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Na een zeer langclurige periode van onder,
handelen en oierleg tussen VNZ en VVF is
nu de laatste poging on<Jer lcicling varr dc
berniddelaar om tot elkaar te komen.
beëindigd.
Op dit moment heerst een grote onzeker-
heid over wat er nu verdcr gaat geheuren.
Essentieel in de komende periode is dat de
groep vrijgevestigde fysiotherapeuten zieh
censgczind opstelt.

ïn verband met het stÍrken van de bernidde-
lingspoging werd op woensdag 13 deccm-
ber een extra Algemcne Ledenvergadering
van dc WF belegd. Deze vergadering had
ecu zecr srote opkomst, waurbij dc lctlen
zich massaal achtcr het standpunt van het
bestuur stclden.
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LVFD

-

De overhsid hecht in [oenemende mate
belang aan de funktie van tysiotherapie in
de gezondheidszorg. Echter de aÍitemming
tussen de departcmenten is nog van dien

' aard dat voorwaarden die noodzakelijk zijn
om die funktie te kunnen uitoefenen nog
naurvelijks van de grond konren.
Vanuit ons funktioneren en grotc inzet zul-
len we die voorwaarden af nloeten
dwingen.

Binnenkort zal de Vaste Commissie voor
Volksgezondheid de notitie van WVC over
tisiotherapie behandelen.
Door dc beroepsorganisaties is ecn lnemo-
randum opgestcld dat is toegezonden aan
de Tweede Karner tcr aanvulling op ge-
noemde notitie.
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Julianastraat 67 Postbus 35 - Alphen aan den Rijn - TeleÍoon 01120-91147 -92741

* declaraties met zelfdoorsclrrijyg.6. rlocrslag

* briefpapier met enveloppen

* receptenbriefjes, afspraal<kaartjes, enz.

I-Iitgeverij
P. Donders b.v.

Doordacht kaartsysteem
in boekvorm

Ca,stellurn b.v.
Drukwerkrrra,kers

Specialist in verzekeringen voor de medische- en paramedische
beroepen

Verkennis
Ass u ra nti ë n (seder,1e3e)

Dir. B. C. J. Molenschot
Kantoor:
Waalsdorperweg 1 17, 2597 HS's-Gravenhage
Telefoon 070- 324 55 48"
o onafhankelijk en deskundig advies
. speciale premies en voorwaarden voor fysiotherapeuten
e werkzaam in geheel Nederland

Assurantièn - Hypotheken - Pensioenen
PraktijkÍinancieringen

ACADEMIE VOOR HAPTONOMIE
EN KINESIONOMIE

Docent(e) in de klinisch verzorgende kinesionomie

Dc Academie voor Haptonomie start in februari 1990 wederom een

opleiding tot docent(e) klinisch verzorgende kinesionomie.

Doel van dc oplciding is hct leren lesgeven in verplaatsings-, til- en

verzorgingshandclingcn, op basis van de haptonomic. Dc opleiding
wordt gegcven in vier dricdaagse blokken en afgesloten met twee

examendagen. De kosten zijn / 2400,- .

Aanmelding en Intbrmatie : Acadenie voor Haptonomie en

Kinesionomie, Jan Ligthartlaan 1, 3941 BG Doorn. Tclefoon
03438- 1s 178.

FyslQ FyslQ FyslQ

lr
I

Leverancier van :

Altos multi-usersystemen.
Tandon en Victor
microcomputers.
Mannesman en Facit printers

DATA LIMBURG Hommerterweg 100-102 6431 EX Heerlen Tel.045-216383
Showroom geopend maandag-vrijdag van 9.0G18.00 uur. Verder volgens aÍspraak
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Blijvend lage premie en
toch goed verzekerd?
- DE UNIM/POLIS -

een prima aÍbeidsongeschiktheidsverzekerlng
jaarpremie voor / 100,- daggelduitkering

en 1 maand eigen risico:

tot 25 jaar
tot 30 jaar
tot 40 jaar
tot 50 jaar

í
Í1
Í1
Í2

900,-
.300,-
.700,-
.300,-

U betaalt niet alleen minder
verzekerd van een uitkering

premie, maar u bent bovendien
bij overlijden van I í00.000,-

bel voor meer informatie
03462-65323 of 03462-62952

ook voor een beroepsaansprakelijkheidsverzekering
(aarpremie Í 75,-), praktijkovername, maatschapskontrakten,

hypotheken en pensioenreservering.

FruithoÍ Assu rantiën/Maarten Sikking
Nieuweweg 1, 3621 NL Breukelen.

Voor uw patiènt
is de omgeving

het belangrijkste

HTPs
ln lneerlcur

prcrckten
ccn Degrlpt Voor deze punten sm wij garmt.

O.ze kwalireirl Bel daarover terus! met uw collega,
voor wie wil he! ondeElaande interieua
ontwierpen en uitvoerden.

Kerkstrat 68
7471 AM Gor 05470 - 72838

Haijkers lnterieur Projekten bv

Recent opgeleverd: PraktiikJ.G.M. Roerade (05470) 76570

ffififfi

wan!. uw kwaliteit spreekt voor zich_

Uir re(ent onderzoek bleek dat uw
patiènten verwachten: - prettigeontvangst,
- Soedesíeer - aànrrekkeliikeomgevint.

De eerste twee punten ziin aan u. Voor de derde
sÉan wii in. U verwacht van ons:
- een aantrekkeliike priis,
- een toaalpakket op mat. dus inclusieÍ

bouwkundige dnpassinten.
- zo min mogeliik ongem.k. dus snelle plaatsing

(binnen vijí daten).

Datum Handtekening

somr STICHTING ONEDNG NAANUETE THERAPIE

organiseert landelijke inÍormatiedagen
voor Íysiotherapeuten/ki nesisten

PROGRAMMA

09.00-09.30
09.30-09.45

09,45-10.30

Ontvangst met koÍÍie
Opening. Historisch overzicht manuele
therapie en de plaats van de S.O.M.T. in
Nederland alsmede internationaal.
Het curriculum
M.T. ad modum Eindhoven
M.T. onderzoek en therapie
Extremiteiten
KoÍÍiepauze
Neurologie/NeuroÍysiologie, Kinesiologie
Wervelkolom
Discussie/vragen

10.30-10.45
10.45-1 1 .45
11.45-12.30
12.30-13.00

Datum : zaterdag 03-02-1 990
Postiljon Bunnik
Kosterijland 8, te Bunnik

Datum: zaterdag 1 7-03-1 990
Motel Postiljon Heerenveen
Schans 65, te Heerenveen

Datum : zaterdag 1 2-05-1 990
Motel Eindhoven, gelegen aan de E3 afslag
Valkenswaard, Aalsterweg 322 te Eindhoven.

Voor deelname aan een van deze dagen kunt u zich
aanmelden door onderstaande strook ingevuld toe te
zenden aan het secretariaat van de S.O.M.T.,
Stratumsedijk 23F, 5600 NA Eindhoven

Een bevestiging van de inschrijving wordl niet
toegezonden.

Bij verhindering naaanmelding s.v.p. bellen
040-1 1 3063 tussen 09.00-1 0.00 uur.

Aanmelding deelname inÍormatiedag

Ondergetekende,
Naam

Adres

Postcode/Plaats

Telefoon

schrijftzich in voordeelname op:
n zaterdag 03-02-1990te Bunnik

o zaterdag 1 7-03-1 990 te Heerenveen
o zaterdag 12-05-1990te Eindhoven

lnzenden vóór 25 januari 1 990
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§ervire!
Uw teleÍonrsche
bestellrngen worden
prompt urtgevoerd.
Vraag naar onze over

doku mentatre.z rchtelr

023 - 317250

Onbetwisl de
Yoordeligste ultrogeluid
lussenstoÍ is Porosonic.

Want u betaalt voor een
l/2 ller Parasonic

stechts Í í O.'
inklusief btw. '
Wilt u nog goedkoper...
dat kan, de 5 liter can

IL:ïï, f 66,.
inklusieÍ btw.

Informatiedug

SCHOOLVOOR
MANUELE
THERAPIE

Zarerdag I 7 februari I 990

wordt door de School uoor Manuele Therapie

een informatiedag gehouden.

Plaats:

Boerderij Mereveld, Mereveldseweg 9, Utrecht

Het prop;ramma voor deze informatiedag

luidt als volgt:

9.30-10.00 Ontvangst met koÍfie

r 0.00- 10.05 Welkomstwoord en voorstellen

docenten

10.05- 10.35 Historisch overzicht van de

School voor Manuele Therapie

en de ontwikkelingvan de

Manuele Therapie in
Nederland

10.35- I I .05 \risie Manuele Therapie met

theoretische en fi losofi sche

grondslagen

W lhelmrnapark 28,
2012 KC Haarlem.
Tel. 023 317250

Nederlandse Vereniging voor
Orthoped ische [/an i pu latieve
Therapie Maitland - Concept
(N.v.o.M.r.)

woensdag 24 januari 1 990 te Oosterbeek

INFORMATIEAVOND

MAITLAND CONCEPT

voor artsen en Íysiotherapeuten

Aanvang:20.00 uur

Plaats:v.d. Valk motelWest End
OOSTERBEEK

Belangstellenden kunnen zich voor deelname
aanmelden bij

secretariaat NVOMT
Postbus 332

5060AH OISTERWIJK

Een bevestiging van de aanmelding wordtnieÍ
toegezonden.

t 4.00- 14.15

Voor deelname aan de informatiedag

kunt u zich opgeven aan het secretariaat van de

Stichting School voor Manuele Therapie,

H. de Keijserstraat 66-68, 3583 TL Utrecht.
Hierdoor wordt u automatisch ingeschreven

en verwacht op deze informatiedag.

11.05-11.20

t 1.20- l 1.50

l 1.50- 12.30

12.30-13.4s

13..15- 1.1.00

KoÍfie

Film Manuele Therapie

Aangeboden lunch

Voorlichting over de vakken

Onderwij sstructuur

Slotwoord met rondvraag.
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H. W. von der Lingen,
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A. P. M. von Groeningen,
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PEDAXÏIE-ADNES
Cenlrool Bureou Fysiotheropie,
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^ï"Í4.TeleÍoon: 033-622400.
Fox:033-616462.
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VERSCHUIiIINGSDAIA FÏSIOVIS!E
5 februori,5 moor1,9 opril,T mei,
1 1 iuni, óouguslus, 10seplember,8
oktober, 5 november, I 0 december.

I(OPIJ INZEXDEN VÓóR
1 0 ionuori, 7 íebruori, I 4
moort,9opril,9mei, I I juni, l5ougustus,
'12 seplember, l0 oktober, I 4 november.

FYSIOVISIE IS HET MAANDBLAD VOOR LEDEN VAN HET
KONINKI,I.IK NEDERLANDS GENOOTSCHAP VOOR FYSIOTHERAPIE EN LIDVERENIGINGEN.

DE VERENIGING VAN VRIJGEYESTIGDE FYSIOTIIERAPEUTEN EN
DE LANDELUKE VERENIGING VAN FYSIOTHERAPEUTEN IN DIENSTVERBAND

V()T()P BETIIIEGING

Tegen het eind van het jaar wordt het meestal wat rustiger. Dit jaar niet in de
fysiotherapie, er blijft volop beweging. Soms misschien welwat te veel. Door
het staken van de bemiddeling tussen VNZ en WF is de situatie rond het
ziekenfondscontract onze ker.
Desondanks is intussen de eerste overeenkomst, conform het model van de
VVF, tussen een ziekenfonds en de fysiotherapeuten in het werkgebied van
dat ziekenfonds gesloten. Bij een aantal andere ziekenfondsen gebeurt dat
binnenkort. Een verheugende ontwikkeling, omdat die ziekenfondsen
klaarblijkelijk inzien dat het VVF-model de mogelijkheid geeft om uit de
impasse te raken.
Een impasse ontstaan door het standpunt van de \,/NZ, dat bijna haaks staat
op het voorgenomen beleid van WVC ten aanzien van fysiotherapie. Dat
blijkt onder meer uit het memorandum dat door de beroepsorganisatie is
opgesteld naar aanleiding van de notitie'De ontwikkeling van de
fysiotherapeutische hulpverlening'. De tekst van het memorandum vindt u in
deze Fysiovisie.

Het is ook een goede zaak dat de overeenkomst praktijkautomatisering nog
voor het einde van 1989 is getekend. Door de eensgezindheid van alle partijen;
KNGF, WF, VVAA en Microcom en de gebruikersvereniging, kan nu de
automatisering voortgang vinden.

Behalve vele lezenswaardige zaken vindt u in de Fysiovisie een bijsluiter van
de Johannes Wier Stichting. De doelstelling van deze Stichting wordt door de
redaktie van harte ondersteund.

Wij wensen u een voorspoedig 1990

DE REDAKTIE

UIT DE INH()UI)
KNGF

-

Fysiotherapie in de
politiek
Pat iente n voorlichti ng
Heeft u vragen?
Aanvulling
beroepsethiek

LVFD

-

Een nieuw jaar, een
nieuw begin
Wat brengt laatste
decennium van deze

eeuw
Vraagen antwoord

VVF

-
Bemiddelingsvoorstel
onaanvaardbaar 12
Perifere struktuur WF 15
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FTSI()THERAPIE IN DE POTITIEK

ln de notitie "Ontwikkeling van de fysio-
therapeutische hulpverlening" wordt op
heldere en overzichtelijke wijze uiteenge-
zet welke funktie de fysiotherapie thans
bekleedt in het gezondheidszorgsysteem.
Daarbij is de nadruk gelegd op de eerste-
lijnszorg.
De beroepsorganisatie gaat er vanuit dat
deze eerste uitgebreide notitie fysiothera-
pie niet alleen de leidraad zal zijn voor het
overheidsbeleid in de komende periode,
maar ook van tijd tot tijd zal worden bijge-
steld op basis van evaluatie van de verdere
ontwikkeling van fysiotherapie.
In de notitie wordt de wenselijkheid van
overleg tussen departement en beroepsor-
ganisatie aangegeven. De beroepsorgani-
satie is daartoe gaarne bereid, mede om de
beleidskaders, die in de notitie staan ver-
meld, vorm te geven.
De beroepsorganisatie stelt de waardering
die in de notitie wordt uitgesproken voor de

beleidsinitiatieven van KNGF en SWSF
bijzonder op prijs en verwacht dan ook dat
de overheid de ruimte zal laten om die
initiatieven tot uitvoering te brengen.
Ondanks de grote waardering voor de noti-
tie zijn enkele kanttekeningen te plaatsen
die als aanvulling kunnen dienen. Daarbij
zullen we ons beperken tot de hoofdlijnen
en de onderdelen behandelen zonder de
notitie exact te volgen.

DESKUNDIGHEIDSGEBIED VAN
DE FYSIOTHERAPIE

Het deskundigheidsgebied van de fysio-
therapie is geformuleerd in de beroepsom-
schrijving fysiotherapeut. Deze beroeps-
omschrijving is na een brede discussie bin-
nen de beroepsorganisatie vastgesteld en
de formulering is als volgt:

Het grootste werkgebied van de fysiothera-
pie ligt binnen de gezondheidszorg. Fysio-
therapie omvat het met behulp van behan-
delmethoden als massagelechnieken, bewe-
gingstechnieken en fysiotechnische midde-
len gericht bei'nvloeden op basis van een

positieve intermenselijke relatie, van een in
zijn functioneren belemmerde medemens.

Hierbij is het lichamelijk facet van zijn be-

lemmerd zijn het primaire aangrijpings-
punt. Fysiotherapie is een wijze van begelei-
den in de zin van voorzorg (preventie), zorg
en nazorS.
Een belangrijk deel van de fysiotherapie

houdt zich bezig met het bewegend functio-
neren van de mens. De fysiotherapie richt
zich onder andere op de bestrijding van pijn,
op het verbeteren van mobiliteit en van
spierfunctie, op het verbeteren van het ont-
spanningsgevoel en van de houdings- en
bewegingscoördinatie, op training van het
algemeen en locaal uithoudingsvermogen.
Verder richt de fysiotherapie zich op verbe-
tering van de centale en perifere circulatie
en op verbetering en handhaving van het
evenwicht tussen pala- en orthosympatisch
zenuwstelsel, tevens op stimulering van de

functie van de huid. Daarnaast bestaat de

mogelijkheid tot beilnvloeding van inwendi-

I,e organen.

Bovengenoemde omschrijving kan dienen
om de grote diversiteit aan fysiotherapeuti-
sche toepassingsgebieden te rubriceren, re-
kening houdend met achterliggende oorza-
ken van aandoeningen aan het houdings-
en bewegingsapparaat. De wijze van fysio-
therapeutische begeleiding is mede aÍhan-
kelijk van de patiëntencategorie; bij chro-
nische patiënten ligt meer dan bij acute
patiënten de nadruk op de kwaliteit van
leven.
Rekening kan worden gehouden met pre-
ventieve inschakeling van fysiotherapeuten
en de toepassing in de eerste en tweede
lijnsgezondheidszorg. Op basis daarvan
kunnen de primaire opleidingseisen nader
worden gepreciseerd. Aangezien de HBO-
opleiding fysiotherapie valt onder het Mi-
nisterie van Onderwijs en Wetenschappen
vergt dit nader overleg tussen de ministe-
ries, waarbij zowel het werkveld, als het
onderwijsveld, betrokken zullen moeten
worden.
Een programma van na- en bijscholing,
vastgesteld in overleg met SWSF, kan dan
dienen om eventuele lacunes in de kennis
van de thans functionerende fysiotherapeu-
ten aan te vullen.

PREVENTIE
Door de vergrijzing van de bevolking zal
het aantal aandoeningen aan het houdings-
en bewegingsapparaat sterk toenemen.
Onderzocht dient te worden in hoeverre
preventieve maatregelen kunnen bijdragen
tot een minder sterke stijging van dit aan-
tal, danwel de ernst van de aandoening
kunnen beperken.
Voorts wordt een stijging verwacht van het
aantal sportletsels.

FYSI OV I SI E _ JAN U ARI I 990

Fysiotherapeuten passen secundaire pre-
ventie al uitgebreid toe als onderdeel van
hun behandelplan. Bij de primaire preven-
tie zijn zij op beperkte schaal betrokken; te
noemen zijn: het begeleiden van sport-
lieden, ter voorkoming van sportletsel, be-
drijfsfysiotherapie in relatie tot werkbelas-
ting, zwangerschapseducatie en incidenteel
bij bewegen voor ouderen, bewegingsmo-
toriek bij kleuters en houdingsproblemen
bij kinderen. In dit kader wil de beroepsor-
ganisatie wijzen op de grote groep fysio-
therapeuten die werk zoeken; zij hebben
kennis waarvan geen gebruik kan worden
gemaakt.
lnschakeling van hen in het kader van de
preventie kan daarmee een dubbel doel
dienen.
In dit verband dient tevens te worden gewe-
zen op het toenemend belang van bedrijfs-
fysiotherapie, waardoor klachten, ontstaan
door een verkeerde werkhouding, verme-
den kunnen worden.

EERSTELIJNS FYSIOTHERAPIE

In de notitie wordt de belangrijke rol van
fysiotherapie in de eerstelijn benadrukt.
Tegelijkertijd wordt gewag gemaakt van
een volumebeheersingsbeleid ten aanzien
van de eerstelijns fysiotherapie. Nu reeds
valt waar te nemen dat het aantal verwijzin-
gen stijgt en die stijging zal zeker doorgaan,
mede door de vergrijzing van de bevolking
en de toenemende inschakeling van fysio-
therapeuten door artsen.
Geconstateerd kan dan ook worden dat het
gehanteerde volumebeheersingsbeleid
thans al leidt tot een onevenredig hoge
werklast van fysiotherapeuten in de eerste-
lijnszorg. In het kader van de te verwachten
toename van het aantal patiënten, dat voor
fysiotherapeutische behandeling in aan-
merking komt, zullen afgestudeerden in de
gelegenheid moeten worden gesteld het
werkveld te betreden. Dit betekent een
aanpassing van het volumebeheersingsbe-
leid.
De aandacht, die in de notitie besteed
wordt aan de relatie huisarts-fysiothera-
peut, teneinde in de eerstelijnszorg tot een
meer adequate afstemming van de hulpver-
lening te komen, wordt door de beroepsor-
ganisatie ondersteund. In dit kader dient
erop gewezen te worden dat binnen ge-
zondheidscentra, de meest gestructureerde
samenwerkingsverbanden in de eerstelijn,

In de zomer van vorig iaar zond staatssecretaris Dees de notitie 'De ontwikkeling van de fysiotherapeutische
hulpverlening' naar de Tweede Kamer. De hoofdpunten uit deze notitie kunt u tèrugvinden in Fysiovisie. In de
notitie wordt op zeer overzichtelijke wijze de ontwikkeling weergegeven. Daarnaast wordt een ondersteuning
aangekondigdvoor de verdere beleidsvoornemens van KNGF en SWSF.
Op verzoek van de Vaste Commissie voorVolksgezondheid is, als reaktie op de notitie, door KNG F, LVFD en
WF een gezamenlijk memorandum opgesteld. Hieraan hebben tevens de beroepsinhoudelijke lidverenigingen en
enkele groeperingen uit de fysiotherapie meegewerkt. Op deze pagina's de tekst van het memorandum.

2
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zeer intensief wordt samengewerkt. Hoe-
wel fysiotherapie niet tot de kerndisciplines
behoort, zijn in nagenoeg alle gezondheids-
centra fysiotherapeuten werkzaam.
Teneinde ook buiten de gezondheidscentra
tot gestructureerd overleg te komen, is in
samenwerking tussen de beroepsorganisa-
tie, SWSF en de Stichting O&O, op ver-
schillende plaatsen een experiment gestart
met betrekking tot gezamenlijk overleg
huisartsen-fysiotherapeuten.
Het nog in een experimentele fase verke-
rende onderzoek inzake het consult fysio-
therapie wordt door de beroepsorganisatie
gezien als een belangrijke mogelijkheid om
te komen tot een verbetering van de af-
stemming tussen medische indicatiestelling
en behandelmogelijkheden. De beroepsor-
ganisatie is van oordeel dat het experiment
op korte termijn dient te worden uitge-
breid.
Verwacht kan worden dat door een vroeg-
tijdige consultatie eerder nagegaan kan
worden of patiënten in aanmerking komen
voor een fysiotherapeutische behandeling.
Indien dit het geval is kan door vroegtijdig
ingrijpen het ziekteproces worden verkort.
De kosten van de eerstelijns fysiotherapie
beslaan, mede in relatie tot de omvang van
de hulpverlening, slechts een gering deel
van de kosten van de gezondheidszorg.
Door het kostenbeheersingsbeleid ont-
staan ontwijkingscircuits, waardoor pa-
tiënten deels terugvallen op duurdere voor-
zieningen, danwel niet de juiste hulpverle-
ning krijgen. Door uitbreiding van de fi-
nanciële ruimte voor de eerstelijns fysio-
therapie kan op meer adequate wijze ge-
bruik worden gemaakt van deze voor-
ziening.

THUISZORG

Thuiszorg kan worden beschouwd als een
in belang toenemend onderdeel van de eer-
stelijns zorg. Hoewel fysiotherapie een lan-
ge traditie heeft van aan-huis-behandelin-
gen, waarbij direkt, rekening houdend met
de omstandigheden van de patiënt, behan-
deld kan worden, is fysiotherapie nagenoeg
niet struktureel betrokken bij de thuiszorg.
Een oorzaak daarvoor kan worden gevon-
den in het feit dat fysiotherapie formeel
niet behoort tot de zogenaamde kerndisci-
plines, hoewel fysiotherapie als zodanig
wel funktioneert in de eerstelijnszorg. Dit
verdient nadere uitwerking.
De beroepsorganisatie is van oordeel dat
fysiotherapie een essentiële bijdrage kan
leveren aan de thuiszorg, vooral in het ka-
der van de kwaliteit van leven en de zelfred-
zaamheid. Het belang van de fysiotherapie
voor de thuiszorg is neergelegd in een noti-
tie van de beroepsorganisatie.
De inpassing van fysiotherapie in de thuis-
zorg vergt koördinatie en struktureel over-
leg. Daartoe dienen de financiële middelen
beschikbaar te worden gesteld.
De honorering van fysiotherapeuten in de
eerstelijnszorg is gebaseerd op een verrich-

tingensysteem. Binnen dit systeem zijn
geen voorzieningen getroffen voor de tijd
die besteed moet worden aan thuiszorg,
mede in het kader van overleg met andere
medewerkers in de eerstelijnszorg. Bij in-
schakeling van fysiotherapeuten in de
thuiszorg zullen daartoe adequate regelin-
gen dienen te worden getroffen.

TWEEDELIJNS
GEZONDHEIDSZORG

In de notitie "De ontwikkeling van de fy-
siotherapeutische hulpverlening" wordt
slechts zijdelings aandacht besteed aan de
tweedelijns zorg. Daardoor zou wellicht de
indruk ontstaan dat de belangrijke funktie,
die de fysiotherapie vervult in de gezond-
heidszorg, niet van toepassing is op de
tweedelijns zorg. In essentie zijn die funk-
ties gelijk, maar niettemin zijn er belangrij-
ke verschillen. Afhankelijk van het type
instelling behandelen fysiotherapeuten
meer omschreven patiëntencategorieën
waarvoor een specifieke kennis noodzake-
lijk is.
Ook in een algemeen ziekenhuis komen
patiëntencategorieën voor, waarbij die spe-
cifieke kennis moet worden aangevoerd.
Tevens worden, aÍhankelijk van die pa-
tiëntencategorieën, andersoortige behan-
deltechnieken toegepast.
De consultfunktie wordt in intramurale in-
stellingen al lang uitgeoefend door fysio-
therapeuten. Deze funktie behoeft drin-
gend formalisering.
Intramuraal worden fysiotherapeuten voor
een belangrijk deel ingeschakeld voor de

reconditionering van patiënten, die een in-
greep hebben ondergaan met de bedoeling
hen zo snel mogelijk te mobiliseren. Die
inschakeling heeft mede geleid tot verkor-
ting van de gemiddelde opnameduur. Om
het reconditioneringsproces te versnellen
komen fysiotherapeuten vaak vóór ingre-
pen in kontakt met de patiënt, om hem
voor te bereiden op de reconditionering na

de ingreep. Veelal gaat het daarbij over
patiënten met een ernstige aandoening,
voor wier behandeling specifieke kennis
noodzakelijk is. Aangezien afdelingen fy-
siotherapie in intramurale instellingen be-
schouwd worden als produktie-afdeling,
moeten de betrokken fysiotherapeuten die
kennis in eigen tijd en op eigen kosten zien
te verwerven. Het is in het belang van de

intramurale zorg dat daarvoor financiële
ondersteuning komt.
Na opname in een instelling moet de pa-
tiënt meestal worden nabehandeld in de
eerstelijn.
Sprekend over efficiënte aanwending van
de fysiotherapeutische deskundigheid en
substitutie van de zorg van tweede naar
eerste lijn, was het wenselijk geweest dat in
de notitie ook voorstellen waren gedaan
voor experimentele samenwerkingsprojek-
ten tussen tweedelijns instellingen en eer-
stelijns fysiotherapeuten, welke zouden
moeten leiden tot een meer gestruktureer-
de patiëntenoverdracht aan de hand van
gestandaardiseerde zorgprocessen, waarbij
wederzijdse deskundigheid ten volle wordt
benut, zowel pre-klinisch als post-klinisch.
In het kader van budgettering van zieken-
huizen dreigen poliklinieken fysiotherapie
te worden afgestoten. Hoewel een gedeelte
van de taken kan worden overgenomen
door de eerstelijns zorg, kunnen patiënten,
voor wier behandeling een specifieke ken-
nis en outillage noodzakelijk is, hierdoor
niet meer adequaat worden begeleid.
In de notitie wordt ingegaan op de relatie
fysieke reconditionering-revalidatiege-
neeskunde in verband met intramurale sa-
menwerking. De beroepsorganisatie vraagt
zich af of die relatie aanwezig is, zoals daar
verwoord. Naar het oordeel van de be-
roepsorganisatie gaat het hier om twee to-
taal verschillende begrippen. Het een en
ander vraagt om een nadere uitwerking,
waarbij de beroepsorganisatie haar opvat-
ting duidelijk zal maken.

KWALITEITVANDE
FYSIOTHERAPIE

In de notitie wordt veel aandacht besteed
aan het belang van kwaliteitsontwikkeling
van de fysiotherapie. Daarbij wordt onder
meer verwezen naar de initiatieven die
KNGF en SWSF dienaangaande hebben
ontplooid. Het is verheugend dat het Mi-
nisterie WVC die initiatieven daadwerke-
lijk wil ondersteunen, te meer daar de las-
ten die samenhangen met de uitvoering van
die initiatieven tot nu toe uitsluitend op de
beroepsgroep drukken.
Ten aanzien van de kwaliteit van de fysio-
therapeutische hulpverlening wordt in de
notitie aangegeven dat uit gegevens blijkt
dat binnen de beroepsgroep geen algemene
overeenstemming bestaat over de behan-
delwijze van aandoeningen. Bij dezelfde
indicatie worden vele soorten behandelvor-
men toegepast. Om tot meer eenduidigheid
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te komen wordt gewezen op de mogelijkhe-
den van protocollering.
In samenwerking met SWSF en het CBO
wordt een eenduidig registratiesysteem tot
stand gebracht. Tevens zijn enkele experi-
menten met intercollegiale toetsing in gang
gezet. Het een en ander met de intentie om
tot consensus te komen over de fysiothera-
peutische aanpak, waarbij de fysiothera-
peutische diagnose tot uitgangspunt dient.
Een diagnose, gesteld op basis van het fy-
siotherapeutisch onderzoek, naar aanlei-
ding van de medische diagnose. Omdat
fysiotherapeuten over specifieke kennis be-
schikken van het houdings- en bewegings-
apparaat, kan de medische diagnose afwij-
ken van de fysiotherapeutische diagnose.
Binnen de beroepsgroep zal worden ge-
tracht consensus te bereiken over de wijze
van benadering, rekeninghoudend met het
behandeldoel, uitgaande van de fysiothera-
peutische indicatiestelling. Consensus, met
daaruit voortvloeiende protocollering leidt
niet tot een uniforme behandelwijze, om-
dat verschillende fysiotherapeutische be-
handelingen tot hetzelfde doel kunnen
leiden.
De kwaliteitsbevordering wordt door de

beroepsorganisatie in brede zin verder ont-
wikkeld.
Naast de reeds lang bestaande ethiek voor
fysiotherapeuten zij n gedragsregels samen-
gesteld op grond waarvan in 1989 het intern
tuchtrecht in werking is gezet.
Met het departement is een evaluatieperio-
de van drie jaar afgesproken teneinde te
bezien of, mede in het kader van de wet
BIG, een wettelijk tuchtrecht voor fysio-
therapeuten gewenst, c.q. noodzakelijk is.
Tevens wordt gevolg gegeven aan de con-
sensusbespreking over kwaliteit van de ge-

zondheidszorg in Leidschendam, die ge-

houden werd naar aanleiding van de nota
'begrippenkader kwaliteit' van de Nationa-
le Raad voor Volksgezondheid.
Een ander aspekt van de kwaliteitsontwik-
keling fysiotherapie heeft betrekking op de

4

opleiding tot fysiotherapeut. Uitgaande
van de deskundigheidsomschrijving, het fy-
siotherapeutisch indicatiegebied en de con-
sensus over behandelwijzen, zullen in sa-
menspraak tussen werkveld en opleiding
nadere eindtermen voor de opleiding
dienen te worden opgesteld. Naar het oor-
deel van de beroepsorganisatie zal de over-
heid daartoe de kaders aan moeten geven
en de middelen vrij moeten maken om het
een en ander te realiseren.
In dit kader is het van belang dat het "zittin-
gen systeem" als vervanger van het "ver-
richtingen systeem" op korte termijn wordt
doorgevoerd. Binnen het zittingensysteem
kunnen behandeltechnieken, gericht op
het behandeldoel, efficiënter en zonder
overbodige administratieve handelingen,
worden toegepast. Hoewel alle betrokke-
nen het hierover eens zijn kwamen VNZ en
de beroepsorganisatie nog steeds niet tot
overeenstemming, met name over de ta-
riefiëring. De VNZ houdt vast aan voor-
stellen, waarbij fysiotherapeuten binnen
een maatschappelijk aanvaardbare werk-
week niet in de gelegenheid zijn het norm-
inkomen te halen. Tevens blijft de VNZ
zich baseren op een werkweek van 41.25
uur, degressieve tarieven en eenzijdige
voorstellen, neergelegd bij het COTG.

WETENSCHAPPELIJK
ONDERZOEK

Zoals aangegeven in de notitie is het weten-
schappelijk onderzoek in de fysiotherapie
in gang gezet. Ten aanzien van zowel het
fundamenteel onderzoek als het effecton-
derzoek speelt SWSF hierbij een belangrij-
ke rol. Ten aanzien van effectonderzoek is
een infrastruktuur aan het ontstaan. met
name door het aantrekken van research
praktijken.
Gebleken is dat voor een verdere intensive-
ring van het fundamenteel onderzoek we-
tenschappelijk opgeleide fysiotherapeuten
beschikbaar moeten zijn. Thans wordt erg

veel onderzoek gedaan door wetenschap-
pers van andere disciplines, waardoor de
fysiotherapeutische inbreng ontbreekt.
Teneinde in deze lacune te voorzien zal het
KNGF een bijzondere leerstoel fysiothera-
pie instellen aan de medische faculteit van
de Rijksuniversiteit te Utrecht. De noodza-
kelijke infrastruktuur is daar weliswaar
partieel aanwezig, maar nog onvoldoende
om het gewenste effect te bereiken. Naar
het oordeel van de beroepsorganisatie is er
een taak voor de overheid om die infra-
struktuur binnen de Rijksuniversiteit
Utrecht te realiseren.
Dan is het mogelijk om fysiotherapeuten,
die daartoe de ambitie en de capaciteit
hebben, een aanvullende wetenschappelij-
ke opleiding te geven. Zij kunnen dan wor-
den ingeschakeld ten behoeve van het we-
tenschappelijk onderzoek en onderwijs,
ten dienste van de beroepsuitoefening.

NA. EN BIJSCHOLING

De beroepsorganisatie is voornemens een
systeem van verplichte na- en bijscholing
voor haar leden in te voeren. Dit systeem
zal gebaseerd zijn op de eerder geformu-
leerde uitgangspunten van fysiotherapeuti-
sche indicatie-consensus-behandeldoel.
Daarbij wordt rekening gehouden met de
algemeen inzetbare fysiotherapeut en de
fysiotherapeut die zich binnen het verbij-
zonderingenbeleid specifieke kennis heeft
eigen gemaakt en zich op dat terrein be-
weegt.
Binnen het verbijzonderingenbeleid van
het KNGF vindt erkenning plaats van spe-
cifieke fysiotherapeutische deskundigheid
ten opzichte van doelgroepen binnen de
patiëntenpopulatie. Genoemd kunnen
worden geriatrische patiënten, kinderen,
sportlieden en zwangeren. Naar aanleiding
van de na- en bijscholing zal een vorm van
certificatie plaatsvinden, zodat duidelijk
herkenbaar is over welke deskundigheid de
diverse fysiotherapeuten kunnen beschik-
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ken. Dit zal ook zeker de duidelijkheid van
de beroepsuitoefening ten goede komen.
Door enkele lidverenigingen van het
KNGF worden aan hun leden reeds, statu-
tair verplicht eisen gesteld inzake perio-
dieke vervolg na- en bijscholing.
De beroepsorganisatie verwacht dat de

overheid bereid is daadwerkelijke onder-
steuning te geven aan dit initiatief dat de

kwaliteit en herkenbaarheid van de fysio-
therapie in de gezondheidszorg ten goede
zal komen. In het huidige financieringssys-
teem ontbreken zowel intra- als extramu-
raal nagenoeg alle voorzieningen ten be-
hoeve van een adequate na- en bijscholing.
De lasten daarvoor worden volledig afge-
wenteld op de beroepsgroep.

VERZEKERINGSSYSTEEM

In de notitie wordt ervan uitgegaan dat
"verandering verzekerd" doorgang zal vin-
den. Hetgeen zou impliceren: de tweede-
lijns fysiotherapie in het basispakket, de
eerstelijns fysiotherapie in een aanvullende
verzekering en de thuiszorg en preventie in
een nog niet nader aan te geven finan-
cieringsstroom.
Daarmee wordt de voorziening fysiothera-
pie die in haar toepassing direkte lijnen
heeft tussen preventie, eerste- en tweede
lijn, geconfronteerd met verschillende fi-
nancieringsstromen, vaak bij dezelfde pa-
tiënt. Dat kan ernstige gevolgen hebben
voor de begeleiding van die patiënten. Zij
zijn gebaat bij een goede toegankelijkheid:
er moet een overdracht plaats kunnen vin-
den van patiënten tussen de eerste- en
tweede lijn.
Tevens wil de beroepsorganisatie erop wij-
zen dat de mogelijkheden tot substitutie
ernstig belemmerd worden door de extra-
murale fysiotherapie in een vrijwillig te
sluiten verzekering onder te brengen. Uit
onderzoek is gebleken dat het gezonde deel
van de samenleving weinig affiniteit heeft
tot een vrijwillig te sluiten verzekering.
Dat zal ongetwijfeld leiden tot een onaan-
vaardbaar hoge premielast voor degenen
die zich wel willen verzekeren. Vooral
chronische patiënten, wier bestaan mede
afhangt van fysiotherapie zullen ernstig ge-

dupeerd worden. Het een en ander zal
ertoe leiden dat onvoldoende gebruik ge-

maakt gaat worden van een efficiënte en
relatief goedkope voorziening als fysiothe-
rapie, met als konsekwentie een aantasting
van de kwaliteit van leven.

In het kader van het verzekeringssysteem
dient gewezen te worden op de konsekwen-
tie van de opheffing van de kontrakteer-
plicht en de invoering van maximum ta-
rieven. Uitvoering van dit voornemen
doorkruist het beleid met betrekking tot de
kwaliteitsbevordering, zoals dat in de noti-
tie is verwoord. De tarieven fysiotherapie,
gebaseerd op een inkomen van circa 50.0(X)

gulden voor een fulltime werkende fysio-
therapeut, laten geen enkele konkurrentie

op basis van prijs toe, zonder dat dit leidt
tot kwaliteitsverlies. Indien deze prijskon-
kurrentie toch ontstaat, zullen fysiothera-
peuten, als gevolg van het overheidsbeleid
de intensieve aandacht die zij nu aan de
patiënt besteden, wellicht moeten beper-
ken. Door de aanwezigheid van een groot
aantal werkzoekende fysiotherapeuten en
de instroom van buitenlandse fysiothera-
peuten vanaf 1992 is het gevaar van een
prijskonkurrentie duidelijk aanwezig.

ARBEIDSPLAATSEN

Zowel intra- als extramuraal is de werk-
druk van fysiotherapeuten in de afgelopen
periode sterk toegenomen; zo sterk dat
overal knelpunten zijn ontstaan. Extramu-
raal door de toename van het aantal verwij-
zingen fysiotherapie, mede veroorzaakt
door een kortere opnameduur van pa-
tiënten. Terwijl tegelijkertijd de volumebe-
heersing de instroom van afgestudeerde fy-
siotherapeuten nagenoeg onmogelijk
maakte.
Intramuraal heeft de budgettering een dub-
bel effekt gehad. Behalve door de te ver-
wachten toename van het aantal patiënten
worden fysiotherapeuten vaker ingescha-
keld teneinde de opnameduur te beperken.
Dat, terwijl door de budgettering de afde-
lingen fysiotherapie worden ingekrompen,
waardoor het aantal arbeidsplaatsen daalt.
Daardoor wordt de voorziening fysiothera-
pie in de instellingen zo zwaaÍ belast dat
deze ziln funktionaliteit dreigt te verliezen.

De beroepsorganisatie zal binnenkort, sa-
men met het departement, een onderzoek
starten naar de werkdruk intramuraal. Me-
de in het licht van het grote aantal afgestu-
deerde werkzoekende fysiotherapeuten
zullen naar het oordeel van de beroepsor-
ganisatie op korte termijn maatregelen
moeten worden getroffen om fysiothera-
peuten te laten instromen, zowel in het

intramurale werkveld, als in het extramura-
le werkveld.

TOT SLOT

Zoals uit de notitie "De ontwikkeling van
de fysiotherapeutische hulpverlening" en
dit memorandum blijkt, zijn vanuit de be-
roepsorganisatie bijzonder veel initiatieven
genomen om een struktuur te scheppen
voor de verdere ontwikkeling van de fysio-
therapie. Het is bijzonder verheugend dat
het Ministerie voornemens is middelen vrij
te maken om SWSF een daadwerkelijke
ondersteuning te geven. Tegelijkertijd
moet worden gerealiseerd dat de beroeps-
groep de lasten voor de verdere ontwikke-
ling steeds zelf heeft opgebracht. De uit-
voering van de voorgestelde initiatieven
vergt financiële middelen, die niet door de
beroepsgroep op te brengen zijn. De be-
roepsorganisatie is van oordeel dat de over-
heid niet alleen kan volstaan met het aange-
ven van strukturen om zich vervolgens te-
rug te trekken. De overheid draagt mede
verantwoordelijkheid voor die strukturen,
met inbegrip van de bijbehorende finan-
ciële konsekwenties. r
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§ecretariaat Koninklijk Nederlands Ge-
noo{ràap voor Fy§otherapie

J. van Eijkeren, secretaris,
Mw. V. Wiarda, beleidsmedewerker,
Mw. C. Bakker, ledeninformatie,
mw. M. Rovers-Kranenburg, secreta-
resse,
Mw. E. van de rWalt, secretar€sse.

Het sokretariaat is bereikbaar van 9.00-
12.1) uur en 13.30-1?.ffi uur.

Correspondentie: Postbus 248, 3800 AE
Amersfoort.
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AANVUTTING BER()EPSETHIEK FTSI()THERAPEUT
De regels 333 t/m 342van de beroepsethiek
luiden als volgt:

"De behandelsituatie eist een zodanige re-
latie tussen fysiotherapeut en patiënt dat de
patiënt zich zonder terughoudendheid aan
de zorg van de fysiotherapeut zal willen
toevertrouwen. Dit impliceert de noodzaak
van vertrouwen in de fysiotherapeut als
vakman voor zover het het te behandelen
lijden van de patiënt betreft; van vertrou-
wen in de fysiotherapeut als mens omdat
juist de mens-als-patiënt in zijn mens-zijn
meer kwetsbaar is."
Op voorstel van de Ethiekcommissie is re-
cent door het Bestuur van het KNGF beslo-

ten dit gedeelte uit te breiden met de vol-
gende passage:
"Deze kwetsbaarheid. dit vertrouwen en
dikwijls een zeker gevoel van afhankelijk-
heid, legt extra verantwoordelijkheid bij de
fysiotherapeut. Hij dient zich te realiseren
dat mensen, in die situatie, eerder bereid
kunnen zijn méér van zichzelf prijs te geven
of méér van de ander te vragen, dan buiten
de behandelsituatie het geval zou zijn.
De fysiotherapeut zal hier uiterst zorgvul-
dig mee om moeten gaan, teneinde zowel
de patiënt als zichzelf te behoeden voor,
mogelijk later optredende, gevoelens van
spijt, schuld of rancune.
Met name zal de fysiotherapeut ervoor

moeten waken dat verbale of lijfelijke inti-
miteit, zeker wanneer daarbij tegemoet ge-
komen wordt aan eigen gevoelens, een rol
gaan spelen in het, dan dubieuze, kader van
therapeutische hulpverlening. Het maxi-
maal naderen met behoud van distantie
dient ten alle tijden te worden gehand-
haafd, zodat al het besprokene, alle hande-
lingen de toets van derden kunnen door-
staan."
Vanaf heden maakt deze tekst deel uit van
de beroepsethiek fysiotherapeut en zijn fy-
siotherapeuten, lid van het KNGF daaraan
onderworpen. Bij de verschijning van de
eerstvolgende druk van de beroepsethiek
zal de tekst worden aangepast.

FTSI()TIIERAPIE 2()(}()

Lopend over de zachtverende vloer van de
galerij bereikt mevrouw J. de zwartglazen
deur van de praktijk. Na even zoeken vindt
ze haar plastic card. Ze steekt deze door de
gleuf naast de deur. Op het beeldscherm
verschijnt haar naam, adres, leeftijd en een
nummer. Dit nummer komt overeen met
de vandaag te gebruiken cabine, nummer
12 vandaag.
De deur schuift geruisloos open en me-
vrouw J. stapt naar binnen, loopt door de
witte gang langs 1l gesloten deuren waar-
achter apparaten hoorbaar zoemen. De ca-
bine 12 is ook gesloten maar na het gebruik
van de card opent zich de deur en een witte
lichte ruimte manifesteert zich.
Ze loopt door de ruimte waarin zich een
behandelbank, een stoel en een aantal ap-
paraten bevinden. Ook hier is een compu-

ter bevestigd met twee beelschermen, een
voor gedrukte informatie en de ander het
beeldscherm voor de fysiotherapeut, zodaÍ
hij haar kan zien.
Ze steekt haar card in deze computer en

haar klachtenbeeld verschijnt op scherm 1. :

pijn in de bovenarm met bewegingen ach-
terwaarts langs de romp en bewegingen
boven het hoofd. Oorzaak overbelasting na
verhuizing waardoor de arm op de volgen-
de (toets 2.ll.l.) manier is gebruikt. Dia-
gnose: tendinitis met m. supraspinatus.
Voor verdere onderzoeksgegevens toets
2.tt.2.
Ze was blij geweest toen de computer haar
de oorzaak van haar klachten vertelde, ein-
delijk eens iets wat buiten de echtscheiding
met haar man stond.
Zacht mijmerde ze weg in haar gedachten

totdat een stem door de intercom tot haar
doordrong. 'Mevrouw Janssen cabine 12,
zit u nu al?' Haastig trok ze haar blouse uit
en ging zitten. De fysiotherapeut had intus-
sen het apparaat in haar richting gestuurd
en het apparaat deed de rest qua instellen
en doseren. 'Vandaag krijgt u U.K.G. en

U.G. gecombineerd' meldde het apparaat
met blikken stem.
Vijftien minuten duurde deze mechanische
warmte. Na vijftien minuten werd ze geacht
zich aan te kleden, de volgende afspraak te
maken met de computer en het pand te
verlaten door de zwartglazen deur. Ze
groette de fysiotherapeut door de intercom
endeze antwoordde met een'tot ziens' . . .

En voordat ze naar buiten stapte stak ze het
uitstromende wit van het velletjes huis-
werkoefeningeninhaartasje. f

Nicole Waasdorp

IIEEFT U VRAGEN? IiIIIJ IIEBBEN DE ANTïUO()RDEN!
Vaak is al geschreven, als u vragen heeft,
bel dan het Centraal Bureau Fysiotherapie.
Dat kan nader worden toegespitst. Het
KNGF houdt zich specifiek bezig met de

ontwikkeling fysiotherapic.
U kunt als fysiotherapeut met vragen die
betrekking hebben op die ontwikkeling,
terecht bij het secretariaat van het KNGF
en dan in het bijzonder bij mevrouw Bak-
ker. Zij is op werkdagen bereikbaar tussen
8.30 en 17.00 uur.
Om een indicatie te geven van de onder-
werpen waarvoor u bij het secretariaat van
het KNGF terecht kunt, hieronder een al-
fabetische lijst.
Automatisering
Afdelingen en Gewesten KNGF
Beroepsethiek
Beroepsomschrijving fysiotherapeut
Beroepsinhoud
Buitenland
BIG (wetsontwerp beroepsuitoefening in-
dividuele gezondheidszorg)
Beleid KNGF

Bemiddelingscommissie
Commissie van Toezicht
Commissie van Beroep inzake gedragsre-
gels
Fysiotherapeutenbesluit
Gedragsregels voor Fysiotherapeuten
Lidverenigingen KNGF
Kursussen
Na- en bijscholing
Opleiding Fysiotherapie

Organisatie in- en rond de Gezondheids-
zorg
Patiënten belangen, vragen en klachten
Thuiszorg
Verbijzonderingen
Werkgroepen

Uitleen patiënten-voorlichting
Diaserie partikuliere praktijk
Diaserie ziekenhuis
Videobanden fysiotherapie algemeen.

Aan te vragen brochures en rappoÉen
Wegwijs in het KNGF
Statuten KNGF
Beroepsethiek
Boerpsomschrijving fysiotherapeut
Gedragsregels voor fysiotherapeuten
Geïntegreerde Informatiesystemen voor
de Fysiotherapiepraktijk
De Fysiotherapie op weg naar de Intercol-
legiale Toetsing
Notitie "Fysiotherapie en thuiszorg"
Het KNGF op weg naar de jaren negentig
(raamwerknota beleid)

6
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PATIE NTE NV() () RtIC HTIN G

De meeste mensen denken dat ze wel we-
ten wat fysiotherapie is. Toch blijkt steeds
weer dat die kennis beperkt is. Men heeft
maar een beperkt inzicht in het brede indi-
catiegebied van fysiotherapie. Patienten
beseffen niet dat fysiotherapeuten, voor ze

beginnen te behandelen eerst een fysio-
therapeutisch onderzoek doen. Men weet
niet dat men voor adviezen bij een fysio-
therapeut terecht kan.
Toch is het, zeker voor degenen die voor
het eerst naar een fysiotherapeut verwezen
worden erg belangrijk beter te weten waar
men terecht komt. Ook om angst en onze-
kerheden weg te nemen. Voorlichting over
essentiele zaken aan patienten kan het be-
geleidingsproces verbeteren. Daarbij kun-
nen brochures een hulpmiddel zijn.

Ter gelegenheid van de Open Dag Fysio-
therapie in september vorig jaar is een bro-
chure samengesteld die op overzichtelijke
wijze uitleg geeft over onderwerpen die
voor een fysiotherapeut vanzelfsprekend
zijn, maar waar buitenstaanders slechts een
vaag idee van hebben. In die brochure'Fy-
siotherapie, wat heb ik daaraan'wordt uit-
eengezet wat fysiotherapie kan doen bij
stoornissen in het bewegend funktioneren.
Aandacht wordt besteed aan het deskun-
digheidsgebied, de opleiding, bijzondere
bekwaamheden en de nascholing zoals fy-
siotherapeuten die volgen.
Uiteengezet wordt op welke wijze fysio-
therapeuten met artsen samenwerken. Te-
vens wordt een inzicht gegeven in de gang
van zaken als men naar een fysiotherapeut
verwezen wordt, waarbij aan de orde ko-
men het onderzoek, behandelplan en de
verschillende behandeltechnieken. Tot slot
worden de kosten vermeld.
De tekst en de illustraties zijn samenge-
bracht in een videoband.

ZIEKTEBEELDEN

Ter aanvulling op de brochure 'Fysiothera-
pie, wat heb ik daaraan'zijn leaflets samen-
gesteld. Elk leaflet behandelt een specifiek
ziektebeeld met gegevens omtrent fysio-
therapie. Tot nu toe zijn er leaflets voor de
volgende onderwerpen:

Reuma,
Cara,
Sportletsels,
Geriatrische patient,
Rugklachten.

In de komende periode zal deze serie leaf-
lets worden aangevuld, waarbij de onder-
werpen, mede op basis van de vraag van
leden kunnen worden uitgezocht.

Een brochure, al dan niet aangevuld met
een leaflet, geeft een goed overzicht van de
mogelijkheden van fysiotherapie, vooral
ook door de kleurrijke illustraties.

Hoewel het voorlichtingsmateriaal ver-
scheen tergelegenheid van de Open Dag, is
het bedoeld voor een langdurige toepas-
sing. Het kan worden gegeven aan pa-
tienten die voor het eerst komen, tijdens
het eerste gesprek. Men kan het in dq

wachtkamer neerleggen. Eveneens is het
mogelijk de brochures in overleg met de
betrokkenen te deponeren in wachtkamers
van artsen, in apotheken en andere ruimtes
die in aanmerking komen. Aan de achter-
kant van de brochure is ruimte om een
stempel van de praktijk te zetten. Het zal
begrijpelijk zijn dat in verband met de grote
aantallen deze brochures niet gratis ter be-
schikking kunnen worden gesteld, wel te-
gen kostprijs.

TE BESTELLEN

De brochure
'Fysiotherapie, wat heb ik daaraan?'
De videoband
'Fysiotherapie, wat heb ik daaraan?'

De leaflets:
- CARA, een heel leven lang
- Rugklachten, je zult er maar mee rond-

lopen
- Reuma, veel mensen leven ermee
- Fysiotherapie en Sportblessures, een

sneller en beter herstel
- Fysiotherapie voor ouderen, langer zelf-

standig en gezond leven

Dit voorlichtingsmateriaal is tegen kost-
prijs verkrijgbaar, brochures f 0,35 per stuk
(minimum afname 50),leaflets f 0,10 (mini-
mum afname 50) en de videoband f 25,-).
Het materiaal kan telefonisch of schriftelijk
besteld worden bij de afdeling Public Rela-
tions op het Centraal Bureau. De nota
wordt bijgesloten bij de bestelling.
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INGEZONDEN

Ik wilde eens reageren op de manier zoals
wij 'geholpen'worden door onze belangen-
vereniging KNGF als men informeert naar
de automatiseringsmogelijkheden in de fy-
siotherapie-praktijk.
Allereerst wordt men doorverwezen naar
de VVAA afd. automatisering, want daar
zou men ons alle gegevens kunnen ver-
strekken.
Na deze gebeld te hebben wordt ons, zoals
we allemaal inmiddels weten, het F.D.S.-
systeem van Microcom als enige mogelijk-
heid aangeboden, waar men ons de nodige
documentatie over toe kan sturen.
Bij navraag naar andere goed functioneren-
de pakketten kreeg ik als antwoord dat dit
het enige pakket is wat'goedgekeurd'werd
door het KNGF.
Wilde je toch iets over evt. andere pakket-
ten weten, dan kwam het daarop volgende
antwoord in het kort hier op neer, dat men
maar de advertenties m.b.t. automatisering
in onze vakbladen moest opzoeken en dat
dan met een ondertoon van 'bezint eer ge

begint'.
Deze gangvan zaken vind ik uiterst betreu-
renswaardig. Het KNGF behoort m.i. de
belangen te behartigen van alle fysiothera-
peuten en hen op alle gebieden, dus ook
automatisering. van dienst te zijn op een
zodanige wijze dat er een zo compleet mo-
gelijk en eerlijk inzicht gegeven wordt in de
mogelijkheden.
Het moet m.i. niet zozijndat men doorver-
wezen wordt naar de VVAA waar zeker
niet elke fysiotherapeut lid van is en die
primair bedoeld is voor artsen en med.
specialisten. Dit houdt m.i. in dat er meer-
dere automatiseringspakketten aangebo-
den moeten kunnen worden en volgens mij
zijn er momenteel een aantal die daarvoor
in aanmerking kunnen komen, omdat ze in
de loop van de tijd hun juiste werking reeds
bewezen hebben. Alleen door het aan-
bieden van een keuzemogelijkheid stel je

collega's in de gelegenheid om een pakket
te kiezen dat voor hun praktijk voldoet in
de zin van prijs, mogelijkheden en/of indi-
viduele wensen/eisen.
Verder is het jammer en op zijn minst op-
merkelijk dat de KNGF zich zo nauw ver-
bonden heeft met de zakelijke belangen
van één firma en verdere inmenging van
andere automatiseringsbedrijven niet toe-
staat, wat m.i. zeker niet in het belang kan
zijn van de leden, want er wordt zelfs in de

fysiotherapiewereld beweerd dat concur-
rentie niet per definitie slecht moet zijn;
denk daarbij aan een evt. prijsdaling van de

automatiseringspakketten en de toene-
mende functionaliteit ervan door de verbe-
teringen die over en weer aangebracht zul-
len gaan worden.
In het verleden is gebleken dat automatise-
ringsfirma:s die een pakket ontwikkeld
hadden voor de fysiotherapie-praktijk en
dit graag wilden demonstreren aan de
KNGF om van hen het'goedkeuringsstem-
pel' te verkrijgen, daar niet eens toe in de
gelegenheid gesteld werden. Deze firma's
blijken echter wel goed genoeg om te mo-
gen adverteren in de vakbladen wat ten
gunste komt van het KNGF en niet voor de
fysiotherapeut die wil gaan automatiseren!!
.Al met al heb ik een vieze nasmaak gekre-
gen over de handelwijze van het K.N.G.F.
m.b.t. automatisering en ik hoop dan ook
met deze ingezonden brief een (gezonde)
discussie bij mijn collega's op te roepen, die
er hopelijk uiteindelijk toe zal leiden dat
het KNGF in de toekomst wat ruimer open
zal gaan staan voor andere inzichten (pak-
ketten) m.b.t. automatisering en dat men
dit dan doet binnen onze eigen belangen-
vereniging, waar het uiteindelijk toch thuis-
hoort!!! I

voor Fysiotherapie en het bestuur van de
Landelijke Vereniging van Vrijgevestigde
Fysiotherapeuten de Werkgroep Automa-
tisering Praktijkvoering Fysiotherapie in-
gesteld.
Deze werkgroep had als taak het inventari-
seren en beoordelen van de béschikbare
programma's voor de praktijkadministratie
en het enquëteren van collega's.
Aan de hand van een uitgebreide checklist
is een beoordelingsnorm vastgesteld. Het
gaat in het kader van dit artikeltje te ver om
inhoudelijk op deze norm in te gaan.
Door de werkgroep zijn, naast bovenge-
noemde aktiviteiten, tevens'Beleidsad-
viezen aan de beroepsorganisaties' gefor-
muleerd. Zowel ten aanzien van de be-
roepsinhoudelijke aspecten en onderzoek,
als van de relatie met ziekenfondsen be-
pleitte de werkgroep het grote belang van
uniformiteit.
De werkgroep stelde o.a. dat 'eenduidig-
heid om vele redenen van essentieel belang
is. Te denken valt hierbij onder meer aan
de kostenfaktor, de ontwikkelingsmoge-
lijkheden, de intercollegiale toetsing, het
intercollegiaal verwijzen, eenduidigheid in
protocollering en vele andere zaken'.
Op basis van de adviezen van de werkgroep
in door de besturen van (K)NGF en VVF
gekozen voor een organisatiemodel, waar-
in een samenwerking wordt aangegaan tus-
sen de beroepsorganisaties, een softwarele-
verancier en een derde organisatie ter ver-
sterking van de mogelijkheden tot groei,
omvang en noodzakelijke veiligstelling van
de kontinuïteit van de leverancierspro-
dukten.
De besturen willen zich echter niet laten
verleiden een overeenkomst te sluiten die
niet volledig beantwoord aan de geformu-
leerde uitgangspunten ten aanzien van de
positie van de beroepsorganisaties bij (toe-
komstige) ontwikkelingen, de prijs voor
leden, serviceen kontinuïteit. I

AUT()MATISERING

P. A. M. Oortman, fysiotheraqeut

REAKTIE

Eind 1987 is door het toenmalige hoofdbe-
stuur van het Nederlands Genootschap TonvanGroeningen.

()VEREENK()MST AUTOMATISERING
Op vrijdag 15 december werd, na een jaar
van onderhandelen, de overeenkomst over
de automatisering van de fysiotherapie
praktijk door de vier betrokken partijen
getekend. Het KNGF en de VVF vertegen-
woordigen daarin de fysiotherapeuten in
het kader van respektievelijk de beroepsin-
houd en de praktijkvoering. Microcom als

ontwikkelaar en leverancier van het soft-
warepakket en de WAA verzorgt de leve-
ring en de service. Als vijfde en zeer be-
langrijke partij was daarbij aanwezig de
gebruikersvereniging FDS. Door de geko-
zen konstruktie is niet alleen de inbreng
vanuit de beroepsgroep gegarandeerd,
maar ook de continuïteit. Het is nu moge-
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lijk de automatisering van de fysiothera-
piepraktijken met voortvarendheid in te
voeren. Leden van de VVF ontvingen in-

middels ter gelegenheid van de onderteke-
ning een aanbod apparatuur te kopen tegen
een sterk gereduceerde prijs.
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TDVERENIGINGEN
* Landelijke Vereniging van Studenten Fysiotherapie r Nederlandse Vereniging voor Fysiotherapie in Verpleeghuizen * Nederlandse Vereniging voor
Fysiotherapie in de Pré en Postnatale Gezondheidszorg r Nederlandse Vereniging voor Manuele Therapie t Nederlandse Vereniging voor Fysiotherapie in de
Sportgezondheidszorg * Nederlandse Vereniging voor Fysiotherapie bij Hart- en Vaatziekten t Nederlandse Vereniging voor Fysiotherapie in de Kinder- en
Jeugdgezondheidszorg

tvFs

IVSF SCRIPTIEPRIJS
Op zaterdag 11 november 1989 werd, voor de tweede keer sinds haar bestaan, de LVSF-scriptieprijs
wel in het Nationaal Badmintoncentrum in Nieuwegein. De jury die dit jaar de scripties beoordeelde
drs. J.C. Nonhof-Boiten, dr. P.J.M. Helders, F. Ditzel en l.B. den Dekker.

uitgereikt en
bestond uit

Alle genodigden en belangstellenden wer-
den van harte welkom geheten door Thora
Neeb, de voorzitter van de LVSF.
Voordat zij overging tot de scriptieprijsuit-
reiking stond ze even stil bij het honderdja-
rig bestaan van het inmiddels Koninklijk
Nederlands Genootschap voor Fysiothera-
pie (het KNGF):

"De afgelopen honderd jaar is het KNGF
een aktieve organisatie geweest. Het ach-
terliggende jaar is daar wel het bewijs van.
Rond de jaarwisseling trad de herstrukture-
ring in werking. Daarna werden vele aktivi-
teiten georganiseerd: het congres, het
eeuwfeest, de tentoonstelling, het beleids-
symposium, de aanbieding van boeken, ge-
woon te veel om nu allemaal op te noemen.
Het leuke vind ik dat de LVSF bij dit alles
betrokken is geweest.
Sinds de oprichting van de LVSF, 11jaar
geleden, is er tussen het KNGF en de LVSF
dan ook altijd een goede en prettige samen-
werking geweest.

Daarom hebben wij als LVSF ook gemeend
om vandaag onze jubilerende gast iets aan
te bieden. Zoals sommige van U weten
heeft de LVSF sinds korte tijd een nieuw
eigen gezicht. Wij hopen dan ook dat ons
gezicht ergens een plaats op het nieuwe
Centraal Bureau mag vinden. Dit als sym-
bool dat de studenten mogen meekijken in
de keuken van het werkveld." Aldus me-
vrouw Neeb.
Hierna bood zij de heer Jansma namens de
LVSF het nieuwe logo aan en feliciteerde
hem, en daarmee het KNGF, met het jubi-
leum.

Hierna werd overgegaan tot de scriptie-
prijsuitreiking.
Vorig jaar werd voor het eerst de scrip-
tieprijs uitgereikt. De LVSF is van mening
dat het zonde is om belangwekkende scrip-
ties te laten verdwijnen in de bibliotheken
van de opleidingen. Om echter niet over-
stelpt te worden door scripties, zijn de vol-
gende criteria gesteld :

Er moet een relevantie met de fvsiothe-
rapie zijn.
De scriptie moet worden ingezonden
met een begeleidend schrijven van de
scriptiecommissie of -leider.
De scriptie moet het predicaat "cum
laude" of "met lof" hebben.

De ingezonden scripties werden geanoni-
miseerd en ter beoordeling voorgelegd aan
een deskundige jury. De jury koos aan de
hand van een beoordelingslijst de beste
scriptie uit. Dit jaar waren er slechts acht
scripties ingezonden (tegen 31 vorig jaar).
Ze zijn alle acht door alle juryleden gelezen
en beoordeeld.
Alle inzenders van een scriptie ontvingen
een aandenken, allen werd veel succes ge-
wenst voor de toekomst.
Hierna werd het woord gegeven aan de
voorzitter van de jurycommissie, drs. J.C.
Nonhof-Boiten.
Zij bedankte de LVSF voor de uitnodiging
om de scripties te beoordelen. De grote
diversiteit van de scripties maakte het tot
een interessante maar ook zeer moeilijke
taak om een oordeel te vellen, zo vertelde
ze. Er waren scripties over het starten van
een praktijk, over de ergonomische aspek-
ten van bureaustoelen, claudicatioklach-
ten, postnatale educatie, de effecten van
spierlengte op de mate van overflow, frac-
tuurgenezing en een literatuuronderzoek
over de eigenschappen van anti-decubitis
ligondersteuningen.

De winnende scriptie was die van Titia van
der Laan, examenstudente 1989 aan de
akademie voor fysiotherapie te Groningen.
Haar scriptie handelt over de Vincristine
Polyneuropathie, een onderzoek naar de
handfunctie. Door mevrouw Nonhof-Boi-
ten omschreven als "een antwoord op een
vraag uit de praktijk".
Het juryrapport luidt als volgt:
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"Unaniem heeft de jury besloten om de
LVSF-scriptieprijs 1989 toe te kennen aan
mevrouw Titia van der Laan voor haar
scriptie:

Vincristine Polyneuropathie,
een onderzoek naar de handfunctie.

De scriptie blinkt uit door een helder en

compact taalgebruik. Vorm en presentatie
zijn van een uitstekend gehalte. Er is een
logische opbouw met een duidelijke pro-
bleemdefiniëring die in de totale tekst ge-

handhaafd blijft. Het zoekproces naar de
literatuur staat beschreven. Het uitgevoer-
de onderzoek is helder en controleerbaar.
De conclusies zijn nauwkeurig geformu-
leerd en de discussie bevat de noodzakelij-
ke relativering van de conclusies met sug-
gesties voor verder onderzoek.
De relevantie voor de fysiotherapie wordt
in de inleiding als volgt aangegeven: "Op
fysiotherapeutisch gebied is het echter van
belang om te weten of de verschijnselen van
de Vincristine Polyneuropathie blijvend
zijn in verband met de begeleiding van
toekomstige oncologie-patiënten tijdens en
na hun behandeling."
De scriptie getuigt van een grote mate van
kreativiteit en zelfstandigheid, waarin blijk
wordt gegeven van een kritisch bezig zijn en

een eigen visie van de auteur."

Titiavan der Laan

Tot slot zei mevrouw Nonhof-Boiten nog:
"Mijn complimentenl Hopenlijk is deze
prijs een stimulans voor vervolgactiviteiten
binnen de fysiotherapie."

Hierop werd de prijs overhandigd aan me-
vrouw Van der Laan, waarna zei zelf het
woord nam.

Ze bedankte de LVSF en de jury voor de

waardering voor haar scriptie. Daarop ver-
telde ze dat naar aanleiding van haar stage-
periode in een kliniek voor interne genees-

kunde, deze scriptie tot stand is gekomen.
Ze kwam daar veel in aanraking met onco-
logische patiënten en vernam vanuit de
praktijk dat er behoefte bestond aan een
onderzoek naar de reversibiliteit van de
Vincristine Polyneuropathie (VPNP). De
PNP ontstaat als bijwerking van het cyto-
staticum vincristine, dat een belangrijke rol
speelt in de behandeling van leukemiepa-
tiënten.
Uit het onderzoek bleek inderdaad dat er
sprake was van motorische stoornissen,
zelfs bij patiënten die al meer dan 4 jaar uit
de chemotherapeutische behandeling zijn.

Zeheeft met veel plezier aan dit onderzoek
gewerkt en bedankt alle patiënten die er-
aan hebben deelgenomen. Vooral bedankt
ze Meta van den Briel voor haar aansteke-
lijk enthousiasme.
Op dit ogenblik studeert Van der Laan in
Nijmegen gezondheidswetenschappen, in
de toekomst hoopt zij dit goed te kunnen
combineren met fysiotherapie. r

rvsF rN 1989
Het afgelopen jaar is enorm productief geweest. Dit was te danken aan een groot en vooral enthousiast bestuur.
Het eeuwfeest is ook aan de LVSF niet onopgemerkt voorbijgegaan. Het congres " Beroep in beweging" werd een
groot succes. De LVSF leverde twee sprekers: G. Aufdenkampe en De Rijke. Tevens organiseerde de LVSF een
workshop met als onderwerp: "Stage en werken in het buitenland". De opkomst was hier helaas gering, de
uitkomst des te groter.
Ook dit jaar is weer een promotiecompogne georganiseerd voor alle eerste-jaars fysiotherapiestudenten in
Nederland. Dit keer met ons nieuwe logo, ontworpen door grafische vormgever Paul Kempers. De informatie-
uitwisseling met de studenten loopt inmiddels via de MRISR's. Het oude systeem werkte met contactpersonen, de
informatie kwam slecht door. Ook is het afgelopen jaar geprobeerd een schoolkrantenuitwisseling tot stand te
brengen, dit is een heel klein beetje gelukt.

PRAKTIJK LEER PERIODE

De werkgroep PLP houdt zich momenteel
bezlg met de inventarisatie van wat er met
het PlP-rapport is gedaan. Het PLP-rap-
port is opgesteld door de (inmiddels opge-
heven) Vereniging Opleidingen Fysiothe-
rapie (VOF), waarna het ter goedkeuring is
voorgelegd aan het KNGF en de LVSF. ln
januari/februari '90 zal de werkgroep PLP
zich gaan bezighouden met het rapport van
de reiskostenvergoeding van de stagaires.

KWALITEIT ONDERWIJS

De commissie KO houdt zich bezig met een
inventarisatie van de aangeboden Iesstofop
alle akademies voor fysiotherapie in Ne-
derland. Het is een wetenschappelijk on-
derzoek dat uitgevoerd wordt in samenwer-
king met de universiteit van Maastricht, in
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opdracht van de LVSF. Momenteel is de
werkgroep bezig met een pilot-studie. Dat
wil zeggen dat je het onderzoek zoals je
denkt dat het goed is, op kleinere schaal
uitvoert. Dit om te kijken of het onderzoek
betrouwbaar is en of het voldoet aan de
gestelde eisen. Eventueel kan er iets gewij-
zigd worden en dan moet het onderzoek
nog groot uitgevoerd en geïnventariseerd
worden.

LANDELIJKE STUDENTEN
VAKBOND (LSVb)

Daar na het benoemen van Nicky de Hiep
tot voorzitter van de LSVb een aantal con-
flicten ontstonden binnen het LSVb-be-
stuur, is er een groot deel van het jaar
weinig gebeurd. Twee bestuursleden van
de LVSF hebben het contact geïntensi-
veerd en de informatiestroom begint dan

ook op gang te komen. Voorlopig blijft de
LVSF nog lid van de LSVb.

STUDENTENCONGRES

De congrescommissie is druk bezig om alles
voorelkaar te krijgen voor het studenten-
congres "fysiotherapie en de ouder wor-
dende mens."

SPORTTOURNOOI

Eén week vóór het congres "Beroep in
beweging" was er een sporttournooi plus
knalfuif georganiseerd. Helaas kon dit
geen doorgang vinden, ..... alweer door
gebrek aan belangstelling! Het bestuur had
toen besloten het begin februari '90 nog-
maals te proberen. Helaas is daar te weinig
mankracht voor binnen het bestuur, dus
ook dót kan niet doorgaan.
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INFOPAPERS

In het afgelopen jaar zijn er twee infopa-
pers geschreven. Eén over de rechten van
de student en één over fysiotherapie,
dienstplicht en vervangende dienstplicht.
Beide zijn voor leden schriftelijk opvraag-
baar bij het Centraal Bureau Fysiothera-
pie. Ze staan boordevol informatie en
adressen. Op stapel staat nog de infopaper
over stagelopen en werken in het buiten-
land.

BBNOEMING ERELID/LID VAN
VERDIENSTE

Op de AV van april '89 was besloten om
Maarten van Poelgeest van de LSVb tot
erelid te benoemen vanwege het vele werk
dat hij heeft gedaan ten bate van de stu-
dent. Van Poelgeest bedankte voor deze
benoeming omdat hij vond dat hij niet de
enige is geweest die het werk heeft gedaan.
Het Bestuur zal Michael Schermer, die is
afgetreden, voordragen als lid van ver-
dienste, wegens zijn grote inzet voor de
LVSF.
Er zijn maar weinig mensen die hun werk
van begin tot eind zo goed hebben gedaan
als hij. Hij schreef stukjes voor de Fysio-
visie, deed de PR, zetle de workshop op
touw en het sporttournooi, om nog maar
niet te spreken over de enorme ener-
giebron die hij was voor de rest van het
bestuur. Er werd hem veel succes gewenst
voor de toekomst. Zelf zei hij het volgende:
"lk heb een mooie tijd gehad bij de LVSF.

Het was één van de vele commissies waar ik
in heb gezeten, maar ik heb in dit bestuur
het meest beleefd en geleerd. De PR was
een moeilijke maar leuke opdracht, net als
het organiseren van de workshop, ik heb
alles met plezier gedaan."

BESTUURSMUTATIES

Michael Schermer trad dus af. Datzelfde
gold voor Dannis van der Berg en Marcel
Vogels. Marcel zat in het bestuur voor de
PlP-commissie, evenals Jane. Vooral in
het begin is deze commissie heel intensief
met het PlP-rapport bezig geweest. Jane
krijgt van de huidige PlP-commissie (be-
staande uit één persoon)(!) een bosje bloe-
men voor al het werk dat zij verzet heeft.
Marcel was niet aanwezig bij de laatste
bestuursvergadering maar ook hij wordt
natuurlijk hartelijk bedankt voor zijn inzet!
Hetzelfde geldt voor Dannis die jarenlang
de financiën beheerde voor de LVSF. Al-
len veel succes voor de toekomst!

DE LVSF IN 1990

In 1990 zullen alle genoemde werkgroepen
hun taken voortzetten. Helaas zijn er te
weinig mensen voor teveel werk. De KO-
commissie heeft mensen nodig voor het
onderzoek, evenals de PlP-commissie. In
april zullen wéér een aantal bestuursmuta-
ties plaatsvinden, we zijn dus hard aan
nieuwe bestuursleden toe! Maar eerst komt
nog het congres, we verwachten jullie daar
in grote getale!

NVFV

ATGEMENE
IIERGADERING
Onze Algemene Ledenvergadering is op 19
januari 1990 in verpleeghuis Rosendael,
Indusdreef 5 te Utrecht. Aanvang 13.30
uur.
Het voorstel is, om op dezedagonze statu-
ten aan te passen en voortaan door het
leven te gaan als 'Nederlandse Vereniging
Fysiotherapeuten in de Geriatrie.'Ook in
de eerste lijn is verbreding van kennis en
kunde steeds harder nodig. Onze Post Aca-
demiale Scholing in Utrecht (HMN) had
reeds eerder deze verbreding van doel-
groep gerealiseerd! Rond 15 uur workshop
psycho-motore therapie bij psychogeriatri-
sche patiënten. Niet-leden betalen 15
gulden. I

DRUKIIIIERK VO()R LEDEN BESTELFORMULIER

met bedrukknq van naam en adresgeqevens

500 )000 1500 2000 2500

Deze bestelbon gaarne n
qedoten envelop opsluren naar:

CentÍaal Bureau Fystothercpte
Postbus 248
3800 AE Amersfoort

Wt1 verzoeken u geltjkti)dg met
het opsluren van deze bestelbon
het totaalbedrcg over te maken
op Postbank nr. 63333
t.n.v. Nederlands Genootschap
voor Fysrclherape_
onder vermelding van drukwerk.

Uw betaltng gddl als
orderbevestiginq waana binnen
2 weken uw drukwerk
opgestuurd wordt.

neutÍale utv@ilng (zondeÍ naamgegevens)

500 1000 1500 2000 2500

325,

305,

270,

kosen

enveloppen met venster

envdoppen zonder vensler

-»riur*oi., 

eq

bÍieÍpapier klein (20x4 1

declarctie _
dedarctie gelineeerd

veÍslagfomulieÍ

aÍspftkenkaar0e

memo

Alqemene gegevens
naam / adÍ e s / te lefoon / bank / g iro

125,- 220,- 340,- 390,- 460,

110,- 200,- 300,- 370,- 430,

)05,- ,55,, 205,- 250,- 280,

90,- )25,- t70,- 210,- 235,

220,- 375,- 525,. 680,- 8s5,

75,- J15,- t35,- 150,- 165,

75,- 115,- 135.- )50. )65,

80,- 145,- 220,- 270,

70,- 130,- 200,- 250,-

60,- ) t5,- )65,- 220,.

220,- 375,- 525,- 680,- 8s5,

45,- 85,- )20,- 160,- .r9g

)70,- 325,- 485,- il1,- 800,

170,- 325,- 485,- il2,. 800,

t65,- 325,- 485.- 640,- 800,

30,- 55,- 75,- t00,- 120,

30,- 55,- 75,- t00,- 120,

Totaal

àedrulclohg

enveloppen

brrcfpapter

declaraae

O zonder tele[oonnummet
O met tele[oonnummer
a afwtjkend, zte opmerkngen

O zondet bankgegevens
a tuet bankqegevens
a aÍwijkend, zte opfrerknqen

3 handqe{hreven
a tywtuach./tekstverwerker
a met betahng*onditle
a zonder betahngsondÍE
a wl betalnqsv@Naarden

alléén v@r vv[-leden
l) atw4kend, ze opmerkngen

opmerkingen

ll

keuze huisstijl

D
,,:. ,,kt,@tu

I ' ' ,-,:. . '-,:

atspfaakkaart/ a zonder bankqegevens
memo a met bankqegevens

Z atw4kend, ze opmerkngen

verrendadrcs Z volgens bedrukktng
lf alwjkend, ze opmerkngen

Besturen bij de LVSF is leerzaarn, ge-
zellig en [euk. En, mals je hebt kunneu
lezen, we doen van alles voor de student
§siotherapie. Dus, kom eèils kijken op
één van onze vergad€ringen! Neem
hiervoor contact op met één van onze
bestuursleden: JeaÍpt Dijkstra, tel: 058.
6ó380ó

Hopelijk tot ziens!
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VEREI\IGING VAI\
VRIJGEVESTIGDE FYS I OTHERAPEUTENI A

Inmiddels is algemeen bekend dat de
bemiddelingspoging van de heer Ophei-
kens is mislukt.
In een poging YNZ en VYF dichter bij
elkaar te brengen vooÍ wat betreft een
nieuw modelkontrakt, kwam de heer
Opheikens met een voorstel dat inhou-
delijk weinig verschilde van dat van de
Vlt{Z. Elders in deze Fysiovisic wordt
daar nader op ingegaan.
Op het moment van schrijven van dat
artikel is het nog oaduidelijk hoe de
ziekenfondsen gaan reageren.

eenkomst, overeenkomstig het Yl{Z.
model.
ftrduMlik is ook of in dat geval de
Staatssecretaris de Zekenfondsraad zal
verzoeken een modelovereenkomst'fysio-
therapie'op te stellen. Welke naar ik wees
ook wel weer veel gelijkenis zal vertonerr
met het M{Z-model.
Onduiffikis of deze ontwikkclingen in
cornbinatie met het wetsvoorstel 'Ophef-
fing van de Contracteerplicht'een vemri-
ming geven voor de, reeds door de VI§Z
aangegeven, weg naar regionale model-
overeerkomstenn zoals de ontwikkelingen
bij Spaarneland en Znrg en ilekerheid.
Ihlddiik is dat wat er ook gebeurt, de
fysiotherapeuten d€ eenheid die zij ten

ls

OI{AAI{VAAru}BAAN, WAT ilU

om e€n

de voorstellen van de
moeten houden.

toon
vanheteigen

heer Opheikens, vast

m

te zijn

de aanbieding van een nieuwe

Ik wens u een gelukkig nieuwjaar.

TonvanGroeningen

Onduidetljk is of ze de overeenkomst
zullen opzeggen, al dan niet vergezeld van

Eenheid is nodig om massaal 'néén' te kun-
nen zeggen tegen een kontraktsaanbod dat
(te)veel *eg heeft van het Ylt{Z-model, of
dat nu komt van de individuele ziekenfond-
sen of van de Ziekenfondsraad.

M()DET()VEREE NK()MST FTSI()THERAPIE
Eind november werd het bemiddelingsvoorstel van de heer Opheikens door de VVF afgewezen. Hieronder volgt
een nadere toelichting op de redenen voor deze afwijzing en wordt nog een kort historisch overzicht gegeven van de

feiten die de aanleidingvormenvoor het geschilmet deVNZ.

INLEIDING/HISTORIE

Overzicht van feiten uit het verleden die
van belang zijn in verband met de huidige
problemen met betrekking tot de model-
overeenkomst.
l. In 1980 en 1982 werden beperkende

maatregelen genomen met betrekking
tot resp. de toepassing van de zg. appli-
katies in de fysiotherapie en de toelating
van fysiotherapeuten als ziekenfonds-
medewerkers (ontheffing van de kon-
trakteerverplichting).

2. ln 19831'84 werd met de VNZ in begin-
sel overeenstemming bereikt over de
invoering van de zg. zitting. Daarmee
zou een einde kunnen komen aan de
beroepsinhoudelijk ongewenste effek-
ten van de beperkende maatregelen ten
aanzien van de applikaties. Tevens
werd, op niveau van de onderhande-
lingsdelegaties, overeenstemming be-
reikt over een algehele herziening van
de modelovereenkomst.

3. In 1985 was deze herziening van de mo-
delovereenkomst (met nadruk zij ge-
steld: niet de zitting) reden voor de Al-
gemene Leden Vergadering om het ver-
trouwen in het bestuur en de onderhan-
delingsdelegatie op te zeggen.

4. Na de wisseling van bestuur en onder-
handelingsdelegatie bleek het niet mo-
gelijk (tot op heden) om bij de VNZ
begrip te kweken voor de redenen en

t2

achtergronden op grond waarvan de be-
stuurskrisis werd veroorzaakt.

5. In 1986 deed de VNZ eenzijdig richtlijn-
voorstellen aan het COTG teneinde de
invoering van de zitting en van een de-
gressief tarief mogelijk te maken. Zon-
der acht te slaan op onze bezwaren wer-
den deze richtlijnvoorstellen in 1987

door het COTG vastgesteld en aan de
Staatssecretaris ter goedkeuring aange-
boden. Deze hield de beslissing over
deze richtlijnvoorstellen aan, omdat
zonder wijziging van het Verstrekkin-
genbesluit de invoering van de zitting
niet mogelijk is.

6. In 1987 schortte de VNZ de onderhan-
delingen op om redenen die in het kader
van dit artikel niet relevant zijn. Tevens
legde de VNZ aan de Ziekenfondsraad
eenzijdig een konsept voor met betrek-
king tot de modelovereenkomst
Ziekenfonds-Fysiotherapeut met het
verzoek deze vast te stellen. Aan de
Staatssecretaris werd verzocht de fysio-
therapeuten op grond van art. 44A
ZF.\N aan te wijzen als een beroeps-
groep waarvoor de Ziekenfondsraad
een modelovereenkomst moet vaststel-
len. De Staatssecretaris wees dit ver-
zoek begin 1988 afomdat de modelover-
eenkomst niet was opgezegd.

7. Eind 1988 bracht de Ziekenfondsraad
advies uit over de, voor de invoering van
de zitting noodzakelijke, aanpassing

van het Verstrekkingenbesluit. De
Ziekenfondsraad konstateerde echter
dat voor de invoering van de zitting ook
een aanpassing van de modelovereen-
komst noodzakelijk was. De Zieken-
fondsraad adviseerde partijen daarvoor
nog een halfjaar de tijd te geven (tot 1

juli 1989).
8. Begin juni 1989 kwamen partijen tot de

konklusie dat voor I juli overeenstem-

tigde §dotherapetcn

ker/jurist * onderhandelingen,
service (Sektie II).
Mew. Mr. M. M. Jordans.

Korrespondentie: postbus
BAAmersfoort.

Redeker

Sekrctsrirat

D.
N.

.30 -
Willemsen.
9 t2_§ enreikbaar: 13.00

uur.

Mew.
Mevr.
Acupunctuur.

A.Th. M.Drs.

(Sektie
MÍ. J.

I
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ming niet mogelijk was. Na een bespre-
king in de Commissie Verstrekkingen
van de Ziekenfondsraad besloten partij-
en bemiddeling te zoeken. Na veel
touwtrekken werd overeenstemming
bereikt, de heer Opheikens, kroonlid
van de Ziekenfondsraad, als bemidde-
laar aan te zoeken. Het (enige) voorstel
van de bemiddelaar werd door de VVF
afgewezen omdat van de uitgangspun-
ten ten aanzien van de modelovereen-
komst in het voorstel van de heer Op-
heikens bitter weinig was terug te
vinden.

BEMIDDELINGSVOORSTEL

De heer Opheikens konkludeerde dat naar
zijn mening een drietal onderwerpen partij-
en verdeeld hield. Dit betreft de honore-
ring, de administratie en de samenwer-
kingsproblematiek.
Met betrekking tot de honorering stelde de
heer Opheikens voor om, in afwijking van
de COTG-richtlijnen, uit te gaan van een
verhouding ziekenfonds-partikulier van
70:30 voor de berekening van het tarief in
de eerste trap van de degressie; een over-
werkmarge van20lo en een tijdelijke extra
marge van 57o voor de berekening van de
tweede trap in de degressie; handhaving
van het 'nominale'of 'straf-tarief. Het be-
stuur van de VVF konkludeerde dat, hoe-
wel in dit voorstel een financiële tegemoet-
koming is verwerkt, het voorstel niet tege-
moet kwam aan de meer principiële zaken
die naar de mening van het bestuur in een
modelovereenkomst tot uitdrukking
dienen te komen.
Met betrekking tot de administratie waren

de voorstellen van de heer Opheikens min-
der uitgewerkt. Hij gaf aan van mening te
zijn dat met het oog op de wettelijke kon-
troletaken van het ziekenfonds en de ver-
antwoordelijkheid van het ziekenfonds met
betrekking tot de besteding van kollektieve
middelen het mogelijk moet zijn dat de
ziekenfondsen ook inzicht krijgen in de
administratie van de (behandeling van)
partikuliere patiënten. Vanwege het feit
dat de voorstellen niet verder uitgewerkt
waren kon overigens in beginsel niet wor-
den beoordeeld of de administratie daar-
mee ook eenvoudiger zou kunnen zijn dan
in de huidige modelovereenkomst. Ten
aanzien van de samenwerkingsproblema-
tiek gaf de heer Opheikens aan te verwach-
ten dat hier de problemen oplosbaar zou-
den zijn. Gedacht wordt onder meer aan
een uitbreiding van de bevoegdheden van
de Geschillencommissie ex. art. 8. De heer
Opheikens gaf tevens aan dat de problema-
tiek rond de tarifiering bij medewerkers in
dienstverband aan het COTG zou moeten
worden voorgelegd.

STANDPUNT BESTUUR VVF

Bij zijn bemiddelingspoging heeft de heer
Opheikens aangegevcn te verwachten dat
akseptatie van zijn voorstel de opneming
van de fysiotherapie in een eventuele volks-
verzekering (basisverzekering) zou vereen-
voudigen. Het bestuur van de VVF meent
echter dat er van moet worden uitgegaan
dat bij de samenstelling van een verzeke-
ringspakket de kriteria zullen worden geba-
seerd op beroepsinhoudelijke en zorgin-
houdelijke motieven. Zo daÍ anders zou
zijn zou, naar de mening van het bestuur,

het vertrouwen in de beleidsbepalende in-
stanties ernstig geschokt worden.
Het bestuur heeft de voorstellen van de
heer Opheikens afgewezen omdat in het
geheel niet wordt voldaan aan de eigen
uitgangspunten voor een modelovereen-
komst. Deze uitgangspunten worden nog-
maals beknopt weergegeven :

a. Het ziekenfondskontrakt dient uitslui-
tend betrekking te hebben op de behan-
deling van ziekenfondsverzekerden.

b. Ter bevordering van de efficiency, zo-
wel in de praktijk als bij het zieken-
fonds, dienen de administratievoorstel-
len beknopt te zijn zonder dat geweld
wordt aangedaan aan de mogelijkheid
tot kontrole van de behandeling van
ziekenfondsverzekerden door het
ziekenfonds.

c. Kontrole dient meer te worden gericht
op kwalitatieve aspekten en minder op
kwantitatieve aspekten.

d. Er dient, binnen de wettelijke kaders
een grotere vrijheid te worden ge-
kreëerd m.b.t. de personele invulling in
de praktijken.

e. Teneinde volume- en kostenbeheersing
mogelijk te maken dienen per praktijk
budgetafspraken te worden gemaakt.

f. Omzetting naar het zittingen- en bud-
getsysteem dient budgettair neutraal te
geschieden (zonder ombuiging of heral-
lokatie).

g. De nieuwe modelovereenkomst dient in
beginsel zonder problemen te kunnen
worden omgezet naar de situatie waarin
de opheffing van de kontrakteerver-
plichting is gerealiseerd.

h. Ziekenfonds en fysiotherapeut dienen
als gelijkwaardige kontraktpartners te-
genover elkaar te kunnen staan en dit
dient in het kontrakt tot uitdrukking te
komen.

i. De modelovereenkomst dient rand-
voorwaarden te kreëeren voor de oplos-
sing van het samenwerkingsprobleem.

KONKLUSIE

Bovenstaande uitgangspunten overziende
wekt het eigenlijk verbazing dat daar geen

overeenstemming op landelijk niveau over
te bereiken is. Er komen immers geen on-
redelijke, onbillijke of onrechtvaardige
wensen in tot uitdrukking.
Wellicht is dat de reden waarom het nu wel
mogelijk blijkt om met een aantal indivi-
duele ziekenfondsen op basis van deze uit-
gangspunten tot overeenstemming te ko-
men. De ziekenfondsen hebben daar naar
onze mening zelf ook belang bij. De door
de VNZ (en ook door de heer Opheikens)
voorgestelde systematiek leidt tot een
enorme druk op de beheerskosten van de
ziekenfondsen. De door de WF voorge-
stane systematiek is eenvoudiger en leidt
tot gelijkwaardigheid tussen de kontrakt-
partners. I

t3

Mr. l. N. Redeker
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L Een volle Jaarbeurscongreszaal,

L Onderhandelingsdelegatie-voorzitÍer de L Redeker gaat in op de eventuele gevolgen.
Cijt licht het standpunt van het bestuur toe.

Die zijn gebaseerd op het budgetsysteem,
waarover u elders in dit blad meer kunt
lezen.
Onzekerheden zijn er omtrent de verdere
gang van zaken. Waarschijnlijk is,dat de
VNZ de modelovereenkomst op zalzeggen
en in het verlengde daarvan de individuele
overeenkomsten. Welke weg men daar-
voor zal kiezen is nog niet bekend. De
VVFleden, en met hen alle vrijgevestig-
den, zullen in de komende tijd de eensge-
zindheid die ze op 13 december hebben
getoond, moeten continueren om te voor-
komen dat men tegen elkaar wordt uitge-
speeld. Men zal zeker in de verleiding wor-
den gebracht kontrakten te tekenen die
anders zijn dan door de beroepsgroep wor-
den aangegeven. Toegeven aan die verlei-
ding zal betekenen dat de hele groep de
dupe wordt.

De extra Algemene Ledenvergadering van
de VVF op woensdag 13 december werd
niet alleen gekenmerkt door een grote op-
komst, maar vooral ook door het feit dat de
leden zich massaal achter het bestuur stel-
den in verband met de bemiddelingspoging
van de heer Opheikens. De achtergronden
daarvoor zijn belicht in de bijdrage van
Redeker in dit tijdschrift.
De leden kwamen, evenmin als het be-
stuur, in de verleiding akkoord te gaan met
het financiële voorstel, dat op de korte
termijn tegemoet komt aan de eisen. Daar-
aan verbonden was immers een veel te
ingewikkeld administratiesysteem en geen
werkelijke oplossing voor de samenwer-
king binnen de praktijk.
Door de houding van de leden blijkt dat
men zich sterk wil maken voor de zelf ge-
formuleerde uitgangspunten.

L Voorzitter Blaas leidt de vergaderingin

L Bestuur en onderhandelingsdelegatie.
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De WGR regio l0 - de regio-indeling is
ontleend aan de bestaande indelingen vol-
gens de Wet Gemeenschappelijke Regelin-
gen - bestaat uit noordelijk Overijssel en
het noordwestelijke deel van de Veluwe.
Twee keer is er nu een vergadering geweest
van de RVVF, de Regionale Vereniging
voor Vrijgevestigde Fysiotherapeuten. Een
vereniging met drie secties: één die zich
bezighoudt met de interne verenigings-
structuur, één die de onderhandelingen
met de verschillende instanties coordineert
en één die zich bezighoudt met de relatie
tussen beloning en kwaliteit. Hoewel for-
meel nog niet alles is geregeld, kan er in
WGR regio 10 toch wel worden gesproken
van een echte regionale vereniging.
De kerngemeente van deze regio, Zwolle,
ligt minder dan honderd kilometer van het
hoofdkantoor van VVF en Genootschap in
Amersfoort. Maar toch erg 'perifeer' in de
betekenis die de VVF eraan heeft gegeven,
vindt RVVF-secretaris Frens Luning (35).
Met drie collega's heeft hij een groepsprak-
tijk voor fysiotherapie en manuele therapie
in de wijk Holtenbroek in Zwolle. Een
modern, efficiënt gebouw met veel comfort
staat de vier ter beschikking. Het is er
plezierig werken en tot vorig jaar was Lu-
ning daar uitsluitend mee bezig. 'De af-
stand tot Amersfoort leek altijd groot. Je
droeg je contributie af en het enige dat je
ervan merkte was dit blad in je brievenbus.
En als je eens belde over iets, had er nooit
iemand tijd.'

INITIATIEF

'lk wilde graag actief worden, maar de
schaal van het landelijke niveau was me te
groot. Ik kwam er niet echt doorheen. Ik
las de stukken en als het spannend was, was
ik van de partij op een vergadering, maar
verder kwam ik niet.' Maar toen er sprake
was van de oprichting van een regionale
vereniging, meldde hij zich als belangstel-

lende. En stapte hij in het voorjaar in een
initiatiefgroep van vier fysiotherapeuten.
'We kenden elkaar niet allemaal. Het ini-
tiatief lag bij een vroeger lid van het afde-
lingsbestuur. Maar er was al heel wat voor-
werk verricht: er lagen conceptstatuten, er
was een sectie-indeling en de regio's waren
afgebakend. En toen we het zo'n beetje
eens waren over de opzet, hebben we een
oprichtingsvergadering uitgeschreven.'
Een testcase voor het bestuur. Alle hon-
derd VVF-leden in de regio kregen een
uitnodiging. Twintig mensen kwamen er
opdagen, inclusief het kandidaatbestuur.
Een teleurstellend aantal, geeft Luning
eerlijk toe. 'Dat is toch elke keer weer een
domper. Natuurlijk kun je altijd wel een
excuus bedenken. Op die dag in mei was
het bijvoorbeeld heel mooi weer. Maar
toch: het was een zielig clubje, ook al weet
je van tevoren dat het altijd zo gaat. Je bent
zelf enthousiast en je steekt er veel tijd en
energie in. Dan hoop je dat anderen ook
enthousiast worden.'

DESASTREUS

Veel animo voor bestuursfuncties was er op
die eerste vergadering niet. 'We vonden
zelf dat er minimaal zes bestuursleden
moesten komen, twee voor elk van de drie
secties. Maar niemand stelde zich die
avond kandidaat.' Gelukkig verliep die
tweede avond, de najaarsvergadering, in
dat opzicht minder desastreus. 'Toen heb-
ben we na wat voorwerk nog twee mensen
bereid gevonden een bestuursfunctie op
zich te nemen. Wat de opkomst betreft was
het toen overigens van hetzelfde laken een
pak: niet meer dan veertien mensen kwa-
men op de uitnodiging af. Eerlijkheidshal-
ve moet ik daar aan toevoegen dat die
tweede datum écht ongelukkig was geko-
zen: die viel samen met een andere bijeen-
komst waar de aanwezigheid van fysiothe-
rapeuten dringend gewenst was.'

Toch heeft de belangstelling uit de regio
Luning niet echt kunnen ontmoedigen. 'Ik
had heel sterk een gevoel van: dat moeten
we structureel goed in elkaar zetten, zodat
we een basis hebben om op terug te vallen.
Bovendien wordt ik door deze functie ge-

dwongen me te verdiepen in de structuur,
de financiering en dergelijke.' Hij noemt
het een uitdaging om alle fysiotherapeuten
op één lijn te krijgen. 'Dat wordt een steeds
belangrijker voorwaarde: ons als één blok
naar buiten te presenteren. En daar is nu
een structuur voor gecreëerd.' Volgens Lu-
ning ontbreekt het nog te vaak aan die
eensgezindheid. 'Ik ben al blij als we het
eens worden om samen afspraken te ma-
ken. Fysiotherapie is een vrij beroep en
iedereen is erg individueel gericht. De tijd
dat dat ongestraft kon, is voorbij. Nu moe-
ten we sómen weten wat we willen, anders
worden ons de regels opgelegd door de
ziekenfondsen.'

WISSELWERKING

Volgens Luning is de perifere structuur
daarbij onmisbaar. 'Als regionale vereni-
ging zijn wij beter in staat dit geluid bij de
leden te brengen.' Anderzijds kan een re-
gionale organisatie doorgeefluik zijn van de
mening van de leden. 'Wij kennen Eezame-
lijk wel zo'n beetje alle leden in de regio en
kunnen ze gemakkelijk bereiken. Boven-
dien weten we veel beter wat er zoal leeft.
zo kan er tussen regionaal, provinciaal en
landelijk niveau een goede wisselwerking
ontstaan.'
De belangstelling voor de RVVF begint op
gang te komen, heeft Luning intussen ge-
merkt. 'Er komen steeds meer vragen op
ons af. En ik merk dat we langzamerhand in
staat zijn steeds meer van die vragen te
beantwoorden. Hoe het uiteindelijk alle-
maal zal uitpakken, moeten we maar af-
wachten. Momenteel hebben we nog wei-
nig bevoegdheden. Het idee is ontstaan in
een tijd dat er veel problemen waren. Toen
het plan-Dekker zich aandiende. En de
onderhandelingen met het VNZ stukliepen
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De leden meer betekken bij het beleid van de belangenorganisatie. Deze lang gekoesterde wens binnen de
Vereniging voor Vrijgevestigde Fysiotherapeuten (VV F) begint langzaam, maar heel zeker vorm te krijgen. Sinds
de eerste stappen vorig jaar werden gezet naar een hechte perifere structuur, is in diverse regio's sprake van een
voortvarende aanpak. Helaas zijn er ook gebieden, waar nog weinig op gang is gebracht. Maar de hoop bestaat, dat
het succes van de anderen ook hen zal overhalen zich regionaal te organiseren.

WE MOETEN SAMEN WETEN WAT WE WILLEN



- een probleem dat er overigens nu weer
aan dreigt te komen. Het kon wel eens het
eerste probleem zijn waar wij als RVVF
mee worden geconfronteerd.'
Verder verwacht Luning zich vanuit de
RVVF beter met regionale problemen te
kunnen bezighouden. Op lokaal niveau
speelt op dit moment de fusie tussen twee
ziekenfondsen per 1 januari. Er moet een
nieuwe overlegstructuur met die gefuseer-
de instelling worden ontworpen. En die
moet beter dan de oude, is zijn stellige
overtuiging.

KLAMME HANDJES

Frens Luning wekt de indruk zich in zijn rol
van regionaal bestuurder op zijn gemak te
voelen. Al heeft hij het niet eenvoudig
gemaakt voor zichzelf. 'Ik ben provinciaal
vertegenwoordiger voor de sectie onder-
handelingen en bovendien secretaris. Dat
lijkt een wat zwaar pakket, maar er kan
altijd nog geschoven worden. Voorlopig is
het vooral leuk en ik krijg nu de mogelijk-
heid om verder te kijken dan m'n neus lang
is. Ik weet nu al een stuk meer dan toen ik
eraan begon. We waren allemaal vreselijk
onervaren, zo blanco als wat, afgelopen
voorjaar. En reken maar dat ik klamme
handjes had, toen de eerste vergadering
naderde. Maar toen ik er eenmaal stond,
voelde ik me redelijk zelfverzekerd. Vooral
op die tweede vergadering, waar ik een
inhoudelijke bespreking van de VNZ-mo-
dellen had voorbereid. Ik had wat flap-
overs gemaakt en gelukkig kon ik op alles
een antwoord geven of een aanzet daartoe.'
Toch kost het veel tijd om zo'n vereniging
op te zetten, heeft Luning gemerkt. 'Ge-
middeld twee avonden per week,' schat hij.
'Het afgelopen jaar hebben we vooral hard
gewerkt aan de interne structuur en verder
hebben we veel gelezen. De meeste hand-
reikingen van de VVF waren daarbij zeer
bruikbaar. Alleen over de begroting is nog
een discussie gaande. Wij vinden dat we
recht hebben op meer geld dan ons is toebe-
deeld. Het principe is, dat Amersfoort een
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vast bedrag per lid overmaakt naar de re-
gionale vereniging. Dat betekent dat een
regio met weinig leden een kleiner budget
heeft. Maar het is natuurlijk niet gezegd dat
een kleine regio minder werk oplevert.
Kortom: wij vinden dat elke regio een be-
paald basisbudget nodig heeft en daarover
gaat de discussie.'
Maar de ongenuanceerde kritiek op
'Amersfoort' kan Frens Luning inmiddels
ontzenuwen. 'Natuurlijk bestaat het gevaar
dat men daar soms wat bedrijfsblind is. Wij

LEDEN MOETEN NIET BLIJVEN HANGEN IN NEGATIEVE KRITIEK

staan tenslotte dichter bij de praktijk en
bovendien horen wij gewoon meer. Maar ik
ben er wel achter dat daar meer gebeurt
dan in één oogopslag valt waar te nemen.
En naar de collega's toe kan ik nu aangeven
hoe er gewerkt wordt en met welk resul-
taat. Ik vind dat de leden niet moeten blij-
ven hangen in negatieve kritiek.' f

Helma Coolman

SEKRETARIAAT WF
Met ingang van 1 januari 1990 hebben bij
het sekretariaat van de VVF enkele ver-
schuivingen van werkzaamheden plaats ge-

vonden. Kort wordt hieronder daarop inge-
gaan.
Het werkveld van de Algemeen Sekretaris
(drs. Th. A. M. Deelen) ligt grotendeels op
de organisatorische aspekten van de ver-
enigingsstruktuur, verenigingskader en van
de vereniging naar andere organisaties, in-
klusief de financiën. Dit is dus het taakveld
van Sektie I. Daarnaast wordt hij ingezet
op een aantal specifieke terreinen van Sek-
tie II als pensioenvoorziening en onderhan-
delingen VNZ. De beleidsmedewerker/ju-
rist (mr. J. N. Redeker) spant zich in voor
Sektie ll, de totale onderhandelingen, de

arbeidsovereenkomsten incluis en leden-
service. Bij het laatste geholpen door de
medewerker/jurist (mevrouw mr. M. M.
Jordans). In eerste instantie worden de le-
den te woord gestaan door mevrouw A.
Willemsen, die kan terugvallen voor de
zwaardere beleidsmatige vragen op me-
vrouw Jordans. Mevrouw Willemsen kunt
u bereiken van 9.30 uur - 12.30 uur en van
13.00 - 16.00 uur, soms zal de telefonist u
doorverbinden met iemand anders, n.l. als
uw vraag alleen het tarief toezenden betreft
of het toesturen van een arbeidskontrakt: u
krijgt dan mevrouw A. Snabel. Zi1 zal zich
ook bezighouden met de gehele admini-
stratie en organisatie van de kursussen
Acupunctuur van de Stichting NVVF.
Mevrouw A. Luinenburg heeft van me-
vrouw A. Willemsen de archieftaak over-

genomen, terwijl mevrouw D. Horozdinc
zich speciaal met de administratief organi-
satorische zaken rond kader, RVVF'en en
kaderopleiding gaat bezighouden.

WIE MOET U HEBBEN?

. Kaderzaken, RWF'en Kaderopleiding
Mevr. D. Horozdinc-van Rossum

. St. NVVF, toezending tarieflijsten, ar-
beidskontrakten
Mevr. A. Snabel

o Alle overige vragen
Mevr. A. Willemsen
Alleen van 9.30- 12.30 uur en van 13.00

- 16.00 uur.
Zonodigzullen zij u doorverbinden met
mr. Jordans, mr. Redeker of drs.
Deelen.
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EERSTE REGI()NATE AKK()()RDEN BEREIKT

Bij ziekenfonds Spaarneland gaat men nog
een stapje verder. Daar is inmiddels een
totaal nieuwe modelovereenkomst ge-
maakt, waarbij een fundamenteel andere

samenwerking overeen is gekomen. Op ba-
sis van de uitgaven half 1988/half 1989 is de
totale konsumptie fysiotherapie voor de
regio vastgesteld. Het totaal van deze uit-
gaven is vastgesteld als zogenaamd meso-
budget. In een aparte overeenkomst tussen
de regionale verenigingen en het zieken-
fonds zijn spelregels vastgesteld over de
wijze waarop met het budget zal worden
omgegaan en hoe in de toekomst budget-
aanpassingen tot stand kunnen komen. Te-
vens wordt in de regio-overeenkomst het
bestaan van een 'commissie van overleg'
geregeld. De'commissie van overleg'is een
paritaire commissie van ziekenfonds en fy-
siotherapeuten, met duidelijk omschreven
taken en bevoegdheden ten aanzien van
bemiddeling, maar ook bijvoorbeeld ten
aanzien van spreiding en vestigingsbeleid.
Naast de regio-overeenkomst en het regle-
ment voor de 'commissie van overleg', is er
dan nog de 'individuele' overeenkomst.
Het gaat hier om een overeenkomst per
praktijk, waarbij per praktijk op basis van
dezelfde meetperiode als voor het meso-
budget geldt, een vast budget wordt afge-
sproken voor 1990. Per maand wordt een
twaalfde gedeelte van dat budget aan de
praktijk uitbetaald. Op basis van een aantal
parameters, vastgelegd in het kontrakt,

wordt jaarlijks bekeken of aanpassing van
het budget dient te geschieden.
Naast een vereenvoudiging van de admini-
stratie, er is immers geen sprake meer van
declaraties en ook de machtigingsprocedu-
re is aanzienlijk vereenvoudigd, is het doel
van de registratie duidelijk veranderd.
Kwaliteit is meer centraal komen te staan
en kwantiteit is naar de achtergrond ge-

schoven.
Binnen het 'individuele' kontrakt is uitge-
gaan van ieders eigen taken en verantwoor-
delijkheden. Het ziekenfonds bemoeit zich
dan ook niet meer met de interne praktijk-
voering. Wachtlijsten voor fysiotherapeu-
ten zijn afgeschaft. Wel is er een rol voor de
'commissie van overleg', ter voorkoming
van prijsopdrijving en met het oog op de
voorbereiding van een spreidingsbeleid.
De kontrakten zoals nu met de ziekenfond-
sen Spaarneland en Zorg en Zekerheid
worden afgesloten, zijn een goede stap in
de richting van gelijkwaardigheid van kon-
traktpartners. Ieder met zijn eigen taken en

bevoegdheden.
Wij verwachten dat meer ziekenfondsen
zullen volgen. Een goed samenspel tussen

leden/kontraktanten, RVVF en VVF, is

een basis om te komen tot een goed onder-
handelingsresultaat. f

LAI\DELIJKE VEREI\I I GI NG VAN
FYSIOTHERAPEUTEN IN DIEI\STVERBAND LVF'D
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In een drietal regio's worden door besturen
van Regionale Verenigingen. met inten-
sieve begeleiding vanuit de centrale organi-
satie, onderhandelingen gevoerd met de
lokale ziekenfondsen over een regionale
modelovereenkomst.
In twee van deze regio's, te weten het werk-
gebied van het ziekenfonds Zorg enZeker-
heid en van ziekenfonds Spaarneland, is

inmiddels overeenstemming bereikt over
een budgetmodel.
Bij ziekenfonds Zorg en Zekerheid gaat het
om een addendum aan de bestaande mo-
delovereenkomst. Door dat addendum
worden een aantal artikelen in de bestaan-
de overeenkomst buiten werking gesteld en
vervangen door nieuwe afspraken.
De afspraken metZoÍgen Zekerheid gaan
uit van een maximum aantal declarabele
uren per contract per jaar. Op basis van min
of meer objectieve criteria wordt dat maxi-
mum jaarlijks vastgesteld. Daarnaast wordt
een vereenvoudiging van de administratie
doorgevoerd en komt er een grotere vrij-
heid in de praktijkvoering.

EEN NIEUlry JAAR, §EN NIEUlry BE§IT{
Wc staarr in een aantal opzichten aan
hct begin van een nieuwc periodc.
Hct hcgin van een nieuw jaar.
Hct hcgin van eeïï nieuw decennium.
Hct hcgin van de tweede ccuw l'ysio-

thcrapic cn KNGF in Nederland.
Het bcgin van het op één na vijftiendc
jaar van de LVFD.

Hoezeer al deze zaken ook nieuw zijn,
primair valt op dat het kernpunt steeds
zit in het Lregrip voortgang. Voortgang
in het bijzonder van hct wcrk van de
bcroepsgroep en de organisaties tcn bc-
hocvc van de leden.

Wclnu, nrct deze voortgang van rvcrk-
zaamhcclen wilten de organisaties ook in
199() cnrst maken. Het KNCF en clc

LVFD blijvcn mct alle kracht zich stcrk

maken voor de íysiotherapie cn de fy-
siothcrapeut in Nederland. Dat is ook
wcl rrotlig. gczir'n de vele nieurrr.c ont-
wikkclingcn dic in het vcrschier liggc-n
cn wilar tr'n bchocvc van dc hcrocps-
groep op irrgespccld rnoet wordcn. Om
de verkrcgen positie te consolicleren crr
uit te bouwe.n.

Hicrmee zullcn wij aan de slag gaan.
Met uw steun crr in uw belang. Met ccn
voldoende draagvlak van collega's kan
met vcrtröuwen dc groei naar de toe-
komst wordcrr throrgemaakt. Ook in t[.-
ze zin wcnst lrct bcsluur u en de uwcn
een rccht goed nicuw jaar.

J. Rtnders,
Vooriitter.



TIIIAT BRENGT ()NS HET TAATSTE DECENNIUM?

Volgens geschiedkundigen en futuristen wordt elke eeuwwisseling gekenmerkt door een omslagpunt qua cultuur,
economische- en sociale omstandigheden. Of deze bewering stoelt op feiten, of dat de mens gewend is te denken in
partjes van bijvoorbeeld 100 jaar, laten we even buiten beschouwing bij onze visie ten aanzien van de fysiotherapie.

Wat betrett de beroepsinhoudelijke ont-
wikkelingen is al een trend gezet naar ver-
anderende fysiotherapie. De nota'Ontwik-
keling van de fysiotherapeutische hulpver-
lening' van toenmalig staatssecretaris Dees
geeft er een aantal:

- De funktie die de fysiotherapie vervult ten
aanzien van het bevorderen van kwaliteit
van leven, zal meer benut moeten worden;
- De adviserende en voorlichtende rol van
de fysiotherapeut zal verder ontwikkeld
moeten worden;
- Interdisciplinaire samenwerking is essen-
tieel voor een juiste aanwending van de
aanwezige fysiotherapeutische deskundig-
heid.

Daarnaast zijn de algemene ontwikkelin-
gen in de gezondheidszorg richtinggevend
voor ons. Als eerste denken we daarbij aan
'Dekker' met als speerpunten: substitutie
en marktgerichte benadering. Hier door-
heen loopt het door patientenorganisaties
ingegeven en door de overheid verder ge-

stimuleerd beleid ten aanzien van 'verbete-
ren van de kwaliteit van zoÍg'. Het KNGF
heeft reeds een begin gemaakt met het
objectiveren van de kwaliteit van zorg. Er
zijn gedragsregels ontwikkeld, de daaraan
verbonden Commissie van Toezicht is gein-
stalleerd en de eerste uitspraken liggen er.

Ten aanzien van thuiszorg wordt thans een
offensief beleid gevoerd. Veel fysiothera-
peuten nemen deel aan prqjekten en er is
vanuit de beroepsverenigingen een nota
'thuiszorg' opgesteld.

Maar er is meer nodig. In het kader van de
wet BIG moet rekening worden gehouden
met certificatie; denken we aan verande-
rende fysiotherapie dan is verplichte na- en
bijscholing noodzakelijk. Na- en bijscho-
ling is ook een must in het kader van certifi-
catie. Ook veranderende werkomstandig-
heden vergen scholing. Gelet op het belang
van interdisciplinaire samenwerking ont-
wikkelen zich steeds meer behandelteams,
samengesteld uit verschillende disciplines,
rond bepaalde patientencategoriëen. Niet
alleen in instellingen, maar ook daar-
buiten.

Zowel in de instellingen, als in de thuiszorg
is de fysiotherapie door de interdisciplinai-
re benadering nauw betrokken bij de totale
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zorg rond de patient. De fysiotherapeut
deelt daarbij naast zijn persoonlijke be-
roepsverantwoordelijkheid, en in de collec-
tieveverantwoordelijkheid. Naast de eer-
der genoemde begeleidende en voorlich-
tende taken geeft dit een verandering c.q.
verruiming van zijn aktiviteitenpakket.

SOCIAAL-MAATSCHAPPELUK

De sociaal-maatschappelijke ontwikkelin-
gen zijn van belang om in voorwaarden-
scheppende zin te kunnen bijdragen aan de
noodzakelijke wijzigingen. Het in decem-
ber gesloten sociaal akkoord tussen over-
heid en werkgevers biedt ons tot nu toe
weinig handvaten. Het staat bol van de
vage formuleringen, wensen en streefgetal-
len als: 'een beheerste loonontwikkeling',
'herverdeling van werk', 'noodzaak van
scholing', en dergelijke. De goede bedoe-
lingen liggen er, de invulling dient decen-
traal te geschieden, dat wil zegger. onder-
handelingen in de specifieke sector. Voor
ons het departement, financiers en werkge-
vers. (o.a. NZR, LVG, VVF) en op micro-
niveau, demedezeggenschapsorganen.

Bij de huidige groei van het aantal in dienst-
verband werkzame fysiotherapeuten zijn
met name de maatregelen in voorwaarden-
scheppende zin van belang voor het slagen
van de doelstelling van de overheid. Voor
de bewaking van de kwaliteit kan het in
dienstverband werken stimulerend zijn,
echter het kent ook belemmeringet. Zo-
lang wij produktiegericht moeten blijven
denken in verband met het behoud van
onze arbeidsplaatsen, blijft er weinig over
voor andere zaken. Een taakgerichte finan-
ciering lijkt wat dat betreft beter aan te
sluiten op de toekomst, dan de huidige
produktiegerichte financiering, die gekop-
peld is aan aantallen verrichtingen. Het is
dan ook triest te moeten vaststellen dat de
onderhandelingen tussen VNZ VVF en
VMFV over de modelovereenkomst weer
mislukt zijn.

Een belangrijke secundaire arbeidsvoor-
waarde in het kader van kwaliteit is: 'het
beschikbaar stellen van de nodige middelen
voor na- en bijscholing'. Voor multidiscipli-
nair samenwerkenden zal toch een modus
gevonden moeten worden voor de vastleg-
ging van ieders verantwoordelijkheden en
bevoegdheden.
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PRIMAIRE
ARBEIDSVOORWAARDEN

Wat betreft de primaire arbeidsvoorwaar-
den is in het sociaal akkoord vastgelegd dat
voor de ontwikkeling van salarissen van
ambtenaren (en trendvolgers) wordt uitge-
gaan van een 'overeenkomstige' loonruim-
te als in het bedrijfsleven, in plaats van de
eerder genoemde'gelijkwaardige'. Dit
blijkt voor velerlei uitleg vatbaar.
Minister Dales omschrijft het als volgt:
'De arbeidsvoorwaardenruimte voor het
overheidspersoneel zal jaarlijks worden af-
gestemd op de contractloonontwikkeling in
de marktsektor, voorzover deze als verant-
woord kan worden aangemerkt.'
Als dit betekent dat we de financiele ruimte
moeten blijven vertalen in hoofdzakelijk
primaire arbeidsvoorwaarden, om iets te-
rug te zien van de huidige achterstand ten
opzichte van het bedrijfsleven, hoeven we
voorlopig niet te praten over secundaire
arbeidsvoorwaarden.

ONEVENWICHTIG

Er worden in toenemende mate eisen aan

ons gesteld, die we op microniveau best
waar kunnen maken. Regionaal wordt al
driftig gewerkt aan protocollering, inter-
collegiale toetsing en multidisciplinaire sa-

menwerking. De gewenste centrale onder-
steuning blijft achter. Verder lijkt het erop
dat er weer een te zware wissel wordt ge-

trokken op de bereidwilligheid van de
dienstverbander om in zijn vrije tijd te
werken.
De voor de vele dienstverbanders zo nood-
zakelijke middelen lijken achterwege te
blijven. Daarnaast zijn de primaire arbeids-
voorwaarden voor de meeste dienstverban-
ders nog steeds niet overeenkomstig hun
funktiezwaarte.
Dat er veranderingen zullen optreden is
buiten kijf. Gezien de huidige tendens denk
ik echter wel dat de mens ook zeer snel
denkt in partjes van honderd. Er zal nog
een lange weg te gaan zijn voordat iedereen
op hetzelfde spoor zit. De 'vage' formule-
ringen in zowel sociaal akkoord, als ook in
CAO's bieden juist anderzijds bij goede
overeenstemming voldoende ruimte om
doelgericht arbeidsvoorwaarden in te
vullen.

LuutTip
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IndezerubriekbehandelenmevrouwE.vanErp-KuijerendeheerP. Buys,beleidsmedewerkersvandeLVFD,
vragen van leden die betrekking hebben op de toepassing van de modelarbeidsovereenkomsten voor de
vrijgevestigde praktijk, zoals die overeen zijn gekomen tussen LVFD en W F.

VRAAG

Een werknemer werkt volgens een LVFD-
WF arbeidsovereenkomst met variabel
salaris. Zijn inkomen wisselt per maand en
op zijn salarisuitkeringen heeft hij geen
ander zicht dan het nettobedrag dat op zijn
bankrekening wordt bijgeschreven. Kan hij
een loonstrookje aan zijn werkgever vragen
of moet hij genoegen nemen met het jaar-
overzicht dat volgens artikel 6 lid 10 gege-
ven moet worden.

ANTWOORD

Waarschijnlijk voeren deze werkgever en
werknemer de overeenkomst voor wat be-
treft de salarisbetalingen niet uit zoals het
in artikel 6 vastgelegd is. Immers artikel 6
lid 3 gaat uit van een voorschot salarisbeta-
ling die in beginsel gedurende een jaar ge-
lijk is. Binnen vier weken na afloop van het
jaar dient de salarisafrekening plaats te vin-
den zodat recht wordt gedaan aan het be-
paalde in artikel 6 lid 2. Tussentijds dient de
voorschot salarisbetaling slechts aangepast
te worden indien een structurele afwijking
van de eerder geraamde jaaromzet ver-
wacht wordt. Een wisselend inkomen per
maand bij de LVFD-VVF arbeidsovereen-
komsten met variabel salaris ligt dan ook
zeker niet voor de hand. Een andere zaak is
die van het loonstrookje. In artikel 1638 o
van het Burgerlijk Wetboek is onder meer

dwingend bepaald dat de werkgever bij
elke uitbetaling van loon verplicht is de
werknemer een schriftelijke opgave te
doen van het loonbedrag, de bedragen
waaruit het is samengesteld en bedragen
die op het loonbedrag zijn ingehouden.
Deze verplichting geldt niet indien ten op-
zichte van de voorafgaande uitbetaling
geen wijzigingen in de bedragen zijn opge-
treden. Zouhet inkomen van een werkne-
mer per maand wisselen (wat zich volgens
de LVFD-VVF arbeidsovereenkomsten ei-
genlijk niet kan voordoen) dan dient de
werkgever ingevolge de wettelijke regel
van 1638 o BW elke maand een loonstrook-
je aan de werknemer te verstrekken.

VRAAG

In een praktijk gaat een van de vaste mede-
werkers die een arbeidsovereenkomst voor
onbepaalde tijd had weg en een collega die
regelmatig waarnam in die praktijk krijgt
ter vervanging van de medewerker die ver-
trekt een arbeidsovereenkomst voor een
jaar aangeboden. Is dit een correcte gang
van zaken?

ANTWOORD

De informatie is te beperkt om in dit con-
crete geval te kunnen beoordelen of hier
sprake is van een correcte gang van zaken.
(De vragensteller is om meer informatie

gevraagd en hij krijgt - niet via deze rubriek
- antwoord)
Meer in het algemeen valt over deze situa-
tie wel iets te zeggen. LVFD en VVF gaan
ervan uit dat alleen in uitzonderingssitua-
ties een arbeidsovereenkomst voor bepaal-
de tijd gesloten wordt. In het normale geval
dient een arbeidsovereenkomst voor onbe-
paalde tijd gesloten te worden. Van een
uitzonderingssituatie is sprake indien de
werkzaamheden van kennelijk tddelijke
aard zijn of beide partijen slechts een tijde-
lijk contract wensen. Een arbeidsovereen-
komst voor bepaalde tijd als een soort ver-
lengde proeftijd gebruiken is een oneigen-
lijk gebruik maken van een dergelijk con-
tractenwordtdanookafgewezen. r

NIEUTIIIE TEDEN
Degenen die tevens lid zijn geworden
van de LVFD zijn aangegeven met een
D, degenen die tevens lid zijn geworden
van de VVF met een V.

Afdeling Achterhoek (12)
Hengeveld, mevr. E. Curagaostraat 21

Winterswijk
Wesselink, D. J. F. Bastinglaan 45 Doe-
tinchem D

Afdeling Amsterdam (34)
Boelens, mevr. C. T. Leusdenhof 332
Amsterdam D
Boer, mevr. M. J. de Olympiaweg 48/I
Amsterdam D
Doef, J. H. M. van der Jan de Beijerhof
64 Ouderkerk ad Amstel V

Egmond, mevr. T. van Marnixstraat
111/II Amsterdam D
Eindhoven, I. Weth. van Damlaan 26
Wilnis D
Groot, mevr. E. L. K. de Minahassa-
straat 88 Amsterdam
Jansen, mevr. J. M. Marco Polostraat
83/II Amsterdam D
lrmstra, B. Treilerhof 53 Amsterdam
D
Monteiro, M. Comeniusstraat 169/huis
Amsterdam D
Nikken, mevr. I. R. A.Cuypstraat ll2l
II voor Amsterdam D
Stolk-Spelde, S. E. Binnendammens-
straat 8/G Amsterdam
Vas, mevr. H. M. Valeriusstraat 66/I
Amsterdam

Venema, C. W. p/a Reimerswaalstraat
5 Amsterdam V

Afdeling Apeldoorn (10)
Beemster, G. R. Sprengenparklaan 50
Apeldoorn D
Kroon, J. N. de Heliosstraat 18 Apel-
doorn D

Afdeling Arnhem (14)
Beersma, mevr. J. J. M. Dennenweg 14
Arnhem D
Joode, mevr. A. de Meliskerkestraat 50
Arnhem D

Afdeling Breda (24)

Berkel, mevr. M. A. J. van Spechtstraat
4 Breda
Krijnen, D. H. v.Slingelandtstraat 45
Breda D
Post, mevr. M. W. God.Montensstraat

t9

Secretariaat Landetijkc
Vcreniging van Fysiotherapent in
Dienstverband

Drs. P. Buys, secretaris
Mw. Mr. E. van ErpKuijer, jurist
Mw. C. Bakker. Iedeninformatie
Mw. S. §chouten, secretaresse

Het secretariaat is bereikbaar van
8.30-12.30 uur en van 13.00-17.00
uur.

Correspondentie: Postbus 1323,
3800 BH Arnersfoort.
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45/a Breda D
Rammeloo-v. Lakwijk, H. Kon.Wilhel-
minastraat 18 Ossendrecht D
Reunis-de Rechter, mevr. M. J. J. Bou-
levard 165 Roosendaal V
Reijnaars, G. P. A. Slotlaan 42 Etten-
Leur
Tilborg, mevr. C. M. M. Korenbeurs-
straat 31 Bergen op Zoom D

Afdeling Deventer (ló)
Elburg, mevr. A. F. van Kleine Over-
straat 63/a Deventer

Afdeling Dordrecht (23)
Bos. D. J. M. Karel Doormanstraat 2

Sliedrecht V

Afdeling Eindhoven (19)
Dreissen, mevr. M. J. A. Ooievaarsbek
17 Veldhoven D
Hompes, J. H. M. Cranendoncklaan 40
Budel D

Afdeling Friesland (2)
Bezemer, R. T. Feenstraweg l8 Leeu-
warden D
Fleur, D. J. Eendenkooi 16 Heerenveen

Nieuwland, mevr. R. Valeriaan 66
Heerenveen D
Sierkstra, mevr. W. M. De Dassen-
boarch 10 IJlst

Afdeling's-Gravenhage (29)
Berg-v.d. Linden, mevr. E. v.d. Heen-
weg 18's-Gravenzande D
Bos, S. V. Madernarode2T Zoetermeer
D
Grtinewald, mevr. J. Middelburgse-
straat 63's-Gravenhage
Hendriks, A. A. J. Busken Huethove 51

Zoetermeer D
Spek, mevr. K. van der Het Kleine Loo
95's-Gravenhage
Vlasblom, mevr. C. E. D.Hoogenraad-
straat 83 's-Gravenhage D

Afdeling Groningen (3)

Bouwes, mevr. I. Oldenoort 150 Leek
D
Norden, mevr. L. Wulpstraat 4 Apinge-
dam D
Wijers, G. J. 't Oelbred 10 Tolbert D

Afdeling Haarlem (33)
Blankenaar, C. E. Landschot 108 Haar-
lem D
Bunt, mevr. M. van de Tetterodestraat
2/rood Haarlem D
Koelman, mevr. S. M. Tetterodestraat
90 Haarlem D
Petiet, mevr. H. M. Agathapark 23 Lis-
seD
Philippo, J. Kohnstammlaan 46 Heem-
stede D
Scott, mevr. S. A. Maarten v. Heems-
kerkstraat 10 Haarlem D

Snijders Blok, mevr. P. J. Laan van
Osnabriick 18 Haarlem D
Valk, mevr. P. J. M. van der Marjolein-
pad 10 Haarlem D
Verwer, mevr. L. J. M. E. Wagenstraat
54 Lisse

Afdeling Helmond (20)

Cornelissen, P. C. Kievietdonk 83 Veg-
hel D
Verbeek, F. Texellaan l0 Son V

Afdeling's-Hertogenbosch ( 18)

Cleerdin, mevr. H. M. A. Hinthamer-
straat 170's-Hertogenbosch D
Oort, mevr. M. A. J. van Hazelaarlaan
9OssD
Pennings, mevr. I. C. H. M. Langobar-
denweg 2 Oss
Postema, G. B. A. Otto Copesstraat 81
's-Hertogenbosch D

Afdeling Leiden (í))
Geus, mevr. C. W. de Rembrandtstraat
15 Leiden D
Wamsteker, mevr. W. H. Langebrug 57
Leiden

Afdeling Limburg (1)
Hagens, mevr. M. M. J. Witveldweg 8/a
Grubbenvorst
Horne, mevr. E. E. L. van Orchideeën-
straat 21 Maarheeze D
Kempen, mevr. E. M. Godsweerdersin-
gel 69 Roermond D
Rutten, mevr. J. H. A. P. S. Johan
Frisostraat 10 Spaubeek
Schenk, mevr. F. H. M. Europalaan
Centrum 15 Herkenbosch
Wetering, mevr. M. P. v.d. Bilt 7 Ste-
vensweert D

Afdeling Neder Veluwe (13)

Breda, J. J. M. van Nw. Maanderbuurt-
weg 854 Ede D
Goederen, mevr. E. de Pinksterbloem 8

Bennekom
Schoemaker, mevr. E. Dr. Slotemaker
de Bruineplein 25 Veenendaal D

Afdeling Noord Holland (31)
Bremer, R. J. Doorzwin 4127 Den Hel-
der D
Engel-Huisman, mevr. R. Vogelzand
3245 den Helder D
Fransman-Karhof, mevr. N. M.
Wierbalg 1978 Den Helder D
Grin, mevr. M. C. Mariënstein 111 Hei-
loo D
Haanappel, R. M. Bogtmanweg 18

Tuitjenhorn D
Haring, M. M. Elzenbaan 35 Enkhuizen
D
Koelenij-Kooloos, mevr. P. J. Zilver-
meeuwstraat 14 Alkmaar V
Riesen, mevr. J. van Doorzwin 5318
Den Helder D
Siemons, mevr. J. H, Marinapark 124

Den helder D
Smit, F. J. M. Doorzwin 5007 Juliana-
dorp D
Tassings-v.d. Hooven, mevr. P. M. Jan
van Goyenstraat 93 Alkmaar D

Afdeling Nijmegen (15)
Klasen, J. A. M, Homberg 14-01 Wy-
chen V
Noll, mevr. M. van 't Santstraat 99 Nij-
megen
Slootmaker, mevr. M. Hoogstraat 3 Nij-
megen
Smits, S. C. M. Wilhelminastraat 23

Ottersum 08851-17197 V
Wielders, L. J. P. C. Broerdijk 6 Nijme-
gen D
Witte, J. de Marterstraat 19 Nijmegen
D

Afdeling Rotterdam (22)

Bavel, M. van Schiedamseweg 3llb
Rotterdam 010-47 7'7 585

Kattevilder-van der Burgh, mevr. A.
M. Agnes Croesinklaan 3 Schipluiden
Launspach, H. T. Arrheniusweg 250
Rotterdam
Loomans, R. J. B. Beltmolen 23 Capel-
le ad lJssel V
Staal, E. Pluvierhof 39 Hellevoetsluis D

Afdeling Tilburg (17)
Kempen, mevr. M. E. M. W. van
Dorpsstraat 46 Goirle

Afdeling Utrecht Noord lVest (25)

Baetsen, mevr. M. J. Barnsteenlaan5Tl
I Utrecht D
Blaauw, mevr. K. J. Croeselaan 154

Utrecht V
Duut, M. P. Tournoysstraat 53 Woer-
den D
Gef der, mevr. E. G. van Maliesingel 431

bis Utrecht D
Genk, E. J. van Olof Palmelaan 42

Utrecht D
Krol, mevr. E. van de Van Brakelstraat
24 Utrecht D
Meerhoff, mevr. B. G. 2e Daalsedijk
53/bis Utrecht D
Pons, mevr. R. K. Beerzestraat 2/bis
Utrecht D
Rossum, P. M. E. van Balijelaan 25
Utrecht D
Rijdes, M. J. Beethovenstraat 4
Nieuwegein D
Schaaik, mevr. M. M. P., F. Bolstraat 5/
bis Utrecht D
Steenhoven, E. J. van de Stroyenborch-
dreef 157 Utrecht D
Zijl, mevr. D. J. A. M. van Ondiep 9
Utrecht

Afdeling Utrecht Noord Oost (26)
Eelman-van den Brink, mevr. M. O.
Prof. Dr. J. H. v. 't Hoffweg 15 De Bilt
D
Hoeven-Westhoek, mevr, P. J. W.

20
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Laan van Bergen 52 Zeist D
Koelewijn, mevr. A. Arnhemseweg 9-4
Amersfoort D
Lubberding, mevr. G. W. Rietgors-
meent 3 Harderwijk D
Mennes, J, A. Laan vanBergenZ2Zeist

Wal, C. van der J. Provostlaan 9 Biltho-
ven V
Wilms, mevr. J. J. Leusderweg 281

Amersfoort D

Afdeling Utrecht Zuid (27)
Leij-Verburg, mevr. A. D. W. van der-
Vijfheerenlanden 407 Vianen D
Oude. mevr. H. P. de Slotstraat 9 Beesd
Pellikaan-Schutte, mevr, P. M. Stad-
houderslaan 99 Montfoort D
Straten, P. J. van Rondell 13 Gorin-
chem V

Afdeling Zaanstreek/Purmerend (32)
Langenhorst, mevr. W. E. M. Blok-

schaaf 85 Zaandam l)

Afdeling Zeeland (21)

Henderikx, mevr. M. E. Oranjeplein 29
Oost-Souburg D
Os, A. G. van Machteld van Gelrestraat
10 Tholen

Afdeling Zutphen (ll)
Deurloo, mevr. M. A. Coehoornsingel
3c,9-3 Zutphen D
Vlemmings-Pos, mevr. M. J. Vogelwik-
ke 13 Lochem V

Afdeling Zwolle (4)
Kraak, P. Adm. Helfrichweg 15 't Har-
deV
Tip, H. L. Looweg 3 Steenwijk
Wijma, mevr. M. Hemerkenstraat 28
Zwolle D

leden woonachtig in het buitenland
Anscn-Hoffmann, J. Steinweg 13 5238

Hachenburg B.R.D.
Gosefoort, mevr. H. B. M. Grundhof-
strasse 71 Stadel-Winterthur Zwitser-
land
Hollander, J. J. M. Meisenweg 4 5443
Kaisersesch B.R.D. D
Horst-Jonker. mevr. A. M. van der 444
Saratoga Ave, Apt. 35 Santa Clara Ca
95050, U.S.A.
Lau, mevr. Y. J. Lerkjulundur 6, Kjalla-
ri 6fi) Akureyri lJsland
Pels, G. Th. Ziircher Hogebirgsklinik
727 2 D av os-Clavadel Zwitserland
Rijsten, mevr. T. van Stresemannstras-
se 232 2850 Bremerhaven B.R.D.
Warmerdam, A. 2947 Jerusalem Ave
Wantagh N.Y. 17793 U.S.A.

Buitengewone leden
Natuurlijk persoon:
Bos, O. J. M. Karel Doormanstraat 2
Sliedrecht I

AGENDA

GENTRAAT

20januari 1990
Nascholingsdag NVMT
Dr. N. Bogduk uit Australie
RAI te Amsterdam.

3 maart 1990

'Fysiotherapie en de ouder wordende mens'
Studentencongres LVSF.
Jaarbeurs te Utrecht.

7 april 1990
Algernene Ledenvergadering en Workshop
NVFP
Leiden.

15 mei 1990
Algemene Vergadering NVMT
Jaarbeurs te Utrecht.

20juni 1990
Algemene Vergadering KNGF
Euroase Hotel Amersfoort.

17 november 1990

Algemene Vergadering KNGF
Euroase Hotel Amersfoort.

REGI()NAAL

AMSTERDAM

24 maart, 10.(X) uur
Minisymposium
De ontwikkeling van de knieprothesechi-
rurgie

Aandacht wordt tevens besteed aan de oe-
fentherapeutische consequenties.
Door: Afdeling Fysiotherapie van het Slo-
tervaart Ziekenhuis en dr. K.J. Hame-
lijnck, orthopedisch chirurg.
Plaats: Slotervaart Ziekenhuis Am-
sterdam.

APELDOORN

l8 januari, 17.fi)-18.00 uur
Behandel kinderen eens met z'n tweeën
Klinisch uur.
Door: Collega Hollak.
Plaats: Lukas Ziekenhuis, conferentiezaal
8 noord.

15 maart, 17.fi)-18.fi) uur
Klinisch uur.
Nadere informatie volgt.
Plaats: Juliana Ziekenhuis, vergaderzaal
zesde verdieping.

17 mei, 17.fi)-18.00 uur
Onder voorbehoud:
Intercollegiale vergelijking
Door: collegae Hoogvliet en Nijboer.
Plaats: Lukas Ziekenhuis, conferentie zaal
acht Noord.

.S.GRAVENHAGE

16 januari,20.00 uur
Lezing en demonstratie over hulpmiddelen
en voorzieningen
Door: M. van Bree, fysiotherapeut.
Plaats: Harting Bank, Waldorpstraat 162,

Den Haag.Naast een inleiding over de di-
vcrse soorten hulpmiddelen en voorzienin-
genzal kort worden ingegaan op de moge-
lijkheden om een en ander vergoed te kun-
nen krijgen. Verder bestaat de mogelijk-
heid verschillende hulpmiddelen zoals rol-
stoelen. loophulpmiddelen en seniorstoe-
len uit te proberen.

LEIDEN

25 januari, 20.00 uur
Casuistiekavond:
Mastropathie
Door: Regine Sies.
Plaats: Diaconessenhuis Leiden.

27 maart,20.fi) uur
Stabilisatie CWK
Door: F. van den Berg.
Plaats: Diakonessenhuis Leiden.

()VERIGE

12 januari 1990
Lustrumdag 'Gnatologie, voor wie?
Door: Nederlandse Maatschappij tot be-
vordering der Tandheelkunde en de Neder-
landse Vereniging voor Gnatologie, afde-
ling't Gooi en Omstreken.
Plaats: Singer-Congrescentrum te Laren.
Kosten: Voor het congres f 150.ff), voor het
feest f 75.00 per persoon.
Informatie: Drs. J. van Gastel, tandarts,
Melkpad 38, l2l7 KD Hilversum.Telefoon
035-47431.

17 januari, 19.30 uur
Praktijkgericht tapen
Vijf woensdagavonden.
Door: D. Egtberts.
Plaats: Hogeschool van Amsterdam.
Kosten: f 225,00.
Informatie: Hogeschool van Amsterdam,
Sector Gezondheidszorg, Ter Haarstraat
17, 1053 LH Amsterdam. Telefoon 020-
122111 tst.51.

21

7 mei, 20.00 uur
Fysiotherapie bij hyperventilatie
Door: mevrouw A. van Katwijk-West-
geest.
Nadere informatie volgt.



De Stichting Ergonomische en Preventieve
Fysiotherapie (S.T.E.P.) organiseert een
cursus Rugscholing voor Fysiotherapeuten,
om zowel individuele als groepsgewijze
Rugscholing in de eerste lijn te kunnen
verwezenlijken en rugklachten hiermee
minder symptomatisch tegemoet te kunnen
treden. Voor inlichtingen: S.T.E.P. Tel.:
074-771268. Ook cursussen in België

De Stichting Ergonomie en Preventie
(S.T.E.P.) organiseert de cursus belasting-
beperking bij somatische aandoeningen
van het bewegingsapparaat m.b.v. braces,
ortheses en taping.
De fysiotherapeut wordt geleerd causale
elementen aan zijn behandelplan toe te
voegen, waarmee hij de doelstellingen,
vroege mobilisatie, snelle verantwoorde
werk- en sporthervatting, recidiefpreventie
en patiëntenparticipatie kan realiseren.

De Stichting Ergonomie en Preventie
(S.T.E.P.) organiseert een cursus
wetenschappelijke fysiotherapie.
De fysiotherapeut wordt geleerd bij soma-
tische aandoeningen van het bewegingsap-
paraat een beleid te hanteren dat gebaseerd
is op breed medisch-wetenschappelijk on-
derzoek.
Ergonomie, Preventie en Zelfzorg zijn de
nieuwe pijlers van dit wetenschappelijk fy-
siotherapeutisch beleid.
Cursusdata: 18/19 mei 1990 ook cursussen
in België
Inlichtingen: Stichting Ergonomie en Pre-
ventie
Tel.nr.:074-771268

De Stichting Ergonomische en Preventieve
Fysiotherapie (S.T.E.P.) organiseert een
cursus Podologie voor Fysiotherapeuten,
om in de eerste lijn voetklachten en aan de
voet gerelateerde knie-, heup- en rugklach-
ten (o.a. bij loopsporten) beter tegemoet te
kunnen treden. Voor inlichtingen.
S.T.E.P. -lel.: 074-771268. Ook cursussen
in België.

Fysiotherapeut met Haags-ziekenfonds-
contract, en werkervaring, in de (overtui-
gings-)kracht van het leven, zoekt: maat-
schap/compagnon (vol-/deeltijds) Marcel
van den Berg, tel. 01720-90264

VRAAG EN
AANB()I)

Gevraagd: Fysiotherapeut(e) voor Nederl.
praktijk in Recklinghausen, BRD. 45 min
van grensovergang Arnhem. Duitse Aner-
kennung is vereist. Hans v.d. Akker (0949)
236t-342t2 of na 20.00 (0949) 236t-492163

Gezocht: Fysiotherapeut(e) voor Praktijk
in Krefeld (35 km van nl-grens) per 01-01-
'90. Duitse Anerkennung verplicht. Sala-
riëring op procentenbasis. Schriftelijke
reacties: M. Zuidberg Krefelderstr. 23,
4150 Krefeld-Htils (8. R.D.)

Gezccht per direct enthousiaste fysiothera-
peute in deeltijd (met uitbouw) of als vrije
medewerkster. Voor veelzijdige praktijk in
ziekenhuis in Emmerich (grens). Anerken-
nung vereist. Telefoon 0949 -2822-2597

Ter overname aangeb.: 50% E.R./50%
Z.F. Solo-praktijk met woonhuis. Kandi-
daat dient op de wachtlijst van R.Z.S. te
Deventer te staan en over eigen middelen
te beschikken. Voor Info: Tel.: 05255-
2309.

Praktijkruil. Aangeboden: praktijk in re-
gio Ziekenfonds Amersfoort e.o. Ge-
vraagd: praktijk of deel v.e. maatschap in
Den Haag/Amsterdam. Brieven onder
nummer FV 90012 aan Insert B.V.

gevraagd fysiotherapeut bij voorkeur vrl.
met ruime ervaring voor een part. prakt. in
Noord-Oost Brabant, aantekening Bo-
bath, Senso motoriek strekt tot aanbeve-
ling. br. onder nr. FV 90015 aan Insert.

Ter overname aangeboden: 40 persoonsge-
houden ziekenfondsuren in de regio van
het ziekenfonds Het Gooi en omstreken.
Brieven onder nummer FV 90002 aan In-
sert B.V.

Te koop gevraagd of liever ter ovemame;
Ziekenfondscontracturen voor het verzor-
gingsgebied van het ziekenfonds Amers-
foort e.o. Tel. nr. 033-615493 (antw. app)

Te koop gevraagd: praktijk of praktijkdeel
in de regio Apeldoom, Zutphen, Amers-
foort. Brieven onder nr. FV 90(X)9 aan
Insert BV.

Te koop: Lasersun (nl-fabrikaat). FVN en
IR-laser * electro-acupunctuur en voll.me-
ter. Ook geschikt om medicamenten in te
laseren. 5 jr oud nw. prijs: / 15.0fi),- ex
nu J 3000,- Incl. BTW. Informatie: 035-
850504

Fysiotherapeute, 15 jaar ervaring, diverse
specialisaties w.o. haptonomie. waarin nu
werkzaam, i.b.v. Z.F.-contracten Haar-
lemmermeer en ANOZ-Nijkerk, zoekt
ruimte voor part-time-werk. evt. verkoop.
Brieven onder nummer FV 9fi)13 aan In-
sert bv

Gevraagd: fysiotherapeut(e) voor part.
praktijk in Duitsland, omgeving Wiesba-
den-Koblenz. Bel voor inlichtingen: Dag-
mar Biebricher, IM Horstberg 5, Katzen-
elnbogen, tel: 09-496861M0.

Wij zoeken voor onze praktijk in de regio
Den Haag een collega (parttime) in bezit
van een ziekenfondscontract Haaglanden.
Brieven met curriculum vitae onder nr. FV
90005 aan Insert b.v.

Gevraagd: waarne(e)mer(ster) voor prak-
tijk in Amersfoort. Ervaring gewenst. ln-
dien na proefperiode beiderzijds positieve
ervaringen permanente waarneming moge-
lijk. Brieven onder nr???? FV 9fiX)1 aan
Insert bv

Ter overname gevraagd: praktijkgedeelte
voor het verzorgingsgebied ZMB en CZT
Vanaf een paar uur reeds. Interesse. Brie-
ven onder nr. FV 9(X)03 aan Insert BV

Gevraagd fysiotherapeut(e) in particuliere
praktijk in z.o. van Brabant applicatiecur-
sus strekt tot aanbeveling brieven onder nr.
FV. 90001 aan Insert BV

Gezocht: Fysiotherapeute in loondienst in
een part. prakt. in het oosten v.h. land
gedacht wordt aan een part-time functie
met mogelijkheid tot uitbreiding. Aanteke-
ning sensomotoriek en zwangerschapsbegl.
strekt tot aanbeveling Br onder nr FV
90014 aan Insert b.v.

Gevraagd in een part. praktijk omgeving
Heerlen: part-time fysiotherapeut(e) voor
minimaal 20 uur per week in variabele
loondienst. In bezit zijn van een diploma
kinderfysiotherapie of psychomotoriek of
bewegingswetenschappen is een vereiste.
Br. onder nummer FV 90010 aan Insert bv

ÏIIIJ Z()EKEN
ÏIIEBK

Fysiotherapeut, met ruime ervaring en in
bezit van een ziekenfondscontract met de
Haagse ziekenfondsen zoekt werk. Brieven
onder nummer FV 90fi)6

Fysioterapeut,25J., 3j. ervaring in revalida-
tiecentra, ziekenhuis en gezondheidscen-
trum, zoekt tijdelijk of vast werk. Cursus-
sen: Cyriax, tapen, voetreflexzoneth.
Schrijf of bel: Jan Klok, v.h. Goedhartlaan
99 3527 CG Utrecht, 030-961673.

Te huur aangeboden praktijkruimte in fy-
siotherapiepraktijk te Amsterdam voor
manueel therapeut(e) en/of haptonoom.
Brieven onder nr FV 9m04 aan Insert b.v.

Te koop gevraagd: Eltmer electriceerappa-
raat, hotpack-ketel. Te koop aangeboden:
ultrageluidapp. Dr. Born (impulsaphon)
Tel.:020-121275 (antw. app.) ruil mag ook.

Gevraagd: enthousiaste fysiotherapeut(e)
met PWZ-uren voor particulier praktijk in
Purmerend. 's Avonds bereikbaar. N. C.
Kork, tel: 02990-26159

Gevraagd in particuliere praktijk in Z.O.
Brabant fysiotherapeut(e) in bezit van con-
tractZMB|CZT.
Brieven onder nr. FV 90m7 aan Insert b.v.



fnteressante
Kranken gymnastik- Stelle

frei
7920 Heidenheim, Nàhe Ulm

De loogst gepdisde
Yerslelbore

tlosso ge - tlon i pu Ioti eba n k
vindt u bii Poromedi.

Voor slechts

I 2297,-
inklusief btw koopt
u bij Paramedi een
driedelige, hydrau-
lisch in hoogte ver-
stelbare massage-
bank, de instelbare

en van een uitsparing voorziene hooÍdsteun krijgt u er
bovendien gratis bii. Natuurlijk is ook deze bank
demonstratieklaar opgesteld in onze showroom.

Bezoek de
schowroom het Ioont!

Wrlhelminapark 28,
2012 KC Haaílem.
Iel.023'317250

Zu verkaufen

med Bàder und
Massagepraxis

in centraler lage Wuppertals.

Ca. l50qm2aufca500qm2
erweiterungsfahig.
FV 90008 aan Insert BV

zrchtehlke dokumentatre.

Uw teleÍonrsche
bestelhngen worden
prompt urtgevoeíd.
Vraag naar onze over

023 - 317250

\

De Stichting Bijscholing Akademie Leffelaar organiseert in het kursusjaar
198911990 nog de volgende kursussen voor fysiotherapeuten.

ILIEtrtrE[.AARMeridiaantherapie I
duur: 6 dagen
aanvang: 8 februari 1990
* Theoretische onderbouwing van deze

therapie
* Behandelingentoepassingsgebieden
* Oefening

Meridiaantherapie II
data: 13,20en27 september 1990
* Theorie
* Toepassingsmogelijkheden en oefening

Periostmassage
(i.s.m. Mw. M. J. Jaensch, Hamburg)
data: 22, 23 en 24 maart I 990
* Theoretischeachtergrond
* Behandelingentoepassingsgebieden
* Oefening

Stichting Bijscholing Akademie
Leffelaar
Polderweg 94,1093 KP Amsterdam,
020-923t94

Krachttraining als middel voor
preventie en bij revalidatie
data: 17 ,24en3l maart 1990
* Theorie over krachttraining
* Therapeutische mogelijkheden bij alle

gewrichten
* Veel praktische oefening

Bandageren en Tapen
data: 17,24en3lmaart
en 7 april 1990
* Theorie, Anatomie, Pathologie
* Therapeutische mogelijkheden bij alle

gewrichten
* Veel praktische oefening

Kursus op maat
Stel uw eigen kursus samen! Samen met
een aantal kollega's bepaalt u aan welke
scholing u behoefte hebt.
In overleg met docenten van de Stichting
wordt vervolgens een speciaal voor u
opgezet programma samengesteld.
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Rufen Sie uns an.

Telefon Praxis 0949 7321 44492
Privat 0949 7321 2lBL4.

È



Recreatie en toeristne
Vacantiewoni ngen/Boerderi jen/Pensions?

Met eigen auto ol trein.
8el voor gratis kleurengids: Ropa tel: 05478-331 1

Bel ook v0or G0edkope Vlieglickels vooÍbeeld:
U.S.A., 800, - relouíickel.

Villa: Paradiiselijk gelegen op het Griekse eiland Zakynthos

R=rE,.
REiZEN

=ffi
EGYPTISCHE ZOI{VAKAI{T]E VOO R EEl{ W EG G EE F P RIJ S

Uitgebreide verzorgde archeologische -en sportreizen,
ook speciaal voor duikers aan de Rode Zee.

Vraag gratis brochure:
PerÍect Tours bv; Reizen voor de pertecte prijzen

Javastraat 271 a, 2585 AL Den Haag
Í el : 07 O - 457 026 I 457 260

WINTERSPORT
N{ooie vakanticu'oningen en pcnsions in
Zwitserland en Oostenrijk.

BURO ALPENHUIS. Tel.: 05 0-l 42035

Specialist in Aktievakanties in Oostenrijk, Frankrijk,
Luxemburg, Spanje en Griekenland.
Kayakvaren, bergsport, survivals, kampeertrektochten

Bel voor brochure'90
o4192-16949 *-*;-<&

ESTARTIT COSTA BRAVA
Reserveer nu uw vakantie in één van onze in het groen

gelegen luxe bungalowparken. (gehele jaar open).
Tennisbanen, restaurants en zwembaden (venvarmd) in de

parken aanwezig. T km zandstrand, surfen, zeilen,
waterskiën en duiken.

lnteraccion Holanda, van derWeidenlaan 5,
21 0 l PT Heemstede. Tel.023-288083.

Voor ondememende mensen
verzorgen wij in KENYA:
wandel, paardrij en per4 W.D.

!J auto kampeersafari's,
a O ookbergbeklimmen,

bv 10 dagen Turkana kampeersaÍartf 885, - exl. vliegreis.
Inl.040-420058.

CARIBBEAN REIS'89.'90
Cocktails, limbo, zon en zeilen met klassiek zeilschip srnrus

(lengte 38 m). Van december tot april tweeweekse zeiltóchten in de
cnnreaeeru f 1980, - voor 14 dgn. ln april oceaanoversteek

Bahama's, Bermuda, Azoren naar Portugal voor/ 50,- perdag

Saal A Way 021 58-4469 oÍ Poi nt ro Poi nt 020 -269220

zeilschool/konocenlrum

PEAN
ol 20 ioor een verlrouwde noom

Optimistkursussen voor kinderen, zeil- surf- en konoweken voor
ieugd, volwossenen en gezinnen. Unieke ligging, nieuwe
okkommodolie-
lnl. Peon 1,8490 AB Akkrum, tel.05óó3-l392

5arlrng ZEILEN IN DE GRIEKSEZON IN 1990
Ontspanning, genieten van rust, natuur en culluur.
Geen zeilervaring nodig. 2-wkse zeileerflochten o.a.

COBFUviabercmde Korinthekanaal,3-wkse
tmhlen BOOOSlangsTurkseKust. Cycladen-tochten
waardewindonsmaarbrengt. TweecomÍorlabele
1 2.50 mtr.jachten, echtermax.6 en 7pers.

Vraagl inÍo oÍ bezoek ons opVAKANTIEBEURS
Utrecht Stand 7041 . DAPHNE SAILING GBEECE.
02'159-37740en's avonds02158-1284.

Thailand Budget Rondreis 18 dagen vanat f 1995, -Complete rondreis doorThailand, met jungle tocht in Chiang Mai, voldoende
tijd voor de metÍopool Bangkok. Een ontspannen aÍsluiting naaÍ keuze op het

tropische eiland Koh Samet oÍ in de mondaine badplaats Pattaya.
lncl.: vliegreis, overnachtingen, reisleiding en transÍers/alle vervoer.

Ook goedkope vliegrctours in geheel.
C o s m o po I ita n a Utrec ht.

Zuid Oost Azié. Bel stichting
Te|.030322666

ZON.ZEIL.RElZEN
Op 1 5 mtr zeiljacht met Ned. schipper.
Zeilen in Caribieën vanaÍ Martinique.

Exotisch zeilen, snorkelen, palmstranden enz.
1 6 dagen v.a. f 2392,- incl. vliegreis

Vraag folder: Biltstraat 101 A, 3572 AM Utrecht
Tel: 030-31 6873

Vacances ConÍortables verhuurt het gehele jaar

comÍortabele, stijlvolle huizen,
(2-20 pers.), in geheel Zuid-Fran[riik.

Velen met privé-zwembad. Sommigen met eigen
tennisbaan, rijpaarden, sauna oÍ bij golfterreinen.

Tel:040-1 12208.

ARDEXTE]I
Te huur luxe 6 pers. Noorse Chalèt voorzien van alle

comfort o.a. woonkamer, keuken, drie 2 pers. slaapkamers,
2 toiletten, aparte douche, kleuren tv, wasmachine etc.
Riant uitzicht, zeer rustige ligging. Event. worden Íoto's
toegestuurd. M. Cox, Dennenveld 11,5752 AD Deurne.

Tel. 04930-2050'l .

§
a)

SUSpase Accomodatie Vemhalfng

h
-Éfu

PINEDA DE MAR, BLANES, CALELLA-AUTO. oÍ
BUS-VAKANTIES.
Diverse privé-appartementen dichtbij centrum en
strand.
Voot l4n enna 18/8 spec. prijzen. Folder 1990.
Voor en inÍormatie tel. 03408-85334.

Wordt het uren in de file

naar het Zuiden of ontspannen

turen over het water...
Da8 auto, dag íile... Met Holiday Bdin Y{htctuners
beleft u de eindeloze wiiheid m Elonrie op h€r

mter. Holidry Bmdn veÍhuun degelijke, veilige en

rutteliik te bedimen DeEk mdtrkuiffi gdchih
w 2 to m m« 'prsoom. U les s alles over in

de folder die u op anwrag grlis woÍd oegezonden.
Bel 0515013781 m de E2Íprd lon beginnenl

Een reltre koers voor een
o n ve rg e t e lijkc vaa rval a n t ie

tlpll$rv Fs,rli,
rftelansr!,k 2, Só0óJZ Oppenhuizen/Sneek Tel. 0515C1378i

íF



Recreatie en toerisme
vAKANTTE tx ruerË

. TC)SCANA. UNII]RIA. AI)RIA.I,AGO I)I GARI)A.
T.H. Landhuizen, Villa's, Kasteeltjes, Boerderij-Appartementen.

Op div. ANWB campings:
Vakantiehuisjes, Stzr-caravans, Bungalowten ten.

( ) ral i.r I| roc hure hij :
I ntt'rsarcla Yakanticr crbli jr cu IJV Beeklaan 2ti2, 220 I ts\ \rxrrdu i jk

'fel: 0l 7 ll)- 11111)2. Fax: 0l 719-l 3761

.CHALETS, 
APPARTEMENTEN, STACARAVANS,

in de bergstreken ELZAS, VOGEZEN, JURA, ALPEN,
langs de kust van Zuid-Bretagne tot de Pyreneën en midden

Frankrijk. Zomerbrochure aan te vragen bij: Res. buro DE
ZWALUW Tel. 0 4927 -64 457

Ontdek Ierland, het unieke vakantieland
bii uitstek, met prachtige noe ongerepte
natuurgebieden. Goede accommodatie Ierland

fr(ook voor groepen) in diverse interessante
streken, o.a.: het vriendelijke Zuid-Westen.
Geschikt voor zowel een aktieve als rustige vakantie.

Bel

TeL050-77 39 25.

uij b lij u end ooor u o ll.edige inlic htingen en /of do cumenta tie.

VRIJSTAANDE VILLA'S TE HUUR
aan de COSTA BRAVA, met of zonder privé-zwembad in

rustige, bosrijke omgeving bij 18 holes golÍ, tennis- en
squashbanen, midgetgolÍ, trampoline, restaurant, etc.

Ook enkele appartementen direkt aan het strand.
Voor inl. en kleurenbrochure: O2O-2477 591 44841 6

V.a. 1 971 ingeschreven in Kamer van Koophandel

SADA REIZEN TURKIJE SPECIALIST

Strandvacantie, Rondreizen, Kuurreizen,
Arceologische reizen met Nederlands sprekende

turkse gids.

lnlichtingen : Sada Reizen
Tel: 010-435956114602784 (lid SRG 1686)

ST. MAARTENSZEEN.H.
TEL.:02246-1560

Bungalows met 2-3-4 slaapkamers, 4-6-10 personen
Rustig klein park vlak achter de duinen. ls zeer geschikt

voor groepen.

VBAAG FOLDER. Lage prijzen in voor en naseizoen

De oudste reisorganisaties van

KUURREIZEN
naarOost-Europa. Reizen naaro.m. Bulgarijetegen
redelilke prijzen voor een ideale kombinatie van kuren en
vakantie. Nu ook mogelijkheden voor zonovergoten
kuurreizen in ltalië.
Vraag het speciale kuurreizenprogramma bij ons, uw
ANVR-reisbureau of reizenverkopende bank.
Utrechtsestraal 48, 1 Q7 1 VP Amsterdam, 020-228622123

r
Pq,

\reffiIuReksnbv

ARDE]I]TElI
Te huurVlLLA'S, CHALETS, en LUXE

STACARAVANS, per week en weekend.
Het adres voor een geslaagde vacantie.

lnlichtingen NATU URREIZEN : TEL. 04406-42428

Exclusief Zeilinstituut 'DE BIRD'
meest complete zeilvakantie

. rccrcaticf- en instructiezcilcn

. dag-trek-tochten
o wcdstrijdzcilen
o jeugd/optimist/laserzeilcn
o surfen/funboard surfen. kanoën.
visscn, zwemmen. waterskiën. enz.

voor alle leeftijdcn vanaf 8 j r. , met
volledig pension.
GOEDE LEIDING Inl. cn prosp.
Egon B. P. Brcnninkme ijer
Postbus 2. 8260 AA Hceg
Friesland. Tel. : 05154-2844

uaman|n
Avontuurlijke vaarvakanties

in binnen- en buitenland. Voor jong en oud.
Individueel of in groepen.

Aquamarijn Zeevakanties. Te|.05178-l9l I I

ta

--

ZIMBABWE NIALAWI BOTSWANA NAMIBIË ekologische reizen
met de specialist: Thika Travel. Wandel-/kanosafari's,

Landroverrondreizen, Victoria Falls, raÍting, cultuur en volken.

GUATEMALA BELIZE Maya's, tempels, kleunijke markten,

iungletocht, koraalrif
NIEUW: MEXICO Canyontrek, vulkaantocht, indianen, tempels,

natuur, cultuur.
Bel voor data-inÍo's: 020-473588. Ook indiv. vluchten. Lid SGB.

De ideale vakantie

voor 't hele gezin

Volledig ingerichte bungalowtenten
staan voor u gereed op topcampings
verspreid over heel FRANKRIJK.

Beter en completer dan u voor mogelijk zou houden.
Vraag onze brochure aan en wij inÍormeren u per om-
gaande over de beste kampeervakanties van de jaren

negentig.

Postbus 166 6970 AD Brummen Tel. 05756-4153

I I II Coafnt C*f

ffiffiw-



BEZOEK ONZE DOORLOPENDE

VERKOOPSHOW
continu circa 60 campers

TALMASTRA AT 24T E NIJ KERKERVEEN
Tel. 03495-72632-7 1 3O8 ol 7 27 37
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Naam:

Adres:

Woonplaats:

Telefoon:

/
A.N.W.B. erkende zeilschool

'de Zuidwester'
Cursus voor beginners, gevorderden en opleiding tot M.
diploma.
Optimisten cursus. vanaÍ I jaar.
Vraag gratis Íolder. Zeilschool de Zuidwester, Rijks-
straatweg 96, 3223 KR Hellevoetsluis. Tel.: 01883-
1 4039.fÉ

Das NoÍdsee Heha-Klinikum St. Peter-Ording ist eine Fachklinik
mit 200 Betten und Vertragsklinik eines groRen
Sozialversicherungstràgers. Die Fertigstellung und lnbetriebnahme
ist Íiir Juli 1990 vorgesehen. F[ir die KÍankengymnastische
Abteilung, die auseinemTeam von llMitarbeiteÍn besteht, suchen
wireine/n

leitende/n Physiotherapeutin/en
mit Frjhrungsqualitàten und Organisationstalent

sowie mehrere

Psychotherapeuten/i nnen

ErÍahrung in der Behandlung auÍ
neurophysiologischer Basis, der
manuellen Therapie, der orthopàdischen
Medizin nach Cyriax sowie der
Schlingentischbehandlung sind
erwÈnscht, aber nicht Vorausselzung.

Das Behandlungsspektrum umíaBt
degenerative Erkrankungen des
Bewegungsapparates, Zustand nach
Operation und UnÍallÍolgen sowie
Erkrankungen aus dem rheumatischen
Formenkreis.

Wenn Sie lnteresse haben, lhr
TàtigkeitsÍeld in einer stàndig
wachsenden Klinik-Gruppe
einzunehmen und Sie an einer
verantwortungsvollen Tàtigkeit mit
Ausbildung von Praktikanten und
SchUlern interessiert sind, senden Sie
bitte lhre ausfuhrlichen
Bewerbungsunterlagen mit Lichtbild an :

Unternehmensgruppe Hermann Lielie
Zentralverwaltung
Lange StraRe 1 3, D-4972 Löhne 3
Tel. : 0ÍI,49573í /849G.0

'ÍiiÍOÍthopàdie
Pulmologie

Pneumologie
DeÍmatologie

Psychosomatik

NORDSEE
REHA-KLINIKUM
ST. PETER ORDING

Fachklinik I

und

Eine Klinik in der

Hermann Lielje

GeschàÍtÍiihrer:
Hermann Lielie
Hartmut Lielie

Dàs Nordsèè
Reha'Klinikum Sl. PeteFOrding

entsprichl in seiner medizinischen,
geslallerischen und ausstal

tunosmèBioen Gesamtkonzeplion m(
200 Einbenappadements (mil eigener

Na8zelle) den modernslen Eíkennl

oédie, Pulmoloqie, Dermaloloqie moderne, Audiovisuelle Ein-
und Psychosomalikdurch9el!h( íichlungen voóanden

Hierwerden unter der Leilung von
Fachàden slalionàre HeilvedahÍen.

auch AnschtuBheilbehandlungen
deÍ lndiktioasíichlungen, Odho- lehÍe geh0Íen. Hieízu sind

und Einrichlungen zur

I



ZUID NOORWECEN !!!ZUID NOORWECEN !!!ZUID NOORWECEN !!!ZUID NOORWECEN !I!

Vang in Valdres

kom m u nefysiothe rapeut,,l.

Vang, in Zuid Noorwegen, ca vier uur met de bus

vanaí Oslo. (een expresbus passeert twee keer per dag

op de route tussen Oslo-Fagernes-SogneÍjord). Coed
ontwi kkeld woon- en leefm i I ieu, kleuterschool- en

schoolaanbod en gevarieerd cultureel leven.

Zo heet h ier' hooÍd gemeente-fys iotherapeut' . Deze
is vaktec h n i sc h en ad m i n i stratief verantwoorde I i j k

voor de fysiotherapiedienst, bereidt zaken voor die
door gemeentepolitici behandeld moeten worden en

neemt deel in planning van de totale
fysiotherapied ienst i n de gemeente.

Coed uitgerust kantoor/praktijkruimte samen met de

artsen en het consu ltatiebureau. Coede
samenwerking tussen de diverse disciplines. Zeer
gevarieerd werk met grote mogelijkheden tot
zel Íontploo i i ng voor een i n iti atief-ri j ke fysiotherapeut
die zelfstandig kan werken. Cevarieerde
werkervari ng strekt tot aanbevel ing.

Het bestaat u it:

- behandeling/rehabilitering in verpleeghuisen
th u is (ca 1 /2 baan)

- 'gewone'praktijk. (ca 1/4 baan)

- schoolgezondheidsdienst

- leidingvan de'fysiotherapie-dienst'.
De gemeente is er op voorbereid dat je tijd en

vaktechnische steun nodig zult hebben voor de
admi n istratieve fu nkties in een begi nperiode.

Jaarloon 166.245 Noorse kronen (schaal 22),36 urige
werkweek, 27o pensioenpremie, 21 vakantiedagen
per jaar.

Vanzelfsprekend een fantasti sche Noorse natu u r,

gelegen op de scheidingvan íjorden en bergen

flotunheimen). Cedurende het hele jaar met een

massa mogel i jkheden voor vrijetijdsbestedi ng.

We hebben een vacature voor

We helpen met huisvesting, er is mogelijkheid voor
ki nder(dag)opvang. Verhu isvergoedi ng naar

geldende regels. Eventueel kunnen we
gemeubi leerde hu isvesti ng aanbieden. Recht op 500
uren (gratis) avondonderwijs in de Noorsetaal.

Meer informatie: kommunelege 1 (gemeentearts), of
personeel szaken (personal konsu lent), tlÍ : + 47 -63 -

67000.
ln de regio Valdres zijn meerdere Nederlandse
fysiotherapeuten waar we je mee i n kontakt ku n nen

brengen zodat je van hun meer informatie in het
Nederlands ku nt krijgen.

Bovendien: er is mogelijkheid voor halve baan in de

particu I iere praktijk met gemeentel ijke
'praktijksubsidie', dus eigenlijk plaats voor nog een

fys iotherpeu t meÍ 1 I 2 baan. ( lets voor een echtpaar?)

Zend sollicitatie in het Noors of Engels met kopie van
examendocumenten en getuigschriften voor 

.l

februari naar:

Vang Kommune
Admi nistrasjonsutvalet
N-2975 Grindahelm
Norge



elektrosti e
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stimulatie. Het resultaat:een apparaat dat
gebruik maakt van bifasische pulsstromen,
waardoor de gemiddelde stroomvorm nul
is en dus de huidbelasting minimaal.
Bovendien worden, door een unieke com-
binatie van zowel stroom- als spannings-
constante uitgangskarakteristieken,
stroomconcentraties steeds voorkómen.

Zo biedt de Endomed-CV 4O5 voor
diagnostiek én voor behandeling een scala
aan mogelijkheden. Wilt u meer weten?
Vraag de folder of bel voor een vrijblijvende
demonstratie.

I twee kanaals 'constant-voltage' stimulatie
! 3 stroomvormen: continue vorm, spec-
tru mvorm, burstfrequentie r bifasische
stroom voorkomt galvan ische reacties
r pulsduur en frequentie individueel instel-
baar r vele verschillende elektroden.

ENRAF
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Uitgangspunt b1 het ontwikkelen van
Endomed-Cv 4O5 was het optimalise-
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