u


Combi sessie 3/4

donderdag 10 maart om 10:00u


Combi sessie 5/6

donderdag 24 maart om 10:00u


Combi sessie 7/8

donderdag 17 november om 10u


locatie: Di Coylde, Beernem


coördinator: Kris Lenoir


E-Mail: ict@vwvt.be


Telefoon: 050712657


Combi sessie 9/10

vrijdag 21 oktober om 9u30


Locatie: Hotel Mercure  Roeselare

Coördinator: Luc De Maesschalck

E-mail: ict@vwvt.be

Telefoon: 051304017


Vlaams Brabant

Combi Sessie 11/12
dinsdag 5 juli om 16:00u

Locatie: Eetcafé d’Akte Lennik 
Coördinator: Marc Quisthoudt 
E-Mail: ict@vwvt. 
Telefoon: 0474/ 98 65 14

Combi Sessie 25/26
dinsdag 6 september om 16:00u

Locatie: Eetcafé d’Akte Lennik 
Coördinator: Hendrik Bocque  
E-Mail: ict@vwvt. 
Telefoon: 053 21 29 66

Limburg

Combi Sessie 13/14

vrijdag 6 mei om 10:00u locatie:


locatie:  Het Koetshuis, Bokrijk

Coördinator: Herbert Renders

E-mail ict@vwvt.be

Telefoon: 0475926794


Oost-Vlaanderen

Combi sessie 15/16

donderdag 17 februari om 10:00u


Combi sessie 17/18

donderdag 12 mei om 10:00u


Locatie: Kasteel Viteux De Pinte 

Coördinator: Stephanie Versteele 
E-mail: ict@vwvt.be 
Telefoon: 0473712261


Combi sessie 19/20

donderdag 13 oktober om 10:00u


locatie: Kasteel Viteux De Pinte 
Coördinator: Vandenoostende Eric

E-mail: ict@vwvt.be

Telefoon: 0496840184


Antwerpen

Combi Sessie 21/22

vrijdag 18 februari om 13:00u


Locatie: Tennis Beerschot

Coördinator: Serge Mochowski 
E-mail: ict@vwvt.be 
Telefoon: 0468 008 348


Combi sessie 23/24
donderdag 13 oktober om 17:00u

Locatie: nog te bepalen
Coördinator: Kinga Kakol  
E-mail: ict@vwvt.be  
Telefoon: 03 219 25 31

PEER REVIEW


Vergaderingen 2022


Inschrijvingen enkel via de website. 

Het aantal deelnemers is per sessie 

beperkt, daardoor kan een datum 

vlug volboekt zijn. Om  deze reden 

verwachten we de betaling als 

bevestiging van de inschrijving binnen 

de 8 dagen, dit om onnodig 

blokkeren van plaatsen te voorkomen. 

De inschrijving wordt geschrapt indien 

de betaling niet is gebeurd binnen 

deze termijn.
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