
 

Voorwaarden accreditatie intercollegiale toetsing (ICT) 
 
Met ingang van 1 januari 2009 heeft het CHVG als extra verplichting voor huisartsen gesteld dat 
intercollegiale toetsing een verplicht onderdeel moet zijn van de nascholingsactiviteiten. Dit 
houdt in, dat per 5 jaar 10 uur intercollegiale toetsing verplicht is gesteld.  
 
Onder intercollegiale toetsing valt: FTO, DTO, ZTO, PaTz, Balint, intervisie en supervisie. 
 
Toetsen is een methode om planmatig, bewust het eigen functioneren als arts op een hoger en 
beter kwaliteitsniveau te brengen en te houden. Dat betekent dat men zich bewust moet zijn 
van het handelen en de verbeterpunten daarin, dat men het proces van normeren, toetsen, 
verbeteren en borgen beheerst en in staat is de verandering voor zichzelf in de organisatie voor 
elkaar te krijgen. Andere methodieken, die een toetsingsgroep ter beschikking staan zijn 
casusbesprekingen, (praktijk)visitatie en intervisie. Ook hier geldt het toepassen van de 
kwaliteitscyclus normeren, toetsen, verbeteren en borgen. 
 
Wanneer is een groep een toetsgroep?  
Een toetsgroep voldoet aan de volgende criteria:  

• Er is minimaal één EKC per groep   

• Het is een vaste groep van minimaal 3 huisarts groepsleden (tussentijdse wisseling is 
mogelijk) 

• De groep heeft een gemeenschappelijk doel en een jaarplan   

• Er zijn twee of meer bijeenkomsten per jaar   

• Bij een FTO behoort ook minimaal één apotheker tot de groep   
 
Criteria bijeenkomsten en verslaglegging om voor accreditatie in aanmerking te komen  
De inhoud van de bijeenkomsten voldoet aan de volgende criteria:  

• Programma van, voor en door huisartsen met onderwerpen die tot het takenpakket van 
de huisarts horen 

• Er wordt gewerkt, indien mogelijk, met voor het onderwerp relevante standaarden en 
protocollen met een breed draagvlak (bv een NHG standaard, LESA). 

• De interdokter-variatie wordt zoveel mogelijk zichtbaar gemaakt   
 



De verslaglegging voldoet aan de volgende criteria:  

• Rapportage geschiedt per toetsgroep per kalenderjaar in GAIA   

• Je gebruikt de formats van Cohesie voor het indienen van het jaarplan, de verslagen en 

 presentielijst, welke uitsluitend digitaal worden aangeleverd 

• De EKC dient vóór 1 februari van het betreffende jaar een jaarplan in   

• De PAM beoordeelt het jaarplan en verleent bij goedkeuring vooraccreditatie  

• De EKC rapporteert per bijeenkomst middels een verslag, wat kan worden ingediend tot 
1 maart van het daarop volgende jaar, waarna de PAM de punten definitief toekent aan 
de deelnemers.  

• Het verslag heeft als titel het onderwerp en de datum van de bijeenkomst, gebruikte 
onderwijsmaterialen zoals een PPT kunnen worden toegevoegd.   

• Er is een door alle deelnemers getekende presentielijst inclusie alle voorletters, functie 
(bv huisarts) en BIG-nummers. 

 
Accreditatie kan worden verleend aan huisartsen, specialisten ouderenzorg, artsen 
verstandelijke gehandicapten en apothekers mits dit vaste deelnemers van de groep zijn. Helaas 
niet aan POH. De EKC kan aan de POH een certificaat toekennen, zie het voorbeeld in de map 
formats. De POH mag 20% van haar scholing volgen bij  niet geaccrediteerde scholingen. 
  


