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Inleiding

Voor u ligt het lokale opleidingsplan (LOP) voor de opleiding tot revalidatiearts in het UMCG, locaties
Groningen en Beatrixoord Haren en het Ommelander Ziekenhuis Groningen (0ZG) te Scheemda.

Het document geeft inzicht in de opbouw van de opleiding. De opleiding is inzichtelijk verdeeld in
opleidingsonderdelen (structuur), de daaraan verbonden EPA’s en thema’s (inhoud) en de toetsing
(besproken in 00G-besprekingen, voortgang- en beoordelingsgesprekken). De koppeling tussen
leerdoel, leermiddel, toets en bekwaamheidsniveau voor alle opleidingsonderdelen wordt
beschreven. Het biedt de opleiders/supervisoren en AIOS houvast bij de invulling van het individuele
opleidingsplan (IOP) van de AIOS.

Het LOP UMCG-0ZG bestaat uit dit hoofddocument, stagebeschrijvingen en inwerkdocumenten voor
iedere stage en aanvullende opleidingsgerelateerde documenten die te vinden zijn op het intranet-
UMCG via Zenya/DocPortal.

Dit LOP is gebaseerd op het landelijk opleidingsplan Revalidatiegeneeskunde Samen Duurzaam in
Beweging (juli 2025) van de Vereniging voor Revalidatieartsen (VRA). Ook het Kaderbesluit en het
Specifiek Besluit van het College Geneeskundige Specialismen (CGS) zijn richtinggevend.

De opleiding tot revalidatiearts in het UMCG vindt plaats op 3 locaties. Het klinische deel vindt plaats
in het Revalidatiecentrum (RC) Beatrixoord in Haren. Het poliklinische deel vindt deels plaats in
UMCG locatie Beatrixoord, deels in UMCG locatie Groningen en deels in de OZG in Scheemda. Naast
het opleidingscircuit UMCG (locatie Groningen, locatie Beatrixoord en OZG), volgen AIOS ook een
deel van de opleiding bij Revalidatie Friesland (zie tabel 1 voor indeling stages). Voor de invulling van
deze stages wordt verwezen naar het lokale opleidingsplan van Revalidatie Friesland. ledere AIOS
krijgt een persoonlijk opleidingsschema waarin staat vermeld waar zij wanneer welke stage doen.

De samenwerking tussen de opleiding in het UMCG en de overige circuits van het OOR-NO (de
circuits Revalidatie Friesland, Twente (Enschede) en Zwolle) wordt beschreven in het Regionaal
Opleidingsplan Revalidatiegeneeskunde OOR-NO.

De opleiding in het UMCG onderscheidt zich door een hoge mate van participatie door de AIOS in de
opleiding en in het onderwijs, door het kunnen zien van alle diagnosegroepen in het eigen circuit en
door de uitstekende mogelijkheden voor het verrichten van wetenschappelijk onderzoek.



2. Organisatie van de opleiding

2.1 Situatieschets opleidingssituatie

De indeling van de stages, de thema’s waarmee de AlOS in aanraking komt per stage en de EPA’s die
per stage gehaald kunnen worden zijn schematisch weergegeven in tabel 1. De stages zijn zodanig
opgezet dat de AIOS ervaring opdoet met alle aandoeningen zoals beschreven in de thema’s (zie
bijlage 1).

De opleiding duurt in totaal 4 jaar (bij full-time dienstverband) en bestaat uit een basisdeel van 39
maanden en een verdiepingsdeel van 8 maanden. Gedurende de opleiding werken de AlOS daarnaast
aan een profileringsopdracht: vanaf het tweede jaar een dagdeel per week en in het vierde jaar een
maand full-time. De opleiding start in het UMCG voor iedere AIOS met twee klinische stages op
neurorevalidatieafdelingen in UMCG locatie Beatrixoord (dwarslaesie en NAH, elk drie maanden).
Het accent ligt daarbij op het verwerven van competenties op het gebied van het leveren van
klinische zorg en basis medische zorg (BMZ).

Het tweede half jaar vinden poliklinische stages plaats in de OZG te Scheemda (perifere poliklinische
zorg), UMCG locatie Groningen (academische poliklinische zorg en klinische consulten) en UMCG
locatie Beatrixoord (poliklinische pijnrevalidatie). De poliklinische pijnrevalidatie vindt vroeg in de
opleiding plaats omdat in deze stage veel aandacht besteed wordt aan communicatieve
competenties, waar de AlOS profijt van kan hebben gedurende de gehele opleiding. In dit eerste jaar
kan de AIOS de eerste drie EPA’s op bekwaamheidsniveau 4 behalen. Zie bijlage 1 voor EPA overzicht
en thema’s.

In het tweede en derde jaar en in de eerste drie maanden van het vierde jaar vinden de overige
basisstages plaats: dwarslaesie (PRB/poliklinisch/klinische consulten, 3 maanden),
amputatie/trauma/oncologie (3 maanden), neurorevalidatie (PRB/poliklinisch/klinische consulten, 6
maanden), kinderrevalidatie (6 maanden), onderste/bovenste extremiteiten (6 maanden) en sport &
bewegen/supervisie geven (3 maanden). Deze stages vinden zowel in UMCG locatie Groningen als in
UMCG locatie Beatrixoord plaats, behalve de stage onderste/bovenste extremiteiten, welke geheel in
UMCG locatie Groningen plaatsvindt. In deze stages kan de AIOS bekwaamheidsniveau 4 halen op de
EPA’s 4-12 of nog verder werken aan EPA’s 1-3. Een aantal stages wordt ook bij Revalidatie Friesland
gedaan, zie hiervoor tabel 1.

De AIOS dient aan het einde van de opleiding gedurende minimaal 6 en maximaal 12 maanden
(afhankelijk van werkpercentage) een verdiepingsstage te doen in een specifiek onderdeel van de
Revalidatiegeneeskunde. Dit kan in het UMCG of in de OZG plaatsvinden, in het OOR-NO (Revalidatie
Friesland, Twente (Enschede) en Zwolle) of elders in het land en bij uitzondering in het buitenland.
AlOS worden daarnaast gestimuleerd om zich individueel te ontwikkelen door het uitvoeren van
generieke activiteiten, zoals het actief bijdragen aan de wetenschap, onderwijs en supervisie geven
of medisch leiderschap. De AIOS dient voor alle generieke activiteiten het basisniveau te halen en
zich op één van de generieke activiteiten te profileren. Zeven procent van de opleidingstijd wordt
besteed aan het zich profileren op een generieke activiteit. Hiervoor krijgt de aios vanaf het tweede
kwartaal van het tweede opleidingsjaar een halve dag per week (of een hele dag per twee weken) en
daarnaast wordt 1 maand gedurende het laatste opleidingsjaar besteed aan deze profilering.

Voor de beschrijving van de EPA’s en de Bekwaamheidsniveaus verwijzen we naar het Landelijk
Opleidingsplan Samen Duurzaam in Beweging.

2.1.1. Ommelander Ziekenhuis Groningen (0ZG)

Met ingang van 2016 is er een bestuurlijke opleidingseenheid met het OZG in Scheemda. De
revalidatieartsen in het OZG zijn gedetacheerd vanuit het UMCG en behoren tot de opleidingsgroep.
De opleiding in het OZG vindt plaats onder verantwoordelijkheid van de opleider
Revalidatiegeneeskunde UMCG. De AIOS zullen tijdens hun stage in het OZG gesuperviseerd worden
door één van de aldaar (vanuit het UMCG) gedetacheerde revalidatieartsen.



AIOS werken in de OZG aan EPA 3 (poliklinisch spreekuur voeren) en EPA 5 (intercollegiale consulten
uitvoeren). In de OZG worden vooral patiénten met niet- aangeboren hersenletsel en patiénten met
aandoeningen of pijnklachten van het houding- en bewegingsapparaat gezien (thema 1, 5 en 6). De
samenwerking met de OZG is vastgelegd in een samenwerkingsovereenkomst, welke elke 5 jaar

wordt herzien.

Indeling stages opleiding Revalidatiegeneeskunde UMCG, inclusief de
Thema’s (Th) en EPA’s waaraan gewerkt kan worden per stage

Jaar 1 BASIS

Kliniek dwarslaesie
(met name gericht op
BMZ)

Kliniek CVA/NAH
(Met name gericht
leveren zorg in

Polikliniek (UMCG en OZG).
Met name gericht op het doen van een poliklinisch
consult

kliniek) Pijnstage (polikliniek UMCG)

Poliklinisch spreekuur doen (perifeer en
academisch) en bekwamen in communicatie /
gespreksvoering

3 maanden 3 maanden 6 maanden

UMCG UMCG UMCG of REVALIDATIE FRIESLAND

Th: 1,2 Th: 5,6

EPA:1,2,4,8,9, 10 EPA: 3,4,5

Jaar 2 BASIS

(Poli) kliniek Amputatie/trauma/ | PRB Neurorevalidatie

dwarslaesie Oncologische Hierin aandacht voor MS, NMA, Parkinson en

Focus op revalidatie- revalidatie poliklinische CVA/NAH

specifieke onderwerpen

en niet op de BMZ: PRB

en specialistische

spreekuren

3 maanden 3 maanden 6 maanden

UMCG UMCG UMCG of REVALIDATIE FRIESLAND

Th: 2 Th: 4,6 Th:1,2,3

EPA: 2,3,4,5,8,9,10,12 EPA: 4,5,8,12 EPA: 3,4,5,6,7,8,9,10,12

Jaar 3 BASIS

Kinderrevalidatie

Bovenste en Onderste Extremiteit (OE + BE)

6 maanden 6 maanden
UMCG of REVALIDATIE FRIESLAND UMCG
Th: 7 Th: 2,5,6

EPA: 3, 4,5,8,9,10,11

EPA: 3,4,5,8,9,11

Jaar 4 BASIS/VERDIEPING/GENERIEKE ACTIVITEITEN/PROFILERING

Stage bewegen & sport
/ leren supervisie geven

Hierbij aandacht voor
het geven van
supervisie door AIOS

Verdiepingsstage*

Generieke activiteiten
(profilering)*:
onderwijs/onderzoek/
management

1 maand




3 maanden 6-8 maanden UMCG of REVALIDATIE
UMCG UMCG of REVALIDATIE FRIESLAND of elders FRIESLAND

Th: 5,6

EPA: 3,4,5,12

Tabel 1. In zwart staat aangegeven aan welke EPA’s en thema’s (Th) gewerkt kan worden in de
betreffende stage. Ook staat de duur van de stage aangegeven en het opleidingsinstituut waar de
stage kan plaatsvinden (UMCG of Revalidatie Friesland). De in rood aangegeven EPA’s zouden
mogelijk in de betreffende stage afgerond kunnen worden (afhankelijk van de vorderingen van de
aios, dit kan nl voor alle aios ook in een latere stage). *: de volgorde van verdiepingsstage en
generieke activiteiten stage kan ook omgedraaid worden.

2.2 Betrokkenen opleidingsgroep: oordelend opleider, supervisoren

Locatie Opleidingsonderdeel Opleiders (lokaal)

Locatie Groningen (UMCG Poliklinische Prof. Dr. C.K. van der Sluis,

Hanzeplein) en ziekenhuisrevalidatie incl. opleider
Kinderrevalidatie.

Locatie Beatrixoord Haren Klinische revalidatie in Dr. H.E.J. Meulenbelt, plv.
revalidatiecentrum en opleider

poliklinische revalidatie incl.
kinderrevalidatie

Locatie OZG (Scheemda) Poliklinische Dr. S.G. Postema
ziekenhuisrevalidatie

Opleidingsgroep

Alle stafleden maken deel uit van de opleidingsgroep. Voor elke stage is een co6rdinator
aangewezen. De codrdinator is verantwoordelijk voor de inhoud en organisatie van de stage, in
overleg met de opleiders. De codrdinator isverantwoordelijk voor de introductie-, tussentijdse- en
eindgesprekken met de AIOS, ook is deze tijdens de stage het eerste aanspreekpunt voor de AIOS. De
AIOS is verantwoordelijk voor het plannen van de afspraken van de genoemde gesprekken.
Daarnaast kennen de meeste stages supervisoren. Deze stafleden geven supervisie tijdens de stage
over specifieke onderdelen van de stage.

2.3 Taken en verantwoordelijkheden betrokkenen
De taken en verantwoordelijkheden van de opleidingsgroep zijn vastgelegd in het document ‘Taken
en verplichtingen opleidingsgroep UMCG’ (zie bijlage 2).



2.4 Communicatie tussen betrokkenen

- Elke vier weken vindt een opleidingsbespreking plaats, waarbij alle leden van de opleidingsgroep
en een AIOS aanwezig zijn. De opleider of plv. opleider zit de vergadering voor. De AIOS maakt
notulen. Tijdens deze besprekingen wordt de voortgang van de AIOS besproken (in afwezigheid
van de AIOS) en vinden O0G-besprekingen plaats. Ook kunnen lopende zaken worden
besproken.

- Vier maal per jaar vindt een Opleidingsgroep-AlOS-vergadering plaats. Tijdens dit overleg met
opleiders (UMCG en Revalidatie Friesland), alle leden van de opleidingsgroep en alle AIOS
worden opleidingsgerelateerde zaken besproken en wordt de stand van zaken bij de diverse
stageonderdelen geévalueerd. De PDCA-cyclus wordt bijgehouden via het Kwaliteitsdashboard
van Reconcept. Eén van de AIOS is voorzitter en verzorgt de agenda. Een andere AIOS verzorgt de
notulen en er is een AIOS verantwoordelijk voor de PDCA-cyclus. De bespreking van complicaties
is een agenda-onderdeel dat één keer per jaar geagendeerd wordt. Deze complicatiebespreking
wordt voorbereid door minimaal 1 staflid en een AIOS.

- Vier maal per jaar vindt een Opleiders-AlOS-vergadering plaats. Tijdens dit overleg met opleiders
(UMCG en Revalidatie Friesland) en alle AIOS worden opleidingsgerelateerde zaken besproken
die vooral de AIOS aangaan en niet de opleidingsgroep. Eén van de AIOS is voorzitter en verzorgt
de agenda. Een andere AIOS verzorgt de notulen. Kleine actiepunten worden bijgehouden in de
notulen. Grotere punten, die een PDCA cyclus behoeven, worden toegevoegd aan het
Kwaliteitsdashboard en tijdens de OAO vergaderingen besproken.

- Kwaliteitsaspecten worden drie maal per jaar besproken tijdens het Opleidingskwaliteitsoverleg.
Hier zijn de opleiders, een AIOS, het opleidingssecretariaat en een kwaliteitsmedewerker bij
aanwezig. De opleiders hebben 4 maal per jaar overleg over de kwaliteitsbewaking van de
opleiding met de contactpersoon van het Leerhuis.

- Opleiders en dagelijks bestuur overleggen minimaal 4 keer per jaar.

- De opleiders en een AlOS bezoeken de vergaderingen van het COC, welke 4-6 keer per jaar
plaatsvinden.

- De opleiders en 2 AlOS hebben jaarlijks een gesprek met een afvaardiging van de COC.

- Voor opleidingsbesprekingen met de partners uit het OOR-NO (4 x/ jaar) verwijzen we naar het
Regionaal Opleidingsplan Revalidatiegeneeskunde OOR-NO.

2.5 Afstemming over individuele AIOS (sollicitatierondes)

Het werven van nieuwe AlOS wordt gedaan in OOR-NO verband. De vacature wordt gezamenlijk
opgesteld. Bij de gesprekken zijn de (plv.) opleiders van UMCG, Friesland, Twente en Zwolle
aanwezig, tevens worden AIOS uit deze circuits betrokken bij de sollicitatiegesprekken. Voor de
procedure verwijzen we naar het Regionaal Opleidingsplan Revalidatiegeneeskunde OOR-NO.
Afstemming over de voortgang van AlOS wordt gedaan in de 4-wekelijkse opleidingsbesprekingen of
vaker indien nodig (zie ook paragraaf 2.4). Hier zijn ook de opleiders, en zonodig stafleden, van
Revalidatie Friesland bij betrokken.

2.6 Stages en verdiepingen

De indeling van de verschillende stages is gebaseerd op de leerdoelen zoals geformuleerd in de EPA’s
van het Landelijk Opleidingsplan Samen Duurzaam in Beweging (zie tabel 1). Tijdens de basisstages
komt de AIOS in aanraking met alle thema’s, zie bijlage 1. De AIOS kan in het UMCG voor alle EPA’s
een bekwaamheidsniveau 4 of 5 behalen.

De invulling van het opleidingsschema van de AlIOS wordt in overleg met de (plv.) opleiders gemaakt,
waarbij de (plv.) opleider van het UMCG samen met een AlIOS en het opleidingssecretariaat
revalidatiegeneeskunde UMCG de initiatiefnemers zijn voor het opstellen en wijzigen van het
schema.

Bij de start van de opleiding wijst het opleidingssecretariaat een mentor en een buddy toe aan de
AIOS. Zie voor informatie over de mentoren paragraaf 5.2. Een buddy is een ouderejaars AlOS die de
nieuwe AlOS op gang helpt door bij aanvang van de stage te wijzen op de aanwezige documentatie
en door een rondleiding te geven. De AIOS nemen met hun buddy-AlOS relevante logistieke



procedures door. Verder fungeert de buddy als vraagbaak voor de nieuwe AIOS. Ook AIOS van extern
die voor een academische of verdiepingsstage naar het UMCG komen, krijgen een buddy
toegewezen. De taken van de buddy zijn beschreven in het Buddy-document, welke te vinden is op
Zenya via: Opleiding revalidatiearts - OVERZICHTSPAGINA - AIOS - CvR (versie 5).

De AIOS die start met de opleiding doorloopt een inwerkschema van maximaal twee weken.
Facilitaire zaken worden aan de hand van de bij in diensttreding AlOS en staf’ geregeld. Praktische
zaken omtrent de opleiding zijn beschreven in een algemeen inwerkdocument. In de inwerkperiode
maakt de AIOS kennis met de opleidingslocaties, de medewerkers, procedures en organisatie-
specifieke afspraken. Een cursus en toets om toegang te krijgen tot het elektronisch patientendossier
(EPIC) maken ook deel uit van de inwerkprocedure. Daarnaast kunnen AlOS die onvoldoende
ervaring hebben in het verlenen van acute zorg een cursus Systematische Benadering van Medische
Spoedsituaties (SBMS) volgen.

Elke stage start met inwerk- en kennismakingsactiviteiten, zoals beschreven in de diverse
stagebeschrijvingen. Daarnaast is er voor elke stage een specifiek inwerkdocument beschikbaar,
waarin praktische zaken betreffende de stage zijn beschreven. Deze inwerkdocumenten zijn te
vinden op Zenya via: Opleiding revalidatiearts - OVERZICHTSPAGINA - AIOS - CvR (versie 5).

2.6.1 Verdiepingsstages

Er zijn diverse verdiepingsstages ontwikkeld in het UMCG, waarvan een aantal in combinatie met
Revalidatie Friesland en en Twente. Zie voor de beschrijvingen van de verdiepingsstages de Opleiding
revalidatiearts - OVERZICHTSPAGINA - AIOS - CvR (versie 5). De verdiepingsstages zijn toegankelijk
voor AIOS uit het gehele OOR-NO en zo mogelijk ook voor AIOS elders uit het land. De AIOS van
circuit UMCG-0ZG kunnen ook in een andere opleidingsinstelling een verdiepingsstage doen,
gedeeltelijk of volledig. Zie voor afspraken over verdiepingsstages paragraaf 3.4.2.

2.6.2 Generieke activiteiten

AIOS kunnen in het UMCG de generieke activiteiten “Medisch leiderschap”, “Onderwijs en
supervisie verzorgen” en “Actief bijdragen aan de wetenschap” uitvoeren op basis- en
verdiepingsniveau. De eindtermen van de generieke activiteiten zijn voor alle AlOS in OOR-NO
hetzelfde. Zie voor de beschrijving van de generieke activiteiten het ROP-OORNO.

Aios dienen gedurende de opleiding voor alle drie de generieke activiteiten (wetenschap, onderwijs
& supervisie geven, leiderschap/management) het basisniveau te behalen . Hiervoor krijgen ze geen
geoormerkte tijd toegewezen. Daarnaast profileren alle AlOS zich op één van deze drie
onderwerpen. Deze profilering houdt in dat er een project wordt uitgevoerd met als eindtermen het
houden van (1) een wetenschappelijke voordracht, (2) het presenteren van een (wetenschappelijke)
poster of (3) het schrijven van een wetenschappelijk artikel of dissertatie. Een project binnen het
onderwerp ‘Medisch Leiderschap’ of binnen het onderwerp ‘Onderwijs & supervisie verzorgen’ heeft,
net als ‘Actief bijdragen aan de wetenschap’ dus ook als eindterm de genoemde wetenschappelijke
producten.

De aios krijgt 7% van de opleidingstijd om het profileringsproject uit te voeren. De AlOS start in het
tweede kwartaal van zijn tweede jaar met zijn profileringsproject en krijgt daarvoor een halve dag
per week (of een hele dag per twee weken). In het laatste jaar wordt een aaneengesloten periode
van 1 maand voor profilering ingeroosterd. Dit kan ingeroosterd worden aan het eind van de
opleiding of aansluitend aan de stage Bewegen, Sport en Supervisie geven. Er kan ook nog een deel
van de verdiepingsstage worden gebruikt voor de profilering, indien gewenst, met een verlenging
van maximaal 3 maanden.

”n

Onderzoeksonderwerpen op het gebied van “Medisch leiderschap”, “Onderwijs en supervisie
verzorgen” en “Actief bijdragen aan de wetenschap” kunnen op een A4 ingeleverd worden bij de
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onderzoeksondersteuners van het Centrum voor Revalidatie. Zij beheren alle AIOS-
onderzoeksonderwerpen en zij zullen in de loop van het eerste jaar een afspraak met de AIOS maken
om hen voor te lichten over mogelijke onderwerpen. De AIOS zal daarna een afspraak maken met
een begeleider naar keuze en een begeleider die op dat moment ruimte heeft voor een nieuw
project. De AIOS maakt vervolgens een keuze voor een onderwerp naar eigen voorkeur. Bij elk
project zijn minimaal 2 begeleiders betrokken, waarvan minstens 1 revalidatiearts.

Projecten die vallen binnen de generieke activiteit ‘Actief bijdragen aan de wetenschap’ vallen onder
één van de speerpunten van de onderzoekslijn EXPAND van de Afdeling Revalidatiegeneeskunde van
het UMCG: EXtremities Pain Active Lifestyle aNd Disability. De voortgang van het project wordt
inzichtelijk gemaakt door het periodiek invullen van het voortgangsformulier Profilering generieke
activiteit (zie ook paragraaf 3.2). De begeleider en AIOS vullen het formulier in en tekenen het
formulier. Na bespreking van het formulier en de voortgang door de opleider tijdens het
voortgangsgesprek wordt het formulier door de AlIOS opgenomen in het portfolio. Bij problemen
dient de begeleider de opleider in te lichten.

Voor het behalen van het basisniveau “Actief bijdragen aan de wetenschap” dient de AIOS niet alleen
een “submittable” artikel te schrijven, maar ook 8 CATs (Critically Appraised Topics) te geven tijdens
de opleiding (2 per jaar), zoals aangegeven in het Landelijk Opleidingsplan Samen Duurzaam in
Beweging.

2.6.3 Academische stage

AIOS uit de circuits Twente (Enschede) en Zwolle doen gedurende 3 maanden hun academische stage
in het UMCG locatie Groningen. Zij worden daartoe gedetacheerd vanuit de instelling waar zij hun
basisopleiding volgen. Voor de beschrijving van de academische stage wordt verwezen naar de
overzichtspagina AIOS Revalidatiegeneeskunde: Opleiding revalidatiearts - OVERZICHTSPAGINA -
AIQOS - CvR (versie 5). ledere AIOS die een academische stage doet, krijgt een stagebegeleider en een
buddy-AIOS toegewezen. Deze zgn. ‘academische AIOS’ kunnen voor bekwaamheidsverklaringen
alleen O0G-besprekingen aanvragen in het uitlenende circuit. Stagebegeleiders van het UMCG
kunnen door het uitlenende circuit gevraagd worden deel te nemen aan O0G-besprekingen van hun
circuit, wanneer het een bekwaamverklaring van academische AIOS betreft. Voor verdere afspraken
rond de academische stage wordt verwezen naar het ROP OOR-NO.

2.7 Welke EPA’s/onderdelen van de opleiding kunnen waar worden behaald

De AIOS kan alle EPA’s behalen in het UMCG/OZG en kan aan alle thema’s werken, zie tabel 1 en 2
voor schematische overzichten. Voor een gedetailleerde invulling van waar de AIOS onderdelen van
EPA’s kan behalen, wordt verwezen naar het EPA verzameldocument in bijlage 3.
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BASIS Th EPA Th EPA Th EPA
1. Leveren van zorg op een klinische 1,2 Vv
revalidatieafdeling (+ blaas-/darmbeleid)
2. Acute zorg leveren dienst doen 1,24 \'}
3. Poliklinisch spreekuur uitvoeren 1t/m7 Vv 1t/m7 D
4. Interdisciplinaire 7 D 1t/m7 Vv

revalidatiebehandeling aansturen
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5. Intercollegiaal consult (ICC) uitvoeren 1t/m7 Vv 1t/mé6 D

6. Cognitieve functiestoornissen 1,3 \'
diagnosticeren en behandelen

7. Communicatief functioneren 1,3 \'
diagnosticeren en behandelen

8. Loopvaardigheden diagnosticeren en 1,2,3,4,5,7 \' 1,2,3,4,5,7 \'
behandelen

9. Arm-handvaardigheden diagnosticeren 1,2,5,7 \'} 1,2 D
en behandelen

10. Problemen met liggen, zitten en 2,3,7 D 2,3,7 \'
transfers

11. Ontwikkelingsgericht werken 7 Vv 7 Vv
12. Zorg in de chronische fase leveren 1t/m7 Vv 1t/m7 Vv

GENERIEKE ACTIVITEITEN

Leiding geven en organiseren Vv \'
Actief bijdragen aan de wetenschap Vv Vv
Onderwijs & supervisie verzorgen Vv \'

Tabel 2: EPA’s in relatie tot thema’s in de diverse stage locaties van de opleiding UMCG. Th = Thema, V=EPA volledig te
behalen op deze locatie. D=EPA deels te behalen op deze locatie.

2.7.1: EPA 1 en 2: Diensten en BMZ
Kennis van basis medische zorg (BMZ, VRA advies BMZ in revalidatie instellingen, te vinden via

https://www.revalidatie.nl/kwaliteit/kwaliteitsdossiers/)) is noodzakelijk voor elke revalidatiearts.

Het advies van de VRA met betrekking tot de BMZ is leidend. Binnen het UMCG CVR zijn de
procedures rondom de BMZ uitgewerkt in een handboek BMZ. BMZ komt het meest aan de orde
bij de klinische revalidatie behandeling en tijdens de bereikbaarheidsdiensten die de AIOS
gedurende de opleiding verricht met een supervisor als achterwacht. Poliklinisch is acute zorg
vooral gerelateerd aan specifieke ziektebeelden (bijvoorbeeld ontregelde diabetes t.g.v. fysieke
training bij een patiént met een beenamputatie). Bij de scholing op het gebied van BMZ wordt
rekening gehouden met het instroomniveau van de AlOS. Eerstejaars AIOS met beperkte BMZ
vaardigheden volgen in het begin van hun opleiding een intensieve cursus SBMS.

Eerstejaars AIOS met voldoende BMZ vaardigheden en ouderejaars AIOS doen mee met de
jaarlijkse SBMS scholing voor AIOS en stafleden.

Middelen ter verwerving van competenties medisch handelen op het gebied van BMZ:

- Verplichte jaarlijkse training reanimatie en gebruik AED met toets.

- Training in enkele veelvoorkomende voorbehouden handelingen zoals venapunctie, infuus
inbrengen, - verwisselen tracheacanule.

- Scholingen Basis medische zorg

- Training Spoedeisende Geneeskunde (SBMS cursus) eenmaal per jaar.

- Overleg met de consulenten van andere specialismen op het gebied van BMZ op regelmatige
basis.

- Supervisie door de klinisch werkende revalidatieartsen.

10
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- Supervisie door de internist die als consulent structureel betrokken is in locatie Beatrixoord (kan
ook betrokken worden bij de beoordeling van de AIOS)

- Wekelijks onderwijs samen met AlOS Interne Geneeskunde (via Teams)

- FTO besprekingen (onder andere casuistiek)

Met het invoeren van de EPA’s zijn de te verwerven bekwaamheden van de AIOS geconcretiseerd.
Volgens de EPA structuur zal de AIOS middels KPB’s / 360 graden feedback / voortgangsgesprekken /
etc. op een bepaald moment tijdens de opleiding bekwaam geacht worden in (0.a.) het doen van
dienst. Het bekwaam zijn in de dienst (niveau 4 of 5) geeft geen vrijstelling voor het niet meer
verrichten van diensten, daar een bekwaamheidsniveau bereiken niet zondermeer inhoudt dat dit
niveau automatisch op dit niveau blijft. EPA 2 beschrijft de leerdoelen van de AIOS ten aanzien van
acute zorg leveren en diensten doen. De gemaakte afspraken ten aanzien van het doen van diensten
gedurende de opleiding zijn te vinden onder het kopje ‘Werken in de dienst’, te vinden in: Opleiding
revalidatiearts - OVERZICHTSPAGINA - AIOS - CvR (versie 5).

AIQS en stafleden die dienst doen, nemen deel aan het generaal klinisch rapport dat dagelijks wordt
gehouden via Microsoft Teams. De klinisch werkende artsen en PA’s nemen hier ook standaard aan
deel. Overige AIOS en stafleden kunnen hier eveneens bij aansluiten.

Ten aanzien van het verlenen van acute zorg en diensten doen is een koppeling gemaakt tussen
leerdoelen, leermiddelen en beoordeling: Om gestructureerd feedback te kunnen geven over het
verrichten van diensten kan de AIOS o.a. KPB’s vragen over het overdragen van de dienst of over
overleg over een patiént. Een EBD (Entrusted Based Discussion) leent zich ook goed als
toetsinstrument om de bekwaamheid van de AlOS ten aanzien van acute zorg verlenen en dienst
doen te toetsen. Niet alleen de AIOS, maar ook de supervisoren kunnen initiatief nemen om een KPB
of een EBD af te nemen. De supervisoren kunnen aangeven of de AlOS op niveau presteert of dat
hij/zij meer begeleiding nodig heeft tijdens de dienst. Dit kan bijvoorbeeld persoonlijke begeleiding
tijdens de visites in het weekend betekenen. Daarnaast wordt in het generaal rapport of tijdens de
FTO’s een casus uit de dienst besproken, waarbij AIOS een interessante/lastige dienstcasus
presenteren. De AIOS kan deze bespreking gebruiken om feedback te krijgen over zijn/haar
casusaanpak. Ook kan de AIOS vragen om een KPB over deze casusbespreking. Gedurende de
opleiding brengt iedere AIOS minimaal 1, en bij voorkeur 2 casus in. Tijdens een OOG bespreking
wordt bepaald of de bekwaamheid ‘acute zorg verlenen en dienst doen’ behaald is. Dit kan
gebaseerd zijn op de KPB’s, EBD’s, feedback van supervisors en de casusbespreking of op andere
toetsinstrumenten.

2.7.2 Complicaties en calamiteiten

Er is een verplichting tot het registreren van complicaties die ontstaan tijdens een klinische opname
(complicaties die bij opname reeds aanwezige waren, hoeven niet te worden geregistreerd). De
registratie van complicaties gebeurt in EPIC via Probleemlijst. Complicaties worden om de maand
besproken tijdens het kliniekoverleg in UMCG CvR locatie Beatrixoord en minimaal eenmaal per jaar
tijdens een vergadering van de Opleidingsgroep-AlOS besproken. Deze complicatiebespreking wordt
voorbereid door minimaal 1 staflid en een AIOS.

Indien er sprake is van een calamiteit waar een AIOS bij betrokken is, worden onderstaande stappen
ondernomen:

1) Opintranet UMCG kan het formulier voor het melden van een calamiteit worden bereikt via
de SOS knop, dan via link HET MELDPORTAAL, overzichtspagina meldingen en aanvragen,
Commissie Calamiteit Patiéntezorg (CCP) — Zorgcalamiteit melden.

2) (Mogelijke) calamiteit wordt doorgegeven aan chef de (poli)clinique, de opleider(s) en het
afdelingshoofd.

3) Formulier dient te worden ingevuld door de AIOS, samen met het betrokken staflid

4) Het formulier wordt verstuurd naar de Calamiteitencommissie van het UMCG
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5) De betrokken AIOS wordt op de hoogte gesteld van de mogelijkheid tot het volgen van Peer
Support. Ook kan de AIOS voor ondersteuning terecht bij de opleiders of leden van de
opleidingsgroep.

2.8 Organisatie en verzorgen van lokaal (cursorisch) en regionaal onderwijs

Onderwijs en praktijkleren laten we aansluiten op het individuele niveau van de AIQOS (zoals blijkt uit
het individuele opleidingsplan van de AlOS). Betrokkenheid van de leden van de opleidingsgroep
vinden we belangrijk. Praktijkleren vormt de hoofdmoot van de opleiding Revalidatiegeneeskunde.
Daarnaast volgen AIOS onderwijs en vindt zelfstudie plaats.

Om de zelfstudie van de AIOS te faciliteren zijn er 24 uur per dag diverse mogelijkheden om boeken
online te raadplegen, zoals via https://rug.on.worldcat.org/discovery en de site die de CMB voor de

afdeling Revalidatiegeneeskunde heeft aangemaakt: https://libguides.rug.nl/revalidatie. Zie hiervoor

ook het document Boeken op de Zenya-overzichtspagina van de opleiding (Opleiding revalidatiearts -
OVERZICHTSPAGINA - AIOS - CvR (versie 5)). Alle boeken van de verplichte VRA-boekenlijst of de
verplichte boeken voor themacursussen zijn of als ebook aanwezig (zie document Boeken) of als

fysiek boek in de supervisiekamer op de polikliniek Groningen of de AlOS-kamer in Beatrixoord. AlOS
maken gebruik van de digitale leeromgeving (DLO) van de VRA. Daarnaast hebben de AIOS 24 uur per
dag toegang tot de faciliteiten van de centrale medische bibliotheek van het UMCG, locatie
Groningen.

AIOS volgen op diverse niveaus onderwijs, lokaal, in het circuit, regionaal en landelijk. Tevens heeft
een AlOS de mogelijkheid om DOO (discipline overstijgend onderwijs) te volgen in het UMCG. Dit
wordt door het Wenckebach Instituut van het UMCG in afstemming met Martini Ziekenhuis
Groningen en het Medisch Centrum Leeuwarden opgezet. Dit onderwijs is toegankelijk voor alle AIOS
in het OOR-NO.

De organisatie van het landelijk onderwijs valt onder de scholingscommissie van de VRA, die
afstemming heeft met het concilium van de VRA. AIOS worden in de gelegenheid gesteld om dit
onderwijs te volgen. Daarnaast worden alle AIOS in de gelegenheid gesteld om deel te nemen aan
het jaarlijkse VRA-colloquium en het jaarlijkse VRA-congres (DCRM congres).

Enkele leden van de AIOS groep stellen samen met opleider(s) een concept jaarkalender op voor het
lokale onderwijs in UMCG, hierbij ook rekening houdend met het circuit-, regionale en landelijke
onderwijs.

AIOS van het UMCG/OZG nemen deel aan de volgende onderwijsactiviteiten:

1. Deelname aan landelijke verplichte themacursussen en lijnleren. Organisatie ligt in handen van
de VRA, zie website:_https://www.revalidatie.nl/het-vra-scholingsprogramma/. Voor één
fysieke cursus is vrijstelling mogelijk (in overleg met de opleiders), als het logistiek niet mogelijk
is om alle 7 themacursussen in te plannen. De AIOS krijgen voor iedere cursus tijd vrijgepland om
zich voor te bereiden. De afspraken die hierover zijn gemaakt, zijn te vinden op Zenya via
Opleiding revalidatiearts - OVERZICHTSPAGINA - AIOS - CvR (versie 5). In de week volgend op een
themacursus wordt een toets gemaakt. AIOS die op dat moment verhinderd zijn, kunnen in
overleg met opleiders en de VRA, de toets op een ander moment inplannen. De toets wordt
onder supervisie afgenomen. De toetsresultaten zijn onderdeel van het portfolio en worden
daarin vermeld. Tijdens voortgangsgesprekken worden de toetsresultaten besproken.

2. Deelname aan het jaarlijkse VRA colloquium en het jaarlijkse DCRM-congres georganiseerd door
de VRA.

3. Lokaal refereren: twee maal per jaar vinden voor de gehele opleidingsgroep ( AlOS en stafleden)
refereerbijeenkomsten plaats, waarbij artikelen gerefereerd worden en methodologische
aspecten worden besproken. AIOS verzorgen samen met een staflid of een onderzoeker de
inhoud van de refereerbijeenkomst.
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4. Capita Selecta: twee tot drie maal per jaar vindt een mini-symposium plaats voor AIOS en
revalidatieartsen uit de regio Groningen, Friesland en Drenthe, de zogenaamde Capita
Selecta avonden. De Capita Selecta onderwerpen worden door AlOS en stafleden
aangedragen. Deze avonden vinden afwisselend plaats op locaties van de verschillende
deelnemende instituten. AlIOS presenteren minimaal tweemaal per opleiding tijdens deze
Capita Selecta avonden. De presentaties worden nadien geévalueerd door de Capita
Selecta codrdinator samen met de organisator van de betreffende avond.

5. FTO: Maandelijks onderwijs samen met een medisch specialist en/of een apotheker,
waarbij onder andere aandacht is voor aspecten die samenhangen met de Basis Medische
Zorg en medicatie.

6. Basismedische zorg: Reanimatie en gebruik AED (verplicht jaarlijks), jaarlijkse training
spoedeisende hulp, Infectiepreventie, Medicatie. Afhankelijk van ervaring: inbrengen
infuus, venapunctie. Volgens UMCG-brede of individuele (in)planning.

7. Onderwijs georganiseerd vanuit de COC (Centrale Opleidingscommissie) van het UMCG
over opleidingsgerelateerde onderwerpen voor AlIOS van alle specialismen. Daarnaast is
het voor de AIOS mogelijk om de cursus “Teach the AIOS” te volgen, ter ondersteuning van
de begeleiding en beoordeling van co-assistenten gedurende de opleiding. Deze cursus is
niet verplicht, maar wel aan te raden voor met name de AlOS die zich willen profileren op
de generieke activiteit ‘Onderwijs en supervisie verzorgen’.

8. OOR-NO regionaal onderwijs: vanuit het OOR worden jaarlijks 4 onderwijs dagen
georganiseerd, waarbij één van de opleidingsinstellingen (Groningen, Friesland, Enschede
of Zwolle) de organisatie op zich neemt (staf met AlIOS).

9. Lokaal onderwijs tijdens generaal rapport: twee keer per week wordt het dagelijks
generaal rapport tevens gebruikt voor onderwijsdoeleinden. Dit onderwijs vindt online
plaats. Hier worden CAT presentaties, casuistiek besprekingen (dienst-casuistiek,
poliklinische of klinische casuistiek) en presentaties van co-assistenten gehouden volgens
een van tevoren vastgesteld rooster. Ook kan er op woensdag aan het begin van de
middag online onderwijs gevolgd worden samen met AlOS Interne Geneeskunde

10. Op locatie Groningen vinden iedere ochtend patientbesprekingen plaats, behalve op
dinsdag vanwege het lokatiestafoverleg dat op dat tijdstip plaatsvindt. Wel worden met de
dagsupervisor de consulten (klinisch of poliklinisch) dagelijks voorbesproken.

11. Gangbeeldonderwijs: elke vier weken gedurende 2 uur op donderdagmiddag.

12. Wetenschap: twee maal per jaar een avond waarbij de voortgang van de diverse AlOS
onderzoeken wordt gepresenteerd.

3. Volgen, monitoren, beoordelen en bekwaam verklaren.

3.1 Proces bekwaam verklaren

Een AIOS dient gevarieerde ‘bewijsstukken’ te verzamelen om voor een bepaalde EPA bekwaam
verklaard te kunnen worden (niveau 4). ‘Bewijsstukken’ kunnen divers zijn en kunnen bestaan uit
KPB’s, CAT’s, EBD’s, een schriftelijk verslag of protocol van een opdracht, een wetenschappelijk
artikel, presentatie, etc. In Reconcept geeft de supervisor bij het beoordelen van een KPB aan op
welk supervisieniveau de AlOS functioneert (formatief beoordelen). Een minimum van 5
bewijsstukken wordt gevraagd, minimaal 3-4 KPB’s, 1 EBD, een overzicht van gevolgd onderwijs rond
het betreffende onderwerp en een reflectieverslag aan de hand van de leerdoelen die in de
betreffende EPA beschrijving staan. De AIOS geeft daarbij per leerdoel aan of hij of zij denkt dat het
leerdoel behaald is en geeft daar waar mogelijk argumentatie bij. De bekwaamverklaring wordt door
leden van de opleidingsgroep besproken in een OOG bespreking (summatief beoordelen). Elke 4
weken is er op dinsdagochtend van 8:00 tot 9:00 gelegenheid om OOG besprekingen te houden,
waarbij alle leden van de opleidingsgroep (UMCG en Revalidatie Friesland) betrokken kunnen
worden. De AIOS vraagt 4-6 weken van tevoren een OOG-bespreking aan en zorgt er voor dat het
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portfolio voldoende bewijsstukken bevat. Alle betrokken supervisoren worden via het portfolio
gevraagd een advies uit te brengen over de aanvraag tot bekwaam verklaring.

De AIOS is niet bij de OOG bespreking aanwezig. De uitkomst van de OOG bespreking wordt door de
opleiders zo snel mogelijk na de OOG bespreking aan de AIOS medegedeeld/besproken.

Na het behalen van de EPA wordt in daarop volgende stages gecheckt of het niveau terecht is en
behouden kan blijven. De bekwaamheid in de professionele activiteit waarvoor de verklaring is
afgegeven moet worden onderhouden. De AIOS is hiervoor zelf verantwoordelijk, door

zichzelf bijvoorbeeld periodiek te checken en af te vragen: ben ik en voel ik mezelf nog bekwaam op
deze activiteit? Onderhoud van bekwaamheid is ook onderdeel van de voortgangsgesprekken.

3.2 Gebruik e-portfolio

Het E-Portfolio van Reconcept wordt door alle AlOS revalidatiegeneeskunde gebruikt. Opleiders
hebben toegang tot het portfolio van alle AIOS. Waar nodig verleent de AlOS de stagebegeleiders en
supervisoren toegang tot het portfolio. Het IOP wordt aangemaakt in het portfolio door leerdoelen
te formuleren en te evalueren. Formulieren beschikbaar in het portfolio worden gebruikt voor
introductie-, tussentijdse- en eindgesprekken, voortgangs- en geschiktheidsbeoordelingen, CAT
beoordelingen, enz. Bij de overgang van de ene stage naar de andere stage dient een
overdrachtsformulier te worden ingevuld via het daartoe bestemde gedeelte van het stage-
eindgesprek formulier in Reconcept. De voortgang van de profilering op de generieke activiteiten
wordt tijdens elk voortgangsgesprek gemonitord doordat AlOS en begeleider hiertoe samen een
voortgangsformulier invullen en ondertekenen. Dit voortgangsformulier Profilering generieke
activiteiten wordt in het E-portfolio bewaard.

De AIOS is zelf verantwoordelijk voor het bijhouden van het portfolio en de opleider ziet erop toe dat
dit op de juiste wijze geschiedt. Het is een middel om de bekwaamheidsniveaus te monitoren en te
bespreken tijdens een voortgangsgesprek. Daarnaast geeft het de input om tot een gefundeerd
oordeel te komen tijdens een beoordelingsgesprek of een 00G-bespreking. Na het afronden of het
beéindigen van de opleiding wordt het elektronisch portfolio afgesloten.

3.3 Afspraken over gesprekscyclus

ledere aios heeft regelmatig voortgangsgesprekken met de (plv.) opleider, zoals aangegeven in het
Landelijk opleidingsplan: in het eerste jaar minimaal 4 gesprekken en in de daarop volgende jaren
minimaal 2 gesprekken. Aan het eind van elk opleidingsjaar vindt een geschiktheidsgesprek plaats.
Een geschiktheidsbeoordeling wordt altijd door de opleider gedaan. Aan het begin, halverwege en
aan het eind van iedere stage vinden gesprekken plaats tussen aios en stagebegeleider. Indien nodig,
kunnen meer gesprekken plaatsvinden.

Bij start- en eindgesprekken van een stage wordt een zogenaamde ‘warme overdracht’ gedaan: het
gesprek vindt plaats met de stagebegeleiders van de voorgaande en de toekomstige stage.

3.4 Individualisering opleidingsduur

Voor de opleiding tot revalidatiearts staat een termijn van 4 jaar om bekwaam verklaard te worden
voor de 12 EPA’s en de generieke activiteiten (zie ook paragraaf 2.1 en tabel 1).

Wanneer een AlIOS kan aantonen dat hij/zij door eerdere werkervaring al bekwaam is voor bepaalde
EPAs, of als een AIOS excellent presteert en bekwaam wordt verklaard voor alle EPAs in minder tijd
dan de 4 jaar opleidingsduur, kan met de opleiders overlegd worden over verkorting van de
opleiding. Bij het starten van de opleiding vindt een startgesprek plaats met de opleider. Tijdens dit
gesprek worden reeds eerder verworven competenties besproken. Bewijzen van eerder verworven
competenties worden opgenomen in het e-portfolio.

De AIOS die verzoekt om verkorting van de opleiding dient hiertoe een schriftelijk verzoek met
argumentatie en bewijsstukken in bij de opleider. Verkorting van de opleiding wordt vervolgens in de
opleidingsgroep besproken. De opleider bespreekt vervolgens het resultaat met de AlIOS.

Individualisering van de opleiding vindt o.a. plaats door het uitvoeren van generieke activiteiten,
waarvoor gedurende de gehele opleiding mogelijkheden worden geboden en waarbij het
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zwaartepunt in het 4¢ jaar ligt. Verdere individualisering van de opleiding is mogelijk door een
verdiepingsstage naar eigen voorkeur te kiezen en in te delen (in overleg met opleiders en
stagebegeleiders). Ook kunnen AIOS deelnemen aan niet verplichte cursussen of congressen.
Hiervoor krijgen de AlOS tijdens de opleiding maximaal 8 verlofdagen ter beschikking en elke AIOS
krijgt een budget van maximaal €2000,- voor het kunnen volgen van niet verplicht onderwijs. Om
hiervoor in aanmerking te komen, vraagt de AlIOS dit aan bij de opleiders. De afspraken hierover zijn
te vinden in de documenten ‘Vrije dagen AIOS’ en ‘Declaratiebeleid AlIOS’, te vinden via Opleiding
revalidatiearts - OVERZICHTSPAGINA - AIOS - CvR (versie 5).

Het is mogelijk om part-time te werken. De opleiding zal in dat geval naar rato worden verlengd.
Voor de verdiepingsstages is een minimale stageduur aangegeven in het landelijk opleidingsplan,
namelijk een duur van 6 maanden voor 100% werken. Bij 90% werken is de duur van de
verdiepingsstage minimaal 7 maanden en bij 80% werken is de duur van de verdiepingsstage
minimaal 8 maanden. De maximale duur voor de verdiepingsstage is 12 maanden (bij 100% werken).
AIOS kunnen 1-2 verdiepingsstages doen. Ook kunnen ze maximaal 3 maanden van hun verdieping
besteden aan de profileringsopdracht. De duur van de overige stages zal in eerste instantie niet
wijzigen, omdat deze afhangen van het verwerven van bekwaamheden uitgedrukt in EPA’s.

3.4.1 Afspraken ten aanzien van verzoeken tot versnelling en/of verkorting

Indien een AlOS aanspraak wil maken op een mogelijke versnelling en of verkorting van een stage
onderdeel dient dit op de agenda van een voortgangsbespreking en/of een geschiktheidsbeoordeling
te worden gezet. De AIOS dient bewijs aan te leveren waarop hij/zij baseert voor de
versnelling/verkorting in aanmerking te komen. De opleider bespreekt het verzoek met de
opleidingsgroep. Het oordeel wordt vervolgens aan de AIOS teruggekoppeld.

3.4.2 Afspraken ten aanzien van verzoeken tot verdieping

De AIOS dient bij voorkeur aan het einde van het 2¢ jaar, maar niet later dan halverwege het 3¢ jaar
van de opleiding aan te geven waar zijn voorkeur ten aanzien van verdieping ligt. De AIOS maakt
vervolgens een plan in overleg met de beoogde stagebegeleider(s). Dit plan wordt met de opleiders
besproken. Indien de opleiders en stagebegeleiders akkoord zijn, wordt het plan opgenomen in het
portfolio.

Indien er meerdere kandidaten zijn voor een bepaalde verdiepingsstage op hetzelfde moment,
wordt in eerste instantie bekeken of de AIOS samen met de stagebegeleiders onderling tot
afstemming kunnen komen. Indien er geen consensus wordt bereikt beslist uiteindelijk de
opleider/plaatsvervangend opleider.

AIOS kunnen ook in andere opleidingsinstellingen hun verdiepingsstage doen. Zij zullen daartoe
gedetacheerd worden naar de ontvangende opleidingsinstelling als de stage meer dan 10 werkdagen
omvat. Voor vergoeding van reis- en pensionkosten tijdens de verdiepingsstage wordt verwezen naar
de CAO (artikel 5.4.4). Een verdiepingsstage in een niet-opleidingsinstelling is mogelijk voor maximaal
10 werkdagen. Een langere stage in een niet-opleidingsinstelling is niet mogelijk. Uitzondering hierop
is een verdiepingsstage in het buitenland. De opleiders/supervisoren van de buitenlandse instelling
en het stageplan zullen door het Concilium van de VRA en de RGS goedgekeurd moeten worden
alvorens een dergelijke stage kan worden gedaan.

3.4.3 Overdracht AIOS

Bij het begin van een stage worden leerdoelen opgesteld (IOP). Leerdoelen kunnen ook geformuleerd
worden tijdens de voorafgaande stage. De leerdoelen zijn te vinden in het E-portfolio. Een
overdrachtsformulier in Reconcept wordt gebruikt om mogelijke andere aandachtspunten over te
dragen naar de volgende stage. Bij begin en eind van de stage vindt een warme overdracht plaats
waarbij de AlOS, de stagebegeleiders van de huidige en toekomstige stage aanwezig zijn. Afstemming
over de voortgang van de AlOS vindt plaats tijdens de opleidingsvergaderingen, maar ook tijdens
opleidingsoverleggen in OOR-NO.


https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=c928713c-bcc0-426a-8f8a-ebc7c3ab1489
https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=c928713c-bcc0-426a-8f8a-ebc7c3ab1489
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3.4.4 Verlenging van de opleiding

Met AIOS die de EPA’s niet behaald hebben op niveau 4 aan het eind van de basis- en/of
verbredingsstages, wordt gekeken of het bekwaamheidsniveau binnen het reguliere
opleidingsschema alsnog behaald kan worden. Indien dit niet lukt, komt de AIOS in aanmerking voor
verlenging van de opleiding.

Bij langdurige ziekte of zwangerschap of andere reden van uitval van een AlOS gedurende meer dan
10 opleidingsdagen wordt de opleiding naar rato verlengd. (zie ook paragraaf 3.4).

3.4.5 Geintensiveerd Begeleidingstraject

Indien door de opleidingsgroep wordt vastgesteld dat de voortgang van de AlOS niet op niveau is en
dit zorgwekkend is voor het behalen van de opleiding, kan door de opleider een Geintensiveerd
Begeleidings Traject (GBT) worden ingesteld. Het doel van het GBT is aan de aios de mogelijkheid te
bieden om onder intensieve begeleiding achterstand in ontwikkeling in te halen of twijfel bij de
opleider over de geschiktheid weg te nemen. Het GBT wordt ingesteld bij het vaststellen van
bovenstaande problematiek, tijdens een voortgangsgesprek, bij het jaarlijks beoordelingsbesprek of
de eindbeoordeling. Het GBT kan op elk moment in de opleiding starten en duurt drie tot zes
maanden. Een GBT vindt eenmaal in de opleiding plaats, in bijzondere omstandigheden kan dit
tweemaal plaatsvinden (niet aansluitend). Afhankelijk van de inhoud van het GBT kan het traject
leiden tot een verlenging van de opleiding.

De opleider stelt de AIOS tijdens het (voortgangs/geschiktheids)gesprek op de hoogte van het
besluit een GBT te starten. De opleider wijst de aios op de geschillenprocedure. De aios ontvangt een
schriftelijke bevestiging van het besluit. De COC wordt geinformeerd. De RGS wordt (schriftelijk)
geinformeerd en ontvangt een plan van het GBT en een aangepast opleidingsschema. Daarnaast
wordt het IOP van de aios aangepast Tijdens het GBT wordt ten minste één voortgangsgesprek met
de aios gevoerd. Aan het einde van het GBT spreekt de opleider een geschiktheidsoordeel uit, wat
gedeeld wordt met de RGS.

4. Implementatie opleidingsplan en kwaliteitsbewaking

4.1 Persoonlijke ontwikkeling AIOS

Zoals beschreven is in het landelijk opleidingsplan, wordt veel aandacht besteed aan persoonlijke
ontwikkeling van de AIOS. Dit betreft vaardigheden zoals tijd- en stressmanagement, (persoonlijk)
leiderschap, omgaan met feedback, bewaken van werk/privébalans, carriereplanning, eigen regie,
vitaliteit en professioneel gedrag. Deze vaardigheden worden geobserveerd, getoetst en besproken
met de AIOS tijdens het uitvoeren van (poli)klinische taken en de voortgang wordt tevens door de
opleiders besproken tijdens voortgangsgesprekken. Daarnaast wordt persoonlijke ontwikkeling
gestimuleerd door middel van het individueel opleidingsplan, de mogelijkheden voor intervisie, een
mentor, het buddy-systeem met een ouderejaars aios, de mogelijkheden voor coaching en het
kunnen volgen van (verplicht en niet verplicht) onderwijs.

De AIOS besteedt daarnaast aandacht aan:

Bedrijfsvoering: Elke aios moet medeverantwoordelijkheid nemen voor de bedrijfsvoering van de
afdeling of instelling waar hij werkt. Dit houdt in dat hij inzicht krijgt in en meedenkt over de
organisatorische en financiéle aspecten van de zorgverlening. De AIOS kan hiertoe meelopen met het
management of zijn/haar profileringsopdracht hier op richten. Ook krijgt de AIOS onderwijs over
bedrijfsvoerings aspecten.
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- Eigenaarschap en eigen regie: Binnen de patiéntenzorg en opleiding wordt van de AIOS verwacht
dat hij eigenaarschap, eigen regie en eigen initiatief toont. Dit betekent dat hij proactief zijn
leerproces stuurt en verantwoordelijkheid neemt voor zijn professionele ontwikkeling. De opleiders
bespreken deze aspecten tijdens ieder voortgangsgesprek.

- Samenwerking met andere specialismen: Een belangrijk onderdeel is de samenwerking met andere
specialismen door respectvolle en effectieve interactie met collega’s en andere zorgprofessionals, en
het vermogen om een positieve werkomgeving te bevorderen. In diverse stages worden spreekuren
samen met andere specialisten uitgevoerd, ook komt samenwerking aan de orde tijdens het
uitvoeren van consulten of bezoek van consulenten aan de kliniek.

- Bekwaamheid in maatschappelijke thema's:

e Vitaliteit: Het is belangrijk dat de aios zich mentaal gezond en sterk voelt en met tegenslagen
om kan gaan. Het onderwerp ‘vitaliteit-bevlogenheid’ wordt tijdens elk voortgangsgesprek
besproken.

e Preventie en leefstijl: Het bewust maken van patiénten en naasten van de invloed van
leefstijl op gezondheid en het stimuleren van een gezonde leefstijl. Tijdens de stage
‘Bewegen, Sport en Supervisie geven’ verdiept de AlIOS zich in dit onderwerp.

e Innovatie en technologie: Bekwaam raken in de nieuwste technologieén en innovaties die de
zorg verbeteren. Dit onderwerp komt aan de orde bij diverse stages, zoals bij de
dwarslesiestage (exoskeletten), neurorevalidatie (telemedicine, arm-hand ondersteuning),
amputatie (prothesen en orthesen), kinderrevalidatie (communicatie), etc.

e Het thema kwetsbare ouderen is geintegreerd via de EPA’s (Entrustable Professional
Activities) in de opleiding. AIOS leren zich bewust zijn van de context en levensfase van hun
patiénten. Zij kunnen een stage doen in de GRZ om zich hier specifiek in te bekwamen, ook
wordt hier onderwijs aan besteed.

e Dethema’s doelmatigheid en patiéntveiligheid zijn geintegreerd in de EPA’s en het
cursorisch onderwijs. Doelmatigheid komt in diverse stages aan de orde, bijvoorbeeld bij het
voorschrijven van prothesen, waar het verplicht is om een stepped care procedure gericht op
doelmatigheid te volgen. Patientveiligheid wordt besproken in de complicatiebesprekingen.
Ook in het onderwijs wordt aandacht aan deze onderwerpen besteed.

4.2 Uitwerking kwaliteitsagenda

De kwaliteitsagenda van de COC van het UMCG wordt gevolgd. Diverse kwaliteitsinstrumenten
worden ingezet volgens een frequentie die aangegeven is in de COC- kwaliteitskalender, welke
verwerkt is in het kwaliteitsdashboard in Reconcept. Het Leerhuis bewaakt samen met de opleiders
de kwaliteit van de opleiding via gesprekken die 3-4 maal per jaar plaatsvinden. Het Leerhuis
begeleidt het uitzetten van de kwaliteitsinstrumenten. De COC voert daarnaast jaarlijks een gesprek
met de opleiders en een delegatie van AIOS over de kwaliteitsaspecten van de opleiding, met
uitzondering van het jaar waarin een visitatie wordt uitgevoerd.

Drie- tot viermaal per jaar komt de kwaliteitscommissie van de opleiding bijeen. Deze
kwaliteitscommissie bestaat uit de opleiders, een AlOS, de opleidingssecretaresse en een
kwaliteitsfunctionaris. Tijdens deze vergaderingen worden kwaliteitsaspecten van de opleiding
besproken. De kwaliteit van de opleiding wordt vastgesteld en gemonitord middels een PDCA-cyclus.
De PDCA-cyclus wordt bijgehouden via het Kwaliteitsdashboard van Reconcept en is onderdeel van
de kwaliteitsvergaderingen en van alle vergaderingen van opleiders, opleidingsgroep en AlOS. Punten
voor de PDCA-cyclus kunnen naar voren komen uit de uitkomsten van de kwaliteitsinstrumenten,
(proef)visitaties en uit observaties van AlOS en opleiders. Dit alles wordt gebruikt om de kwaliteit van
de opleiding te monitoren en bij te stellen.
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4.3 Docentprofessionalisering

leder lid van de opleidingsgroep dient minimaal de Teach the Teacher cursus | te hebben gevolgd.
Van opleiders wordt verwacht dat zij de Teach the Teacher cursus I, Il en Il hebben gevolgd en
daarnaast regelmatig opleidingscongressen bezoeken.

Nieuwe stafleden worden actief gestimuleerd om (minimaal) de Teach the Teacher cursus | te volgen.
Tweejaarlijks organiseren de opleiders een bijscholingsactiviteit voor de hele opleidingsgroep,
waarbij ook stafleden van Revalidatie Friesland welkom zijn. Stafleden van UMCG-0ZG kunnen
deelnemen aan bijscholingsactiviteiten van Revalidatie Friesland. Voor de bijscholing wordt vaak
gebruik gemaakt van Teaching on the Run cursussen. Alle leden van de opleidingsgroep dienen
minimaal één keer per vijf jaar deel te nemen aan een bijscholing gericht op opleiden.

5. Opleidingsklimaat en kwaliteit van de opleiding

De AIOS wordt zodanige leerwerkplekken geboden, dat de AIOS zijn/haar EPA’s en competenties kan
behalen in een goed en veilig opleidingsklimaat, rekening houdend met de individuele kenmerken,
waaronder de leerstijl van de AlOS.

Om te bewaken dat er een goed opleidingsklimaat is, wordt regelmatig via een gevalideerde
methode (bijv. SPEED en LASER) de mening van de AIOS over de opleiding geévalueerd en afhankelijk
van de uitkomst eventueel een actieplan gemaakt gericht op verbetering. Deze actiepunten worden
bewaakt via de PDCA-cyclus in het Reconcept kwaliteitsdashboard. Ook worden de AlOS na
beéindiging van de opleiding via een exit-gesprek gevraagd naar hun mening over de opleiding. Dit
exit-gesprek wordt gevoerd door HR-medewerkers van het UMCG. De uitkomsten van de
kwaliteitsinstrumenten worden waar mogelijk besproken met AIOS, opleidingsgroep en in de
opleidingsvergaderingen.

De opleidingsinrichtingen participeren in de (proef)visitaties of evaluaties zoals vastgesteld door COC
en RGS. De opleiders en stagebegeleiders worden daarnaast gevisiteerd door de kwaliteitscommissie
van de VRA.

Het Wenckebach Instituut voor Bij- en Nascholing biedt de AIOS mogelijkheden voor individuele
coachingstrajecten. Een coach traject kan plaatsvinden als individuele begeleiding nodig is in verband
met problemen tijdens de opleiding, maar een coach traject kan ook plaatsvinden om bij te dragen
aan persoonlijke ontwikkeling. ledere beginnende AIOS krijgt via de COC standaard een aanbod voor
het maken van een afspraak voor een coachgesprek.

Het Wenckebach Instituut voor Bij- en Nascholing biedt de AlOS tevens mogelijkheden om deel te
nemen aan intervisie bijeenkomsten. Deelname hieraan wordt voor elke AlOS wenselijk geacht en
door de opleiders actief gestimuleerd.

De AIOS kan op ieder moment, zonder overleg met de opleider, contact opnemen met de
vertrouwenspersoon van het Centrum voor Revalidatie UMCG. De vertrouwenspersoon van het COC
kan benaderd worden als de gerezen problemen relatie hebben met of van invloed (kunnen) zijn op
de opleidingssituatie. Mocht de AIOS een vertrouwenspersoon wensen buiten de organisatie, dan
kan bij één van de andere instellingen binnen het OOR-NO een vertrouwenspersoon worden
benaderd.

51 Onvrede of bezwaar van individuele AIOS

Indien een AlIOS het niet eens is met een supervisor over een bepaalde toetsing of vermelding in een
begeleidingsinstrument (bijv. KPB), dan wel dat er een ander meningsverschil is, dan zal hij/zij in
eerste instantie dit bezwaar kenbaar maken bij de betreffende supervisor. De AIOS kan eventueel
overleggen met de mentor (zie paragraaf 5.2) hoe dit gesprek aan te gaan en eventueel kan de
mentor bij het gesprek aanwezig zijn. Komen de AlIOS en supervisor niet tot overeenstemming, en de
AIOS wil nog steeds bezwaar maken tegen de mening van de supervisor, dan kan de AIOS het
probleem voorleggen aan de (plv.) opleider. Mocht er nadien nog steeds een verschil van mening zijn



dan kan de AIOS het geschil voorleggen aan de COC van het UMCG. Bij blijvende conflicten tussen
opleider en AIQOS, ook na eventuele bemiddeling door de COC, kan de AIOS zich wenden tot de
landelijke Geschillencommissie van de RGS.

5.2 Mentoren

Bij het starten van de opleiding wordt er een mentor toegewezen aan de AIOS. De mentor is een
staflid van de opleidingsgroep. Deze mentor blijft in principe gekoppeld aan de AIOS gedurende de
gehele opleiding, ook als een AlIOS onderdelen zowel in het UMCG als in Revalidatie Friesland volgt.
Opleiders en revalidatieartsen die onderdeel uitmaken van het dagelijks bestuur zijn geen mentor.
De rol en taken van de mentor staan beschreven in het document ‘Mentorschap staflid’ (zie
Opleiding revalidatiearts - OVERZICHTSPAGINA - AIOS - CvR (versie 5)).

6. Websites

Zie voor meer informatie de volgende websites:

Opleiding revalidatiegeneeskunde OOR Noordoost Nederland:
https://oorno.nl/opleiding/revalidatiegeneeskunde/

COC UMCG:
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https://www.umcg.nl/NL/UMCG/Afdelingen/Wenckebach Instituut/Artsen/Ondersteuning medisch

e vervolgopleidingen/centrale opleidingscommissie UMCG/Paginas/default.aspx

Wenckebach:
https://www.umcg.nl/NL/UMCG/Afdelingen/Wenckebach_Instituut/

Revalidatie Friesland:
https://www.revalidatie-friesland.nl/werken-bij/opleidingsplaatsen-aios/

Centrum voor Revalidatie UMCG:
https://www.umcg.nl/NL/UMCG/Afdelingen/centrumvoorrevalidatie/Paginas/default.aspx

Ommelander Ziekenhuisgroep:
https://www.ommelanderziekenhuis.nl/een-behandeling/specialismen/revalidatiegeneeskunde/

RGS:
https://www.knmg.nl/opleiding-herregistratie-carriere/rgs/over-de-rgs.htm

VRA:
VRA website ten aanzien van Samen Duurzaam in Beweging (met bijbehorende documenten):
Nieuw landelijk opleidingsplan: Samen Duurzaam in Beweging - Revalidatie.nl



https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=dc7d492e-eb76-4834-a082-5eb41e4178c9
https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=c3a0ec1b-704a-41de-93a0-dc2d27962798
https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=8d43fd0c-275b-4fe3-9ef3-50f1d5654bad
https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=8d43fd0c-275b-4fe3-9ef3-50f1d5654bad
https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=0b7cff4a-be11-4730-8747-3b505632d65b
https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=eae09d08-c773-4bed-8976-90cd7d9ddb77
https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=d231bde1-3749-4902-bb92-0a7cbfa92bca
https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=35f583af-0acf-460c-abc5-1fa3a7c40a01
https://umcg.zenya.work/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=c0d6e2c0-4e8d-405d-9277-1eede3912b37

7. Bijlagen

Inhoudsopgave

Bijlage 1: Overzicht van Thema’s en EPA’s

Bijlage 2: Taken en verplichtingen opleidingsgroep CvR UMCG

Bijlage 3:

EPA verzameldocument
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Bijlage 1: Overzicht van Thema’s en EPAs

Thema’s:

Thema 1: Niet aangeboren hersenletsel

Thema 2: Myelum (dwarslesie) en perifeer zenuwletsel

Thema 3: Progressieve Neurologische aandoeningen

Thema 4: Amputaties en Prothesiologie

Thema 5: Aandoeningen Spierskeletsysteem

Thema 6: Chronische pijn en orgaanaandoeningen

Thema 7: Aandoeningen bij Kinderen, Jeugdigen en Adolescenten

EPA’s:

EPA 1: Leveren van zorg op een klinische revalidatieafdeling (betreft ook blaas- en darmbeleid)
EPA 2: Acute zorg leveren, dienst doen

EPA 3: Poliklinisch spreekuur uitvoeren

EPA 4: Interdisciplinaire revalidatiebehandeling aansturen (betreft ook multispecialistische
spreekuren in een UMC)

EPA 5: 5. Intercollegiaal consult (ICC) uitvoeren (betreft ook MDO in kliniek)

EPA 6: Cognitieve functiestoornissen diagnosticeren en behandelen (betreft ook stemmings- en
gedragsproblematiek. Betreft niet kinderen en jeugdigen)

EPA 7: Communicatief functioneren diagnosticeren en behandelen (betreft niet kinderen en
jeugdigen)

EPA 8: Loopvaardigheden diagnosticeren en behandelen (betreft ook kinderen en jeugdigen;
Intramusculair toedienen van botulinetoxine, perifere zenuwblokkade (met marcaine en fenol) en
instellen van baclofenpomp behoort niet tot deze EPA.)

EPA 9: Arm-handvaardigheden diagnosticeren en behandelen ( betreft wel behandeling spasticiteit
BE, betreft niet prothesen/orthesen BE of botox/marcaine/fenol/baclofen behandelingen)

EPA 10: Problemen met liggen, zitten en transfers (betreft ook decubitusbeleid)

EPA 11. Ontwikkelingsgericht werken

EPA 12: Zorg in de chronische fase leveren
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Specifieke taak Naam lid Opmerking Vervanger
opleidingsgroep
1¢ verantwoordelijke C.K.van der H.E.J. Meulenbelt,

(aanspreekpunt ) opleiding Sluis, opleider plv. opleider

Waarnemer (bij langdurige J.H.B. Geertzen

afwezigheid opleider en

plaatsvervangend opleider)

Voorzitter Onderwijscommissie M.J.J. Koenis M. Helmus

Overleg met COC C.K.van der H.E.J. Meulenbelt,
Sluis, opleider plv. opleider

Onderwijs

P.N. Domerchie

i.s.m. ouderejaars
AIOS

C.K. van der Sluis,
opleider

Sluis, opleider

AlOS

Capita Selecta L. van Schaik i.s.m. ouderejaars
AlOS
Refereerschema T. Hielkema i.s.m. ouderejaars
AlOS
Gangbeeldonderwijs L. van Schaik M. Tepper, J.J.
Koenis
AIOS sollicitatieprocedure C.K. van der i.s.m. ouderejaars H.E.J. Meulenbelt,

plv. opleider

Mentorschap

P.N. Domerchie
M. Helmus

J.F. van Hoorn
S.G. Postema
J.B. Posthumus
E.H. Roels
M.A.N.
Siebrecht

E.K. Simmelink
M. Tepper

T. Hielkema

M. Koenis
V.R.M. Moulaert
G.E. van der Wal
L. van Schaik

D. Stollenga
T.M.J. van der
Laan

S. Vansteenkiste
(Revalidatie
Friesland)

K. Huizing
(Revalidatie
Friesland)

CAT begeleiding

G.E. van der Wal
M.A.N.
Siebrecht

C.K. van der Sluis,
opleider

Voortgangsgesprekken

C.K.van der
Sluis, opleider
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Specifieke taak Naam lid Opmerking Vervanger
opleidingsgroep
H.E.J.
Meulenbelt, plv.
opleider
Geschiktheidsbeoordelingen C.K. van der
Sluis, opleider
H.E.J.
Meulenbelt, plv.
opleider
Onderhoud contacten H.E.J. T.a.v. C.K. van der Sluis,
Wenckebach Instituut Meulenbelt, plv. | kwaliteitscyclus en | opleider
opleider TTT
Vertegenwoordiging Concilium H.E.J.
Meulenbelt, plv.
opleider
Overleg met opleiders OOR-NO C.K. van der
Sluis, opleider
H.E.J.
Meulenbelt, plv.
opleider
Administratieve ondersteuning G. Tuinenga A. Van Bruggen
opleiding
M. Kloetstra
Begeleiding profilering generieke | C.K. van der wetenschap,
activiteit Sluis onderwijs
H.E.J. wetenschap
Meulenbelt
M.F. Reneman wetenschap,
onderwijs
G.E van der Wal | wetenschap
J.H.B. Geertzen | wetenschap,
management
R. Dekker wetenschap
E.H. Roels wetenschap
M. Oosterhoff management
M. Tepper onderwijs
T. Hielkema wetenschap
S.G. Postema wetenschap
P.N. Domerchie | wetenschap,
onderwijs
M. Koenis onderwijs
L. van Schaik wetenschap
R.J. Berduszek wetenschap,
management
T.M.J. van der wetenschap
Laan
J. van Hoorn wetenschap
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Specifieke taak

Naam lid
opleidingsgroep

Opmerking

Vervanger

2-jaarlijks voorbereiden en
plannen TTT voor gehele
opleidingsgroep

H.E.J.
Meulenbelt, plv.
opleider

G. Tuinenga

C.K. van der Sluis,
opleider

BMZ /Complicatiebespreking

E.K. Simmelink
H.E.J.
Meulenbelt

R.J. Berduszek
Commissie
kwaliteit UMCG
CvR

Supervisoren stages

Gehele
medische staf

Voor supervisoren
van de diverse
stages verwijzen
we naar de diverse
stagebeschrijvingen

Coordinator academische stage

C.K. van der
Sluis

H.E.J. Meulenbelt

Coordinator basisstage kliniek
Dwarslaesie

G.E. van der Wal

E. H. Roels

Coordinator basisstage kliniek
CVA/NAH

H.E.J.
Meulenbelt

E.K. Simmelink

Coordinator basisstage
polikliniek-pijn (UMCG/OZG)

J.B. Posthumus

L. van Schaik

Coordinator basisstage E.H. Roels G.E. van der Wal

(poli)kliniek Dwarslaesie

Coordinator basisstage M. Koenis M.A.N. Siebrecht
Amputatie/Trauma/Oncologische

revalidatie

Coordinator basisstage PRB E.K. Simmelink H.E.J. Meulenbelt

Neurorevalidatie

Coordinator basisstage
Kinderrevalidatie

J.F. van Hoorn

T. Hielkema

Coordinator basisstage Bovenste

P.N. Domerchie,

R. Berduszek, C.K.

en Onderste Extremiteit (BE en L. van Schaik van der Sluis
OE)

Coordinator basisstage Bewegen | R. Dekker E.K. Simmelink
& Sport, algemene poli en L. van Schaik
supervisie

Coordinator verdiepingsstage S.G. Postema R. Berduszek, D.
Ziekenhuisrevalidatie Stollenga
Coordinator verdiepingsstage H.E.J. M. Tepper
Neurorevalidatie Meulenbelt

Coordinator verdiepingsstage M. Tepper G.E. van der Wal
Dwarslaesie E. H. Roels
Coordinator verdiepingsstage J.B. Posthumus V. Moulaert

Chronische pijn

Coordinator verdiepingsstage
Orthopedische revalidatie

C.K.van der
Sluis

M.A.N. Siebrecht
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Kinderrevalidatie UMCG/RF

Specifieke taak Naam lid Opmerking Vervanger
opleidingsgroep
Coordinator verdiepingsstage M. Helmus T. Hielkema
Spasticiteit Kinderrevalidatie J.F. van Hoorn
(UMCG)
Coordinator verdiepingsstage T. Hielkema J.F. van Hoorn

M. Helmus

Bijlage 3: EPA verzameldocument

De medisch inhoudelijke thema’s van de revalidatiegeneeskunde in relatie tot EPA’s, het type stage

en de afdeling en locatie waar deze stage kan worden gedaan:

EPA Medisch Afdeling Type locatie
inhoudelijk thema
EPA 1: Leveren van | Niet aangeboren NAH-BO (basisstage) en Revalidatie-
zorg op een hersenletsel dwarslesie-BO (BMZ stage) centrum (RC)
klinische (NAH); Myelum
revalidatieafdeling en perifeer
(betreft ook blaas- zenuwstelsel
en darmbeleid)
EPA 2: Acute zorg Myelum en Dwarslesie-BO (BMZ stage) RC
leveren, dienst perifeer
doen zenuwstelsel
EPA 3: Poliklinisch Alle thema’s Poli 0ZG/ poli UMCG Algemeen
spreekuur ziekenhuis (AlgZ)
uitvoeren (OZG of een
locatie van
Revalidatie
Friesland),
universitair
medisch centrum
(UMC)
EPA 4: Myelum en Neurorevalidatie (NAH, RC, Algz, UMC
Interdisciplinaire perifeer spierziekten/dwarslesie)-
revalidatiebehandel | zenuwstelsel; BO, Amputatie-BO,
ing aansturen Amputatie en kinderrevalidatiestage, poli
(betreft ook prothesiologie; UMCG
multispecialistische | Niet aangeboren
spreekuren in een hersenletsel
UMC) (NAH);
Aandoeningen
van het
spierskelet
systeem;
Chronische pijn;
Aandoeningen bij
kinderen,
jeugdigen en
adolescenten
EPA 5: 5. Alle Kliniek UMCG, Kliniek OZG RC, Algz, UMC
Intercollegiaal Kliniek MCL




consult (ICC)
uitvoeren (betreft
ook MDO in kliniek)

EPA 6: Cognitieve NAH en NAH-BO (verbredingsstage); | RC, UMC
functiestoornissen progressieve Poli UMCG

diagnosticeren en neurologische

behandelen aandoeningen

(betreft ook

stemmings- en

gedragsproblemati

ek. Betreft niet

kinderen en

jeugdigen)

EPA 7: NAH en NAH/neurorevalidatie RC, UMC
Communicatief progressieve (spierziekten/ALS/MS)-BO

functioneren neurologische (verbredingsstage);

diagnosticeren en aandoeningen Poli UMCG

behandelen

(betreft niet

kinderen en

jeugdigen)

EPAS: NAH; progressief NAH/neurorevalidatie(spier | RC, UMC
Loopvaardigheden neurologische ziekten/ALS/MS)-BO

diagnosticeren en aandoeningen; (verbredingsstage);

behandelen Aandoeningen bij | Amputatie-BO;

(betreft ook kinderen, Kinderrevalidatiestage

kinderen en jeugdigen en Poli UMCG -OE stage

jeugdigen; adolescenten; (schoenenspreekuren,

Intramusculair Aandoeningen technische spreekuren)

toedienen van van het

botulinetoxine, spierskelet

perifere systeem;

zenuwblokkade Amputatie en

(met marcaine en prothesiologie;

fenol) en instellen

van baclofenpomp

behoort niet tot

deze EPA.)

EPA 9: Arm- NAH; Dwarslesie-BO RC, UMC
handvaardigheden | Aandoeningen bij | (verbredingsstage), NAH-BO
diagnosticeren en kinderen, (verbredingsstage);

behandelen ( jeugdigen en Kinderrevalidatiestage, Poli

betreft wel adolescenten; UMCG-BE stage

behandeling Aandoeningen

spasticiteit BE, van het

betreft niet spierskelet

prothesen/orthese | systeem; Myelum

n BE of en perifeer

botox/marcaine/fe | zenuwstelsel;

nol/baclofen

behandelingen)

EPA 10: Problemen | Aandoeningen bij | Dwarslesie-BO RC, UMC

met liggen, zitten
en transfers
(betreft ook
decubitusbeleid)

kinderen,
jeugdigen en
adolescenten;
Myelum en
perifeer
zenuwstelsel;

(verbredingsstage),
NAH/neurorevalidatie-BO
(verbredingsstage);
Kinderrevalidatiestage
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progressief
neurologische
aandoeningen;

EPA 11. Aandoeningen bij Kinderrevalidatiestage RC, Algz, UMC
Ontwikkelingsgeric | kinderen,
ht werken jeugdigen en
adolescenten
EPA 12: Zorg in de NAH, progressieve | NAH/neurorevalidatie-BO RC, Algz, UMC

chronische fase
leveren

neurologische
aandoeningen,
myelum en
perifeer
zenuwletsel,
amputatie en
prothesiologie,
Aandoeningen
van het
spierskelet
systeem;
Chronische pijn;
Amputatie en
prothesiologie;

(verbredingsstage); Poli

UMCG-OE stage, poli UMCG

BE stage,
Pijnrevalidatiestage,
Amputatiestage

Stage EPA Opmerkingen
Dwarslesie-BMZ 1,2

Polikliniek-basis/verbreding 3,5

NAH-basis 2,6,7

Pijnrevalidatie 3,4,5,12

Kinderrevalidatie

3,4,5,8,9,10,11, 12

NAH/neurorevalidatie-
verbreding

3,4,5,6,7,8,9,10, 12

Gewrichtsaandoeningen-BE 3,5,9,12
Gewrichtsaandoeningen-OE 3,58 12
Amputatie/trauma 3,4,5,8,9, 12
Orgaan (onco), leefstijl 3,5,12

Verdiepingsstages
vierde jaar

Kinderrevalidatie

3,4,5,8,9,10, 11, 12

Supervisieniveau 5 behalen
Verdiepingsdoelen betreffende
thema’s behalen

Ziekenhuisrevalidatie

3,4,5,8,9,12

Supervisieniveau 5 behalen
Verdiepingsdoelen betreffende
thema’s behalen

Neurorevalidatie

3,4,5,6,7,8,9,10, 12

Supervisieniveau 5 behalen
Verdiepingsdoelen betreffende
thema’s behalen

Chronische pijn

3,4,5,12

Supervisieniveau 5 behalen
Verdiepingsdoelen betreffende
thema’s behalen

Orthopedie

3,4,5,8,9,12

Supervisieniveau 5 behalen
Verdiepingsdoelen betreffende
thema’s behalen
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Profileringsstages Generieke
activiteiten

Leiding geven en organiseren
(medisch leiderschap)

Basis: door hele opleiding heen
Profilering: vanaf tweede jaar
opleiding/1 maand in vierde
jaar (maximaal met 3 maanden
uit te breiden als
verdiepingsstage)

Basis: Kan worden geevalueerd
met KPBs, bijvoorbeeld op rol
interdisciplinair behandelteam,
overdracht, voorzitten MDO,
gebruik van protocollen,
richtlijnen, behandelkaders,
zinnige en zuinige zorg, gebruik
van
uitkomst/prestatieindicatoren

Actief bijdragen aan de
wetenschap

Basis: Door hele opleiding
heen

Profilering: vanaf tweede jaar
opleiding/1 maand in vierde
jaar (maximaal met 3 maanden
uit te breiden als
verdiepingsstage)

Basis: artikel, dissertatie,
poster of voordracht
wetenschappelijk onderzoek.
CAT (8 gedurende opleiding)
Facultatief: minimaal 1 KPB tav
geobserveerd
onderwijsmoment CAT of
wetenschappelijk referaat.

Onderwijs & supervisie
verzorgen

Basis: Door hele opleiding
heen

Profilering: vanaf tweede jaar
opleiding/1 maand in vierde
jaar(maximaal met 3 maanden
uit te breiden als
verdiepingsstage)

Basis: specifieke KPBs op
onderwijsmomenten,
beoordeling lesopzet,
onderwijsmoment etc.
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