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Het COTG in werking Hemiplegie
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Nadat congresbezoekers aan het
woord geweest zijn, komen nu de
sprekers. Hun weerwoord op de
opmerkingen van de
congresbezoekers.

Studiereis
wereldcongres
De laatste kans om in te schrijven
voor deze unieke gebeurtenis.

Algemene
Vergaderingen
ln de komende periode vergaderen
alle verenigingen.
De vergaderstukken kunnen door
leden besteld worden door middel
van de antwoordkaarten in het
midden van dit blad.

Tarieven
Íysiotherapie
Het werkveld wilgraag anders
gestruktureerde tarieven. Men moet
zich realiseren dat het veeltijd kost
voordat tarieven tot stand gekomen
zijn.

De visie van . . .

Ditmaal zijn de voorzitters van LWF
en NVVF aan het woord. Hun
doelstelling is gelijk, alleen de
accenten liggen wat verschillend.

FysioÍiscus en
Fysiofinancis
Een nieuwe rubriek in Fysiovisie,
waarin tips worden gegeven over
financiële en fiscale mogelijkheden.

in dit nummer o.a.:

Sinds februari van dit jaar is het
COTG ofÍicieelin werking. Een
toelichting op de werkwijze.
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ADVIES. EN BEMIDDELINGSBUREAU VOOR FYSIOTHERAPEUTEN J. VAN HUIZEN B.V.
a

Bemiddeling in vrije vestigingen door geheel Nederland.

Tevens vragen wij praktijken ter overname door geheel Nederland voor enkele van onze relaties.

Voor inlichtingen bel of schrijÍ ons kantoor te Vuren.
De Vliet 27,4214 EN Vuren. Tel. 01830-33122 (3 lijnen) b.g.g. 01830-30002.

Gefragt:

Deutschsprachi geÍ Physiotherapeut

nach Berlin ftir orthopàdische unfallàrtzliche Praxis ab
1 .1 0.1 982

Dr. Rumler
Konstanzerstrasse 1

1000 Berlin 15- Deutschland
tel.8817724

vaÍani9j69 van odvr3GUra
voo. nred.sche Cn ardara
tCldeFrsche baroepan

Te koop

Katwijk (2.H.), Gr. van Prinstererueg 55.

Bijzonder ruim herenhuis

met grote praktijkruimte en een garage voor 2 auto's. Totaal 5
slaapkamers, woonkamer met parket, ruime keuken en een tuin
op het zuiden.
Prijs n.o.t.k.

lnlichtingen: Makelaadii olg Ancora, Voorstrcat 29, Katwijk
(2.H.), tet. 01 7 1 8-1 6545.

Noorwegen Gevraagd vanaÍ 1 juni een
fysiotherapeut(e) voor een
herstellingsoord in de omgeving van
Halden. Woning beschikbaar

lnlichtingen:
J. van Leeuwen,
'Lund', Liholt 1750 Halden
Brieven onder nummer FV.04-14-82

LANDESEIGENE
U NTERWASSERTH ERAPI E.STATION
BADEHOSPIZ BADGASTEIN

sucht

THERAPEUTINNEN
oder
THERAPEUTEN
mit staatlich anerkanntem Diplom Ítjr Krankengymnastik
zum 1 5. Februar 1 982 oder spàter.

Wir bieten:
36-Stunden-Woche (wöchentlich abwechselnd
vormittags u nd nach mittags) ; i nteressante u nd

vielseitige Tàtigkeit.
1 -Zimmer-Appartements und VerpÍlegung zu
gri nstigen Bedingu ngen ; kostenlose
Dienstbekleidung; insgesamt 6 Wochen Urlaub;
14 Monatsgehàlter.

Bewerbungen mit Unterlagen bitte an den

Leitenden Arzt der landeseigenen
U nte rwassè rt herapie-Stat io n
Badehospiz,.A-5640
Bad gastei n/Osterreich

ALLGAU/BODENSEE

Am Kreiskrankenhaus Wangen im Allgàu ist zum
nàchstmöglichen Termin die Stelle der

leitenden Krankengymnastin

Die stationàren Patienten unseres 306
Betten-SchweÍpunkkrankenhauses verteilen sich auÍ die
Fachgebiete Chirurgie, lnnere Medizin, Geburtshilfe und
Gynàkologie, Hals-Nasen-Ohrenkrankheiten, Hautkrankheiten
und Augenkrankheiten. Ein vielschichtiger AmbulanzbetrieÍ, auch
UbeÍ die niedergelassenen Aràe, ergàna und bereichert unsere
AuÍgabenstellung.

Wir wUnschen uns eine Íachlich und menslich qualiÍizierte
Mitarbeiterin mit der Bereilschaft zur engagierten Teamarbeit;
entsprechende Deulschkenntnisse sind erÍorderlich.

Neben allen Vorteilen des óffentlichen Dienstes eiÈschlieBlich der
Bereitstellung einer möblierten 1 Zimmer-Wohnung finden Sie ein

auBerordentlich vielseitiges Freizeitangebot inmitten eines der
schönsten sUddeutschen Urlaubsgebiele.

Bitte richten Sie lhre Bewerbung an die
Kreiskrankenhausverwaftung Am Engelberg 29, 7988 Wangen im
AilEau, Tel. 07 522-77367.

neu zu besetzen.



Commentaar
Men is niet zomaar lid van een be-
roepsorganisatie. Leden ven,trachten
iets van hun organisatie en terecht.
Naast een aantalduidelijk omlijnde za-
ken als tijdschriÍten, congressen, stu-
diebijeenkomsten brochures, model-
kontrakten en boeken verwachten ze
dat de organisatie zorgt voor een ka-
der waarbinnen de beroepsgenoten zo
weinig mogelijk gestoord hun beroep
kunnen uitoeÍenen. Door de druk die
op de gezondheidszorg wordt gelegd
is dat op dit moment bepaald niet een-
voudig.
Die druk heeft tot gevolg dat het kader
eerder wordt aÍgebroken dan wordt
opgebouwd. Misschien niet voor ieder
waarneembaar, wordt aan een nieuw
kader gewerkt. De beroepsomschrij-
ving fysiotherapeut is gereed, de na-
en bijscholing ontplooit zich zoals ge-
pland, een aanvang is gemaakt met
een invulling van de Wet Voorzienin-
gen Gezondheidszorg en het overleg
over een goede tariefstruktuur bevindt
zich in een vergevorderd stadium. Ook
in de dienstverbandsekor worden fysi-
otherapeuten meer weerbaar. Dit alles

is mogelijk en heeft nog meerdere mo-
gelijkheden in de toekomst doordat de
Íysiotherapeuten zich de laatste jaren
meer eensgezind zijn gaan op stellen.
Het Genootschap is in toenemende
mate de spreekbuis geworden van de
fysiotherapeuten.

vallen, vertegenwoordigd wordt door
twee organisaties. Hoewel bij het op-
treden naar buiten zoveel mogelijk een
eensgezind standpunt wordt gekozen,
blijven er kleine, vaak niet essentiële
verschillen. Verschillen die buiten-
staanders dankbaar opnemen en aan-
dikken om hun eigen doelstelling te
realiseren. Dat kan men hen niet kwa-
lijk nemen, ook zij hebben een taak en
opdracht. Wel is het op zijn minst on-
plezierig Voor de fysiotherapie. ln deze
Fysiovisie vindt u twee interviews, een
met de voorzittervan de LWF en een
met de voorzittervan de NWF.
Zij geven hun denkbeelden over de
wijze waarop de belangen voor de vrij-
gevestigden moeten worden behar-
tigd.

De lezer zal zell zijn konklusies moe-
ten trekken. Onwillekeurig komt toch
de gedachte op dat NWF en LWF
orde op zaken moeten stellen en oude
koeien maar liever moeten begraven.
Dat kan de fysiotherapie alleen maar

Het Genootschap heeÍt daarmee op-
nieuw een g rote verantwoordelijkheid
op zich genomen, zoals in de vooraÍ-
gaande 90 jaren en dat ook beseft en
er de konsekwenties uit getrokken. Er
is een sterk Centraal Bureau opge-
bouwd.
Men is doende de interne organisatie
bijte sturen, enerzijds om nog efficiën-
terte kunnen werken andeaijds om
zich nog krachtiger op te stellen. De
leden mogen dat verwachten van hun
organisatie. lmmers de organisatie
moet de fysiotherapie weerbaarder
maken ten aanzien van andere groe-
pen in de maatschappij.

ln dit verband blijft het jammer dat de
groep uit de fysiotherapie, de vrijge-
vestigde, die het meeste wordt aange-

ten goede komen.
Willem
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Het Nederlands Genootschap voor Fysiotherapie

HooÍdbestuur

J. van Katwiik, voorzitter, lid van het Dage-
lijks Bestuur
J. B. den Dekker, secretaris, lid van het
Dagelijks Bestuur
J. H. de Bie, penningmeester, lid van het
Dagelijks Bestuur
A. F. van Reiisen, VoorzitteÍ Wetenschap-
pelijke Raad
J. H, M. Rooders, voorzitter LVFD
J. Th. Lemckert, vice-voorzitter LVFD
G. Kramer, penningmeester LVFD
R. F. Jansma, voorzitter LWF
A. M. F. van Gent, secretaris LWF
S. H. M. Tolsma, penningmeester LWF
A. E. Monteny, voorzitterVMSF
A. Jacobs, voorzitter LVSF
G. Walrave, bestuurslid LVSF
H. A, A. G. Quaadvliet, voorzitter NVMT
J. Lensselink, voorzitter NVFV
Mw. Ch, van Wissen-Janetz§, voorzitter
NVFP
F. Ditzel, gewestvertegenwoordiger van
Friesland, Groningen en Drenthe
A. v.d. Nieuwenhuizen, gewestvertegen-
woordiger van Overijssel
P. Pijls, gewestuertegenwoordiger van
Limburg
J. H. A. Prinsen. gewestvertegenwoordi-
ger van Gelderland
M. R. B. Poot, gewestvertegenwoordiger
van Oost- en Midden-Brabant
J. S. SlauerhoÍÍ gewestvertegenwoordiger
van Zeeland, West-Brabant, en Dordrecht
Mw. H. Booth-Overbosch, gewestverte-
genwoordiger van Rotterdam
R. Jensch, gewestvertegenwoordiger van
Den Haag en Leiden
Mw. J. B. van Duyn-v.d. Pol, gewestverte-
genwoordigster van Utrecht en het Gooi
Mw. W. E, de Ruyter-Piso, gewestverte-
genwoordigster van Amsterdam, tevens
waarnemend voor de rest van Noord-Hol-
land
H. J. M. Mes, algemeen secretaris

Correspondentie voor het Hoofdbestuu r
steeds te richten aan het Centraal Bureau.
Het Centraal Bureau van het Nederlands
Genootschap voor Fysiotherapie is ge-
vestigd: van Hogendorplaan 8 te Amers-
Íoort. Postadres: Postbus 248,3800 AE
Amersfoort. Tel. : 033-622400.
Bereikbaar: 08.30-1 2.30 en 13.30-1 7.00
uur
Giro:63333.

Voor allerlei zaken aangaande de uitoeÍe-
ning van het beroep van Íysiotherapeut
kunt u een beroep doen op medewerkers
van het Centraal Bureau.
Leden van het Genootschap kunnen voor
praktijKinancieringen, alle verzekeringen
en f inancieel-economische adviezen ge-
bruik maken van de diensten van de WAA,
de Vereniging van Artsen en Automobilis-
ten. De medewerkervan de WAA is op het
Centraal Bureau te bereiken van 09.00 tot
11.0O uur.

Voor individuele dienstverlening kunt u bij
de telefoniste naar de aÍdeling Ledenservi-
ce, toestel 13 en 21 vragen.

Organisaties binnen het Nederlands
Genootschap voor Fysiotherapie

Lidverenigingen
Landelijke Vereniging van Fysiotherapeu-
ten in Dienstverband, LVFD
Landelijke Vereniging van Vrijgevestigde
Fysiotherapeuten, LVVF
Landelijke Vereniging van Studenten
Fysiotherapie, LVSF
Vereniging van Multidisciplinair
Samenwerkende Fysiotherapeuten, VMSF
Nederlandse Vereniging voor Fysiothera-
peuten in Verpleeghuizen, NVFV
Nederlandse Vereniging voor Fysiothera-
pie in de Pré- en Postnatale Gezondheids-
zorg, NVFP
Nederlandse Vereniging voor Manuele
Therapie, NVMT.
Nederlandse Vereniging voor Fysiothera-
pie in de Sportgezondheidszorg, NVFS.

Correspondentie voor alle lidverenigingen,
werkgroepen en commissies te richten aan
het Centraal Bureau.

Fysiovisie is het informatieblad voor leden
van het Nederlands Genootschap voor Fy-
siotherapie. Alle auteursrechten zijn voor-
behouden aan de redaktie.

Redaktie:
H. W. van der Lingen
W. H. Huiskes

Lay-out:
Marga Prinssen

Redaktieadres:
Centraal Bureau van het Nederlands Ge-
nootschap voor Fysiotherapie
Postbus 248, 3800 AE Amersfoorl

Kopy:
Vóór de 1 0e van elke maand op te zenden
naar het redaktieadres

Advertenties:
Tijl TijdschriÍten B.V., postbus 9943, 1006
AP Amsterdam. Telefoon :

020-1728291174855. Telex: 1 5230.

Advertenties van leden
ln de rubriek'vraag en aanbod' kunnen
alleen'advertenties van leden' worden op-
genomen. De leden hebben 15% korting op
advertenties in de algemene rubriek. U
dient wel het lidnummer op te geven aan
Tijl Tijdschriften BV.

Het Nederlands Genootschap voor Fysio-
therapie stelt zich niet verantvvoordelijk
voor de tekst en inhoud van commerciële
advertenties in dit blad. De redaktie houdt
zich het recht voor advertenties zonder op-
gaaf van Íedenen te weigeren.

Uitgave: Tijl Periodieken Service, Utrecht
Druk: Tijl Grafisch BedrijÍ BV, Zwolle

Verschiiningsdata Fysiovisie 1 982:
Copy inleveren vóór:

11 mei 9 april
B juni 7 mei

13juli 15juni
Tseptember l0augustus
5 oktober 10 september
9 november l3oktober
Tdecember 10 november

De voorbereidingstijd voor de veryaar-
diging van het boekje Hemiplegie, dat
naar aanleiding van het najaarscon-
gres 1981 wordt uitgegeven was iets
langer dan veruracht werd. We kunnen
u nu mededelen dat het boek dat te-
vens de eerste is in de reeks'Fysio-
therapie in ontwikkeling' medio juni
aan de deelnemers zal worden toege-
zonden. Leden van het Genootschap
kunnen dit boek tegen ledenprijs aan-
schafÍen.

Gongresboek
'Hemiplegie'

Algemene
Vergaderingen
ln de maanden mei en juni houden de
verschillende verenigingen een AV.
Teneinde zoveel mogelijk kostenbe-
sparend te werken worden vergader-
stukken alleen ongevraagd toegezon-
den aan kaderleden.
De leden kunnen op de antwoordkaar-
ten aangeven of ze een vergadering
wensen te bezoeken.
Tevens dient deze kaart om vergader-
stukken aan te vragen.
Degenen die vergaderstukken van
een vereniging aanvragen ontvangen
te zijner tijd de agenda en de complete
serie bijlagen.

Alle agenda's worden gepubliceerd in
Fysiovisie.

Genootschapsagenda
Vrijdag 7 mei 1982
Algemene Vergadering LVSF
1 9.30 uur Jaarbeurs te Utrecht

Zaledag B mei 1982
Algemene Vergadering LWF
10.00 uur in Hoog Brabant te Utrecht

ZaterdagS mei 1982
Algemene Vergadering NVFS
.13.30 uur in Papendal te Arnhem

16 tot en met 29 mei 1982
Studiereis naar het WeÍeldcongres'Man
in Action'te Stockholm

Zaterdags juni 1982
Algemene Vergadering NVMT
10.00 uur in Motel Bunnik te Bunnik

Maandag Tjuni 1982
Algemene Vergadering LVFD
15.00 uur in het Vergadercentrum Hoog
Brabant te Utrecht.

Zaterdag 12 juni 1982
Algemene Vergadering NVFP
14.00 uur in de Jaarbeurs te Utrecht.

Woensdag 16 juni 1 982
Algemene Vergadering VMSF
16.00 uur in VNZ vergadercentrum te Zeist.

VÍijdag 25 juni 1982
Algemene Vergadering Genootschap
10.30 uur in de Gehoorzaal Julianahal op
het Jaarbeursterrein te Utrecht.
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Het verliezen van het Kort
Geding tegen de Staat
heeft als gevolg dat de par-
tikuliere tarieven geÍixeerd
zijn. U kunt deze tarieven
in eerdere publikaties vin-
den. Het is niet toegestaan
per verrichting meer te be-
rekenen dan in het tarieÍ-
lijstje staat aangegeven.
Men moet zich wel realise-
ren dat bij de toeslag voor
aan-huis-behandeling de
begeleid i ngstiid inbeg re-
pen is. Het is dan ook niet
toegestaan bij
aan-huis-behandeling de
begeleid i ngstijd erbij te
tellen. Verder lijkt het ver-
standig voorlopig de bege-
leidingstiid voor behande-
lingen in de praktijk apart
op de rekening te vermel-
den, anders zouden verze-
keraars weleens kunnen
protesteren tegen in hun
ogen te hoge tarieven.

Adresboek
Een uitgeverij Groen uit Weert bena-
dert fysiotherapeuten om tegen beta-
ling hun adres te vermelden in een
door hen samen te stellen adresboek.
Daarbij wordt gesuggereert dat het
Genootschap achter deze aktiviteit
staat. Aangezien door de wijze van
samenstellen zoals de uitgeverij dat
doet geen volledig beeld kan ontstaan
van alle beschikbare Íysiotherapeuten,
kan het Genootschap niet akkoord
gaan met het hanteren van de naam.
De betreffende uitgeverij heeft een
brief ontvangen waarin hen verboden
wordt de naam van het GenootschaP
te gebruiken.

I

Tarieven
Íysiotherapie

Er is meer aan de hand met de tarie-
ven. De LWF streeÍt naar een tarieÍ
per zitting, zowel voor ziekenÍondsver-
zekerden, als voor partikulieren. Als
verrichtingen niet langer rechtstreeks
worden gehonoreerd, krijgt de Íysio-
therapeut een grotere vrijheid de be-
handeling te geven die hijvoor de be-
trefÍende patiënt noodzakelijk acht.
De VNZ heeft zich inmiddels in princi-
pe akkoord verklaard met de uitgangs-
punten van de LWF. Wel is er nog
lang geen overeenstemming over de
invulling van het systeem. De stand-
punten over de toe te passen honore-
ringsschaal, de behandelingstijd en
het aantal patiënten te behandelen per
dag, om nu maar eens enkele punten
te noemen, liggen nog ver uiteen. De
leden moeten er rekening mee houden
dat het nog de nodige tijd zalvergen
alvorens overeenstemming met de
VNZ bereikt is.
Maardan is men er nog niet. Zieken-
Íondstarieven moeten uiteindelijk wor-
den goedgekeurd door de minister, die
zich op zijn beurt laat adviseren door
het pas in werking getreden Centraal
Orgaan Tarieven Gezondheidszorg
(COTG). Het COTG beoordeelt tarie-
ven aan de hand van richtlijnen die
moeten zijn goedgekeurd door de mi-
nister. Die richtlijnen hebben onder
meer betrekking op het norminkomen
dat voor de betreffende beroepsgroep
geldt.

I nvloed tysiotherapie i n
het COTG

De leden van het COTG worden be-
noemd door de minister, zitting heb-
ben naast een aantal maatschappelij-
ke organisaties, de beroepsgroepen,
inrichtingen in de gezondheidszorg en
de verzekeraars.
Het Genootschap heeft een plaatsver-
vangende zetel waarvoor drs. J. Maat
op aanwijzing van het Genootschap is
benoemd. Het COTG laat zich op zijn
beurt adviseren vanuit zes zogenaam-
de kamers. ln de eerste vier kamers
zijn de inrichtingen in de gezondheids-
zorg gegroepeerd, in kamer vijÍ en zes
de beroepsgroepen. Van belang voor
de fysiotherapie is kamer zes. Het Ge-
nootschap heeÍt daarin twee zetels, de
NVVF één en verder voor de verlos-
kundigen, de oeÍentherapeuten Men-
sendieck en César en de logopedisten

elk één. De taak van de kamers is om
het Centraal Orgaan te adviseren over
richtlijnen. Ontwikkelingen en knelpun-
ten die in het veld worden ervaren,
kunnen de partijen binnen de kamers
aan de orde stellen. Dit kan uiteindelijk
resulteren in voorstellen aan het Cen-

gingen,
keuring

of nieuwe tarieven ter
worden fysio-

therapeuten zijn
noemde opstellir

nge-
ng goed vertegen-

woordigd.

Wanneer nieuwe tarieven

Die vraag is niet te beantwoorden. De
gang van zaken: eerst overeenstem-
ming met VNZ, dan goedkeuring door
het COTG en vervolgens bekrachti-
ging van de ministertoont aan dat een
lange weg gevolgd moet worden. Als
eenmaal tarieven voor ziekenÍonds-
verzekerden zijn overeengekomen,
kunnen de partikuliere tarieven wor-
den vastgesteld. Ook daarbij speelt
het COTG een rol, naast Sociale Za-
ken, Economische Zaken en Volksge-
zondheid. Wel is het zo dat de over-
heid voor ziekenÍondsvezekerden
hetzelÍde systeem wil hanteren, dat
kan betekenen dat de vaststelling van
partikuliere tarieven wat minder tijd
kost.

Het blijft jammer dat de eis van de
fysiotherapeuten in het kort geding is
aÍgewezen, immers nu moet voor par-
tikulieren gewerkt worden met een
systeem dat bij zieke nÍondsveaeker-
den zijn ondeugdelijkheid bewezen
heeÍt. De president heeft uiteindelijk
zijn uitspraak gebaseerd op een arrest
van de Hoge Raad inzake makelaars-
tarieven, hier was ook sprake van een
struktuurwijziging. De Hoge Raad oor-
deelde dat de prijzenwet weliswaar
een conjunctureel instrument is, maar
wel voor strukturele doeleinden mag
worden gebruik als het doel uiteinde-
lijk conjunctureel is.

De LWF en de NWF hebben beslo-
ten in hoger beroep te gaan tegen de
uitspraak van de rechter. Het zal zeker
nog enige tijd duren voor de uitspraak
in hoger beroep komt.
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LVVF en N.V.V.F. gaan in
hoger beroep tegen de uitspraak



De werkloosheid in de tysi-
otherapie. Een probleem
voor hen die ermee te ma-
ken krijgen, voor de maat-
schappij, maar ook voor
de beroepsgroep zelÍ. Een
vereniging dient zich om
haar leden te bekomme-
ren, zeker als die in de pro-
blemen zitten. Het aantal
werkloze tysiotherapeuten
groeit. Aan de andere kant
zij n er tysiotherapeuten
die veel meer uren maken
dan een doorsnee-werk-
weektelt. Mag je aan hen
vragen of zii hun uren - en
dus hun werk - willen aÍ-
staan aan collega's die
zonder werk zitten?

'Je mag niet op voorhand verwachten
dat de gevestigde fysiotherapeuten
hun werk met werkloze collega's willen
delen', meent LWF-voozitter Rob
Jansma. 'Je werkt als vrijgevestigde
nooit veertig uur, altijd langer, omdat
die veertig uur Íinancieel niet haalbaar
zijn. Als je daar iets aan wilt doen,
begeef je je op gevaarlijk terrein.' De
opleidingen leveren elk jaar Íysiothera-
peuten af, van wie een groot aantal
niet aan de slag kan. 'De vrijheid van

De visie van:
De voorzitters van de
vriigevestigden

De opleiding tot tysiotherapeut, het vestigingsbeleid, de
nota-medewerkers, de beperkende maatregelen, de ont-
wikkeling van het beroep, een beroepsvereniging heeft
bijde behartiging van de belangen van haar leden met al
deze zaken te maken. Er moet worden gepraat en onder-
handeld, stukken worden geproduceerd en bestudeerd
en daarbij moet het werk van de fysiotherapeut niet op
de achtergrond raken. De vrijgevestigde Íysiotherapeu-
ten kennen twee verenigingen die hun belangen beharti-
gen: de Landelijke Vereniging van Vrijgevestigde Fysio-
therapeuten (LWF), in getalde grootste en de Neder-
Ia ndse Veren ig i ng va n Vriigevestigde Fysiotherapeuten
(NWF).

LvvF-voorzitter Rob Jansma :

'Gedrag van de leden maakt een
vereniging sterk'

ondenvijs is voor mij een gegeven, ook
al levert dat problemen op, niet alleen
in de fysiotherapie. Daar moet de
maatschappij iets aan doen, je kunt
van ons niet venarachten dat wij het
werkloosheidsprobleem van de fysio-
therapeuten oplossen. Natuurlijk moe-
ten wij als belangenvereniging zoeken
naar mogelijke oplossingen, maar de
werklozen zijn niet helemaal onze ver-
antwoordelijkheid.'
Oplossingen zouden kunnen worden
gevonden in de verbreding van Íysio-
therapie, zodat therapeuten inzetbaar
zijn in bijvoorbeeld de preventieve ge-
zondheidszorg en de bijzondere gym-
nastiek op scholen. 'Maarwees dan
reeëlen claim die gebieden niet als
'van ons','voegt Jansma daaraan toe.
'Je moet met zijn allen in de gezond-
heidszorg inspringen op de maat-
schappelijke ontwikkelingen.'
Jansma denkt dat het totale werk in de
fysiotherapie uiteindelijk wel valt te
verdelen, als dat maar wordt gestruk-
tu reerd. Maar strukturele aÍspraken
maken in een economisch slechte tijd
is erg moeilijk, waardoor er een gebrek
aan beleid is en 'dat maakt de fysio-
therapeuten erg weifelachtig. Er wor-
den ongenuanceerde maatregelen ge-
nomen, er'overkomt'ons van alles
zonder dat daarin enige lijn is te ont-
dekken.'

Zoals bijvoorbeeld de aanpassing van
de particuliere tarieven door Economi-
sche Zaken, een maatregel waartegen
de LVVF samen met de NWF in ver-
zet hram. Dat kort geding hebben ze
verloren, de maatregel gaatdoor. 'lk
ben me bewust van de taak die de
overheid heeft bij het vinden van geld.
Daar heeÍt iedereen belang bij, de ver-
zekerde moet ook in 1990 zijn rechten
hebben. Dat nieuwkomers hoge tarie-
ven vragen omdat ze zich zo in de
schulden steken en de particulieren
vaak de sluitpost van hun begroting
vormen, is niet reeël, daar hadden we
hetals LWFook moeilijk mee. Maar
het is een slechte zaak dat de minister
dit argument aangrijpt, want er komen
zowat geen nieuwe praktijken meer en
dus geen hoge starttarieven. De ge-
vestigde therapeut gaat erop achteruit
en bovendien zijn wij met de zieken-
fondsen in onderhandeling over een
eenheidstarieÍ dat, aangepast, ook
voor particulieren kan worden gehan-
teerd.' 'We zitten met een groep men-
sen die allemaal hetzelfde beroep uit-
oeÍenen maar allemaal verschillend
werken. Er moet een duidelijke om-
schrijving van het beroep en de uitoe-
Íening daarvan komen: voor dat geld
werk ik zo en zo.'
'Het is jammer dal we dat kort geding
moesten voeren, maar alle maatrege-

'Je moet met z'n allen in de gezondheidszorg in-
springen op de maatschappelijke ontwikkelingen'
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len rond de Íysiotherapie hangen als
los zand aan elkaar, op alle fronten
zoals de inhoud van het beroep, de
vestiging en de Íinanciën. Aan de ene
kant heb je de ontwikkeling naar de
Wet Voozieningen Gezondheidszorg
die waarborgen geeft waarmee je wat
kunt, aan de andere kant wordt nu
artikel4T uit de ZiekenÍondswet ge-
hanteerd, zonder waarborgen. Dus
moet je daarwel negatief tegenover
staan. De ziekenÍondsen interpreteren
dat artikel dat ze ontslaat van de ver-
plichting een kontrah met een mede-
werker te sluiten, al veel verder dan
eigenliik de bedoeling is. ln het artikel
wordt gesproken van de handhaving
van de huidige situatie. Sommige zie-
kenfondsen willen die situatie vastleg-
gen in manuren bijvoorbeeld, en dat is
helemaal niet de bedoeling! De 1 april
en 1 juni maatregelen van 1980 heb-
ben ook helemaal geen uitgangspun-
ten. Voor wat betreft de Íysiotherapie
wordt er ééndagspolitiek bedreven en
daartegen hebben wij ernstig bezwaar.'

Vestigingsbeleid
'Als je uitgaat van de vrije beroepsbe-
oefening, is een vestigingsbeleid ei-
genlijk niet nodig, dan kun je het vrije
marh-principe hanteren. Voor de ge-
zondheidszorg gaat dat mechanisme
niet helemaal op, daar heb je een be-
leid voor nodig, zeker als je meent dat
het ongelimiteerd verder gaat dan de
bedoelde zorg. Het Íeit dat het aanbod
de vraag heeÍt bepaald, is zo langza-
merhand wel achterhaald. Er moet nu
duidelijker worden aangegeven of
vraag en aanbod nog reeël zijn. Je
kunt de verwijzingen kritisch bekijken,
maar dat zet niet direkt zoden aan de
dijk.
Er is een betere samenwerking nodig
tussen de patiënten en hulpverleners,
dat is een kwestie van mentaliteit die
nogal wat idealisme veronderstelt. Je
moet tussen de werkelijkheid en de
idealen gaan zitten. Wat is de behoef-
te? Daarvoor moet je geen landelijke
norm hanteren zoals de overheid wil,
daaruoor moet je de verantwoordelijk-
heid leggen bijde patiënten en hulp-
verleners. De betalende instantie kan
een en ander sanktioneren, maar niet
bepólen. Struktureel overleg tussen
artsen, ziekenÍondsen en Íysiothera-
peuten is heel goed, maar dat moet
duidelijk worden ingevuld, anders is
niet iedereen even betrokken. Ook
moet er een beroepsprocedure wor-
den geregeld voor mensen die het niet
eens zijn met beslissingen. Een vesti-
gingsbeleid is prima, maar dan voor de
hele gezondheidszorg in de eerste lijn,
en niet alleen Íysiotherapeuten.' De
diskussie tussen de praktijkhouders
en de nota-medewerkers wordt steeds
duidelijker, vindt Jansma. 'Als be-
roepsgroep moet je ervoor zorgen dat
de uitgangspunten voor een overeen-
komst stevig zijn neergelegd. Dat
houdt in dat de eigen verantwoordelijk-
heid voor het beroepsinhoudelijk han-
delen bij de nota-medewerker blijft lig-
gen. Gezagsverhoudingen zijn uit den
boze. Verder moet er een reële hono-
rering tegenover het werk staan.'

Rob Jansma is sinds 1976
voorzittervan de LWF. Daar-
voor was hii lid van het toen-
malig hooÍdbestuur van het
Genootschap. Hii heeft sinds
1966 een eigen praktiik. Voor
die tijd werkte hiivier jaar als
nota-medewerker in een vrij-
gevestigde praktijk.

t

'De beroeps:nhoud is de basis waarop je al het
andere invult, dus is de ontwikkeling van het be-
roep essentieel.'

Jansma weet dat het inbouwen van
sociale zekerheden in deze situatie
erg moeilijk is. Een dienstverband oÍ
een associatie zou uitkomst kunnen
bieden. Hierop wordt binnen de LWF
op dit moment gestudeerd. 'Een asso-
ciatie doet nog meer beroep op een
goede samenwerking. En dat kan de
LWF niet regelen. Je kunt nog zulke
goede afspraken op papier hebben
staan, je hebt nooit de garantie dat er
geen moeilijkheden in de omgang met
elkaar ontstaan.'
Jansma vindt de diskussie tussen de
nota-medewerkers en de praktijkhou-
ders ook erg interessant. 'lndirekt is
hier de vraag aan de orde of de belan-
gen van de twee groepen wel in één
en dezelÍde groepering kunnen wor-
den behartigd. Ze lopen hier en daar
uiteen. Aan de andere kant hebben de
twee groepen wel één gemeenschaP-
pelijk belang, de Íysiotherapie in de
gezondheidszorg.'

Ontwikkeling beroep
'De beroepsinhoud is de basis waarop
je al het andere invult, dus is de ont-

wikkeling van het beroep essentieel,'
meent Jansma. 'We moeten steeds
creatieÍ zoeken naar nieuwe wegen en
inspelen op de veranderingen in de
maatschappij . Zo zie je bijvoorbeeld
op dit moment dat het puurtechnisch
behandelen langzaam verandert in
een totale mens-benadering. De Íysio-
therapeuten moeten zich losweken
van hun eigen winkel, niet individueel,
maar met zijn allen. De opleidingen
kunnen zorgen voor specialismen in
de fysiotherapie, wij als beroepsgroep
voor de plaats van de fysiotherapie in
de eerste lijns gezondheidszorg. Dat is
nog in ontwikkeling. Zo zou je bijvoor-
beeld kunnen denken aan een soort
lee rperiode voor aÍgestudeerde fysio-
therapeuten in een vrije praktijk. Zodat
nieuwkomers leren omgaan met ver-
wijzers, rapportage en dergelijke. De
gedachte is op dit moment een beetje
achterhaald omdat er weinig te vesti-
gen valt, maar een opleiding vergelijk-
baar met het huisadsenjaar zouzeker
nuttig zijn.'
'Belangrijk is weldat de ontwikkeling in
de fysiotherapie niet los wordt gezien
van de ontwikkeling in de hele gezond-
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heidszorg, want dan wordt het paard
achter de wagen gespannen.'
Een beroepsvereniging moet zich in-
zetten voor de belangen van haar le-
den. 'Maar ik vind het ook belangrijk
dat de leden zich eens aÍvragen wat
ze voor de LVVF en dus het beroep

kunnen doen. We moeten een duide-
lijkheid in handelen nastreven en ons
houden aan de aÍgesproken code. Dat
is de basis waarop de LWF kan wer-
ken en aan de hand waaÍvan ze een
beeld kan uitdragen naar de buitenwe-
reld. Dat de leden het bestuur een

mandaat geven, vind ik prima, maar
houd je als lid aan bepaalde aÍspra-
ken. Op die manierwordt een vereni-
ging sterk.'

Els Taverne

Voorzitter Frans Beckers
van de NVVF is van me-
ning dat een beroepsver-
eniging zich vooral met de
sociaal-economische as-
pekten van het beroep
moet bezighouden en dat
de opleidingen en de ln-
spektie van volksgezond-
heid zich om de beroepsin-
houdelijke kant moeten
bekommeren. Waarmee hii
niet wilontkennen dat de
NWF ook enigszins vakin-
houdelijk bezig is,'daar
ontkom je niet aan'.

Over de inhoud van de opleiding is
binnen de NWF daarom niet zoveel
gesproken. Wel leeft er de gedachte
dat studenten die aÍstuderen en zich
vrij willen vestigen, in de prahijk van
een ander dan wel in een eigen prak-
tijk, eerst eens een poosje onder su-
pervisie zouden moeten werken. 'Bij
de zelfstandigheid van een net afge-
studeerde fysiotherapeut zet ik mijn
vraagtekens. Hij loopt wel stage en
doet dan wat ervaring op, maar zelf-
standig werken in een praktijk is toch
weer iets heel anders. Dat werken on-
der supervisie zou niet op vrijwillige
basis moeten, maar gestruktureerd :

vóór je je gaat vestigen, werk je eerst
een bepaalde periode onder supervi-
sie van een ander. Gaat de Íysiothera-
peut zich dan vestigen als medewer-
ker op nota-basis, dan gaat hij een
overeenkomst aan met een praktijk-
houder, waarmee de NWF zich in
principe niet wil bemogien'. Welwilde
vereniging bemiddelen tussen twee Íy-
siotherapeuten als men in goed over-
leg niet tot elkaar kan komen. 'De no-
ta-medewerker levert een bepaald
percentage van wat hij verdient in aan
de praktijkhouder. Wijgeven geen ad-

NvvF-voorzitter Frans Beckers :

'Een beroepsvereniging is er
vooral voor de
sociaa!-econom ische aspekten'

viezen over die percentages, omdat je
zoiets niet centraal kunt vaststellen.
Wat zijn de kosten van een praktijk, in
welke regio staat de praktijk, dat zijn
dingen die meespelen. Je kunt je bij-
voorbeeld afvragen of de percentages
niet moeten worden hezien, nu de
kosten blijven stijgen en de omzet te-
rugloopt. Uiteraard moet dat worden
bekeken aan de hand van een goed
accountantsverslag. Op die manier
moeten redelijke afspraken kunnen
worden gemaakt.'
Over de rechtspositie van de nota-me-
dewerker die in het gedrang komt nu
de markt volloopt: 'Wij hebben in het
verleden herhaaldelijk aangedrongen
op een wijziging van het toelatingsbe-
leid voor studenten. Wij zagen de bui
allang hangen. Maar ja, er bestaat een
vrijheid van ondenvijs. Dat vind ik best,
maar dan moet de overheid wel con-
sequenties uit die vrijheid trekken en
dat doet ze niet.'

Vestigingsbeleid
De NWF is tegen een vestigingsbe-
leid, want zo'n beleid houdt in Íeite in
dat de deur wordt dichtgegooid. De
interim-regeling via artikel4T lid 3 van
de Ziekenfondswet, die de ziekenÍond-
sen volgens Beckers best tot vesti-
gingsbeleid verheven willen zien, wijst
de NVVF met klem af. ln het kadervan
de Wet Voozieningen Gezondheids-
zorg die eraan gaat komen, moet er
volgens de NWF voor de fysiothera-
peuten een norm naar behoefte wor-
den vastgesteld. Tot de tijd dat de wet
van kracht wordt, is die norm voorÍysi-
otherapeuten 1 op 3000. Ook daar is
de NWF op tegen. 'Wijwijzen elke
norm die centraal wordt gesteld, af. Er
zijn zoveel Íaktoren die een rol spelen

bij het al dan niet toelaten van nieuwe
Íysiotherapeuten. Hoe is de bevol-
kingsopbouw van een wijk, wat voor
mensen wonen er, ga maar door. lk
persoonlijk wil geen vestigingsbeleid,
want geen beleid is ook een beleid. Op
die manier zal de kwaliteit overleven
en de patiënt maakt wel uit wie er
kwaliteit heeft. Het advies van een ver-
wijzerdie zegt ga maar naardie en
die, gaat voorbij aan de wet die zegt
dat de patiënt vrijheid van keuze
heeÍt.'
Vrije vestiging heeft zowel voor- als
nadelen. Een voordeel is volgens Bec-
kers de selekie op kwaliteit, een na-
deel dat collega's niet gauw met elkaar
zullen overleggen, omdat ze bang zijn
voor concurrentie. Maar uiteindelijk is
de patiënt met vrije vestiging gebaat,
meent Beckers, want hij zal sneller
worden geholpen dan nu het geval is.
En door een kwalitatieÍ goede fysio-
therapeut.
'Hoezeer we ook tegen een vesti-
gingsbeleid zijn, we zullen moeten le-
ren ermee te leven. Daarom zitten we
ook in allerlei overlegsituaties over de
vestigingsproblematiek. Wij staan po-
sitief tegenover het gestru ktu reerd
overleg met ziekenfondsen, huisart-
sen en fysiotherapeuten in de regio
waar van nieuwe vestiging sprake is.
Dat gestrukureerde overleg moet nu
in het kader van artikel 47, maar wordt
straks wettelijk geregeld.'
'Wat wij per se niet willen is een vesti-
gingsbeleid dat door de ziekenÍondsen
wordt geregeld. Daarom moet de
wachtlijst van afgestudeerden door de
beroepsg roepen worden gehanteerd
en door niemand anders. We moeten
samen met de LWF de aanmelding
en registratie van lege plaatsen rege-
len via een landelijke vestigingscom-

'De NVVF is tegen een vestigingsbeleid, want zo'n
beleid houdt in Íeite in dat de deurwordt dichtge-
gooid.'
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missie. lk vind het verheugend dat de
NWF en de LWF hierovervrijwel het-
zetfde standpu nt hebben.' Daarnaast
zou er naar de mening van Beckers
meergekeken moeten worden naar
uitbreiding van het werkgebied van de
Íysiotherapeut, zodat meer mensen
aan het werk kunnen. Beckers denkt
hierbij onder meer aan preventie, be-
jaardengynmastiek,'dingen die aan-
sluiten bij de gedachte van de over-
heid om de tweede lijn te ontlasten.
Want Íysiotherapie is in verhouding
een goedkope voorziening.'
Ook betere voorlichting aan de venrij-
zers over wat Íysiotherapie inhoudt,
zou zinvol zijn, meent Beckers, zodat
patiënten sneller venrvezen worden
zonder dat er eerst maar eens wordt
'aangekeken'.'Vooral in acute geval-
len kan een Ísyiotherapeut méér doen
dan menig verwijzer nu denkt.'

Beperkende maatregelen
De beperkende maatregelen van april
en juni 1980 houden volgens Becker in
dat patiënten doorschuiven naar de
duurdere voorzieningen in de gezond-
heidszorg. Bovendien brengt de maat-
regel voor de therapeut een hele hoop
administratieve rompslomp mee en
druist hijin tegen het beleid van de
NWF dat als er al sprake van een
eigen bijdrage moet zijn, dat die dan
voor de hele gezondheidszorg moet
gelden. Zoals het er nu uitziet, wordt
volgens Beckers de besparing niet be-
reikt. Niet verwonderlijk dus dat de
NWFtegen die beperkende maatre-
gelvoor de fysiotherapie is. De NWF
heeft wel een eigen idee over de eigen
bijdrage dat lijkt op de verzekering van
ambtenaren. Alles is veaekerd tot een
bepaald bedrag, daarboven komt naar
rato van het inkomen een eigen bijdra-
ge. En dat moet dan gelden voor de
hele gezondheidszorg, want'waarom
alleen voor de fysiotherapie? Omdat
het'nee' van andere beroepsgroepen
die daaruoor waren benaderd mogelijk
krachtiger bij de overheid overkwam?
Persoonlijk vind ik het erg vreemd dat
wij moeten bewijzen dat applicaties
weldegelijk kunnen werken. Dat is
een omgekeerde bewijslast, boven-
dien ís het moeilijk te bewijzen.'
Wat betreft het eenheidstarieÍ dat het
verrichti ngentarieÍ moet gaan vervan-
gen en waarover nu met de zieken-
fondsen wordt onderhandeld, zou
Beckers liever zien dat het verrichtin-
gentarief blijft bestaan, maar dat de
knelpunten daaruit worden opgelost.
'Maar in de onderhandelingen met de
VNZ wordt steeds meer richting een-
heidstarief gepraat. Daarom moeten
wij nu met een voorstel daarover naar
onze leden en dan moeten die maar
zeggen wat ze het beste vinden. lk
vind dat het verrichtingentarieÍ de vrij-
heid van handelen van de fysiothera-
peut eveneens kan waarborgen.' Een
aan het eenheidstarieÍ gerelateerd
maximum-inkomen vindt Beckers
geen goed idee: 'ledereen bepaalt zelf
wat voor een inkomen hij nodig heeft
en hoe hard hij daarvoor wil werken.'
Dat het tot een kort geding tegen het
ministerie van Economische Zaken

Frans Beckers (32) is sinds
het voorjaar van 1981 voorzit-
ter van de NWF. Daarvoor
was hij lid van het bestuuren
lid van de commissie honore-
ring. Hij heeÍt sinds zeven
jaar een eigen praktijk, samen
met zijn vrouw. Beckers is do-
cent fysiotherapie aan de
Stichting Academie voor Fy-
siotherapie in Rotterdam.

'Vooral in acute gevallen kan een tysiotherapeut
méér doen dan menig venviizer nu denkt.'

(EZ) moest komen omdat EZ de parti-
culiere tarieven wil aanpassen, vindt
Beckers erg vervelend, omdat het te-
kenend is voor de manierwaarop er
'even'over de Íysiotherapie wordt be-
slist. 'Dat nieuwkomers kunnen vragen
wat ze willen, is niet reeë|, dat zijn wij
best met de overheid eens. Maar nu
gaan de gevestigde Íysiotherapeuten
er in inkomen op achteruit en krijgen
ze weer extra administratieÍ werk. ÉZ
wilde dat besluit er per se doordruk-
ken, omdat begin dit jaar het Centraal
Overleg Tarieven Gezondheidszorg in
werking trad. Dus wordt die maatregel
eind december aÍgekondigd. Dan zeg
ik, schandalig, overheid waar ben je
mee bezig? En dat net terwijlwe bezig
zijn over die ziekenfondstarieven . . .'
De bijdrage van de NWF aan de ont-
wikkeling van het beroep ziet Beckers
vooral in een pleidooi voor het uitbrei-

den van indikaties en voorlichting aan
venrijzers, de overheid en scholieren.
Die laatste groep zou zich vooral moe-
ten bezinnen: wat verwacht ik van dat
beroep en wat kan ik met dat beroep.
Verder geeft de NWF cursussen acu-
pu nctuu r en sportÍysiothe rapie. Maar
ook het tot stand brengen van een
positieve kijk op de Íysiotherapie is be-
langrijk. 'Erwandelt een patiënt met
een probleem binnen, niet een ge-
l$etste schouder of knie. Hoe komt
die patiënt van zijn problemen aÍ? Dat
hoeft niet per se dank zijde Íysiothera-
peut te zijn en ook niet door precies
twaalÍ behandelingen. Die machtiging
is geen bijbel en de therapeut moet
ook kunnen zeggen: 'dit is niets voor
mij, ik verwijs de patiënt door.'
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ln de Fysiovisie van febru-
arizijn gedeelten van brie-
ven gepubliceerd, die wa'
ren ingezonden door be-
zoekers van het hemiple-
gie-congres in november
i. r.
Het is niet meer dan Io-
gisch dat ook de sprekers
in de gelegenheid worden
gesteld hun weerwoord te
geven.
U vindt hieronder dan ook
reakties van de inleiders
Hagenaars, Bosman en
Oostendorp. Tevens een
eindconclusie van de
voorzitter tijdens dat con-
gres, R. Sneep. De redaktie
van Fysiovisie is van oor-
deeldat hiermee de dis-
cussie gesloten is.

Reaktie Hagenaars
Op het wetenschappelijk najaarscon-
gres van het Nederlands Genootschap
voor Fysiotherapie was ik als spreker
uitgenodigd. lk sprak daar over de the-
oretische achtergronden van de
P.N.F.-methode.
Waar ik mij nu oververbaas zijn de
reacties van een aantal collegae en
aanstaande collegae. Wat mij ergert is
de manier waarop een en ander is
geÍormuleerd, de manierwaarop de
redactie het heeÍt afgedrukt in haar
blad en heeft voorzien van commen-
taar. Voor zover deze boosheid de in-
zenders van deze reacties betreft, is
die zeker niet gewekt door het feit dat
een aantal mensen reageert omdat
het congres, en met name mijn bijdra-
ge, niet aan de door hen gestelde ver-
wachtingen heeÍt voldaan. lmmers, dit
spijt mijwerkelijk ten zeerste.
Echter, de manierwaarop men meent
een en ander te moeten Íormuleren,
doet op zijn minst oncollegiaal aan.
Mijn venarondering over deze reacties
wordt voornamelijk veroorzaakt door
de confrontatie met het Íeit dat de neu-
roÍysiologische achterg ronden waaruit
de P.N.F.-methode mogelijk kan wor-
den verklaard, kennelijk door een ie-
der worden beheerst oí niet relevant
worden geacht. En dat op een congres
dat juist deze methode bij de behande-
ling van de hemiplegie-patiënt ter dis-
cussie stelt!
Mijn ervaringen als docent in academi-
ale en postacademiale situaties heb-
ben mijgeleerd dat de door mij behan-
delde neu rofysiologische gegeve ns
niet algemeen bekend zijn. Daarnaast
acht ik het buiten iedere discussie dat

Hemiplegie
kennis en inzicht omtrent neurofysiolo-
gische gegevens relevant zijn bij het
kunnen hanteren van een oeÍenme-
thode die zich bij uitstek richt op de
neurologische patiënt.
Het is mijns inziens onmogelijk een
patiënt met een neurologische patho-
logie te behandelen als gewenste of
ongewenste etfecten van een techniek
niet kunnen worden geïnterpreteerd
op basis van een gedegen theoreti-
sche kennis. Alleen dàn kunnen ge-
bruikte technieken immers individueel
gericht en adequaat worden bijgesteld
oÍ vervangen. Daarnaast voorkomt
een gedegen theoretische kennis dat
Íysiotherapeuten in allerlei overlegsitu-
aties niet volledig serieus worden ge-
nomen, omdat empirie vaak het enige
argument is dat men kan hanteren.
Vooaover mijn boosheid en verwon-
dering de redactie van Fysiovisie be-
treÍt, komt deze door het feit dat men
op deze wijze meent te kunnen om-
gaan met reputaties van de, door de
wetenschappelijke raad uitgenodigde,
sprekers.
lk wens dan ook de sprekers van het
voorjaarscongres, en met name de fy-
siotherapeuten onder hen, alle sterkte
bij hun samenwerking met de Weten-
schappelijke Raad van het Nederlands
Genootschap voor Fysiothe rapie.

L. Hagenaars

Reaktie Bosman
De kritiek op het wetenschappelijk na-
jaarscongres'de hemiplegie patiënt'
en de wijze waarop deze in Fysiovisie
gepubliceerd is, noodzaken mij, als
èèn van de sterk bekritiseerde spre-
kers op dit congres, te reageren.
Laat ik voorop stellen dat ik er geen
moeite mee heb, dat een congres kri-
tiek oproept. lk kan mijgoed voorstel-
len dat in een zo groot en heterogeen
auditorium van meer dan 2500 bezoe-
kers, niet iedereen z'n verwachtingen
vervuld ziet. Wèl heb ik grote bezwa-
ren tegen de inhoud van een aantal
aangehaalde citaten en de wijze van
verwerken hiervan door de redactie
van Fysiovisie.
Opmerkingen als'reguliere' acade-
miestof' en 'als studente heb ik er niets
nieuws gehoord'vind ik geen relevan-
te kritiek. Als docent aan een acade-
mie voorÍysiotherapie, in de vakken
bewegingstherapie en onderzoek en
behandelen, en als docent aan de
post-academiale leergangen Manuele
Therapie te Eindhoven, o.a. in kinesio-
logie, heb ik de ervaring dat het over-
grote deel van de voordrachten zeker
geen'reguliere academiestof is. Zo-
dat ik geneigd ben deze opmerkingen
als overmoedige, studentikoze uit-
spraken te beschouwen. ZèlÍ heb ik in
de wandelgangen vernomen van col-
lega's, die langere tijd geleden afge-
studeerd zijn, dat de inhoud van een

aantal voordrachten eerder te complex
en te moeilijk was voor een congres-
voordracht.
lk wilook memoreren, dat de opdracht
van de Wetenschappelijke Raad was,
ons te richten op'de gemiddelde Íysio-
therapeut, die middellange tijd gele-
den aÍgestudeerd is', en dat wij ons
zeker niet alleen moesten richten op
de recentelijk afgestudeerden oÍ bin-
nenkort aÍstuderenden. Daarom vind
ik het onterecht, dat in Fysiovisie juist
deze kritiek ongenuanceerd en zonder
adequaat commentaar, wordt aÍge-
drukt.
Vervolgens wil ik memoreren in het
kader van 'een andere formule voor
het kongres', wijde opdracht hadden
van de Wetenschappelijke Raad, dat
de voordrachten niet een praktijk de-
monstratie moesten worden.
Er kon nièt van Íilm oÍ video worden
gebruik gemaakt. Zelf vind ik ook dat
een voordracht op een kongres van
een klein halÍ uur, gèèn compacte en
versnelde weergave kan zijn van een
uitgebreide behandelingsmethode, die
als kursus vele studiedagen omvat. lk
vind dat men als toehoorder een on-
luiste verwachting koestert, wanneer
men zulks van een kongres veronder-
stelt. Dit was dan ook niet het uit-
gangspunt van de Wetenschappelijke
Raad.
Mijn grootste irritatie en boosheid wor-
den echter opgewekt door de wijze
waarop de redahie van Fysio'visie(?)'
c.q. de Wetenschappelijke Raad met
de reputatie van de andere sprekers
en van mijzelí meent te kunnen om-
springen. ls het geen goed gebruik,
wanneer men dergelijke ernstige kri-
tiek wil afdrukken, zönder onderteke-
ning nogwel, de betrokkenen hierover
van te voren in te lichten, zodat zij in
het zelfde blad en niet pas later, kun-
nen reageren?
De Wetenschappelijke Raad zou ik het
dringende advies willen geven, dat zij
alsnog duidelijk kenbaar maken, wat
het begrip'een nieuwe kongresformu-
le' inhoudt. Dit is aÍgelopen keer onvol-
ledig oÍ helemaal niet gebeurd. Zodat
de toekomstige kongresbezoekers be-
terweten, wat zij mogen venrachten,
en zich desgewenst op een kongres
kunnen voorbereiden.

W. J. N. Bosman

Reaktie Oostendorp
Als spreker van de Wetenschappelijke
Najaarsbijeenkomst 1 98'l ondei de ti-
tel 'Hemiplegie-patiënt' wil ik naar aan-
leiding van de geplaatste kanttekenin-
gen van congresbezoekers in Fysiovi-
sie (februari 1982) graag een reactie
geven aan het adres van de redaktie
van Fysiovisie als ook aan het adres
van de collegae-fysiotherapeuten, die
gemeend hebben op een dergelijke
manier hun ongenoegen te moeten ui-
ten over dit congres.
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Voorop moet gesteld worden dat men
natuurlijk altijd van mening kan ver-
schillen omtrent de inhoudelijkheid
van een congres. Persoonlijk ben ik
het ook lang niet altijd eens met de
inhoud van congressen en symposia,
lk gelooÍ dat wij, fysiotherapeuten, nog
wel eens de neiging hebben te verge-
ten dat een congres geen cursus is. ln
de korte spanne tijds die iedere spre-
ker op een congres ter beschikking
heeft (veelal voordrachten van onge-
veer 30 minuten) is het onmogelijk om
een volledig oveaicht te geven van
het te bespreken onderwerp. Er blijven
altijd hiaten, die onoverkomelijk zijn.
Dit zou een uitgangspunt van een con-
gresbezoeker moeten zijn. Bovendien
is de pluriformiteit onderÍysiothera-
peuten anno 1981 dermate grootdat
er onder de congresbezoekers zeker
collegae waren, die meer kennis heb-
ben van en ervaring met de behande-
ling van de hemiplegie-patiënt dan ik,
maar er zijn er zeker ook een groot
aantal, die minder kennis en ervaring
bezitten. lk wil hiermede alleen maar
zeggen dat sommige collegae mijn po-
ging tot synthese van bewegingsthera-
peutische aspecten bij de behandeling
van de hemiplegie-patiënten van aller-
lei kanttekeningen kunnen en mogen
voozien, maardat andere collegae
daartoe nog nauwelijks in staat zijn.
Een voordracht beoordelen is uitslui-
tend mogelijk in vergelijking met eigen
kennis en ervaring. Als de geplaatste
kanttekeningen ingezonden zijn door
collegae die een goed overzicht heb-
ben in de totale problematiek van de
hemiplegie-patiënt, dan neem ik deze
kritiek uiterst serieus, waarbij wij waar-
schijnlijk van mening verschillen over
de wijze, waarop deze kritiek geuit en
gepubliceerd moet worden. Als echter
deze kanttekeningen en kritiek komen
van die collegae, die weinig of geen
ervaring hebbenjn de behandeling
van hemiplegie-patiënten en/oÍ weinig
inzicht in de Íunctie en de mogelijkhe-
den tot Íunctieherstel van het (centra-
le)zenuwstelsel, dan neem ik hen de-
ze kritiek uiterst kwalijk.
Het gaat mij dus niet om de kritiek zelÍ
als wel om de manier waarop deze
kritiek wordt geuit en gepubliceerd.
Discussie juich ik toe, maar wel op een
manier op basis van wedezijds res-
pect en niet op de ontoelaatbare wijze
zoals het nu is gebeurd.
lk neem het de redakie van Fysiovisie
dan ook zeer kwalijk dat zijgemeend
heeft om op deze manier uiting te
moeten geven aan de ongenoegens
van Íysiotherapeuten, waarbij een
aantalcollegae letterliik en Íiguurlijk de
grond in worden geboord. Om zins-
sneden als:' niets nieuws gehoord',
'niets nieuws geleerd','beneden alle
peil','oeverloos gezwets','chemische
analyse','teistering van de gehoor-
gangen', enz. enz., t,o.v. collegae te
gebruiken vind ik niet getuigen van
een bepaald gevoel van waarde voor
elkaar. Bovendien zou een dergelijke
collage van reacties doen vermoeden
dat de theoretische inzichten en ach-
tergronden voor het practisch hande-
len bij de hemiplegie-patiënt bij een
groot aantal Nederlandse fysiothera-

peuten uitstekend veaorgd zijn.
Uit jarenlange ervaring als docent, zo-
wel in academische als postacademi-
sche curricula en klinische ervaring als
fysiotherapeut weet ik dat dit pertinent
niet zo is. Bij een zeer groot aantal
collegae ontbreekt het juist aan een
theoretisch denkmodel. Op voorhand
schiet ieder natuu rwetenschappelijk
ziektekundig modeltekort om het aan-
geboden probleem van de
hemiplegie-patiënt adequaat te hante-
ren. Mogelijk kan een fysiotherapeut
beter uit de voeten met de benadering
van een probleem waarbij aandacht
besteed wordt aan psychische, sociale
en somatische aspecten in wisselwer-
king met elkaar (al betwijÍel ik dit ook
wel eens).
Vanuit deze optiek is het helemaal niet
erg, (misschien zelfs noodzakelijk) dat
een bepaald aspect tijdens een con-
gres wat meer of zelfs uitsluitend be-
licht wordt. Een interdisciplinaire pro-
bleembenadering stuit vaak op moei-
lijkheden door de verschillende ge-
aardheid van de betrokkenen, maar
vereist ook een grensoverschriidi ng
van de betrokkenen.
Als men nu binnen één vakgebied (i.c.
de fysiotherapie) nog niet eens in staat
en bereid is om te accepteren dat één
deelaspect van de totale interdiscipli-
naire probleembenadering vanuit ver-
schillende invalshoeken wordt toege-
licht door collegae (waarbij ik nog-
maals wil benadrukken dat over de
inhoudelijkheid van de voordrachten
op een collegiale wijze gediscussieerd
moet kunnen worden) dan gelooÍ ik
dat de Íysiotherapie nog niet eens de
eerste ontwikkelingsÍase van een we-
tenschapsgebied heeft bereikt, zich
kenmerkend door een sociale en inteF
lectuele heterogeniteit.
Men kan het helemaal niet eens zijn
met de uitwerking van de probleembe-
nadering in de lang voorbereide voor-
drachten van de verschillende spre-
kers. Om dit te kunnen beoordelen
moet je zelÍ een goed overzicht heb-
ben in de interdisciplinaire probleem-
benadering van de hemiplegie-patiënt.
ledere spreker heeft vanuit eigen in-
zichten en eruaringen gemeend een
deelaspect op zijn wijze, maar wel i n
nauw overleg met de congrescommis-
sie en de overige sprekers toe te lich-
ten. Klaarblijkelijk is een groot aantal
Íysiotherapeuten hierin teleu rgesteld
en niet in staat om de voordrachten in
te passen in zijn practisch handelen,
waar men niet mee uit de voeten (han-
den) kan.
ls men dan alleen geïnteresseerd in
practische demonstratie oÍ is, Uuist nu)
de tijd niet aangebroken dat ook fysio-
therapeuten zich meer en meer kri-
tisch gaan opstellen t.o.v. eigen han-
delen? Hierbij zullen wij ons verschiF
lende ziektekundige modellen moeten
eigen maken, op basis van psychoso-
matische, integrale, anthropologische
en natuuMetenschappelijke uitgangs-
punten; anders komen wij er nooit uit.
Met elkaar zullen wij in dit proces ons
nog regelmatig een builvallen.
Met belangstelling kijk ik uit naar het
alternatieve congres over de hemiple-
gie-patiënt. Daarnaast organiseer ik

met alle plezier een studiedag waar ik
(en waarschijnlijk ook de overige spre-
kers) mijn voordracht qua inhoud met
alle practische consequenties volledig
ter discussie stel, maar wel op een
eerlijke en collegiale manier.
Uiteraard venracht ik alle inzenders,
die gemeend hebben op deze wijze
hun kanttekeningen bijdit congres te
moeten plaatsen, zodat wij tot een
toetsing kunnen komen oÍ wij elkaar
werkelijk niets te leren hebben.

R. A. B. Oostendorp

Reaktie op
'Hemiplegie
geslaagd'en de
brieven van drie
sprekers
Als dagvoorzatter van het
congres'De hemiplegi-
sche patiënt'wil ik graag
reageren op de discussie
rond dit congres.
Allereerst moet mijdit van
het hart: Íysiotherapie
moet ontwikkeld worden
door en met tysiothera-
peuten.
In het verleden kwamen
discussies over de tysio-
therapie uitermate moei-
zaam op gang. Zonder in te
gaan op andere details,
valt mij in deze discussie
op dat er een andere ont-
wikkeling gaande is. Een
ontwikkeling, die nog moet
groeien en vorm moet krii-
gen en die soms geuit
wordt in termen van teleur-
stelling of misnoegen.

Het positieve element dat naar mijn
mening op te maken valt uit de reak-
ties, is het Íeit dat men het lang niet
eens is met de gegeven pogingen tot
onderbouwing. Binnen een ontwikkeld
beroep mag dat naar mijn idee best. ln
de aankondiging van het congres
stond onder'Ter introduktie' het vol-
gende: 'De Wetenschappelijke Raad
beoogt met dit congres een bezinning
te bewerkstelligen . . .'. Een bezinning
heeft voor een ieder een persoonlijk
aspect. Daarom zijn de reakties over
de inhoud niet vreemd en kunnen we
ze niet persaldo afwijzen. Van reak-
ties kunnen we leren dat sommige kol-
lega's verder zijn dan anderen; onze
beroepsgroep is qua kennis hetero-
geen.
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Bezinning vraagt tijd. Tijd die ons in de
maatschappij niet erg gegund wordt.
Allerlei vragen overvallen ons, men
eist een verantwoorde onderbouwi ng
van de fysiotherapie.
Aan die onderbouwing zullen we de
eerstkomende jaren verschrikkelijk
hard moeten werken. Daarbij zullen
we kollega's nodig hebben, die ons
iets voor houden, ons stof ter discus-
sie aanreiken. Vervolgens vraag ik mij
af, hoe houden we de discussie op
gang, hoe bundelen we de stoÍ en hoe
dragen we de daarin nieuw ingebrach-
te elementen uit, zodat de fysiothera-
peut er kennis van kan nemen.

Onderbouwing vraagt meer dan alleen
behandelen oÍ receptuur van behan-
deling. ln de enorme stroom nieuwe
boeken vinden we zelden boeken,
welke een goede onderbouwing geven
van bekende oÍ nieuwe therapieën. Uit
de reakties en wederreakties maak ik
op dat we toe zijn aan het tijdperk van
kritische blikken en vraagstellingen.
Dat zal vorm moeten krijgen in discus-
sies en in literatuur, uitmondend in
goed doordachte en met literatuuron-
derbouwde visies, welke in de prakijk
getoetst kunnen en moeten worden.
Dat inleidingen en reakties ver uit el-
kaar liggen, wens ik te bestrijden. We

kunnen met beide aspecten verder.
De suggestie van kollega Oostendorp
om een alternatieÍ congres te beleg-
gen, juich ik in principe van harte toe.
Maar dan geen discussie over hoe het
was;wel een discussie naar een inte-
gratie van de ideeën van Van Cranen-
burgh en de thans beschikbare oeÍen-
methoden met een goede onderbou-
wing van het waarom en hoe.
Met dank aan de sprekers en hen die
reageerden.

Ron Sneep

Komende zomerworden
opnieuw in Cannes de
Jeux Mondiaux de la Médi-
cine gehouden. Het zal dan
voor de derde keer zijn dat
artsen, tandartsen, d ieren-
artsen en tysiotherapeuten
vanuit de gehele wereld el-
kaar in een sportieve wed-
kamp zullen ontmoeten.
Een gebeurtenis waar me-
nig sportende gezond-
heidszorger nu al naar uit-
kiikt!

Wie denk dat die Jeux Mondiaux de la
Médicine - die we van nu aÍ voor het
gemak maarJMM noemen-een on-
deronsje is van artsen uit Cannes en
omgeving, heeft het mis. De eerste
maal al waren er 1500 deelnemers uit
32 landen, waaronder40 Nederlan-
ders. Dat was in 1978. ln 1980 waren
er al zo'n honderd Nederlanders in
Cannes op een totaal van ongeveer
3000 deelnemers uit 41 landen. Na-
tuurlijk bliift, zolang de Spelen in Can-
nes plaatsvinden het merendeel van
de deelnemers Fransen, maarde laat-
ste keer waren er toch al zo'n vijftien-
honderd deelnemers uit andere lan-
den. En niet alleen uit Europa, maar
ook uit Amerika, Mexico en Uruguay
om maar eens wat te noemen. Cannes
staat die week ook helemaal in het
teken van de JMM. Overal hangen affi-
ches en spandoeken, het regionale
dagblad de Nice Matin besteedt er uit-

Derde medische
wereldspelen in
Cannes
gebreide aandacht aan, Radio Monte
Carlo brengt in samenwerking met de
organisator in Frankrijk, Le Quotidien
du Médicin, dagelijks verslagen van de
wedstrijden en van de resultaten,
evenals korte samenvattingen van de
onderwerpen die op het congres dat
aan de Spelen gekoppeld is, zijn be-
handeld.
De bedoeling van de JMM is de sport-
geneeskunde meer bekendheid te ge-
ven; vandaar ook dat congres, waar
een keu r van internationale sprekers
aan meewerk.
Over de sportbeoeÍening moet overi-
gens geen misverstand bestaan. Als
het ergens om puur amateurisme gaat
is het hier wel, want de deelnemers
hebben allemaal een loopbaan in een
heel ander vak. Maar er worden soms
toch door amateurs heel goede pres-
taties geleverd.
Er wordt in leeftijdscategorieën ge-
speeld, dus je zit altijd in een 'eigen'
groep. De officiële opening gebeurt in
1982 weer in het Stade Pierre de Cou-
bertin, waar ook een aantal van de
sportwedstrijden zu llen plaatsvinden.
Verder wordt er elke dag in het Palais
des Festivals verzameld, van waaruit
de deelnemers aan de verschillende
takken van sport met bussen naar de
sportvelden, zalen of zwembaden in
Cannes en de directe omgeving wor-
den gebracht.

Grote belangstelling in'82
De verwachting is dat dit komend sei-
zoen de belangstelling voor de Jeux
Mondiaux de la Médicine nog aanmer-
kelijk zal toenemen. Dat brengt natuur-

lijk veel werk mee en daarom wordt de
administratie van de JMM voor Neder-
land van nu aÍ in samenwerking met
de heer M. G. Oudega door de WAA
vezorgd. Natuurlijk blijft de heerOu-
dega als ervaren JMM-er heel nauw bij
de zaak betrokken.
De Troisièmes Jeux Mondiaux de la
Mèdicine vinden plaats van 13 tot 19
juni 1982.
Op het programma staan, atletiek, vijf-
kamp, wielrennen, geweer- en pistool-
schieten, kleiduiÍschieten, handboog-
schieten, schermen, golÍ, zeilen, wind-
surfen, zwemmen, taÍeltennis, tennis
en squash. Maar er zijn ook mogelijk-
heden voor de teamsporten: voetbal,
rugby, volleybal en basketbal.
Er kan worden deelgenomen door art-
sen, tandartsen, dierenartsen, studen-
ten in hun laatste studiejaar en Íysio-
therapeuten met een voltooide studie.
Voor mannen, vrouwen en kinderen
die wel meekomen, maar niet in het
medisch beroep zijn geschoold, is een
aparte klasse in het leven geroepen.
De leeftijdsklassen zijn als volgt afge-
bakend: jonger dan 36 jaar; van 36 tot
45 jaar; van 46 tot 55 jaar; ouder dan
55 jaar.
Deelnemers betalen van 150 tot 500
Franse Írancs, afhankelijk van de tak
van sport.

Aanmelding moet plaatsvinden voor
30 april aanstaande. Voor de reis en
voor logiesreservering kan het
WAA-reisbureau zorgen.
Aanmeldingsformulieren en nadere in-
lichtingen krijgt u bijvvAA, aÍdeting
Public Relations, Postbus 81 53, 3503
RD Utrecht, teleÍoon (030)45 49 11,
toestel 410.
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Fysiofiscus en Fysiofinancis

Alleen maar een goede Íy-
siotherapeut zijn is niet
langer voldoende om ver-
antwoord een praktijk te
voeren, als medewerker te
funktioneren oÍ werkzaam
te zijn in een ziekenhuis.
Men moet rekening hou-
den met de bepalingen van
de Íiscus, de vereisten
voor een administratie en
men moet zorgen voor vol-
doende verzekeringen om
te zorgen dat men gedekt
is bijcalamiteiten. Om tysi-
otherapeuten tips te geven
over de bovengenoemde
zaken wordt in Fysiovisie
de rubriek FysioÍiscus en
Fysiofinancis geopend. El-
ke maand zaldaarin een
onderwerp worden behan-
deld. Lezers kunnen vra-
gen die een meer alge-
meen belang hebben voor
de rubriek aan ons inzen-
den. De eerste keer een ad-
vies voor de medewerkers
op notabasis.

Al eerder is ingegaan op de kwetsbare
positie van de medewerker op notaba-
sis. Hij is niet alleen afhankelijk van
het patiëntenaanbod, maar bovendien
is zijn toekomst onzeker omdat de
overeenkomst tegen nota elk moment
beëindigd kan worden. Als zelÍstandig
beroepsbeoefenaar heeÍt hij geen
recht op een uitkering volgens de
werkloosheidswet. Hij moet dan zelf
zorgen voor de nodige vezekeringen
om het inkomen bij calamiteiten zoveel
mogelijk te waarborgen. Meestal is
men verzekerd tegen arbeidsonge-
schiktheid, ziektekosten en beroeps-
aansprakelijkheid.
Toch is het aan te raden meer zeker te
stellen. ln dit verband is de bedrijÍs-
schadeverzekering te noemen. Want
stel eens, dat de praktijk, waarin men
werkt door brand onbruikbaar wordt.
Het herstel van de schade vergt al
gauw enige maanden; in die tijd kan
men geen patiënten behandelen en
heeft men dus geen inkomen. De
praktijkhouder kan niets voor de me-
dewerker doen, al zou hij voor zichzelÍ
een vervangende ruimte hebben ge-
vonden.

BedrijÍsschade-
verzekering
Een bed rijÍsschadeverzekeri ng geeÍt
in zo'n geval een vergoeding. Men re-
lateert het verzekerd bedrag aan het
bruto jaarinkomen, minus variabele
kosten, zoals autokosten, indien men
deze aÍtrekt van het fiscaal inkomen.
De premie per duizend gulden veze-

kerd bedrag beloopt - aÍhankelijk van
de maximale uitkeringsperiode: 26, 39
of 52 weken - resp. / 1 ,10, / 1 ,30 of
/ 1,50. Hierbijgeldt wel dat de brand-
verzekering voor het praktijkpand op
normale condities gesloten moet zijn.
Om een voorbeeld te geven: bij een
bruto jaarinkomen van / 70.000,- en
een maximale uitkeringstermijn van 26
weken betaalt men / 77,- premie.
Wanneer een bedrijfsschade dertien
weken herstel vergt, deÍt men moge-
lijk / 17.500,- honorarium. De verze-
kering keert dit bedrag uit, tenzij men
in overleg met de verzekeraar de
schade kan beperken. Want als men
voor / 13.000,- een tijdelijk vervan-
gende praktijkruimte kon gebruiken en
men continueert daarmee het inko-
men,krijgt men de extra kosten voor
de huur vergoed.
De bedrijÍsschadeverzekeri ng dekt
overigens schade ontstaan door
brand, blikseminslag en ontploffing;
dieÍstal, overval en beroving; waterlei-
dingschade en olieschade; aanrijding
of aanvaring, en is een onderdeel van
de bedrijÍsverzekering. Daaronder val-
len nog de verzekering voor recon-
structie en voor verlies van de debiteu-
renadministratie.
Doorgaans is het voor medewerkers
op notabasis niet nodig de volledige
bedrijÍsverzekering te sluiten, omdat
de administratie meestal in handen is
van de praktijkhouder.
Nadere inÍormatie kan verkregen wor-
den bij de heer A. R. Gerritsen, 's mor-
gens op het Centraal Bureau te
Amersfoort.

Studiereis
Wereldcongres
Degenen die bedacht heb-
ben dat het toch welerg
Íijn is om in de tweede
helft van mei met een
cruiseschip door de
scand inavische wateren te
varen en de fraaie havens
aan te doen, kunnen zich
nog aanmelden voor de
reis. Het fysiotherapeu-
tisch prog ramm a zat aizer-
sterk in elkaar en daar-
naast wordt gezorgd voor
de nodige ontspanning,
ook voor de partner van de
fysiotherapeut.

Vrijwilligers
vrijwillig op
vakantie
Lichamelijk gehandicapten hebben
recht op vakantie!
Hebben zij daar echter ook de moge-
lijkheid voor?
Veel lichamelijk gehandicapte mensen
zouden individueel op vakantie willen,
maar kunnen dit moeilijk zonder bege-
leiding. Zij hebben vaak hulp nodig bv.
bij het zich aankleden, voor het duwen
van een rolstoel enz. Om deze indivi-
duele vakantie voor lichamelijk gehan-
dicapten mogelijk te maken, worden
veel enthousiaste mensen gezocht;
vrijwilligers/sters met of zonder erva-
ring in het vezorgen of verplegen van
lichamelijk gehandicapten tijdens hun
vakantie. De vakanties kunnen plaats-
vinden in binnen- en buitenland, in ie-
der jaargetijde en de duur kan variëren
van een'dagje-uit'tot één of meerdere
weken. De reis- en verblijfkosten van

de vrijwilliger/ster zijn in principe voor
rekening van de gehandicapte aanvra-
ger.
Om nu die mogelijkheid voor de licha-
melijk gehandicapte uit te breiden,
kunt u zich opgeven als vrijwilliger/ster
bij de'Stichting Werken'. Deze Stich-
ting verzorgt de bemiddeling tussen
aanvrager (gehandicapte) en vrijwilli-
ger/ster.
Alleen door het inschakelen van veel
vrijwilliger/sters is het voor de lichame-
lijk gehandicapten mogelijk het recht
op vakantie te verwezenlijken. Wij ho-
pen dan ook dat veel vrijwilligers/sters
vanaf 20 jaar en ouder zich aanmel-
den bij:
Stichting Werken, Lange Voorhout 48,
2514 EG Den Haag. Tel:070-649920
(Voor meer inÍormatie kunt u terecht
bij Madeline Ter Burg).
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Van Schaijk erelid

Op 1 maart werd de heer Stekelen-
burg tijdens een inÍormele bijeenkomst
op het Centraal Bureau gefeliciteerd

I met zijn koperen Genootschapsver-

I 
bintenis.

De 198e vergadering der
Algemene Vergadering zal
op 25 juni 1982 te Utrecht
plaatsvinden.

l.Openingsrede van de Voozitter.
2.lngekomen stukken en bestuurs-

mededelingen.
3.Vaststelling van de notulen van de

197e vergadering der Algemene
Vergadering op 27 november
1981.

4.Bespreking van de jaarrekening
1981.

5.Verlening van décharge voor het
Íinancieel beheer in 198'l .

6.Bespreking van het jaarverslag
over 1 981 .

T.Bespreking van de exploitatie-ont-
wikkeling 1982 in relatie tot de be-
groting 1982.

8.Vaststelling van het reglement voor
de Beg rotingsadviescommissie.

9.Benoeming van de leden van de
Begroti ngsadviescommissie.

'l0.Benoeming van leden van de Com-
missie van Scheidslieden.

l l.Herbenoeming van een lid van het
Bestuurvan de Stichting Pensioen-
Íonds voor Fysiotherapeuten.

l2.Benoeming van ereleden en/of le-
den van verdienste.

l3.Bespreking van de beleidsvisie van
het HooÍdbestuu r inzake eerstelijns
gezondheidszorg.

1 4. Rondvraag.
15.Sluiting.

De vergaderstukken kunnen wor-
den aangevraagd middels een van
de aanvraagkaarten in dit tijd-
schrift. Kaderleden ontvangen de
stukken automatisch.

Toen hij indertijd binnenkwam bestond
de totale bureaubezetting uit vijf me-
dewerkers. Hij heeft niet alleen de ont-
wikkeling van het bureau naar het hui-
dige personeelsbestand van ca.35
medewerkers volledig meegemaakt,
maar ook de enorme toename van de
Íysiotherapie. Vooral in de aanvang
van zijn carrière bij het Genootschap
moest hij alles aanpakken, van het
schrijven van een brieÍ naar de minis-
ter tot het vullen en Írankeren van en-
veloppen.
ln de loop der jaren heeft Stekelen-
burg zich ontwikkeld tot een specialist,
vooral als redaktiesekretaris van het
Tijdschrift en als organisator van con-
gressen en studiebijeenkomsten.
Daarnaast verricht hij in samenwer-
king met andere medewerkers tal van
werkzaamheden voor de Íysiothera-
pie.Zo is reeds nu al een aanvang
gemaakt met de organisatie van de
evenementen rond het 10O-jarig be-
staan van het Genootschap in 1989,
waarin het wereldcongres dat we dan
naar Nederland willen halen een be-
langrijke plaats inneemt.

Heeft
fysiotherapie
nog wel
toekomst?
Dit is de titel van een discussie-avond
die de aÍdeling Den Haag organiseert
op 20 aprila.s. De inleiders H. H. Ernst
en J. Derijcke, respectievelijk hoofd
van de afdeling fysiotherapie van het
Geertruiden Ziekenhuis en docent ver-
bonden aan de opleiding te Deventer
zullen een aantal stellingen poneren
en met de aanwezigen een forumdis-
cussie aangaan. Het forum zal be-
staan uit de heren H. J. M. Mes, alge-
meen secretaris van het Genoot-
schap; H. NoordhoÍ, voozitter van de
Vereniging Opleidingsinstituten Fysio-
therapie; R. Sneep hooÍd aÍdeling fysi-
otherapie van het Diaconessenhuis te
Utrecht;A. G. Tournier, hooÍd aÍdeling
Íysiotherapie van het verpleeghuis'het
Zonnehuis'te Vlaardingen en G. M.
Worm, hooÍd afdeling fysiotherapie
van het Radboud Ziekenhuis te Nijme-
gen.
De bovengenoemde zware bezetting
garandeert een bijzonder interessante
avond. Het antwoord op de vraag die
de titel bevat staat van te voren al vast,
maar de argumenten die worden aan-
gevoerd zijn bepalend voor de inkleu-
ring van het antwoord.
De aÍdeling Den Haag toont de nodige
moed doordezewaag te stellen. De
avond begint om 20.00 uur en wordt
gehouden in de aula van het Leyen-
burg Ziekenhuis te Den Haag.

Voorlopige
Agenda

Vrijdag l2februarinam M. J. van
Schaijk afscheid als hoofd van de af-
deling fysiotherapie van het zieken-
huis'de Stadsmaten' in Enschede.
Een groot aantal sprekers zette uiteen
watvan Schaijk betekend heeftvoor
de fysiotherapie in het oosten van Ne-
derland. Als pionier heeft hijde hele
ontwikkeling in gang gezet. Het Ge-
nootschap heeft hem tot erelid be-
noemd. De heervan Katwijkspeldt
hem het ereteken op.

Stekelenburg 1 2llziaar bij het
Genootschap
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Stichting Wetenschap en
Schol ing Fysiothe rapie

De Stichting en de Overheid

De Stichting Wetenschap en Scho-
ling Fysiotherapie wil niet alleen
cursussen organiseren voor praktÈ
serende fysiotherapeuten, maar
ook daadwerkelijk betrokken wor-
den bijde nascholing.
Sinds de toename van het aantal
werkloze Íysiotherapeuten komt
een ander element naar voren. De-
genen die zijn aÍgestudeerd en
geen werk hebben dreigen in de si-

tuatie te komen dat hun kennis en
de praktische ervaring die ze heb
ben opgedaan verloren raakt omdat
ze hun ervaring niet kunnen uitbrei-
den. Dat zou ertoe kunnen leiden
dat deze mensen ook in de toe-
komst het beroep niet kunnen uit-
oeÍenen omdat ze onvoldoende er-
varen zijn.
Mede daarom heeft het bestuurvan
de Stichting overleg gepleegd met

de minister van Volksgezondheid.
Het ligt in de bedoeling te komen tot
een gerichte vervolgopleiding voor
degenen die nu zonder werk ziin. De
Stichting wildaartoe plannen ont-
wikkelen. De minister heeft toege-
zegd dat zij dit daadwerkeliik wil
steunen, Bovendien zal zij in over-
leg treden met de minister van On-
derwiis om ookvan die kant mede-
werking te verkrijgen.

Aanmelding
cursussen

Cursusoverzicht
Vervo I g hoge r beroepso n derwi js tys iot herapie
VoorÍysiotherapeuten die up to date
willen blijven worden ingangsmodu les
en klinische-modules georganiseerd.

Vooraanmelding en inÍormatie be-
treÍlende onderstaande cursussen
kunt u kontakt opnemen met de
Stichting Wetenschap en Scholing
Fysiotherapie. Ook degenen die
zich reeds als belangstellende heb-
ben aangemeld, moeten zich me!-
den als zij deÍinitieÍ willen deelne-
men. Cursus-administratie, Post-
bus 1 161 , 3800 BD AmersÍoort, lel.
033-622400 tst. 13.

Cursussen
ln binnen- en buitenland worden cur-
sussen gegeven voor fysiotherapeu-
ten. Daar zijn goede en slechte bij.
lemand die in wil schrijven voor een
cursus weet van te voren meestal niet
of een cursus beantwoord aan zijn ver-
wachtingen. Vaak worden wij gecon-
Íronteerd met ernstige teleu rstellingen
van mensen die cursussen gevolgd
hebben. De afdeling Ledenservice op
het Centraal Bureau in AmersÍoortver-
zamelt zo veel mogelijk gegevens. De-
zeziinzeker niet kompleet, toch is het
verstandig alvorens met een cursus te
beginnen eerst Ledenservice te raad-
plegen.

lngangsmodules

Deze zijn er op gericht, de basiskennis
te actualiseren en nieuwe ontwikkelin-
gen aan te geven.

I nspan n i ngstysiolog ie
(2 dagen)
Doel: het verdiepen en aanvullen van
kennis van de vegetatieve fysiologie.
Naar aanleiding van vragen van cur-
sisten over de voorinÍormatie wordt in-
gegaan op basisbegrippen. Daarnaast
zal veel aandacht worden besteed aan
biologische regelsystemen en fysiolo-
gische aanpassingen op korte termijn
bij kortdurende en bij langdurende be-
lastingen.
Doelgroep: Íysiotherapeuten, die hun
kennis van de inspanningsÍysiologie
willen ophalen en verdiepen, in het bij-
zonder degenen, die de cursus Sport-
Íysiotherapie en/oÍ de module'Een pa-
tiënt met longklachten'willen gaan vol-
gen.
Medewerkenden: prof. dr. J. A. Ber-
nards, prof. dr. F. J. M. Bonke, dr, A. P,
Hollander en dr. W. R. de Vries
Datum en plaats:
Deze module wordt herhaald in mei te
Utrecht.

Cursuspriis: f 290,- incl. syllabus,
kotfie, thee en lunch.

Neurotysiologie
(2 dagen)

Doel: het verdiepen van kennis van de
neurofysiologie en het leggen van re-
laties met o.a. kinesiologie en sportfy-
siotherapie.
Doelgroep: fysiotherapeuten die aan-
vullende cursussen willen gaan volgen
met name SportÍysiotherapie, Electro-
therapie en de module'een neurologi-
sche patiënt'.
Medewerkenden:
proÍ. dr. J. A. Bernards,
dr. B. van Cranenburgh, C. J. C. van
Stralen
Data en plaats:
6 en 20 maart te Deventer.
29 maart en 7 april in het Catharina
Ziekenhuis te Eindhoven.
4 en 18 juni in hetWilhelmina Kinder-
ziekenhuis te Utrecht.
Cursusprijs: / 290,- incl. syllabus,
koffie, thee en lunch.
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Klinische modules

Deze zijn er op gericht, de verworven
kennis aan te vullen met stoÍ, welke
vanwege specifieke relatie met de be-
roeps-uitoefening geen oÍ onvoldoen-
de plaats kreeg in het basispakket van
de Íysiotherapeut. De ervaring in het
Íysiotherapeutisch handelen neemt
een belangrijke plaats in.

Een neurologische patiënt
(2 dagen)
Doel: Door middel van lezingen en
discussies bespreken van mogelijkhe-
den om te komen tot een behandel-
plan.
Doelgroep: Fysiotherapeuten die
reeds langer werkzaam zijn en hun
ervaring met neurologische patiënten
willen verdiepen.
Medewerkenden:
R. A. B. Oostendorp, D. J. Stenvers
A. J. M Keijzer
Data en plaats:
14 en 1 5 mei in het Wilhelmina Kinder-
ziekenhuis te Utrecht.
Cursuspriis: / 385,- incl. Syllabus,
koffie, thee en lunch.

Electrotherapie
(2 dagen)
Doel: Het aanbrengen van nieuwere
inzichten met betrekking tot electro-
therapie.
Doelgroep: Fysiotherapeuten die niet
voldoende op de hoogte zijn van de
electrotherapie (met inbegrip van de
middenf requent electrotherapie) als
reÍlextherapie.
Medewerkenden: C. J. C. van Stra-
len, H. W. R. van Sambeek, H. C. F.
van Zutphen, mw. C. A. M. Muller-van
de Berg, R. Hoogland, P. Raaymakers
en J. P. Verwey.
Data en plaats:
8en22 aprilte Den Bosch
Cursusprijs: / 395,- incl. syllabus,
koffie, thee en lunch.

Cursussen op speciÍiek
terrein

Voor Íysiothe rapeuten, die we rkzaam
zijn in een meer specifiek onderdeel
van de Íysiotherapie worden cursus-
sen georganiseerd met als doelstel-
ling: het venrerven van nieuwe kennis
en vaardigheden betreffende dat spe-
ciÍieke onderdeel.

Sporttysiotherapie
ln het cursusjaar 82183 zal naar ver-
wachti ng de cu rsus sportÍysiotherapie
door de Stichting worden vezorgd.
As toelatingseis zal onder meer gel-
den dat men de modules inspannings-
fysiologie en neurofysiologie heeÍt ge-
volgd. Belangstellenden voor de cur-
sus sportfysiotherapie wordt aangera-
den deze beide modules reeds nu te
volgen.

Cursus Pré- en Postnatale
Educatie
ln verband met deze cursus vinden in
deze periode de zogenaamde terug-
komdagen plaats. Daarin wordt bijzon-
der veel aandacht besteed aan de
prakische invulling van de cursusstof.
De cursus heeft duidelijk beantwoord
aan de verwachtingen en zal ook ze-
ker in de nabije toekomst vaker gege-
ven worden. Zodra nieuwe data be-
kend zijn zullen die worden gepubli-
ceerd.

Ontspanning (8 dagen)
Thans is een cursus waaraan 20 Íysio-
therapeuten deelnemen aan de gang.
De eerste ervaringen zijn zo positief
dat deze cursus herhaald zal worden.
Belangstellenden kunnen zich ken-
baar maken bijde Stichting.

Cursussen met een alge-
meen vormend karakter

Voor fysiotherapeuten, die belangstel-
ling hebben voor het algemene terrein
van de fysiotherapeut (maatschappe-
lijk-economisch-Íi nancieel-ad ministra-
tief).

Economische praktijkvoe-
ring
(3 avonden en 1 dag)
Doel: in de praktijkvoering worden Íy-
siotherapeuten geconf ronteerd met
een aantal problemen op organisato-
risch en administratief terrein. Daarom
werd een cursus economische prak-
tijkvoering ontwikkeld waar in drie
avonden en een zaterdag wordt inge-
gaan op de problematiek.
Doelgroep: degenen die werkzaam
zijn in de vrijgevestigde praktijk of dat
willen gaan doen.
Medewerkenden: Als docenten fun-
geren medewerkers van het WAA ad-
viesbureau.
Data en plaats:
18 en 25 maart, 8 en 17 aprilte Gro-
ningen.
6, 13, 20 en24 april te Leiden.
8, 15,22 april en 1 mei te Dordrecht.
Deelnemers ontvangen afzonderlijk
bericht over hun indeling per plaats.
Tijden : di./do. : 1 9.30-22.30 ; za.
9.30-12.30 uur.
Cursuspriis: / 135,- incl. lunch op
zaterdag en syllabus.

Cursus
ontspanning
Maandag 8 maart ging in Amersfoort
de cursus ontspanning van start. ln
afwisseling tussen theorie en praktijk
zullen de cursisten zich de techniek
eigen maken die hen in staat stelt
mensen in groepsverband tot ontspan-
ning te brengen. Deze cursus staat
onder leiding van mw. A. van
Katwijk-Westgeest, die een grote er-
varing op dit terrein heeÍt. Niet alleen
past ze ontspanningstechniek zelÍ toe,
maar ook publiceert ze hierover. Deze
cursus geeft een aÍgeronde opleiding
op dit speciÍieke terrein.
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landeli jke vereniging van

vri jgevesti gde f ysiotherapeuten

Algemene
Vergadering
LVVF
Deze vindt plaats op 8 mei
1982 in'Hoog Brabant' te
Utrecht.
Aanvang 10.00 uur.

Agenda:

l.Opening
2. Bestuursmededelingen en ingeko-

men stukken
3.Vaststelling notulen A.v. d.d.

7-1 1 -1 981
4.Bespreking jaarverslag 1981 van

de s'ecretaris.
5. Bespreking jaarverslag 1 981 van

de penningmeester
6.Verkiezing van het bestuur
T.Verkiezing van de commissieleden
S.Voorstel tot wijziging LWF-regle-

ment
9.Medewerkers in de vrije praktijk

1 0. Vestigi ngsontwikkeli ngen
1'l . Honoreringsontwikkelingen
l2.Rondvraag
13.Sluiting.
Elders in deze aflevering van Fysiovi-
sie vindt u de kaart waarmede u de
vergaderstukken kunt aanvragen. Ka-
derleden krijgen de stukken toege-
zonden. De vergaderstukken bevat-
ten de jaarverslagen, en de bestuurs-
voorstellen bijde agendapunten 6, 7, 8
en 9, terwijl de notavan de commissie
Medewerkers in de Vrije Praktijk ook is
opgenomen. Laatstgenoemde nota is
uitgebracht aan het Bestuur. Het Be-
stuur acht het daarin neergelegde van
groot belang,

Het Bestuur
Reglementair zijn aft redend mevrouw
K. Keukelaar-Lindenberg, Middelburg
en de heer S. H. M. Tolsma, Harder-
wijk. Mevrouw Keukelaarstelt zich niet
herkiesbaar. Het Bestuur stelt voor in
deze vakature op dit moment niet te
voozien.
De heer S. H. M. Tolsma stelt zich
herkiesbaar voor de Íunktie van pen-
ningmeester. Namen van tegenkandi-
daten dienen schriftelijk bij het Bestuur
te worden ingediend en uiterlijk 2 we-
ken voor aanvang van de vergadering
ingezonden te worden aan het Cen-
traal Bureau, t.a.v. LWF, postbus
248, 3800 AE Amersfoort.

Commissies
o Voorde Kascommissie moeten
twee nieuwe leden worden benoemd.
Kandidaten zullen worden voorgedra-
gen door Regio 2.
o Voorde Vergadertechnische Com-
missie moet één nieuw lid worden be-
noemd. Na de vergadering van 8 mei
1982 treedt af : J. M. G. Munten. De
heer Munten stelt zich herkiesbaar. De
namen van tegenkandidaten dienen
schriÍtelijk bij het Bestuur te worden
ingediend en uiterlijk twee weken voor
aanvang van de vergadering ingezon-
den te zijn aan het Centraal Bureau,
t.a.v. LWF, postbus 248,3800 AE
Amersfoort.
Tegenkandidaten voor de Vergader-
technische Commissie moeten wor-
den voorgedragen door Regio 8.

Medewerkers
kom naar de
Algemene
Vergadering
van de LVVF!
Op de agenda van de AV van de LWF
op zaterdag 8 meite Utrecht staat als
één van de ondenverpen genoteerd
de medewerkers op notabasis.
VanaÍ januari heeft een Commissie
'medewerkers in de vrije praktijk' een
aantal keren vergaderd om de positie
van de medewerkers te bespreken en
alternatieven te ondezoeken. ln deze
Commissie hadden ondermeer vijÍ
medewerkers zitting genomen. Naar
aanleiding van de conclusies die ge-
trokken zijn uit deze bijeenkomsten is
het LWF-bestuur'het land' ingetrok-
ken. Zij hielden begin aprilop acht
plaatsen in het land bijeenkomsten om
deze materie met de (kader)leden te
bespreken. De bevindingen tijdens de-
ze vergaderingen komen aan de orde
op de Algemene Vergadering. We wil-
len dan ook alle medewerkers oproe-
pen om deze zaterdag op te offeren
om mee te bepalen hoe onze toekom-
stige werksituatie eruit zal zien.
Het moet zo langzamerhand duidelijk
zijn dat het instituut'medewerkers op
notabasis' z'n langste tijd gehad heeft.
ln een tild van een overuloed aap Íysi-
otherapeuten blijkt onze positieïe
wankel. De Werkgroep is ervan over-
tuigd dat nieuwe samenwerki ngsver-
banden niet tot stand kunnen komen
als ze niet worden aÍgedwongen. Wij
vroegen het LWF-bestuu r de sanctie-
mogelijkheden te ondezoeken. Wij
kregen tot nu toe helaas geen con-
creet antwoord hierop, mede omdat
hetwerkvan de commissie nog niet is
aÍgerond. De LWF is een vereniging
voor zowel praktijkhouder als mede-
werker. Als op de Algemene Vergade-
ring echter voornamelijk praktijkhou-
ders aanwezi g zijn, zal een eventuele
stemming wellicht niet in ons voordeel
uitvallen.

Komt dus allen!
Voor inlichtingen kunt u altijd bellen
met ons secretariaat: H. Collenius-
straat 16, Groningen, tel. 050-122303.

Beperking
vestiging
Het overleg met de VNZ over de wijze
waarop uitvoering moet worden gege-
ven aan het besluit ziekenÍondsen ont-
heffing te geven van de verplichting
overeenkomsten met fysiotherapeuten
aan te gaan is inmiddels op gang ge-
komen.
ln afwachting van de resultaten van
deze besprekingen wordt de leden ge-
adviseerd de huidige situatie voorzo-
ver dat mogelijk is te handhaven, dus
geen uitbreiding van de praktijken. Als
de praktijkbelasting zo hoog wordt dat
een uitbreiding niet te vermijden is,
kan men altijd trachten tot overeen-
stemming te komen met het zieken-
Íonds. Vermeden moet worden, alvo-
rens een centrale aÍspraak is gemaak
individueel aanpassingen in het con-
trakt aan te brengen. ZiekenÍondsen
stellen dat hier en daar wel voor, Íysio-
therapeuten wordt gevraagd te verkla-
ren dat ze hun praktijk fixeren op een
aantal uren. Het is niet juist daar nu op
in te gaan.
Onderwerpen van gesprek met de zie-
kenÍondsen zijn onder meer, de positie
van de medewerker op notabasis, de
wijze waarop moet worden omgegaan
met degenen die in een bepaalde re-
gio willen werken, de zogenaamde
wachtlijsten van Íysiotherapeuten en
de vorm van praktijkoverdracht.
U zult geïnÍormeerd worden over de
veranderingen.

Ziekenfondsen
en het
personeels-
beleid in
ziekenhuizen
Zoals in de vorige Fysiovisie vermeld
staat, zijn onder de norm van één Íy-
siotherapeut extramu raal werkzaam
per 3000 inwoners ook begrepen fy-
siotherapeuten die werken in polikli-
nieken van ziekenhuizen. De konse-
kwentie hiervan is dat het voor zieken-
huizen niet mogelijk is de capaciteit

landelijke vereniging van

fysiotherapeuten in dienstverband
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van de poiikliniek Íysiotherapie uit te
breiden als de norm overschreden is,
zonder overleg met het ziekenÍonds.
ZiekenÍondsen benaderen ziekenhui-
zen om een inventarisatie te maken
van het aantal fysiotherapeuten werk-
zaam in poliklinieken. Tevens worden
brieven rondgezonden waar onder
meer in staat dat ook bij vervanging
allereerst het ziekenfonds toestem-
ming moet geven. U wordt geadvi-
seerd vezoeken van ziekenÍondsen in
de genoemde richting door te sturen
naar de direktie van het ziekenhuis.
lmmers hetgeen door het ziekenÍonds
wordt voorgestaan raah direkt het be-
leid van de direkties. Vooral ook omdat
ziekenhuizen tevens te maken hebben
met de COZ norm. Met de VNZ is
inmiddels overleg over de wijze waar-
op uitvoering moet worden gegeven
aan het besluit inzake de vestigings-
beperking.
Alvorens definitieve stappen te onder-
nemen kunt u het beste eerst de resul-
taten van het overleg aÍwachten.

Agenda AV
De tweede vergadering der
Algemene Vergadering
van de NVFS zalop 8 mei
1992 te Arnhem, Papendal
om 13.30 uur aanvangen.

1 . Opening door de Voozitter.
2.lngekomen stukken.
3.Mededelingen van het Bestuur.
4.Vaststelling van de notulen van de

eerste vergadering der Algemene
Vergadering op 7 november 1981
te Zeist.
Deze notulen zijn als bijlage bijde
agenda gevoegd.

5.Bespreking van de nota beleids-
voornemens 1 982 van het Bestuur
en vaststelling van de beleidsvoor-
nemens voor 1982. Deze nota is
als bijlage bijde agenda gevoegd.

6.Vaststelling van de begroting voor
1 982.

T.Vaststelling van de contributie voor
1 982.

S.Vaststelling van het contributiere-
glement. Het concept-contributie-

. 'reglement is als bijlage bijde agen-
da gevoegd.

9.Vaststelling van het reglement in-
zake de wijze van kandidaatstelling
en verkiezing van bestuursleden.
Verwezen moge worden naar de
bijlage.

10.Rondvraag.

nederlandse vereniging voor
Íysiotherapie in de sportgeneeskunde

A) vragen naar aanleiding van de
notulen van de eerste vergade-
ring der Algemene Vergadering;

B) overige vragen.
11.Sluiting.
Leden die de vergadering willen bijwo-
nen en/of de vergaderstukken willen
ontvangen kunnen dit aangeven door
de betreffende antwoordkaart die mid-
den in dit blad is meegeniet op te zen-
den naar het Centraal Bureau.

Nationaal
lnstituut voor
de Sportge-
zondheidszorg
Nadat in maart 198'l in principe beslo-
ten werd te komen tot een Nationaal
lnstituut voor de Sportgezondheids-
zorg heeft een voorlopig bestuur bijna
een jaar hard gewerkt om deze plan-
nen te konkretiseren.
Thans kan melding gemaakt worden
van de deÍinitieve oprichting van het
Nationaal lnstituut voor de Sportge-
zondheidszorg (NISGZ). ln het NISGZ
padiciperen de spoft keuringsbureaus
en de sportmedische adviescentra, de
Vereniging voor Sportgeneeskunde,
de NSF en de KNVB. Doordeze goe-
de samenwerking tussen de medische
wereld en de sportwereld worden alle
aktiviteiten op het terrein van de spoft-
gezondheidszorg op een unieke wijze
gebundeld om de doelstelling van het
N|SGZte realiseren.
De doelstelling is:
'de sportgezondheidszorg in Neder-
land op een kwalitatief zo hoog moge-
lijk peilte brengen en de mogelijkheid
te scheppen, dat deze voor alle sport-
beoefenaren - ongeacht het niveau en
de wijze waarop sport wordt beoeÍend
- beschikbaar is'.
Om dit doelte bereiken zal het NISGZ
aktiviteiten ontwikkelen op alle terrei-
nen, die met de sportgezondheidszorg
te maken hebben.
Als hoofdtaken worden hierbij onder-
scheiden:
- het ontwikkelen van visie, kwaliteits-
normen en beleid voor de sportmedi-
sche aspekten van de begeleiding van
sportbeoefenaren in het algemeen;
- het bevorderen van ondeaoek op
haar beleidsterrein en het vertalen van
de resultaten daarvan voor de
(sport-) medische praktijk;

- het verschaffen en bevorderen van
voorlichting aan alle belanghebben-
den in de sport-(medische) praktijk;

- het bevorderen van de deskundig-
heid op sportmedisch gebied van
sportbegeleiders;
- het bewaken van de kwaliteit van
aktiviteiten en voozieningen in de
sportgezond heidszorg ;

- het koördineren van sportmedische
aktiviteiten op landelijk, regionaal en
lokaal niveau.
ln het totaal van de aktiviteiten neemt
de kwaliteitsbewaking van het sport-
medische werk op alle niveaus een

zeer essentiële plaats in. Daar alle
participerende instanties deze centra-
le kwaliteitsbewaking hebben geak-
septeerd kan gesproken worden van
een voor de medische wereld unieke
situatie.
Goede kontakten met de Stichting de
Nationale Sporttotalisator en het Mi-
nisterie van Cultuur, Recreatie en
Maatschappelijk Werk hebben geleid
tot de mogelijkheid het NISGZ ook in
financieel opzicht op een aanvaardba-
re wijze te starten.

Algemene
Vergadering
LVSF
Deze zal gehouden worden
op 7 mei 1982 in'Hoog
Brabant'te Utrecht.
Aanvang 19.30 uur.

Agenda:
o Opening doordeVoozitter
o Mededelingen en ingekomen stuk-

ken
o Goedkeuring notulen Algemene

Vergadering 1981
o Jaarverslag
o Benoeming bestuur
o Benoeming kascommissie
o Beleidsvoornemens en begroting

1 982
o Rondvraag
o Sluiting
Leden die de vergadering willen bijwo-
nen en/oÍ de vergaderstukken willen
ontvangen kunnen dit aangeven door
de betreffende antwoordkaart die in
het midden van dit blad is meegeniet
op te zenden naar het Centraal Bu-
reau.

Studenten waar
naar toe?
Door de aaneenschakeling van maat-
regelen zijn de studenten fysiotherapie
volledig in het nauw gedreven. Als ze
dadelijk aÍgestudeerd zijn kunnen ze
bijna geen kant uit. Vestiging is nage-
noeg onmogelijk, praktijkmedewerkers
worden bij uitzondering aangetrokken
en ook in de ziekenhuizen komen wei-
nig plaatsen vrij. Het bestuur van de
LVSF zal zijn beleid dan ook voor de
komende tijd vooral richten op de ge-

landelijke vereniging van

studenten fysiotherapie
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noemde problematiek. Want de LVSF
is er voor de belangen van de studen-
ten Íysiotherapie. Welke mogetijkhe-
den zijn er daarvoor? ln samenwer-
king met het Genootschap zalge-
streeft worden naar een uitbreiding
van het toepassingsgebied. Gegeven
het Íeit dat velen geen baan zullen
kunnen krijgen wil men zoeken naar
mogelijkheden die de periode na het
aÍstuderen tot het vinden van een
baan overbruggen. Dat zou bijvoor-
beeld kunnen door prakijkdagen tot
stand te laten komen in samenwerking
met de reeds gevestigden. Fysiothera-
peuten die geen werk hebben, zijn dan
in de gelegenheid hun vaardigheden
op peilte houden, door het regelmatig
kontakt met de patiënten. De twee-Ía-
sen struktuur van het HBO én Univer-
sitair ondenrvijs geeft een mogelijkheid
tot aanvullende studie voor degenen
die een HBO-opleiding hebben aÍge-
rond.
Vooropgesteld, het huidige einddiplo-
ma moet de bevoegdheid blijven ge-
ven tot volledig Íysiotherapeutisch
handelen. Het is echter denkbaar dat
sommigen een aanvullende cursus in
een bepaalde richting willen volgen,
bijvoorbeeld om te werken in de alge-
mene praktijk of in een speciÍieke kli-
niek. Anderen zullen wellicht zich op
de universiteit nader in de stof willen
verdiepen, zodal zij de wetenschappe-
lijke kant uit kunnen.
De Stichting Wetenschap en Scholing
Fysiotherapie heeÍt reeds gesprekken
gevoerd met het Ministerie over deze
zaken. Ten behoeve van de toekom-
stige studenten zal zeker gekeken
moeten worden naar de opleidingsca-
paciteit van de academies, ook daar
wilde LVSF invloed uitoefenen.
De genoemde zaken komen uitge-
breid naar voren tijdens de Algemene
Vergadering van de LVSF op 7 mei
a.s. Als u hierover mee wil praten kunt
u de antwoordkaart invullen van de
LVSF die midden in dit blad is opgeno-
men.

Nederlandse Vereniging voor

Fysiotherapeuten in de

Pré- en Postnatale Gezondheidszorg

Van het Bestuur
De Algemene Vergadering van de
NVFP zal plaatsvinden op 12 juni '1982

in de Jaaóeurs te Utrecht.
Leden die de vergadering willen bijwo-
nen en/oÍ de vergaderstukken willen
ontvangen kunnen dat aangeven oP
de antwoordkaart die midden in dit
blad is meegeniet. De betrefÍende
kaart gaarne opzenden naar het Cen-
traal Bureau.

Nederlandse Vereniging van
Fysiotherapeuten in Verpleegtehuizen

NVFV wil 'visie'
op
fysiotherapie in
het
verpleeghuis
Vrijdag 12 maart vond in Leidschen-
dam de Algemene Vergadering van de
NVFV plaats. Aan de orde waren on-
der meer de deÍinitieve vaststelling
van de taken van de verschillende be-
stuursleden. Om tot uitvoering van
verschillende voornemens te komen
zullen een aantal commissies worden
opgericht onder leiding van een be-
stuurslid. Het bestuur heeft de volgen-
de taakverdeling:
J.Lensselink voorzitter
C. Eitjes secretaris
H. Bijlsma penningmeester
H.Snijders commissieopleiding

ziekenvezorging
S. Kloots commissie onderzoek
K. Berends commissie vergadering
J. Oechies commissie ondenrijs
ln de naaste toekomst zal veel aan-
dacht worden geschonken aan de tot-
standkoming van een visie op de fysio-
therapie in het verpleeghuis. Dit is
overal nodig door het veranderde kli-
maat binnen de verpleeghuizen. Le-
den die mee willen werken aan een
dergelijke visie worden verwacht zit-
ting te nemen in de op te richten com-
missie'visie Íysiotherapie'.
Door fysiotherapeuten worden lessen
gegeven gedurende de opleiding zie-
kenvezorging. Het bestuurwil een in-
ventarisatie maken van de stoÍ die
daar gedoceerd wordt en zonodig met
suggesties komen voor toepassing. ln
1981 heeÍt een ledenwervingsakie
plaatsgevonden, deze zal binnenkort
herhaald worden. Het bestuur is van
plan in het najaar een workshop te
organiseren, met als onderwerp: 'een
patiënt met multiple pathologie, een
verpleeghuis patiënt'. Ookwerd de
contributie voor 1 982 vastgesteld.
ln verband met het verkrijgen van de
status van lidvereniging van het Ge-
nootschap is voor 1982 een over-
gangsregeling getrofÍen, die alleen dit
jaar geldt. Deze houdt in dat leden van
het Genootschap geen extra contribu-
tie zijn verschuldigd, niet leden van het
Genootschap betalen voorde NVFV
Í 75,-en buitengewoon leden
f 15,-.

Na de Algemene Vergadering vond
een inleiding plaats doordrs. W. Nell,
fysiotherapeuVsocioloog. Onder de ti-
tel: 'De actuele sociale situatie van de
verpleeghuisbewoner en de betekenis
van de Íysiotherapie daarin'. Na de
lezing konden de deelnemers aan de
hand van de door de spreker geÍormu-
leerde stellingen in kleine groepen dis-
cussiëren. De inhoud en de conclusie
werden daarna plenair besproken.

Symposiuln-
boek
ln de aÍgelopen periode heeft de
NVFV een zeer succesvol symposium
georganiseerd onder de titel:
'Dementie . . . hoe ga ie er als hulp
verlener mee om'.
Het was zo'n succes dat het symposi-
um herhaald moest worden. Alle deel-
nemers ontvingen een boekje met de
voordrachten. Dit boekje is nog be-
schikbaar, het kan besteld worden
door / 8,50 over te maken naar het
Nederlands Genootschap voor Fysio-
therapie, postgiro 6 33 33 onder ver-
melding van'Symposiumboek NVFV'.

Gezondheids-
voorlichting en
opvoeding in de
eerste liin
Op het eerste G.V.O. kongres, geor-
ganiseerd door de Rijksu niversiteit
Limburg te Maastricht van 18 Vm 21
november 1981 , is uitvoerig aandacht
besteed aan de mogelijkheden binnen
de eerstelijns gezondheidszorg. De rol
die de Íysiotherapeut in de eerste lijn
hierin vervult is door Aat Monteny,
we kzaam in het gezondheidscentrum
Ommoord, toegelicht vanuit de optiek
van gestruktu reerde multidiscipli naire
samenwerking. De inhoud van ziln le-
zing was voor de aanwezigen weinig
bekend, waarbijopviel dat de Íunktie
van de Íysiotherapeut t.a.v. G.V.O.-ak-
tiviteiten nog weinig erkenning onder-
vindt. De presentatie van de fysiothe-
rapeut op dit kongres betekent echter
de eerste officiële stap in deze richting
van gezondheidszorg.
Gezond heidsvoorlichting en opvoe-

vereniging van multidisciplinair

samenwerkende f ysiotherapeuten
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dinq moet worden gezien als een on-
deróeel van een veranderende zorg
voor gezondheid, waarin niet enkel
meerwordt uitgegaan van een me-
disch biologisch reÍerentiekader en
waarin het belang van de betrokken-
heid en eigen verantwoordelijkheid
van de mens voor zijn gezondheid on-
derkend wordt en uitgangspunt is. De
inhoud van de lezing van Monteny
staat ter beschikking van de belang-
stellenden, zij kunnen hem aanvragen
bij het Centraal Bureau, afdeling Le-
denservice.

Amsterdamse
gezondheids-
centra willen
erkenning
De Amsterdamse ziekenfondsen, de
gemeente, de gezamenlilke gezond-
heidscentra, en de SOSEL (Stichting
Ontwikkeli ng Samenwerki ngsve rban-
den Eerste Lijn), samenwerkend in de
werkgroep Financiering Amsterdamse
Gezondheidscentra (FAG), hebben
een rapport uitgebracht over de Am-
sterdamse gezondheidscentra. Men
heeÍt op basis van onderzoek en ja-
renlange ervaring een lijst van onder-
bouwde voorstellen gemaakt, die het
voortbestaan van de centra moet ga-
randeren.

Wat betreÍt de nieuwe hulpverlenings-
methoden, die worden toegepast in de
Amsterdamse situatie, levert het rap-
port veel belangwekkend materiaal.
De hulpverleners zijn meer tijd per pa-
tiënt kwijt en proberen door middel van
nieuwe vormen van hulpverlening,
groepswerk, zelfhulp, en preventie op
andere manieren te werken. Deze
nieuwe vormen van hulpverlening wor-
den voor fysiotherapeuten en artsen
echter niet vergoed door de Zieken-
fondsraad. Het E.F.A. (Eerstelijns Fy-
siotherapeuten Amsterdamse gezond-
heidscentra) is in haar bijdrage aan
het rapport dieper ingegaan op wer-
kwijze, samenwerking en de financiële
tekorten van Íysiotherapeuten in de
Amsterdamse gezondheidscentra. ln
het rapport worden, onder andere met
betrekking tot de Íysiotherapie, een
aantal aanbevelingen gedaan voor
subsidiëring van de bestaande hulp-
ve rleni ngspraktijk en werkwijze.
ln de maand maart is het rapport aan-
geboden aan de ZiekenÍondsraad en
de minister van Volksgezondheid en
Milieuhygiëne. Aan beiden is ge-
vraagd op basis van de aanbevelingen
in het rapport het politieke beginsel
van versterking van de eerste lijn ver-
der te konkretiseren. Voor geïnteres-
seerden is het rapport, getiteld'Voor-
waarden voor Vernieuwing', te bestel-
len door f 15,- over te maken op
postgiro 4966323 van SOSEL, Prin-
sengracht 547 te Amsterdam, onder
vermelding van' FAG-rapport'.

Patiënten in de
eerste liin
Op woensdag 28 april 1982 zal Minis-
ter Gardeniers in Utrecht het eerste
nummer van het herboren tijdschriÍt
De Eerste Lijn kriigen aangeboden.
Het Nederlands Huisartsen lnstituut,
uitgever van het tijdschrift, organiseert
rond dit feestelijk gebeuren een sym-
posium over patiëntenparticipatie en.
versterking van de eerstelijnsgezond-
heidszorg.
Het is een nauwelijks omstreden stel-
ling dat hulpverleners in de eerste liin
door onderlinge samenwerking tegen-
wicht kunnen bieden aan de specialis-
tische zorg. Minder duidelijk is de rol
die patiënten daarbij kunnen spelen.
lmmers, versterking van de eerste liln
kan óók worden bevorderd door te
zoeken naar meer samenspel en meer
gelijkwaardigheid tussen patiënten en
hu lpverleners. Tegelijk dreigt inter-
disciplinaire samenwerking van hulp-
verleners echter te leiden tot een
nieuw bolwerk in de gezondheidszorg,
waarin het voor patiënten nog moeilij-
ker zalziin om invloed uit te oefenen.
Op het symposium zullen drie spre-
kers over deze problemen het woord
voeren. Mevrouw M. A. Mtiller-van
Ast, lid van de Tweede Kamer voor de
Partij van de Arbeid, zalzich de vraag
ste llen waarom patiëntenparticipatie
nodig is en wie nu eigenlijk de patiënt
kan vertegenwoordigen. Mevrouw A.
B. Bosscher, namens de Gehandicap-
tenraad lid van de Commissie Eerste
Lijn van de Centrale Raad voor de
Volksgezondheid, en A. Besteman,
sociaal-wetenschappelijk onde rzoe-
ker, zullen vanuit verschillende ge-
zichtshoeken weergeven hoe patiën-
tenparticipatie en versterking van de
eerste lijn zich tot elkaar verhouden.
De bijeenkomst zal worden besloten
met een discussie met de zaal; in een
panel zullen, naast de drie sprekers,
zitting hebben ProÍ. dr. H. J. van Aal-
deren, hoogleraar huisartsgeneeskun-
de aan de Vrije Universiteit, en me-
vrouw D. Nak, die als patiënt nauw
betrokken is geweest bijde oprichting
van een gezondheidscentrum. Het pa-
nel zal worden voorgezeten door ProÍ.
dr. H. J. Leenen, hoogleraar in de soci-
ale achtergronden van gezondheid en
gezondheidszorg aan de Universiteit
van Amsterdam.
De bijeenkomst wordt gehouden in de
Kleine Zaal van het Muziekcentrum
Vredenburg in Utrecht, aanvang 14.00
uur. U kunt zich aanmelden door tijdig
een briefkaart te sturen aan het Neder-
lands Huisartsen lnstituut, Antwoord-
nummer855,3500 ZA Utrecht, onder
vermelding van'Symposiu m Eerste
Lijn';een postzegel is niet nodig. Tele-
Íonische informatie over het symposi-
um kunt u inwinnen bij mevrouw K. E.
Groot-Btichli, NH l, telefoon :

030-31 9946.

De Bie spreef de geslaagden toe

Eerste diploma-
uitreiking na
overeenkomst
Genootschap
EN NHS
Sinds jaren wordt in samenwerking
met de Nederlandse Hartstichting een
cursus'Fysiotherapie bij hartpatiënten'
georganiseerd. Bij een cursus hoorl
een diploma voor de geslaagden. De
uitreiking van dit diploma had een ex-
tra feestelijk karakter, omdat nu de
overeenkomst tussen het Genoot-
schap en de Nederlandse Hartstich-
ting is getekend, de cursus officieel
onder auspiciën van beide organisa-
ties berust. De cursus is zo belangrijk
omdat ziekenhuizen die over een aÍ-
deling hartbewaking willen beschik-
ken, Íysiotherapeuten in dienst moe-
ten hebben die deze cursus hebben
gevolgd.
VooraÍgaande aan de diploma-uitrei-
king voerde de heer De Bie het woord
namens het Genootschap en de heer
Stiggelhout namens de NHS. Veel
werk voor deze cursus wordt veaet
door cursusbegeleider R. van Hulst.
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Agenda

Afdelingen:

Achterhoek

22april,20.15 uur
Elektrotherapie in relatie tot het ve-
getatieve zenuwstelsel.
Door: kollega K. van Stralen
Plaats: St.Jozef Ziekenhuis te Doetin-
chem.

13 mei,20.15 uur
Film en dia's en een toelichting betreÍ-
Íende Biomedische techniekvan de
T.H. Twente
Door: de heer Smit.
Plaats: Algemeen Ziekenhuis te Win-
terswijk.

Amsterdam

24 mei,20.00 uur
Heupchirurgie.
Door: Prof. dr. L. Koekenberg
Plaats: Medische Faculteit van de VU,
van der Boechorststraat 7, Amster-
dam.

8 juni, 20.15 uur
Ledenvergadering ter voorbereiding
van de 198e Algemene Vergadering.
Plaats: Dirk van Nimwegencentrum,
Borgerstraat 52, Amsterdam.

Apeldoorn

27 april,20.00 uur
Brandwonden preventie en behande-
ling.
Door: Het Nederlands Brandwonden
Centrum, Beverwijk.
Plaats: Lukas Ziekenhuis, Apeldoorn.

Arnhem

2 juni, 20.00 uur
Algemene Ledenvergadering ter
voorbereiding van de landelijke Alge-
mene Vergadering op 25 juni 1982.
Plaats: Pension Warnsborn, hoek
Schelmseweg/Bakenbergseweg in
Arnhem.

Breda

29 april, 20.00 uur
Veel voorkomende blessures van
heup lot teen.
Door: dokter De Smet
Plaats: De Borg, Zuylenstraat 964 in
Breda.

Eindhoven

22apri\,20.15 uur
Therapie met laagÍrequent stromen
van 0-4000 Hz.
Door: de heerT. Verhoeven, fysiothe-
rapeut.
Plaats:'MeiboomÍlat' St. Jozeph Zie-
kenhuis Eindhoven. Evenals vorig jaar
zullen de artsen worden uitgenodigd
de lezing bij te wonen.

's-Gravenhage

20 april, 20.00 uur
Discussie-avond
Heeft Íysiotherapie nog wel toe-
komst?
lnleidingen door: collegae H. H. Ernst
en J. Derijcke.
Plaats: Aula van het Leyenburg Zie-
kenhuis.

Haarlem en omstreken

27 april,20.00 uur
Haptonomie
Door: de heer T. van Troost en de heer
A. J. van Minnen.
Plaats: Elisabeth's Gasthuis te Haar-
lem.

27 mei,20.00 uur
Enkeltraumata.
Door: de heer A. H. de Haas van Dors-
ser.
Plaats : Boerhavekliniek te Haarlem.

Hilversum

20 april,20.00 uur
Zin en onzin van tapotage
Door: P. J. M. Helders, fysiotherapeut
en W. Bakker, arts.
Plaats:Aula R.K.Z. te Hilversum.

11 mei,20.00 uur
Hydrotherapie: nieuwe inzichten en
mogelijkheden.
Door: R. Verspiek, Íysiotherapeut.
Plaats: Paramedisch Centrum van het
Revalidatiecentrum'Trappenberg',
Crailoseweg 1 16 te Huizen.
Aansluitend een praktijkgedeelte op
15 mei indien tenminste 'l 2 personen
zich hiervoor melden.
Kosten: praktijkdeel Í 15,-

Leiden

3 juni, 20.00 uur
Ledenvergadering
Plaats: Fysiotherapieprakijk van colle-
ga H. P. J. van der Stegen, Lange-
gracht 165, Leiden.
N.B. dus niet in het St. Elisabeth Zie-
kenhuis.

Gezien de grote belangstelling voor de
lezingen en het daaruit voortvloeiende
ruimtegebrek, zijn wij genoodzaakt de
lidmaatschapskaart van het Genoot-

schap als toegangsbewijs voor een
lezing verplicht te stellen.
Als alléén leden komen, hebben wij
voldoende ruimte!

Neder-Veluwe

22 april,20.00 uur
' lntercollegiale toetsing' Noodzake-
Iijk? Kan dat? Mag dat? Hoe dan?
Plaats: Julianaziekenhuis te Ede. Dis-
cussie over intercollegiale verhoudin-
gen. Mogelijkheden voor de toekomst.

Voorbereiding op de Algemene Ver-
gadering.
Plaats:Juliana Ziekenhuis te Ede.
Zorg dat u er bent! U kunt mede het
beleid bepalen.

Noord-Holland-Noord

6 mei, 20.00 uur
Respiratoire Begeleiding.
Door: P. J. M. Helders.
Plaats : Verpleeghuis' Den Koogh'
Drs. F. Bijlweg 4, Den Helder

16 juni, 20.00 uur
lnteíerentie.
Door: H. Molenaar.
Plaats: Verpleeghuis' Den Koogh'
Drs. F. Bijlweg 4, Den Helder.

Rotterdam en omstreken

13 april,20.00 uur
Tapen in de dageliikse fysiothera-
piepraktijk
Door: C. van Rossum.
Plaats : Auditorium Havenziekenhuis
De inschrijving is gesloten!

Twente

6 mei, 20.00 uur
Beïnvloeding van de oogÍunktie
middels tysiotherapie.
Door: de heer A. Simens, fysiothera-
peut.
Plaats: Kerkgehoorzaal van het Pr.
lreneziekenhuis te Almelo.

'Fysiotherapie in de hedendaagse
gezondheidszorg'
Op 26 juni a.s. (de datum is dus veran-
derd) organiseert de Afdeling Twente
een symposium voor oud-studenten
van de opleiding Twente (STAFTO)
Noteert u nu vast deze datum in uw
agenda. ln de volgende Fysiovisie zal
een uitgebreid programma staan en
tevens wordt dan aangegeven hoe u
zich moet melden.
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Utrecht-Noord-Oost

27 april,20.00 uur
HoogÍrequent therapie ll.
Door: collega H. Moolenaar.
Plaats: demonstratiezaal van het Zie-
kenhuis'de Lichtenberg' te Amersfoort.

Utrecht-Noord-West

29 april, 20.00 uur
Partiee! immobiliseren ..

Door: collega J. Bruggeman
Plaats: ReaKiveringscentru m Albert
van Koningsbruggen te Utrecht.

Utrecht-Zuid

27 april,20.00 uur
Respiratoire begeleiding op de kin-
derleeftiid
Door: P. J. M. Helders
Plaats : Nieuw Gasthuis, Nonnenveld
52, Gorkum.

Zeeland

6,20 maart,3,17 april,1,15 mei.
Zes cursusdagen over de
houdingsbewegi ngstherapie vol-
gens E. van de Meulen.
Door: de heerJ. Blum.
Plaats: Der Boede te Koudekerke.
lnÍormatie: 01 1 84-70092

Overigen

12-19juni 1982
Jeux Mondiaux de la Médicine te
Cannes, Zuid-Frankrijk.
Om met een Nederlands Fysiothera-
peuten Elftal aan deze spelen deelte
kunnen nemen, worden nederlandse
voetbal le rs/Íysiothe rapeuten ve rzocht
kontakt op te nemen met J. Langen-
doen, Crooswijksesingel 24, 3034 CH
Rotterdam, tel. 01 0-1 40601 of
222682.

15 mei 1982
Reunie ter gelegenheid van het 80-ja-
rig bestaan van revalidatiecentrum Jo-
hanna Stichting.

Oud-pupillen en -medewerkers wor-
den van harte uitgenodigd. U kunt zich
opgeven bijde Johanna Stichting,
t.a.v. de coördinator lustrum 80, Heije-
noordseweg 5,6813 GG Arnhem, tel.
085-453963.

11,12en13juni
Cursus Manuele Segmenttherapie
Door: G. Quilitszch en A. Simens
Plaats: Akademie voor Fysiotherapie
te Enschede.
Kosten: f 200,-le storten op reknr.
59.26.46.653 t.n.v. A. Simens, o.v.v.

Vraag & aanbod
Advertenties voor deze rubriek kunnen
alleen door leden worden opgegeven
in de categorieën personeel aangebo-
den, waarneming, apparatuur en di-
versen. De opgave dient schriÍtelijk te
geschieden bij: Tijl Tijdschriften 8.V.,
postbus 9943, 1006 AP Amsterdam
met vermelding van Lidnummer. De
uitgeefster behoudt zich het recht voor
om in overleg met het Genootschap
advertenties te weigeren welke naar
haar oordeel niet passen in deze ru-

Waarneming gevraagd voor de maand juli
in part. praktijk te Zevenbergen. lnl.
01680-25377, hr. A. Kammer.

Gevraagd ter oveÍname praktijk voor ty-
siotherapie in het zuiden des lands (e.v.
oosten). Brieven onder nr. FWA 104-01 .

Fysiotherapeut, 33 jr. met 4 jaar zieken-
huis en 2 jaar waarneemeryaring, biedt
zich aan voor waarneming, Jos van Hou-
welingen, Jan van Scorelstr. 17, Utrecht,
tel. 030-51 7603.

lk heet Mathi Plasman (25 jr.), wil nu
diensttijd voorbij is graag aan de slag als
Íysiotherapeut. Waarneming/partJÍu ll-ti-
me alles is welkom, ben niet regio geb.
Gaarne uw reactie naar Marterkamp 44,
3972 TN Driebergen, 03438-1 691 0.

Fysiotherapeule,2l ir., wil nog steeds
aan het werk in de omgeving van Utrecht,
A'dam of Wageningen. lk heb ervaring met
diverse waarnemingen. Marjan van Vuu-
ren, Albardaweg 65, 6702 CW Wagenin-
gen, 08370-21 748 b.g.g. 03406-31 73.

Te koop aangeboden:
1 elekrische Hoog-Laag Plibank,
1 Stabi bank,
1 electriseer apparaat, merk Stimulet,

'Segment'82' (postgiro ABN 800578)
lnschrijving op volgorde van binnen-
komst. U ontvangt een bevestiging en
nadere informatie.
I nlichtingen schriftelijk: A. Simens,
Akademie voor Íysiotherapie, Korte-
naarstraat 4, Enschede.

7 tot en met 10 juli
Cursus (in het engels)
lntroduction to Orthopedic Medici-
ne
Aanmelding: Dr. Cyriax,206 Albany
Street, London NWl.

briek. Advertentietarief voor abonnees
in deze rubriek (exc. bewijsnummer)
tot en met 5 regels, 6 cm breed
I 35,-; elke regel meer / 8,-. Leden
van het Nederlands Genootschap voor
Fysiotherapie krijgen 15% koÍting bij
plaatsing van advertenties in de alge-
mene rubrieken van Fysiovisie en het
Nederlands Tijdschrift voor Fysiothe-
rapie. Adveftenties voor het aprilnum-
mer inzenden voor 24 maart 1 982 aan
Tijl Tildschriften B.V.

1 zonnehemel, merk Uwe-Sunstream,
1 materiaalrek,
2 materiaalwagentjes,
1 parafÍine ketel, 10ltr.
Alles in nieuwe staat. J. Hessels, Eekwer-
derweg 3, 991 7 TC Wirdun, 05953- 1555,
na 18 uur05967-2724.

Te koop gevraagd : kofÍermassagetafel,
2e hands, tel. 041 60-371 95.

Oude Siemens UKG te koop aangeboden
compleet met toebehoren, / 500,-, tel.
023-254640.

Gevr,: beweegbare massagebank, hand-
bediend. M.S. Centrum AlkmaaÍ, tel.
072-614437.

Fysiotherapeute zoekl werk, part-time oÍ
waarneming, in Assen, Groningen of omge-
ving. J. Hoogerbrug, Vries, tel.
05921-1 26'l .

Fysiolherapeut/leraar lich.opv. wil, na
waarneming, weer werken in parttime
baan oÍ waarnemen m.n. in de schoolva-
kanties, in ruime omgeving van lJsselstein
(in bezit van auto). Timo Ruizendaal, Haan-
derik 48, 3401 ES lJsselstein,
03408-85841.
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nascholing
fysiotherapie

Onder auspiciën van de STICHTING UTRECHTSE PARAMEDISCHE ACADEMIE
organiseert de Academie voor Fysiotherapie wederom per september 1982 een

nascholingscursus voor afgestudeerde fysiotherapeuten.

doel
doel van deze cursus is de cursist die additionele
informatie en vaardigheid aan te bieden, die het
hem, volgens de moderne inzichten, mogelijk zal
maken, adequaat als fysiotherapeut te
funktioneren.

toelatinescriteria
- basiskenfiir uu, de anatomie, fysiologie en

pathologie
- enige jaren praktijkervaring
- het bewijs van bevoegdheid, behaald vóór 1979

duur curriculum
I jaar (+ :0lesweken), 8 uur per lesweek op
dinsdagmiddag en dinsdagavond.

Decursuszalgehouden
worden te Utrecht.

inhoud
Medische vakken:

- orthopedie

- rheumatologie

- neurofysiologie

- neurologie

- cardiologie

- longziekten

- geriatrie

- reanimatie

- geneesmiddelenleer

- protesiologie

Paramedische vakken:

- onderzoek

- fysiotherapie i.e.z.
- bewegingstherapie

- massage

Agogische vakken:

- psychosomatiek

Prospectus en inschri j fformulier
zij n schriftelij k aan te vragen bij :

Stichting Utrechtse Paramedische
Academie, Columbuslaan 530,

35268P Utrecht.

In deze cursus zal naast een degelijke theoretische fundering de nadruk vooral
op de praktijk liggen.

De cursus zal worden afgesloten met een aantal praktische toetsen, waaraan een
certificaat verbonden is.

De kosten van de cursus, inclusief te verstrekken lesmateriaal, zijn f 1250,-.
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Vqnqf vqnd kuntu extrq
ren

ometeenffiqutove rn
Autoverzekeringen in Nederland gaan belangrijk

veranderen. Een nieuwe struktuur doet zijn intrede
en dat zal leiden tot een
eerlijker manier van het
berekenen van uw ver-
zekerings-premie.

De WAA biedt u de
manier om te besparen op
uw autokosten via uw verze

Itet U onusZ matus-sySleg4
Het bonus/malus-systeem gaat

ervan uit dat goede rijders extra
kortingen (bonus) krijgen en schade
makers nrinder voordeel
genietert en zelfs in
bepaalde gevallen een
toeslag (malus) op hun
bruto-premie moeten
betalen.

In de nieuwe struktuur
spelen faktoren als gewicht van
uw auto, oorspronkelijke
catalogus-waarde en de regio
waar u woont een rol, alsmede
het aantal kilometers dat u per jaar
rijdt en de schadegevallen die u
in't verleden heeft
veroorzaakL

De WAA laat
leeftijd buiten
beschouwing.

WAajq retyaudis raaldeltsql
Een nizuw systeem is àlffiwennen en hetlijktin-

gewikkelder dan het is. Maaruheeft andere zakenaan
uw hoofd dan overal deze nieuwe details nate denken.

Laat dit over aan de specialisten van de WAA.
Zij hebben voor de leden van de Nederlandsche
Vereeniging van Artsen-Automobilisten WAA een
bijzo n d er aantrekkelij k systeem ontwikkeld, EAarblj
sneller een hogere premie-korting kan worden
verkregen, en u een maximum kortingvan q44lliefst
750lo kunt bereiken.

Het bewijs krijel{hut§
Wilt u weten hoe voordelig uw autoverzekerings-

prernie bij de WAA kan zijn, stuur dan onderstaande
coupon ingevuld op. U krijgt zo persoonlijk bericht van
het voordeel dat de WAA u biedt Deze service ver-
plicht u tot niets, dus wacht niet om een besparing op
uw autokosten met eigen ogen te zien. Dit is het
moment om te kiezen voor'n WAA autoverzekering.

r a 1

Stuur mij, zonderenige verplichting eenvoorbeeld van de
WAA autoverzekerings-premie op basis van onderstaande
gegevensl

naam
adres

kering.

poslt'ode r woonplaats:-

beroec:
datum afstuderen: lidnummerWAA:-

tel tel.praktijk:-
merk en type auto -l bouwj
oorspronkelijke catalogus-waarde: 

-

gewicht auto (zie kentekenbewijs deel 1):-
soort verzekering: ! \4/A + volledig casco (all-risks)

! WA + beperkt casco
trwA

huidige verzekeringsmaatschappij:
thans geldende no-claim korting
of thans geldend bonus/malus-percentage:-
aantal achtereenvolgende schadevrije jaren: 

-

aantal kilometers per jaar: E meer dan 20.000
E tussen 12.000 en 20.000
E minder dan 12.000

thans geldende netto jaarpremie:
FV

Sfuur deze coupon in een ongefrankeerde envelopp§_aan_IrvAA,
informatie autoverzekeringen, Antwoordnummer

VVAA outoverzekeringenvoor mensen die hun

§

\
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