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Kinderfysiotherapie is een door het KNGF erkende
verbijzondering in de fysiotherapie, opgeleid op
MSc-niveau, met specifieke kennis, vaardigheden
en beroepshouding, gericht op de doelgroep
kinderen van 0-18 jaar.

Maatschappelijk Indicatie Beroepsmatig Rollen & Wetenschap &
Belang gebied handelen: competenties innovatie
. Context
. Samen beslissen
. Samenwerking

Het Beroepsprofiel Kinderfysiotherapeut 2023 (BP-KF)
beschrijft de werkzaamheden van de
kinderfysiotherapeut (KF), alsmede de context
wadarbinnen deze plaatsvinden en de competenties
die daarvoor nodig zijn. Deze factsheet is een
verkorte weergave van het BP-KF*. Het BP is
gebaseerd op de rollen en competenties uit het
CanMeds-model 2015.
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Indicatiegebied voor Kinderfysiotherapie ="

De kinderfysiotherapeut is specialist in bewegingsproblemen
gerelateerd aan ontwikkeling, pathologie of gedrag. De volgende
groepen worden onderscheiden:

Kern Jonge kinderen (0-4 jaar): Vroegtijdige screening,
monitoring en interventie bij kinderen met een bedreigde
ontwikkeling, of een verhoogd risico hierop.

Kinderen hebben recht op kindgerichte,
ontwikkelings- en familiegerichte zorg.
De kinderfysiotherapeut bekijkt
bewegingsproblemen vanuit de
samenhang tussen kind, taak en
omgeving en richt zich op het verbeteren
van ADL, motorische vaardigheden en
fitheid in school-, spel- en sportsituaties.

Kinderen met vertraagde of afwijkende ontwikkeling en/of
verminderde fitheid/fysieke activiteit (4-18 jaar):
Optimaliseren grof- en fijnmotorische vaardigheid thuis en
op school; spel- en sportvaardigheid en participatie.

Kinderen met chronische aandoening en lichamelijke
Pg beperkingen, waarbij vaak sprake is van meervoudige
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Belang in de maatschappij Y48 problematiek (0-18 jaar): Intermitterende kinderfysiotherapie
Nederlandse baby’s ontwikkelen zich op hulpvraag, alsmede op geindiceerde of zorggerelateerde
preventie, gericht op inclusief spelen en sporten, met aandacht

motorisch trager door ouderlijke
voor transitiefase.

onzekerheid, meer zittend gedrag en

minder buitenspelen. Dit beinvloedt
vooral kinderen met beperkingen. Voor
een gezonde ontwikkeling zijn inclusie in
beweegactiviteiten en een actieve
leefstijl essentieel.

Bij kinderen (4-18 jaar) met een hulpvraag bij sport of bewegen
zonder chronische aandoening hangt de indicatie af van kind-
en omgevingsfactoren en hun invioed op herstel. Hoe jonger het
kind, hoe belangrijker de ontwikkelingsgerichte en pedagogische
begeleiding. De kinderfysiotherapeut beoordeelt dit bij twijfel.







