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Revalidatiegeneeskunde
in beeld

De revalidatiearts denkt vooruit vanuit het perspectief van de
unieke patiént: wat is voor deze patiént nodig om weer mee te
doen in de eigen omgeving en de maatschappij? Wat zou vanuit
functionele vaardigheden nog kunnen? De revalidatiearts en
zijn behandelteam begeleiden en ondersteunen de patiént en
zijn directe omgeving bij functioneel herstel en ontwikkeling.

Revalidatieteam
Wat is revalidatie-
geneeskunde?

revalidatieartsen revalidatieartsen
in opleiding

Revalidatiegeneeskunde is het geneeskundig
specialisme dat zich specifiek bezighoudt met
functionele diagnostiek, prognostiek en behande-
ling van patiénten met complexe problemen

van motoriek en/of cognitie door een aangeboren

dan wel verworven aandoening. 9000+

Het doel voor de patiént is optimale zelfredzaam-
heid, eigen regievoering en maatschappelijke
participatie. Revalidatiegeneeskunde wordt
uitgevoerd door een revalidatiearts met of zonder

behandelaren, verplegenden en verzorgenden:

revalidatieteam. physician assistant/ logopedist
verpleegkundig specialist diétist
verpleegkundigen en (GZ/neuro) psycholoog/
contact d tsch liik kenden/
Nederlandse Vereniging van Revalidatieartsen (VRA] ver.zorgen en maatschappelijk werkenden
vra@revalidatiegeneeskunde.nl fysiotherapeut/ orthopedagoog
cc: redactie@medischcontact.nl bewegingsagoog/ ervaringsdeskundigen
psychomotore therapeut instrumentmaker/schoen-
ergotherapeut maker

Patiénten worden naar een revalidatiearts of revalidatiegenees-
kundige verwezen uit de eerste, de tweede of uit de derde Lijn.
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bron: Vektis declaratieset MSR 2018

Revalidatiegeneeskunde = netwerkgeneeskunde;
altijd in zorgnetwerken dichtbij

Revalidatieartsen vervullen een essentiéle taak in Collega-specialisten vragen een consult aan bij de
ziekenhuizen, waaronder academische centra, zelf- revalidatiearts om ervoor te zorgen dat patiénten zo snel
standige behandelcentra, revalidatiecentra en in het mogelijk en naar vermogen weer in beweging komen en
speciaal onderwijs (mytylscholen). Daarnaast hebben voor zichzelf gaan zorgen.

revalidatieartsen een belangrijke consultfunctie bij
verpleeg- en verzorgingshuizen en andere instellingen.

@ revalidatiecentrum
(categoraal ziekenhuis) 100%

@ ziekenhuis
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Regisseur van het zorgtraject bij zeer complexe aandoeningen

Klinische behandeling vindt uitsluitend plaats in de revalidatiearts de regisseur is van het zorgtraject in
revalidatiecentra en alleen als patiénten zich echt thuis samenwerking met andere specialisten, specialisten

nog niet kunnen redden. De meeste patiénten worden ouderengeneeskunde, huisartsen, paramedici, jeugdartsen
poliklinisch of ambulant behandeld, waarbij de en wijkteams in de regio.

150.000
@ hersenen 100.000
@ chronische pijn
aandoeningen bewegingsapparaat
@ neurologie 50.000
dwarslaesie
@ organen
amputaties o Y
patiénten per diagnosegroep patiénten per leeftijdscategorie
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