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DEFINITIEF AFWEGINGSKADER TOEWIJZINGVOORSTEL 2010 1e TRANCHE ZORGOPLEIDINGEN 
OPLEIDINGSFONDS, 4 juni 2009  
 
1. Inleiding 
In deze notitie wordt het afwegingskader beschreven, dat het College voor de Beroepen en Opleidingen in de 
Gezondheidszorg (CBOG) zal volgen bij het opstellen van zijn toewijzingsvoorstel 2010 voor de 1e tranche 
zorgopleidingen.  
 
Het ministerie van VWS heeft evenals vorig jaar het CBOG niet gevraagd een toewijzingsvoorstel 2010 te 
maken voor de opleidingsplaatsen voor diegenen, die vóór het subsidiejaar 2010 al met hun opleiding zijn 
begonnen (doorstroom = zittend bestand). Meer informatie over de financiering van de doorstroom kunt u 
vinden in het toewijzingskader 2010 van het ministerie van VWS (zie bijlage 1) en de nadere uitwerking 
daarvan in de subsidieregeling zorgopleidingen 1e tranche inclusief de daarin met het oog op de 
subsidieronde 2010 nog door te voeren wijzigingen.  
 
Het CBOG zal derhalve alleen voor de toewijzing van de instroomplaatsen 2010 voor de 1e tranche 
zorgopleidingen een voorstel doen. 
 
Het proces van opstellen van het toewijzingsvoorstel door het CBOG loopt van de periode van 4 juni 2009 tot 
uiterlijk 14 augustus 2009 (zie tijdpad, bijlage 2). Uiterlijk op 14 augustus 2009 zal het CBOG zijn definitieve 
toewijzingsvoorstel voor de instroomplaatsen aan het ministerie van VWS toesturen en in afschrift aan de 
instellingen (het voor de instellingen relevante deel). 
 
De opbouw van deze notitie is als volgt: 
 
Paragraaf 2 Totaal aantal instroomplaatsen 2010 en toewijzing nieuwe erkenningen  
Paragraaf 3 Opstellen toewijzingsvoorstel instroomplaatsen 2010 op basis van advisering OOR’s onder 

coördinatie van BOLS 
 
Bijlage 1 Toewijzingskader 2010 van het ministerie van VWS 
Bijlage 2 Tijdpad toewijzingsproces CBOG en subsidietraject VWS voor de 1e tranche zorgopleidingen 

Opleidingsfonds 2010 
Bijlage 3 Wijziging instroomplaatsen opleiding tot Maag-, Darm- en Leverarts (MDL) 2010 
Bijlage 4 Instroomplaatsen 1e tranche zorgopleidingen 2010 
Bijlage 5 Overzicht adherentie per OOR 
Bijlage 6 Aandeel zelfstandige opleidingen per OOR 
Bijlage 7 Overzicht aantal instroomplaatsen 2010 per opleiding en per OOR op basis van de regionale 

percentages 
 
Het CBOG heeft het afwegingskader afgestemd met het BOLS, de NVKF, de NVKC, de NVZA en de NMT. 



 

 2

2 Totaal aantal instroomplaatsen 2010 en toewijzing nieuwe erkenningen 
 
2-1 Totaal aantal instroomplaatsen 2010 
Het CBOG gaat bij het voorstel voor de toe te wijzen instroomplaatsen per 1e tranche zorgopleiding uit van 
het in het toewijzingskader van VWS voor 2010 beschikbaar gestelde aantal instroomplaatsen (zie brief VWS 
toewijzingskader 2010, bijlage 1, pagina 13) met de volgende aanvullingen. Voor het specialisme maag- 
darm-leverziekten heeft het ministerie van VWS bij brief van 22 april 2009 aan het CBOG (zie bijlage 3) 
aangegeven het aantal instroomplaatsen 2010 te verhogen van 29 naar 35 instroomplaatsen. 
Voor het specialisme orthodontie zijn op basis van de huidige groepsindeling in de 3 betreffende 
opleidingsinstellingen en het bijbehorende tweejaarlijkse instroompatroon 13 instroomplaatsen toegewezen 
voor 2009. Het Capaciteitsorgaan heeft (advies februari 2008) een structurele jaarlijkse instroom geadviseerd 
voor het specialisme orthodontie van 9 instroomplaatsen. Daarom resteren voor 2010 5 instroomplaatsen (18 
instroomplaatsen over 2 jaar minus instroom 2009 (13) = 5 instroomplaatsen) voor de opleiding orthodontie 
(zie brief VWS toewijzingskader 2010, bijlage 1). 
Vanwege de nieuwe categorieën opleidingsinrichtingen die met ingang van 2010 deel gaan uitmaken van de 
1e tranche is het maximaal aantal toe te wijzen instroomplaatsen voor de radiotherapie en klinische fysica 
verhoogd tot respectievelijk 17 en 23 instroomplaatsen (= conform raming Capaciteitsorgaan). De 
instroomplaatsen 2010 voor de 1e tranche zorgopleidingen zijn weergegeven in bijlage 4.  
 
2-2    Toewijzing nieuwe erkenningen 
De minister van VWS ziet graag dat het voorstel voor de toewijzing van instroomplaatsen rekening houdt met 
nieuw erkende opleidingsinrichtingen of bestaande opleidingsinrichtingen die een nieuwe erkenning hebben 
gekregen (zie brief VWS toewijzingskader 2010, bijlage 1). Het CBOG inventariseert bij de bevoegde 
instanties (de MSRC voor de medisch-specialistische vervolgopleidingen in de 1e tranche, de NMT voor de 
opleidingen kaakchirurgie en orthodontie, de NVKC voor de opleiding klinische chemie, NVKF voor de 
opleiding klinische fysica en NVZA voor de opleiding ziekenhuisfarmacie) welke nieuwe en bestaande 
opleidingsinrichtingen in de periode 1 juni 2008 tot en met 31 mei 2009 een nieuwe erkenning voor een 1e 
tranche opleiding hebben verkregen.  
Met voorrang zal in het CBOG toewijzingsvoorstel voor deze opleidingsinstellingen het conform de gestelde 
opleidingseisen minimaal aantal benodigde instroomplaatsen opgenomen worden, indien instroom in 
betrokken opleidingsinstellingen niet expliciet op grond van het desbetreffende specifieke besluit onmogelijk 
is en voor zover dit minimum aantal niet al ingevuld wordt door AIOS die in een eerder jaar met hun opleiding 
zijn begonnen (in casu de doorstroom 2010, peildatum 31 mei 2009 conform MSRC en overige 
registratiecommissies). 
 
Uitsluitend voor de opleiding tot klinisch fysicus zal het CBOG met inachtneming van het voorgaande nog 
eenmaal als overgangsregime aan maximaal drie opleidingsinrichtingen met een nieuwe erkenning met 
voorrang instroomplaatsen toewijzen. Als blijkt dat er bij klinische fysica meer dan drie nieuw erkende 
opleidingsinrichtingen of bestaande opleidingsinrichtingen zijn die een nieuwe erkenning hebben gekregen, 
dan krijgen de drie oudste erkenningen (indien instroom in betrokken opleidingsinstellingen niet expliciet op 
grond van het desbetreffende specifieke besluit onmogelijk is en voor zover dit minimum aantal niet al 
ingevuld wordt door AIOS die in een eerder jaar met hun opleiding zijn begonnen) met voorrang het minimaal 
aantal benodigde instroomplaatsen voor 2010. 
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3 Opstellen toewijzingsvoorstel instroomplaatsen op basis van advisering OOR’s onder 
coördinatie van BOLS 

 
3-1   Inleiding 
Bij de toewijzing van instroomplaatsen is de afgelopen jaren nog geen rekening gehouden met regionale  
factoren. Voor 2010 wil het CBOG op dit punt beleidsrijker toewijzen. Het CBOG wil met een verdeling over  
de regio’s op basis van kwantitatieve verdeelfactoren gevolg geven aan de behoefte van het veld om een 
betere aansluiting te realiseren tussen de toewijzing van instroomplaatsen en regionale verschillen. Op basis 
van deze kwantitatieve verdeelfactoren is voor de 1e tranche zorgopleidingen per OOR het aandeel 
(percentage van het landelijk aantal toe te wijzen instroomplaatsen) bepaald. Dit geldt als regionaal kader per 
OOR voor de advisering door de OOR’s onder coördinatie van BOLS over de toewijzing van de 
instroomplaatsen aan de instellingen. Het regionale kader instroomplaatsen omvat de 26 1e tranche 
zorgopleidingen, uitgezonderd de bètaberoepen (klinische fysica, klinische chemie en ziekenhuisapotheker) 
en de tandheelkundig specialismen (kaakchirurgie en orthodontie). 
In paragraaf 3-2 worden de verdeelfactoren beschreven voor de opleidingen waarvoor de MSRC een 
registratie bijhoudt en wordt uitleg gegeven over het regionale kader instroomplaatsen 2010 per OOR voor 
deze 26 1e tranche zorgopleidingen. In paragraaf 3-3 wordt ingegaan op de advisering door de OOR’s over 
de toewijzing instroomplaatsen per opleidingsinstelling van deze opleidingen (periode 4 juni 2009 - 15 juli 
2009). In paragraaf 3-4 wordt beschreven hoe het CBOG tot een toewijzingsvoorstel voor de 
instroomplaatsen van de bètaberoepen en tandheelkundige specialismen wil komen. Paragraaf 3-5 gaat in 
op de toezending van de totaaladviezen van het BOLS aan het CBOG. Tot slot wordt in paragraaf 3-6 
uiteengezet op welke wijze het toewijzingsvoorstel instroomplaatsen per opleiding per instelling (periode 15 
juli tot uiterlijk 14 augustus 2009) wordt opgesteld. 
 
3-2 Regionaal kader instroomplaatsen per OOR voor de 26 1e tranche opleidingen, 

waarvoor de MSRC een registratie bijhoudt 
De Onderwijs en Opleiding Regio’s (OOR’s) zijn aanvankelijk ontstaan ter facilitering van de basisopleiding 
geneeskunde: de eerste O staat voor Onderwijs. Daarnaast is in de afgelopen jaren veelvuldig gesproken 
over de tweede O, Opleiding. In het bijzonder betrof dit de aantallen AIOS die in elk OOR zouden mogen 
instromen, dan wel de capaciteit binnen elk OOR. Met de OOR-vorming is een steeds eenduidiger, 
geografisch goed afgebakend, netwerk van ziekenhuizen ontstaan dat rond een UMC in een OOR 
opleidingsclusters faciliteert.  
 
Het CBOG wil tot een meer beleidsrijk toewijzingsvoorstel over de OOR’s komen. Vanuit de bestaande 
verdeling in acht OOR’s wordt op grond van drietal factoren onderscheid gemaakt in grootte van het OOR 
met een bandbreedte naar boven en naar beneden.  
Als relevante factoren zijn de grootte van de regio (adherentie), de instroom studenten geneeskunde per 
OOR en het aandeel zelfstandige opleidingen van een OOR gehanteerd (zie tabel 1). Het aantal studenten 
geneeskunde per OOR (instroom) is gekozen vanuit de gedachte, dat de vraag naar vervolgopleidingen tot 
medisch-specialist binnen het OOR hiermee verband houdt (hoe meer studenten geneeskunde binnen het 
OOR, des te groter deze vraag is). De adherentie van een OOR (aantal inwoners, aan wie de ziekenhuizen 
die samenwerken in OOR-verband ziekenhuiszorg verlenen = grootte van de regio) kan als een maatstaf 
gezien worden voor het potentiële aanbod van patiënten ten behoeve van de medisch-specialistische 
opleidingen (hoe hoger het aantal adherente inwoners van een OOR is, des te groter de mogelijkheden zijn 
om AIOS op te leiden). Het aandeel zelfstandige opleidingen van een OOR is tenslotte als factor gekozen, 
omdat hiermee de reeds bestaande opleidingscapaciteit van een OOR samenhangt. 



 

 4

Tabel 1  Regionaal percentage per OOR van het landelijk totaal instroomplaatsen 2010 

   

Percentage 
geneeskunde 
studenten 

Instroom 
studenten 
geneeskunde 

Studenten in 
personen 

Zelfstandige 
opleidingen 
in % 

Aandeel 
zelfstandige 
opleidingen

Adherentie 
in % 

Grootte 
van de 
regio 

Percentage 
per OOR 

Groningen 14,6 Ï 410 19,3 Ï 18,1 Ï 15 
Nijmegen 11,7 ± 330 10,9 ± 11,8 ± 12 
Maastricht 11,1 Ð 311 10,7 ± 10,2 ± 12 
A’dam AMC 12,5 ± 350 9,5 Ð 8,5 Ð 11 
A’dam VU 12,5 ± 350 7,6 Ð 8,0 Ð 11 
Utrecht 11,9 ± 334 18,3 Ï 14,2 Ï 13 
Leiden 11,2 Ð 315 10,4 Ð 10,1 ± 11 
Rotterdam 14,6 Ï 410 13,4 Ï 18,9 Ï 15 
 
Verwezen wordt naar bijlage 5 (overzicht adherentie per OOR) en bijlage 6 (aandeel zelfstandige 
opleidingen per OOR) voor nadere informatie over de percentages uit tabel 1 en gebruikte databestanden. 
 
Bij deze tabel horen de volgende classificaties:  
 
Instroom studenten geneeskunde 
Ð < 11,5% 
± 11,5% - 12,5% 
Ï > 12,5% 
  
Zelfstandige opleidingen 
Ð < 10,50% 
± 10,5% - 12,5% 
Ï > 12,5% 
  
Grootte van de regio 
Ð < 10,0% 
± 10,0% - 12,5% 
Ï > 12,5% 

 
Op basis van een gelijke weging van de 3 parameters (instroom studenten geneeskunde, aandeel 
zelfstandige opleidingen en grootte van de regio) en de scores voor deze parameters (bovengemiddeld Ï, 
gemiddeld ± en benedengemiddeld Ð) is vervolgens per OOR het regionaal percentage bepaald. Hierbij is 
een bandbreedte gehanteerd van 2.5% naar boven (maximaal 15% van het landelijk aantal toe te wijzen 
instroomplaatsen voor een OOR) en van 1.5% naar beneden (minimaal 11% van het landelijk aantal toe te 
wijzen instroomplaatsen voor een OOR) ten opzichte van een gelijke verdeling tussen de acht OOR’s (12.5% 
van het landelijk aantal instroomplaatsen). Door een bandbreedte te kiezen wordt voorkomen, dat te grote 
schommelingen in de instroomverdeling naar boven en beneden voor een OOR het gevolg zijn.  
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Bij alle 3 de parameters is bij een score hoger dan het gemiddelde (12.5% voor een OOR) de classificatie 
bovengemiddeld gegeven. De klassegrenzen voor de classificatie gemiddeld en benedengemiddeld zijn per 
parameter afgestemd op de variatiebreedte hiervan over de 8 OOR’s (zie hierboven de classificaties). De 
scores op de 3 parameters voor een OOR zijn op de volgende wijze vertaald in de regionale percentages: 
 
Bij een score van 3 keer in de klasse bovengemiddeld:Ï (2 OOR’s)  15% 
Bij een score van 2 keer in de klasse bovengemiddeld Ï(1 OOR)  13% 
Bij een score van tenminste 2 keer gemiddeld ±:  (2 OOR’s)   12% 
Bij een score van 2 keer benedengemiddeld Ð (3 OOR’s)   11% 
 
Deze instroomverdeling heeft een corrigerend effect op de historisch gegroeide opleidingscapaciteit van de 
OOR’s. Deze historische verdeling is een gevolg van regionale en lokale ambities, van afspraken binnen 
wetenschappelijke verenigingen en tussen OOR’s, van de noodzakelijke continuïteit van opleiding en andere 
factoren, zoals sociaal-maatschappelijke factoren. De instroomverdeling zoals weergegeven betreft het totaal 
van de 26 medische specialismen die in regionale samenhang vorm krijgen. Voor de bètaberoepen (klinische 
fysica, klinische chemie en ziekenhuisapotheker) en tandheelkundig specialismen (orthodontie en 
kaakchirurgie) is er historisch minder sprake van een regionale ordening (opleidingsclusters).  
 
Op basis van deze regionale percentages en het landelijk aantal instroomplaatsen voor 2010 voor de 1e 
tranche opleidingen (978 instroomplaatsen) met uitzondering van de bètaberoepen en tandheelkundig 
specialismen volgt per OOR het regionale kader instroomplaatsen (zie tabel 2) 
 
Tabel 2 Regionaal kader instroomplaatsen over de 8 OOR-regio’s voor het jaar 2010 

(exclusief bètaberoepen en tandheelkundig specialismen). 
OOR Aandeel in landelijk toe te 

wijzen instroomplaatsen 
(percentage) 

Regionaal kader 
instroomplaatsen 

Groningen 15% 147 
Nijmegen 12% 117 
Utrecht 13% 127 
VUmc 11% 107 
AMC 11% 108 
Leiden 11% 108 
Rotterdam 15% 147 
Maastricht 12% 117 
Totaal 100% 978 
 
Toepassing van het regionaal percentage per OOR op het landelijk totaal instroomplaatsen leidt tot in totaal 
979 instroomplaatsen na afronding, waarbij er voor de OOR’s AMC, VUmc en Leiden sprake is van de meest 
gunstige afronding. Om weer op het totaal instroomplaatsen van 978 uit te komen is gekeken welke van deze 
3 OOR’s het laagst scoort op het regionale percentage (op basis van een gelijke weging van de percentages 
van de 3 parameters). Dit betreft het OOR VUmc, waardoor op grond hiervan het regionaal kader 
instroomplaatsen 2010 op 107 instroomplaatsen is bepaald voor dit OOR.  
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3-3 Advisering instroomplaatsen toewijzing instroomplaatsen door de OOR’s voor 
de 26 1e tranche opleidingen, waarvoor de MSRC een registratie bijhoudt 
(4 juni - 15 juli 2009)   

In deze paragraaf worden de stappen beschreven van het adviestraject onder coördinatie van BOLS inzake 
de toewijzing van de instroomplaatsen per opleiding over de opleidingsinstellingen voor de 1e tranche 
opleidingen, waarvoor de MSRC een registratie bijhoudt. 
Het CBOG verzoekt het BOLS op uiterlijk 4 juni 2009 om advies te vragen aan de OOR’s inzake de 
voorstellen voor de voor hen relevante opleidingsclusters met inachtneming van het regionale kader 
instroomplaatsen en het landelijk aantal instroomplaatsen per specialisme (zie bijlage 7). Allereerst wordt 
binnen deze kaders onder coördinatie van BOLS door de OOR’s in onderlinge samenspraak, rekening 
houdend met de adviezen van de betreffende wetenschappelijke verenigingen, per OOR het aantal 
instroomplaatsen per opleiding bepaald. 
 
Vervolgens komen de adviezen van de OOR‘s tot stand op basis van consultatie van de opleidingsclusters 
en het bredere perspectief van het geheel aan opleidingen in de regio. De adviezen van de OOR’s dienen te 
worden geaccordeerd door de raden van bestuur van de aangesloten instellingen. 
 
De volgende criteria worden achtereenvolgens gehanteerd bij de advisering door de OOR’s over de 
toewijzing van de instroomplaatsen over de opleidingsinstellingen: 
 

1 Voorrang nieuwe erkenningen (zie hierboven paragraaf 2-2) 
2 Continuïteit opleidingscapaciteit per zorgopleiding 
3 Bijzondere omstandigheden binnen een opleiding die tot (tijdelijke of blijvende) beperking of 

uitbreiding van de instroom aanleiding kunnen geven.  
 

Toelichting: 
 
Het advies van de OOR’s wordt opgesteld door toepassing van de drie criteria in de volgorde, zoals 
hierboven aangegeven. 
 
Ad 1 
In paragraaf 2-2 is beschreven onder welke voorwaarden aan instellingen met een nieuwe erkenning met 
voorrang instroomplaatsen worden toegewezen. Is aan deze voorwaarden voldaan, dan worden zonder meer 
met voorrang deze instroomplaatsen in het advies van het OOR opgenomen voor betreffende instellingen.  
 
Ad 2 
Na toepassing van criterium 1 wordt per zorgopleiding vervolgens het criterium continuïteit van de 
opleidingscapaciteit (gemiddelde te verwachten opleidingscapaciteit 2009 = gemiddelde opleidingscapaciteit 
2010, peildatum 31 mei 2009) gehanteerd.  
 
Ad 3 
Er kunnen zich bijzondere omstandigheden voordoen, op grond waarvan bij de opstelling van het advies  
conform toepassing van de criteria 1 en 2 afgeweken kan worden. Als voorbeelden van bijzondere 
omstandigheden worden genoemd:  

� Specifieke speerpunten van een instelling zoals KNO-oncologie, kinder- 
diabetescentrum of neuromusculair centrum 

� De case-mix van de patiëntenpopulatie (bijzondere variatie binnen patiënten 
populatie zoals etniciteit) 
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� Te voorziene omvangrijke veranderingen, zoals verbouwingen, verhuizingen, fusie 
en wisseling van opleider 

� Versterking van opleiding-infrastructuur in de regio’s (OOR) door het aangaan van 
samenwerkingsverbanden ten behoeve van diversiteit in de opleiding. 

Van deze bijzondere omstandigheden dient in het advies van het OOR verslag gedaan te worden en daarbij 
wordt aangegeven op welke wijze deze criteria zijn meegewogen bij het advies van het OOR. Het advies van 
opleidingscluster/OOR gaat vergezeld van een motivatie naar het BOLS. 
 
3-4 Bètaberoepen (klinische fysica, klinische chemie en ziekenhuisapotheker) en 

tandheelkundig specialismen (orthodontie en kaakchirurgie) 
Deze paragraaf gaat specifiek over de advisering onder coördinatie van BOLS voor de opleidingen klinische 
fysica, klinische chemie, ziekenhuisapotheker, orthodontie en kaakchirurgie.  
 
a) Het BOLS vraagt uiterlijk 4 juni 2009 aan de NVKF, NVKC, NVZA, en NMT ervoor zorg te dragen, dat (een 
gemandateerde vertegenwoordiging van) betrokken opleiders een advies opstelt voor de verdeling van de 
instroomplaatsen over de opleidingsinstellingen, tevens gegroepeerd per OOR, met inachtneming van de 
volgende punten: 

1. Besluitvorming in de vergadering van de gemandateerde vertegenwoordiging van betrokken 
opleiders vindt plaats op basis van consensus of bij ontbreken van consensus op basis van 
stemming, waarbij iedere (gemandateerde) opleider 1 stem heeft. 

2. Het advies wordt opgesteld aan de hand van de volgende criteria: 
• Voorrang nieuwe erkenningen (zie hierboven paragraaf 2-2) 
• Continuïteit van opleidingscapaciteit op basis van gegevens van de betreffende 

registratiecommissies (gemiddelde te verwachten opleidingscapaciteit 2009 = gemiddelde 
opleidingscapaciteit 2010, peildatum 31 mei 2009). 

• Criteria uit het specifieke opleidingsbesluit 
• Bijzondere omstandigheden 
 

b) Uiterlijk 18 juni 2009 sturen de NVKF, NVKC, NVZA en NMT de betrokken schriftelijke adviezen met een 
toelichting en motivatie naar het BOLS en in afschrift aan het CBOG. 
c) Het BOLS legt de betrokken adviezen voor aan de OOR’s. De OOR’s volgen in principe de betreffende  
adviezen. Afwijkingen hiervan worden gemotiveerd.  
d) Het advies van het OOR wordt vergezeld van een toelichting en motivatie naar het BOLS gestuurd en is 
geaccordeerd door de raden van bestuur van betrokken instellingen. 
 
3-5   Toezending totaaloverzicht adviezen BOLS aan CBOG 
Het BOLS zendt het totaaloverzicht van de adviezen voor de verdeling van instroomplaatsen per specialisme 
over de opleidingsinrichtingen uiterlijk 15 juli 2009 aan het CBOG.  
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3-6 Opstellen toewijzingsvoorstel instroomplaatsen per opleiding per instelling 
(periode 22 juli tot uiterlijk 14 augustus 2009) 

a) Na toetsing van de adviezen, zoals het BOLS die aan het CBOG heeft gestuurd, aan de criteria van het 
afwegingskader stelt het CBOG per opleidingsinstelling een concept-toewijzingsvoorstel op. 
b) De instellingen ontvangen het concept-toewijzingsvoorstel uiterlijk 22 juli 2009 voor reactie, die uiterlijk 5 
augustus 2009 naar het CBOG moet worden gezonden. Reageert de instelling niet of niet tijdig op het 
concept-toewijzingsvoorstel dan wordt ervan uitgegaan, dat de instelling akkoord gaat dan wel akkoord is 
gegaan.  
c) Instellingen worden in de gelegenheid gesteld om in hun reactie tevens kenbaar te maken of zij meer of 
minder instroomplaatsen (personen) dan in het concept-toewijzingsvoorstel is aangegeven willen en kunnen 
accommoderen. Eventuele vrijvallende instroomplaatsen (personen) worden door het CBOG op basis van de 
advisering van het betreffende OOR conform paragraaf 3-3 en 3-4 in het definitieve toewijzingsvoorstel 
toegewezen aan die instellingen, die hebben aangegeven meer instroomplaatsen te willen en kunnen 
accommoderen. 
d) Na beoordeling van alle reacties op de concept toewijzingsvoorstellen aan de criteria van het 
afwegingskader stelt het CBOG haar definitieve toewijzingsvoorstel per opleidingsinstelling op.  
e) Het CBOG stuurt het definitieve toewijzingsvoorstel uiterlijk 14 augustus 2009 naar het ministerie van VWS 
en aan alle instellingen het voor hen specifieke gedeelte van het definitieve toewijzingsvoorstel.  



Bijlagen bij 

Afwegingskader
Toewijzingsvoorstel 2010 

1e tranche zorgopleidingen 

Bijlage 1 Toewijzingskader 2010 van het ministerie van VWS 

Bijlage 2 Tijdpad toewijzingsproces CBOG en subsidietraject VWS voor de  
1e tranche zorgopleidingen Opleidingsfonds 2010 

Bijlage 3 Wijziging instroomplaatsen opleiding tot Maag-, Darm- en Leverarts  
(MDL) 2010 

Bijlage 4 Instroomplaatsen 1e tranche zorgopleidingen 2010 

Bijlage 5 Overzicht adherentie per OOR 

Bijlage 6 Aandeel zelfstandige opleidingen per OOR 

Bijlage 7 Overzicht aantal instroomplaatsen 2010 per opleiding en per OOR op  
basis van de regionale percentages 































 

Bijlage 2 
Tijdpad toewijzingsproces CBOG en subsidietraject VWS voor de 1e tranche zorgopleidingen 
Opleidingsfonds 2010 
 
Activiteit Uiterlijk 
Voorlichtingsbijeenkomst 1e tranche 2010 voor opleidingsinrichtingen, 
georganiseerd door het CBOG en het ministerie van VWS

2 juni 2009 10.00 tot 
12.00 uur

Verzoek CBOG aan het BOLS om advies inzake de toewijzing van de 
instroomplaatsen aan de instellingen.  

4 juni 2009

Het BOLS vraagt aan de NVKF, NVKC, NVZA en NMT er voor zorg te 
dragen dat betrokken opleiders een advies opstellen voor de 
verdeling van de instroomplaatsen van betreffende opleidingen over 
de opleidingsinstellingen 

4 juni 2009

De NVKF, NVKC, NVZA en NMT sturen hun adviezen met toelichting 
naar het BOLS en in afschrift aan het CBOG

18 juni 2009

Het BOLS zendt het totaaloverzicht van de adviezen voor de 
verdeling van instroomplaatsen per specialisme over de OOR’s en 
opleidingsinrichtingen aan het CBOG 

15 juli 2009

Concept-toewijzingsvoorstel CBOG aan instellingen  
 

22 juli 2009 
 

Instellingsreacties retour op concept-toewijzingsvoorstel van het 
CBOG 

5 augustus 2009 

Definitief toewijzingsvoorstel CBOG naar instellingen en VWS 14 augustus 2009 
VWS stelt verdeelplan 2010 voor instroomplaatsen vast 1 september 2009 
Opleidingsinrichtingen vragen subsidie aan bij VWS vóór 1 oktober 2009 
Zo nodig kunnen opleidingsinrichtingen wijzigingen in 
opleidingsschema’s doorgeven aan de registratiecommissies ten 
behoeve van de bepaling van doorstroom 2010

vóór 31 oktober 2009 

VWS beschikt op subsidieaanvragen  31 december 2009 
 
 
 
 





 

 

Bijlage 4 
Instroomplaatsen 1e tranche zorgopleidingen 2010 
 
Specialisme Instroom in 

personen in 20101 
Anesthesiologie 61 
Cardiologie 55 
Cardio-thoracale chirurgie 9 
Dermatologie en venerologie 34 
Heelkunde 56 
Interne Geneeskunde 173 
Keel-neus-oorheelkunde 22 
Kindergeneeskunde 39 
Klinische genetica 9 
Klinische geriatrie 18 
Longziekten en tuberculose 45 
Maag-darm-leverziekten 35 
Medische microbiologie 17 
Neurochirurgie 6 
Neurologie 49 
Nucleaire geneeskunde 12 
Obstetrie en gynaecologie 50 
Oogheelkunde 44 
Orthopedie 34 
Pathologie 25 
Plastische chirurgie 7 
Radiologie 86 
Radiotherapie  17 
Reumatologie 19 
Revalidatiegeneeskunde 32 
Urologie 24 
Subtotaal 978 
  
Kaakchirurgie 13 
Orthodontie 5 
Klinische chemie 21 
Klinische fysica  23 
Ziekenhuisfarmacie 23 
Subtotaal 85
 
Generaal-totaal  1063
 

 

                                                      
1 De instroom in fte’s wordt gelijkgesteld aan de instroom in personen. 



 

 

Bijlage 5 
Overzicht adherentie per OOR 
 

  AMC AZM Erasmus LUMC UMCG UMCN UMCU VUmc 
Medisch Centrum Alkmaar X             X 
Ziekenhuis Groep Twente         X       
Flevo Ziekenhuis X               
Meander Medisch Centrum             X   
Ziekenhuis Amstelveen               X 
A. van Leeuwenhoek Zhs/Ned. 
Kanker Inst X               
BovenIJ Ziekenhuis X             X 
Jan van Goyenkliniek X             X 
Onze Lieve Vrouwe Gasthuis X             X 
Sint Lucas Andreas Ziekenhuis X             X 
Slotervaart Ziekenhuis X             X 
VU Medisch Centrum               X 
Academisch Medisch Centrum X               
Gelre Ziekenhuizen             X   
Alysis Zorggroep, loc. 
Rijnstate/Velp           X     
Wilhelmina Ziekenhuis         X       
Ziekenhuis Lievensberg     X           
Het Rode Kruis Ziekenhuis X             X 
Ziekenhuis Gooi-Noord X           X   
Maasziekenhuis Boxmeer           X     
Amphia Ziekenhuis     X           
IJsselland Ziekenhuis     X           
Reinier de Graaf Groep     X X         
Delfzicht Ziekenhuis         X       
Gemini Ziekenhuis X             X 
Deventer Ziekenhuis         X       
Van Weel-Bethesda Ziekenhuis     X           
Slingeland Ziekenhuis           X     
Talma Sionsberg, loc. Dokkum, 
Ziekenhuis         X       
Albert Schweitzer Ziekenhuis     X           
Chr. Ziekenhuis Nij Smellinghe         X       
Ziekenhuis Gelderse Vallei             X   
Catharina Ziekenhuis   X             
Zorggroep Suydevelt, loc. Scheper 
Ziekenhuis         X       
Medisch Spectrum Twente         X       
St. Annaziekenhuis   X             
Stg Oosterschelde Ziekenhuizen     X           



 

 

 AMC AZM Erasmus LUMC UMCG UMCN UMCU VUmc 
Rivas Zorggroep, loc. 
Beatrixziekenhuis     X           
Het Groene Hart Ziekenhuis       X         
Universitair Longcentrum 
Dekkerswald           X     
Martini Ziekenhuis         X       
Universitair Medisch Centrum 
Groningen         X       
Kennemer Gasthuis       X       X 
Röpcke-Zweers Ziekenhuis         X       
St. Jansdal             X   
Stg Ziekenhuis de Tjongerschans         X       
Atrium Medisch Centrum   X             
Elkerliek Ziekenhuis   X             
Ziekenhuis Hilversum X           X   
Het Spaarne Ziekenhuis       X       X 
Bethesda Ziekenhuis         X       
Westfries Gasthuis X             X 
Medisch Centrum Leeuwarden         X       
Het Diaconessenhuis       X         
Leids Universitair Medisch 
Centrum       X         
Alatus, loc. Rijnland Ziekenhuis       X         
IJsselmeer Ziekenhuizen X             X 
Academisch Ziekenhuis Maastricht   X             
Diaconessenhuis Meppel         X       
St. Antonius Ziekenhuis             X   
St. Maartenskliniek           X     
Universitair Medisch Centrum St. 
Radboud           X     
Ziekenhuis Canisius-Wilhelmina           X     
Waterland Ziekenhuis X             X 
St. Laurentius Ziekenhuis   X             
St. Franciscus Ziekenhuis     X           
Erasmus Medisch Centrum     X           
Haven Ziekenhuis     X           
Ikazia Ziekenhuis     X           
Medisch Centrum Rijnmond-Zuid     X           
Oogziekenhuis     X           
St. Franciscus Gasthuis     X           
Haga Ziekenhuis       X         
Medisch Centrum Haaglanden       X         
Ziekenhuis Bronovo       X         
Jeroen Bosch Ziekenhuis           X X   



 

 

 AMC AZM Erasmus LUMC UMCG UMCN UMCU VUmc 
Het Vlietland Ziekenhuis     X           
Orbis, loc. Maaslandziekenhuis   X             
Antonius Ziekenhuis         X       
Ruwaard van Putten Ziekenhuis     X           
Refaja Ziekenhuis         X       
Stg ZorgSaam Zeeuws-
Vlaanderen, div. zhs     X           
Ziekenhuis Rivierenland             X   
St. Elisabeth Ziekenhuis     X       X   
Tweesteden Ziekenhuis           X X   
Centraal Militair Hospitaal           X     
Diakonessenhuis             X   
Mesos Medisch Centrum           X     
Universitair Medisch Centrum 
Utrecht             X   
Ziekenhuis Bernhoven           X     
Maxima Medisch Centrum   X       X     
VieCuri, Medisch Centrum voor 
Noord-Limburg   X             
Streekziekenhuis Walcheren     X           
St. Jans Gasthuis Weert   X             
St. Lucas Ziekenhuis         X       
Streekziekenhuis Koningin Beatrix           X     
Hofpoort Ziekenhuis             X   
Zaans Medisch Centrum X             X 
Alysis Zorggroep, loc. Zevenaar, 
zhs           X     
't Lange Land Ziekenhuis     X X         
Isala klinieken         X       
Totaal adherentie inwoners jaar 
2006 1394835 1672748 3086748 1656113 2951531 1934195 2324182 1313859
Adherentie percentage 8,54 10,24 18,90 10,14 18,07 11,84 14,23 8,04
Bron: Opgave NVZ en NFU 
 
Toelichting: 
In de bovenstaande tabel is voor de verschillende ziekenhuizen aangegeven tot welk(e) OOR(’s) zij behoren. 
De adherentie van de afzonderlijke ziekenhuizen zijn op deze manier toebedeeld aan het OOR waartoe zij 
behoren. Als een ziekenhuis samenwerkt in twee OOR’s dan is de adherentie gelijk verdeeld over de twee 
OOR’s. In het bovenstaande overzicht zijn de adherentiegegevens voor de individuele ziekenhuizen 
vervangen met een X. De adherentiegegevens van de ziekenhuizen die tot één OOR behoren zijn vervolgens 
bij elkaar opgeteld, wat resulteert in ‘Totaal adherentie inwoners jaar 2006’. Vervolgens is voor elk OOR het 
adherentie percentage berekend.  
 



 

 
Bijlage 6 
Aandeel zelfstandige opleidingen per OOR  
 
Het aandeel zelfstandige opleidingen van een OOR, uitgedrukt in een percentage, is bepaald op basis van 
het aandeel AIOS conform toewijzing CBOG 2008 van de zelfstandige opleidingen van een OOR (exclusief 
revalidatiegeneeskunde en bètaberoepen) en het aandeel zelfstandige opleidingen (aantal) van een OOR. 
Hierbij is dezelfde OOR-indeling en toerekening naar OOR’s (bij ziekenhuizen, die in 2 OOR’s participeren) 
gevolgd als bij de adherentie (zie bijlage 5). Verder is op basis van een gelijke weging van deze 2 
percentages het aandeel zelfstandige opleidingen als gecombineerd percentage vastgesteld.  
 
Overzicht percentages en aandeel zelfstandige opleidingen per OOR op basis van CBOG 
toewijzingsvoorstel 2008  

  AMC AZM Erasmus LUMC UMCG UMCN UMCU VUmc 
Percentage aantal AIOS 10,27% 7,44% 17,95% 9,29% 19,29% 12,13% 15,51% 8,11%
Percentage aantal opleidingen 8,77% 14,04% 8,77% 11,40% 19,30% 9,65% 21,05% 7,02%
Aandeel zelfstandige opleidingen 9,52% 10,74% 13,36% 10,35% 19,30% 10,89% 18,28% 7,56%
 
Toelichting:  
Voor de verhoudingen tussen OOR’s voor het item ‘zelfstandige opleidingen’ is een rekensystematiek 
gebruikt waarbij ook de gegevens van het toewijzingsvoorstel CBOG 2008 (in – en doorstroom bij zijn 
gebruikt).  

1. Allereerst is voor alle opleidingsinstellingen, uitgezonderd de academische ziekenhuizen, uiteengezet 
hoeveel AIOS bij zelfstandige opleidingen zij in 2008 voor de verschillende specialismen toegewezen 
hebben gekregen en hoeveel zelfstandige opleidingen zij aanbieden.  

2. Vervolgens is voor alle opleidingsinstellingen de verhouding uitgerekend tussen het totale aantal 
AIOS in zelfstandige opleidingen in 2008 en het aantal zelfstandige opleidingen.  

3. Deze verhouding tussen aantal AIOS en aantal zelfstandige opleidingen is vervolgens ondergebracht 
bij de desbetreffende OOR dan wel verdeeld over twee OOR’s. 

4. Vervolgens levert het onderbrengen van alle verhoudingen van de individuele instellingen bij de 
verschillende OOR’s een optelling van de getallen per OOR op. Tevens een overall totaal van alle 
OOR’s. De getallen kunnen vervolgens hiermee in percentages worden omgezet (percentage aantal 
AIOS) 

5. Vervolgens is ook gekeken naar het aantal zelfstandige opleidingen per OOR. Dit is ook omgezet in 
het percentage van het totaal. (percentage aantal opleidingen). 

6. Vervolgens zijn de percentages, zoals vermeld bij de punten 4 en 5, gemiddeld om uit te komen op 
de percentages voor de verschillende OOR’s voor het item ‘aandeel zelfstandige opleidingen’.  

 



 

Bijlage 7 
Overzicht aantal instroomplaatsen 2010 per opleiding en per OOR op basis van de regionale 
percentages 
 
OOR UMCG UMCN AZM AMC VUmc UMCU LUMC ERA   

Percentages per OOR  15% 12% 12% 11% 11% 13% 11% 15%   
Specialisme                 Instroom 
Anesthesiologie                 61 
Cardiologie                 55 
Cardio-thoracale chirurgie                 9 
Dermatologie en 
venerologie                 

34 

Heelkunde                 56 
Interne Geneeskunde                 173 
Keel-neus-oorheelkunde                 22 
Kindergeneeskunde                 39 
Klinische genetica                 9 
Klinische geriatrie                 18 
Longziekten en 
tuberculose                 

45 

Maag-darm-leverziekten                 35 
Medische microbiologie                 17 
Neurochirurgie      6 
Neurologie                 49 
Nucleaire geneeskunde                 12 
Obstetrie en gynaecologie                 50 
Oogheelkunde                 44 
Orthopedie                 34 
Pathologie                 25 
Plastische chirurgie                 7 
Radiologie                 86 
Radiotherapie                  17 
Reumatologie                 19 
Revalidatiegeneeskunde                 32 
Urologie                 24 
Totaal 147 117 117 108 107 127 108 147 978 
 
Toelichting: 
In de bovenstaande tabel is per specialisme aangegeven hoeveel instroomplaatsen 2010 beschikbaar zijn 
vanuit het opleidingsfonds (zie kolom instroom). Voor de 8 OOR’s is aangegeven wat hun percentage is in 
het totaal van 978 aantal instroomplaatsen. Dit leidt tot totalen per OOR.  
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