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De celkernen zijn ontstaan begin jaren '80;
tijdens de toenmalige staking bleken ze een
efficiént communicatiemiddel (telefoonpira-
mides). Anno 2005 staan ze vooral in voor
de organisatie van de wachtdiensten. Als
historisch gegroeide samenwerkingsverban-
den zijn de verschillende celkernen echter
bijzonder heterogeen. De grootte, de graad
van participatie, het aantal bijeenkomsten
per jaar, de onderwerpen die behandeld wor-
den,... verschillen sterk van celkern tot cel-
kern.

KAVA ziet echter verschillende opportunitei-
ten in goed georganiseerde apothekerskrin-
gen naar analogie met huisartsenkringen.
Apothekerskringen kunnen de basis zijn voor
intercollegiale informatiedoorstroming; denk
maar aan de wachtdienst, openingsuren,
wachtkoffers, palliatieve koffers, sociale
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activiteiten,... Bovendien kan er via de apo-
thekerskringen vrij snel informatie doorgege-
ven worden tussen beroepsvereniging en
individuele apotheker. Verder kunnen de
apothekers via hun kringen makkelijker aan
KAVA laten weten wat zij precies van KAVA
verwachten en welke prioriteiten er moeten
gelegd worden.

Apothekerskringen vergemakkelijken boven-
dien de profilering van de apotheker as such
naar andere beroepscategorieén in de
gezondheidssector. We denken hierbij in de
eerste plaats aan de huisartsen via de plaatse-
lijke huisartsenkring. Maar ook verpleegsters,
kinesitherapeuten, tandartsen, kunnen via
apothekerskringen benaderd worden.
Profilering naar de patiént, scholen en het
brede publiek via gezamenlijke acties rond
verscheidene thema’s (vb. reis- en huisapo-
theek, luizenproblematiek,...) behoort even-
eens tot de mogelijkheden.

Om de opstart en werking van apothekerskrin-
gen blijvend te ondersteunen nam KAVA al
enkele initiatieven.
Op 19/04/2005 ging KAVA van start met
een eerste meeting ‘lokaal sterk’. Hierin werd
het idee van apothekerskringen toegelicht
aan de verschillende celkernverantwoordelij-
ken en andere geinteresseerden. Op basis van
hun ‘huiswerk’ maakte KAVA een inventaris
van de huidige celkernwerkingen, sterkten en
uitdagingen.
De werkgroep apothekerskringen werkte de
ideeén en opmerkingen verder uit.
In juli 2005 werden de verantwoordelijken
(huisartsen) van de artsenkringen uit de
KAVA regio aangeschreven. De denkpiste
van overleg tussen artsenkringen en apothe-

kerskringen werd toegelicht en er werd een
inventarisatie gemaakt van de bestaande huis-
artsenkringen en hun wachtdiensten.

Half september stelt KAVA een eerste apo-
thekerskring-avond voor. De avond gaat van
start met een voordracht rond het thema
droge huid. Bedoeling is om een kant-en-
klaar pakket (infoavond) te ontwikkelen die
elke apothekerskring op lokaal niveau kan
organiseren. Na de voordracht wordt er
opgesplitst per apothekerskring en verder
gewerkt aan de ontwikkeling van de eigen
kring.

In tegenstelling tot de huisartsenkringen
heeft de apothekerskring geen eigen juridi-
sche structuur. Daartegenover staat dat
KAVA wel elke apothekerskring logistiek en
financieel wil ondersteunen: gezamenlijk ont-
wikkelen van folders, mee zoeken naar
geschikte locaties om samen te komen, finan-
ciéle ondersteuning bij activiteiten, kring-
nieuws via het AFT,...

Op 26 juni organiseerde de apothekerskring
van Brasschaat een infoavond over omega-3-
vetzuren in samenwerking met de huisartsen.
Tijdens een receptie achteraf werden heel wat
boeiende ‘vakoverschrijdende’ contacten
gelegd.

Leden van het KAVA bestuur brachten indi-
vidueel een bezoek aan de apothekerskringen
van Essen en Kapellen-Stabroek-Putte om
werking en opportuniteiten toe te lichten.





