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Bijlage 2: Samenwerkingsovereenkomst VieCuri Medisch Centrum voor Noord Limburg en Laurentius Ziekenhuis Roermond
Bijlage 3 
Algemeen opleidingsbeleid instelling waar opleidingsinrichting Sportgeneeskunde deel van uit maakt 

OPLEIDINGSBELEID ASSISTENTEN VIECURI 
Wanneer in dit beleid gesproken wordt over assistenten wordt daarmee bedoeld de arts-assistenten in opleiding en niet in opleiding,  de medisch ondersteunend assistenten in opleiding en niet in opleiding én de co-assistenten. Wanneer het niet de gehele groep assistenten betreft wordt dit door middel van een nadere omschrijving  aangegeven.

INLEIDING

In de missie van VieCuri Medisch Centrum voor Noord-Limburg is opgenomen dat VieCuri ook een opleidingsziekenhuis wil zijn. 

VieCuri wil een goed opleidingsklimaat en goede opleidingsfaciliteiten realiseren als bijdrage aan een kwalitatief goede regionale opleiding én medische zorg.

VieCuri ziet het dan ook als een belangrijke taak om onderwijs, scholing, medisch wetenschappelijk onderzoek en opleidingsbevoegdheden te stimuleren en uit te breiden. Hierbij hoort het formuleren van een duidelijk organisatiebreed geïntegreerd opleidingsbeleid en noodzakelijke financiële ondersteuning.

DOEL

Het opleidingsbeleid draagt bij aan het tot stand komen van een regionaal opleidingscentrum binnen VieCuri en wordt vormgegeven middels een opleidingsbureau voor assistenten (zie het businessplan).

Het optimaliseren van de opleidingssituatie leidt tot een verbetering van de zorgkwaliteit:

· In een opleidingssituatie bestaan veelvuldige contacten met academische ziekenhuizen, waardoor men op de hoogte blijft van nieuwe ontwikkelingen.

· Wetenschappelijk onderzoek wordt gestimuleerd.

· Opleidingsafdelingen zijn als werkplek aantrekkelijk, hetgeen van groot belang is voor het werven en behouden van kwalitatief hoogwaardige medewerkers. 

ORGANISATIE

Het opleidingsbureau wordt gevormd door een beleidsmedewerker, de coördinator van de co-assistenten en het secretariaat, aangestuurd door de directeur (een medisch (ondersteunend) specialist). Het opleidingsbureau fungeert rechtstreeks onder de Raad v. Bestuur en onderhoudt contacten met de opleidingsbureaus van betrokken universiteiten.
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OVERLEGVORMEN

Behalve overleg van het opleidingsbureau met raad van bestuur, stafbestuur en externe opleidingsbureaus vindt er overleg plaats tussen het opleidingsbureau en ondersteunende commissies. Deze overlegvormen hebben als doel te komen tot een kwalitatief goede, gestructureerde informatievoorziening. Het opleidingsbureau ondersteunt deze overlegvormen door middel van  het aanbieden van secretariële ondersteuning. 

De directeur en de beleidsmedewerker van het opleidingsbureau hebben maandelijks overleg met de voorzitter van de raad van bestuur en 2 maandelijks overleg met het stafbestuur.

De directeur, de beleidsmedewerker en de coördinator co-assistenten hebben 2 maandelijks overleg met de commissie opleiding, assistenten en affiliatie (COAA). In deze commissie zitten alle opleiders, de voorzitter van de medische staf en 2 assistenten in opleiding. De commissie is samengesteld conform de eisen van de MSRC en heeft als doel het bevorderen van en het verkrijgen, respectievelijk in stand houden, van opleidingen tot medisch specialist en medisch ondersteunend specialist binnen VieCuri. De commissie adviseert zowel gevraagd als ongevraagd de directeur van het opleidingsbureau. De werkwijze is vastgelegd in een reglement.

Vanuit de COAA fungeren een aantal commissies die allemaal tot doel hebben de opleidingskwaliteit te verbeteren en het opleidingsklimaat te bevorderen:

· Centrale opleiderscommissie (COC)

Hierin zijn alle opleiders van assistenten in opleiding vertegenwoordigd. Zij houden voorvisitaties en interne audits waarbij controle plaatsvindt op implementatie van daarbij geplaatste opmerkingen. 

· Vereniging van arts-assistenten

Deze vereniging vormt middels afvaardiging in de COAA en COC een vast aanspreekpunt en geeft (on)gevraagd advies aan zowel COAA als COC als aan het opleidingsbureau.

· Wetenschapscommissie

Deze commissie stimuleert en ondersteunt wetenschappelijk onderzoek binnen het ziekenhuis.

· Bibliotheekcommissie

Deze commissie streeft naar een optimale bibliotheekvoorziening voor medisch  (ondersteunend) specialisten, assistenten en overige medewerkers van het ziekenhuis ten behoeve van patiëntenzorg, onderwijs en wetenschappelijk onderzoek. 

· Werkgroep assistentenonderwijs

Deze werkgroep stelt het wekelijkse cursorisch onderwijsprogramma op voor assistenten.

· Multidisciplinaire patiëntenbespreking (X-files)

Hoofddoel van deze bijeenkomst is verbetering van de kwaliteit van zorg door middel van intercollegiale toetsing. Een ander doel van deze bespreking is het verruimen van medische kennis door middel van interdisciplinaire discussie. De bespreking is ingevoegd binnen het assistentenonderwijs en levert een bijdrage aan het assistentenonderwijs binnen VieCuri.

Aan de COC nemen de directeur van het opleidingsbureau en de beleidsmedewerker deel. 

In de overige commissies zit een opleider of assistent die verslag uitbrengt tijdens het COAA-overleg. Middels secretariële ondersteuning met verslaglegging ontstaat een centrale informatievoorziening.

Ter informatie worden de notulen van de COAA naar de raad van bestuur en het stafbestuur gestuurd.

BESLUITVORMING

De directeur van het opleidingsbureau ontwikkelt samen met de beleidsmedewerker het opleidingsbeleid voor assistenten binnen VieCuri, na advisering door de COAA. 

Het definitieve beleid wordt vastgesteld door de raad van bestuur na advisering door de vereniging medische staf.

VERANTWOORDELIJKHEDEN EN TAKEN

Evaluatie van deze verantwoordelijkheden en taken vindt plaats via het houden van interne audits in de vorm van een proefvisitatie door de COC-leden. Hierbij wordt o.a. getoetst of aanbevelingen gedaan tijdens de officiële visitatie ook daadwerkelijk zijn uitgevoerd. Deze audits zijn ontwikkeld door de opleiders binnen de COC.

Opleidingsbureau

Het opleidingsbureau is verantwoordelijk voor het tot stand komen, uitdragen en ondersteunen van het opleidingsbeleid voor assistenten. Het gaat hierbij om vakgroepoverstijgend beleid.

Het opleidingsbureau vormt een aanspreekpunt voor stafleden, opleiders en assistenten en draagt zorg voor een goede communicatie naar betrokken commissies, vakgroepen en externe instanties. 

Het opleidingsbureau bewaakt de realisatie, handhaving en kwaliteit van de opleidingsplaatsen. 

Het opleidingsbureau is verantwoordelijk voor het opbouwen van een sufficiënte infrastructuur binnen het hiervoor beschikbaar gestelde budget. 

Specialist/opleider

De specialist/opleider is verantwoordelijk voor de organisatorische en vakinhoudelijk aansturing van assistenten, primair werkzaam voor zijn specialisme en is daarmee verantwoordelijk voor de medische kwaliteit. 

De specialist/opleider is verantwoordelijk voor de melding van calamiteiten bij de raad van bestuur.

De verantwoordelijkheid tot supervisie bij de zorgverlening wordt niet alleen gedragen door de opleider maar door alle medisch (ondersteunend) specialisten die betrokken zijn bij de zorgverlening waaraan de assistent deelneemt.

Deze verantwoordelijkheid uit zich door te voldoen aan de kwaliteits- en opleidingseisen gesteld door de MSRC en de eigen beroepsvereniging.

De specialist/opleider is verantwoordelijk voor het scheppen van een ‘lerende organisatie’ met een auditcultuur op alle niveaus. Bij deze auditcultuur hoort het kunnen geven van optimale feedback bij professionele contacten (inclusief de patiënt) en vaardigheden op het gebied van recht en ethiek. De CEM speelt bij dit laatste een ondersteunende rol. Indien een specialisme niet over eigen assistenten beschikt, maar wel stages biedt aan andere opleidingen in huis zal voor het betreffende specialisme een aanspreekpunt namens de maatschap/vakgroep verantwoordelijk zijn voor de afstemming. 

De supervisor geeft de assistent alleen opdrachten waarvan hij redelijkerwijs mag aannemen dat de assistent beschikt over de bekwaamheid die vereist is voor het behoorlijk uitvoeren van die opdrachten.

De supervisor biedt de assistent de mogelijkheid om te voldoen aan de kaders van het curriculum en bijbehorend logboek.

Tot de taken van de verantwoordelijk specialist/opleider behoren tenminste:

· Afstemming over financiële en organisatorische consequenties van het assistentenbeleid met sectormanagement. 

· De werving en selectie van assistenten in afstemming met sectormanagement en PO&O;

· De specifieke introductie en begeleiding van assistenten;

· Het stimuleren van het werken volgens medische richtlijnen en protocollen; 

· Kwaliteit van medische zorg van specialist en assistent;

· Continuïteit van medische zorg van specialist en assistent;

· Kwaliteit van dienstenroosters en inzet assistenten in samenwerking met het sectormanagement (met het oog op opleidingseisen,  voldoende opleidings- en onderwijsmomenten en de arbeidstijdenwet);

· Onderwijsactiviteiten;

· Beoordeling van assistenten;

· Indien van toepassing de voorbereidingen op het verkrijgen van de opleiding (zie stappenplan);

PO&O

De afdeling PO&O is verantwoordelijk voor:

· Het arbeidsvoorwaardenbeleid;

· Het begeleiden van de werving en selectie van assistenten;

· De algemene introduktie;

· Een goede registratie van alle assistenten, ook van diegenen die op basis van detachering hier werkzaam zijn;

· Het overhandigen van de instructieregeling en de notitie verantwoordelijkheidsregeling voor assistenten;

· Het overhandigen van een taakfunctieomschrijving;

· Het wijzen op het automatisch lidmaatschap van de vereniging voor arts-assistenten met bijbehorende website;

· Toetsing van de werkroosters aan de arbeidstijdenwet

Verantwoordelijkheden arts-assistenten en medisch ondersteunend assistenten

N.B. in onderstaand gedeelte gaat het niet over co-assistenten.

· De assistent is verantwoordelijk voor het uitvoeren van de opdrachten zoals gesteld binnen de kaders van het curriculum waartoe de supervisor hem de mogelijkheid biedt.

· De assistent is als arts bevoegd  tot het verrichten van handelingen op het gebied van de geneeskunst en heeft als zodanig een eigen medische verantwoordelijkheid;

· De assistent is verplicht bij twijfel over zijn eigen bekwaamheid te overleggen met de supervisor, onbekwaam is onbevoegd;

· De assistent is verplicht de overeengekomen werkzaamheden naar beste vermogen te verrichten en zich daarbij te gedragen naar de door of vanwege de raad van bestuur gegeven aanwijzingen;

· De assistent volgt aanwijzingen met betrekking tot werkzaamheden in het kader van de zorgverlening gegeven door de opleider en overige behandelend specialisten op;

· Er is in beginsel geen onderscheid in supervisie van assistenten die wel en assistenten die niet in opleiding zijn;

· De assistent aanvaardt alleen opdrachten indien hij redelijkerwijs mag aannemen dat hij beschikt over de bekwaamheid die vereist is voor het behoorlijk uitvoeren van die opdracht;

· Indien de assistent aangeeft dat een bepaalde opdracht zijn bekwaamheid te boven gaat, zal de supervisor voor de noodzakelijke begeleiding zorg dragen dan wel de opdracht zelf uit (laten) voeren;

· De supervisor draagt er zorg voor dat hij op de hoogte blijft van de toestand van de door de assistent behandelde patiënten;

· Voor overleg met de assistent is te allen tijde een (medisch) specialist bereikbaar. Indien de assistent van oordeel is dat de medisch specialist naar het ziekenhuis dient te komen, zal hij dit expliciet verzoeken aan de (medisch) specialist;

· De assistent overlegt met de behandelend specialist wie welke informatie aan de patiënt verstrekt;

· De assistent heeft het recht op grond van ernstige gewetensbezwaren te  weigeren een bepaalde handeling te verrichten. De supervisor beslist vervolgens over de verdere behandeling van de patiënt. Bij indiensttreding meldt de assistent eventuele gewetensbezwaren, zodat daarmee rekening gehouden kan worden;

· De assistent dient ‑ onverlet de regeling binnen het ziekenhuis - onverwijld de supervisor op de hoogte te brengen van iedere gebeurtenis (al dan niet veroorzaakt door menselijk handelen of nalaten) bij onderzoek, behandeling, verpleging of verzorging van de patiënt(en), die heeft geleid tot een schadelijk gevolg voor de patiënt(en). Dit geldt eveneens voor iedere gebeurtenis die naar algemene ervaringsregels tot schadelijk gevolg had zullen leiden, indien dit niet voorkomen was door een toevallige gebeurtenis of door een tevoren niet gepland ingrijpen. De supervisor ziet toe op melding bij de Meldingscommissie (incidenten Patiëntenzorg) conform de in het ziekenhuis vigerende regeling.

· De assistent kan opdrachten geven aan verpleegkundigen, volgens bestaand vanwege directie, medisch specialisten en/of verpleegkundige leiding vastgesteld beleid.

· Het aanvragen en verrichten van een intercollegiaal consult wordt gedaan door een (medisch) specialist dan wel in opdracht van een (medisch) specialist, door een assistent.

· De assistent is verantwoordelijk voor het bijhouden van zijn logboek.

Verantwoordelijkheden co-assistenten

· Co-assistenten mogen hun werk alleen uitvoeren onder supervisie. 

· De co-assistent is verantwoordelijk voor het uitvoeren van de opdrachten zoals gesteld binnen de kaders van het curriculum waartoe de supervisor hem de mogelijkheid biedt.

· De co-assistent is verantwoordelijk voor het bijhouden van zijn logboek.

· De co-assistent heeft een kritische houding ten opzichte van de wetenschappelijke kennis waarop het (medisch) handelen is gebaseerd

· De student maakt gebruik van CAT (critical appraisal of a topic) om een kritische beoordeling te kunnen geven over de mate van ‘evidence’ over een onderwerp in de patiëntenzorg.

BIBLIOTHEEK

De hiërarchische aansturing van de bibliotheek vindt plaats door het bureau raad van bestuur. Deze aansturing kan in de nabije toekomst mogelijk overgenomen worden door de directeur van het opleidingsbureau.

De bibliotheek moet zorgdragen voor voldoende deskundig personeel en voldoende vakliteratuur. Een goede elektronische bereikbaarheid is noodzakelijk, ook vanaf de werkvloer. 

FINANCIEN

Arts-assistenten

(vastgesteld op 28 oktober 2002)

Uitgangspunt is dat voor assistenten in opleiding de zgn. 70-30 (ziekenhuis – vakgroep) regeling geldt. 

Voor assistenten niet in opleiding geldt de 0 – 100 regeling. Indien zij participeren in de avond-, nacht en weekenddiensten op locatie Venray, wordt de regeling voor assistenten in opleiding omgezet in een 85 – 15 regeling en voor de assistenten niet in opleiding in een 50 – 50 regeling.

Om opleidingen te bevorderen, wordt aan de maatschappen, die opleiding willen starten gedurende een bepaalde periode ook voor assistenten niet in opleiding, ter voorbereiding van het verkrijgen van de opleiding de 70-30 regeling aangeboden.

Om voor deze regeling in aanmerking te komen moet een opleidingsplan worden voorgelegd; dit plan wordt beoordeeld op haalbaarheid door het opleidingsbureau. De centrale opleidingscommissie kan in deze om advies worden gevraagd. Het opleidingsplan moet aan de hand van de landelijke opleidingseisen worden opgesteld; er dient een overeenkomst met een opleidingscluster te zijn.

Binnen een jaar na in werking treden van de regeling moet visitatie zijn aangevraagd en hebben plaatsgevonden. De regeling geldt voor maximaal 2 jaar. 

Mocht onverhoopt de MSRC de aanvraag afwijzen, dan moet 35% van de loonsom aan de organisatie worden terugbetaald, zijnde de helft van de 70%, die de organisatie voor zijn rekening heeft genomen. Na afwijzing is het betreffende specialisme voor 2 jaar van de regeling uitgesloten. 

Co-assistenten

Het ziekenhuis krijgt van het universiteitsziekenhuis een bedrag dat bestaat uit vergoeding voor bijkomende kosten en een vergoeding voor begeleiding van co-assistenten.

De vergoeding voor bijkomende kosten komt geheel ten goede aan het budget van het opleidingsbureau. 

De verdeling van de vergoeding voor de begeleiding gaat in principe naar de vakgroepen. Een gedeelte van deze vergoeding kan door het opleidingsbureau worden ingehouden voor financiering van vereiste cursussen. De COAA zal hierover een besluit nemen. De uiteindelijke vergoeding die door het universiteitsziekenhuis wordt aangeboden aan VieCuri voor de begeleiding is afhankelijk van het, door de supervisor, voldoen aan de kwaliteitseisen die gesteld worden in de affiliatieovereenkomst.

OPLEIDINGSBUDGET

Het opleidingsbudget per ‘assistent in opleiding’  bedraagt per 1 januari 2004 € 500,--  per jaar ter bekostiging van deelname aan cursussen en congressen. Een gedeelte van de vergoeding voor begeleidingskosten van co-assistenten kan ook aangewend worden voor de financiering. De kosten kunnen bij het opleidingsbureau gedeclareerd worden na toetsing door de opleider. Criteria hierbij zijn:

· Kwalitatief goede cursus

· Relevante cursus.

De directeur van het opleidingsbureau verleent de uiteindelijke toestemming. 

STAPPENPLAN AANVRAAG OPLEIDING

Iedere vakgroep met het voornemen om een opleiding te verwerven, dient rekening te houden met een zorgvuldige voorbereiding. Deze kan twee tot drie jaar in beslag nemen alvorens een proefvisitatie kan worden aangevraagd en de opleiding verkregen is. De voorbereiding dient conform een vastgesteld stappenplan te verlopen. Een onderdeel van het stappenplan vormt het opstellen van een opleidingsplan per specialisme. Het plan moet worden getoetst door het opleidingsbureau en kan voor advies worden voorgelegd aan de centrale opleidingscommissie. Het plan wordt vòòr besluitvorming afgestemd met het sectormanagement in verband met de consequenties voor de organisatie en medewerkers binnen de sector. 

Tijdens de proefvisitatie dient aangetoond te worden dat gewerkt wordt als ware er reeds een opleiding. Na de proefvisitatie kan het nog een jaar duren alvorens de opleiding wordt toegekend. 

Stap:

1. Inventarisatie

De vakgroep die het voornemen heeft zich te gaan voorbereiden op het verkrijgen van de opleiding, voert allereerst een korte inventarisatie uit.

In deze fase wordt op basis van de opleidingseisen van de Medisch Specialisten Registratie Commissie (MSRC) of de opleidingseisen van de medisch ondersteunend specialisten bekeken in hoeverre de vakgroep in staat is om op korte termijn de opleidingsbevoegdheid te verkrijgen. 

2. Voornemen tot opleiden

Als het vooronderzoek naar het oordeel van de vakgroep positief is verlopen zal de vakgroep schriftelijk het voornemen van het verkrijgen van de opleiding aan het opleidingsbureau kenbaar maken. Uitgangspunt hierbij is een geïntegreerde opleiding over 2 locaties.

Onderdeel van dit schrijven moet zijn:

· Beoogde datum voor het verwerven van de opleiding

· Toekomstige opleider/ plaatsvervangend opleider

· Beoogde samenwerking met universiteitsziekenhuis of medisch ondersteunend gremium

· Eventueel bestaande koppeling / voorwaarde van aanwezigheid andere opleiding(en).

Het opleidingsbureau beoordeelt de haalbaarheid van het voornemen en brengt advies uit aan de raad van bestuur, die verantwoordelijk is voor de uiteindelijke besluitvorming.

3. Kennisgeving van voornemen tot opleiden

Bij positieve besluitvorming, worden ook het stafbestuur en de betrokken sectormanager van het voornemen van de vakgroep in kennis gesteld door de raad van bestuur. 

4. Zitting in de Centrale Opleidingscommissie (COC)

Direct na de besluitvorming wordt de toekomstig opleider door de COC uitgenodigd in de eerstvolgende vergadering van de COC.

5. Opstellen van het opleidingsplan

De vakgroep stelt een opleidingsplan op, met daarin tenminste:

· Het gewenste aantal arts-assistenten/ medisch ondersteunend assistenten en de financiële consequenties hiervan;

· Benodigde huisvestingfaciliteiten en de financiële consequenties hiervan;

· Investeringen t.b.v. de werkzaamheden van arts-assistenten/ medisch ondersteunend assistenten (instrumentarium e.d.) en de financiële consequenties hiervan;

· Investeringen tbv onderwijsactiviteiten en de financiële consequenties hiervan; 

· Maken van activiteitenplan op basis van de opleidingseisen incl. tijdspad van realiseren;

· De effecten op andere vakgroepen c.q. afdelingen in kaart gebracht;

· Een inventarisatie van eventuele knelpunten ten aanzien van bovenstaande en voor zover mogelijk een oplossing voor deze knelpunten;

· De organisatorische consequenties van het opleidingsplan en de uitwerking hiervan waarover afstemming heeft plaatsgevonden met de sectormanager.

Het opleidingsbureau kan hierbij ondersteuning bieden.

6. Toezending opleidingsplan aan RvB 

De RvB neemt een besluit over het opleidingsplan na advies van het opleidingsbureau, de COC en de vereniging medische staf.

7. Voortgangsbewaking

De vakgroep onderhoudt met het opleidingsbureau, betrokken sectormanager en COC contact over de voortgang van de realisatie van genoemd activiteitenplan.

8. Proefvisitatie

Na overleg met de RvB,  vereniging medische staf, opleidingsbureau, betrokken clustermanager en COC besluit de vakgroep tot aanvraag van een proefvisitatie.

9. Verbeterplan

Op basis van de uitkomsten van de proefvisitatie wordt door de vakgroep een verbeterplan opgesteld om nog aanwezige lacunes te verhelpen.

10. Aanvraag visitatie

Na afronding van het verbeterplan en na akkoord van het opleidingsbureau en de COC wordt door RvB en de toekomstig opleider(s) een gezamenlijke aanvraag  tot visitatie gedaan. 

11. Visitatie (ongeveer 3-6 maanden na de aanvraag)

Binnen twee weken na het bekend worden van de visitatiedatum regelt de (toekomstig) opleider (indien gewenst met behulp van het secretariaat van het opleidingsbureau) het dagprogramma van de visitatie en maakt dit kenbaar aan alle betrokkenen. De visitatie verloopt conform het dagprogramma.

12. Verkrijgen van opleiding (ongeveer 3-6 maanden na de visitatie)

De RvB en de vakgroep ontvangen bericht van het MSRC-besluit of betreffend medisch ondersteunend besluit over de toekenning van de opleiding.

RANDVOORWAARDEN

· Er moet een relatie zijn met een academisch centrum.

· Opleiders moeten voldoen aan door de MSRC of hun vakvereniging specifiek gestelde eisen. 

· Opleiders moeten voldoen aan de kwaliteitseisen zoals gesteld in de affiliatieovereenkomst.

· Een vakgroep die een aanvraag voor een opleiding in voorbereiding heeft zal al in een vroeg stadium met arts-assistenten/ medisch ondersteunend assistenten gaan werken, zoals dat in een opleidingssituatie noodzakelijk is. 

· Voldoende facilitaire voorzieningen bestaande uit:

1. Bibliotheek

2. Onderwijsruimte

3. OK-capaciteit

4. Onderzoek- en behandelruimte

· De effecten voor andere vakgroepen moeten inzichtelijk zijn in het opleidingsplan 

· Mogelijkheid van extra specialistengebonden inventaris: de komst van assistenten betekent voor sommige specialismen een extra behoefte aan specialistengebonden inventaris en instrumentarium.

Bijlage-4 Voorbeeld planning 
	Opleidingsschema sportgeneeskundige opleiding. Deelopleiding:
	orthopedie

	Viecuri
	Laurentius
	 
	
	
	Nadruk opleidingsthema:
	 

	
	
	
	
	
	
	
	 
	

	Weeknummer:
	25
	16-8-2010
	
	Week nummer:
	26
	23-8-2010

	 
	VM
	NM
	Avond
	
	 
	VM
	NM
	Avond

	Maandag
	gipskamer
	poli
	 
	
	Maandag
	gipskamer
	poli
	 

	Dinsdag
	visite/adm.
	gipskamer
	 
	
	Dinsdag
	visite/adm.
	gipskamer
	 

	Woensdag
	poli
	poli
	 
	
	Woensdag
	poli
	Poli/trauma/rontgen
	 

	Donderdag
	visite/adm.
	poli
	 
	
	Donderdag
	visite/adm.
	poli
	 

	Vrijdag
	administratie
	grote visite/adm.
	 
	
	Vrijdag
	administratie
	grote visite/adm.
	 

	Opmerkingen: onderwijs en evaluatie LZR
	
	Opmerkingen:Start VieCuri

	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Weeknummer:
	27
	30-8-2010
	
	Week nummer:
	28
	6-9-2010

	 
	VM
	NM
	Avond
	
	 
	VM
	NM
	Avond

	Maandag
	gipskamer
	poli
	 
	
	Maandag
	gipskamer
	poli
	 

	Dinsdag
	visite/adm.
	gipskamer
	 
	
	Dinsdag
	visite/adm.
	gipskamer
	 

	Woensdag
	poli
	Poli/trauma/rontgen
	 
	
	Woensdag
	poli
	Poli/trauma/ro
	 

	Donderdag
	visite/adm.
	poli
	 
	
	Donderdag
	cursus
	cursus
	 

	Vrijdag
	gipskamer/adm.
	grote visite/adm./poli
	 
	
	Vrijdag
	gipskamer/adm.
	grote visite/adm./poli
	 

	Opmerkingen: onderwijs en evaluatie LZR
	
	Opmerkingen:

	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Weeknummer:
	29
	13-9-2010
	
	Week nummer:
	30
	20-9-2010

	 
	VM
	NM
	Avond
	
	 
	VM
	NM
	Avond

	Maandag
	cursus
	cursus
	 
	
	Maandag
	 
	 
	 

	Dinsdag
	visite/adm.
	gipskamer
	 
	
	Dinsdag
	 
	 
	 

	Woensdag
	poli
	Poli/trauma/ro
	 
	
	Woensdag
	 
	 
	 

	Donderdag
	visite/adm.
	poli
	 
	
	Donderdag
	 
	 
	 

	Vrijdag
	cursus
	cursus
	 
	
	Vrijdag
	 
	 
	 

	Opmerkingen:
	
	Opmerkingen:vakantie

	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Weeknummer:
	31
	27-9-2010
	
	Week nummer:
	32
	4-10-2010

	 
	VM
	NM
	Avond
	
	 
	VM
	NM
	Avond

	Maandag
	 
	 
	 
	
	Maandag
	 
	 
	 

	Dinsdag
	 
	 
	 
	
	Dinsdag
	 
	 
	 

	Woensdag
	 
	 
	 
	
	Woensdag
	 
	 
	 

	Donderdag
	 
	 
	 
	
	Donderdag
	 
	 
	 

	Vrijdag
	 
	 
	 
	
	Vrijdag
	 
	 
	 

	Opmerkingen: vakantie
	
	Opmerkingen: vakantie

	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Weeknummer:
	33
	11-10-2010
	
	Week nummer:
	34
	18-10-2010

	 
	VM
	NM
	Avond
	
	 
	VM
	NM
	Avond

	Maandag
	gipskamer
	poli
	 
	
	Maandag
	gipskamer
	poli
	 

	Dinsdag
	visite/adm.
	gipskamer
	 
	
	Dinsdag
	visite/adm.
	gipskamer
	 

	Woensdag
	poli
	Poli/trauma/ro
	 
	
	Woensdag
	poli
	Poli/trauma/ro
	 

	Donderdag
	visite/adm.
	poli
	 
	
	Donderdag
	visite/adm.
	poli
	 

	Vrijdag
	gipskamer/adm.
	grote visite/adm./poli
	 
	
	Vrijdag
	gipskamer/adm.
	grote visite/adm./poli
	 

	Opmerkingen: onderwijs en evaluatie LZR
	
	Opmerkingen:

	
	
	


	Bijlage 
	overzicht beschikbare ruimten en faciliteiten

	SMA-VITAAL verricht zijn diensten op 4 locaties: de ziekenhuizen in Venlo en Veray, polikliniek Peel en Maas in Panningen en in Fysiotherapiepraktijk Maassen in Boxmeer. In Boxmeer is alleen Mw van der Cruijssen-Raaijmakers werkzaam. 

Het SMA-VITAAL beschikt op alle locaties over:

-
Spreekkamer(s) . In Venray zijn twee naast elkaar gelegen spreekkamers beschikbaar plus een ruimte

              voor uitvoeren van de ergometrie

-
Ergometrieruimte

-
Toiletten 

-
Receptie / Administratie

-
Wachtruimte

-
Besloten doucheruimte

-
Archiveringsmogelijkheden

-
Digitale archivering

-             In Venray: eigen ingang en (gratis) parkeergelegenheid

Apparatuur:

SMA-VITAAL beschikt over alle materiaal nodig voor het uitvoeren van (sport)keuringen en blessureconsulten. Er is een losstaand en makkelijk verplaatsbaar ECG-apparaat en dito longfunctie-apparaat. De Spiroergometrieonderzoeken worden verricht met een ZAN-spirometrie-opstelling, die eigendom is van SMA Vitaal. Er kan beschikt worden over een Lode-fietsergometer, met een maximale belasting van 1000Watt. SMA Vitaal beschikt over of heeft snelle en toegang tot alle materiaal nodig voor de SCAS en TMS certificeringen. 

Voor aanvullend diagnostisch onderzoek wordt gebruik gemaakt van de ziekenhuisfaciliteiten.

Roermond:

De SGA LZR is gevestigd in het Laurentius. De sportarts en diens assistenten in opleiding hebben de beschikking over twee vaste werkkamers, die beiden ook een onderzoeksfunctie hebben. 

Deze kamers zijn  gelegen op de afdeling revalidatie geneeskunde. Daarnaast wordt gebruik gemaakt van het functielaboratorium voor de specifieke gevallen. Indien noodzakelijk kan er gebruik gemaakt worden van de overig behandelkamers en oefenzaal van de afdeling Revalidatie.

Wat betreft instrumentarium en aparatuur beschikt Roermond over alle materiaal nodig voor de SCAS- certificering
Aanwezige apparatuur

In de ruimtes bevinden zich o.a:

•
Werktafel met bijbehorende stoelen voor sporter/patiënt,  PC inclusief Spirometer met ECG apparatuur en

               toegang tot het LZR systeem Chip Soft.

•
Fietsergometer (computer gestuurd) met een vermogen tot 1000 watt. 

•
ESWT en ARP 

Er is een aparte wachtkamer voor de SGA LZR in de directe nabijheid van de behandelkamers.

Voor SGA LZR staat bovendien ter beschikking de oefenzaal van de afdeling revalidatie met diverse instrumenten voor  o.a. stabiliteit - en krachttraining naast cardiovasculaire trainingsapparatuur (fietsergometer, loopbanden, steppers, cross-trainers, roeiers), hartslagmeters en middelen voor coördinatieve training (oefentollen, diverse kantelplanken, en ander klein trainingsmateriaal.


Plattegrond SMA-Vitaal locatie Venray: 

         Ergometrie



Wachtruimte












        Assistent 
         Assistent  Sportarts

         Receptie

Entree 







       AED

      Secretariaat SMA

Toiletten 

Douchen
Kleedruimte
· Plattegrond gang VieCuriVitaal / SMA-Vitaal. 

· Direct voor de entree is de mogelijkheid tot parkeren.
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Multidisciplinaire patiëntenbespreking








Werkgroep assistenten-onderwijs








Bibliotheek-
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Vereniging van arts-assistenten
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