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Opmerkelijk orthopedie

orthopedische specialisatie

keurmerk voor klompvoetcentra

Voor 2016 kregen 18 ziekenhuizen het keurmerk ‘klomp-
voetcentrum’. Ouders van kinderen met een klompvoetje 
kunnen erop rekenen dat in deze klompvoetcentra een 
team van gespecialiseerde behandelaars voor hen klaar 
staat. Ook de faciliteiten voor de zorg en de verzorging van 
het kind zijn optimaal. 

De invoering van het keurmerk ‘klomp­
voetcentrum’ komt niet zomaar uit de 
lucht vallen. “Aan het keurmerk ging 
de Richtlijn Klompvoet vooraf”, vertelt 
orthopedisch chirurg Arnold Besselaar. 
“Deze verscheen in 2014. Orthopedisch 
chirurgen en de Nederlandse Vereniging 
Klompvoetjes werkten hierbij samen. Op 
basis van de beschikbare wetenschap­
pelijke onderbouwing staat in de richtlijn 
omschreven hoe een klompvoet het 
beste behandeld kan worden.” 

Jaarlijks worden in ons land 200 tot 300 
kinderen met een klompvoet geboren. 
Over het hele land bezien, zijn dat er 
niet veel. De richtlijn omschrijft wat 

kwalitatief goede zorg is en dat geldt als 
criterium voor het keurmerk.  

Betrokken ouders
Bij het opstellen van de richtlijn was 
een belangrijke rol weggelegd voor de 
Nederlandse Vereniging Klompvoetjes 
(NVK). Die vereniging is vraagbaak en 
klankbord voor ouders van kinderen 
met deze aangeboren aandoening. 
Voorzitter Robert Boekestijn is blij met 
de klompvoetcentra: “Het schept veel 
duidelijkheid voor de ouders. Ze hoeven 
niet meer te kiezen uit verschillende 
behandelingen. Nederland loopt hierin 
voorop in Europa. Dat is mooi. We willen 
graag dat er op termijn minder klomp­
voetcentra zullen zijn die meer behande­
lingen per centrum uitvoeren, uiteraard 
goed verdeeld over het land.” 

Behandeling en badderen
Het is de eerste keer dat de Nederland­
se Orthopaedische Vereniging (NOV) op 
basis van een richtlijn ook een keurmerk 
instelde. Besselaar: “De klompvoetcen­

Keurmerk: hier doen we het goed

Sommige aandoeningen komen veel voor, andere weinig. Sommige behandelingen zijn 
relatief eenvoudig, andere heel moeilijk en complex. Voor deze complexe en/of relatief 
zeldzame aandoeningen en behandelingen is het zinvol om specialistische behandel­
centra aan te wijzen, zegt Klaas van der Heijden, orthopedisch chirurg en voorzitter van 
de commissie kwaliteit van de NOV. “Een keurmerk gaat nog een stap verder. Dat is een 
uithangbord van het ziekenhuis voor patiënten. Zo van: ‘Hier doen we het goed.’ Dat 
zullen we in de toekomst beslist vaker gaan zien, bijvoorbeeld bij de behandeling van 
scoliose en heupdysplasie.” Overigens geldt een keurmerk voor de periode van 1 jaar. 
Dan toetst de NOV opnieuw.



41ORTHOPEDIE HOUDT NEDERLAND IN BEWEGING

tra met keurmerk moeten voldoen aan 
specifieke eisen op het vlak van kennis 
en ervaring, de samenstelling van het 
behandelteam en de faciliteiten voor de 
verzorging van het kind.” In een volg­
systeem zal het herstelproces van de 
patiëntjes worden bijgehouden. Als alle 
klompvoetcentra dat op dezelfde manier 
doen, komt een landelijk overzicht 
beschikbaar over aantallen patiëntjes, 
de complexiteit van de aandoeningen 
en het herstel. “Op basis hiervan wordt 
duidelijk hoe we de kwaliteit van de zorg 
verder kunnen verbeteren”, benadrukt 
Besselaar. Hij voegt toe: “Er is ook aan­
dacht voor de ‘zachte’ kant van de be­
handeling: een klompvoetcentrum heeft 
een ruimte waar ouders in alle rust hun 
kind in bad kunnen doen. Door de gips­
behandeling hebben ze die gelegenheid 
maar één keer in de week.”

	�www.zorgvoorbeweging.nl/de-klomp-
voet – hier vindt u ook een link naar de 
lijst met klompvoetcentra

	 www.klompvoet.nl

Het keurmerk gaat over kennis 
en ervaring, de samenstelling 
van het behandelteam en over de 
faciliteiten voor de verzorging van 
het kind. Op de foto ziet u een 
baby met een klompvoetje. De 
moeder is er voor haar kind, de 
orthopedisch chirurg (links) en de 
gipsverbandmeester brengen gips 
aan om het voetje.


