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COMMENTAAR

In de loop van deze maand debatteert de Tweede Kamer over het
kabinetsstandpunt met betrekking tot het rapport van de Commissie Dekker.
Vanafde verschijning van dat rapport, vorig jaar, hebben de organisaties van
fysiotherapeuten gewezen op de denkfout die ertoe geleid heeft tor de
aanbeveling om fysiotherapie in een aanvullend verzekeringspakket onder te
brengen. Ondanks dat de belangrijke funktie van fysiotherapie voor de
gezondheidszorg erkend wordt, wil men fysiotherapie niet onderbrengen in
het vooriedercen toegankelijke basispakket. Ineen brief aan de Vaste
Commissie voor de Volksgerondheid hebben de beroepsorganisaties hun
goed gefundeerde bezwaren tegen het kabinetsvoorstel nogmaals
neergelegd. Hetzelfde geldt voor een open brief, waarvan uin deze
Fysiovisie de tekst vindi, die aan Staatssecretans Dees wordl gezonden.
Het voornemen om fysiotherapie minder bereikbaar te maken treft vooral de
vele patiénten die de fysiotherapeutische hulp nodig hebben. Dat blijkt ook
uit de commentaren die de patiéntenorganisaties hierover naar de Tweede
Kamer hebben gezonden. Om bij patiénten er geen twijfel over e laten
bestaan dat de fysiotherapeuten achter hun patiénten staan, is ten behoeve
van onze leden een affiche gemaakt. Die affiche is bijgesloten bij deze
Fysiovisic en wij vragen u om de affiche op te hangen in uw praktijk of
riekenhuis. Geramenlijk moeten we er alles aan doen om op de bestemde
plaats door te laten klinken dat fysiotherapie bereikbaar moet blijven voor de

patiént.
Willerm Huiskes

Bif de omalag: R, A. B Oostendorp, de cerste docror in de fysiotherapre.



FYSMOVISIE—=MET

WIJZIGING VERZEKERINGSSTELSEL

Deze maand discussieert de Tweede Kamer over het kabinetsstandpunt met betrekking tot de aanbevelingen
van de Commissie Dekker,
e Gezamenlijke Beroepsorganisaties Fyvsiotherapie zijn ingegaan op de wimodiging van de Tweede Kamer
o comementaar te leveren.
Bovendien zenden de Gezamenlijke Beroepsorganizaties Fysiotherapie een open brief aan Staatssecretaris
Dees, de Vaste Commissie van de Volksgezondheid en de media waarin nogmaals benadruks wordr dat
fysiotherapie in het basispakket thuishoort, De tekst van die brief staat hieronder.

Crpen bricf ann Stnatssecreiars
Drs, D ). D, Dees

Amersionr. mel 195K,

Excotlenne,

Talloze maken hebben wij getracht met
i b Kontakl te koseen, dat oo nael
gelukl. U bent voor ons et 2e onbe-
reikbaar als in de toekomst fysiothera-
pie dreigt 1e worden voor de patiént.

Diaarom wenden wij ons 1of u vin deze
open brief.

De titel van de noia van het Kabinet
Verambering versekerd’ sugpercent dit
ook in de wekomst de hulpvrager ver-
zekerd zl #jn tegen zickickosien. [hai
gaat echier alleen op als die hulpvrager
in staon is de premie op te brengen.
Cirote grocpen in onze samenlevimg zijn
daar wel toe bereid. maar miet tes in
stman. Dnoow rapeport gant v ervan uit “da
cen hoge versekeringsgrand in de aan-
vallende verzekering kan worden be-
reiki’,

Dat wordt alleen maar verondersield en
miel “verzckerd'.

Dm  verckeringstechnische  redenen
will u [ysiotherapie onderbrengen in
cen sanvullend pakket, terwajl het om
gorgoverwegingen thuishoort in een
voor iedereen tocgankelijk basspak-
ket. Dat vinden de ofganisaties voor
fysimherapeuten. maar ook patignten,
In 1987 hebben wij dat aan potiénten
gevrnagd, Hier wvolgen enkele me-
mingen;

"Ik hoop dat Fysiotherapie in het seken-
fondspakket blijin, want het &5 noodza-
kelijk.’

‘Fyssotherapie helpr veel memen hun
zelfstandigheid te bebowden, aodat pe
naei naar een iehuis behoeven, Alser nu
bezuinigd gaat worden op frsiotherapie

#oul dat msschien wél moeten.”

“Ik ben heel erg tegen het feit dat fysio-
therapie uit het zickenfonds zou gaan.”

‘Fyaotherapie 15 nict meer weg te den-
ken uit die moderme maatschappi]. Veel
mensen hebben er veal baat bij. Het is
van wezenlijke betekenns, daadwerke-
lijk helpen, niet omaar “iels aange-
napms’,

Ik heb fysbotherapie goad ervaren, eo-
wel thuis. in het zickenhuis, als in het
tehuis, Fantastisch dat fysiotherapic er
[

‘Fysitherapie is een belangrijk onder-
deel van de gepondheidsrorg. Er moet
meer aamdacht zan besteed worden,
ool disier i regRTing.

Lk witingen wvan patiénten verklaren
mede de ontwikkeling van fysiothers-
pee. Fysiotherapse heeft mich ontwik-
keld 1ot ¢en onmishaar opderdee] van
de gezondheidsporg. Vooral omdat de
eorgverleners vanuit hun cigen enthou-
sizme  direkte hulp aan  patiénten
bieden, De Nederlandse fysimtherapie
heclt daarmee ccn internationale repu-
tatie werworven, dat blijkt it de we-
reldwijre vraag naar Nederlandse fy-
siodherapeulen.

Simds ket words het belang van fysio-
therapie ook door uw Minstene er-
kend. Pas sinds ko worden gebden
vrijgemankt om ondersock in de fysio-
theraple te docn. Het instituat om da
onderzoek te kunnen doen & door de
fysiotherapeuten #l In het leven ge-
roepen Wit eigen middelen, 2onder
overheidsgelden, Toch will u nu fysio-

therapie moeilijher woegankelijk maken
v i hulpyragends burger, door het
il te sluiten als basrvoorziening.

L gant in ww ropport wit van sorgfunk-
ties. Elke onbevangen lezer zal als hij
de rorglunkties @l concluderen dat
fysiotherapic danr bij hoort.

Wit s thutszorg 2onder fyaolherapie?
Wit is preventicve rorg zonder fysao-
therupie?

Wit s revalidatie zonder fvsiothes-
apie?

Wat is reaktivering fonder fysiother-
aie?

Wt = verpleging, behandeling en ver-
zorging van lichamelijk gehandicapien
eonder fysiotherapie?

Maar ja quli v zeggen. danrvoor s no
jurit een aanvallend pakket. En wat
geheurt er als grofte groepen jongersn
#ch niet verzekeren en het risico ne-
men? Dan stijgt de premie en rullen
minder draaghrachtigen die zich wel
rouden willem verzekeren, manr dat
niet kunnen betalen, afhaken, Dan
stijgl de premae opncuw. Lo langeazm
stijgensl tot sen onbereikbane hoogie,

Weg mjn de zorgfuncties en weg is het
gewensie substitutie-effeki. Van de pa-
tiént mag mict worden verwacht dat zijn
voorkeur uitganl maar een goedkopere
voorsening als hem dat persoonlijk te
veel geld kost, Dan manr hever langer
onder hunden van de specialng blijven.

Excellentie wij vragen u consequent te
rijn, de sorglunkibes woegankekjk 1e la-
ten blijven, dan treedt ook het door ons
allen gewensle substitutie-cflekt op.

Mamens de GEZAMENLUKE BE-
ROEPSODRGANISATIES  FYSIO-
THERAPIE

AP MOYANGROENINGEM [ ]

[
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EERSTE PROMOTIE BINNEN HET
VAKGEBIED VAN DE FYSIOTHERAPIE

In de awla van de Universiteit van Nijmegen was nagenoeg geen plaats meer vrij toen Rob OQostendorp 14 april
om half twee begon met de verdediging van zifn Irrrr}:f".rhrrj"r Functionele Vertebrobasilaire Insufficientie’
Collega's, studenten, wrrmr.'m-rmrdrga.'r'. van afficiéle instanties en andere belangstellenden waren aanwezig
am deze cersie promaotie van een fyvsiotherapeut over een fysiotherapeurisch onderwerp bij te wonen. Hoewel
het ' hora est’ voor de promoventus als een opluchting kwarm wist hif zijn proefschrift met verve te verdedigen.
Een van zijn promotoren prof.dr. J. A. Bernards sprak dan ook terecht in zijn siotwoord over het bereiken van
cen miflpaal in de ontwikkeling van de fysiotheranie.

KLACHTEN IN VERBAND MET
DOORBLOEDINGSSTOORNISSEN

Het proefachnft heeft als onderwerp 2en
oadereock over de behandeling van klach-
ten die onistpan vanwege doorbloedings-
stasornissen van de hersenen door bevwe-
gingen van de halswervelkolom. Her gaat
wvinral om hoofdpijn, nekpijnen duizelig-
hiid; klachien waarvoor e oorznak vaak
masctligk 1 vast e stellen. Uostendorp
void een methode om deze kilachien e
dingnostiseren en te behandelen. Een van

Het onderzoek van Costendorp mag uniek penoemd worden. Hij ks de sersie
lvsbmiherapeul die promovestt binnen het vakgebied. De promovendas (1942,
Mijmegen) verrichite zijn stedie onder begeleiding van de Nijmeegse [ysiobog
prof.dr. 1, A Bernards en de Belgische hoogleraar prof.dr, J. P, Clarys. Oosten-
dorp volgde de opleiding fysiotherapie aan de Sint Maanenskliniek 1e Nijmegen,
virlgde verschillends nascholingscursussen en studeerde aan hel Institual soor
Lichamelijiee Opvoeding en Kinesitherapee van de Faculteit der Ceneeskunde en
Farmacie van de Yiije Universiteit te Brussel. Maast zijn werk in de prakiijk woor
fysetherapie en manuele therapie te Heeswijk-Dhinther & hi) verbonden ann de
Stechting Wetenschap en Scholing Fysiotherapie te Amerslonrt. ]

die onderdelen van de behandeling 15 een
therapae gencht op hobdingscorreciie
verbetering van het evenwicht en even-
wichisgevoel, waarbi] patiénten z21f, veel
kunnen doen met behulp van oelenmgen.
Her stimisleren van patiénten om zelf kets
aan de klzchten te doen, i volgens de
promovendus van wezenlijk belang

Die resultaten van zipn onderzoek mogen
bemoedigend en hooppevend worden ge-
noemdd voor de patiénten, die vank al sen
hele pernisde van “dokteren’ achier de rug

hebben voondat xe terecht komen ba) een
fysiotherapseut

Costendorp heeft zich toegelegd op deze
moeilijk fe diul[n-::-\l:iqun klachten. Sendds
1983 heeft hij vierhonderdachientwiniig
patnten onderzocht met hoofd-, nekpijn
en duizeligheid. Bij :m:p::nri;_.: vian hen wers
den de klachien herkenbaar opgeroepen
door bewegingen van de halswervelkolom.
D Fn:-m.lmndl.h, stebde wast dat bij dere
pateénten de Bloeddoorsiroming noaar de
hersenen niet goed verbicp. Behalve dere

functicsioornis, vond hij ook afedjkingen
e de vorm van overactiviteit, m het “one
willekeuripe' 2emuwstelsel, een deel van
het renuwstelss=]l dat ZOTEE wo0T de dioor-
bloeding van organen. Behandehng zal
zo constateert Oostendorp — dus gerichi
maeten epn op het betreffende deel van het
zenuwsielsel. Behandeling van de funme-
ticbeperkingen van de halswervelkolom
Ean ) deze patiénten een averechts effec
hebben en zelfs leiden tor newrobogische
complicaties.

Volgens Dosteadorp moet de behandebing
wiorden g:nmn-m'r{':n.l op het bovendee!
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wan de reg, ussen de zevende hals en de

achiste borstwervel. In eerste mnmstanise
door ‘transcutans’ |'¢.'r'||..l'l'l-"i[||'|'||1|1.‘l'll'|g. wal
pebeurt met behulp van electrodes die
doior de hundwand pnkkels alpeven. Deze
vorm van electrotherapic, gebaseerd op
dierexperimentele studies, heeft een rem-
mends werking op het overactieve deel
van het zenuwstelsel. De huidige behan-

delfrequentie (2 & 3 maal per week) is vol-
pens Uostendorp 12 laag om effectief e
zijn, D patiednten werden gestimuleend om
22l pedurende drie weken, vier maal per
dag #0'n twanhig minuien, deze electrothe-
rapic toe te passen. Ma afloop van deze
behandeling kregen ze gedurende tien we-
ken een therapie de was gericht op houe
dingscorrectie en  verbetering van  het

evenwichtsgewoel en het evenwichi. Bijna
alle patiénten met klachten over duizelig-
hedd hadden kst van een verminderd even-
wichisgevoel. Aam dit laatste Kunnen pa-
ti€Enien,. na mstrectie door de fysiothera-
peut, zélf veel doen met 'I"q'.hulf- van oefe-
mingen [ ]

HET FYSIOTHERAPIE INFORMATIE
MODEL - FIM

in :I:'_.f_'|-'1.l'r.II.I|J.|-'J‘4J_|!:IJ'.|‘ warden u'q'.l'aru.u.r'jﬂr.,-'a: veel imitiatieven oniplooid op hef gebied van regisiralic,
classificatie en automatisering. Deze inifiatieven verfonen weinig onderlinge samenhang, waardoor een
lappendeken dreigt te ontstaan op het gebied van informatievoorziening. Door het onthreken van een
algemeen informaticimodel sluifen de verschillende sysiemen niet op elkaar aan. Werkelijke cenduidigheid en
uniformiteit in registreren zal m.b. v, het in ontwikkeling zijnde Fysiotherapie Informatic Model { FIM ) sneller

en beter fof stand kunnen komen,

Yvorne MNeerkens [(bewepingrwetensciap-
per, profecileider  inkondeljk),  Annete
Heefink .'||"|.-..I|.-r.||¢-':|rrla»¢'4..-1.-_ |‘:-|'r.-.-¢‘|!r_-:|'.l|.-|.;.-.-.|.
far), Joop van Crestel (fysiotherapeut, be-
roepainnovater), Carle wan den Mewvel
{fvstotherapente) e Alberr Vilerhids (eco-
roorl, projechieider algemeen ).

Alle anreurs rifn werkzamm b de Sricfaring
Weterschap en Scholing Fysiotherapie i
Amerafoorl

Vanal de jaren restig mpn akovil@men o
het gebicd van informatievoorziening (re-
prstratee, classaficatie en automalsering ) in
di gezondhcidseorg in ecen stroomversnel-
ling geraakt, Hehalve ann r-e;'g'i'-.lr:'ru.'n Viln-
(1] cpadermuodogesche  vraagsiellingen

4

wordl er steeds meer aandachl geschon-
ken aan het registreren ten behoeve van de
directe hulpverleningssituatie, [De sector
vin de algemene miekenhuizen nam haer-
voor et mvitsatiel, waarna de sectoren van
de extra-murale gerondheidszorg volgden
Hierin = de hulpveriening msielbingsge-
wijs georganisecnd. Ook de huisartsen
hebben systematisch aktiviteiten op deze
gebieden ontplooid.

Cresteld mag worden dat de Bysiotherapie
in Mederland tussen 19090 en 19890 sen snel-
le ontwikkeling heefi doorgemaaks (zowel
o vakmhoudelyk gebaed als wal betreft
het pantal beroepsbeoefenaren). Qok op
her gebped van de informatigvoaraemng 1%

or mnnen de fysotherapie sprake van sen
simenmversncihing (#e themanummer van-
het Nederlands Tijdschrift voor Fysiothe-
rapie, jaargang 96, nr. TR, [4986) en de
onlangs door SWSF georganiseerde smo-
diedasg ‘Fysiotherapie en Classificaties’

Tt oy heden apn er echier geen systemali=
sche aktiviteiten ondernomen om fe ko-
men ol een algemeen informatiemodel
v de fysiotherapie prakujk. 'Wel zijn ef
reesds belangrijke particuliers initiatieven
onipkiand op het gebied van regastratie ten
behoeve van de Pvsiotherapeutische pa-
teEntencorg, maar de verschillende akiya-
teifen/systemen vertonen geen onderlings
samenhang entof afslemming en zijn miet
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algemeen aanvaard, Cesteld kan worden
dat er vwooralsnog geen sprake 5 van een
algemeen aanvaarde, cenduidipe wijze van
vastleggen van gegevens omtrent de ver-
leende patigntenzorg in de [vsiotherapie,
miach van een algemeen raamwerk waar-
binnen dere gegevens passen. Het onthre-
ken van een dergelijk raamwerk in de vorm
van een gegevensmodel en een overzichi
v de  informatiestromen  binnen  de
Fysiothernpie, is de panleiding geweest 1
het door SWEFS en NGF opgezetie project
‘Fysiotherapie Informatie Model (FIM)",

Is een dergelijk raamwerk eenmaal ont-
wikkeld dan wordt inzichielijk hoe allerle
recds bestaande registratieprojecten op el-
knar kunnen eansluiten, Hed bieds de mo-
gehjkhesd om te komen tot dasdwerkelijke
cenduidigheid in en uniformiteit van regis-
treren door de gehele beroepsgroep van
fysiotherapeuten. Om dit ook concreet ge-
stalte te geven optwikkelt SWSF, paralle]
met het FIM, het Basiz Registratie Sys-
teem v Fysotherapeutische Patiénten
Zorg (BRSFE), een gestandaardiseerd re-
gistratieformulier voor het vastleggen van
patiént- ¢n behandelgegevens.

PROBLEEMOMSCHRLIVING

Dwoordat cen overzicht over de informa-
ticstromen en een gegevensmodel van de
fysidherapiepraktilk  ontbreekt i het
moeilijk om doelgerichl gegevens vast fe
kegeen, med name wat betreft de fysiothe-
rapeutische zorg. [t laatste is van funda-
menteel belang voor :inlcrmll-:g'iaul VET -
beg. intercollegiale overdeacht (bdjvoor-
beekd tussen intra- en extramuranl werken-
de Bysiotherapeuten ) en communicatie met
e Fapportage aan andere hulpverleners in
de (eersiclijns) gezondheidszorg,

Cwok de finenciegl-administratieve  prak-
tjkvoering zou, om deze effbciénler Le La-
ten verlopen, met een overzsichi, het FIM,
gediend zijn, Zo hanteren de  diverse
sekenfondsen verschillende systemen en
stellen danrdoor vaak verschillende eisen
aan de aan te leveren gegevens,

Temsbotte kunnen de snelle verandenngen
in ¢ prakiijkosganisatie door sociaal-
maatschappelijke ontwikkelingsn {roaks
BVG-regelgeving en uithreiding van het
aantal werbijzonderingen) genoemd wor-
den. Deze veranderingen kunnen van gro-
te mvbeed zijn op de informaticbehosite
wvan e betrokken fysiotherapeuten (voor-
en nadelen van mastschap en loondiens,
veraniwoorde keuze van in huis te halen
vwhi.j:a:md.:rirl],m] en op de informia-
tievoorzicning binnen de praktijk. Ook
hierhij zal het FIM van groot belang kun-
fen Hjn.

GEWENSTESITUATIEIN DE
TOEKOMST

Om het hierboven geschetsie probleem hel

hoofd 1e bicden zal het FIM onwikkeld
worden wanrmes de informatiestromen
binnen de fysiotherapieprakiijk en de ge-
gevens waaruil deze informaticstromen
i opgebousd. in kaan gebracht worden.
Het FIM heeft tot doed fysictherapeuten Le
ondersteunen i) het gebrutken van gege-
viens (b jvoorbeekd voor interne of externe
informatie-uitwisseling), bij de verslagleg-
ging ten behoeve van de patiénlenzong en
b de (nancieel-administratieve prakitijk-
vOEFing.

MODEL

Om misverstanden te voorkomen willen
we hier benadrukken dat er duidelije ver-
schillen bestaan fussen een model en een
systeem. Een model 5 een abstracte (pa-
picren) weergave van de werkelijkheid;
eon systeem 5 een bepaalde methode of
werkwijre volgens welke of wanrmee in de
prakiijk gewerkt wordt, Zo beschrijft cen
informatiemadel slechin in whematiselse
vorm de mformatkestromen binnen de fy-
siptherapiepraktijk, terwijl een informa-
tiesysteem de methade is volgens welke de
informatievoorsening bManen de praktijk
gestalie krpgt (bijvoorbesld ecn automati-
seTingssysteem].

GEBRUIKSWAARDE

Het FIM kan beschouwd worden als lei-
draad bij bet doelgericht verzamelen van
pepevens, fodat deze ook bruikbaar zijn,
h'ijwmrhccll.l ten behoeve van informatie-
witwisseling, ter verbetering van de ver-
leende zorg of voor een efficiéniere prak-
fijkvoering. Individuele fysiotherapeuoten
kunnen naar eigen belangstelling even-
tweel een deel van het informatiemsodel
gebruiken. Wanneer fvsiotherapeuten al
gebruik moken van cen regisiratiesystesm
{!), i het mnlnclijl: hezt F},f:.iﬂlhn'rﬂ'[ﬁe Infar-
matie Model (1) als devos, als referenticka-
der, te gien, welke aonwijz@ngen kan geven
over wanneer welke mmformatse van welk
nut kan zijn.

Een verbeterde informatievoorziening in
de fysiotherapie praktijk kon een bipdrge
leveren aan de kwaliteasomwikkeling van
het handelen van de individucle fysiothe-
rapeut en daarmes van de beroepsgroep
als geheel (1, 2). Daarnaast kan hiermee
cen hechiere samenwerking tussen de di-
verse disciplines worden bevorderd,

Met de volgemde vergelijking kan het voor-
ganande worden verduidelijkt:

Een architect krijgt de opdrachy een huis te
ontwerpen. Het feit dat er binnen een sa-
menleving concensus bestaat over wil an-
der een huis verstaan wordt, heeft ol ge-
wvolg dat de architedt @ich bij zijn ontwerp
zal houden aan cen aantal randvoorwaar-
den. Zo moet et huis een dok hebben,
samtair, mogelijk een minimum aantal
ruimten. ctc. Het huis dat de architect zal
ontwerpen £ dan ook geschikt zijn voor

cen grofe grocp mensen, Nadat de archi-
ftect zijn werk voltooid heeft gaat het om-
werp naar de aannemer en uitcindelijk kan,
nadai het ontwerp mogelijk een aantal ke-
rem is anngepast. worden overgegaan ol
de bouw van dit type huis op verschillende
plaatsen in het land. e nicuwe bewoners
van deze huizen hebben vervolgens alle
wrijheid hun migwwe pand in te nichten ente
Fhrui.kgn WI!EI‘I.I hian Eim:l'l. ideedqn. De
wrijheid & niet enbeperkt, zij wordt gelimi-
teerd door de mogelijkheden en onmoge-
lijkheden die het huis biedt, bijvoorbeeld
qua grootte, Maar analogie van dit verhaal
kan et FIM beschouwwd worden als het
grove ontwerp, de blauwdruk of het sche-
ma dat de informatiestromen binnen de
fysiiherapie praktijk in kaan bremgt. Het
zal duidelijk zijn dat ook ket FIM moet
voldoen aan esn aantal randvoorsaarden,
zovwel wal betreft hetgeen er mimimaal m
el worden opgenomen, als wat betrefi
het pangeven van de relaties tussen de
verschillende  pegevens(groepen), Het
FIM moet in principe inpashaar zijn in de
hubdige dagelijkse prakiijk van de fysio-
therapie, zoals ecen huis aangepast kan
worden ann de levensstygl van mpn hewi-
ners. Evenals huizen kuanen worden inge-
richt maar eigen voorkeur van de bewo-
ners, zilken fysaotherapeuten het FIM noar
hun eigen ideeén moeten kunnen gebri-
ken. Zoals de eigenschappen van het huis
de vrijheid die men ten hanzien van de
inrichting van het huis heelt zal begrenzen,
#o zal et FIM de kaders aangeven o.a.
yoor registratie- en  automatiseningspro-
jecten.

HOE WORDT HET FIM
OPGEBOLWD?

D wijze waarop het FIM opgezet zal wor-
den is gebaseerd op de methodiek die door
het Mationaal Siekenhuis Instiluut 15 ge-
hanteerd by de ompwikkeling van  het
Zickenhuis Informatie Maodel (Z1M) (3. 4,
5). Dit model gaat wit van de volgende
gedachie; binnen cen slekenhuis {maar dat
geldt mutatis mutandss ook voor de fysio-
therapie proktijk) kan onderscheid pe-
misakt worden tussen een wmbvoerénd en
cen besturend proces.

Het witvoerend proces besiant wit een aan-

tal witvoerende aktiviteiten die onderver-

deeld kunnen worden in patignigebonden

aklwviteiten en migt-patiéntgebonden akii-

viteiten. Respectieveljk primaire eenhe-

den en ondersteundende eenheden,

Het besturend proces % DPFI."IHIEI: mn

a. een doclbepalingsproces, waarin de
aamdachtsgebieden van een mekenhuis
wornden vastgelegd (bijvoorbeeld het le-
veren van kwalitatief goede zorg en het
rorgen voor een fmancieel '-nmnd.l: [
ganisatie) en

b. een beheersingsproces, waarhij het
gaat om het onder controbe houden van
de vitvoerende aktiviteiten.
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DE STAND VAN ZAKEN

In eerste instantie heeft het ontwikkelteam
zich vooral beziggehowden met het witvose-
rend proces, Odm die aktiviteiten waanuet die
uitvoerend proces 18 opgebousd in kaarn e
brengen is geinventarisesrd wit fysiothe-
rapeuten de hele dag zoal doen. Deze in-
ventarsatie 1= gemaakt aan de hand van
interviews met cen aanial deskundigen en
met fysiothernpeaten il prakiijken, va-
rérensd in groatbe, vorm en lokatse,

[x uitvoerende aktivitsiien zjn vervol-
gens gegroepeend tof funktionele ecnhe-
den, Een funktionele eenheid wordt hin-
nen het ZIM gedefimeernd als “een verea-
meling gelijksoortige {d.ow.z. op dezelide
funktie gerichte), witvoerends aktivites-
ten’, ongeachl bhet organsaonsch verband
waarin ze zijn samengebracht. Hierbi] kan
onderscheid gemaakt worden fussen pri-
marre genheden (eenheden die betrekking
hebben op het felotherapeutisch 2orgpro-
ces pelfl. roals onderzoek en behandelen)
en ondersteunende eenheden (zoals finan-
ciEbe raken, techmische en materile
zaken).

Doy e relntie{ weinig complexe organisa-
tee van de l:..'sil:'rlhem'[ril: pmklilk zil bennen
het FIM relatief weel asndascht besteed
kunnen worden aan een nouwkeurige be-
schrpving van de uitvoerende akinateiten.
In een Later stadium zullen de informa-
tichehoefien, behorende bij en voortko-
mend wit de wverschillende aktiviteilen
{hierbij moet nler alleen worden gedacht
ann de witvoerende aktiviteiten maar ook
aan de aktiviteiten binnen et besturend
proces ], met behulp van enguétes geanaly-
seerd worden, waama de REgevens wair-
uit e informatiebehosften Ejn opge-
bouwd in kaart zullen worden gebrachi,

TLIDSPLANNING

SWSF heeft in augustus j.1. van het minks-

L]

terie van WVC de subsidie gekregen voor
bt FIM-project en het ontwikkelteam is
met zijn werk gestart in november,

Fase I; In de eerste fase heeft cen
oriéniatie  plaatsgevonden op
de ZIM-methodiek.

In de tweede fate van het pro-
ject is aan de hand van de gege-
vens, verkregen wit de inter-
views, een lijst van witvoeren-
i aktiviteiten opgesteld. Deze
aktiviteiten zjn vervolgens ge-
groepeend tot funkbionele een-
heden.

In februari s de indeling pe-
toeerst i het prakuijkveld.

In de periode maarn-sugusius
1988 zullen de werkznamheden
mel name gencht @jn op het
per aktiviteit analyseren van de
informatiebchoefte en de gege-
vens wanrail deze bBelasefien
Fjn apgebouwwd.

September en oktober zullen
worden besteed ann het maken
wvan een daamodel, een bogi-
sche pegevensstructuur van de
fysiotherapie praktijk.

Aan het eind van dit jaar kan
het eindverslag vam het pro-
ject, inclusief een gebruikers-
handleiding, tegemoet worden
gezien.

UW BLIDRAGE

Fase I,

Fase 3:

Fase 4:

Fase 3

Faswe &

Het ligt in de bedoeling w van tijpd 104 tipd op
de hoogre te houden van de vorderingen
van het project, Kritische bijdragen (reac-
ties op publikaties, eigen uitpewerkie
ideedn, rapporiages. ete.) zjn van harle
welkom. U kunt hierover, ba) soorkeur
schrifvelijk, contact opnemen met hel ont-
wikkelicam, p'n Stichting Wetenschap en
Scholing Fysiotheraple, Postbus  [161,
300 BD AMERSFOORT.,

SUMMARY

A general mosdel describdng the fow of
informeation in a physical therapy setting is
still wanted. The Physical Therapy Infor-
meation Model - project bhas been started by
the Stichting Wetenschap Scholing Fysio-
therapie to build such o model. This anticle
describes the method used, the purposes
of the projeet, the time schedule and the
importance of the model for physical the-
rapisis,
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NIEUWE VVAA
MEDEWERKER OP HET
CENTRAAL BUREAU

Ma een interne opleidingspenode bij de
VWVAA i de heeer 1. T. B, van der Staay
vanaf heden bercikbaar op het Centraal
Bureaw. De nigwwe kontakiperaoon van de
VAV AA kan u adviseren [i):

* Algemesn financieel-economische  za-
ken

® vragen op juridisch gebied

& annvragen voor alle soorien fnancie-
rng

# problemen die spelen bij praktijkvesti-
ging en pmhlijtmtn.lm:hl:cn

® wvragen met betrekking ot het verzeke-
ringspakket,

Hiermee kan de service op deze gebieden
nanm de leden van hetl Cienoalschap weer
gegeven worden. De heer van der Staay is
bereikbaar tijdens de ochienduren op het
Centrasl Bureau te Amersfoon  (033-
G1Z400se, 13) L]
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THEMACONGRESSEN

De gekozen formule voor de themacongressen, middagbijeenkomsten over een fysiotherapeutisch onderwerp
i poed aangesiagen. Voor het congres " Effekien van Immobilisatie en Remobilisatie door middel van
fyvsiotherapie” op 30 maart in Amsterdam moesten zelfs deefnemers worden peweigerd omdat de zaal vol was.
De ganwezigen tijdens dis congres waren enthousiast over de inhoud van de inleidingen. Dezelfde grote
belangstelling geldt voor het congres over de totale heupprothese, dat bij het samenstellen van deze Fysiovisie
nag plaais moet vinden. fnmiddels is het programma voor het congres ' Fysiotherapie bij CARA ook gereed. U
kunt zich daarvoor middels de eevder rondgezonden inschrijfkaart agnmelder. Inschrijfkaarten kunnen
bovendien worden aangevraagd bij her Ceniraal Burean in Amersfoori.

PROGRAMMA

Thema-congres ‘Fysiotherapic bij CARA'
C'.:I'I‘IEI'E‘!'rL"ErI[I'I.IITI " Heehorst™ le BEde,
Comgres-voorzitter: A, E. Monteny

1400 gur  Opening door de Congres-
VOO ZItlEr,

Kinesialogie en patho-kine-
siologie van de adermhaling,
door prof. dr. M. Decramer,
longarts, Lniversitair fie-
kenhuts Pellenberg van de
Katholieke Universiteit  te
Leuven,

Fysiotherapeutische implica-
ties met beirekking tot de be-
handeling van longziekien,

14 .40 gur

15, 1b wwuer
15, 4 wur

theman

e
ﬁ’
) e
—\F-:HAITI POTALY

16 10F wer

doeor H. AL A, M. Gosselink,
!I'],':ciul!hl:'ru.p:ul. verhonden
aan hel Academisch Zicken-
huis der Wrije Universiteit te
Amsterdam

Thee-pauze,

Reaktivering van CARA-pa-
tiénten, door B, Dekhuyzen,
longaris, werbomden aan het
Mediseh Centrum Dekkers-
wald van de Katholicke Uni-
versiteit te Nijmegen

De  Ivaotherapeatische  fol-
low-up, door C. B, Wetering,
fysiotherapeut,  werbonden
ann het 51, loseph Siekenhuais

'CMW ie Eindhoven,
1640 yur

duor de dagvooramtier,

UIT DE HISTORIE

In het kader van het thema “‘domein-afba-
kening™ is in de vorige twee afleveringen
aandacht besteed nan aktiviteiten van het
Genoolschap om de rogenanmide kwakzal-
veri) op het pebied der heilgymnastick aan
te pakken. Sonks altipd is er echier ook hier
iprake van baas boven bans. (dok de CGies
nootschapsleden behoren ot her bekri-
weerde Ckwikzalversgilde’. althans dat
vonden sommige medici. Eén van deze
medici was J. A. van den Broecke, arts e
Amsterdam. e man heeft een ware kruis-
tochi in geschriften gehouden tegen alle
migt-penecskundigen die zich op het gebded
der heilgymnastick en massage begoven,
|J:|z|.r|:'li] wiak hi] een voorstander van de
manucke behandeling en iegensiamier van
de apparaio-therapie, waarmee hier be.
doeld wordy de behandeling met behualp
wvan apparaten roals die van Zander, Kru-
kenberg, enz. Yoor Van den Broecke kon-
den de Genootschapsleden dan ook be-
schowwd worden als “the worst of two
wiorlds'l; ze waren geen medich en hielden
rich onledig met de apparato-therapic

Foals in her WTYF van maan 1988 m de
rubrick “100 JAAR GELEDEN' staat ver-
meld, #gn het mel name Crenootschapsle-
den die aan het hoofd staan van de zope-
maamde Zander-Instituten. Als men tevens

ONGEPASTE RECLAME
Door J. A. van den Broecke

Het pusrrarizeeren der Medisohe welensohap beefl ongeiwilfeld naast grome
vinar- punk e Delangriihe nadeelen,

Cirader virde e stad geker bovenadan bed opackben van befangsieiliog bij
Bt puiabaliek o et Bl iiveddvelizien el ghekbeliestamden oo Bumine oorgaken.
Dit nw Is fets, wat aan de algemeen ygleafsche verhoudingen in oo
mmtatsrapml gecr len godcoe bomi.

Fen savermifdelifh madec! is seker et 2.0, dorteren v et palbfick oo moge
fif al i onschpldige govallen @ vergeven 2, waar mew ol vasl mag
aarmen, dil geen feek beoordeclen kivn, waar bet onsclldige ophoudl cn
het ernstige begind, is di mecdvctereo 2oifs Mer af e beyren, laal staan dos
M meer orisige zaken, Tock gal oft modeel wel allifd maast de st
voardecden blijven besiamn,

Een skt veyedselie voor bei popufarisecren oreer woelenschap is echier, dal
et gise e s i etoinsc e NE meische R, wier iaam en stard vWrirop-
wirdl Inbaepeann.

it i de waarborg dat geon maar hel waarachlig algemoen
belang voorgesiaan heelt. Wanoeer ol hel geschrevene ernst spreckl en
golingt vi groote Nefde goowe! voor de welenschap als voor de gross
araatsrhappd), o gl fon gescekril veriromues wekben o seber din ivieed,
aten e sehrifver ervan versachi becfl, iitoefemen, Gebert ot i, dian foudt
het wetcnsefippelifk belaog op en beginl de reclame,

Het woord reclame gu fs feitelifd eco Ielifk woord, Mol men de slatistioke
afigaien over eon nerangie, il versciilfende nstifnlen. van dhoerse kiinteken
rectame noemen® Men mag virwachion dal bel alsdan con suior welrnschap-
pelifke reclame (s orn reclanne oo cod gakellik iets i bed belang van maze
patienten o geen reclinae voor e bepaald persoor, ok hiee weder is bet
feil, dal ven moedicus 200 is geschreven boefl, de ecrsic waarbory dal
wirdegschappelik bedang de drifeer s geweesl voor bet schrfven, [

Samenvatting en  afshuiting
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Heriectl ghefy e dweler er s, dion el B8 e relne cigenbateliike roelame.
Niaiw o Mgr o Dwockfe: R begock gan el medico-aeeebamseh Saoelee-
Bresditeand e Mfiriegen ssor 2L biber
I backfer Bdianade ft do Fret ket e Sander-iierapie, ferkoops de Ak enderg-
St appanrlen, ohe Kinigen-piaogaapiiic cir geell oo stelle eon siatiziick
e hed wetesschappelh verloog gedmeende cen G, Laal moen md niet
fegevia eipedy alial fd bockje clgenlifk gees aovidinehl verabeal, amdal o) doos
e ek gesteteenen B B Mo Qedver Beedt eifime S iimgeo anraaged van
i elfwvrbies v et Saunder-fustifmn qe Sifmegon alreclerr-clecnaar ie Heer
Hage. coasabend Br. van ever Silpg. fera i de stalistiek aret ioesfemming van
ol e age on B van der Siip i gopindicered vo dus dyandoor gogalon-
srirad i gew ereded (e, T8).
Hler B el oge mide e et Boebfe s gesclniflt fe befamdefen & o il alfeen
e e sfrek kg speekenr, Toedn moed (6 even segged ok, gl vouriigaan wan
ol sparonak foesien dant = Wvoiog=c (Lates-ane e ST Bed amntal Faumem e s ns-
Bweringent s = fanmers alle spleres werken op efbeomen, de Foaelioe
b fIndtie of Dewer de aragr vooe G geval syrecfale defimitie van miassage, el
wurder vevturaitfe van ke becndies B e o on Dol geid In de e bij
wharlie Ilerd, et B sgneken e el dledirad e verklaning der krakicn-
g st capapaaler el anlles Bendist ol o el welersclurpelien e, die
B whem by e voungege e heol ou doed mi comoodeesiefen. dal de Beer
Aotwt af o hewm verstrekte Grlichlingen shecin Beelt begrepo, of siechi i
figrliehi,
W anneer ik me aan alleen ol de strekbing bemoci. dan poet & verklre, dar
it Bk faranfisnfannt geven sagirede BoedT, s alleo i een agogesie feelme,
Flet is e o foocheaen, daf o mecaae-thespe soer langeaam brolg (s 2ok
e gerespecteere pusiiie te versehalfen, eoo posific, die aar voligens ons,
e funintermrenton, Lckonn, Largeameriind wd! Bed bl o
s premf e, hargeaaim onfin skt de belangseoliing o de edied voor dil g
brirekhe Nk gou nfeuae vk,
Eew wenensciappetiibe, corfiile staifiek, gasals i Deitzchbed soo vl
geaaiki worden, Lin terirona on geven = in modhanedheraphe = evengoed als
dip ol sl aparrlling van o0 afean gence sl Eea goed pdosng mecngeiel
B als lder el Bk i pedian v, Ban alfeen decfioceren, Als meg
v sk Pl e i ais e e etied, Kinincs #00 nges oer alle Kisalon
alvuer ol e r=iveraphe graceen imoers, il 8. de gickion der Bewe-
aigserganea, die van el peawasielsel, i der ademdadingserRinigen, oie
v R rart v eler vated, der spifsoerfesfigsangaaet on L orsehitieade
gieki, welke i el geste! Dugesl af dege knaten Runen door Zander-
Hle i S,
N fs et enae na ettt vt refTefipbe dee Ziwnder(eramie gog g goen
algemern orkemde gk Wanieer we fogen bij Zabdudow ski our bef adigeanet-
dw'te Kenilirigssdirnngen ok festiiate ofd Eanderschen o Shnfioheo
Wppirsationt thie Hererftlgeng's. Wanneer v gt et arthopaedises stitom
vav Lining an Xefunlthes i Zaricl msedegedontd vinen: Die Zederschen
Npapwntvahe: cigimem stcly desiuail el e ofle Brdamdinng v arsgesprosiienen
SEcatbrsrr’), dan ki maen niet goggen, dat de groale therspeinsohe waarde
aler Aiwielfer-apparsin gon asisiue,
Herir oare et, dar fevdee Zanier-Rasiitmn ap bescheldon aifae trachile te
B dferw, divane gnhoer wefeosehappoliBe stalistieten ot il gl werkelik dem
gt reiep, dient gien o de Zaadersole apgaraten tocseheill verdicaen.
Tt e wifed e Aried sobee manier, die van bei Eaodee-lnstifunt e \djaegen con
i alle Rnanben marakd, mieed ol g efin
Erger s et e mrededieeling ebad bebandetd wordir: Sfoa wlle arteickion,
v e genigen de bore e il Sncden dal de genceing daarvan in de
Zmoler-freatiuten con ik = oo 2ober s eeirasd ot vler s
Hieer feowedt e ongrpaste reelume opoen begim de bislcassherl, e beviviien
i Ew et vormnetden el verlicleringen (8 ide docll gecr miencssaie dingen
Moo ey e marar it o sekore gevieeing v o Rieteie REei is o De s,
I8, Bchned vy rier bij st 0 staan, made 2eker B et dai dergelifle ploape
B grrdmgent anied B st glfo, et ventnosem oler meedied e die anecliamibera-
pafe B versterken, I praals van coen vricad de warded van dea meiicus, wordn
ol ey lramatlieragie fuou deee mmededeeiimeen sadread de Zapder-therapie
sliwin ponilickemg (erug op de geleele mechanaiherapied op dege wigge een
Wi,

rd Eobdmbe il dhevri v aar ARssae-Rieiigene i T CRinugee,
0 ey Fritr hrdl) T sty aber i LA mwrgie o I 2 en

bedenks dat het waarschijnlijk is peweest
dat ¥an den Broecke in zijn praktijk vecl
konkurrentie van deze nstituten onder-
vord, dan kan men seh voorstellen dat de
brochure van 1. A, Acker, waarin een be-
ek ann het Nijmesgsch Zander-Instituwt
wordy beschieven (en dat gedeelielifk is
opgenomen in het NTVF), in xijn ogen geen
genade kon vinden, Hij noemt de brochure
ongepaste reklame en hanteert in dit art-
kel een relatied mild jargon om #Hjn berwa-
ren tegen dit geschrift en de Zander-me-
thode kenbaar te maken. Dere hpdrage
van Van den Broccke moet echter gezlen
worden als een onderdeel van zijn fotale
oeuvre waarin hij ten strijde trekt tegen de
heilgymnasten {piet-medic), de FZander-
Instituten en -methode en waarin hij steeds
weer andere argumenteén hanleert om bei-
de i diskrediet 1e brengen.

[ onderstaande bijdrage is afkomstig ait
hiet Medisch Weekbliad vian 1-10-1 598 &noas
gekoren vamwepe het febt dat een gedeclie
wan de bewuste brochure van Acket in het
NTvF is opgenomen, oodat de lerer 2uch
cen indruk kan vormen waar de kritiek van
Van den Broecke zich op tocspitst, "

dres. Th. J. A. Terlouw

NIEUWE LEDEN

Dk rubrick nicuwe leden die u elders in
Fysiowisae vinedt is deze maand bijronder
groot. Dat komt omdat in de afgelopen
periade alle studerende leden zijn aange-
schreven mel hel verioek kenbaar e mia-
ken of 21j inmiddels hun studieperiode helb-
ben bedindipd.

Lrit dhie aktie zijn bijzonder veel niguwe
bevoegde leden voorgekomen. Teneinde
e voprkomen dat men ondanks het bedin-
digen van de studie blijft ingeschreven als
studberend hid zal de akbe paarh)ks herhankd
worden.

Bij dese versockem wi] degencn die een
schrijven heblen ontvangem en nog nict
hebben gereageerd dringend td beaniwoor-
ding over te gaan. Indien wij geen reakiie
anivangen djn wij pedwongen r.'l-tl:ﬂruh:h.f-
nen be roveren als lid,

AANMOEDIGINGSPRLIS
SPORTGENEESKUNDE

In oktober 1987 1:-1111.-'ir|j:|:n de beren J. Bo-
gers, fysiotherapent en C. Poppelaars de
Aanmoedigingsprijs voor de Sporigences.
kunde voor hun werkstuk: “De warming-
up in het kader van blessurepreventie’. In
de '|.'nrip;: F_'!.'::in\"ru: & heraan mom ain-
dacht besteed. Voor geinteresseerden is de
scripfie te bestellen door overmaking van
f 27.- op posigitorekendng 34.91. 24 La.v.
J. Bogers te Breda. |
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ALGEMENE VERGADERING

212¢ Vergadering der Algemene Vergadering op 15 juni te Amersfoori.

Aanvang 19.00 wur.

AGENDA
L. Openingsrede van de Vioorzitter

4, Benoeming erelid

wir het financicel beheer

en LVFD

inzake verplichis na- en bipscholing
I1. Bondvraag

b. Owerige vragen
12. Sluiting,

2. Ingekomen stukken en bestuunmededelingen
1. Vaststelling nodulen 211e AV-vergodering o.d. 17-11-1987

5, Vaststelling van bet jaarverslag van het Hooldbestuar over 1987
b, Voustelling van de jaarrckening over 1987 en verlening van decharge

7. Benoeming van de leden van het Dagelijks Bestuur
B, Goedkeuring voorovercenkomst van samenwerking wssen NGF, LVYF

9, Vastetelling reglement inzake verbijzonderingen binnen de fsistherapie
0. Imformateverstrekking over de witwerking van de beleidsvoornemens

a. Vragen naar sanleiding van de notulen van de 211e AV-vergadening

HERSTRUKTURERING NGF

Het is gebruikelijk dar, voorafgannde aan
een vergadenng van de Algemene YVerga-
|:|-:1'i:1; van het {_i-:nmlxhup, gl A.l'delinp.r
besturen per Gewest bijeenkomen om de
agendastukken voor te bespreken.

Ok voor de komende AV-vergadering op
15 juni as. vinden die bijeenkomsten-
plaats, manr dan bggen niet alleen de agen-
dastukken voor die vergadering ter bespre-
king voor,

Een delegatie van het Dagelijks Bestwur
2al de gewesibijeenkomsten bezocken om-
toelichting te geven op de inmiddels verder
uitgewerkte plannen inzake de herstruktu-
rering van het Cienosdschap,

Binnen de provinciegrenzen zullen, naar-
gelang de behoefte, Afdelingenrego’s)
van het Genootschap-nieawe stijl worden
geereéend, danwel bestaande Afdelingen
omgevormd naar hun nieuwe taaksielling,
te weten de bevordering van de ontwikke-
ling en toepassing van de fvsotheraphe in
beroepsinhoudslijke zin ¢n de behartiging
van de beroepsenhowdelijke |.'I'I:]|'IJ1F:I'L Y
de leden.

KADERLEDEN NGF

Yoor de huid.lig: leden van de Afdelings-
besturen ligt de veaag voor of zij als kader-

lid akticf willen blijwen voor de beroepsin-
houdelijke  belangenbehartiging (NGF),
dan wel voor de socianl-mastschappelijke-
belangenbehariging (VVEF of LVFD).

Om als organisatee sdequant te kunnen
funktioneren heeft het NGF in de nieawe
organisatiestrukiuur  grote behoefte aan
kaderleden (kontaktpersonen) met gerich-
te aandachrivelden, bijvoorbeeld:

* onderzock

* intercollegiale toetking
* na- en bijscholing

* lemingen'workshops

* automatisering

* interdisciplinair overleg
* gthick/gedragsregels

* thuaszory

Tijdens de Gewesthijeenkomsten kan higr-
over nadere informatie worden ingewon-
nen en kunnen geinteresseerden voor een
kaderfunktie mich aonmelden,

Dagrom rijn de gewestbijocnkomsten niet
alleen tocgankelijk voor de beireffende af-
delingshesturen, maar voor alle leden per
beestreflend gewest,

Een overzicht van de bijeenkomsten trefi w
onderstaand san:

GEWESTBLIEENKOMSTEN

B med Gewest H
Afddelingen: Moord-Holland-Noord, Zaan-

sireek-Waterland, Haarlem en  Am-
slerdam.

Maats: Pullman Hotel Schiphol, Oude
Hangseweg 20, Amsterdam, aanvang
OO pur,

10 mei Gewest C

Afdelingen: Apeldoom, Zutphen, De Ach-
tethoek, Meder Veluwe, Armhem, MNijme-
gen en Deventer.

Plaats: Postilpon Motel te Amhem, aan-
vang RLULE I URTETS o

16 mei Gewest [

A.I'-l.leling:n: Tllhurﬂ_. g I-Izrtng;eul:ﬂﬂ en
Eindhoven.

Flaats: Motel Eindhoven te¢ Eindhoven,
annvang MO0 wur.

17 miei Cewest A
Afdelingen: Fricsland en  Gromingen/
Drente.

Flaats: Postiljon Motel ie Haren { Gr. ), nan-
vang 20000 wur,

1% med Cewest L

Afdeling: Rotterdam ¢.0,
Plaats: Crest Hotel 12 Papendreche, aan-
wing 2000 wr.

26 mei Gewest G

Aldelingen: ‘s Gravenhage en Letden.
Plasts: Holiday Inn te Leiden, aanvang
200N e,

3 mei Gewesd K

Afdeling: Limburg

Plaats: Crest Hotel te Bom, anvang 1K)
LILTE 8

31 mei Grewest B

Aldelingen: Ewolle, Almelo, Hengelo, 01-
denzaal, Enschede en Flevoland.

Plants: Fostilpon Mote] te Almebo. aanving
200, 0¥ war,

2 juni Gewesi F

Afdelingen: Litrecht-Noord-West,
Utrecht-Moord=-Chont,  Utrecht=-Fuid  en
Hilversum.

Flaats; Vergmdercentrum De Eenhoom ie
Amersioon, aanvang 2000 uur,

6 juni Gewest E

Afdelingen: Zeeland, Dordrecht en Breda.
Plants: Hotel Gioes te Goes, aanvang 30,00
T, [ ]

9
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STANDAARDISATIE VAN
AUTOMATISERING IN FYSIOTHERAPIE
PRAKTIJKEN MAAKT UITWISSELING
VAN GEGEVENS MOGELIJK

Het zal niet lang meer duren voordal de computer zifn intrede doet in de prakiijken voor fysiotherapie. Veel
Sysiotherapeuten blijken met name hun patiéntenadminisiratie te willen automatiseren. En wie er (nog) niet
aan wil, zal op niet te lange termijn worden gedwongen door de ziekenfondsen. Om ervoor te zorgen dat de
automatisering zo goed en goedkoop mogelifk wordt ingevoerd, heeft de Werkgroep Automatisering

FPraktijkvoering van het Genootschap en de LVVEF de mogelijkheden en moeilijkheden geinventariseerd.

‘D beroepsgroep wordt met het wor rijper
Vi autoematisering,” & de stellige overtui-
ging van de Amsterdamse fysioherapeu
Rob Stadi, Samen met zijn Amsielveense
-l‘:ﬂlll!ga Pl Knn:rﬂ:nlm:'g_ i hij eind 1986
begonnen met et inventarseren en beoor-
delen van computerprogramma’s ten be-
hoeve van de fysiotherapicpraktijk. Eerst
in de regionale Werkgroep Automatisering
Fysiotherapie Amsterdam, Amstelland en
Meerlanden en sinds eind 1987 in de lande-
lijke Werkgroep Awutomatisering Praktijk-
voering. ingesiebd door het Nederlands
Crenoolschap voor Fysiotherapie en de
LVVF.

Crat er behoefic s aan automatsering,
bicek beide fysiotherapeuten wit cen en-
quite onder 35 declarerende collega's
Maar liefst 813 procent stuurde de formu-
ligren terug. 'Het onderwerp beeft dus
wel,! concludeerden Stact en Kroonen-
burg. Meer dan 6 procent was van plan te
automatiseren, met name de patidneenad-
manstratie {100 procent). Bijna W procent
wilde ook de boekhouding automatiseren
en ruim 3 procent de loonadministratie.
Meer dan 62 procent van de ondervraag-
den had zch al eens H;eunum-:rrrd op het
gehied van de automatisering.

En de leveranciers van software gamn
Eraag op vragen in, 2o s Stadt en Kroonens
burg gebleken. De markt van {ysiothera-
piepraktijken is commerciee] interessant,
Tenslotte npn er oo'n MNKD pral;liikr.n m
oms land, wazrvan meer dan de helfy ui
meer dan &én fysiotherapeut bestaat.
Verschillende leveranciers begonnen dan
ook op elgen houtje een programma te
ontwerpen voor de fysiotherapiepraktijk
‘En dan werd b de onderhandelimgen
soumis misbraik gemaakt van de onwetend-
heid van de fysotherapeut,” aldus Kroo-
nenburg. Ook dat bleek ull de enguite: een
kwart van de ondervrangden, die ervaring
hadden metl sutomatisering, 1% er wepens
problemen wvoortijdig mee gestopt. “En
daarvan hebben een hoop al veel teves|
pgeld wingepeven,” aldus Rob Suade.

10

LZIEKENFONDSEN

Een andere hoek wan waarmuil druk wordi
uilgenefend op de fysiotherapeuten om ie
gann automotiseren, zijn de ziekenfond.
sen. Verschillende ziekenfondsen voeren
zelf automatiseringssystemen in en eisen
van de declarerende I].'siul:h::r:l.p:utun. dat
re daarin meegaan. “Voor de zekenfond-
e s automatisering een mogelijkheid ol
kostenbeheersing, die ze niet graag laten
liggen,” abidlus Kroonenburg. In verschil-
lende gebieden wordt inmiddels geéxperni-
menteerd met de automatisering en Stad
en Kroonenburg hebben gemerki, dat er
op «ic manir al minstens veertien ver-
schillende  automatiseringssysiemen  in
ontwikkeling zijn

Al et al wordt et apd dat de fysiothera-
peut zelf in de sanval gaat. In dot kader
heeft de werkgroep in februan het Rapport
Geintegreende  Informatiesystemen  voor
de  Fysimherapieprakiijk  ubigebrachn,
Daanin wordi een standasrdpakket van
emen geformuleend, wanrian een compa-
terprogramma voor de fysiotherapseprak-
tijk maet voldoen. Ook wordt de verhou-
ding met denden, roals artsen, riekenfond-
sefi ef @ccounlantskantone, in beschou-
wing genomen, Tenslotte worden nanbe-
velimgen gedaan om te komen tot een be-
leadsplan en wordn een fasenplan 108 auto-
matisering voorgesteld. (Zie ook Fysiovi-
sie no, 4 1988)

EENDUIDIGHEID

Eén van de conclusses van hel rapport s,
dat er een 2o groot mogelijke eenduidig-
hewd zou moeten komen in regitratie en
classificatic van alle gepevens in de prak-
tijk. Met andere woorden: alle fysiothera-
peuten zowsden hun adminkstratie op de-
zelfde manier moeten verwerken. Dan 2o
er &én compulerprogramma Kunnen saor-
den ontworpen, dat woor albe praktijken
geschikt is. Een standaard computerpro-
gramma, dus. Dat s niet een wens van

twee computerfreaks, 2o maken Stadi en
Kroonenbrug duideliji. "Het zoa de ont-
wikkeling van een programma een siuk
geedikoper maken. Bovendien zou de wit-
wigseling wan pegevens met derden een
stuk eemvoudiger zipn, omdal elke T}"li.ill'.u
therapeut de gegevens op dezelfde manber
aanleverd en de andere instanties zich daar
dus aan kunnen aanpassen. Want dat is
wat de werkgroep uiteindelijk voor ogen
staat: dai de berospsgroep haar wil aan
derden Kan opleggen, in |1'|:|.;|I!:. van anders-
om, zoals mu dreign te gebeuren. Mu bepa-
len e leveranciers de inhoud van de sofi-
ware en maken 2e de E}uinlhn:r:.p:ut:n nied
wijzer dan ze Hjn. "‘Hoe dommer je de
massa hoadt, des te meer valt er te ver-
dienen voor het bedrijfsleven,” heefi Stadi
ondervonden.  Bovendien hebben e
ziekenfondsen vrij spel in hel oplegeen van
hun wensan aan de fysiotherapeuten
Volgens Stadt en Kroonenburg heelt de
rapportage van de werkeroep al effect ge-
hiacl. “Miet alleen sragen steeds meer colle-
ga's ons om informaotie. Ook hebben leve-
ranciers, die zich de voorgaande maanden
steeds agressiever opselden, wich de laat-
ste weken opvallend koest gehowden. An-
deren proberen op de valreep hun - niet
nan alle eisen voldoende = software alsnog
tegen dumpprpien 1e shjren.

INSPRAAK

D werkgroep hoopd nu in overleg met het
Gienootschap en de LVVEF een model op te
petten vodr inspraoak van de beroepsgroep.
Dan Fal er een booordelingsprocedure
moeten komen, waarsan de softwarepak-
ketten, die op de markt zijn, kunnen wor-
den peroetst. Met hulp van een externe
adviseur zou er daama een beoordeling
moelen komen, waarna voor &én of meer
scftwarcpakketien kan worden gekozen.
Drat ax althans het voorstel van de werk-
grosep, waarover de besturen van het Ge-
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nootschap en de LVVF zich momenteel
hui;«:n.

Staclt en Kroopenburg hopen, dat er aitein-
delijk voor één leverancier wordt gekozen,
‘Dan komt er een uniforme wijze vin negs
treren. Bovendien hoeft dan maar &¢n fa-
brikant ontwikkelingskosten te maken en
door te berekenen. Als dat er drie 2ouden
#ijn, tou dal alweer kostenverhogend wer-
ken,' aldus de redencring van beide fysio-
therapeuten, “Een ander voordeel s, dat
we dan slechis instructie. wvoering en ser-
vice hoeven te regelen voor &én systeem.
De kosten hiervan kunnen dan over alle
declnemende  praktijken worden ultpe-
smeerd, wat de bijdrage per declnemer
annzienhijk verlnagt,” verwacht Stadi,
Tenskotte zouw de levermg van moveel midt
software en bijbehorende apparatuur door
dén fabrikant mogelijk goedkoper kunnen.
‘Dan vall er te onderhandelen over de
winstmarge, maar ook over de kosten van
het servicepakket,” windt Stadt. Uit die
:md.r_rharl-l.l-l:ling:n FOE BN SUMEWET-
kimgsverband tussen leverancier en be-
rocpsgrocp mocten voortkomen, die de
belangen van beide groepen én de gebru-
kers behamipt en verder rorgdrasgt voor
instrsctie en scholing. ‘Miet iederesn heeft
fn om e promieren, En je kunt ook neet
icdercen met een doos onder zijn of haar
arm naar huis Infen gaan. Daar moet een
stukje bepeleidimg bij. vindt Kroonen-
burg,

KOSTEN

Belangrijk aspect bij din alles zijn de kosten
VRN aummtiuﬂng. Die onderhandelngen
met &én of meer leveranciers eijn nog nict
gestart. Siadi en Kroonenburg willen dan
ook alleen een raming geven, waarbd) uit-

gepann wordy van de hwidige marktprijzen,

Kroowenburg en Stadt, de geintervigwde leder van de Werkgroep Auformtizering.

T
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Do kiosi een F«l:u:l;] COMMpulETProgramnin
tussen de S000 en TO00 gubden. "Fe #jn er
ok voor M, maar dat zijn dumpprijzen,’
waarschuwl Kroomenburg nogmaak. De
hardware, compuler met pr.inl:r:r. Kosy s
sen die 3000 en 5000 gulden. Tensloite moei
nixg een abonnement op het servicepakket
worden genomen. [De jaarljkse kosten
daarvan bedragen ongeveer 9 procent van
de panschafprijs. Daarin zmt onderhoud
van software en hardware, maar ook een
verzekering tegen brand of diefstal.

D voordelen van automatisering =Hjn vol-
gens Kroonenburg miet in tijd of geld ui te
drukken. ‘De eerste twaall o achitien
maanden zal het geen tijdsbesparing ople-
veren. Maar danma peker wel, Bovendien
i de kams op fouten veel geringer. En je
hieht cen beter inzicht in je praktijkvoering.
hijvoorbeeld ten anncien van het type pa-
tiént, de leeftijd, of je van de enc ans meer
of minder verwijzingen krijgt dan vam een
mnadere, en dergelijke. En je kunt je beter
verweren. Als bijvoorbeeld het meken-
fonds zegt: uw behandektijd is zoveel lan-
ger dan dic van uw collega’s, dan kun je
hen een stantje onder bun neus duwen,
wiardit bijvoorbeeld blijkt dat de gemid-
clelde keeftijd van jouw patignien esn stuk
hoger ligt.” Stwdt valt dere woorbeelden
mociteloos en minstens even enthousiost
aan: “le hoeft een pati€ntennaam maar één
keer in te voeren en voor alle gegevens
hoef pe dan alleen maar die naam op te
rocpen, Op papier moet je wel 2es keer een
patiént inschrijven. En denk cens aan dat
ouderwetse carbonpapier bij het schrijven
van je declnraties . . '

TEGEMOETROMING

e handgeschreven declaraties apn ook
een bron van fouten ¢n ergernis bij de

rickenfondsen. Dee gegévens moeten daar
allemaal worden ingevoerd, met veel kans
op fouten en extra werk. Dmarom hebben
ook die rekenfondsen belang bij automati-
sering. Sommigen denken er zells owver,
om kosteloos de programmatuur aan de
fysiotherapeat ter beschikking t2 stellen,
Een berwanr vinden Stadt en Kroonen-
buarg echier, dat dan de zickenfondsen de
wijee van registrutie bepalen en de pro-
grammustuwr dan witsluitend toegespiist s
op de behoefien van de zekenfondsen.
Door een tegemostkoming te aocepleren
word! de l'g.*:i.-l:d'l'u:rlp:ul bowvendien afhan-
kelijk. De eigen belvoefte zou bet uitgangs-
punt mseten zijn, vinden beide fysiothera-
peulen.

Sommigen wil de beroepsgroep redeneer-
den volgens hen tot nu tos teveel vanuit het
slamdpunt: de .aul!l.1n1.a|!h|:1'i:n.; 1% o0k i het
belang van de siekenfondsen, laal die dan
ook masr (mee-Tbetalen. Siadt en Kroo-
penburg bestripden die visie, "Als we een
cenmalige bjdrage aannemen, kunnen we
micts meer afdwingen. Een financiéle tege-
mastkoming zou via de tareven maoeten
worden geregeld. Want het gam tenslogie
ower praktijkikosten. Met als bij behande-
lingsapparatuur investeert nu ook de prak-
ti)k. Endat zow via de modelovereenkaomst
pant van onderhandeling mecten worden
tuszen de nekenfondsen en de beroeps-
groep. Als we onafhankelijk blijven, kun-
nen we fell bepalen hoe we de gegevens
aanleveren. En hoe groter de consensus
binnen de beroepsgroep, hoe meer kans er
15 Op mvoerng van de aulomatsering 2oals
wij dat willen. Dan moeten de ziekenfond-
e ch ann ons janpissen.” L

Helma Cooleen
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SWSF IN EEN NIEUWE FASE

Ter gelegenheid van het betrekken van een nieuw pand en in verband met hei afscheid van mevrouw Dijksira
als direkteur, organiseerde SWSF op 22 maart een minisymposium in Amersfoors. Veel interne en externe
relaties van SWSF gingen in op de uitnodiging om deel te nemen aan het sympositem en na afloop tijdens een
recepite in het nicuwe gebouw dfscheid fe nemen van mevrouw Dijkstra.

sinds de inrLEhlil.‘lF was SWSF g-l:\'{'s.ligd
in een van de panden van het Genoot-
schap, Ondanks dai het Genootschap din
pand in okicher ontruimade bleek het toch
te kbemn te fyn voor SWSF. Dasnait blijkt
mede de stormachtige groel die SWSF op
dit moment doormaaki. Vooral omdat
dunkzy subsidies van WYL verschillende
ondersme ksprojekien in gang 2jn geset
SWSF ontwikkelt zich duidelijk toi een
lnabelijk :m:I-.-rxrmming_sinstiul||1 yvoor de
fysiotherapie, De verschillende mleiders
haakien hicr ook op in tijdens hun voor-
drocht op het minisymposium. De heer
Hendnks, wvoorzifier van de Mationale
Raad voor de Violksgerondiveid stelde on-
dermeer:

‘e verhuizing van de Stichting Weten-
schap en Scholing Fyaotherape markeen
de ontwikkeling van de stichiing tot lamde-
hjk ondersteuningsinstituut in MNederland
mel als takstellmg de kwabteatshevorde-
ring van de fysiotherapie. Uw doel is dus
duidelijk: waar dat mogelijk s, wilt u het
el ¥an '|11|'||'|'.--E'|:'Ir:nin!; door ondersoek
dood deskundigheidsbevordering ook, op
een hoger plan tillen en ik kan niet anders
dan dat streven van harte foejuichen en u
daathij elk denkbaar suoces Loewensen.
Het is een goede zaak voor u, een poede
wak voor de volksgezondheid in ons land
Wanl te weinig, nanr mijn mening, worde
voldoende waarde gehecht aan de inder-
dand zeer belangrijke plants welke de fy-
stherapie i dat brede veld van de volks-
gezondheid inneemi. Miet alleen de cijfers
met betrekking bot het pantal verwijzingen
peven daarvoor cen indscatie, manr voiral
ok de tasthare resuliaten waarop u kunt
wijzen, intra- en extramursal, maar ook
busten het strikte aandachtsgebied van de
gezondheidszorg. Mij belruipt weleens
het pevoel, dat dit ogenschijnkijk gebrek
ann wanrdernng wellichr ook mede s terug
e voeren op al te grote beschendenhedd
uweryljos .’l.hg dan de dag van \.';md:tilgd:'
eersle panzel #ijn om ook daars verbete-
ring te brengen, vooral ook omdat onder-
roek naar kwalieisbevordenng van e
beroepauitocfening nauwelijks genoeg ge-
waardeerd kan worden. Dat u die twijfels
met betrekking tot voldoende erkenning
weleens bekruipen, is overigens op zich-
Fell genomen best begnpelipk, sonder wat
mij betreft, wit te spreken dat ik die gevee-
lems deel.”

[
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POLITIEKE ONTWIKKELING

k¢ heer Hendriks toonde begrip voor het
bezwaar dat de groepering fysiotherapeu-
ten makt tegen het plaatsen van fysuothe-
rapee bulten et 2ogenaarmde basispakket
Hij verwachte echier dat, gezien de swaar-
te van het aamvollend pakkel massaal tor
verzekering zou ‘worden oOvergegaan,
wiardoor de situatie ongeveer gelijk zou
blijven. Daarna ging hij nop de Nota HH00.
Ik hoop dat u het goed vindt indien ik in dit
verband ook wige op de unlpangspunien
van de Mota X0, welke zich vooral riche
op gezondheid en minder op gezondheiis-
#org in de #in van meer vooraemngen. Lise
Nota NWN) zal haar vertaling moeten krij-
Ben naar het leven van alledag, en het 15 mij
bekend dat daaraan kinnen het departe-
miend hard word 3|.:'n'1:rkl. Ezn beroep dus
op de bevolking ol het zich aanmeten van
cen andere life-style dan tof nu toe, vooral
om riekten e voorkomen én door gedond
gedrag de gezondheid te bevorderen, Het
is voor mij mociligk om alle consequenties
daarvan 18 oversien. maar cen ding siaai

e leer 7. P M. Hendriks, voorziner Nabonale Roxd voor de Volksgenondheid

vl en dat 15 dat u daann ecn belangnyke
plaats kunt innemen, met name ook op dat
g.:hi:-li wit ik naar hud:ml.angl.;- fermen
miel ol het stnkie lerren van de gerond-
heidszorg zou willen rekenen. Uw plaats in
het todabe circuit van onze iockomstige
peromdhenbarorg 1% voor mj met snduide-
lijk.'

ONDERZOERSFUNKTIE

"Wat betreft de onderzoeksfunktie ljkt het
van belang dat, gelet op hel nfisico van
overkap met het door MIVEL ait te voeren
olermock op het terrein van de fysothe-
rapie, tof duidehjke alspraken, c.g. een
duidelijke taaknfbakening tussen het M-
VEL en het neuwe institual gekomen
wondt, Daarkd] zou wellicht het “beroeps-
inhoudelijfk’ ondersoek onder de 1.'I.a|_.l_' Wi
et meuwe instituut Kunmen plastsvnden,
terwijl organisatorische en  strukturebe
wraagsiukken de Draotherapee betreffend
door het NIVEL onderzochi zouden kun-
nen worden. De witvoening van het be-
roepsinhoudelijk onderzoek 20w in forme-
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Het niesrwe pand van SWEF,

le 1:|m¢nw|.::rki|1g mel universateifen med
cen  docioraalprogramma  bewegingioe-
tenschappen en hogescholen met cen stu-
|!i|.*rii:]11'ing| fysiotherapee deenen pl:l.:u;h Ie
viben. Van belang merby) 15 dat op di
moment reeds bij een aantal universine-
ten, waaronder de Vrije Universiteit e
Amsterdam, de katholieke Unmniversiten
Mijmegen en de Rijksuniversiteiten van
Maasiricht en Groningen, welenschappe-
lijk encdersoek word? verncht dat relevani
is voor de fysiotherapie
Deskunchgheidsbevordenng c.g.  masch-
limg van fyvsiotherapewien zow dan doos
genoemd imstituwt in samenwerking med
hogeschiolen mel een ﬂtudiemhling s
therapie plaats kunmen vinden. De spect-
fieke rol van het nicuwe instituul daarbij is
om zorg he 1[r:|.!,;|,:l1 VMM 'ru_;i\lr:l.li.,' e clas-
gficatie van de in verband met deskundig-
hebdsbevordering noodzakelijke  pege-
vens

Een ook naar mijn mering groot probleem
betrefi het struktureel '.crl-;rii;uu vien vil-
doende hinancéle middelen om enermpds
de noodzakelijk geachte infrastruktoar
[hilirs\.'-:"-.ling_ i||n|.']11inl¢. ru,'r'-.-:mrl,'l] e kune-
men realiseren, andernjds genoemd insti-
tuwl im s1aan te stellen de voorgestelde ini-
tigrende codirdinerende akiiviteiten op de
verschllEndes terréinen te doen wilvieren.

SAMENWERKING 5Y¥W5EF-
GENOOTSCHAP

R.F. Janzsma, vooraiter van hel (senosm-
schap ging in zijn inleiding in op het ont-
slann van 5W5F en de aarrclende stan,
waarkij de onfwikkeling pas echt op gang
kwam toen meveouw Dhijkstra tof direkiear
bBenoemid werd,

‘M acht jaar later is de positic van SWSF
op hed terrein van deskundigheidsbevorde-
rimg en onderzock erkend.

Die erkenning is tof sinnd gekomen door

de medewerkers van SWSF onder de he-

sebende leiding van de uiterst deskundage
Cire Diijkestra. Met haar wvertrek is de ecrsie
perisde van SWAF algeskoten, maar is fe-
vens de basis pebegd voor de komende 1jd
Deeskundigheid en objektiviteit van een
selfstandige stichting is in het belang van
de fyssotherapie en van de beroepsbeoede-
naren. YVoorwaarde is wel dat er een kop-
pelng plaatsvond met de beroepsorganssa-
e, In dit geval et Geacotschiap. Beleid
van Stichting en Genootschap mosten el
kaar versterken. Dat s in de afgelopen
jaren ook gebewrd enk heboer alle verirou-
wen in dat hed in de tockomst ook plaais-
vinde., Ogenschijnlijk kan dat sen vermen-
ging van belangen veroorzaiken. Echrer
daor eon duidelijke thakafbakening kan dat
voorkomen worden

Het Genootschap B in belangrjke mite
verantwaardelijk voor de kwaliteit van de

beroepsuitoefening. Samen mel  SWSF
kunnen randvoorwaanden  worden  ge-
crederd om die kwaliteit 12 bewaken en te
bevorderen. Daarin past de ontwikkeling
van SWEF 104 landelijk ondersteuningsin-
stituut Fysiothernpae.

Tragsch s dan je de kans boopt dat kwalita-
tief vasigestebde waarden femiet worden
lg_-:q,!n:m door strukturele u-|1-'|:'rui|13un, e
rebden het beoogde effekt behalen. Immers
als het begrp kwaliteit staat voos doelma-
tigheil en doclireffendheid en daarbinnen
de toegankelijkheid en de bereakbaarheicd
wordl geregeld en als de kwalitedl van hei
dagelijise leven mede ingevuld worde door
het wersterken van de eerste lijnszorg en
substifoise een kwalifeiisnorm  belekent
vine kostenbeheersing, dan is het onder-
brengen van de extramurabe fvsiotherapie
i een aanvullende verzekermg geen kwa-
litatieve doch een strukturele bensdering,
En dat is :rnrg-rlii!i.. ok de overheid dan
doelbewast cen vermenging laat plaatsyvin-
den tussen objektiel vasigestelde kwalitei
en stmukiurele belangenbehartiging.

NIEUWE DIREKTIE SWSF

Voordal de aanwerigen naar hel neeuwe
gebouw gingen in verband met de recepiic,
sprak prof. dr. J.A. Bernards, voorzitter
vin 3WASF mevrouww Dajkstrn o en b
dankte hij haar voor haar enorme neet
Tevens kondigde hij azn dat hij het Hoofd-
bestuur van het Uienootichap wilde woor-
stellen mevrouw H.W . A, Wams en de heer
B.A.B. Oostendorp te benoeman tod direk-
leuren van SWSF, Mevroow Wams 15 al
enlbge jaren als intern coordinator verbon-
dem pan SWSF en zal zich voormamelijk
met de organisatie bezighowden. De heer
Diostendorp, die onlangs aly sersie op een
fysintherapeutisch onderwerp & gepromo-
veerd, heeft zign sporen op het inhowdelij-
ke vlak rurmschoods verdiend, Hij zal bin-
i SWSF die 1aak dan ook op ach nemen.

Het direkueduc mevroww Winns en de heer Ooirendorg

13
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LANDELIJKE WERKGROEP FYSIOTHERAPIE EN

TANDHEELKUNDE

D LWFT is zoals u misschien bekend. juli
1987 aangekondigd in Fysiovisie. Sinds-
dien 18 dese werkgroep berig met het uil-
werken van de doelstellingen. Deze dosl-
sigllingen zijn het inventariseren van de
bestnande ontwikkelingen op bovenge-
noemd terrein, het opstellen van een od-
derwijsleerplan en uiteindelijk het oprich-
ten van een lidvereniging van het Neder-
lands Genootschap voor Fysiotherapie.
D landelijke werkgroep is op dit momem
bestuurlijk als volgt samengesteld:
Vinorztter:

= De heer A, de Wijer, hvssstherapeut,

manucel therapeut.

Leden:

=  Mewrouw A, M. A, Barendrecht-Boet-
selaer,  fysiotherapeul,  penflng-
Meesler.

= Meveouw M, Germits, fisiotherapeut,
secretars en portefeuille onderwjsont-
wikkeling.

- De heer G, W. Germtsen, fysiothera-
peut, vice-voorzier en portefeatlle be-
roepaanbowdeli ke zaken.

- D¢ heer J. R, Hesse, fysiotherapeut,
poriefenille overige zaken.

Als bijronder lid is aam de werkgroep toe-
gevoepd dr. M. H. Steenks. De heer
Steenks treedt op als adviseur en als inter-
myeciair maar de beroepsgroep tandheel-
kunde.

D¢ werkinamheden van de werkgroep
worden poveel mogelijk witgevoerd aan de
basis, dit wil zeggen door de aangemelcs

leden van de werkgroep, Er zijn momen-
teel twee projecigroepen geinstalleend.

Die projecigroep ‘onderwijsleerplan’ houde
#ich bezig met het opstellen van een onder-
wijsleerplan L.b.v, de fysiotherapeuten die
werkzaam zijn binnen hel terrein van de
tandheelkunde. Die collegae M. H.
Schmutt, F. Dntzel en M. Pabsi, docenien
fysiotherapie en manweel therapeuten, Hja
berig met de witwerking van deze op-
dracht. De contactpersoon vanuit het be-
stuur voor de projectigroep ‘onderwijsleer-
plan’, i meviouw M. Gerrits,

Die tweede projectigroep is de projecigroep
“fysiotherapie en landheelkunde in de eer-
ste lijnsgezondheidseorg’. Dere project-
groep zal het bestuar van de werkgroep
inficht verschaffen i de gegevens en de
problematick van de verawijzingen, het on-
derzoek en de behandeling van de pa-
tiénten in de eerste ljnsgezondheidszong.
Deze commissie bestaal uil meviouw O
C. 1. C. van Caulil en de heer H. A. van den
Corput, fysistherapeuten; de heer H. E.
van Amerongen, manueel therapeut en T.
Faile, docent fysiotherapie en manuec]
therapeut, De contacipersoon vamuit het
bestunr voor deze ]:rrn-jecl._g_l‘ucp i de heer
G. W, Gerritsen.

De wmrh:r:‘id't‘n@un v het siarien van
de projectgroep ‘fysiotheraple en tand-
heelkunde in de tweede lijrsgezondheids-
zorg' en de projectgroep “alternatieve ge-
peesadjzen’ Hjn n volle gang. Medewer-
king uit het werkveld om deze projectgroe-
pen te bemensen i nodig. Bij deze doen

wij dan ook een beroep op w om de project-
groep C‘tweede lijnsgerondheidszorg’ en
‘altermaticve penceswijzen’ te ondersteu-
nen en u eventeee] beschikbaar te stellen
als werkzaam Bd van dere projectgroepen,
In de directe wekomst wil het bestuur
gaame informatie verzamelen ten annzien
vaf de bereikbaarheid van de vakinhowde-
lijke pegevens, de profielschets van de fy-
siotherapeut werkzaam in dit veld, de regi-
stratie en het contact met de verrekeraars.
Collegne die mencn een inbreng te kunnen
hebben in &én van deze projecigroepen
worden opgeroepen sich aan te melden bij
de secrelarss van de werkgroep:

Mevroww M, Gerrnits,

Homeneslaan 394,

3580 MDD Litrechir.

Tel.; Q375167645 5506,

Tion sl & ket verheugend 1e melden dar uar
het tandheslkundig werkveld positieve re-
acties zmn hinn:nj'n:kurnr.n wanrdoor &a-
menwerking ot de mogelijkheden be-
haport,

Het bestuur van de werkgroep staat open
vior uw suggesties en u kunt deze sturen
naar het bovengenoemde sdres enlof de
leden van het bestuur op persoonlijke titel
annspreken. |

Mamens e Ladelifhe werkgroep  Fysio-
therapie en Tondheslbpnde,

A de H'lﬂ'r.

VRGFZIter,

IN MEMORIAM

Massau.

werder te gaan.
G. N. Boor.

Op 21 februar 1988 overleed op 73 jange leefid
HANS ENKLAAR
in keven Heilgymnasi-Massear te Den Hebder, Ridder in de Ovde van Oranje

Zo bereikte toch nog onverwacht ons het droevige bericht van het heengaan van
deze markante persoonlijkbeid, want dar was hij. In Den Helder en wijde omge-
viig was hij meer dan een goed collega, die al zijn kennis en kunde voor zijn
patiénten inzette. Hij was een begrip, want naast al zijn werkzaamheden in de
praktijk, was hij tevens jarenlang een leidende figuur van de atletickvereniging,
zeer akiief in het handbalverbond en mede daarit voortkomend, had hij natuurdijk
ook sen beleidsbepalende positic binnen de Helderse Sportraad, Toen in de jaren
zestig het afdelingswerk in Moordholland-Moord van ons Genoodschap dreigde te
vierzanden. was hij de sanpeweren man om die taak op 2jn schowders te nemen.
Ohp zijn rustige en weloverwogen manier van werken heeft hij met grote kennis van
zaken hier weer vorm aan gegeven, waarvoor wij hem veel dank verschuldigd zijn,
Wij aullen met weel respekf en waardering azn hem lerug denken en onmee
pevoelens van medeleven gaan wuil naar zjn vrouw Tredi en de kinderen. Wij
wensen hen van harte toe, dat zij de kracht vinden om zonder deze bijzondere man

Mimens de afdeling Noord-Holland-Noord,

VRIJWILLIGERS VOOR
VAKANTIES GEZOCHT

Mu het vakantieseiroen sanbreekt staan de
media vol met falloze mogelijkheden, Va-
kantie is voor de meeste Nederlanders een
levensbehoefle — it geldt dus ook voor
lichamelijk en zintuiglijk gehandicapie
mensan

Maast groepsvakanties is er cen loename
in de keuzemogelijkheden tor individuele
rekreatie [(van een dagje-uit iod £én of
meerdere weken vakantbe). Yeel gehand:-
capten willen met vakantic, maar kunnen
dit miet altijd zonder begeleiding.

D Stichting Werken heeft mel name voor
buiten het hoogseizoen nog cen grote be-
hoefte aan vopwilhigers: mensen van 20-65
jEar, mét verplecgkundige- of zonder ver-
zorgingservaning. Mensen die bereid myn
om mes o gaan op vakantie mel een licha-
melijk of rintuiglijk gehandicapie en hulp
te bieden waar nodig,

Belangstellenden kunnen meer informatie
I:r.ijg:n gz

Seichiing Werken, Lange Voorkouwr 48,
2504 EG Den Hagg, Tel.: 070-6490920 1
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DE ONTWIKKELING VAN DE
REHABILITATIE OP NOORD-SUMATRA

De pasitte van lichamelijk gehandicapten in de Indonesische samenleving is verre van gemakkelifk. Daarom is
het een gunsiige oniwikkeling dat naast preventieve zorg ook rehabilitatie meer aandacht en erkenning krijgr.
Kennisoverdracht vanuit het westen kan bijdragen aan deze ontwikkeling. In dit ariikel wordt een verslag
gegeven van anderhalf faar ervaring met het overdragen van kennis aan Noord-Sumatra. Er zal worden
ingegaan op het cmgaan met de culturele verschillen, op de wijze van kennisoverdrachit en op de

maogelijkheden van het veldwerk,

I september 1985 zijn wij, Jolanda Jansen
en Carda van de Beukel, danka) de bemid-
deling van de heer Brijl van Snchting Hora-
zon Holland, in staat gesteld te werken in
Indonexsé, Dt werd finnnoeel mng,r.-lilL
gemaakl door de regeling Prakujk Periode
Buitenland van het Ministerie van Sociale
Zaken, Dexe regeling is een werkvermui-
mende maatregel die werkloge pongeren de
gelegenheid geeft een joar ervaring op te
doen in het buitenland {met behoud van
uitkering)., Tevens wil men 2o een bijdrage
leveren aan projecten in o.a. ontwikke-
!Ii:ngdnndn.-n. In ons g-:-.'.ﬂl kwam de vraag
odi hulp vasnall de DN LEK.S. een over-
koepebend orgaan van sociale instellingen
in Indosnesié, Wiy hebben anderhalf jaar
gewerkt in dienst van ket rehabilitaticoen-
trum Harapan Jayva op Noord-Sumatra,
dat geleid wordt door Zuster Jeanetie van
Passsen. De oorspronkelijke periode van
een jaar is lnter verlengd met een half janr,
pefinancierd door Stichiing Honeon Fodl-
land en Harapan Java. Deze verlenging
werd noodzakelijk geachi om gedurends
ca. twee maanden onze opvolgers be Eun-
nen mwerken, die door visumproblemen
vertraging opgelopen hadden.

it artikel is 100 stand gekomen mede
dankei] de hulp van Peter van der Helm bij
het structureren en verwerkem van de
lekst, In dif arikel willen wi) een verslag
REVET van onze ervanngen als fysiotherna-
peute en ergotherapeaie en ingaan op de
door oms gehanieerde werkvisee waann
keanisoverdracht centraal staat, Om onee
werkomstandigheden te  venduidelijhen
zullen we gen beknopt overocht geven van
de Indonesische gerondheidszorg en de
plaats wan Harapan Jaya daarin sangeven
Yervolgens zullen we de situatie by aan-
komst op Harapan Jaya schetsen en ingaan
op de ontwik k-,'li'inp:n ti jdlens oRze aRnwes
sigheid, Tembotte willen we een beeld ge-
ven van de activiteiten wvanuit Harapan
Jaya fen aansien van het veldwerk, dat in
Indomesié een noodeakelijk onderdee] is
vamn de Ec'lum‘li:qpt:n.;.ﬂ:rrg. Allereerst ge-
Vel we el overschil van onge voorbensl-
dingen in Nederland

DE VOORBEREIDING IN
NEDERLAND

Tijdens onze voorbereiding hebben wij ge-

By kevmisoverdrachi is miet alleen praktisehe maer ook heorenisole Lemnis van belang,
zodat pret meer inziche gerichier kon worden geoefend.

sprekken gehad mer amsen, fysotherapeu-
ien ¢n ergetherapewten, die ervaring had-
den met de Indonesische gerondhedszorg
c.g. het werken i een ontwikkelingsland.
Zij konden ons een indruk geven van wat
ons e wachten stond. Tevens hebben wi)
op verschillende plaatsen stage pelopen.
Dparbij werd steeds verband gelegd met
ons Wekomshig werk in Indonesié, om een
idee te krijpen over de mogelijkheden en de
te stellen prioniteilen ten aanzen van ma-
femalen en patignten. Yerder hebben we
heel wat dagen m het [ ropemmsiimuul g
Amsterdam  doorgebrachi, om medische
kenniz over tropische mekien op te dieen
en om video's over het leven in Indonesie
e bekijken.

Yoor ons werden in dic periede twee din-
gen dhndedijk: dan wij de npd moesten ne-
men om ons kan e passen aan de Indonesi-
asche cultuur endat al ons werk m het teken
moest staan van kennisoverdracht, Om
kennmis op de juiste manier en ap het juiste
nive aan te kunnen bieden, moet je eerst de
culturele verschillen leren aamvoelen, Chm-
dlat die taal hiesbij een belangrijk halpadd-
del is, hebben wij ons van fe voren ook
verdiept in de Indonesische taal. We heb-
ben ons gedurende ongeveer een halfl jaar
beziggehouden met al deze voorbereidin-
pen, dee zeer nuttig zijn gebleken voor ons
werk in Indonesss.

DE GELONDHEIDSZORG IN
INDONESIE

Die bestaande instellingen in de gezond-
hevlszorg m Indomesié, waarop Harapan
Jaya een aanvulling wil zijn, kan men aks
volgt onderverdelen:

1) Miuleaire nekenhuizen, 1:-p¢|1hure
zickenhuiren en het Puskesmas-sys-
teem (Pusat keschatan masyarakat:
ceniram voor de mlk.ﬁgﬁmdheid b, aallle=
beheerd en gefinancierd door de over-
hesd. Het Puskesmas-sysieem bestaal
il vile kleime poliklinieken die ook
bedoeld zpn om o.a. Inealingsprogram-
ma's in stadswijken en dorpen wit e
voeren, Een Puskesmas, dow.e zo'n
kleine polikhinbek, kan maximaal zes
patiénien opnemen; meestal s er een
verpleegster-vroedviouw  aanwerg en
in principe moet er ook cen arts werk-
Liam zijn.

2) Particuliere ziekenhuizen en polikl-
nieken, Dexe worden beheerd en gefi-
mancerd door instellingen, die in over-
eenstemming met de Pancasila (de
slaatsfilosofic met o.a.: gelool in één
Crpl ) meesial een religievze kleur heb-
ben, Bay opname wordt ovengens met
gebet op de peloofsovertuiging van de
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patidnt, Men organiseen ook projek-
ten, by, voedingsvoarlichting. i san-
vulling op het Puskesmas-systeem.

¥ De dockoens ofiewel de medicgnman-
nen, Hier goan de zicken meestal in
cersbe mstantie npar foe, maar ook wel
als e oacder hl‘.'hur.kt'ins stnan van
ziekenhuisarteen, hoewel deze arsen
dit miet 20 erg op prijs stellen. De ver-
plecgkundigen van e Puskesmas en
van de particuliere polikiindeken wer-
ken wel of en toe samen met de doe-
Kimeris,

Hoewel de openbare zmekenhuizen en de
Puskesmas nagenoseg grafis z@jn en by, af-
gestudeerde artsen in principe verplicht
Zjn iwee jaar e werken op het platteland,
functioneent de gezondheidszorg van de
overheid nog niet goed en hebben de men-
sen er een beperkl vertrouwen . Daarom
doen velen toch een berocp op de particu-
liere instellingen. Op het centaal gelegen
Java zijn de mogelijkheden hiertoe witge-
breider dan i buitengebleden als Moord-
Sumptra, waar Harapan Jaya haar werkge-
hied heefi.

DEPLAATS VAN HARAPAN JAYA
IN DE INDONESISCHE
GEZONDHEIDSZORG

Het rehabilitaticcentrum Harapan Jaya is
cen particuliers instelling, die subsidies
ontvangt van de DN LEK.5. en van de
Indomesische overheid. Danrmaast krijo
men donaties vanuit binnen- en buiten-
lond, Bovendien heeft men inkomsten
dood de verkoop van de gocderen die ge-
maakt worden in de werkplaatsen op het
centrum zelf en er worden bijdragen, naar
draagkracht, pevraagd van de pati€nten.
Harapan Jayva, dat in de huidige opeet be-
siaal sinds 1983, is een van de 1wee revali-
datrecentra op het 1500 km. lange ciland
Sumatra. Zoak gezegd wil Harapan Taya
een aanvulling #in op de bestnande ge-
zondheidizorg in Moord-Sumatrs, woar
het eem gebied bestrijkt groter dan Meder-
land. Harapan Jaya neemt sowel kinderen
als volwassenen op, mel de meest uiteen-
lopende aandoeningen, waaronder vooral
polio, amputatie, dwarsdeasse, hemiplegie
en cerebral palsy, Omdat Harapan Joya
roveel mogelijk gehandicapte mensen wil
kunoen revalideren, worden vooralinog
alleen diggencn opgenimen WaLTvan ver-
wacht wordt dat ze na 6 tot 11 maanden
revalidatie weer zelfstandig kunnen fume-
teneren in de maatschappij. In Indonesi@
betckent “zelfstandig’ in het algemeen met
de vanzelisprekende hulp van familic en
buren (het ‘gotong rovonpg' principe),
waardoor het gebrulk van aanpassingen
zoals een ‘helping hand' vaak nmiet als
noodzakelijk ervaren words.

Een belangrifk gevolg van het werk van
Harapan Jaya, is dat een mentaliteitsver-
andering len aanrien van gehamdicapten

i

op gang komt, Enerzijds wordt dit veroor-
znakt door gedevalideeide gehandicapten
die weer een plek in de maatschappij inne-
men, amberajds door het veldwerk. In het
veldwerk wordt zorg besteed aan de ge-
handicapte mensen die niel opgenomen
kunnen worden en wordt voorlichting ge-
geven over de revalidatiemogelijkheden en
over preventie van ziekien en van compli-
caties bij gehandicapten. Tenslotte wil Ha-
rapan Java, middels cursussen op het cens
trum zelf, kennis overdragen aan 0.4, ver-
pleegkundigen van poliklinieken,

DE BESTAANDE REHABILITATIE
OF HARAPAN JAYA

Wanncer op Moord-Sumatra een gehandi-
capte in leven blijft, worde hij of zij vank
liefdevol verzongd door de familie, die de
pehandicapte miet als zieke. Al femand zes
jaar lang op bed heeft gelegen en als sicke
is verplesgd (bv, verlamd aan beide be-
men), dan B bet gevolg hbervan vaak een
zeer passieve howding, gekoppeld aan een
steeds kleiner wordend gevoel van zelfver-
troowen. lemand met derelfde handicap,
die echter geen familie heeft, wordt aan
jn lot overgelaien, wat hem dwingi om
inventief en relfstandig te worden (bv. zelf
koken en rich met twee stoelen door het
huis verplaatsen). In bekde gevallen Blijfi
hiet moeilijk om weer een plekje in de maat-
schappij te knijgen. De sleutel die 1oegang
geefl wor de mastschappij is de economi-
sche zelfstandigheid. De  economische
zelfstandigheid is van groot belang, niet
zoreer om e overleven (vaak willen fami-
lie en buren hierhij wel helpen), maar men
telt pas echt mee (bv, 1 familiezaken) als
men I het eigen levensonderhowd kan
virzien. Dasrom wordt op Hurapan Java
een slerke nuddruk pelegd op de sconomi-
sche revatidatie als onderdee] van de reha-
bilitatie. ledere wolwassen pehandicapte,
die OPEenomen wordi, kest twee verschal-
bemde “keterampillans’: dit zjn werkplot-
sen wanr men een passénd beroep kan
leren. Op Harapan Jayva kan men kiezen uit
meubelmaken, naalen, howtsaljden, rotan-
vlechien, koken. elekiro en administratie,
Als dat tm-d:i]_:i; yoor de verdere |:|||'|-In|:|n|.|i|'||1
krijgt men tevens Lager onderwijs, ver-
zongd door Harapan Jaya zelf,

Voor kinderen i het volgen van enderaijs
van even groot belang als het aioefenen
wvin een beroep voor volwassenen, omidat
ze alleen dan meetellen in de maatschap-
pij. Dawrom geelt Harapan Jaya aon alle
kinderen op het centrum onderaijs. In het
algemeen verlangen schalen in Indonesis
dat schoolgaande kinderen kunnen lopen.
Oim de gehandicapte kinderen dan ook na
de revalidatieperiode onderwijs te kunnen
Inten volgen, is het lopen een belangrijk
junt ) de medische revalidatie,

Bij onze asnkomst op Harapan Jaya was er
ten behoeve van de medische revalidatic
eefl massagekamer en een in de praktijk

opgeleide fysiotherapeut. De fysiothera-
peut hiebd och hootdeakelijk beiog met hei
masseren van alle patiénten [massage
heeft sen hoge therapeutische waarde in de
Indopesische cultuur). Directrice Zuster
Jeanette, ook verpleeg- en verloskundige,
was genondranki de medische verzorging
op #ich ie nemen, wani er was geen aris
verbomden aan ber centrum. Wel konden
cen orthopesd en een newrokseg geconsul-
teerd worden. Yerder werd er door leder-
een, die zich betrokken voelde bij de pa-
tidnien, met de patiénien ‘geocfend’. Met
bw. spastische kinderenm werd het lopen
geoefend (zodan #e naar school zowden
kunnen), ook al waren ze pas aan het om-
mollen en kraipen foe,

e hechite gemeenschap die de mensen op
Harapan Java vormen biedi de gehands-
capten geborgenhesd. terwijl ze niet he-
schouwd worden als wielige seken maar
nls mensen wanrnan ook eisen gesteld kun-
nen worden, Dt was voor cen aantal pa-
iénten voldoende om zichzelf verder e
onipleoien, hoewel er met structureel gpe-
werkt wend ann de sociale revalidatie. De-
genen die meer begeleiding modig hadden,
konden eventueel een beroep doen op
iemand die incideniec] de twak van maat-
schappelijk werker op zich nam,

De betrok kenheid van iedereen bij de reva-
lidatie was cen goed WIgAAESPURL WOOT
omns. Wij hebben dan ook kunnen werken
met Zeer gemotiveerde mensen, rowel per-
soneel als pnliinllzn.

DE ONTWIKKELINGEN OF
HARAPAN JAYA

Bij onee werkznambeden op Harapan Jaya
vonden wij het belangrijk om voort te bou-
wen op de bestaande situatie en op de
annwezige kennis en ervaring, sodar men
miet overrompeld zou worden door al te
drastische siappen. £oals peeegd. werd al
de nodige nadruk gelegd op de economi-
sche revalidatie. 'Wij hebben ons dan ook
in eerste instentie beriggehouden met het
opzretien van de medische revalidatie
dom.v. kennsoverdrache, het (laten) ma-
ken van materialen en het zoeken naar een
g.:ﬁ'lﬁill:: vorm voor e |I1|=rapl=mir|1|r:.
Daarna zijn we ons gaan richien op een
mect individuesl sangepaste revalidatie,
door e benndrukken dat aspecten van zo-
wel de sociale, medische als economische
revalidatie verwerkt moeten worden in de

therapie,

Bij kennisoverdracht s het belangrijk
voortdurend open 1o staan voor culturele
verschillen, omdat het zich inleven in cen
andere culiuor een lang leerproces is. "i'i'lj:
kebben dan ook de ecerstc maanden zelf
veel patiénten hehandebd, Miet alleen om
de resuliaten bij goede medische revalida-
tie te onen, manr ook om een beter inzchi
te krijgen in de problemen van gehandicap-
ten in Indonesié. Verder hebben wij veel
aanduchi besteed aan persoonlijke kontak-
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Belwendigheidsiratming is vovor kinderen met penuge! belangrijk, omdat ze in de kampeng

vilak over grole stenen anoeled Eliireren,

ten. In Indonesi€ #1jn dese kontakien b
luut moodeakelijk om vertrousd e raken
met de mensen, zodal je efficignt Kuni
werken, Bovendien, al leer je na verloop
van tijd beter situaties inschatten, de sa-
menwerking met en advies van een Indo-
neselr len agnden van seciile en culturele
zaken blijlh vereist. Lo werden by, belang-
rijke punten eerst besprokem binnen het
therapeutisch team en danmma Soor de In-
donssmsche mensen overgebracht naar an-
der personeel en naor de patEnten en hun
familse., Na empge maanden i het accent
steeds mwer op het begeleiden komen te
liggen in de vorm van lesgeven, patiénten
h-;:\p'rr'ln;:n en mcidentee] samen paténien
behandelen. Wij bhebben steeds pepro-
beerd te voorkomen om vaste oefenpro-
fram mia's e geven ronder dat mednch
inzicht verworven was., Ook hebben we
miet meteen enthousiast allerlsi nuttige ma-
I-a::'i.l.l-,'rl.p,-mil:l.kl of laten maken, en apn we
miet ingegnan op et versoek om op traditi-
oncle wijze meteen maar veel theons te
onderwijpen. We hebben geprobeerd om
miet overhaast te werk 1e gaan en om bij de
kennsoverdrachi nadmukkelijk theorie en
praktijk samen te behandelen, Door veel
theoretsche kennis in kome tpd kan men
de samenhang met de reeds sanwezige
prakiische kennis wit het oog verliezen en
het vertrouwen in eigen kunnen kwijtra-
ken, Ook kan het leiden tot het verkeernd
gebruiken van kenmis en bhet miet of ver-
keerd gebruiken van materialen en voor-
;.-i._-ningu n, £ i de eerste sto-plank by, pas
gemankl toen men ineschi begon te krijgen
in spastische patroncn en inhibitie, Dan
pas is het nut van 2o'n sto-plank duidelgk
[ wichelplank is pas gemaakt nadai men
de mondzaak i:ﬂ..'.llL van de integranie van de
twee bechaamshelften bij een halfrijdige
verlamming. Het oefenmaterianl voor de
hamdfunctie werd vaneell wigebrewd, toen
men de bandmotorkek beter ging begrijpen

Lo onistonad er ook behoefte aan een uam-

e waar men al dere materialen bij de hand

zow hebben, Wij hebben gekozen voor één

grote therapieruimie, omdat personees] en
palsénten peen behoelie hadden aan prva-
cy tijdens het ocfenen en omedat het goed
witkwam bij het tegelijk overdragen van
rovwel theoretische als prakische Eenms.
Bovendien was ef al een massageruimie én
vonden de ADL-gctiviteiten in de woon:
senheden plaats. Door het samengnen van
theorie en praktjk kuanen de behandelde
patiénten weer als voorbeeld gebruikt wor-
den hij de theorie. Chok kan via de praktgk
getoetst worden of de behandelde theorie
begrepen is. Ecn Indonesiér zal uit be-
leefdbeid namelijk neet DegEpen dat by de
theorie niet begrepen heef, omedat hij wil

v komen dat jij mocht denken dan hij jouw

bescholdigt van skechi onderwijs. Bij het

oplesden van personec] wedr sen gosed
functionerend therapewtisch team, hebben
wij gelet op de volgende punten:

1} Het Wjbrergen van medische kenns,
zonlat et meer inzicht gerichier kam
worden geoefend

2) Het leren anzlvseren van de mogehjk-
heden van de pabiént, waarbij meespe-
ken welke hulpmiddelen nodig zijn, hos
de thussiiuatee 15 en welke vooroiemn-
gen er nodig zijn in die thukssimatie.

3} Het methodisch annpakken van de be-
hamdeling. wal door de vonge pumtlen
mingelijk wondt,

Ly desee manier worden sowel de medi-

sche, sociale als soonomische revalidatie

betrokken hij de lhcr.'ipi-:. rovdad mien meer
inzcht krjgt in et revalidatieproces

Draardoor ks B het therapewtisch team sen

teenemend gevoel van verantwoordeh k-

heid ontstaan ten saneien van de behande-

ling en bhet resultnat ervan. Hoewel o

Harapan Jaya al ecn zekere male van

ADL-zelfstandigheid van de pati€nten ge-

wraagd werd (zell m en usl bed gaan, rell

wassen, e1¢. ), BEjkt het woch nog. o.a. door
de infrastructuur, een grofe stap te gm
naar de kampong. Men gasl na bewusier
om met de vraag of de therapie inderdooad
vildoende is, zodat de pehandicapie weer
zan het leven, met al zijgn facetten, kan
decinemen. Hoe verzorg je by, decubitus-
wonden, als je nwet zell water uit het meer
kumt halen? Door dergelijke veogen te stel-
len wordi er nu meer anndacht bestéed aan
de thuizatuatie en 5 de behoelte aan infor-
matie over d¢ thuissituatic groter ge-
worden

Informatie over de thussimuate wondt ver-
kregen door het  veldwerk  (waanover
siraks meer) en door feedback van de pa-
ti€mben en hun familie, Chver het algemeen
hebhen de Indonessche medewerkers ecn
goed kontakl met de familie {zij het weindg
frequent vanwege de grote afstanden),
Droor rekening te haoeden met de thussitu-
atie, m het mogelijk om tot een meer indivi-
dueel aangepaste revalidatic ¢ komen
Bijvoorbeeld: behendigheidstruining van
de kinderen met beugels, omdat # in de
kampongs vaak over grole slencn moeien
klauteren: rolstocliraining voor dwarslae-
sie-patgnien (miet alleen het nemen van
mochlijke stoepjes, maar el name het wit
en in de rolstoe]l klimmen), omdat de op
palen gebouwde huieen nict toegankelpk
Hjn met de rolsieel en het bnnenshuis
prakiischer kan zijn zich over de grond
voor te h-.,'w.,'g-.'ﬂ: met die bus nanr de stad
gaan om het in- en uitstappen e oelenen,
zodat men selfstandig kan reizen,

Hoewel men op Harapan Jayn naast de
ecopomische revaludate po de medische
revalidatie binnen een groder pehesl i gaan
zien, gelukt het te veel mensen och nog
miet mchzelfl te Llnlph'-l:lin.'n ma terugkeer in
de eigen omgeving. Doondar men veel ge-
handicapten emotioneel ziet vastlopen. is
et duidelijk g-u;'m'.rclcn dai de sociale revi-
Iedatike meer aandwcht maoet Knjgen bjdens
de rehabdlitatie. Men is daar dan ook op
een meer bewuste manier aan gaan wer-
ken, door de gehandscapten te confronte-
rem mel situaties mussen mel-gehandicapre
mensen. Bijvoorbeckd door boodschappen
te doen m de stad, door te wandelen en ke
spelen in de woonwijk, of door naar een
traditiones] “Adat’-feest te gaan ook al kun
je met een prothese miet in kleermakerseit
ziten (wat volgens de Adat-normen moet ).
Tevens wil men in de nabije toekomst hui-
zen in e woonwilk huren, waar de pa-
ti#nten een tijd kunnen wonen voordal ze
weer de stap naar de kampong maken,
Men probeen op dere wijpe het “zich weer
manifesteren in de samenleving” binnen
ket rehambtabeproces e irekken,

Met het therapeutisch team, daf zich gelei-
delijk withrebdde, heliben wij goed kunnen
samenwerken. Inmiddels werken er op
Harapan Jayva 'wee {yaotherapeuten (de
eng afgestudesrd in Jakarta, de andere zelf
opgeleid), een erpotherapeut (relf opges
beid ) en sinds kost een assistent-ergothera-
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peut en een logopedistl (afgestudesrd in
Jakarta). D MNederlandse krachten heb-
ben heerb) een begeleidende functie. Draar-
naast werken er ook nig twee \'.:rpl:n:g-
kundigen en komi er nu wekelijks een arts
van de overheid om advies te geven.

HET VELDWERK

Van het begin of aan zijn wij. samen mei
Luster Jeanette, berig geweest het veld-
werk mil e begsden en fe siroctureren,
Croer de meer op de thuissinsatbe gerichie
revahdatie, wordt het veldwerk een diree-
12 noodEaak voor de l'u:'h;-mdu]ing van de
patiénten op Harapan Jaya zelf, Middels
het veldwerk kan tevens voldaxn worden
nan de vin pastoors en verpleegkundigen
gestelde vrang naar meer informatie over
de mogelijkheden op Harapan Java, Ver-
deris het veldwerk ook nodig om o.a. meer
voorlchting te kunnen geven over preven-
tie en revalidabemogeljkheden. Er zipn
namelijk grote gebdeden in Noond-Suma-
tra. vanwaar nooil emand wordt doomer-
weren. Dok worden er patiénten verwezen
naar Harapan Java, die abket opgenomen
kunnen worden, zoals meervoudig gehan-
dicapte kinderen, terwajl veel g_r:h.'m-:l.il;:lp
ten eigenlijk te last naar Harapan Jaya
komen, zoals dwarslaesie-patinien miet
flinke decubitus wonden, of polio-pa-
tnénten met contracturen die alleen nog
maar verholpen kunpen worden met een
operakie.

Ok een poede Opzet van hiel veldwerk te

krijgen. is de nadmik gelegd op de volgende

pspekicn:

1) Kontakten |L'g,|_i:l:l1. woxial je meerdere
hases hebl om vinudl te Kunmen opere-
ren. De mensen bekend maken met Ha-
rapan Java en met onee idesén over
echandicapten. Aangeven wal de mo-
gelijkheden van een gehandicopte zijn
iy revalickatie; dit kan het beste pebeus
ren med een voorbeeld van een gerevili-
deerd persoon uit de omgeving,

2) Duidelijk maken wal de verpleegkundi-
gen van de polikhneken in samenwer-
king meet Harapan Jaya kunnen doen,
e L e

het opsporen van gehandicapien, die hed
team van Harapan Java thuks kan be-
Focken om te bekijken of opname noosd-
akehjk i, danwel of thuis behandeld
kan worden en of ¢r voorseningen no-
dig zijn;

e hcg-l:]:id-:n wan patiEnten en ouders,
Winneer hehande lingsprogramma’s
vt Harapan Java thais witgevoernd
worden;

- het bezocken van ex-patidnten, om te
kijen of heropname of beroek van het
team van Harapan Jaya noodrakelijk
1=,

1 Kennn overdragen aan owoders, aan
verpleegkundigen, en ook ann by, pas-
toirs. Belangripk hierbij s voorhchting
over preventie. Enerzijds over preven-
tie van ziekien, wani hoewel de rege-
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Crevelal kinderen alfeen in ::I'rmmn'.srhwpp.l} meehetfen als ze onderwiis vodeen, peeft
Hardpan Jayva aan alle kinderen loger onderwifs.

ring ¢r aan werkt, komi by, polso nog
stecds erg veel voor en bijft voorlich-
ting Rierover min ouders. meser 00k aan
verpleegkundigen  moodrakehjk. An-
derzijds owver preventie van secundaire
iI.;\nI.‘l-I_‘u:ﬂll‘lE:-l‘l b} p:h:mn:l:il;:lmen. b%.
blaasdeformaties by  dwarsiaesse-pa-
tiémten, kontrakturen, decubitus en os
teamyelitis
Aan dere pspeklen wordt ook gewerkl
d.mv. curdussen op Harapan laya zelf.
voor verplecgkundigen van poliklinieken
S VOO PorsiiTs, (1] p:l:ﬁ een goede on-
dersteuning aan bet vebdwerk. Wanneer
namelijk de mensen in het veld betere in-
formatie hebben, wordt ook de bereadbesd
i samenwerking grofer, waatdoor meer
gehandicapten de kans krijgen hun moge-
lijkheden e benuiten. Fo'n mentaliteis-
verandering i al dubdelijk merkbaar op by
hat eiland Samosir (in het Toba-meer, op
& km. wan Harapan Jaya), waar al enkels
jaren sprake 15 van samenwerking tussen
Harapan Java, de pastoors en de polikh-
nicken
Tijdens ons verblid was de contmume
binaen het veldwerk helaas een probleem
Encrzijids komden wij zelf niet al fe vank
weg, omalat het werken aan cen goed opge-
leide kern op Harapan Java van groter
belang peacht wernd, Anderzipds was er
vank geen Indbomesisch personecl] beschik-
baar om met ons op pad 1e gaan, werwijl wij
het juist van groot belang achiten om hel
Indonessch persones] de mogelijkheden
van het veldwerk te laten ondervinden

CONCLUSIE

Tijdens ons verblijf op Harapan Jaya is e
dubdelijk het een en ander veranderd in de
rehabilitatie van de patiénten. MNaast de
coonomische revalidatie 18 er au ook spra-
ke van een medische revalidatie en wordt
er bewuster gewerkt aan de socbe revali-
datie. Door meer inzicht in het revalida-
e proces B er oen groder gevoel van ver-

antwoordelijkheid ontsiaan tav. de be-
handeling en het resultnat ervan, met als
gevolg een meer indivicdusel aangepaste
revalidatie. Het s dusdelijk geworden dar
daarbij vooral rekening gehouden moet
wornden met de thursituatie en dat veld-
werk dis noodzakelijk 5. We hebhen dan
ook gocde hoop dat hicraan intensief ver-
ider p."m.'rl;r ral worden, Wi h|1|1r.::|1 ook dag
de preventie een dundeljk sandachispant
Bslijft.

Door de veranderde inzichten zijn ook an-
dere ideeén onistaan over de vorm van
Harapan Jaya. Waren er twee jaar geleden
nxg planmen voor één groot centrum, nu
kiest men meer voor Klenschalighewd en
decentralisanie. Er #jm al plannen voor een
dependence op het eiland Samosir, Op de-
oo manier wil men e “afstand” lussen reva-
lubatie en thuissituatie so kbein mogelijk
maken

Dioor het p.'h'r:k in Indonesié aan genoti-
veerd en goed opgeleid kaderpersomcel,
zal het in de toekomst moeilijk zijn om de
d-l'-clil;u-llinp:n VILN Iiar.'lp:m Tava te blijven
waarborgen. D kader 15 ook van belang
omdat Zuster Jeanette, dic nu aan het
hiwsfel stomf, eens hanr taak zal moeten
overdragen ain Indonesische mensen.
Omdanks allerlei nog aanwerige manat-
schappelijke problemen in Indonesig, bij-
ken gehandicapien toch bestaansmogeli | k-
heden e hebben. Mu mosten 2¢ nog hard
vechten voor een plek in de samenleving,
diz vaak vreemd tegenover gehandicapten
wlaat. Maar er s cen toencmends vraag
naar de mogelijkheden van gehandicapten,
Diere menialiteitsverandering verléent nie
alleen bestaansrecht aan rehabilitatizcen-
tra in Inadonesé, maar geelt ook meer ge-
handicapien de kans om dasdwerkelijk cen
plekpe in de Indonesische samenleving te
VEPRervEen. L]

Jolanda Jansen, frsiotherpeud
Carla vien de Beukel, ergotherapeui
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ULTRA GELUID

In opdracht van de Hoofdafdeling Radio-aksiviteit en Stralingstoepassingen van het Direktoraat-Generaal
var de Volksgezondheid is door TNO een onderzoek gedaan naar de siralingshygiéne en de
onderhoudstoestand van ultrageluidioestellen die in gebruik zijn bij fysiotherapie prakiijken. Uit het rapport
blijkt dar de elekerische veiligheid, de staat van onderhoud en de dosering van hel uilgangsvermogen van de
gebruikte apparatusr niel overeenkomi mei de gestelde eisen. Te uwer informatie volgen hier de conclusies en

aanbevelingen wit het rappori.

CONCLUSIES

Het onderzoek is opgeret om een beeld te
schetsen van de stralingshygigne bij de
toepassing van ultrageluid in de fvsiothera-
pie praktigk bij gebruikte toesiellen de
meer dan 3 jaar in gebouik mjn. Er 18 wel
cens verondersield dat de cigenschappen
van UG-therapietoestellen in de loop van
de tjd verslechieren, zeker als periodick
omderhoud en hercalibratie achierwege
hlijven. Een vergelijk met ecn in 1984 ge-
publiceerd  onderzoek  (MTD-test nr.:
84,431, uitgave NZT) i pegeven in tabel 4.
In deze tabel worden de calibratie van het
WGARESVENMOREn €N enige Ivpische trans-
ducereigenschappen die voor de siralings-
veiligheid van belang zijn, van apparaten
n 1984 onderzocht, nasst die van de thans

enkele jaren aanmerkelijk zal verbeteren,
Aangevuld met beter op het doel afge-
stemd perioddiek onderhoud, dus met on-
dermecr hercalibrathe van het uitgangsver-
e, 2al dat de nauwkeurigheid van de
dosering op een aanvaardbaar  peil
brengen.

Dran mecdberne technologie nict altijd voor-
delig is, kan blijken als we de resultalen
van de ERA en BNR in tabel 4 vergelijken.
Woor wat betreft de bijdrage aan het resul-
tapt van de BNR van toestelien van het
merk Enraf Moo 15 ons bekend &ar deze
waarden als pevolg van een veranderds
transducerconstructic omlaag is gebrache
nair pr:midr.l-cld 6 vian de andere fabnkan-
ten 13 ons miets bekend. Owerigens moet
crop geatiendeerd worden dat uit het -
dige onderzoek blijkt dst een beschiadigd

anderzochle apparalen gerel. transducerfront een hoge BNR-waarde
Dndermeksresuliaar: onvoldoende

Samenvaning resulthat Onderzock 1984 Omebareosk nu

onderzoek: 1984 - mu nievwe toestellen gebruikie wesellen

Calibratie

Uilgangsvermagen 6% %

ERA 285 15%

BME 335 1%

o 0% 0%

Een vergelijk tussen beide onderzoeken is
i feite niet te maken. Reden danrioor i
clat e in 1984 onderzochie toestellen in het
algerbeen modermer waren, maar voorl
dat de transdwcercomstructies 1n de loop
van de tpd verbeterd mjn. Bovendien be-
trod het enderzock uit 1984 negen verschil-
lende toestellen terwijl bij het nu wtge-
voerde onderzoek B85 van de onderzoch-
te toesiellen van het Enbrikant Enraf No-
miirs of ddr. Bom zijn,

Vit de tabel blijki dat de calibratie van het
LG witgangsvermogen nu aanmerkelijk
shechiter is dam in 1984, Cmdat wit het hoidi-
ge onderzock geen relntie bligkt met de
ouderdom van de toestellen en er mauwe-
lijks hlijkt dat periodiek onderhoud de cali-
bratie van de output in gunstige #in bein-
vheede, kan er werondersteld worden dat
inveeren van een typekeuning van meuwe
toestellen op dit moment de sioatie over

kan opleveren. Het is tenslotie frappant
dat, ook tengevolge van ecen modernere
technodogie, de grote hoeveelhenl paras-
taire UG-energie op de ajwand van de
transehucer (1) tegenwoordig lager blijkt.
Cierien het Ere aantid toestellen m het
huidige onderzoek (24) dar nog is uitge-
woerd miel eon klassicke iransducer, lijkt
ons een wasrschuwing over [l__, in de rich-
ting van gebruikers van dit type transdecer
eeker op @ijn plaats,

Een nogal onthwisend resubtaat van het
huidige onderzoek is de slechte elektrische
veiligheid van de toestellen (495 scoorde
geen voldoende). Omwdat het resultoat
sterk afhankehjk hlijl:l van perisdiek op-
dethoud van de toestellen en dit onder-
houd bij de sekenhuizen meer voorkaomt
dan by de particuliere praktifken, scoren
de zmekenhuizen hder mecr voldoende,
muar het santal mel onvoldoende béoor-

deelde toestelben 8 even grood als i de
partbculicre praktijk. Wordt de algehele
stant van de toesiellen beschouwd. dus
clekinische veiligheid en <laal van onder-
houd, dan Bligkt dat slechis 7 voestellen
(14% ) op bebde punten valdoemb: scoren
(5 bij dde wekenhuizen, 2 bij de particuliere
prakiijken),

AANBEVELINGEN

Uit het totaal resuliaat van het hudige
onderzoek mocten wij concluderen da de
staal van de toestellen men betrekking tot
de dosenng van het uitgangsvermogen, de
LiCi-veilighesd en de algemene staal be-
droevend slecht is.

Met witzondering van cigenschappen die
direkt samenbhangen met de constructie,
kunnen alle eigenschappen worden verbe-
terd door pericdick onderhoud ait te voe-
ren. Hierbij zal vooral aandacht mosten
worden besteed ann hercalibratie en elek-
trische veiligheid.

Uit de resultaten van het onderzoek wordt
duidelijk dat het nu witgevoerde onder-
howd weliswaar enlg effect heefl, manr niet
beidhl bt ower de hele linde ‘voldoende®
scorende toestellen. Kennelijk s het on-
derhoud miet goed afgesternd op het doel.
[k omvang en kwaliteit van het onderhoud
behoeft dus verbetening,

Din dewe rn:rh-:l:h'ini Fe l'n':m:rkxl!-:lhu,u:rl
bevelen wij het volgemds asm:

# Het laten vitvoeren van zogenaamshe
typekeuringen van alle ultrageluidsfy-
siothernpictoestellen. die in Nederland
op che markt gebracht worden, De nood-
zuak van de in het Gerondheidsraad-
rappon “Ulirageluid® aanbevolen rype-
kewuring van alle medische ulirageluids-
toestellen wordt door de resultaten van
het onderzock duidelifk aangetoond.
Baj deze typekeuningen moeten alle ul-
trageluidsspecificaties van her betref-
fende type toeste] worden gemeten en
getoeist aan de esen gesteld in het Ge-
ronidhesdsraadrappon. De typekeurnin-
gen moeten wonden I.I.'i!nl:'r‘ﬂ:ﬁl el e
instelling die ervaring e¢n deskundigheid
op dat gebied heeft en de beschikking
heeft over cen toercikend akoestisch
meelinsirumentarium,

® Het verplichil slellen van penodiek on-
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derhowd bij alle gebrauikers wan ulirage-
idsfvsiotherapietoestellen. Penodiek
anderhoud kan sowel geschieden door
onderhowdadiensten van siekenhuizen
als door de leverancier van de foe-
sielben.

& Het tol stand brengen vam opléidangen
ef instroctiemateriaal om degenen die
het onderhowud witvoeren op de hoogte
te brengen van de esen die aan goed
onderhowd  moeten worden  gesteld.
Hierbi] moet worden gedacht aan een
inspectie van de stant van het toestel,
wanrhij vooral de behandelkop en de
elekirische veiligheid dominant =jn, en
een hercalibratie van het uitgangsver-
mogen. Met name een balans voor het

meten van het olirageluidsvermogen
zou bij elke onderhoudsbeurt moeten
worden gehanteerd om de calibratie 12
toetsen en af fe regelen. Een dergelifke
balans hoort dan ook bij clke onder-
howdsdienst aanwezig te zijn,

® Het laten uitvoeren van een gebruiks-
wiarde-onderzoek van op de MNeder-
landse markn verkrijgbare stralings-
drukbalansen. Uit dit ondermock zal
maar voren moeten komen welke balans
over voldoende kwaliteiten beschikt
om door de onderhowtaudiensten en le-
veranciers gebruikt te worden bij de
hercalibratie van het uitgangsvermogen
van ulirageluidstoestellen,

® Het iot stand brengen van een werk-

strukipur wanrdoor de stralingsdrukixa-
kansen van de onderhoudsdicnsien en
leveranciers bjvoorbeeld jaartijks wor-
den herijki. Deze herijking moet wor-
den vitgevoerd door een instelling die
beschikt over daanoe geschikie misdde-
len en dic ook overigens bevoegd s om
ultrageluidsmeetapparatunr 1& contne-
leren e te ijken.

# Het treffen van mastregelen die de des-

kundigheid vien degenen die onderhoud
viermichien b'lj\'El‘ld pmrﬂ.!-:un. Een
steekproefgewijee controle op het juist
witvoeren van dit onderhoud door de-
relfde instelling die ook de typekeuring
uitvoert, zal de kwaliteit van het onder-
howud kunnpen waarborgen., ]

LIDVERENIGINGEN

Lamdelijke Vereniging van ¥ mlipde Frsiotherapest
Yeren vari Studenten Fy pl-t .
VNI pie fin ¥

Nederlandue Vereniging

v Frysiot in Dienstverhamnd -«
ﬁll van Hﬂml;m?w“ mrfluﬂu- l-hrw . e
voor Fysetheraple In

Yeren

Nederlandse Vervalging voor Fyisel

Vior M fhumlw
Verenlging van Fyslotherapie bij Hari- en Yaatrdekien = Nederlandse Yerenlging voor Fysbel

LVFD

in de h'nwﬂ]'rdd:uu] -
im de Kimder- en Jeugdpezondheldszorg

Landelijke

hl‘l'prﬂln = Mederlindie Ve il
r reniging
‘Grd:ﬂluh

MILITAIRE DIENST

D LYFLY is er in geslaagd om esn al zeer
kang heersend onrecht uil de weg ie ruk-
men. Met het Ministerie van Defensie is
overcengekomen dat de diensiplichtig fv-
dotherapeut nu 6 alle kiijgsmachtonder-
delen de officiersrang zal krijgen. Over de
precicze datum van ingang is nog overleg
gaande, maar het feil 15 gerealiseerd,

GEZONDHEIDSCENTRA

Aan de orde is de salarisparagraaf in het
kader van de CAD, NMa goed overleg mei
de VMSF heeft de LVFD een strak stand-
purt ingenomen en Mijvend gepleit voor
rechivaardige salarissen voor fysiothera-
peuten, Wat de feitelijke uitkomsten zullen
zijn i% nu g niet bekend. De leden wt de
sektor zullen van de ontwikkelingen op de
hoogte gebracht worden,

ZIEKENHUISWEZEN

Het overleg met de Nationale Zickenhuis
Raad over de CAO-5ociale Begeleiding is
vastgelopen, Ondanks dat de werknemers-
organdsaties enkele versoepelingen  had-
den gedoogd was de NZR van mening dat
sulks mog miel ver genoeg ging.

[re optie van de WZR hield in feite in dat de
organisaties ook bij belangrifke fusies en
reorganisaties in feite nagenneg buiten spel
staam.

Chak de onderhandehngen over de CAO-
Fickenhuiswezen zijn witerst strosf. Aller-

0

Madrukkelijk geldt dat dienstverbanders die nog geen LVFD-Iid zijn van
harte welkom zijn. Dt s immers een moole kans om met de LYVFD kenniste

maken.

aan de orde 1e stellen.

Want er s alle g«:l:g:nh:iql om albe denkbare raken die uw interesie hebben

wegen is het de verwachting dat ook deze
onderhandelingen zullen stranden. In de
voorstellen van de NZR zinen teveel za-
ken die voor de onganisatic niet sanvaard-
baar jn.

STRUETUUR

De voorbereidingen voor de nieuwe struk-
tuner zijn in volle gang. In de Stuurgroep en
de Werkgroepen blaast de LVFD haar
deantje volop mee.

Zoals uit de vorige Fysiovisie bleek zijn de
'unnr'ber:hliuigq wvior de penll:rv: struk-
Tuir leet verst.

In de periode mei’juni a.s. wil de LVFD
speciaal daarvoor een rondgang houden,
Het 15 immers belangrijk dat de achierban
daaribij roveel mogelijk betrokken wordt,
Hieronder volgi het programma soorzaver
thans bekend. Leden en Afdelingsbesiu-
ren onivangen via de Ledenbrief berichi,

b mei Antonins Lekenhuis Sneek D,
Boumaweg 3 Sneck

I8 mel Ter Valcke Valckeslotlaan 300
Choees

19 meed Julizna hekenhuis Kon, Lodewijk-
lann 80 (Ge etage ) Apeldoom

3 mel Si. Elmabeth Gasthuis Boerhave-
kaan 22 { Amphi Theatre} Haarlem

I junl Fickenhums Malberg gz, Wagnerinan
55 Arnhem Collegezasl Tuinhuis

6 jual Dhaconessenhuis Meppel Hooge-
vecnseweg 38 Meppel

T jud 51
Boxel

. Luduina Bosscheweg 35 5281 AE
9 juni 51, Camillus Heinsbergerweg 176
Roermomad

13 juni Havensiekenbuis Haringviier 2
Rotterdam

14 junl Swreckrickenbus Zilvermeeuw |
Ta 57 Almelo

15 junl Bovenwegen Heideweg 2 Zeist

16 jumi Joseph Fekenhun Pasteuflaan 9
Drstephoun

Aganvanguipden in alle gevallen 1930 wur =
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DIENSTVERBAND - LVFD - DIENSTVERBAND - LVFD - DIENSTVER

In deze rubrick beantwoordt het secretanaat van de LVFLDY vragen. soals die door leden gesteld zpn.

VRAAG

In de LVFD-LYVF arbeidsovereenkom-
sien is opgenomen dat in geval van zickte
voor de werknemer twee wachidagen zul-
len gebden en dat het ziekengeld miet annge-
vuld wordt fof de normale leonhoogte. Is
dit miet in stripd med de wet?

ANTWOORD

Meen, dit 15 niet in strijd met de wet, In de
toelichting op dit artikel is bovendien op-
genomen dat op grond van de wet in ieder
geval tjdens de cerste zes weken van de
arbeidsongeschiktheid het mekengeld aan-
gevuld dient te worden ot het M E -
loon. Het gaat er daarbij om dat gedurenide
de cerste zes weken miet het normabe loon
voor 1% wordt witbetanld, maar dat in
yoowkamende ls,l.'l.-;lll-u'l et Iitkﬂﬂgﬂd it
de hoogte van het minimumloon wordt
uitbetaald. Voor parttimers geld: dit naar
rabo van hun arbeidsduur.

Die achrergrond van deze tegeli jkertijd me
de siebkelwijriging van de sociale zeker-
hieid ingevoerde dwingend wettelipke e
gel, i dat voorkomen moest worden dat
een  ultkeringsgerechtigde Erachiens de
micktewel gedurende de eorste zes weken
van #ijn ziekte onder het sociaal minimum
koet. lmmers de Toeslagenmwet bepank
dat het recht op toeslag op een witkerng
ingevolge de Ziekiewel ontstaal op de dag
waarop de arbeidsongeschiktheid zes we-
ken hecfi peduurd,

VRAAG

Hoewel mijn werkgever en ik een arbeids-
oversenkomst  volgens het advies van
LVFD en LVVF hebben afgesboten, knjg
ik de kosten van mijn NCGFLYEPL hdmaat-
schap niel vergoed. Dht is toch niet juist?

ANTWOORD

Dt is inderdasd nbet julst en in steijd met de
door u afgesloten arbeidsoveresnkomst,
In deze oversenkomst is ondubbelannig
bepaald dat de kosten voor het lidmaat-
schap van een beroepsorganisatie worden
vergoed. Wel is aan deze vergoeding een
maximum verbonden., In het kostendee]
van et tariel i it bedrag ingebouwd. Het
uithetalen van deze kostenvergoeding ann
de werknemer geschiedt door de werkge-
ver dan ook mel soader dat |1:i, ef &cn
kampensatic tegenover heefi staan. Het
bedrag dat in het kostendes] van het huidsg
gehanteends sekenfondstarie! 1986 s op-
genomen bedraagt [ 5360.-. D vormt op
grond wan uw arbeidsovercenkomst hed
maximumbedrag waznoe de werkgever
verplicht is o uw kosten van Hdmastschap
van de LYFD e vergoeden

VRAAG

Mipn werkgever wensl, sinds ik op basis
van ecn arbeidsoversenkomst werkzaam
ben. miei alleen inzicht te hebben in de

he'l'l.arldcling-:n die 1k werrichl, maar ook
inhoudelijk aanwijzingen te geven. Heelt
hij bt recht daanoe?

ANTWOORD

Mee, In de Wet op de paramedische beroe-
pen en het Fysiotherapewtenbesluit is vast-
gelegd dat een Bsiotherapeut een eigen
berocpsmatige  bevoegdhend en zelfsian-
digheid heeft. Deze bevoegdheld is als zo-
danig niet overdraaghanr en komt zeker
met e vervillen door et bestann van éen
higrarchische relathe met cen werkgever.
Dieze wettelijke regel is in de LVFDY
LVVF  arbeidsovereenkomsten  witge-
werkl inoeen artikel over de F}'Sil.‘llhﬂil]’!:u-
tische verantwoordelijkheid en bn het pro-
fessioneel statwut dat als sanhangscl aan
de arbeidswovergenkomst is gehecht,

[ het professionecl slatuut 12 met zoveel
woorden opgenomen dat er geen verschil
in het beroepsmatig fonktioneren mag zijn
ussen cen op arbeidsovercenkomst werk-
zame fysiotherapeut en een kollega die op
basis van een andere overcenbomst in de
prakingk werkranm is.

Op grond van aw eigen verantwoordehjk-
heid als fysiotherapewt stelt u zelfl cen be-
hanmdelplan op, voert het wit en evalueen
het. Uteraard dienen de wettelijke regels
omtrent de verwijzing door sen genees-
kunclige door win acht genomen te wonden.
Liw werkgever kan geen direkie imvioed
uitoefenen in uw professionee] handelen. B

NVFP

TRAININGSDAG KWALITEITSBEVORDERING KURSUS ZWANGERSCHAPSGYMNASTIEK

Oip 19 maart gaven 2eer veel leden gehoor
aan de wmodiging van het bestuwr van de
NYFP om een trainingsdag bij te wonen als
voorbereiding op hel voorjanrsoongres,
Dieze dag werd in besloten kring, door con
twintigtal leden it verschillende delen van
het tand, de methode Kwaliteitsbevonde-
ring Kursus  Iwangerschapsgymnastick
[F.F.?.] beproefd. Het doel van deze trais
ningsdag was:

* het nader kennismaken met de methods
* het oefensn in het omgaan mel de metho-
ddiek

* het van daamnt werven vin h:g«l:lu:id-:n
voor de landelijke voor jaarshijeenkomst

* het werven van potentigle begeleiders
voor de wekomstige landelijke aktivi-
teiten.

Terwijl het buiten de gehele zaterdag re-

pende, werden binnen in de oefenzaal van
ket Diakosessenhos Utrecht #eer BEane-
meerd alberled prakuijervaringen uitgewis-
seld, In het openingswoord van mevrouw
Alula Vinckers als vice-voorztter van het
bestaur van de NYFP, werd her onistaan
van het projpektl KKE pememoreerd en het
belang van voortzeiling ervan besproken,
Tevens vertelde Alwin ons cen primeur
hiet MGF hiasd ons de dag tevoren cen stimu-
keringssubsidie toegekend om het KKZ-
prapekl peldelifk e ondersteunen, Het be-
stwwr van de NVFP zal zich nu beraden
hoe dit geld besteed zal worden,

M dit openingiwoord gal meviouw Simo-
ne van Dijk ons een vitleg over het belong
van het KKE projekt in de toekomst en hoe
dat binnen onge vereniging gercalisesrd
zom kunnen worden. Simone van Djk is

!jrs.:'l.'llhr:rupcu! en [myl:hnlm:l!_ en heefi ons
ondersteund bij het onteikkelen van de
methodde. YWanuit haar ruime prakeijkerva-
ring bleek deze begeleiding reer wanrdevol
cn zij zal deze methode presenteren op de
vorjanrshijeenkomst op 16 april,

Alle aanwezge leden op 19 maart hadden
een week vooral cen pakkel 1oegeronden
gekregen bestaande wit;

- cen artikel over kwaliteit wit het Neder-
lands Tijdschrift voor Fysiotherapie

- B0 Bobie over I:'l.l.alill:ilshi:!.'urdl.-ring.
geschreven door Simone van Dijk

= het projekt KKE, vitgewerkt door me-
vepuw  Mary Leber, regiocoordinatrios
van Lltrechi,

Fo kwamen ze allen voorbersid op deze
bijecnkomst en werden er gerichy vragen
gesteld. Simone gaf ons een praktische
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tochichting op de methodiek en nadat alle
vragen beantwoord waren, kon het ‘oefe-
nen’ beginnen. De groep werd verdezld in
B zogenaamcde swangeren en observatoren
en Simone bewaakie het proces als bege-
leider.

ledereen kreeg eon papieren visite van sen
calbega, die even later cen demonstratieles
vin ongeveer een hall our pl ann deze
ropenanmde swangeren,

De ‘moeilijkheden’ van een rollenspel in
acht genomen, kwamen er teer veel bruik-
bare reakties in de beoordeling van een
anntal observatoren. Er werden conclusies
en aanbevelingen pegeven woor de lesge-
ver en o wend geadhviseerd hoe dit alles te

rapporieren,

Ma de goed verzorgde lunch, waarin zeer
veel kontakten wenden gelegd, werd nog
een lesgever beoordeeld. Dit keer een
posmatale gymnastickles, Dok deze les
bood veel mogelijkheden om de kunst van
het besordelen te oefenen. Het bleck dat
het witspreken wvan een ocordeel ower
emand zeer mosilijk e verwoorden was
en streng bewaaki moest worden. De bege-
leider van dit proces bleek ook een onmis-
bire rol fe hebben en dient nch te howuden
aan reer goed opgestelde regels. Deze be-
geleidersrol, hier gespeeld door Simone
wan [Njk werd danrna overgenomen,

Mo aftoop van deze ocefenronden werd de

gehele methodiek geévalueerd en werden
de deelnemers gevraagd een rol te bekle-
den op het voorjaarscongres 16 april a.s.
Er werden afspraken gemanki en na de
thee ging een deder de regen weer m,

Het doel van deze dag om begeleiders te
werven voor 1S apnl s zeer goed peslaagd,
winl de workshops kunnen worden bege-
leid door deze getrainde leden.

Kortom deze trainingsdag 19 maar] was
voor ket bestuur van de NVFP zeker een
stimubans om door te gaan met het projeki
Kwaliteitshevordering  Korsus  Zwanger-
schapsgymnastick, |

NVFS

SPORTREVALIDATIE BIJ ENIE-INSTABILITEIT

Ohp 10 juni a.s. zal om 20,30 war in hoel
West-end bij Papendal een Algemene Ver-
padering van de NVFS worden gehouden,
Dheze vergadening zal op zaterdagochtend
Il juni gevolgd worden door ecn weten-
schappelijke vergadering. De lokatie hier-
van B het hoofdgebouw van het MNSC Pa-
pendal en zal gasn over sportrevalidatie
wanrhij knieproblematiek  cenfraal  zal
slann, W. van Tongeren en G. Rondhuis
zullen deze dag nhoudelijk verzorgen. Om
Q.30 wur is er ontvangst en inschrijving,
waarna om [0 wur de eerite voordrchi
zal \gn.

Spomrevalidatie s een veel pebruikie
term, feraijl er op eer wisselende wijze

inhowd san wordt gegeven. Getracht zal
worden om vanuil de praktijk (knieproble-
matiek ) be komen tof een herkenbare inval-
ling van deze belangrijke “verbdjrondering’
van het beroep fysiotherapeut. Ook zal
ingegaan worden op de meest voorkomen-
de knieproblematiek waarldj de actieve en
passieve instabiliteit centraal zal staan.
Chm 11000 wor is er een koffiepauze, wanrma
om 11,15 vur een uitgebreide film te sen i
over knie{spon ) revalidatie, die door de in-
leiders is gemaakt in het S5H te Hil-
versum.

Hierna ix er om 12.15 wur een lunch en
pussen 13,30 en 14.30 war zal het Laatste
deel plantsvinden, waarm probleem ca-

suistick wordt besproken. Ook hierbi zal
een korte film worden vertoond met enkele
specificke mobilisatie- en belastingstech-
nicken. Tijdens en na afloop van alle on-
derdelen ral er woldoende tipd zpn voor
discussie.  Inschrijving woor dit weten-
schappelijk deel is f 60,00 voor niei-leden,
en f 40 voor leden. Vioor diegensn die
de AV en de wetenschappelijke vergade-
ring willen bijwonen, kan er een kamer
gereserveend worden in hobel West-end,
lrucl'll‘ij'r.ing kan wia bet NVFS secretaraat
in het MISGE gebouw, postbus 90, 6860
AB Oosterbeek, tel. (8308- 984, L]

Afdeling Achterhoek (33)
Hovels-Weltewvreden, E.
weg 20 Neede 05450-4986,
Wenneker., A. Berghseweg 9 Varssel-
der 8361344,

H. Dunamnt-

Afdelimg Almelo (5)

Knol, £.2. De Hoven 27 Almeho 054%-
21550,

Noopdman, H.AG. Noorderweg Bd
Vioomshoop G5498-4247T8,

Afdeling Amsterdam (34)

Augenbroe, G.W. Postjesweg 118 111
Amsterdam 20166569,

Ban, C.1. van den W.J. Knoopstraat 6
Amsterdam 20-371535

Blok, H.5. Hagedoormaeg 29 Amster-
dam (30-370127

Boer, C.L. de Binnenkadijk 167 Am-
sterdam (-253 196G

Boer, M. de Javastrant 200 11 Amster-
dam (3935193

NIEUWE LEDEN

Boes, & 1. In de Wolken 150 Amsel-
veen T-454459

Bouma. H. Swammerdamstrnat Ta
Amsterdam (20045389

Brand, K. Van Brecstraar 114 Amsier-
dam 020-778397

Elemans, MM A, Groenborgaal 4
Amsterdam (20361548

Filippo, R Henry Dunamtlaan 114
Diemen (3kS54656

Geerdes, M.H. Roelof Harplein 2d
Amsterdam (- T51047

Hamsen, MLE, Zonnestein 99 Amstel-
veen (0473110

Hariman, H.H. A. Ssembawastruat 43
1 Amsterdam MR20-925723

Hemnka, E.J. Nw Binnenkadijk 334
Amsterdam (020-279812

Hulsheek, E.E.M. van de Archimedes-
weg 28 Amsterdam 020657413

Kaolk, M, E.C. Gernrd Doustraat 172 111
Amutendam (F30-T65314

Liemi, M. G.J. F, van Almandestraat |2

11 Amsterdam 20-1 2350k

Mewe, F.C. Weesperzijde %3 3 Amster-
dam (B 1816

Magtegaal, 0.A. Hendrik Hosseraat 24
Amsterdam M20-913143

Ruiter. H.W.L. de Gijsbrecht van 1Js-

selsiminstraar 207  Amsterdam (230
55 ER

Russel, M.H.L. Lijnbaangrachet 309 111
Amsterdam 020-244319

Schaeller, C.C.J. Com. Drebbelstraat
4 | Amsterdam (20653634

Sloove, | Bomennjk 63 Diemen 030
954314

Slaiter, J.K. Rodenburghlaan 16 Am-
stelveen (0-41 2283

Smits, A, Vrolikstiraat 443 IV Amsier-
dham 020-942711

Stwurman, T. A. Bouterstraat 108 Am-
sterdam 020- 143049

Swiagehem, B, van Vespuecisiraat 44 |
Amsierdam 020- | 55569

Truyens M.M.C. Runstrast 3 Amster-
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dam 020-273519

Vioopt, M. Rustenburgerstraat 417 11
Amsterdam (-T54456

Vreese, I, de Roelol Harstraat 17 111
Amsterdam

Vreeswijk, A.0.]. le van Swinden-
straat 73 11 Amsterdam 020-921530
Weele, M. van der Saxenburgerdwars-
straat 1 11 Amsterdam (20-852207
Willems, HW.A. Oustzanerdijk 18
Amsterdam [20-313426

Wijgman, A.J. Herengrachi 384 [ 412
Amsterdam (20241910

Afdeling Apeldoorn {10}

Bruipn, J.W, de Sumatralaan 70 Apel-
doorn (155555797

Kamps, 5.A.R.M. Ambtsrichtersveld
516 Apelioorn (B55-4] 02

Lugt. A.Y. van de Buys Ballotsiraat 4
Apeldoomn 055-216306

Aldeling Arnhem (14)

Derksen, 1B.W.M. Temewrenstraat
23 Arnhem (R5-R18551

Hoopgland, Y.J. Bakenbergseweg 6
Amhem 085-4512%

Eoops, 5B.A, Wisenkerkepad 46
Arnhem (E5-K15284

Kuhlmann, M.T.E. Bovenbrugstraat
26 Arnhem 085433886

Makbeu, E A, Laan van Preskhaaf 42
I Arahem 085-616352

Meeff, P.F.). de Dhearloostrant 8 0111
Arnhem (ES-A4UK5

Ooaterveld, L), Amsielstram 4 IV
Amhem 085-61 7862

Peeters, M. AL Kleine Cord 63 Ambem
(85421082

Res, M. van Hommelbkeweg 366 Am-
hem 085513477

Rooden, J.Gi. van Zonegge 14-29 Zeve-
naar OE360-33006

Wilkemsen, E.), Sloetstraat 63 Amhem
(85-428023

Afdeling Breda (24)

Hroers, E.W M. [heststraat 17 Breda
Broens, M.C.EJ. Grarendonkstraar
1% Breda 076- 1480738

Ciast, 5.J. de Boompjesdijk 74 Dinte-
boord (&TI-GIEET

Gz, J.1.C.M. van Ambachtenlaan 4]
Breda 076143438

Grimminck, W.C.C.M. Bornhemweg
19 Chedenbosch 0] 652-3699

Jansen, Che.W J.H M. Beeksestraan
ERa Prinsenbeek 076-212338

Janssens, R.P.C. Robijnstraat 136 Bre-
da 76-219612

Ligtendag, [3.C, 5, Philipsland D1677-
2203

Mateijsen, AA M, Ginnekenweg 6la
Breda 076-227459

Mulder, B. Desmijndijk 4 Roosendaal
M1650-59163

Coyven, T van Duurstedesiraat X0
Breda 0T6-658618

Timmermans, H.JM. Heemskerck-
straal 26 Ousdeschild 02220-5423
Tlonck, BM.J. Nwe Boschstrunt 34,
Bireda 076-2 18504

\’:hﬂ;amp, LW L‘thghen'l.'lm 1le
Ereda 07 6-6 1015949

Viaander, J.I». Lindenplaniscen 34
Bosschenhoofd 01652-6587

Afdeling Deventer {16)

Achterkamp, (). K.v.L. Stirumstrat
Tib Oilst O5T08-1681

Bel, M. Th. van den Bursestrant 107
Deventer O5N- | 8653

Boaddens, J. Kon. Wilhelminalaan 8 De-
venter (3 TN0-13468

Creunk. A, Scharfsiraai 2 Deventer
(15 T{W1= 206500

Jager-Meuleman E.M. Kon. Wilhelmi-
nalzan 3 Bathmen 057-3165
Menalda van Schouwenburg, E.D. Via-
netweg 34 Hodten 0548364378
Owosterom DLE. van ALJ, Duvmar van
Twiststraat 33 Deventer 05700-22445
Pothoven, F. Papenstraat 120 Deventer
O5T00-1 5402

Foumen Ch.J.M. Kon. Julianastraal
130 Deventer (5 TN0-35247

Rijpma, P. Boxbergerdwarsstraat 20
Dieventer (5T | 4804

Steenbruggen, R.A. Beesboschlaan 27
Devemter G5T00-21038

Thissen, P.J.A. Spuistraat 77 Deventer
(TN 22707

Afdeling Dordrechi (23)

Asbeck, G ME. van Wijnstruat 195
Dordrecht TE-148493

Bisdom, E. Koninginneweg 96 Ridder-
kerk D] B4-31213

Jager, M.E. de De Wieling 63 Hardinx-
veld-Giessendam 01846- 12086

Opraas, K.W.F. Soectelicfskamp 68
H.1. Ambachi 01858-19412

Wis, J. de Beverveen 280 Spijkendsse
D88 H515

Afdeling Elndhoven (19}

Corbesls, R.W, Smuldersweg 118
Eindhowven D40k521453

Bargeman, A H. Geenhoven 25 Val-
kenswaard

Hoppener-Hofstee 0LC M.B.G. Johan
Frisopark 5 Best (M998-T1326
Janssen-Plukker, L.B.M. Beverloweg
B Eindhoven (40423309

Scholten, J.B.F. Sterappelstrast 7
Eindhoven (40412410

Smaolders, JJ. Obeslagerwed 2 Val-
kenswaard (HI2-44586

Sonneveldt, A. HRodenburgweg 42
Eindhoven D-5 24800

Steen, [.Chr.J.M. van der Lieveld Ta
Ohirsched (M997-TIRH2

Swinkels, L.C.M. Elkerlyckiaan 11
Eindhoven

Aldeling Enschede (8)

Heutink, H. Toekomststrant 57 En-
schede 053350241

Hoitnk. G.). Brucknerlaan 14 Ensche-
de 053-351924

Ipskamp, M.F.J. Jacob van Ruysdagl-
strant 68 Emchede 053-318340

Jamsen. J.K. Bomecsiraat 47 Enschede
053-303069

Krijgsman, L.M. v. Lochemstraat 126
Enschede (1533248066

Meckimg, M.E. Hoogstraat 1138 En-
schede 053000443

Meerman, M.C. Ripperdasiraat | En-
schede 083-310479

Afdeling Friesland {2)

Akker, T. van Burg. Drijberweg 9 Har-
degarijp 05110-4145

Bock, R.P. De Gealanden 48-1 Leeu-
warden (158-665156

Bosgraal, A. Bowriciuslaan 16 Dirach-
ten 5] - 22068

Bosma, J.J. LF, Kennedylaan 269
Drachiten 05120-31407

Brummeben, P.A. van Mobel 19 Kollum
ST 14- 0400

Dijk, 1. van Mr. P.T. van de Herberg-
lann 19 Damwoude 05111-1234
Feenema, A.G. De Bird 87 Lecuwar-
den (GH-6R247H

Hamnstra, L. J. van Damweg 46¢ Jubie-
ga D5165-19462

Langemeijer-Hanse, A, Sluyterman-
wel 23 Jowwerd 05 106-6-0)

Lima, R.Y.R. da. Amelandsdwinger
371 Leeuwarden
Timmerman-Hermans, M 1.C. Tsjet-
telhies | Groww (5662-3795

Vries, P. de 5. Helfrichstraat 40 Frane-
ker 051 70-3904

Wierda, G.B. F. Kuipersstraar 3 Ak-
krum D5665-1932

Wouwdstra, H. Kommisjewei 58 Mijega
O5127-2411

Afdeling ‘s-Gravenhage (29)

Hjk, R.A. van van Blankenburgstraat
37 “s-Grravenhage (M0-459625
Grotenhuis, M. E. Loosduinseweg 647
‘s-Ciravenhage 070-640628
Hermans-Verloop, AP, Syrainde 27
Mootdorp 01731-9394

Heyningen, J.H.M, van Pomonalaan 41
‘s-Gravenhage 0M0-2501 15

Hoelen, W.F. Hulkwerf 12 Zoetermeer
-A13357

Klarenbeek, R.F. Velddreel 180 Zoe-
termeer

Knaap, R.P.A. van der Harryhoek-
stroat 11 Wateringen 01742- 2648
Miekerk, .M. Wagenstraat ™ “s-Gira-
venhage (M-468320

Reunnk, 1.C. Mr. Bruntstraat  “s-Cira-
venhage

Schuchmann, [, Voorhamstrast 19's-
Giravenhage (179-31 1452

Seuren, H.P. G. reijenstraat 60 “s-Gra-
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venhage

Straver, A PMM. Mariottesirnat 26
‘s-Giravenhage (70453062

Swart, HJ. v. Aerssemstraat 3 ‘s-Gra-
venhage 070-550356

Viogd, A, de Hlagemanstraat 15 ‘s-Cira-
venzande (174820024

Aldeling Groningen (3)

Boer, C.Clde Swanenstraat da Gro-
nimgen 050-136334

Bruining. G. Damsterdiep 17a Gro-
ningen

Cibelink, A G, Eendrachiskade £.2. 112
Gromingen 050-123772

Giezen, [, Alb, Hahnlpap 211 Gronin-
Bem WS- S

Gosselink, H.G. Chopinlaan 24 Gro-
nirgen 050- 26009

Hofstede, A B, A, Pauwstraat B8 Giro-
ningen (50- 772554

Eocken, P.W.J. Berghkristalstrant 12
Gromngen D30-T16738

Poppe, JJ1A, Timorstraat a Gronin-
gen 050-777274

Uwen, L.M. Doornbosheerd 9 Cronin-
gen (50-L1555]

Vrelink, lepenlaan 202 Groningen 050-
TI9576

Wouters, M.E, Marwixhaof 11 Cronin-
gen (150-131897

Afdeling Hanrbem (33)

Diril, W, van Schagehelstraat 16a Haar-
lem 023-323152

Hanman, F.C, Floraplein 16 Flaarlem
23315652

Hotws, 1.C. W, Harveystraat B Haarlem
M23-36UT

Jansen, M.B.P. lerlandstraat 20 Haar-
bemn (23-359520

Maurik-Kuiper, 'W.F.MN. Willemshos,
154 Hosafebidarp (2503-3861 58

Mulder, W.5. Delluertlaan 102 Badhoe-
vedorp (I2968-3255

Snock, P.AJ, Ophelialann 60 Aalsmeer
Taggenbrock-Beller, D. Teding van
Berkhoutlann 3 Aerdenhout (23-2402T8
Welt, M.C. lerfandstraat 222 Haarlem
(8- 3 5RE0T

Afdeling Helmond (20)

Berlo, J.H, M. van Molenstraanr 100
Helmaoqad (4920-2 2700

Boon, L.AM, Australiclaan 21 Som
(O T 3074

Eyjnden, E.A.C. van den Eimndje 4
Lierogp (e926- 1437

Kleijmen, F.AGM. Herdersveld 61
Cigldrop 040-835T02
Meulen-Bavmakers, PO M. van der
Mathijssenstrazt 10 Helmond (4920-
41632

Reyniers, N.F.R. Conenbachstraan 13
Cremert 4923-62389

Wallen, H.H.1. van der Vierdenscweg
212 Viierden (M030-13857

Afdeling Hengelo (6)
Brummelhuis, LM, Blavwgras 29 Bor-
me (T4-663544

Boelens, M.L.J. L.Davidsstraai 29
Hengelo 074-T73249

Ellentrock, H.B.M, Peperkampweg 7
Delden (1540764028

Kalkdijk, A. J.L. Pisuissestraat 9 Hen-
gelo 074-T73282

Kalkdijk. A, Twekkelerplein 5 Hengelo
074435306

Kroon, J.M. Breemarsweg 350-1 Hen-

geln
Tappel, E.H.A. Koppebbnnk 46 Bor-
e OT4-H6TEET

Aldeling *s-Heriogenbasch (18)

Bok, H.M. de Taxandrialazn 16 YVught
F13-561 248

Boxtart, J.H A.F, Dianastrant 34 Berli-
cum 4103-1711

Brandts, P.P.M. Vermeerplanisoen
156 Diranen 04 163-TROZE

Heuvel, 1.J,M.H, van den Bruggen ¥
Rosmalen 4192-13277

Koedam, E.E. Cuperinusstrant 17 “s-
Hertogenbosch

Muys, LC P AL Aanshertogenlaan 301
‘s-Hertogenbosch 073-133711
Willemse, J.P.G, Brockstraat 18 Cref-
fem O 1002 35408

Zweekhorst, F A, Buitenpepersdreef
43 's-Heriogenhosch 07T3-424539

Addeling Hilversum { 28)

Ditmar, J.N, Lacgieskampweg 18
Maarden 0215040212

Falkman, B.M.H. Bij den Toren 11
achrer Laren 02153-16221

Jansen, P.PJ. Humerweg 16a Bussum
(2159-35433

Jong, C.G. de Verlengde Fortlann
Maarden (215943579

Laoschem, H.J. wan Oude Loosdrechise-
weg 28 Hilversum 035- 12508

Pardoen, .M, Maarderseraat 31 Laren
(2153-12742

Schotsman, 1M, Roerdomp 12 Eem-
nes 021531 1028

Wijma, M. Johan de Wittsiraar 29 Hil-
versum (35-231787

Afdeling Leiden (30)

Duyn, AJ. wvan Vesta 15 Katwijk
DITIR-Z2477

Chin A Foeng, G.1.M. Mauritssingel 40
Lesderdorp

Clijsen, M.J1.G. Anijsweg B Voorhout
2522-31977

Egmond-van Dam, J.C, van Ranmsieeg
58 Leiden O71- 1220105

Hoogland, R.C. Gr.Jal.v. Stolberglaan
10 Leidschendam U70-27 1867

Haoorn, H.J. van der Elzerstraat 5 Ter
Aar 0] T22-4686

Mecuwsen, 1. Burg., Verheullaan 21
Kowsdekerk a’d Rijm 01714-4379
Mellink, C. Loethe 21 Foeteraouwds

FITI5-2262

Meijer, E.T, Splinterlaan 13 Leider-
dorp OT1-415461

Mouwen, M.A. Prof. Evkmanhof 26
Yosorschoten O1717-TT34

Olsthoorn, M.P.L. Jan van Bannings-
traat 30 Locterwoude 01715-2454
Buigrok. H.T. Hronckhorststraat 29
Moordwijk 01719-16773

Scheffer, Y.). Ovanjegrachi 63, Leiden
071122455

Stokkel, C. Cathripnestrast 3a Leiden
071-132358

Yerhaar, J. Pr.).'W. Frisolaan 31 Leid-
schendam OT0-273043

Vermeulen, P.T.M. Briljantstraat 372
Alphen a'd Rijn (0 7203567

Voort, Y61 van der Graaf Orolaan
16 Leidschendam 070-27 2704

Aldeling Limbarg {1}

Bonmemayer. C.L.AM., Chabliskan
20 Manstricht 043-433759

Broens, F.G.M. 5t Joachimsiraar 24
Stamproy (4556-2684

Bosch, M.AT.G. Booth 83 Manshree
(M 7RS5-1547

Cuypers, E.P.E. Markt 21la Viedrop
(4742-3337

Haasen, A.B. van Hellebaardruwe 3%
Maastricht (43-4T9914

Hannen, C.1.J, Merumerbroekweg 7
Herten (M750-33014

Hout, M.AM. van Kerkegaard 43
Muastricht (43615641

Janszen, M.G.J. Jubanastraar 45 Bel-
febd

Jong, P.M. de Oude Landgraaf 135
Landgraaf (45-324537

Kicsouw, E.P.M. Fossiclenerf 426
Heerlen D45-227245

Lahaije, MM H.L. Sint Servatissweg
£1 Massirichn (43-611195

Levels, M.C.E. Oranjestraat 29 Echt
JEHE)

Mivo-Bovy, P.G.L.M. Galopiahof 34
Manstricht (3437916

Parren, C.L.W. Violenstraan 12 liter-
vt (el 7 36-6508

Schreurs, H.H. Ringweg 35 Heel
771 KM

Simon, AM H. Commandeuwrstraag 16
Mechelen 44552217

Strijbos, R.F.J. Oranjestrant 8 Venlo
07 - 10508

Vaessen, RoAL) De CGyselaar 33 Am-
stenrade (4492-2547

Whet, H. van Graanhof 14 Heerlen (45-
41 2R3}

Aldeling Meder Veluwe (13)
Maaten-Visser, I. 1. ter Buurtlaan-Wes:
15 Veenendsal 0R385-24352

Afdeling Moord Haolland Moord (31}
Amizen, [.D.E, Europaboulevard 375
Alkmaar 072-613812

Boer-Scherer. M.P, Middelzand 295

24
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Deen Helder 02210-45630

Boosgaard, P.H. van den Johan Ver-
meersiraat 2 Heemskerk

Broekstra, F. Waalderstraat 74 Den
Burg 02220-2792

Haagsma, ¥.C.Th. Fabrieksgracht 101
Den Helder (22324585

Meester-Bot, B.DUM, Korenmolenlaan
66 Boven Karspel 02285-13827
Middelburg, J.%W. Koppesvensiraat 13
Uitgeesi (2513-11429
Molennar-Schouten, A T.M. Anemo-
nenalaan T4 Hoogkarspe] 02286- 1364
Owerdijk, KA, 1. van Scorelkade 66
Adkmaar (072-12 1046

Schumacher, J.T.M, Benclmiaan 174
Heemskerk

Smit, M.J. Zanlberglaan 10 Heemskerk
(2510-32112

Waard-Sonntag, Y M. de Duinweg 3a
Castricum 022053335

Afdeling Nijmegen (15)

Aalders, B.H.M. Mineraplants 131
Mijmegen R0-580219

Beijoen, C.J.M. Stationsweg 153 Bes-
sen O8818-1351

Broek, C A M, van den Waterstraat
148 Nijmegen 080775614

Haan, P.A. de Hoogstraat £ Raven-
stein (ERGT- M1

Hendriks-Millesen, 1.E.M. Dr. Nille-
senstraat 25 Winssen (8872376
Horst, E.D A, van der Molenweg 151
Mijmegen

Melissen, C.T.G.M. v, Spacnstraat 14
Mijmegen (80-236714

Oude Wesselink, A J.CM. Cochorn-
stroat 47 Mijmegen 080-221726
Spieriz-Roose, M.F.M. Aalsburg 16-08
Wchen (HE0-15037

Westenend, M.M. Fortstraat 12 Mijme-
gen OR0-227737

Waoltjer, H. van Stichtenhorsisiraat 32
Mijmegen (B0-239786

Afdeling Rotterdam (21}

Abessie, R.M. Tattistraat 252 Rolter-
dam 010-4567771

Bos. H.W.M. van den Jundassiraat 151
Delft (15622818

Broek, 0.1l A, van den Malusdreef 13
Bleiswijk 01892-13140

Bruijn, J.M. de Strandviietlaan & Cu-
derkerk a'd Amstel (2963 Tal
Comelis, H.C. Reiger 57 Sommebsdijk
(NET0-234]

Dekker, H ). Lindendreef 16 Viaardin-
gen 0104747777

Dumodipn, M. L. S1. Mariastraag 75 Bot-
terdam 010-2362127

Eekelen, P.1.A. van Hooddrift 42a Hi-
terdam 010-4TEI2E2

Cieclhoed, J.Chr, Rechier Rotickade
357 Ronerdam 010-4665759

Hensen, M. Speerreep 47 Hoogvliet
0= |t

Hin, I.B.M. Chris Bennekerslaam 394

- Zuijdweg-Former,

Rotterdam 010-41 18650

Jappes, M. v. Spevksiraar 14 Haas-
trecht D1821-1478

Jung, H.E, Hof van Delftlaan 104 Delft
O15-140248

Kuik, J.P.C. van Yan Swindenstraat 40
Schiedam

Leeunen, J.A M. van Hellehoek 3
Fwcarewaal 01 B87-2603

Lely, Chr.L. van der Wilgendal |
Maassluas DIRF1EIRS

Linden, . van der Julianastraar 20
Zuidland D1E21-1918

Luijendijk-vam Harlen, LA. Boven-
strast 24d4b Rotterdam 01043303587
Mansoer, AN, L. de Colignystraat 25
Schiedam

Muyselnar, M.5.M, Flanciuslaan 16
Gouda ME-17317

Micvwendigk, J.P. van den Hoagse-
stragt 13 Stellendam 018791424
Moordam, J.L. Binnessingel 11 Strjen
(] 854-3804

Plants, J. van der Boskenmde 46 Hot-
terdam 0104301256

Snock., C.B. Kerkweg 20b Zuidland
(HIBE1-210

Fande, M. van de van Swietenlaan Tha
Rotterdam D10-4813574

G.M.  Alber
Schweltzerstraat 39 Reecuwijk 01820
2838

Zijta, A Knmperfoeliestraat M Rodter-
damn 010-2852154

Afdeling Tilburg (17)

Dekkers, HJ1J. W. Pijperpark 15
Waalwijk 04160-41592

Mureddu, G. Griegstroat 32 Tilburg
Schoenmakers, E.A M. Vaanstrant 25
Kaatsheuvel (4167-T3213

Smits, AH AM, Kerkstraat 100 Chis-
terwijk (4242 16864

Yemnoay, C.H. A, Bredaseweg 348 Til- .

burg 671984
Addeling Utrechi Noord West (23)

Beemink. A.B. Peetersdreef 109
Utrecht 030622025
Blankestijn, 1,  Adelaarstramt 15
Utrechi 030-714702

Bogman, A, Korbe Jufferstraast 14
Urrechr D30-321276

Bosch, S.P.M. van den v. Asch van
Wijckskade 21 bis Uterchi 030-3 18108
Dijk, H. van Vinkenkaan % Bilthoven
030-TE6TT0

Eman, E.M.L, Achter Clarenburg 5d
Ulrrecht 030-314441

Jacobus, B Adm.van Gentsiraat G5bis
Uerecht C30-7 1087

Jansen, R.M.M. Yokohamadresf 35
Uerecht D30-62K183

Kaal, M.M.J. Viewenseweg 301
Litrecht D30-94T514

Kalsvaary, P.A L. Lange Mieuwstraa
o Ltreche 03332311

Kat, K.Y, Scheendijk 1008 Breukeben

Kocks, H.P.J. Beerrewijk 2 Leusden
05354 2645

Kraak, W.B. Seolberglaan 3 Utrecht
5511835

Kruiswijk, Chr. Julianastraat 23 Brew-
kclen (3462-64338

Lit, M.L., Ooftstraag 3 Urecht 030-
TIXR

Lotters, F.LB. 1P, Coenstraat 73ib
Litrecht (50947693

Lutterman, L.J. Yogelsanglaan 10
Urtrecht 030-7 19108

Mascland, E.L.C. Herenstrani 44
Litrecht (G0-322367

Molenaar, AJ. Fonuraar 36 Utreche
030-500125

Neplenbroek, M. F.Th. Zonstran 2 Dwe
Meern D3ES06-A2EE0

Mie, G.H. van Bilisestraar 122 bis
Urtrecht D30-7 18402

Remnderink, J.H,G. Mijpelplantsoen 18
Mienwepein (13403-35952

Rietweld, B.N. Th. Plantsoen 13 Woer-
dlem 348013000

Scholten, AW. Oude Gracht Bl
Urtrecht D30-3406535

Schuring, B.R.J. Lange Smeestroat
2obe Ultrecht 03114167

Schat, W. Hopakker 45 Urecht 030
TIX¥48

Smipder, F. Oude Hulvenlaan 3 Utrecht
050-581 136

Starmans, H.), Platolaan 7 Utrechi
(3051 (6T

Vet 1MW, de Graal Adolfstraar 40
Utrecht D30-5 15165

Viegen, DA, van Mgr.ov.d, Wetenngs-
wraal 33 Ulrrechi 030- 380508
Winter, G.AL. Steenweg
ILrerech (05403 [002

Wi, F.C. ). de Ovearinolaan 2 MNieowe-

BTN

I5 his

Afdelimg Utrecht Moord Oost (26)
Brink, A . H. van den 1.B. Bakkerlaan
41-3 Ultrechi

Dhngemans, F.C.0G. Laan van Viollenh-
ovie 842 Fes (5404- 50004
Groeningen. M.E.A. van Stationsweg
34 Bunmik 340562238

Peck, H.F.M. Boomgaardweg 55 Odijk
340561485

Scheers, M. E. Calcoriaweg 9 Putien
3418-53851

Vs, A G.). Flutekrusdlaan 30 Scher-
penzecl 34497 ERG

Wakelkamp, F.IM. Soesterweg 156
Amersfoont 03310083

Wicle, C.P. van der Beethovenweg 2d
Amersfoort 033720324

Afdeling Utrecht Zuid (27)

EBrakel, M. van Blicksloot 60 Hooten
O3403-T1020

Lecuwen, M.J. van Van Teylingenweg
1120 Kamenk (3481-1319

Linden, M.L1LM. van der Pinkster-
bloem 32 Culembaorg 0345015497
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Muilwijk, B.C. Grachidijk 3 Heukelum
Owverbeck, M. DWW, van Heinsigsstran
1 Culemharg (3450-134K7

Tiel, P.F.). wvan Dorscamp 12 Houwten
0330375912

Wi, AP.L. de Schacpmantaan 11 Cu-
lemborg 03450- 13428

Swart, (G K. Kore Daver 9 Kerk Ave-
ranth (E44E 1 346

Afdeling Faanstreek/Purmerend (32)
Langereis, E. Lisdoddelpan 53 Krom-
menie (75-21 T168

Leerlimg, P. Serooskerkestraar 37
Krommenie 075-211434

Mooij, R.G.M. Comelis ten Hoope-
strant 14 Middenbeemster (120498-1502
Ossebaar, M. Burg. Hartogstraan 6
Z.0. Becmster 020002248

Afdeling Feeland (21)

Beek-Karman, W.F. van Kaai 63 Yeere
01181691

Deurzen, N1 A, van Medoomstrant
11 5t Jansieen 01 140- 15521

Dijk, M. E.G.M. van Kolveniershof 121
Groes 0] 100-31764

Fouw, P.M., de Schimmelpenninck-
straat 56 Kloctinge 01100-11005
Cieluk-Breure, 5.1, Kettingdijk & Tho-
len D6k 2228

Iwaarden, C.A. van Zangvogelsiraat 22
Heinkenszand 0] 106-2573

Jonge, 1.5, de Kraanstraatje 7 Middel-
burg -1180-16217

Matthijsen, J.C.M, Frans Halslnan 22
Temeuzen (1] HL95243

Minnaard, 1.P. Menno van Coshorn-
grachi 41 Viissingen 01 [33-610%6
Falbet, E.A, A M, Jos Everaardsiraat 26
St Jansteen 01140- 16278

Reijmersdal, A, van Groen van Prinste-
rerlann |24 Vissingen

Sande, H.J. van de Banckertstrant 69
Temeuzen 011 30-95395

Sepers, R.R. Schustvaarigrachi &9 Vis-
singen 16MI]

Tolhoek, M.C. van Middelhovensiraat
T7 Axel D1155-1861

Visser, LP, de Browwenjweg 15 Dom-
burg (1] 158-2854

Afdelimg Zutphen (113
Maolenwijk, B.C. Schurinklaan 13 Eef-
de (S TS0-HM08]

Aldeling Zwalle (4)

Alferink, P.1. Herenweg 33 Fwolle 033-
SR

Cemer, H M. Broederweg 13 Kampen
Meliesie, E.J.'W, Bachlaan 1354-12
Fwolle GE-2 10838

Moonen, G.G.E. Rolderbrink 195 Em-
men (591017012

Ros, JM. Warmerweg 141 Emmen
0591 0-42037

Trip, AL, de Rede 34-36 Dronten
03210-17411

Urzerman, P.A R, Manderhoek 41 Le-
Iystad 320021798

Leden woonschtig in het buitenland
Bakker, M.G. de ITm Hermgarien E,
Katzenclnbogen, B.R.D.Boer, AE.
de, Sresemannsirasse 252, Bremerha-
ven, B.R.D.

Boer, A, de, Grashoffsrase 25, Bre-
mechaven, B.R.D.

Brouwers, P.J., Spitalstrasse 41, Huti,
Ewitserland

Cnossen, M., Am Baomrain 6. Bad
Berleburg, B.R.D.

Edlinger, M., Bergstrasse 112, Oden-
thal, B.R.L.

Fopma, F.A., Hegibachsirasse 30, £u-
rich, Zwitserland

Jacobs, HJM., Im Lichienfelde 72,
Paderbom. B.K.D.

Janssen, [3.M., Haupisirasse 73, Ein-
siedeln, Zwitserland

Kiens, B.M., p/a Bavana Khinik Hor 3
112, Schaufling, B.R.[.

Kopp, H., Burgstrasse 18, Lister, Zwit-
serland

Mod, LM A, Steimsirasse 14, Hohe-
nems, Oostennji

Mulder. E.M., Hiftenweg 8, Haren,
B.R.D.

Scheper, H.G., Beckenhag | 1b, Dom-
birn, Chsstenrijk

Schmidi, U.L.., Solimannsirasse 13,
Bad Salzdetfurth, B.R.D,

Selles, H.1., Falkenbengiviigen [Ya,
Kalmar, £aeden

Stroo, C., Stelliweg 24, Herzogenbach-
sze, Switserland

Theeuw, 1.G.AM. . Konstanzersirasse
13a, Allensbach, B.R.D.

Veldwijk, 1., Veltwijeklaan 309, Eke.
ren, Belgsé

Vermeulen, AM., Sedansitasse 63,
Crberhawsen, BB [,

Buitengewone Leden

Rech

Institunt voor Mechanisatie, Arbeid en
Gebowwen (IMAG), Fostbus 43, Wage-
ningen, MR3T54342

Stichting Giasthui St Joseph, Pastoos
van Besellaan 16, Zevenbergen (M 6R0-
2400

Natuurlijke personen
Hermsen, P.B.T.. v.d, Capellenstroat
B9, Ewolle, 138-656318

[regenen die vermeld staan in het febru-
ar-nummer van Fysovisie i aange-
nemen als ., ]

AGENDA

GENOOTSCHAP

4 juni 1985
Studicdag NVFH

Klinische fysiotherapie bij hartpatienten

vindaag en morgen
Wilhelmina Kinderziekenhuais te Utrecht.

15 jumi 1985

Algemene Vergadering Genootschap
J'L;uu.-ﬂnl IR LRTTT
Jaarbeurs ve Ulvrechs.

11 okiober 1928
NWFS Majaarscongres
Koeling, £in en onzin.

19 november 1988

Algemene Vergadering Genootschap
Annvang 10,30 war

Haotel Amersfoort e Amersfoort.

L

THEMACONGRESSEN
GENOOTSCHAP

Woensdagmiddag 5 oktober
CARA

[e Rechorst te Ede.

Woensdagmiddag 30 november
Scaliose
Het Turfschip te Breda.

AFDELINGEN

AMSTERDAM

18 mei, 2000 gur

Hoaldpljn: toch wit bet kaakgewrichi?
Dioor: Jules Hesse, fysiothe rmpeut

Plaais: Acta-gebouw, Louwesweg 1 1o
Amsierdam (is tegenover het Slofervaart-

riekenhuis)
Zaal open: 19.30 uur,

Tevens toegankelijk voor leden AVEF en
ZFAM.

8 juend, 200000 war
KEnichandplasticken, de operatie en mabe-
handeling

Door: D.B. van der Wolk, onthopedisch
chirurg en G, Rondhuis, fysiotherapeat
De beide soordrachten worden met filns
ondersteund.

Plaats: Zickenbuis Amstelveen, Laan van
de Helende Meesters 8, Amstelveen,
Dere avond s vooral bedoeld voor NGEF-
leden uit de regio Amsielland en Meerlan-
den en leden van de ZFAM. maar ook de
overige leden zijn welkom,

ARNHEM

17 mei, 20,00 gur

Alpemene Vergadering Afdeling Arnhem
Plaats: Pension Warnsborn, Hoek Schelm-
seweg/Bakenbergseweg.




FYSIOVISIE—=ME]

Greprant wordt over de nieuwe strakiuar
van het Genootschap met de gevolgen
heervan voor de leden.

LEIDEN

T juani, 20000 gur

De Commissie 1e lijns-fysiotherapie orga-
niseert voor haar 3 subregio's (Leiden
e.o., Rijnstreck en Kust/Bollenstreek ) een
informatienvond over aulomatisering in de
le ljms-Tyslotherapbe,

Hieraan wordt medewerking verleend
door de werkgroep automatisering NGF/
LVYYF en de heer A. Vherhuis, Stichting
‘Wetenschap en Scholing Fyisotherapse.
Plaats: Conferentiezaal Disconessenhuis
Lebden.

Ook andere geinteresseerden xjn van har-
te welkom,

NOORD HOLLAND NOORD

T jund, 20,060 gur

Jaarvergadering

Agenda

« Opening

- Ingekomen stukken en mededelingen

- Motuben vorige vergadering

- Janrverslag secretaris

« Jaarverslag penningmeester

- Yoorbereiding 212e Algemens Vergade-
mng

» Bestuursmutaties: het bestuur verzoeki
dringend nieuwe beden, voornamelijk men-
sen die zich bezxig willen houden met be-
roepsinboedelijke zaken

- Wat verder ter tafel kamt

- Rondvrang en sluiting.

Tijdens dexe avond wordt tevens een le-
ring gehouden:

Preventieve fysiotherapie bij CARA pa-
tienlen

Dhoor: mevrouw A, van Selms, (vsiothera-
peut in Den Helder.

Plaats: Restaurant Kockenbier te Alk-
P

TWENTE

& jumi, 2000 wwr

Motorische remedial teaching

Door: 1.0, Buys, leranr M,OUL, 0.
Plams: Het gebouw van de Twenise Aka-
demie voor Fysiotherapse, Kortenaer-
strant 4, Enschede.

Die lezingen zijn op vertoon van de lid-
maatschapskaart voor beden van her NGF
gratis toegankelijk. Leden zonder kaart en
niet-leclen betalen £ 5,- entree,

ZEELAND E.O.

11 i, 20000 pur
Refereer avond onder de tiel:

Cerebrovasculair accident:

.'p!:i:ﬂﬂ. behandcling en hehandclings-
strafegic

Door; G, Kwakkel, fvsiotherapent WU
Amsterdam.

Plaats: Verpleeghuis Der Boede (Koets-
huis) Ter Poorteweg 15, Koudekerke.

27 meh, 1900 vur
Vollevbaltournooibasketbalournooi
Plaats: Sporihal ‘Baskenburg' te  WViis-
SENREN,

Leden kunnen zich voor een of beide spor-
ten met een of meer teams inschrijyen voor
I mei 1988 bij L.F. Wagener, telefoon
D1184-72020, Latere inschrijvingen wor-
den dit jaar niet meer geaccepleend,

14 jumi, 20,00 yar

Algemene ledenvergadering

Agenda:

1. Opening

2. Motulen algemene ledenvergadering,
d.d. 25 februar 1987

3. Ingekomen stukken/mededelingen

4. Janrverslag 1987

5. Financieel overzicht 1957 en begroting
198K

. Bestuarswijziging

7. Prowinciale struktuar

4. Beleid en aktiviteiten 1988

9. Rondvrang

10, Sluiting.

M.B. Yergaderstukken zijn op aanvraag hij
het secrctariaat van afdeling Zeeland ver-
krijghaar,

Plaats: Verpleeghuds Der Boede (Koets-
huis), Ter Posrieweg 15, Koudekerke.

OVERIGEN

THE CLINICAL MANAGEMENT OF
TEMPOROMANDIBULAR
DISORDERS

Owp vrijdag I7T en zaterdag 28 mei organi-
seert e Mederlandse Veremiging voor
Cinatologie een kursus met bovensiaande
titel.

Flaats; Katholicke Liniversitenl MNyymegen,
Philips van Leydenlaan 25, Mijmegen.
Zaal: Collegezaal 55,

Tijad: Vanaf 8,3 wur koffie, van 9.00-17 00
uur vrijdag en van @, 00-12.00 uur zaterdag.
Kursustanl: Engels.

Informatie: Mevrouw AM.G. Eichels-
heim, afdeling Ocelusiopbouw, Tandheel-
kunde, Philips van Levdenlaan 25, 6515
EX Mijmegen, telefoon 080-5 14006,

CHRISTEN-FYSIOTHERAPEUTEM
Op zaterdag 4 juni DLV, hoopt de werk-

groep christen-fysiotherapeuten gen open
dag te houden, De werkgroep bestaan il

een aantal paramedische hulpverleners,
die vanuit hun chrsielijke levensoveru-
ging hun berocp willen witoclenen. De
werkgroep organiseen dere open dog om
meer hekendheid te geven ann haar doel-
stellingen en hoopd op dere manier meer
chrsten-codlega’s bij haar werk te be-
trekken.

D¢ dag wordt gehouden in de Maria-kapel,
Lisztstrand te Arnbem (Wijk Alteveer).
Sprekers sijn: B, van Dijk. student theolo-
g, die een lezing zal houden over de Mew-
Age-beweging en

P. Boos, arts, die zal spreken over de
religicuze achrergronden van aliermatieve
gemeeswjzen,

D zaal & open vanal 10,00 wer. Het pro-
gramama begimt om 10,15 uur.

Vioor nadere informatie kunt u eventueel
kontoki opnemen mei:

C, wvan de Fijl, RS- 420415,

T. Hessimg, 052746781, of

1. ter Mate, (6385-24332

HALLIWICK-CURSLS: BEWEGEN 1IN
WATER

Wan 7 t'm 11 niwember ‘B8 wordt door de
Suchting M. D.T. Mijmegen een Halliwick-
busiscursus  georganiseerd. Dhe  cursus
wordt gegeven door de heer James hMceMil-
e, Het aantal cursisten is beperkt 104
maximaal 28,

De Halliwick-methode gaat wit van de
wioentofmechanica als bagia voor et be-
wegen in water. Door systematische toe-
passing van principes wit de nearofysioke
p’: en iuq’.ﬁ}ﬂuﬂuu:il:’ is er een 10 punien
programma ontstaan, waann op zeer bogi-
sche wijze alle stadia van het bewegen in
water aan bod komen., In tegenstelling ot
de in hel swemonderad j5 en oefentherapie
in water meer bekende methoden wordt in
e Halliwick-methode nanwkeong ket mwo-
tomsche leerproces van een vaardigheid
geanalysecrd en toegepasi. Belangrijk is
dat er geen drijfmiddelen worden gebruikt,
Er wordt En:r:[u:p:wljl. pewerkt, echier al-
tpd dén begeleder op &én Iwemmer €n
bijna alles wordt in spelvorm gedaan. Het
leren swemmen is slechis cen omderdecd
van de methode, er #hjn duidelijke sankno-
pingspunten met zowel N.DUT., P.M.F. en
sensomodoriek ak met (ortho) bewegings-
agogiek. In de cursus wordt tevens inge-
gaan op muzick en bewegen in water,
groepsdynamica, leeriechnieken, commi-
nicalie en competithe. De cursis is be-
stemd voor fysictherapewten, ocfenthera-
peuten, leraren MOOLP., swemonderwi)-
zers, sportleiders, De cursus wordt gege-
ven in het Engels. Inlormate: m.'l'iri!l.-l:lijl!
opvragen bij Sthehting MN.DT.-Mijmegen,
Oude Kleefsebaan 8, 6571 BG Bergen Dal.
VWan 1 Vm 4 november 88 bestaar voor
degenen die de basiscursus hebben ge-
volgd ;-nl:“-nnhn.-id o rich i e whrijven
voor de vervolgeursus,



Wi
ZOEKEN
WERK

Fysintherapewie werkeaam op nw. Yelu-
we, 29 jr.. 6 jr. erv. in part. prak., wil van
werkkring veranderen, Cursmsen en erv,
MEl Aol 13.‘4]:. tapenbandageren,
ontsp.ther., man.lymfeds. + oedeemiher.,
pevchomot., Ben in bov. e, Rull van
(ERHA T I!I'Il.lt-l.-“jll Breven onder nr. FVW
RR0802 aan lnsert BV,

Fysiotherapeute, 24 jr. zocki vast werk of
'I-‘II.r'.I'lHIi:I:ﬁEI. Keizen geen berwaar, E,
Rijnshurger 030-511930

VRAAG EN
AANBOD

Aangehoden aan 1 of 2 fsiotherapeuten
met Du. Anerkennung en 2 jaar ervaring
wer goed lopende  fysioth. KG-prakiijk
{thans 5 fyshoith. werkeaam) i artsenbuis
im W. Duitsl. (Westfalen). Moodie omige-
ving. 3} min. van Ned, grens. Brieven
ander no, FY BROS10 pan [nser BY .

Fysiotherapeute gevraagd voor gemiddeld
1 dagdelen per week (B uvurd in 2 mans
prakijk te Boterdam-Kralingen. Vartabel
loondienstverband. Brieven onder num-
mer FYy BRI506

Gaarne 20 spoedig mogelijk reacties.

F}ﬁi:‘rllltr'.‘lpuull:' micl zrekenfondscontract
REG zockt mogelijkhbeid v aansluiting bij
bestaande praktijk, in de regio van her
KEG. Brieven onder nummer FW 8805( )

Zur weiteren Erghniung unseres Teams in
prival. Instifui fir Physikalische Therapie,
in einer kleinen sufstrebenden Eleindade
in der deutschen Schwelz, gesucht Dipl.
Physiotherupewtenin bei guter Entléhnung
und vielseitigem r'krh-:il:.g_:hi:l. Bewer-
bungen sind @ mchten an Chiffre FV
ERO501 anm Insernt B.W

Gievraagd in Med. Prakujk in 'W, Duatsl. (&0
km over grens) Fysiotherapeut(eh met D,
Anerkennung. Dagelijks vervoer vanuit
Enschede mogelipk., Tel.: (09495 2364
15886 (prakijk), ((949) 2364 4343 {privé),
in Med, 0345019768 (weekend)

Fysiotherapeut viaagl lef overname prak-
tijk of praktijkded in Limburg. Financiéle
middelen asmwezig. Brieven onder num-
mer FY BS0505 aan Insern B.Y.

Fysiotherapeuten vragen ler overname
deel of gehebe praktijk in regio van Amsier-
dam-Haarlem-Liirecht et of sonder pand
en inventaris. Snelle afwikkeling en discre-
tie zijn mogelijk, Breeven omder nr. FV
el aan Insent BY,

Fysiotherapeut met drukke praktijk te
ASdam, poeke oodlegaie) met £ A0 -con-
tract, die geen, ©.q. geen volledig gebrsik
maken van de modelovercenk. met heot
LA Inl: Haas & Partmers, Juridisch
advies- & Administratickantoor {Paraime-
dische praktijken. P.o, Box 78, 345 ZK
Vinkeveen. Tel.; (2040. 1002,

Gevrasgd: wanrnemend  [ysiotherapeuate
voor e schaaldagen per week, mogeh)-
ke withreiding naar 3 dagen, voor dit tni-
mester en daarna vasie waarneming. in
bezit van M, [T, aantekening ¢n sensomo-
teiiek opbeiding, voor praktijk in de Rand-
stad binnen veertien dagen schriftelijk rea-
geren, Brieven onder nummer FY BSOSTT
aan Insernn BV,

Fysintherapeut, manueel therapeut vrangi
prakiijkovername of associatie in de kop
van Moosd-Holland, Brieven onder nr. FY
BAOS02 aan Insert BY.

Ie Hh.lfr u-#hude- Zg.a.n. Ersdimmes] S
et koffer, wvoor ambulant  gebruik.
Stroomyormen: Galvanisatie, D.D, ULR
en Interferentie, Met extra elekimxlen.
Pripg [ 1700, —. Telefoon: (3-TANET na
1706

Fwitserlandd prakujk in Berner Oberland
vraagl Fall-time medewerkster met goede
Duitse sprankkennis. Brieven met folo aan
Jules v, Enckevort Hibeh 31770, Saesiim-
mien, Fwilserland.

Wegens overcompleet aangeboden: Somo-
|'.|-|:l|i. dynatron, endomed, app. wagen,
UKG-s10el, wandrek, Tel.: (0-41576048:
(Tussen 8 en 18 wur)

Fysitherapeut{e) gevraagd fer vakan-
tiewaarneming in periode 15 september fof
15 november 1988 in Zwitserland 15 km
2 W, van Luzern. E'hpihﬂh:mpi.: Praxms
Wilma Marthijsse

Brimigsir. 35 6055 Alpnach-Daorf tel, : (41-
G015, In Mederlpnd kontakt el (KO-
26584

Te koop gevrangd: Inrichiing van praktijk
voor fysiotherapie M.N. UKG. Telefoon:
ITE1-418 na 1800 wwr

Te koop gevrange: Wandrek, massagerol
+ kussen, klein oclenmateriaal, Tel.: 023
2RIGAN TR 546

Praktijkoverdracht én praktijkfinancieren

mosiiikhadan. an ddk de mogealivhadan.
Aangeboden: Ovemame kleine praklik gabied ‘Middan

Nededand',

1

contraal bureau I

praktijkvoorzien

directie: A. DAN 5 I
|
I
o

tadres: postbus 14,

pos
6573 26 BEEK (i

Ngmegen)
bedadnon: OBEGS - 41749,

| o
E
: Wif 2y o0 dere mahivie gospeciaiseard, kennan afle
|
k



Liefhebbers van oldtimers en kKlassiekers lezen

Het Automeobiel ks hét maandblad voor de
lieMebbers van Klassickers en obdiimers
[vi i hrilt, dat rijk gelllustresend is mel
viee] [obo's en tekeningen, brengt veel
technizch nkeuws over het inoriginebe
ataal brengen on howden van klassiekers.
Daarnaast verschijpen of regelmatig
rijlesten med bl n nlerasian
gereataurecnile klassiekers

In Het Automobilel vindl o tevens cen
wintal paging's met be koop gevrasgde’
angeboden aulo’'s en onderdelen, ok
Bevindt Zch o leder mpmmer een msan-
delifkse spectal over een bepaald type auto

Hel Automobiel is niet alleen ecn
aangename, maar ook een nuttige
Inlformatbebron,

Necm dasrnm cen ahdannemenl, on
ontvang ledere magnd Het Auboamadibed, |
helaall vior een Jaarabonnement Jf 75, —
(12 mumameers). waarbd] v gratis ecn
verzamelbaml onivangl

Vraog Ler kenndsmaking cersl een
proemammer aan'Bel even noir

Til Midzchrifen BY,, el 205102 #28
Natuurlijk kunt u ok vodr cen abonme mesl
nasar it nummaer bellen.

WL ZOEKEN WERK/VRAAG EN AANBOD

am senvice rubrnieken voor de leden van het Nederlands Genootschap voor Fysiotherapie.

De kosten bedragen [ 40,— voor 7 regels (minimuem aantal). Elke regel meer kost [ 10,—. Voor brieven onder nummer wordt f 25 —
extra porfikosten berekend. Het aantal leestekens per regel is 235 | Een advertentie in de rubrick "Wij zoeken werk' of “Vraag en
aanbod” kunt o door middel van ondersiaande bon opgeven onder bijsluiting van een geldig betantmiddel (giroknart, bank- of

Eurocheque). U dient deze in een gesloten, ongefrankeerde enveloppe te zenden aan: Tijl Tijdschriften, Antwoordnummer 16014, 1000
SE Amsterdam,

BON TTTTT] T TTTTTTTTT

[k reglementen met betrekkang 1o "i i 1 1 1 1 1 |‘ | T T Tt -i—— .
abverieren in die rubrick “Wij moeken | | | | | |

werk' en “Virang en aanbod” EEEEEREREEEEEEEEEEEREREEEE | 1 ]

I. Utshuisend scheifeelijke opgave | 4 1111 1 | I . | L1 | I | 1] [ 11 | l

., v. B,

L Wentig betnnlmsidde] tepelijkerjd + —1 | X | I | . | 11 | 1 ] - I 1 1 |

et bon opeenden. | |

X Opname w pebanden dan cen T T Trt T T T T i 1 . - - i1 —
miinimum vam 7 regels, |- I' | l

4. D vitpever behoud mich ket recht | | 1 1 11 1 I 1 1 1 1 1 T

voor adverieniies te weigeren; [0 L | | | 1 | | | | a0~
restitutic vim het belaabie bedrag sl I |r | | | 1 1 | il I

volgen. —— ¥ . . 4 . —F =t 1 - | | A
5, Backenlondscontracien #jn nict | | b 10—
overdranghany, Teksten dig higmmee - ] = £ 1 d 1+ — I + . i I i | 4 1 .
imatripd zign kumnen derhalve niet I | [ [ | | & 10—
WOFSET) OpEE BT - .

A e — Lidmazischapspummer: I
Adres: Telefoon:

Winpaplaats: Hamdegkeming




EEECERTENAL

FIETSVAKANTIEWINKEL
19887

Jan 28 Bakiceridegal 14 3040 EE Woercen Mobang Tel 00480 - 21844"

v 6

= fiptsreizen
= liplsvenrsoer par bus, rein, viiegiuig
= lipiskaprien, heisroutes, talspuosen

08 Bpacialist voor e hetsvakantegange
mat het grootste aanbod

in benan- &n Bulentand

In septamber 1988 start ik een opleidingsgroep haptonomie. De opleiding omval een basistraining in de relationels an de
affectiova aspacian van de parsonake an iransparsonala grvaringswareddan binnen hat kades van bagelaidings- of
therapiesitualios,
Lpdaing, dnformatie & aammeloing:
Do Hulzinga, Wagelersiraat 24, 7522 AA Enacheda

ted.: 053-331673
Ulitgeverij Docrdacht kaartsysteem &
P. Donders b.v. in boakvorm
| Julibnasiraatl 67 - Posibues 35 - Alphen aan den Hyn Teteloon D1720 - 91147 - 22747
Castellum b.v. ¥ declaraties met zefldoorschrijvende doorsiag
DrukWE'l‘kmﬂ-kErE ¥ breelpapier mel envelopgen
" fecepleanbnel jes, Alspraakkaariyes, &ng

Blijvend lage premie en
toch goed verzekerd?
— DE UNIM/POLIS -

aan prima arbeigsongeschikihsldsvarzekaring
jaampremia voor § 100,— daggelduilkering
& 1 maand aigen risscn:

fot 25 jaar f 900,—
tot 30 jaar F 1.300,—
tot 40 jaar §1.700,—
tot 50 jaar f2.300,—

LU betaa® niad afenn minder premés, maar u bent bovenchen
virzeard van een uitkering blj overlijden van [ 100.000.—

beal voor meer infoarmatie
03462-65323 of 03462-62952

D WO 8RN DaroapEaan S praia gk IS v 2 aanng
[panrpremie 75—, praklijeovemams, maalschapseoniraian
hypothaken an penslenessnyeing

Fruithof Assurantién/Maarten Sikking
Nisuweaweg 1, 3621 ML Breukelan.

) \
\L O

1AL ;_IEF-

OPLEIDING

ACUPUNCTUUR

TRADITIONAL CHINESE MEDICINE

ACADEMIE VOOR T.C.M.

Bia'g en Dalseweq 39 6522 BA NLUMEGEN
TOEZENDING MEER

INFORMATIE EN

Wiy helpen v aan adressen
over butenlandse bedrjpven
die werkkeachten in Eurp-
pa, LUisA, Canada, Hawai,
Wesi-Indig, Ausirali€ en "
Verre Closten stagen, Vo
calures 10 & Douw-, 1jFer-.
metal- en  olie-mdusinie
nnneers, chaulfleors, remsbes-
ders, hotel en restawrant,

WERKEN IN 'T BUITENLAND

aueparrs,  personee!  fuxe-
CTLESEFS ale

Vioor gedetailleerde infor-
mlet sIaur e¢n 'I-I'H.'IIP'l.'.H..a:-
resseende envelop.

EUROPA BOKFORLAG
MAE

Box 2014, 5135 02 Tyresi
Sehweden




AANBIEDING

van 21 april tot en met 20 mei
is in prijs verlaagd

Vademecum Fysiotherapie

en functionele revalidatie
techmicken, pathologie en
behandelingzindicatics voor de prakiijk
door ¥, Xhardez
B8 pag. geb. linmen omslag

van 1 150, voar £ S0,

van 1 mei tof en met 31 mel
is in prijs verlaagd

Het individuele
functiemodel in de

manuele therapie
door G. van der Bijl
584 pag. geill. geb, linnen omslag

van 1 160, voor £ 95,

-----------------------------------------------------

Stuurt u mij rechistrecks 'via boekhandel

- &%,  Xharder, Vademecum fysiothrapic en functionele
revalidatic & [ 50,-

- %, Wan der Bil, Het indnviduele functicmodel in de
manuchs therapic & [ 95,-

MNpam/Insteling | coccummmiimimm——— g
Ter affenbie VAR | s
Adres R R L I
FOSCOdE/PIBEIE | i iemmsiemremrsiirismssrssssemserenssrmmsssars

Stuurt u dere bon in cen eavelop zonder postregel maar:
D Tijdstrooom, astwoordoummer 18, 7240 VB Lochem,

detijdstroom
gericht op gezondheickzong

Gevraagd per medio '88
voor 20 uren per week

FYSIOTHERAPEUT(E)

in praktijk in Midden-Brabant. _
Slechts in de regio woonachtenden komen in
aanmerking.

Brieven onder nr F\ 88.0509 aan Insert B.V.

Carvrangd vood prakliji in de Randstad gabied RELA an CIH

Fysiotherapeut m/v

Viaralal: ervaring en aplesding in sporthysiothesagie. arvaring in
particidiors prakijk, isamgons!, belangsieling voor manushs
thesapia.

Geboden: pezellige werkking: uilbouww 100 40 uur mogekik,
wanabed londienshvarband, na galiean Jeschixingsd angen
SamarwEkingseorm mogelj voldosnds Fiekenfandsuren
BEMWVETIG

Heris sirdood i releciarern afs o nbet a8 bovanstasos aisan

ke epddoan, U reacties binmnan Hdmmﬂ-mwuw
nuwmmar FY BO0S0E gan nset BV

INSCHRIJFTERMIJN
TOT 30 JUNI 1988

Ditjaaris de
inschrijftermijn verlengd
tot 30 juni 1988.
Informatiebrochures op
aanvraag verkrijgbaar.

Stichting School voor
Manuele Therapie
Hendrik de Keijser-
straat 68,3583 TL
Utrecht. Tel.: 030-
523375.
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NEEM BLOED SERIEUS.

Zoals u weet, wordt het AIDS-virus  en kunt u zich meestal makkelijk beschermen,

vooral overgebracht door onveilige sex. Wilt u weten hoe, lees dan de gratis brochure

Een ander risico ontstaat, als besmet ‘AIDS en Werk” U vindt hem in bibliotheek

bloed rechtstreeks in contact komt met uw en postkantoor
eigen bloed. Als u dus via uw werk wel eens in Ook kunt u bellen met de AIDS-Info-
aanraking komt met bloed, loopt u een risico, lijn: 06-3 212120, op werkdagen van 14.00 tot

Gelukkig is dat risico heel klein 2200 uur (40 cent per min.). Neem bloed serieus,



L'UNIVERS

Julignalaan 32
1412 GS NAARDEN
TELEFCOMN 02159-47755

'?g;. R Ly
o = ..;.i‘i
Vo, R o
ACUPUNCTUUR: Cugree

* apparatuur

* naalden

* diversen

Inlernationaal Weleaschappelih Institun!
e “mﬂm‘ LAk L &

Aheuma-rakabdTabionspantrum Kinkum Jahannas bad gmbh
2357 Bad Fupssing, Jofanaesstr. 2, iai.: 08551231

Wir sind airg Fachklinik hear Oribopasdie, Rehabiidabon und Pras-
vantion (500 Batten) und suchen fuer unsene Krankengymnasti-
katibpdung (30 Therapeulsn ) im Fahmen sner Shelenplanersnwe-
berung zum balkdgen aininil gualiliziene

Hiet TWISA hooft 2ich len doel gesisid ean TOTAALTHERAPIE 1@
propagenan: Vamnekkend vanuil sen juist gestelde disgnase en
wooral mel vasisheling wan de Asticlogie van de aandoersng. [it
varslaan wij cnder gan ABGODATHIACHE Cani- @n wWirkwizg,

Thearsa en vooral prakiijk zijn hecht mel ekcaar werbonden domoy.
Osteopalie * Cyrias mathods * Tapen en bandaganan ™
Bicenechanica, ato. * Podologie * Acupunciuur * Homeopathee en
andane th, worrmen,

Docenien: Jacoues Caluwd, Willy Mostors, Hamns van Zutphsn,
2.a

Dheopbeiding i4 3 jaar an bostaat ult 3 seminars p. jaar van 3-5
dagan (= 10 dg. @ ).

Kosten: f 2280,— p. jr. inders of 3= [ 775, —

Aanvang 1e jaar: Seminar Hoted Hehalannia te Dombung:

1@ Saminar: Do, 17 now, U'm 2o, 20 noy. 1568

2n Seminar: Vr, 3 fele, M 55, 5 ebd, 1980

3e Seeninar: ¥r. 21 apeil tm, zo, 23 april B9

Wartarg saminars in ondesling owerieg. maar measialin oo weeak-

nrds
Krankengymnasten/innen Voar inschvijving:

" Spir, IWISA * Vpor Belgd: * Voor W-Duitsiand
ihr aufigabenbersach sl dee konsarvalive Behandlung orhopand- Posshues 139 Waril 1A Banshaimarsir
scher, neurologischer und intemistisches Erkrankurigen. Urdéng 7FI0 AC Twella ] 10
neuen Maarbeiter solien mil Engangemsant und Freuds an Banl dis Tl - 05T 12 Basserveica 44650 Morohorm 1
Patiefiban salbatapndig belreuen. 72168 Tal.:081- Tal 05521-1563239,
Wir beaten uebertanfichs Bazahlung sowss werichisdens Fortbi- {wl, ‘s-avonds) TATIE4

dungsmoeglichkiton im Rahman aines ADwechsiungeracher urd
ireressanian Taetigheil. [hre Bewertung richion See bitte an die
Chrakticn das Hauses,

1S AUTOMATISEREN
G E i O N D

A
N F: Mmar whi mogen sannemen heeft u 2 wensen: patiénten die 20 snel mogelijk gesond
worden ¢n een bedrljfsvoering dic gezond Is. De eersie vereist ondermeer uw vakman-
sehap: bij de tweede wens kunnen wij behulpeaam #jn. Met et oog op de aeiuele wens
de kwalitcitsnorm binnen de gerondheldszorg te verhogen, heefl Data Process - een
vooraansiannd automatiseringsburcau met clrea 200 medewerkers - [n samenwerking
met de Stichting Fls cen informatiesysteem ontwikkeld, dat volledig op us vikge bied is
afgestemsd. Het systcem bs bovendien In de prakilik getoetst en bifronder waardevol
gebleken. Hel pakkel maaki deel ult van cen door de Slekenfondsramd gesubsidieerd
prajekil. Als bijzondere dienstverlening organiseert Data Process desgewens) een per- ’
soonlijke demao voor u of uw prakitljk. Op dese manier wordt de gebruikersvriendelijk-
heid en het pluriforme karakier van het Iinformatlesysieem nog eens ondersireepl,
Heel w interesse in uitgebreidere informatie, bel dan 033-620044, toestel 301

Het FlS-systeem hiedl de voor u gebruikelijke administratieve Muncties, maar onder-
scheidt 2ich door een zeer vitgebreide beroepsinhoudelijke moduele. die o onmisbarg
informatie biedl voor cen elMici@nte en kwalitatieve sorgverlening.
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Automatisering

Succesvolls peautomaisearte gegesans-
verwerking kan aleen beneikl wonden
grondige irsentansate van aia wonsen en
gigen miL
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— Figall u sen SHo-prakik, kent uw prak-

tjk sen maaschapssiructuur, benl u
masechapslid, end U o8 amge prak-
tijkhouder ansol heeh U Dondenst-
madeaarkers tegen wast of variabel
sadans, warkl U bannan de Sinciuur van
eien gerondhusdscenirem of Zieken-
ies, eny eng

- op witks marser u ol nu ioe uw adr-

nisiratievs gegevens winwerkt vanat
walk ArG Aesm v BCOoURanl el
avor; (belangrijk i hierbi ww intenesse
mbt de daged|kse hnancieda ackmin-
St

walke knalpurien Tin ar aan W wizen
e denken a8 hidrbij aan de vwalgorde
N ARNGETRAGHE, IpIWITEN 4N vir-
wolpmachligingan en de controle daar-

apl
of uw admenistrabe volkioance Ioegan-
el is vodr uzedf,
of u knt beschikken over on dogelijk
owerHenl wan alle persooniijke gege-
wines, i U g uw eveniuehe mecdeser
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denden, Zoals amm. arsan
ACCoURAMS, paricubanen b8 wanssnek-
kan aan do gesiside smen wiidoet

— ho legt u de patisrienpagevens vast?

Microcom heeft voor elke prak-
lijk-omvang een aangepas! en
betaalbaar systeem.

Het Fysiotherapie Onderzoek en
Registratie Systeem (F.0.R.5)
omvat

Oindernekuracplon

g nades

Modischa palbnngegaens.

Pegstrabs van behandebrgesn an behan-
ch sy Laat.
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Welke wensen heeft U voorde
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D slimma softwarne van MICROCOM

o enry EnpRac il Pl
ot uw prakdikomyang,
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wprachaft gegevens voor efliien] manage-
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Fese® gen door alk rskenfonds geaciep-
Berchn chabilaralgregem. Okl is dokdarmbeg Do
deskete mogeij

Het Fysiotherapie Deklaratie
Systeem (F.D.5.) omvat
1. Patdnhangscin
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Biriéravary 2 Chiari e O RFERGN N SDRCA-

Etern

Aapporkigs woor ilern gebrk

Dl roovules.

Dokiarabes. aan Dekeniondsen an parkcu-

Adressenibesiand Loy, arteen e specoin-
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13 Merzehoringen
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ARMIMANFQEN

Het software-pakket
van Microcom
koopt u éénmaal.

Door sen sarvice-abonnament
blijft uw investering haar
waarde behouden,

Wit kan Microcom o nog meer bepden?
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Visrkoop Service en onderhoud uitshi-
tend rechistresks. Geen dealers
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