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AXXON IN 
ACTIE

Actua uit de 
conventiecommissie
Het overlegmodel in de overeenkomstencommissie werd door Axxon 
ernstig op de korrel genomen. De voorzitter heeft uit onze argumenta-
tie 22 aandachtspunten geselecteerd. Onze vraag om de bevoegdhe-
den van de commissie uit te breiden, om een overeenkomst over een 
langere periode af te sluiten en om niet meer met begrotingsdoelstel-
lingen maar met effectieve budgetten te werken, zijn maatregelen die 
weliswaar onze sector overstijgen. Hiervoor zijn wetswijzigingen nodig 
en bovenal een consensus met de sociale partners en alle andere zorg-
sectoren in de ziekteverzekering.
Minister Onkelinx heeft in 2013 de door ons genomen besparings-
maatregel ‘waarbij de tweede behandeling per dag bij zware patho-
logieën’ die eerder geschrapt werd, verplicht terug ingevoerd met te-
rugwerkende kracht. Er diende 1 miljoen euro bespaard te worden om 
deze maatregel te compenseren. Axxon kon deze eis neutraliseren op 
voorwaarde dat er voldoende budgettaire marge was op 30 juni 2014. 
Het RIZIV-actuariaat heeft vorige week verklaard dat er t.o.v. de begro-
tingsdoelstelling 2013 een onderconsumptie was van 3 miljoen euro 
en dat de tendens voor 2014 eenzelfde verwachting rechtvaardigt. Er is 
dus geen correctiemaatregel nodig voor de 1 miljoen euro. Axxon heeft 
dan ook onmiddellijk gevraagd om de mogelijkheid van een tweede 
behandeling per dag op intensieve zorgen nog in 2014 op te nemen. 
Dit is een jaren oud voorstel dat nooit werd gerealiseerd wegens “geen 
budget”. Deze vraag en het naleven van de afspraak betreffende de 1 
miljoen € zijn voor Axxon 2 principiële testcases. Het zal aantonen in 
hoeverre de onderhandelingspartners de ernst van de budgettaire situ-
atie in de kinesitherapie begrijpen. 
Voor 13 juni 2014 dienden de extra behoeften 2015 aangevraagd te 
worden. Axxon heeft een prioriteitenlijst onderhandeld van 35 miljoen 
euro ( +/- 5% van ons totaal budget): een verplaatsingsvergoeding van 
3 € (eerste fase), forfaitaire kwaliteitspremie van 2.500 € per collega 
die voldoet aan de criteria, uitbreiding behandeling bij hersenverlam-
den na 21ste verjaardag en het optrekken van de premie van het soci-
aal statuut tot het niveau van de apothekers (+/- 2.800 €). •

Luc Vermeeren
Voorzitter, Axxon Physical Therapy in Belgium
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4 redenen om voor Xerius te kiezen 

Persoonlijke begeleiding
Elke zelfstandige die zijn dossier door Xerius Sociaal Verzekeringsfonds laat 
beheren, krijgt een vast team van dossierbeheerders toegewezen dat uw situatie 
door en door kent. 

Kennis
Een goed geïnformeerde zelfstandige kan heel wat kosten vermijden. Daarom 
ontvangt u om de drie maanden onze nieuwsbrief en krijgt u juridisch advies waar 
nodig over uw verzekeringsplicht, pensioen, ziekteverzekering, kinderbijslag,... 

Kwaliteit 
Xerius hecht een groot belang aan efficiëntie en snelheid. Daarom analyseren we 
onze werkmethoden voortdurend en sturen bij waar nodig.  

No-nonsense
Xerius is volledig onafhankelijk: wij werken enkel in het voordeel van onze klanten.
We hanteren bovendien al jaren de laagste beheerskost in de markt. Bij ons 
betaalt u slechts 3,05%.

Voor meer info bel naar 078 15 00 15 of mail naar vrijberoep@xerius.be.

3,05%

www.xerius.be

Op zoek naar  
een betrouwbare 
partner voor uw 
sociale zekerheid? 
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‘

‘

RELAXX

In Oklahoma is de wet tot directe toegang in de 
Kinesitherapie ondertekend. Ze zal in werking treden 
vanaf 1 november 2014. 
Dit wetsvoorstel werd ingediend omdat personen zonder 
een voorschrift, beroep zouden kunnen doen op de 
diensten van kinesitherapeuten. De wetgeving beperkt 
deze toegang tot een periode van 30 dagen. 
Ook wij zouden gebaat zijn met een wet die directe 
toegang tot de kinesitherapie toelaat. Een grote 
tevredenheid bij patiënten en lagere behandelkosten zijn 
maar enkele voordelen. •
Meer informatie rond Directe toegang kan u vinden in onze vorig 
ledenblad Exclusief van de maand april en ons ledenblad Exclusief 
van deze maand, september.

Binnen enkele dagen is het 
‘onze’ dag: op 8 september, 
de internationale dag van 
de Kinesitherapie, wordt 
wereldwijd aandacht besteed 
aan ons beroep. Dit jaar heeft 
Axxon ervoor gekozen de na-
druk te leggen op een goede 
rug.
Het feit dat kinderen iedere 
dag met een te zware boe-
kentas naar school vertrek-
ken is al vaak een onderwerp 
geweest waaraan veel aan-
dacht wordt geschonken in 
verschillende media. Daarom 
wil ook Axxon, en vooral in 
het begin van het schooljaar, 
de kinderen sensibiliseren 

om hun boekentas op een 
correcte manier te dragen. Op 
8 september zullen enkele 
van onze bestuurders langs-
gaan op verschillende scho-
len over het hele land om 
workshops te geven rond dit 
onderwerp. 
U zal binnenkort voor uw ei-
gen gemeente en uw eigen 
praktijk zowel een folder als 
een af� che kunnen bestellen 
en onze presentatie downloa-
den indien u deze workshop 
zelf wenst te geven. •
Wie meer informatie wil, kan 
mailen naar info.nl@axxon.be

Directe Toegang tot de Kinesitherapie 
bij wet geregeld in Oklahoma (US).

8 september, 
Dag van de Kinesitherapie
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WILT U UW PATIËNTEN
HELPEN VRIJ TE BEWEGEN?

vrij blijven bewegen
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De dag startte onder een stralende 
zon. Met kof� ekoeken, een drankje, 
een gezond stuk fruit en stafkaart wer-
den de deelnemers in wandelgroepen 
op pad gestuurd in de Kempische bos-
sen. De problematiek van 6 verschil-
lende thema’s werd onderweg door 
Axxon bestuurders gekaderd:

-  trekkingsrecht voor kringen: ‘een 
verworven recht voor kringen of 
een werkingsmiddel’? 

-  verjonging kringbesturen: ‘eens 
bestuurder, altijd bestuurder’?

-  kwaliteitspromotie: ‘een opportu-
niteit of een afknapper voor de 
kringwerking’?

-  de convenant: ’noodzakelijk kwaad 
of een deugd voor alle partijen’?

-  identiteit van de kringen: ‘over-
leeft de kring de multidisciplinai-
re golf’?

-  lidgeld: ‘verplicht Axxon lidmaat-
schap voor alle kringleden’?

Na deze stevige wandeling waren alle 
groepen aan verpozing toe en werd er 
toelichting gegeven over de methodiek 
om de 6 thema’s verder te bespreken, 
met het doel zoveel mogelijk ideeën 
samen te brengen.
De lunch op het buitenterras, met ‘as-
perges à la � amande’, en dit in volle 
verkiezingsstrijd, wetende dat de toe-
komst van het kringleven onder 

Vlaamse bevoegdheden zal thuisho-
ren, werd gekleurd met een sauce Hol-
landaise en overspoeld met rijkelijk 
schuimend blond en bruin bier.
Na de middag werd in nieuwe groe-
pen, per thema, doorgeschoven om de 
voorkeuren van het ter tafel liggende 
ideeëngoed te beoordelen en te rang-
schikken volgens belangrijkheid. 
Rond 16.00 u kwamen de groepsver-
antwoordelijken in actie. Een voorlopi-
ge samenvatting en conclusie werd 
medegedeeld per thema, met vele 
nieuwe wijsheden en frisse ideeën. 
Tijdens het slotwoord benadrukte de 
voorzitter het enthousiasme van wel-
eer te hebben teruggevonden bij de 

kringbestuurders. Een opsteker en 
een format dat elk jaar zijn vaste plaats 
moet kennen. De visie, strategie en ac-
tiepunten van deze kringbesturen-dag 
zullen in het najaar op de provinciale 
ontmoetingen samengevat worden. 
Speciale dank ging naar ondervoorzit-
ter So�  Van Ussel en alle bestuurders 
voor de animatie en de extra voorbe-
reiding van deze dag. Tevens een 
woord van dank aan Marina Gasten 
voor de methodische verwerking van 
de gegevens en haar logistieke onder-
steuning. Van de deelnemers kreeg 
het bestuur alle eer en lof, waarop de 
dag in de avondzon besloten werd met 
een laatste kelk profaan genot. •

RELAXX

‘
De kringbesturen-dag 
te Malle: 
even nakaarten….
Op zaterdag 17 mei werd door de Nederlandstalige vleugel van 
Axxon de ‘Kringbesturen-dag’ georganiseerd te Malle, in de buurt 
van de befaamde Trappistenabdij Westmalle. 35 kringbestuurders 
vonden het belangrijk om aanwezig te zijn, actief deel te nemen en 
te brainstormen.

Stefaan Peeters
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Starten met Shockwave-therapie ? 
 

O P L E I D I N G  NIVEAU 1
S H O C K W A V E   BASICS  

 
WAT KOMT AAN BOD ? 

THEORIE 
 
Effecten, contra-indicaties, mogelijke bijwerkingen, Inleiding tot de 
pathologieën, behandelingsprotocols. 

PRAKTIJK 

 
Behandeling van de meest voorkomende pathologieën, 
verschillende applicators, onderhoud en reiniging, oefenen onder 
begeleiding. 

 Zaterdag 25 oktober 
9-14u 

Hotel Ibis Aalst 
Villalaan 20 

 

PRIJS 
100 EURO Terugbetaald bij aankoop van een toestel. 

INSCHRIJVING 

VIA MAIL
bob.de.meyer@shockwave-belux.com 

Ten laatste 5 dagen voor de datum van opleiding met vermelding 
van uw naam , voornaam , adres en GSM.nr

INFO  Bob de MEYER – 0473 / 84.34.97 
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Kunt u ons in enkele woorden uitleggen binnen 
welke context u de kinesitherapie beoefent?

Ik ben afgestudeerd in 1986 en begon mijn carrière met 
vervangingen in de Sint-Janskliniek (Brussel). Na enkele 
maanden kreeg ik het voorstel om de kinesitherapie te lei-
den in de kraamkliniek en deze dienst verder uit te bou-
wen. Door lessen pre- en postnatale kinesitherapie te lan-
ceren, multidisciplinaire infoavonden te organiseren voor 
toekomstige ouders, aanwezig te zijn bij bevallingen… 
Daarnaast volgde ik een opleiding ademhalingskinesithe-
rapie voor baby’s en een opleiding buik- en bekkenbodem-
revalidatie. Tijdens mijn stages had ik nochtans gezworen 
dat ik nooit op een kraamafdeling zou werken… Maar ook 
hier geldt: zeg nooit nooit. Ik ben nu al 28 jaar actief in 
deze specialisatie. Zoals mijn patiënten zeggen, omring ik 
moeder en kind met de grootste zorg. Toen ik startte met 
een eigen thuispraktijk, ging ik me ook toeleggen op de 
behandeling van vrouwen die borstkanker hebben gehad. 
Dat levert me bijzonder verrijkende contacten op. 

Wat heeft er u gemotiveerd om uw ongetwijfeld 
al zeer belastende job te combineren met een 
bestuursfunctie?

Na elf jaar lang 100 % als zelfstandige kinesitherapeute te 
hebben gewerkt, kreeg ik de kans om onze beroepsbelan-
gen te verdedigen. Het begon met de lancering van “Info-
APK”, de voorganger van het magazine dat u momenteel 
in handen hebt. Geleidelijk klom ik op binnen de raad van 
bestuur van de Beroepsvereniging van Kinesitherapeuten, 
eerst als bestuurder, nadien als secretaris-generaal. Ik 
ijverde sterk voor vernieuwing (wat, toegegeven, je imago 
als kinesitherapeute geen goed doet), vooral op het gebied 
van communicatie: presentaties verzorgen, infobrochures 

ontwerpen, me bezighouden met de website… Kortom, de 
kinesitherapeuten met alle mogelijke middelen informe-
ren over wat er gebeurt binnen hun beroep. 

Welke uitdagingen wachten u de komende ja-
ren als bestuurder, en hoe denkt u die aan te 
gaan?

Op nationaal niveau zit ik in de werkgroep die we “e-kine” 
gedoopt hebben. De informatisering van de gezondheids-
zorg is nu eenmaal niet meer te stoppen. Axxon heeft er-
voor gekozen om op de trein te springen en te proberen 
deelnemen aan de besluitvorming. Dat vraagt � ink wat tijd 
en studie, maar als we willen vermijden dat men ons één 
of ander systeem oplegt, is het essentieel om daaraan mee 
te werken. We waken er voortdurend over dat de kinesithe-
rapeuten niet vergeten worden en dat onze software up-to-
date blijft. Om dat alles mogelijk te maken, nemen we con-
tact op met het e-health platform, de softwareproducenten, 
de gezondheidsnetwerken enz. Deze informatiseringsgolf 
moet kost wat kost gericht zijn op administratieve vereen-
voudiging. Op je eentje verschillende systemen ontwik-
kelen en vervolgens alles proberen te combineren, is een 
slecht idee. Samenwerken is een absolute must om het 
systeem optimaal te doen functioneren. 

Wat is volgens u de grootste uitdaging waar Axxon voor 
staat?

In de huidige economische conjunctuur is het niet eenvou-
dig om een beroep te verdedigen, terwijl veel collega’s het 
de belangrijkste taak van onze vereniging vinden om hoge-
re erelonen te bedingen. We zijn ons daarvan goed bewust, 
maar tegelijk moeten we vermijden dat de kinesitherapie 
wordt uitgehold ten voordele van andere beroepen. We moe-

RELAXX

‘
Op de koffie 
met Fabienne Van Dooren, 
steeds begaan met kinesitherapie

In onze rubriek “Op de kof� e met…” laten we u kennismaken met 
de leden van onze raad van bestuur, dat via een reeks professione-
le als meer persoonlijke vragen. Deze maand geven we het woord 
aan Fabienne Van Dooren, secretaris-generaal van de Franstalige 
vleugel. 

Karen Thiebaut
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ten absoluut onze competenties bekendmaken aan het pu-
bliek en aan de andere zorgverleners, maar ook aan de poli-
tici. Ja, ook lobbyen behoort tot het takenpakket van Axxon. 
Verder moeten we dag in dag uit de wetgeving opvolgen, 
want nieuwe wetten kunnen gunstig zijn voor ons of on-
gunstig. Dus moeten we ofwel het goede nieuws versprei-
den, ofwel een actieplan opmaken om de nieuwe regeling 
zo voordelig mogelijk te maken voor onze leden. 

Hoe promoot u Axxon bij uw collega’s die nog geen lid 
zijn?

Voor mij is de verdediging van ons beroep vanzelfspre-
kend. We moeten ons beroep doen vooruitgaan, en zon-
der steun van de basis zijn we beperkt in onze mogelijk-
heden om doeltreffender te werken en onze resultaten 
te verbeteren. Kritiek is altijd makkelijk. Toen Axxon nog 
niet bestond, kregen we vaak de reactie: “Ik word lid de 
dag dat er niet meer zoveel organisaties zijn”. Maar nu er 
zo’n eengemaakte vereniging bestaat, zijn toch niet alle 
kinesitherapeuten er lid van. Elke stap vooruit komt alle 
kinesitherapeuten ten goede, maar slechts een deel steunt 
ons steunt ons � nancieel en dat is jammer. Het ontbreekt 
ons beroep echt aan een positieve samenwerkingsgeest, 
aan het gevoel om deel uit te maken van eenzelfde familie 
waarvan alle leden in dezelfde richting kijken. 

Tot slot nog één of twee persoonlijke vragen. Wat doet u 
in uw vrije tijd? Is uw nieuwe functie niet moeilijk te com-
bineren met uw privéleven?

Hoewel mijn engagement veel tijd in beslag neemt, wil ik 
toch een eigen praktijk behouden (zij het niet voltijds). Ik 
vind het immers onmogelijk om een beroep te verdedigen 
dat je niet meer zelf beoefent. Dus jawel, ik werk als kine-
sitherapeute in mijn vrije tijd. De wereld op zijn kop, niet? 
Om me niet volledig in beslag te laten nemen door Axxon, 
probeer ik sinds enige tijd mijn computer niet meer aan te 
zetten in het weekend. Tijdens de week kom ik vaak heel 
laat ’s avonds thuis, dus probeer ik de weekends volledig 
vrij te houden voor mijn kinderen. Die worden al wat gro-
ter.Dan is er ook nog de tuin die de nodige aandacht vraagt, 
een goede manier om mijn hoofd leeg te maken en me er 
nadien in te nestelen met een goed boek. Tot slot doe ik 
ook wat aan lichaamsbeweging, want dat is toch ook wel 
belangrijk. Ik hou vooral van aquagym, voor mij een uitste-
kende manier om ontspanning en waterplezier te combi-
neren met de weldadige effecten van sport. •
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Het EBM-paradigma 
Op feiten gebaseerde geneeskunde is een combinatie van 
drie elementen1:
•  De expertise van de clinicus
•  De patiënt
•  De beste externe klinische gegevens

De verschillende fasen
De EBM-benadering is een systematische aanpak in 4 fasen. 
1.  De klinische vraagstelling formuleren 

Deze vraagstelling wordt geformuleerd op basis van het 
PICO-model, uitgewerkt door de Cochrane Collaboration. 
De vragen hebben betrekking tot de diagnose, de 
etiologie, de behandeling en de prognose. 

2.  Relevante informatie opzoeken in de literatuur, om op 
basis daarvan de vraag te beantwoorden. 
Eerst zoeken in databases en de grijze literatuur, 
bijvoorbeeld de guidelines (aanbevelingen voor de 
klinische praktijk). De databases doorzoeken op basis 
van sleutelbegrippen en natuurlijke taal. Op basis van de 
beginvraagstelling moet er dan een onderzoeksstrategie 
uitgewerkt worden. 

3.  De validiteit van de informatie evalueren 
De kritische analyse van de medische literatuur kan 
gede� nieerd worden als een standaardmethode om de 
doelstelling, de methode, de resultaten en de relevantie 
van een al dan niet gepubliceerde studie te analyseren, 
om de kwaliteit ervan te evalueren en er het 
bewijsniveau van te kunnen de� niëren. 
Het bewijsniveau van een studie is de mate waarin de 
studie erin slaagt om de gestelde vraag te 
beantwoorden. 

4.  Toepassen op de patiënt  
Aan de basis ligt informatie die mogelijk gebaseerd is op 
een opinie, ongeacht of die afkomstig is van een 
terreinexpert of van een gewone persoon. Dit type 
informatie is subjectief en heeft een laag bewijsniveau 
(niveau 7). Observationele studies bevinden zich op het 
tussenniveau . Tijdens die studies is het soms 
verleidelijk om de resultaten ervan te aanvaarden 
zonder ze kritisch te analyseren. Een tweede kritische 
evaluatie moet gaan over de inhoud van de artikelen, ook 
al hebben die een hoger bewijsniveau. •

1 Sackett DL & al., « Evidence based medicine: what it is and what it 
isn’t », BMJ, vol. 312, nr. 7023, januari 1996, p. 71–2

Bronnen: 
KCE: Federaal kenniscentrum voor de gezondheidszorg www.kce.fgov.
be/nl 
CEBAM (Belgische tak van het Dutch Cochrane Centre (DCC), één van 
de 14 Cochrane-centra die de resultaten van de “Cochrane 
Collaboration” wereldwijd verspreiden - www.cebam.be/nl 
Minerva - www.minerva-ebm.be/nl 

AXXENT 
OP KWALITEIT

‘
De EBM-benadering 

Gezondheid is heel actueel. We worden overstelpt met een overvloed aan in-
formatie. Hoe bewaren we de juiste afstand tegenover die massa aan infor-
matie, zodat we in onze klinische praktijk alleen nuttige feiten overhouden? 
Het is belangrijk om een duidelijke de� nitie te geven van “Evidence-Based 
Medicine” (EBM) en vertrouwd te raken met de EBM-benadering. 

Fabienne Van Dooren

Niveau 1 Bewijsmateriaal dat afkomstig is van een sys-
tematische review of een meta-analyse van alle 
relevante gerandomiseerde studies en uitgewerkte 
richtlijnen, op basis van een systematische review 
van die gerandomiseerde studies

Niveau 2 Bewijsmateriaal dat afkomstig is van minstens één 
gerandomiseerde kwaliteitsstudie

Niveau 3 Bewijsmateriaal dat afkomstig is van quasi-
experimentele kwaliteitsstudies

Niveau 4 Bewijsmateriaal dat afkomstig is van cohortstudies 
of gevallenstudies

Niveau 5 Bewijsmateriaal dat afkomstig is van de systema-
tische review van beschrijvende en kwalitatieve 
studies

Niveau 6 Bewijsmateriaal dat afkomstig is van één enkele 
beschrijvende en kwalitatieve studie

Niveau 7 Bewijsmateriaal dat afkomstig is van de opinie van 
experts

Naar Melnik & Fineout-Overholt, 2005

Onderzoeksgegevens Klinische ervaring

Voorkeuren van de patiënt
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NAQI
BELG IAN
SKIN CARE
EXPERTISE

De nieuwe generatie NAQI® Massage Lotions.
TOP producten voor Professionals.

Bekijk het volledige NAQI® gamma op www.naqi.be of informeer via 013/460 190 - info@naqi.be

Bezoek onze NAQI® SHOP :  BRUSSEL, Terkamerenlaan 33, 1000 Brussel open van ma/vr  9u00 tot 17u30

HALEN, Stadsbeemd 1037, 3545 Halen open van ma/vr  8u30 tot 17u30

PREVENT. RECHARGE. RECOVER.
Hyperice brace : Compressie sleeve met IJscel voor maximale koude en compressie

Compressie sleeve
Aanpasbare neopreen brace voor de optimale compressie en comfort
Behoud van de ROM en beweeglijkheid tijdens de behandeling

IJscel
Ingebouwd luchtventiel, voor een maximale compressie
Flexibel voor een maximaal contact 
Ultradun voor een snelle en diepe koude overdracht
Antimicrobieel voor een optimale hygiëne

Knie         €99,33btw incl.

Universeel         €90,30btw incl.

The Instant Cold Therapy
NAQI COOL GEL

Geschikt voor :
Heamatomen
Verstuikingen en zwellingen
Spierkrampen
Gewrichten indien koude therapie
is aangewezen

NIEUW 100ml Airless  €16,99 btw incl. 

500ml            €29,55btw incl.

NL_pub_NAQI.pdf   1 24/07/14   13:54



september 2014  p. 14

Het Alter G systeem werd oorspronkelijk ontworpen door 
ingenieurs van de NASA voor het begeleiden van hun astro-
nauten. Het werd later gecommercialiseerd en wordt vooral 
gebruikt in revalidatiecentra, ziekenhuizen en topsport-
clubs.
De Alter G is een hightech loopband waarin de zwaarte-
kracht van de patiënt gradueel met 80 % kan gereduceerd 
worden d.m.v. een “hoovercraft-werking” waardoor de pati-
ent/sporter “opgetild” wordt. Dit kan zelfs in stappen van 1%. 
Dit is de meest baanbrekende eigenschap van de Alter G. 
Om dit te kunnen bewerkstelligen moet de patiënt/sporter 
een speciaal ontworpen neopreen short aantrekken. 
Collega Peter Laus werkt zowel in de sportwereld als in de 
revalidatie met de Alter G. In de sportwereld (vooral atle-
tiek-duatlon-triatlon) kan men er op verschillende manie-
ren mee werken: hersteltrainingen, alternatieve trainingen, 
volume trainingen.
In de revalidatie laat dit systeem toe dat de patiënt na bles-
sure of operatie veilig en eerder kan beginnen met pijnvrij 
bewegen en geleidelijk, terwijl zij een normaal looppatroon 
aanhouden, terugkeren naar volledige belasting.
“Werken met de Alter G laat toe om patiënten die partieel 

mogen belasten, nauwkeurig en zeer progressief en binnen 
de pijngrenzen met normaal looppatroon te laten revalide-
ren met als resultaat een snellere revalidatie en hervatting 
van sport- en dagdagelijkse activiteiten”, aldus Peter.

De Alter G wordt niet enkel gebruikt bij sporters maar bij 
elke patiënt met volgende pathologie:
•  Postoperatief na ingrepen van onderste ledematen 

(VKB, totale heup-knie-enkel protheses, kraakbeenlet-
sels, peesletsels)

•  Overbelasting letsels (stressfracturen, peesletsels)
•  Acute letsels (enkelverstuiking, spierletsel)
•  Valpreventie bij ouderen 
•  Reconditionering bij obesitas patiënten
•  Neurologische aandoeningen en complexe problemen zo-

als MS, CVA, Parkinson.

Het toestel is dus aangeraden voor topsporters maar een 
gewone patiënt haalt er zeker ook voldoende resultaat uit. 
 Momenteel zijn er 3 modellen op de markt: de revalidatie 
Alter G (de meest gebruikte), de geriatrie Alter G (vooral in 
rusthuizen) en een sport Alter G (vooral voor training).
Volgens Peter Laus heeft de Alter G zowel voor- als nadelen: 
naast het functionele resultaat is de psychologische input 
voor de patiënt en sporter (terug normaal kunnen stappen 
of sporten) zeker een pluspunt. Nadelen zijn wel de kost-
prijs, het onderhoud en het wassen, drogen en stapelen van 
de neopreen shorts. Voor ons Axxon-lid Peter Laus echter 
wel een meerwaarde in zijn praktijk. •

EXXPERT

‘
Revalideren 
zonder zwaartekracht met 
de anti-gravity treadmill

Gespot op het Sportcongres 2014 te Brussel: Alter G, de anti-gra-
vity treadmill, de nieuwste hype bij sportclubs en topatleten. Wij 
gingen tussen onze leden op zoek... naar de Alter G in de praktijk 
van Peter Laus, zelfstandig kinesitherapeut sinds 1985. Hij maak-
te kennis met het toestel tijdens een atletiekstage in april 2012 in 
Flagstaff (USA).

Erica Michiels

‘  De Alter G heeft zeker 
een meerwaarde in 

de kinesitherapiepraktijk  ‚  
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 Düsseldorf, Duitsland
24 – 27 september 2014

www.rehacare.de

Zelfbeschikkend leven

Voor meer informatie:
Fairwise BVBA 

Hubert Frère-Orbanlaan 213 _ B-9000 Gent

T: 09 245 01 68 _ F: 09 245 01 69

info@fairwise.be

Vakbeurs en Congres

dv_ReHacare_Steurs_links.indd   1 17/07/14   15:28
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“Sinds 2 jaar werk ik met B-E-St en wat me 
onmiddellijk opviel was dat B-E-St mijn werk als 
manueel therapeut vergemakkelijkt. 

Ondanks ik nooit eerder met toestellen werkte 
daar ik meer dan gelukkig was met de resul-
taten met mijn handen, was ik zo onder de 
indruk dat ik B-E-St nu integreer in mijn 
dagelijks werk in combinatie met manipulaties 
en mobilisaties. 

Mijn atleten en klanten van wereldklasse waren 
allemaal zéér verrast dat ik een elektronisch 
toestel gebruikte maar net zoals ik zijn ze 
supertevreden over de snelle en spectaculaire 
resultaten van B-E-St.”

We zijn zéér verheugd u uit te nodigen tot het Dubai 2014 seminarie. Een wereldpremière wacht 
op u! Alle ingrediënten zijn aanwezig voor een ongelofelijke “once in a lifetime” ervaring. Unieke 
therapie thema’s, wonderbaarlijke stranden, verbazingwekkende activiteiten en heerlijke 
restaurants & bars. Wij kijken ernaar uit u te mogen verwelkomen.

Voor meer info kan u een mail sturen naar travel@jeecee.com

Het B-E-St by JeeCee toestel gebruik ik op dit 
ogenblik met zeer goede resultaten voor de 
behandeling van spierblessures. Over het 
algemeen vind ik een verkorting van de 
genezingstijd met ongeveer 50%. 

Daarnaast heb ik ook ondervonden dat ook 
peesblessures zeer goed reageren op de 
behandeling met het B-E-St-toestel. Er is vast-
gesteld dat de neovascularisatie sterk vermin-
dert als men regelmatig het B-E-St-toestel 
gebruikt en dit zowel door de staafelectrodes 
als de zelfklevende patches te gebruiken. 

Ook het soepeler en meer ontspannen maken 
van verkorte of sterk getonificieerde spieren 
lukt op korte termijn, zodat spierblessures 
voorkomen of bewegingsbeperkingen kunnen 
verholpen worden. Een grotere range of motion 
is in sommige sporten van essentieel belang.

BESTIMONIAL
Torben Hersborg

BESTIMONIAL
Wim Vandeven

UITNODIGING
Seminarie Dubai

Volg ons op Facebook
facebook.com/bestbyjeecee

Volg ons op Twitter
twitter.com/bestbyjeecee

Versterking van het immuun-
systeem en bevordering van 

de bloedcirculatie

Verhoging van het 
energiepeil en anti-stress

Sneller herstel bij  
spier- , pees- , gewrichts- 

en ligamentletsels

Pijnverlichting

JeeCee International nv
Vent 1a, 9968 Bassevelde, Tel: +32 (0)9 373 82 82,Fax: +32 (0)9 373 94 09, Email: info@B-E-St.com

Topsport manueel therapeut manueel therapeut

Vind meer informatie:
www.b-e-st.com

Test B-E-St GRATIS & vrijblijv-
end uit gedurende 4 weken  en 
ervaar de unieke meerwaarde en 
uitgebreide therapeutische 
applicaties binnen uw praktijk!
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 cursus Mulligan Concept A-B     
4-daagse cursus (2 blokken van 2 dagen) te Brasschaat 

 cursus Mulligan Concept C              
2-daagse cursus te Brasschaat   
 
Voor meer informatie over bovenstaande cursussen, data en inschrijven : 

www.mulliganconcept.be 
 

Secretariaat : info@mulliganconcept.nl 

                                         
 
Het gebruik van specifieke gewricht- mobilisaties MWM’s, NAG’s & SNAG’s 
zijn ontwikkeld door Brian Mulligan. Een mobilisatie volgens Mulligan leidt, indien 
correct toegepast, onmiddellijk  tot eliminatie van pijn en toename van de 
bewegingsomvang in perifere gewrichten en wervelkolom.  
De technieken zijn 100% pijnvrij.  
Docent: René Claassen, dip PT,MT,MCTA 
 

  
Deze praktische 2-daagse tapecursus wordt sinds 2000 in België gedoceerd 
door René Claassen, Mulligan docent en gediplomeerd Kinesiotaping 
docent. Er wordt gewerkt met elastische gekleurde tapes.  Taping cursussen 
worden in heel Europa gedoceerd en zijn zeer succesvol.  De effecten van 
elastische tape zijn o.a. vermindering van pijn (of abnormaal gevoel) in 
huid, fascia of spieren, verwijdering van ophopingen van lymfe of 
bloedingen onder de huid, vermindering hypertonie in spieren , 
ondersteunen van spiercontractie en correctie van positiefouten en/of 
sporingsproblemen van de gewrichten. 
 

Deze cursus wordt georganiseerd door Mulligan Opleidingen. 
Voor meer informatie, data en inschrijven: 

 

 www.tapingconcepts.com  
of www.mulliganconcept.be  

 
 

 cursus Taping Concepts 
2-daagse cursus te Brasschaat 

 

 

Tijdens de cursus gebruiken wij NASARA, Original Kinesiology Tape:
kwalitatief goede en, qua prijs, voordelige tape.

Deze tape wordt van harte aanbevolen door de Duitse Olympische Sportfederatie
en de Duitse Vereniging van Toegepaste Sportgeneeskunde.

Ga voor bestellen van taperollen naar:

www.mulliganproductstape.com
 

NL_adv_MULLIGAN CONCEPT.indd   1 23/07/14   13:45
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In België geldt sinds 1 maart 2010 de ge-
westelijke stedenbouwkundige verorde-
ning voor toegankelijkheid. De verorde-
ning geldt bij nieuwbouw, verbouwingen 
of uitbreidingen van gebouwen die pu-
bliek toegankelijk zijn (denken we aan 
winkels, banken, overheidsgebouwen). 

De bouwheer moet ervoor zorgen dat 
 iedereen het gebouw kan betreden, ook 
rolstoelgebruikers, mensen met een 
kinderwagen, slechtzienden, grotere 
personen, mensen met een lidmaat in 
het gips enz. Het draait hier echter wel 
enkel om de toegang van een gebouw 
(inkom, vermijden van trapjes enz..). 

Elk gewest heeft zijn eigen wetgeving: er 
is een Vlaamse, een Brusselse en een 
Waalse wetgeving die elk op zich richt-
lijnen geven voor het toegankelijk ma-
ken van gebouwen en/of de omgeving. 
Richtlijnen bestaan er dus wel maar 

medische kabinetten zijn niet verplicht 
om deze richtlijnen op te volgen. 

Tips voor een toegankelijk 
kabinet

Wie zijn kabinet graag eens laat door-
lichten kan een toegankelijkheidsonder-
zoek laten uitvoeren. Sommige steden 
en gemeenten in Limburg en Vlaams 
Brabant geven een subsidie voor toe-
gankelijkheidsonderzoeken. 

Wie zelf aan de slag wil met zijn/ haar 
kabinet kan surfen naar www.toeganke-
lijkgebouw.be. 

Op de website www.ruimtelijkeorde-
ning.be van de Vlaamse overheid kan u 
ook de gewestelijke stedelijke steden-
bouwkundige verordening Toegankelijk-
heid inkijken. •

EXXPERT

‘
Hoe toegankelijk 
is uw kabinet?
Toegankelijkheid is een begrip waar veel over wordt gesproken 
maar nog te weinig aan wordt gedaan. Hoe scoort uw kabinet op 
het vlak van toegankelijkheid? Kan het beter? Er is zowel op natio-
naal als internationaal vlak nog veel werk aan de winkel. 

Erica Michiels

Het meest toegankelijke huis ter wereld 

DISABLED PEOPLE ORGANISATIONS DENMARK (DPOD-1934) is de overkoepelende organisatie van 33 democratische 
mindervalideninvaliditeit organisaties. In 2006 werd besloten een hoofdkantoor te bouwen om de verschillende organi-
saties te kunnen onderbrengen. 
Het gebouw is het meest toegankelijke huis ter wereld: het houdt rekening met alle soorten beperkingen en invaliditei-
ten zoals slechtziendheid, gehoorproblemen, cognitieve aandoeningen, mentale aandoeningen, psychische aandoenin-
gen, ademhalingsproblemen e.a. De prijs per vierkante meter is vergelijkbaar met andere openbare gebouwen. Met dat 
verschil dat met hetzelfde budget meer volledige toegankelijkheid is bereikt. De kantoorruimte is 12.600 vierkante 
meter en bovendien ligt de energie consumptie 40 procent lager dan de norm. Het gebouw is een resultaat van samen-
werking tussen architecten en gebruikers. Dat toegankelijkheid duur is, is dus een verkeerde stelling. 
Het volledige artikel is binnenkort te lezen op de website en is tot stand gekomen dankzij Stig Langvad.
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Hoe verliep de aanpassing om het sporten verder te zetten?

Ik ben opgegroeid met sport, het is de rode draad door mijn 
leven. Het terug kunnen sporten na mijn ongeval is van heel 
groot belang geweest om mijn leven terug op de rails te krij-
gen. Ik heb de draad van het sporten tijdens mijn revalida-
tieperiode terug opgepikt, dat was voor mij een manier van 
verwerking. De aanpassing is vrij naadloos gegaan omdat het 
sporten me terug een goed gevoel bezorgde.

Hoe bent u zich aan het voorbereiden op de Para- Olympi-
sche Spelen?

Ik word begeleid door twee trainers; één trainer voor het 
zwemmen en verantwoordelijk voor planning en coördinatie 
van de drie sporten en een trainer die de inhoud bepaalt van 
het handbiken (� etsen) en het wheelen (lopen). Ik werk we-
kelijks gemiddeld een twaalftal trainingen af: zo’n 15 à 20 uur 
per week. Ik doe mee aan internationale paratriatlons, jaarlijks 
twee tot drie stages in Lanzarote. De kwali� catieperiode voor 
de spelen loopt van april 2015 tot mei 2016. Laten we zeggen 
dat mijn doel bereikt is als ik gekwali� ceerd zou raken.

Heeft uw expertise als kinesitherapeut bijgedragen aan uw 
trainingen?

Tot op een bepaald niveau. Toen ik nog geen Olympische am-
bities had, kon ik wel beroep doen op mijn achtergrond als 
kinesitherapeut. Zoals bijvoorbeeld op vlak van blessurepre-
ventie. In het Sint Jan te Brugge waar ik werk als kinesithera-
peut op de handrevalidatie hebben we ook het SMAC (sport-
medisch adviescentrum) onder leiding van Dr Jan de Neve 
en kinesitherapeut Pieter-Jan Vereecke waar ik sportmedisch 
begeleid wordt en waar mijn inspanningstesten afgenomen 
worden. Ik zit daar natuurlijk aan de bron voor het overleg 
over mijn trainingen enz…

Maakt uw rol als kinesitherapeut u doelbewuster?

Na een ingrijpend ongeluk is de onwetendheid een groot na-
deel, ik heb het als een voordeel ervaren dat ik perfect wist 
wat ik had en wat me te wachten stond. Dat heeft mijn reva-
lidatie zeker positief beïnvloed. Sterker nog, ik voel me veel 
minder gehandicapt als ik aan sport doe.

Welke boodschap wil je overbrengen aan mensen in de-
zelfde situatie?

Dat iedere persoon ongeacht zijn � nanciële situatie zich het 
noodzakelijke materiaal kan aanschaffen om zijn zelfstandig-
heid te bevorderen of zijn sport te beoefenen. Doe aan sport! 
Focus op hetgene je wel nog kan en niet op de zaken die niet 
meer lukken! •
Meer informatie op www.ironfriends.be

‘
Als kinesitherapeut 
wist ik waar ik voor stond
Ironfriends staat symbool voor 2 vrienden die het leven terug in 
handen nemen via sport. Kim Plovier, mede-oprichter werd een 
tiental jaren geleden door een auto-ongeluk verlamd vanaf zijn 
middel (paraplegisch door complete dwarslaesie Th7).

Erica Michiels
RELAXX

Kim Plovier (links)
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Zaterdag 20 september

Voormiddag: Moderator: Prof. Dr. Danis Bois

09.20 – 09.30: Rob Maertens: Welkomstwoord van de 
voorzitter van de BFmdb.
09.30 - 09.45: Inleiding: Paul Sercu: 20 jaar fasciathera-
pie als nieuwe stroming in de kinesitherapie, stand van 
zaken. 
09.45 - 10.30: Dr. Joeri Calsius: Trans-disciplinaire grond-
slagen van body awareness als therapeutische dimensie.
10.30 - 11.15: Paul Sercu: Body awareness als tool voor 
bewegingsoptimalisatie, een bewuste en een persoons-
gerichte kinesitherapie.

11.30 - 12.30: Dr. Philip Roosen: Focus als noodzakelijke 
skill bij body awareness .

Namiddag: Moderator: Prof. Dr. Philip Roosen

13.30 - 14.15: Bjorn Prins: Body awareness als copingsin-
strument bij emoties en gedachten. 
14.15 - 15.00: Dr. Philippe Rosier: nut van body awa-
reness in behandeling van bewegingsoptimalisatie en 
letselpreventie bij topsporters.

15.15 - 16.15: Prof. Dr. Danis Bois: Het Gevoelige en body 
awareness: concepten en toepassingen. 
16.15 – 17.00:  1 patiënt en 1 therapeut:  getuigenissen  
over de ervaring met body awareness.
17.00 - 17.15: Rob Maertens: Conclusie van de dag.

body awareness:
een meerwaarde
in de
kinesitherapie

tweedaags 
lustrum-congres

Locatie:
GC De Zandloper, Kaasmarkt 75, 1780 Wemmel
Prijs:
Congres: 120 €    Congres + workshops: 180 € 
(50€ voor studenten op vertoon studentenkaart)

> 
> Accreditering is reeds aanvaard bij pro-Q kine en werd 
aangevraagd bij KNGF 
> Simultane vertaling Nl/Fr 

Info en inschrijvingen via de website: www.fascia.be 
Volg ons op Facebook 
(European College of Fasciatherapy)

Zondag 21 september

09.30 – 10.30: -
slagen en praktische toepassing.
10.30 – 13.00: Body awareness als rode draad in de 
bewegingsleer en reëducatie. 
In deze workshop leer je hoe body awareness op te bou-
wen en te gebruiken als therapeutische tool tijdens een 
reëducatie en rehabilitatie sessie. 

14.00 – 16.30: Body awareness als tool voor het beko-
men van fysiologische reacties in de fascia die bijdragen 
tot het vrij maken van weke delen, gewrichten en de 
bewegingskwaliteit.
16.30 – 17.00: Vraagstelling, discussie en afsluiting. 

Fascia.indd   1 24/07/14   13:15
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De ef� ciëntie is onder meer af-
hankelijk van de uitgevoerde druk 
en vooral na lymfeklierwegname 
waarbij re-routing moet gebeuren, 
van de juiste richting. Om deze pa-
rameters te kunnen controleren 
werd recent een prachtige onder-
zoeksmethode geïntroduceerd: de 
� uorescentietest.

Het principe van � uorescentieme-
ting werd breder bekend in de lymf-
wereld dankzij de onderzoeken van 
Mortimer waarbij onderzoek werd 
gedaan naar lymfpathologie en –fy-
siologie bij primair lymfoedeem. Het 
is evenwel een Belgische verdienste 
om die � uorescentietests ook uit te 
voeren bij secundaire lymfoedemen 
met name bij borstkanker gerela-
teerd lymfoedeem aan de arm. De 
pionier die hier zijn sporen verdiend 
heeft en nog steeds verdient, Dr. G. 
Giacalone, is immers intensief aan 
het werk om deze testmethode uit te 
bouwen in functie van het therapeu-
tisch handelen. 

Deze belangrijke evolutie opent per-
spectieven, zeker nu blijkt dat de re-
sultaten van de nieuwste technieken 
van microchirurgische lymfo-ve-
neuze shunts sterk afhankelijk zijn 
van de nabehandeling met manu-
ele lymfdrainage. De � uorescentie- 
test bestaat uit de injectie van een 
� uorescerende stof (Indoceyanine 
Groen) in de onderhuid. Deze stof 
wordt opgenomen door de initiële 
lymfevaten. Zo kan niet enkel een 
duidelijk beeld verkregen worden 
van de anatomie van de lymfevaten, 
maar kan men ook het transport van 
de lymfe doorheen het lymfatisch 
stelsel bestuderen.

Lymfemapping

Een eerste voordeel van deze metho-
de is ‘lymfemapping’ waarbij door 
toepassing van lymfdrainage tijdens 
de � uorescentie-test de functionele 
lymfevaten in kaart gebracht kun-
nen worden. Hierdoor kan de thera-
peut door de manuele lymfdrainage 

het lymfevocht makkelijker en ef� -
ciënter in de juiste richting leiden.
Een tweede voordeel is dat hier-
mee ook de correcte druk kan be-
paald worden. Deze druk kan im-
mers individueel verschillend zijn.
Deze hoopvolle evolutie lijkt aldus 
een grote stap voorwaarts te bete-
kenen in het behandelen van secun-
daire lymfoedemen na borstkanker. 
De gekende gunstige resultaten van 
de manuele lymfdrainage zullen 
mede dankzij deze � uorescentie-
methode en het tijdig toepassen van 
microchirurgische lymfo-veneuze 
shunts wellicht op een kortere ter-
mijn kunnen behaald worden. Mede 
hierdoor zal de positie van de ma-
nuele lymfdrainage, die nu reeds 
per consensus een voorname rol 
toebedeeld krijgt in de lymfoe-
deem behandeling, verder verste-
vigd worden en aan belang winnen.

U kan het volledige artikel -met alle 
wetenschappelijke referenties- te-
rugvinden op onze website onder de 
rubriek publicaties.

EXXPERT

‘
HOOPVOLLE EVOLUTIE 
IN EFFECTVERHOGING VAN 
MANUELE LYMFDRAINAGE

Het effect van manuele lymfdrainage is alom bekend en hoeft 
derhalve geen betoog. Aangezien manuele lymfdrainage een 
essentieel onderdeel is van de behandeling van lymfoedeem zou 
deze therapie zo ef� ciënt mogelijk moeten kunnen uitgevoerd 
worden. 

N. Adriaenssens (a), A.Leduc (b), O. Leduc (c), P. Lievens (d), T. Decock (e), Ph. De Paepe (f)
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f  Dhr Philippe De Paepe is voorzitter 
van de Dr. Vodderschool België/
Nederland.



september 2014  p. 24

Obese kinderen en adolescenten lopen een signi� cant ver-
hoogd risico op ontwikkeling en behoud van obesitas en dus 
ook op complicaties op volwassen leeftijd: cardiovasculaire 
risicofactoren (dislipidemie, hypertensie, type 2 diabetes) en 
ziekten, orthopedische problemen, lage rugpijn, bepaalde 
kankersoorten en psychosociale problemen. Vandaar het 
grote belang om hen een optimale behandeling ter reductie 
van vetmassa aan te bieden om deze lange-termijn compli-
caties te voorkomen en hun een kans te bieden op een 
gezond(er) volwassen leven.

In de behandeling van obesitas bij de jeugd staat, naast voe-
dingsinterventie en psychosociale begeleiding, bewegings-
interventie centraal. Gezien de verhoogde kans op inspan-
ningsgerelateerde complicaties en vereiste kennis van 
pathofysiologie en medische behandeling van obesitas, die-
nen deze bewegingsinterventies door kinesitherapeuten 
gelanceerd te worden. Echter blijken deze bewegingsinter-
venties te weinig ingezet te worden in de eerstelijns kinesi-
therapiepraktijk en/of ontbreekt de expertise om een effec-
tief en medisch veilig bewegingsprogramma op te zetten. 

Doel
KineCoach Obesitas (een samenwerking tussen AXXON en 
UAntwerpen en UHasselt) richt een nieuwe navorming in 
bestaande uit 5 modules voor afgestudeerde kinesithera-
peuten die ambiëren effectieve en medisch veilige bewe-
gingsinterventies op te zetten. Vooral in de eerstelijns prak-
tijk werkzaam zijn. In de navorming ‘KineCoach Obesitas bij 
kinderen en adolescenten’ worden zij opgeleid om een ge-
past bewegingsprogramma op te stellen, rekening houden-
de met de rollen van de verschillende gezondheidsmede-
werkers, psychosociale aspecten, ontwikkeling en voeding. 

Inhoud cursus
Module 1
Prevalentie van obesitas en co-morbiditeiten bij kinderen 
en adolescenten 
Pathofysiologie van obesitas bij kinderen en adolescenten
Inspanningsfysiologie van het kind en adolescent (met 
obesitas)
Module 2
Fysieke screening van kinderen en adolescenten met 
obesitas (lichaamssamenstelling, fysieke activiteit, fysieke 
� theid, cardiovasculaire risicofactoren)
Module 3
Niet-inspanningsgerelateerde interventie in obesitas (ge-
drag, voeding, rollen van andere zorgverleners)
Module 4
Bewegingsinterventie bij kinderen en adolescenten met 
obesitas
Module 5
Casuïstiek en beoordeling van voorbereide casus 
De navorming zal een drietal dagen in beslag nemen en is 
voorzien in november-december 2014. Voor meer details en 
inschrijvingen: bekijk de website www.kinecoach.net bij Ki-
neCoach Obesitas voor Kinderen en adolescenten.
Accreditering via PQK wordt aangevraagd. •

AXXON 
IN ACTIE

‘
KineCoach Obesitas bij 
kinderen en adolescenten
In de laatste 30 jaar is de prevalentie van obesitas in de VS ver-
dubbeld bij kinderen en verviervoudigd bij adolescenten. In Europa 
worden gelijkaardige resultaten opgetekend. 

Prof. dr. Dominique Hansen (UHasselt)
Prof. dr. Dirk Vissers (UAntwerpen)
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Het is een labeling voor kinesithera-
peuten om zich publiekelijk te af� che-
ren (via discrete raam -of deurklever) 
om aan te duiden dat men over de no-
dige kennis en vaardigheden beschikt 
om op een professionele manier de 
coaching en behandeling van deze 
doelgroepen uit te voeren.

Recente wetenschappelijke inzichten, 
gezondheidsdoelstellingen van de 
overheid en multidisciplinariteit wor-
den gecombineerd tot aanbevelingen 
voor kinesitherapeuten binnen de eer-
stelijn. Doelgroepen als (pre)diabetici 
type 2 en obese kinderen en adoles-
centen komen momenteel in aanmer-
king. 

De maatschappelijke ‘lifestyle’ proble-
matiek kan niet genegeerd worden in 
de praktijk van de eerstelijnskinesi-
therapeut. 

Axxon heeft op tijd en onder impuls 
van multidisciplinaire taaktoewijzin-
gen het initiatief genomen om kinesi-
therapeuten een vorming aan te bie-
den en zich als referentiekinesithe-
rapeuten te pro� leren binnen het 
werkveld.

Via werkgroepen, samengesteld uit 
practici en wetenschappers van de ons 
omringende Universiteiten, wordt ge-
zocht om recente wetenschappelijke 
inzichten, de taak van coach en thera-
peut te laten samenvallen. Het label, 

een kwaliteitslabel, waar de werk-
groep garant voor staat, verbindt refe-
rentiekinesitherapeuten tot het regel-
matig bijwonen van LOKK’s en 
peerreview’s. De reglementering voor 
het gebruik van het label geeft een ju-
ridische ondersteuning en bescher-
ming voor alle kinesitherapeuten die 
de nodige vorming en navorming ge-
nieten.

De Lokale Multidisciplinaire Netwer-
ken (LMN’s) rijzen uit de grond. Art-
sen-groepen (endocrinologen en huis-
artsen) zijn vragende partij om 
toelichting te krijgen over het Kine-
Coach® project. De koppeling, maar 
vooral de verwijzing naar de kinesithe-
rapeut als onderlegde gezondheids-
werker voor deze maatschappelijke 
doelgroepen is cruciaal. 

Hebt u interesse om bin-
nen uw regio het Kine-
Coach® label te dragen, 
om patiënten met kennis 
van zaken in uw praktijk 
te coachen en op regel-
matige basis terug-kom-
dagen te volgen in functie 
van bovengenoemde 
doelgroepen, aarzel niet 
en maak gebruik van de 
opleidingen die in het na-
jaar 2014 door Axxon 
Academy georganiseerd 
worden.
Het label is enkel be-

schikbaar voor kinesitherapeuten die 
de vorming genoten hebben.

Voor meer informatie voor de vormin-
gen KineCoach® (pre)diabetes type 
2 en KineCoach® Obesitas bij kinde-
ren en adolescenten, 
kijk op www.kinecoach.net

Vorming KineCoach® 
(pre)diabetes type 2 :
Donderdag 4 december 2014
Zaterdag 6 december 2014
Donderdag 18 december 2014

Indien u interesse heeft om deze oplei-
dingssessies te volgen, stuur dan 
een mail naar info.nl@axxon.be - 
T 02/709 70 80 •

AXXON 
IN ACTIE

‘
KineCoach®: 
een geregistreerd label
KineCoach® is een geregistreerd label beschikbaar voor kinesithe-
rapeuten met een speci� eke referentie voor bepaalde maatschap-
pelijke doelgroepen binnen de gezondheidszorg. 

Stefaan Peeters

KineC ach
KWALITEIT IN KINESITHERAPIE

www.kinecoach.net
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 VLAAMSE WERKGROEP    
  MANUELE THERAPIE v.z.w. 

 
 

Op zaterdag 10 januari 2015 start een nieuwe opleiding tot          
Manueel Therapeut in zaal “Ter Coose” Kouter 1a te Leest.  
  

Je kan gebruik maken van de KMO-portefeuille waardoor  
je 50% bespaart op het inschrijvingsgeld. 
     
Voor aanmelden en/of inlichtingen kan u zich wenden tot het  
cursussecretariaat:  089/76 14 97 ,  e-mail: maguy@vwmt.be 

    Alle info op :        www.vwmt.be
VWMT.indd   1 22/07/14   10:52

CURSUS
AUTOGENE DRAINAGE 2015

 “When you can’t breathe, nothing else matters”

In samenwerking met het AZ JAN PORTAELS van Vilvoorde, wil de V.A.K.- I.P.G.C.F. 
iedere geïnteresseerde kinesitherapeut de kans bieden om op een aangename en 
praktisch-gerichte manier deze uiterst efficiënte techniek onder de knie te krijgen 
of te perfectioneren. 

Docent: Dhr. Jean Chevaillier

Data : Theoretische opleiding: 26-27-28 februari & 1 maart 2015
 Praktische opleiding (1 dag): 21 maart of 22 maart 2015
 Telkens van 9:00 tot 18:00 uur 

Plaats:  Theoretische en praktische opleiding: 
 AZ JAN PORTAELS – Gendarmeriestraat 65 – 1800 Vilvoorde
 Vergaderzaal V4, blok D – 3de verdieping
 
Prijs:  680 € -, 
 Lidgeld V.A.K., syllabus, kof e, versnaperingen en lunch inbegrepen.
 
Inschrijvingen: V.A.K.-A.K.R./I.P.G.C.F. Secretariaat 0479 429 960
 Nieuwelaan, 119-bus 16 – 1853 Grimbergen
 E-mail: akr.vak.adm@skynet.be 

AKR-VAK KINEVARIA.indd   1 22/07/14   10:46

2-daagse cursus respiratoire kinesitherapie: 
  
Respiratoire Kinesitherapie onder (bege-)leiding 
van longauscultatie: vernieuwde klinische, 
methodologische en technologische benaderingen bij 
de volwassene, het kind en de baby 

Praktijkgericht met casuïstiek en inoefenmogelijkheid. 
(zie ook www.postiaux.com).

Door:  Bruno Zwaenepoel (info: 0477 46 20 83 , zwaenepoel.bruno@telenet.be) 
Zelfstandig kinesitherapeut
praktijklector opleiding kinesitherapie Gent

Deze tweedaagse cursus gaat door op donderdag 27 november en 
zaterdag 29 november 2014, telkens van 8.45 u tot 17.30 u.  
in het AZ Jan Pal jn, site 1, 
H. Dunantlaan 5 , Gent

aantal deelnemers beperkt (in kader van praktijk)

Prijs (syllabus, drankjes en maaltijden inbegrepen): 365,-  EURO

inschrijving enkel vòòr 22 november 2014 
(contacteer zwaenepoel.bruno@telenet.be of 0477 46 20 83)

Authorisatie-accreditatie PE-online: 15 NE

Accreditering Belgische Vereniging Respiratoire Kinesitherapie 
(BVRK): 36 punten

NL_pub_Zwaenepoel.indd   1 24/07/14   13:43
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BEROEPS- EN PRAKTIJKONDERSTEUNING 

Al uw vragen over wet- en regelgeving, RIZIV, � scaliteit, deontologie worden snel en accuraat beantwoord. Axxon 
zet u op weg bij het starten, het reorganiseren of het stoppen van uw praktijk. 

PROFESSIONELE BEROEPSVERDEDIGING 
Door netwerking en overleg met alle partners in de gezondheidszorg, komen tot gewogen standpunten voor een 
prominente aanwezigheid van de kinesitherapie in alle domeinen van de gezondheidszorg en daarbuiten. Axxon 
gaat voor een moderne beroepsverdediging, gebaseerd op overleg vanuit sterke en duidelijke standpunten. Een 
betere vergoeding van kinesitherapeutische zorg en een realistische verplaatsingsvergoeding staan voorop. 

VISIE OP DE TOEKOMST 
Kinesitherapie in een digitale maatschappij. 
Axxon zit er bovenop met actieve participatie aan het Elektronisch Kinesitherapeutisch Dossier, E-prescript, E-
Health, digitale LOKK’s, nieuwe media… 

De kwaliteit van zorgen waarborgen is de sleutel voor de toekomst.
Axxon maakt kwaliteit haalbaar via vormingsactiviteiten in LOKK’s, dichtbij de kringen. 

De toekomstige kinesitherapie heeft vele gezichten. 
Axxon geeft speci� eke interessegebieden een plaats in haar organisatie en in haar visie. Axxon ijvert voor de 

legalisering van de directe zorgvraag van patiënten zonder medisch voorschrift en voor een compe-
tentie-uitbreiding van de kinesitherapeut op het vlak van preventie. 

EXXTRA

‘
U kunt rekenen op Axxon 
Axxon rekent ook op u

WORD LID VAN AXXON, 
DE ENIGE REPRESENTATIEVE BEROEPSVERENIGING VOOR 

KINESITHERAPEUTEN IN BELGIË! 
CONTACTEER HET INFOPUNT info.nl@axxon.be 02/709.70.80
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Deze cursus biedt u 
een unieke kans tot 
een eerste contact 

met de manipulatieve 
therapiëen of een 
verrijking van uw 
reeds verworven 

kennis van het Bekken 
en de Wervelkolom.

Deze cursus omvat 120 lesuren gedurende 7 weekends gespreid over één academiejaar.
Voor het academiejaar 2014-2015 zijn de cursusdata: 
voor 2014: 11-12 okt, 15-16 nov ; voor 2015: 17-18 jan, 7-8 feb, 28 feb-1 maart, 2-3 mei, 6-7 juni
Het collegegeld van deze cursus bedraagt € 1.650. De Vlaamse Gemeenschap biedt u via opleidingscheques een tussenkomst van 50%.

Kom kennismaken en uzelf overtuigen op onze 

INFODAG 
op zaterdag 6 september 2014 van 11 tot 16 uur in het Hotel Van Der Valk te Nazareth.

Inhoudelijk omvat deze cursus:

✔ Een anatomisch en biomechanisch 
overzicht

✔ Het klinisch onderzoek naar de 
causale wervelblokkades

✔ De Manipulatieve Normalisaties via:
  HVT: High Velocity Technieken
  STT: Soft Tissue Technieken
  MT: Myotensieve Technieken

HET I.C.V.K. 
programmeert voor het academiejaar 2014-2015 de cursus:

MANIPULATIEVE NORMALISATIE VAN 
BEKKEN EN WERVELKOLOM

(Instituut voor Continue Vorming in de Kinesitherapie)

Locatie: Hotel Van Der Valk Nazareth, autosnelweg E17 richting Kortrijk, 9810 Nazareth.
Info: J. De Witte – St.-Jansplein 3, 9100 Sint-Niklaas  •  Tel.: 0476 / 59 63 83  •   de.witte.jacques@skynet.be

Praktijkruimte  
in Brugge te huur
Zoekt u een kine- en revalidatieruimte op een 
aantrekkelijke locatie aan de rand van Brugge 
(richting Damme)? Wilt u een praktijk starten 
binnen de infrastructuur van een grote (outdoor 
& indoor) tennisclub? Dan is dit een buitenkans:

 Polyvalente oefenruimte (160 m2)
 Vrij in te richten met eigen toestellen
  Alle faciliteiten aanwezig (lift, kleedkamers 

voor mannen en vrouwen, douches, toilet, 
kitchenette)

 Aparte toegang tot de praktijk
 Grote parking

Interesse? 
Contacteer ons op gsm 0475 84 64 44.

Mis dit topseminarie niet!
Plaats en rol van de kinesitherapeut in de toekomstige 
gezondheidszorg. Intra-, trans- én extramuraal.
door Johan Heselmans op vrijdag 3 oktober 2014 van 11.45 tot 12.45 u. 

Meer weten? www.health-care.be of 0900 10 076 (€ 0,50/min.)

-Ontdek de toekomst-  
-tijdens hét contactmoment-     
-voor zorg en collectiviteiten- 

HEALTH
CARE
1, 2 & 3 I 10 I 2014 
BRUSSELS EXPO

i.s.m.

met de steun van
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Een opleiding voorbehouden aan Kinesitherapeuten en Dokters. 
Elke stage is onmiddellijk bruikbaar in de dagelijkse praktijk. 

 

Eerste Cyclus :  3 stages van 2 dagen theorie + 3 stages van 1 dag praktijk 
 

 Stage A : Traumatische etiologie van het musculo-skelet van de rachis: 19-20 sept 2014 
 Stage B : Traumatische etiologie van het musculo-skelet van de schedel en de ledematen  
                     met hun viscerale overeenkomst: 21-22 nov 2014 
 Stage C : De etiologie overgedragen door het zenuwstelsel: 23-24 januari 2015 

 

Een bekwaalheidscertificaat wordt afgeleverd na het testen van de kennis. 
 
Tarieven 2014-2015 : 499 € per stage van 2 dagen  -  179 € per stage van 1 dag praktijk  

(mogelijkheid tot financiering) 
Meer info op : 0475/927.939 – abmicrokines@gmail.com – www.microkinesitherapie.be 

Zich opleiden in de 

MICROKINESITHERAPIE  
Een doeltreffende hulp om het gezondheidsevenwicht 

weer te vinden. Een kostbare schakel in de verzorgingsketen. 

De natuurlijke werking van het menselijk lichaam : 
Zoals elk levend wezen doet ons lichaam aan auto-correctie wanneer het 
aangevallen wordt met de bedoeling om het te bestrijden of de gevolgen 
teniet te doen.  
Wanneer het lichaam niet voldoende of niet gepast antwoordt, zijn er 
blijvende letsels of treedt dysfunctie op.  
Deze specifieke manuele techniek zoekt de nagelaten sporen op, 
die veroorzaakt werden door agressies in de verschillende weefsels 
van het organisme. 
 
 

Het optreden van de microkinesitherapeut : 
 

 Het palperende onderzoek bestaat erin, een manuele sollicitatie 
tussen de 2 handen van de therapeut te doen op een welbepaalde 
zone: zone van het pijnpunt die aangetoond wordt door de patiënt 
of zone van het symptoom die door de patiënt beschreven wordt. 
Het lichaam heeft, op dat ogenblik, de mogelijkheid om het 
evenwicht van zijn functies te herstellen zodat de degradatie van 
de weefsels vermeden wordt. 
 
 

NL_adv_MicroKine.indd   1 23/07/14   13:39

ACTUALITE EN KINESITHERAPIE
ULB Auditoire Claude-Campus Erasme (Bât F) - Route de Lennik 808 te 1070 Brussel SYMP

15 NOVEMBER 2014

SIUM
In samenwerking met de dienst Kinesitherapie

SCHRIJF U IN !  
info.fr@axxon.be   02.709.70.80

PRIJS
Voor 28/10/14
Lid 50 €  -  Niet-Lid 85 €
Student 30 €

Na 28/10/14 
Lid 60 €  -  Niet-Lid 97 € 
Student 40 €

Storten op rekeningnummer 
BE62 0016 0603 5161 
met de mededeling 
« Symposium 15.11.14 »

SCHRIJF U IN !

Erkende activiteit, 

goed voor 10 NE in uw portfolioPro-Q-Kine8u30 Onthaal
09u00  Beleid Axxon - Patrick Wérrion, 
 Voorzitter Axxon Qualité en Kinésithérapie
09u15 Belang van stretching in de preventie 
 van musculoskeletale kwetsuren  
 Eric Brassinne (ULB Erasme-Brussel)
09u45 Psychomotoriek: vroeger en nu 
 Brigitte De Bast (ULB Erasme- Brussel)
10u15 Patellofemorale pijnsyndroom bij sportieve
 en niet-sportieve patiënten: eenzelfde filosofie? 
 Olivier Lescot & Eddy Pitrebois 
 (UCL Saint-Luc - Brussel)
10u45 Koffiepauze
11u15 Hoe en waarom opvattingen van lumbago
 patiënten veranderen?  
 Christophe Demoulin (ULG -Luik)

11u45 De plaats van de kinesitherapie in de
 multidisciplinaire aanpak van de ziekte van 
 Huntington  
 Audrey Goffaux (Hôpital psychiatrique 
 du Beau Vallon - Namen)
12u15 Kwaliteitspromotie
12u30 Lunch
14u00 & 15u30 Workshops
 • Decompressietechnieken van de lumbale discus  
  Bernard Poortmans Bernard Poortmans 
  (ULB Erasme - Brussel)
 • Pijn en disfuncties van hoofd en hals   
  Marc Renguet (Brussel)
 • Revalidatieprincipes na hechting van 
  flexorenpezen van de vingers in 2015  
  Chantal Robert (ULB Erasme - Brussel)
15u00 Koffiepauze
16u30  Afsluiten van de dag 

pub symposium-horizontaal-nl.pdf   1   30/07/14   12:46



september 2014  p. 30

Loontrekkenden

Het ontbreken van de functie van zie-
kenhuiskinesitherapeut binnen het ka-
der van de Gecoördineerde Wet op de 
Ziekenhuizen heeft een aantal ver-
strekkende gevolgen voor wat de uit-
voering van het beroep, de bescher-
ming van de beoefenaar en voor wat de 
geleverde zorg betreft in de ziekenhui-
zen. Axxon positioneert zich in deze 
discussie. Een volledige standpuntbe-
paling vindt u in Exclusief.

Directe Toegang Kinesi-
therapie: Patiënten-be-
vraging 
DTK of directe toegang tot kinesithera-
pie zonder medisch voorschrift is sinds 
lang een bekend begrip in vele landen. 
België kent tot hiertoe geen of� ciële 
DTK, daarom is het interessant het nut 
en de meerwaarde van DTK voor de 
patiënt en de gevolgen van DTK voor 
de kinesitherapeut toe te lichten aan 
de hand van internationaal onderzoek 
hieromtrent. Zit de patiënt te wachten 
op een systeem van DTK?

Richtlijnen LOKKs
Een van de struikelblokken om de sta-
tus van zijn kwaliteitsportfolio te kun-
nen aanduiden met de vermelding 
“voldoet aan de kwaliteitscriteria” was 
dat er (te) weinig peer-reviews voor 
handen waren waaraan men kon deel-
nemen. Gezien kwaliteitspromotie een 
speerpunt is voor Axxon gingen we 
aan het werk om een eerste aanbod 
klaar te stomen voor het najaar. Het 
werk resulteert voor elk van de be-
schikbare thematieken in een pakket 
met een duidelijke presentatie, een 
overzicht aan eventuele experten die 
kunnen gevraagd worden om de ses-
sie te begeleiden, een bevragings-
instrument, een administratief evalua-
tiesysteem. Intussen zijn er 16 ver-
schillende thematieken beschikbaar 
onder werkboekvorm. •

EXXTRA

‘
AXXON exclusief
focust deze maand op …

Het ledenmagazine voor en door kinesitherapeuten 

Vindt ons op 
facebook, 
twitter, en 
andere
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Axxon, beroepsvereniging voor kinesitherapeuten
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De positie van Axxon in dit dossier leest u op  
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Axxon Exclusief is 
de speciale editie 
voor leden om hen 
te informeren over:

>  Tal van wetenschappelijke the-
ma’s

>  De ontwikkelingen in Sociale 
Zaken en Gezondheidszorg

>  De acties van Axxon op het 
werkterrein ter verdediging van 
het beroep

>  Vragen die leden zich stellen en 
waarop Axxon een antwoord 
formuleert

De overzichtsagenda van cursus-
sen, congressen, symposia, kring-
activiteiten vindt u op www.axxon.be
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Wilt u meer weten over de toepassingen en gebruik van mywellness Cloud binnen 
uw praktijk?   www.technogym.com

mywellness cloud, de digitale oplossing voor professionele begeleiding in de 
fysiotherapiepraktijk en daarbuiten

De zorg van morgen in uw handen 
met mywellness cloud

Met mywellness cloud kunnen u en uw patiënten gebruik maken 
van een online trainingsbibliotheek gevuld met afbeeldingen 
en filmpjes van de meest uiteenlopende oefeningen. Vanuit 
de cloud heeft u standaard beschikking over een uitgebreid 
aantal programma’s en oefeningen. Bovendien is het mogelijk 
om eigen oefeningen toe te voegen aan de bibliotheek en 
kunt u simpel een koppeling maken met externe partijen 
voor ledenadministratie en meetapparatuur. U en ook uw 
patiënten hebben altijd inzicht in persoonlijke oefenschema’s 
en resultaten. Wanneer een patiënt ook buiten uw praktijk aan 
zijn gezondheid werkt, kan hij zijn lichamelijke activiteiten 
registreren in de mobiele mywellness cloud app. De patiënt kan 
via deze app ook vragen aan u stellen. Alles voor optimale zorg 
en optimale resultaten!

TECHNOGYM BELGIUM
Ikaroslaan 3 - Ikaros Business Park, gebouw 2A - 1930 Zaventem - Tel: +32 (0) 2 - 709 05 50 - Email: info_blx@technogym.com
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www.sbb.be

“Ik waak over de gezondheid van mijn 
  patiënt. SBB over die van mijn praktijk.”

Accountancy en fiscaal advies 
voor medische en paramedische beroepen

Zeker van uw zaak
U bent als beoefenaar van een vrij beroep dag in dag uit in de weer. Een deskundige partner die u op 

het vlak van boekhouding, fiscaliteit en associaties of vennootschappen ondersteunt en zekerheid 

biedt, is geen overbodige luxe. Dankzij de brede ervaring van de SBB-accountants en het regelmatig 

overleg met de organisaties van vrije beroepen is SBB als geen ander vertrouwd met uw sector. U 

bent toch ook graag zeker van uw zaak? 

Leuven

LanakenDiest
St-Truiden

Tongeren

BreeGeel
Brecht Turnhout

Beveren

St-Katelijne-Waver

Lier

Ternat

Hoeilaart

Aalst
Roeselare

Eeklo

Gent

Brugge

LochristiDiksmuide

Ieper

Kortrijk Oudenaarde

Tielt

Schepdaal

Hoogstraten

SBB Accountants & Adviseurs 
Meer info: tel. 070/222 673 | info@sbb.be | www.sbb.be | in het SBB-kantoor bij u in de buurt.

Axxon A4 dec12.indd   1 24/04/13   14:49
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EXXTRA

‘
Overzicht voordelen
Ontdek alle Axxon-voordelen ook online. 
Ga naar www.axxon.be, log in en klik op ‘Voordelen’
Lid zijn van Axxon geeft je toegang tot een reeks van voordelen die we voor jouw 
hebben bedongen. Deze lijst van voordelen is permanent in evolutie. 
Momenteel wordt er sterk gewerkt aan de uitbreiding van die dienstverlenings-
pakket (energie, wagenparkbeheer, bankproducten, administratieve ondersteu-
ning, derde betalersregeling,…). We houden u op de hoogte van nieuwe voordelen 
via onze digitale nieuwsbrief, Magazine en onze ledeneditie Exclusief.

In samenwerking met de VAB bieden we 
verschillende formules in pechverhelping zodat 
u met een gerust gemoed de weg kunt opgaan.

Axxon sprak met CCV een betaalbare regeling 
af voor de digitale betalingen in uw praktijk.

CURALIA en VAN HOOF & SCHREURS bieden 
u voor elke polis de meest gunstige 
verzekering.

De Riziv-premie voor het sociaal statuut 
vertrouwt u best toe aan CURALIA of 
AMONIS, de vaste partners van Axxon en de 
enige exclusieve pensioenverzekeraars voor 
medici.

PREMIUMDESK biedt een gratis pakket 
aan voor agendabeheer, planning en een 
eigen webpagina.

Premiumdesk is ook partner voor uw 
tankbeurten. U tankt via de PD-tankkaart bij 
Q8, Texaco, Octa+, Avia, Power en DCB.

Axxon sloot een samenwerkingsovereen-
komst met Standaard Uitgeverij, Story 
Scientia, FNG en ACCO die over een 
uitgebreide medische en kinesitherapeutische 
literatuurafdeling beschikken. Op onze website 
vindt u het overzicht aan beschikbare titels 
terug.

CEBAM - Centrum voor Evidence Based 
Medicine - is de Belgische tak van de 
Cochrane Collaboration. Via Axxon heeft u 
aan sterk gereduceerde prijs toegang tot de 
wetenschappelijke vakliteratuur die CEBAM 
ter beschikking stelt.

Abonneer u op één of meerdere magazines 
die Roularta op de markt brengt met 
kortingen tot 35%.

“Niet-betalende patiënten” wordt een steeds 
groter probleem. Maak als lid gebruik van de 
dienst Wanbetalers.

Via BASE geniet u de meest gunstige tarieven 
in mobiele telefonie en internet.

Verzekerd � etsen het hele jaar door als 
individu of als gezin. Sluit u aan bij de 
Axxon-� etsclub via de Wielerbond 
Vlaanderen.

Gymna, Xerius en SBB zijn elk op hun terrein 
partners van Axxon.

In samenwerking met Randstad biedt Axxon 
u een oplossing op maat aan voor alle 
(tijdelijke) vervangingen binnen uw praktijk of 
in een andere zorgsetting waar u werkt. 
Dankzij AxxFlex vindt u snel en gemakkelijk 
een gekwali� ceerde kine die voltijds of 
deeltijds aan de slag kan

Problemen met patiënten die niet betalen zijn 
binnenkort voorgoed verleden tijd dankzij 
AxxTar. Deze tariferingsdienst die Axxon 
organiseert i.s.m. LTD3 zorgt ervoor dat de 
honoraria elke maand op een vast tijdstip op 
uw rekening worden gestort. U betaalt 
hiervoor 2,48% (excl. BTW) op het 
gefactureerde bedrag.

Axxon sloot recent twee deals af met 
Belmoca en Sip-Well. Zo kunt u als lid (of 
uw patiënt) vanaf nu genieten van een 
ver� jnde kop kof� e of een verfrissend glas 
water.

We sloten een overeenkomst af met Comfort 
Energy: dankzij groepsaankopen kan uw 
energiefactuur merkbaar dalen.



september 2014  p. 34

DERDE
SPORTCONGRES 

KEMPEN
cultureel centrum 

‘T SCHALIKEN
GROTE MARKT 

HERENTALS
25 OKTOBER 

2014Programma en Inschrijvingen op 
www.sportcongres.eu

OEDEEMTHERAPIE?
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Een rendabele oplossing voor uw spaargeld?
Het Aanvullend Pensioencontract van Curalia

UW VOORDELEN
+ Financieel rendement:
 •  3% in 2013*:  gewaarborgde rentevoet 2,35% + Winstdeelname
 • 5,15% gemiddeld jaarlijks rendement voor de laatste 20 jaar

+  Fiscaal rendement: 100% aftrekbaar!
U krijgt de helft van uw gespaarde geld terug van de fiscus (voor 
pensioensparen is dit maar 30%!)

+  Maandelijkse stortingen: minimaal 2,35% intrest 
vanaf het moment van storting!

+  Tussen € 100 en € 3.482 in 2014

+  Voor ALLE kinesitherapeuten: zelfstandigen EN bedienden!

Sparen in 2014? Bij Curalia!
Contacteer ons nog vandaag op 02/735.80.55
of via info@curalia.be

Curalia: onderlinge verzekeringsvereniging met meer 
dan 5.000 leden kinesitherapeuten

*  Globaal rendement onder voorbehoud van goedkeuring door de Algemene Vergadering en 
de Nationale Bank. Het rendement uit het verleden biedt geen garantie voor de toekomst.

Totaal rendement 
2013: 3%* 

Met oog 
voor zorg

Curalia | Levensverzekeringsmaatschappij erkend onder nr 0809

CUR140502 - Ann Axxon juin 200x270 NL 01.indd   1 12/05/14   12:41



www.gymna.be

FullSkin V7
De intelligente partner voor uw 
manuele technieken.

Gymna hoofdzetel • Pasweg 6 C • 3740 Bilzen • tel. 089/510 550 • gymna@gymna.be  
Gymna Gent • Jan Samijnstraat 23 • 9050 Gentbrugge • tel. 09/210 56 00 • gymna@gymna.be
Gymna Brussel • Imperiastraat 16 A • 1930 Zaventem • tel. 02/709 03 90 • gymna@gymna.be

Voeg een extra dimensie toe aan uw praktijk.
Mobiliseer in 3D

 Werken met decompressie voor een onmiddellijk pijndempend effect.
    Laat toe onmiddellijk in te werken op de microcirculatie en de � ux van vloeistoffen, het 

losmaken van drukpunten, het verbeteren van de vascularisatie en de zuurstofvoorziening 
van de weefsels.

 Uitrekking-mobilisatie dankzij de speci� eke rotatie-beweging van de FullSkin.    
   Totale mobilisatie van de weefsels; van aan de oppervlakte tot in de diepte.  

 Behandel in alle vrijheid zonder beperkingen.
   Unimanuele en multidirectionele technologie, zonder bewegingslimiet of beperking, 

terwijl u toch steeds het manuele contact en de manuele feedback behoudt.

Unieke uitrekking-mobilisatie. Compleet gamma van 7 koppen en tubes voor een 
precieze toepassing, ongeacht de te behandelen zone.

1D

2D

3D
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