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KNGF tekent convenant Onafhankelijk

Deskundige Arts

BESCHERMING BEROEPS-
GEHEIM BIJ FRAUDE-

ONDERZOEK

Het KNGF is toegetreden tot het
Convenant Onafhankelijk Deskun-
dige Arts (ODA). Dit convenant is
bedoeld om het beroepsgeheim
te beschermen bij fraudeonder-
zoeken door de FIOD, het openbaar
Ministerie of de Inspectie Sociale
Zaken en Werkgelegenheid.

Op grond van afspraken in het con-
venant wordt bij verdenking van
fraude een onafhankelijk deskun-

Bent u samen met een of meer col-
lega’s praktikeigenaar? En laat de
onderlinge samenwerking soms te
wensen over? Zit u niet meer op
één lijn, zijn er ergernissen, commu-
nicatie- of samenwerkingsproble-
men? In drie stappen krijgt u met de
diagnose-samenwerkingstool  zicht
op de problematiek én werkt u sa-
men aan een oplossing.

SAMENWERKINGSTOOL
VOOR PRAKTIJKEIGENARE

dige fysiotherapeut ingeschakeld,
die op verzoek van een van de ge-
noemde opsporingsinstanties de
patiéntenadministratie van de van
fraude verdachte beroepsgenoot
kan onderzoeken. Deze onafhan-
kelijke fysiotherapeut rapporteert
zodanig naar de opsporingsinstan-
tie, dat de privacy van de patiént en
het beroepsgeheim van de fysiothe-
rapeut wordt gerespecteerd.
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Invullen van de samenwerkingsthermometer: een individuele

Een diagnosesessie waarin onder begeleiding samen de oorzaak

Stap 1

scan voor iedere praktijkhouder;
Stap 2

op tafel wordt gekregen;
Stap 3

Samenstellen van de toekomstagenda: de oplossingsrichting
kort samengevat op papier.

Meer informatie: www.kngf.nl/diagnosesamenwerking.
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BESTE COLLEGA,

Over de relatie tussen het thema ‘knie’ en ethiek moest
ik wel even langer nadenken. Het is denk ik interessant
om het verband niet letterlijk te nemen, maar metaforisch.
Kenmerk van de knie is dat er hoge eisen gesteld worden
aan stabiliteit en tegelijk aan mobiliteit. Dat is paradoxaal,
maar je ziet, de natuur kan daarmee omgaan. Voor een
bercep gelden dezelfde eisen. Zeker de fysiotherapie is
constant in beweging en ontwikkelt zich, niet in de laatste
plaats door wetenschappelijk onderzoek. Tegelik moeten
we bij onszelf blijven, onze basis bewaken. Een stabiel
‘zelf’ is handig voor onszelf, maar ook voor onze uitstra-
ling naar externen: dit zijn wij, hier staan we voor en ook:
dit hoort er wel en dat hoort er niet bij. Stabiliteit krijgt
een knie onder andere door stevige banden, metaforisch
te vertalen als: controle door strakke regels. De knie kan
ons leren dat banden te strak zetten leidt tot slijtage. Het
voeren van een volledig dossier leert ons hetzelfde.
Regels heten binnen de ethiek meestal normen. Normen
zijn, in tegenstelling tot waarden, lekker concreet; je kunt
afvinken of er wel of niet aan voldaan is. Je bent wel of niet
op tijd en je patiént is wel of niet akkoord met het behan-
delplan. Helaas is het focussen op regels niet genoeg
om ook moreel juist te handelen. Het kan best zijn dat
juist het voldoen aan een regel leidt tot het schenden van
een waarde. Veel collega’s weten al lang: als ik veel tijd
besteed aan mijn dossier (bijvoorbeeld omdat er een audit
aan zit te komen), gaat dat soms ten koste van tijd en
aandacht voor mijn patiént of ten koste van mijn vrije tijd.
Ik hoor zelfs verhalen over dossiers die door stagiair(e)s
moeten worden aangevuld: norm gehaald, waarde ver-
moord. Beter is het dus de regels te gebruiken voor
‘propriocepsis’: de stand van zaken monitoren, ervoor
zorgen dat we het opmerken als we te snel bewegen of uit
de bocht dreigen te vliegen. De regels zijn dan nog steeds
belangrijk en nodig, maar ook maar een van de factoren
die ons bewegen bepalen, samen met bijvoor-
beeld onze intenties en de eisen en mogelijk-
heden van de situatie. Alleen in het geval van
het breken van regels is ingipsen nodig, verder
is trainen en eventueel een tapeje vaak beter
voor de adaptatie.

Met coilegiale groet,
Jeroen van Egmond
Voorzitter Ethiekcommissie KNGF

PS: Reacties ontvangen we graag,
via ethiskcommissie@kngf.nl, of via het forum
op www.fysionetwerken.nl/werkgroepen
(vul bij ‘zoek een werkgroep’ in: ‘ethiek’).
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