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D
e koning is dood, leve de 
koning. Met ingang van nu 
is de Arbeidsmarktmonitor 
gebaseerd op een andere, meer 

geavanceerde methode om vacatures 
voor artsen te tellen. Het resultaat: meer 
getelde vacatures, meer cijfers en hopelijk 
een betere weergave van de werkelijkheid 
(zie kader op blz. 16). Wat evenwel niet is 
veranderd, zijn de beroepsgroepen waar 
het hardst naar nieuwe collega’s wordt 
gezocht. Psychiaters, inclusief kinder- en 

jeugdpsychiaters, waren in omvang  
volgens de vorige methode al de most  
wanted – en dat blijkt nu opnieuw. Dat 
geldt ook voor specialisten ouderen- 
geneeskunde en bedrijfsartsen. 
Doordat een nieuwe telmethode is ge-
bruikt, is het lastig om de cijfers te verge-
lijken met eerdere gegevens. De nieuwe 
methode levert veel hogere aantallen 
vacatures voor specialisten en profiel-
artsen op: 2096 om precies te zijn, voor 
de eerste drie maanden van het jaar. Het 

aantal vacatures in het kwartaal ervoor 
was 1089. Bij een aantal beroepen valt het 
vacaturepercentage veel hoger uit dan in 
de oude werkwijze. Met name bij kleinere 
beroepsgroepen is dit opvallend. Bij ver-
slavingsartsen is dit het meest markant: 
die staan met stip op één, procentueel 
gezien. Er werd in januari, februari en 
maart naarstig gezocht naar 45 nieuwe 
collega’s (eerder waren dat er nog 9). Ook 
de eerdergenoemde psychiaters scoren 

VERFIJNDERE METHODE OM ARBEIDSMARKT IN BEELD TE BRENGEN

Om de arbeidsmarkt voor dokters in beeld te brengen is een 

nauwkeurigere telmethode gehanteerd. Onveranderd blijft 

dat er veel vraag is naar psychiaters, met name in Zeeland en 

Noord-Brabant.

Gezocht: een psychiater 
in Noord-Brabant
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1 6 verslavingsarts KNMG 45 203 22,2

2 4 psychiater (incl. kinder- en jeugd) 675 3548 19,0

3 1 specialist ouderengeneeskunde 263 1583 16,6

4 11 SEH-arts KNMG 74 473 15,6

5 2 arts verstandelijk gehandicapten 27 230 11,7

Arbeidsmarktmonitor eerste kwartaal 2016

U vindt de volledige tabel bij de onlineversie van dit artikel op medischcontact.nl.
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Aantal vacatures per provincie voor 
psychiaters per 100.000 inwoners.

Relatieve vraag naar psychiaters
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Wie inzoomt op de psychiaters, ziet dat er nu in het eerste kwartaal van 
2016 maar liefst 675 werden gezocht. Natuurlijk gaat dit om allerlei 
‘soorten’ psychiaters, die nu onder één noemer zijn geplaatst. Toch is de 
‘vraag’ opmerkelijk te noemen. Om iets beter inzicht te krijgen in wáár 
de vraag in het land zo groot is, hebben we de vacatures uitgesplitst naar 
provincie. Noord-Brabant en Zeeland hebben het zwaar te verduren, 
zeker als je het inwoneraantal in beschouwing neemt. Er worden daar 
meer psychiaters gevraagd, niet alleen in absolute aantallen, maar ook 
gerelateerd aan de bevolkingsdichtheid. 
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erg hoog, met een verdriedubbeling van 
het aantal gevonden vacatures in verge-
lijking met het vorige kwartaal. Actuele 
werkloosheidscijfers voor artsen worden 
na medio mei verwacht.

Sociale geneeskunde
De sociale geneeskunde in zijn alge-
meenheid was langere tijd een minder 
populaire specialisatie. ‘De hoge vaca-
tureaantallen bij deze beroepsgroepen 
zijn dan ook een voortzetting van wat 
we eerder zagen’, zegt Sophie Querido, 
beleidsadviseur bij de KNMG. Zij houdt 
zich bezig met de beroepskeuze van en 
loopbaanadvies voor artsen en studen-
ten. ‘Eigenlijk is het logisch; een aantal 
jaar geleden zagen we tekorten bij de 
instroom in deze opleidingen. Te weinig 
aiossen meldden zich bij psychiatrie, 
sociale geneeskunde en ouderengenees-
kunde. Omdat toen de instroom te klein 
was, komen er nu minder van deze speci-
alisten op de arbeidsmarkt.’
Querido verwacht dat deze tendens 
langzaam ombuigt: ‘Je ziet dat van-
uit verschillende richtingen – door de 
KNMG, maar ook door de opleidingen 
zelf – meer wordt ingezet op voorlichting 
aan studenten. ‘Het is belangrijk om 
studenten te laten zien wat er mogelijk 
is, buiten de geijkte en meer bekende 
specialismen. Je kunt ze natuurlijk niet 
dwingen, maar wél blootstellen aan 
stimuli zodat ze zien: hé, dat is ook inte-
ressant.’ Ouderengeneeskunde is sinds 
een paar jaar een verplicht coschap bij 
Radboudumc en VUmc. ‘Door dergelijke 
ontwikkelingen zie je dat studenten er 
vaker mee in aanraking komen en dat 
sommigen er vervolgens voor openstaan 
en de opleiding instromen.’ Deze zijn 

sinds een aantal jaar dan ook vol.
Is het een idee om meer ‘veelgevraagde’ 
specialismen te verplichten als coschap? 
‘Nee’, zegt Querido, ‘dat is geen oplos-
sing. Maar voor de maatschappij, waar 
zoveel ontwikkelingen gaande zijn, zou 
het beter zijn om de coschappen in het al-
gemeen minder ziekenhuisgeoriënteerd 
te maken en meer patiëntgericht waarbij 
ook de maatschappelijke richtingen meer 
exposure krijgen. Het zou goed zijn als er 
ook meer aandacht is voor beroepen als 
bedrijfsarts en arts maatschappij en ge-

zondheid. Daar is behoefte aan.’ Boven-
dien, voegt Querido toe, ‘Iedereen heeft 
verschillende competenties. Niet ieder-
een hoeft dermatoloog of cardiochirurg 
te worden. Zou het niet prachtig zijn als 
basisartsen hun eigen mogelijkheden zo 
zorgvuldig mogelijk afwegen?’  

ANDERE VACATURETELLING: HAND VERSUS SPIDER

De cijfers in de Arbeidsmarktmonitor zijn sinds begin dit jaar op een geautomati-
seerde manier verzameld. Voorheen werden de cijfers ‘met de hand’ verzameld en 
gecategoriseerd door het Capaciteitsorgaan (CO). Een consequentie van de nieuwe 
telmethode is dat nu veel meer vacatures worden gevonden. Er wordt niet meer 
alleen op de ‘grote’ banensites gezocht, maar ook op veel, meer regionaal georiën-
teerde websites.
Bij de oude methode ploos een medewerker zes relevante medische banenweb-
sites na. Die methode had beperkingen: er was sprake van enige overlap, met de 
hand verzamelen is foutgevoelig en nogal arbeidsintensief. De nieuwe manier van 
vacatures tellen gaat via Jobfeed, of beter gezegd spideren. De Jobfeed-spider 
zoekt dagelijks op duizenden websites naar nieuwe vacatures, een technologie die is 
ontwikkeld door het Nederlandse bedrijf Textkernel. 
Om te controleren of de nieuwe telmethode betrouwbaar is, heeft het Capaciteitsor-
gaan (CO) een halfjaar ‘schaduw gedraaid’, waarbij de handmatige naast de automa-
tisch verzamelde gegevens zijn gelegd. De twee telmethodes tonen een ‘behoorlijk 
grote overeenkomst’, stelt het CO, als je kijkt naar de top 10 en top 5 met beroepen 
met relatief het hoogste aantal vacatures. In de twee onderzochte kwartalen bleken 
de gemelde aantallen vacatures voor 80 respectievelijk 70 procent overeen te ko-
men. Dat is een acceptabele marge, vindt het CO.
Een paar beroepen scoren altijd hoog. Traditiegetrouw wordt er naarstig gezocht 
naar artsen voor verstandelijk gehandicapten, specialisten ouderengeneeskunde en 
psychiaters. Dat is ook zo volgens de nieuwe telling. Er zijn wel ándere beroepen die 
nu hoger staan door het aanmerkelijk grotere zoekbereik van Jobfeed. Jobfeed vindt 
bovendien veel meer vacatures voor aiossen en basisartsen.
Sinds januari 2014 stelde het Capaciteitsorgaan de arbeidsmarktmonitor samen, 
die elk kwartaal in Medisch Contact wordt gepubliceerd. Vóór 2014 verzamelde de 
redactie van Medisch Contact de gegevens zelf.
Let wel, de Arbeidsmarktmonitor geeft een indicatie van de arbeidsmarkt voor 
artsen, de cijfers zijn niet in marmer gehouwen. Jobfeed filtert overlap er zoveel 
mogelijk uit. Tineke Zijlstra van het Capaciteitsorgaan: ‘Er kunnen toch een paar 
dubbelingen in zitten. Op een groep als de verslavingsartsen zijn het er twee of 
drie’, zegt zij. ‘Maar veruit de meeste overlap is eruit.’

‘Je kunt ze 
natuurlijk niet 
dwingen’
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U vindt de volledige tabel bij de onlineversie van 
dit artikel op medischcontact.nl.


