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De resultaten van dit onderzoek zijn zeer 

veelbelovend. De reacties zijn van vele kanten positief, 

en het initiatief verdient het om voortgezet te worden. 

Over de specifieke resultaten en de kanttekeningen 

hierbij gaat deze rapportage van Project DIA. 

 

Het project is opgezet door de Whiplash Stichting 

Nederland, de Stichting Steungroep ME en 

Arbeidsongeschiktheid en de Prikkelbare Darm 

Syndroom Belangenvereniging. Zij zagen bij hun 

achterban behoefte aan begeleiding bij het re-

integreren op het werk bij ziekmelding.  

 

Er zijn na vooronderzoeken een training, een 

werkwijzer en een coachingstraject ontwikkeld. Dit is 

uitgerold in de periode van mei 2012 tot en met april 

2013. Deelnemers zijn gezocht en geworven binnen de 

achterban, hoewel helaas wat minder dan gehoopt.  

 

De deelnemers zijn gevraagd om het hele traject bij te 

houden en te evalueren door middel van vragenlijsten, 

de eerste zelfs voorafgaand aan de training. Tijdens de 

tweedaagse training kreeg men een map met daarin 

alle informatie over het onderzoek en het hele 

stappenplan. Meer hierover vindt u in de 

steekproefverantwoording. Door middel van de kaders 

aan de rechterzijde van de pagina vindt u telkens 

nadere informatie over de fase van het traject, 

opvallende resultaten of belangrijke ondersteunende 

citaten van de deelnemers. Wij wensen u veel plezier 

met het lezen van dit document.  

 

U vindt eerst de bevindingen, dan de resultaten, 

vervolgens de steekproefverantwoording en alle open 

antwoorden die door respondenten gegeven zijn.  

Leeswijzer Legenda 

Ter verduidelijking van de onderzoeksresul-

taten worden in dit rapport  belangrijke of 

opmerkelijke resultaten toegelicht aan de 

hand van  pictogrammen.   

 

Betekenis van de pictogrammen: 

               

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Resultaat naar of boven verwachting 

Resultaat beneden verwachting 

Citaat 

Aanvulling Blauw Research 

Bedreiging 

Positieve bevinding 

Aandachtspunt 

Opvallend resultaat 

In  mei 2012 zijn de Whiplash Stichting Nederland en 

VWBintermedical te Utrecht begonnen met het 

onderzoeksdeel van Project DIAlooggestuurde Re-

integratie, een initiatief van de Whiplash Stichting 

Nederland, de Prikkelbare Darm Syndroom 

Belangenvereniging en de Stichting Steungroep ME en 

Arbeidsongeschiktheid.  

Het project beoogt de positie van de zieke werknemer 

in het re-integratieproces te versterken en deze 

werknemer te ondersteunen, door een dialoog aan te 

gaan.   

Na het faillissement van VWBintermedical in december 

2012, heeft Blauw Research de verdere coördinatie, 

uitvoering, analyse en rapportage van het onderzoek in 

januari 2013 overgenomen. Voor u ligt de rapportage 

van dit onderzoek, met daarin de belangrijkste 

bevindingen.  
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Hoofdstuk 1: Kort & Krachtig 
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1 Kort & Krachtig 

1.1 Achtergrond & 

onderzoeksdoelstelling 

Project DIA is zonder meer veelbelovend gebleken, zo blijkt uit 

de onderzoeksresultaten. De onderzoeksdoelstellingen echter 

zijn niet gehaald. 

Dat Project DIA veelbelovend zou zijn, lag ook in de lijn 

der verwachting. Het is een uniek traject, binnen een 

doelgroep die zich niet altijd erkend voelt. Daarmee was 

dit project het antwoord op een vraag van velen.  

 

Echter, er zijn ook kanttekeningen te plaatsen. De respons 

bleef achter bij wat vooral beoogd en gehoopt was. Minder 

respondenten hebben het traject helemaal afgemaakt. Met 

name binnen de doelgroep PDS patiënten zijn de 

resultaten dun. Uit kwantitatief oogpunt is het moeilijk om 

conclusies te trekken, maar gezien de kwaliteit van de 

antwoorden, en de grote input die respondenten hebben 

gegeven, zullen wij dit project als kwalitatief onderzoek 

duiden. De conclusies dienen wel voorzichtig te worden 

geïnterpreteerd.   

 

Achtergrond, opzet en onderzoeksdoelstelling 

 

Zoals kort eerder is besproken zijn de WSN, de Stichting 

Steungroep ME en Arbeidsongeschiktheid en de PDSB in 

2012 gestart met het ontwikkelen van een traject dat 

patiënten met whiplash, ME / CVS en/of PDS, en die 

(deels) uitvallen uit het arbeidsproces moet helpen bij het 

re-integreren op de werkvloer. Als zogenaamde “moeilijk 

objectiveerbare” ziektes zijn deze niet altijd erkend en niet 

altijd begrepen, wat het patiënten soms lastig maakt om 

weer aan het werk te gaan.  

 

Uit onderzoek bleek dat er behoefte was om vanuit het 

opheffen of verminderen van beperkingen weer aan het 

werk te gaan. Ook bleek dat patiënten zich niet altijd 

verbaal in staat voelen om het gesprek aan te gaan, en 

niet weten hoe ze dit aan moeten pakken.  

 

 

 

De patiëntenorganisaties ontwikkelden samen met Joke 

Zephat een training van 2 dagen, een werkwijzer en een 

coachingstraject, die er samen toe moeten leiden dat de 

patiënt zelf de regie pakt over het re-integratie proces, en 

dit vanuit een positieve manier samen met bedrijfsarts en 

werkgever invult.  

 

Projectteam DIA is binnen de eigen gelederen en ook 

daarbuiten hard op zoek gegaan naar mensen die 

voldeden aan de volgende criteria: 

-maximaal 15 maanden geleden (gedeeltelijk) ziek gemeld 

-gestelde diagnose ME/CVS, PDS en/of whiplash.  

Er is aangegeven dat participatie van de bedrijfsarts op 

prijs werd gesteld, maar dat dit geen criterium was voor 

deelname. 

 

In deze rapportage vindt u alle resultaten, op basis 

waarvan we kunnen aangeven welke richting de 

patiëntenorganisaties samen kunnen inslaan, maar 

waar we geen harde conclusies aan kunnen verbinden 

als het gaat om het in detail optimaliseren van de 

ontwikkelde tools.  
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1 Kort & Krachtig 

1.2 Conclusies De tools zijn in beginsel sterk, hoewel er een aantal 

verbeterpunten zijn te noemen.  

Zoals gezegd is het project zeer veelbelovend. 

 

De training wordt door alle deelnemers die deze gevolgd 

en geëvalueerd hebben goed beoordeeld. Daarnaast is de 

aanbevelingsbereidheid heel groot.   

 

Kanttekeningen die geplaatst worden is dat een 

tweedaagse training – hoewel goed georganiseerd – voor 

velen fysiek te zwaar is.  

Bij de training werd vooral het lotgenotencontact bijzonder 

gewaardeerd. Dit blijkt ook uit het feit dat een deel van de 

groep op eigen initiatief na de training  een  gesloten groep 

op Facebook vormde.  

 

Waar de deelnemers voorafgaand aan de training vooral 

op zoek waren naar handvatten om overeind te blijven in 

de – vaak – frustrerende contacten met de bedrijfsarts, 

bleek achteraf dat er een bijkomend effect was. 

Deelnemers gaven aan dat de handvatten er toe leidden 

dat zij zich zelfverzekerder voelden, en dat de diverse 

onderdelen van de training er toe leidden dat zij positiever 

in het re-integratietraject stonden.  

 

De werkwijzer werd hierbij gezien als een belangrijk 

ondersteunend document. Ook hierbij werden 

kanttekeningen geplaatst. Men mist vooral informatie over 

de wet- en regelgeving. Het zou ook prettig gevonden 

worden als informatie hierover zou worden besproken in 

de training.  

 

Het derde deel, de coaching werd ook door velen 

gewaardeerd. Hierbij werd duidelijk dat meer keuze in de 

contactvorm (skype, face-to-face) en frequentie 

verbeterpunten zouden kunnen zijn. 

 

 

 
Sommigen zoeken echter de coach vooral op wanneer 

zij twijfelen. Dit hoeft geen belemmering te zijn om het 

onderdeel te integreren in het hele traject, hoewel het 

misschien aan te raden is het als keuzemodule aan te 

bieden, waarbij de voornoemde kanttekeningen mee 

worden genomen in de opzet.  

 

 

Alle genoemde factoren samen maken dat – ongeacht 

of er sprake is van een betere re-integratie of een arts 

die de ziekte wel/niet erkent – de patiënt zich in het 

algemeen beter voelt in het traject en meer 

oplossingsgericht te werk gaat. Dit alleen al maakt het 

proces waardevol en het waard om aan te bieden aan 

veel patiënten die in een re-integratie traject terecht 

komen.  

 

Er zijn weinig resultaten binnen van de bedrijfsartsen 

en coaches. Voorzichtig kan worden gezegd dat ook zij 

de meerwaarde van dit traject erkennen.  

 

 

Bevorderende factoren uit het programma: 

 

- Persoonlijke contacten  

-De training en werkwijzer werken 

stimulerend 

- Het naslagwerk, de werkwijzer maakt 

een goede voorbereiding op een gesprek 

ook NA de training mogelijk 

- Het voorbereiden van een gesprek door 

het formuleren van doelstellingen geeft 

een patiënt meer houvast en richting 

 

Belemmerende factoren uit het 

programma:  

 

- De duur van de training wordt als zwaar 

ervaren. 

- De arts begrijpt of gelooft de patiënt niet 

altijd volledig, waardoor een dialoog lastig 

te realiseren is. 

- De dialoog is de basis van succes, als 

de dialoog niet op gang komt, is de 

effectiviteit van het traject discutabel. 
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1 Kort & Krachtig 

1.3 Aanbevelingen 

Het traject is gewaardeerd en veelbelovend. Zoek partners om het 

project verder uit te ontwikkelen en met meerdere partijen aan te 

bieden. 
De resultaten bieden zeker aanknopingspunten om de 

verschillende onderdelen uit te ontwikkelen en verder te 

implementeren.  

 

Het zou echter jammer zijn wanneer een traject wat zo 

veelbelovend is slechts voorbehouden blijft aan een klein 

deel van de patiënten met moeilijk objectiveerbare 

aandoeningen.  

 

Naar onze mening is het aangebodene voor veel meer 

patiënten die in een re-integratietraject terecht komen van 

toegevoegde waarde.  

 

Bovendien blijkt uit de reacties van patiënten dat ook 

wanneer zij aan de slag gaan met hun re-integratietraject, 

en proberen dit positief te benaderen, dat er dan nog 

steeds bedrijfsartsen zijn die hun aandoeningen niet 

erkennen, waardoor zij zich tegengewerkt voelen. 

 

Ons advies is dan ook in eerste instantie om samen met 

andere organisaties, zoals bijvoorbeeld ZonMW of UWV-

arbo diensten om tafel te gaan.  

 

De UWV- en arbodiensten kunnen leren van de resultaten, 

en wanneer zij zien dat er positieve resultaten mogelijk 

zijn, zullen zij zich misschien ook meer verdiepen in de 

moeilijk objectiveerbare aandoeningen en zich meer 

concentreren op een constructieve aanpak van de re-

integratie van deze patiëntengroepen. Het is ook een goed 

idee om met deze instellingen te speken over richtlijnen 

over hoe om te gaan met patiënten uit deze 

indicatiegebieden of andere “minder geaccepteerde” 

indicaties.  

 

ZonMW is een instelling die veel ervaring heeft met het 

ontwikkelen van trainingen, en kan de 

patiëntenorganisaties wellicht ondersteunen – ook 

financieel – en helpen contacten te vinden met andere 

belangengroepen voor wiens patiënten dit programma een 

toegevoegde waarde biedt. Dit alles omdat het waard is 

om het programma breder te trekken. 

 

Kijkend naar de inhoud van het programma zijn er ook 

enige aanbevelingen te doen. Wij weten dat er op dit 

moment een e-learning module in ontwikkeling is, om het 

effect van de zware training op te heffen.  

 

Wij zijn van mening dat dat een goed idee is, maar dat dit 

– zoals de patiënten organisaties zelf ook al stellen – één 

belangrijk verlies met zich meebrengt: het 

lotgenotencontact.  

Dit kan worden opgelost door de e-learning module op te 

nemen in een groter geheel, een online platform, of 

community, waarin het bijvoorbeeld mogelijk is om de 

modules individueel te bekijken (als tekst of als 

opgenomen filmpje). Het is ook denkbaar om de e-learning 

aan te bieden op een vast tijdstip, waarbij verschillende 

deelnemers tegelijk inloggen, en terwijl het “college” 

afspeelt met elkaar kunnen chatten of skypen. Daarbij kan 

dan ook degene die het “college” geeft aanwezig zijn.  

 

Het lotgenotencontact mag in elk geval niet verloren gaan, 

en wij denken graag mee over de mogelijkheden. Verder 

raden wij aan de coaching optioneel aan te bieden en een 

duidelijke “les” over wet- en regelgeving in de module op 

te nemen. Ook in de werkwijzer kan meer aandacht 

worden besteed aan wet- en regelgeving.  
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Hoofdstuk 2: De aanmelding voor start van project 

DIA 

Onderzoek DIA 

Aanmelding Training Bezoeken 
aan de arts 

Afsluiting Het 
perspectief 
van de arts 

Het 
perspectief 

van de coach 
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.1 Beschrijving van de 

deelnemers 

Het grootste deel van de deelnemers heeft whiplash of ME/CVS 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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Arbeidsongeschiktheid

Prikkelbare Darm Syndroom
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Belangenvereniging

Anders, namelijk …. 

waarvan lid Whiplash Stichting Nederland

waarvan lid Stichting Steungroep ME en
Arbeidsongeschiktheid

Indicatie voor bedrijfsarts + lidmaatschap vereniging 

Van de respondenten in “Anders” zijn 

twee personen ingedeeld bij de groep ME/ 

CVS en is één persoon ingedeeld bij de 

groep Whiplash. 

1: CVS en nekhernia 

2: Whiplash, CVS en chronisch spierpijn. 

3: ME/ CVS en fybromyalgie 

 

In het algemeen gaat het bij dit onderzoek 

wel kleine aantallen. Bovendien heeft niet 

iedereen het traject af kunnen maken. Bij 

het interpreteren van de antwoorden dient 

hier rekening mee gehouden te worden. 
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.1 Beschrijving van de 

deelnemers 

Er doen iets meer vrouwen dan mannen mee aan het 

onderzoek. Vooral bij ME / CVS is de verhouding scheef. 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject. 
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.1 Beschrijving van de 

deelnemers 

Deelnemers zijn tussen de 27 en 56 jaar oud 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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De gemiddelde leeftijd is:  

Bij Whiplash: 40,7 jaar 

Bij CVS / ME: 44.9 jaar 

Bij PDS: 43.7 jaar 
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.2 Ziekte en werk 
De diagnose wordt meestal gesteld door een specialist. Veel 

van de respondenten hebben de diagnose meer dan twee jaar 

geleden gekregen. 
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Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.2 Ziekte en werk 
Vooral bij de respondenten met ME / CVS duurt het soms erg 

lang voor een diagnose is gesteld. Bij Whiplash is die tijd veel 

korter. 
Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  0,0 
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Tijd tussen eerste klacht en diagnose, in jaren 

De gemiddelde tijd tot diagnose is:  

Bij Whiplash: 4 maanden 

Bij CVS / ME: 87 maanden (7,25 jaar) 

Bij PDS: 45 maanden (3,75 jaar) 



Project DIA B15466/ juni2013 Pag. 15 

2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.2 Ziekte en werk 
De meeste deelnemers aan Project DIA zijn in 2011 of 2012  

ziekgemeld (=aangemeld voor loondoorbetaling bij ziekte).  

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.2 Ziekte en werk 
De meeste deelnemers aan Project DIA werkten voor zij werden 

aangemeld voor loondoorbetaling bij ziekte, fulltime. 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  

9 

6 

3 

7 

0 2 4 6 8 10 12 14

Whiplash (n=9)

ME/CVS (n=13)

PDS (n=3)
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Van de in totaal 7 mensen die parttime 

werkten, deden drie mensen dat in 

verband met hun klachten, anderen 

werkten parttime om andere redenen.  
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.2 Ziekte en werk 

Bijna iedereen heeft acties ondernomen om het werk beter vol 

te houden. Daarbij is men vooral minder uren en/of flexibeler 

gaan werken. 
Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.3 Redenen en doelstellingen 

 

De belangrijkste redenen om mee te doen zijn: 

 

 Verbeteren communicatie over eigen beperkingen 

 Zorgen voor beter contact met arts en werkgever 

 Het krijgen van handvatten om beter op de situatie te kunnen 

inspelen  

 Voorts ziet men uit naar contact met anderen die in hetzelfde 

schuitje zitten 
 

 

Uit de antwoorden op de vragen blijkt dat velen zich miskend voelen, onbegrepen of 

tegengewerkt door de regels, de werkgever en/of de bedrijfsarts. 

 

De belangrijkste doelstellingen zijn: 

 

 Meer te weten komen over het hele re-integratietraject 

 Beter omgaan met de artsen en werkgever en meer regie 

houden in het re-integratietraject 

 Het zoeken naar oplossingen voor de problemen waar men 

tegenaan loopt. 
 

 

 

 

 

De redenen om mee te doen komen over de drie groepen 

overeen, evenals de doelstellingen die men heeft  

“Om te kijken of ik nog wat leren kan ten 

aanzien van de communicatie naar 

bedrijfsartsen en UWV. Wellicht krijg ik 

meer handvatten om duidelijk aan te 

kunnen geven en vast te leggen wat er 

aan de hand is”.  

“Obstakels die werkgever opwerkt en de 

niet-inhoudelijke en niet-ondersteunende 

houding van de arbo-artsen. Ze 

registreren alleen in mijn geval en hun 

oordeel wisselt sterk en veelvuldig. 

“Belangrijke reden voor mij om deel te 

nemen is het feit dat de communicatie met 

de arbo-dienst niet altijd even goed 

verloopt. De bedrijfsartsen zijn nogal 

passief. Ik vind het ook niet altijd makkelijk 

om onder woorden te brengen wat er 

precies aan de hand is en tot welke 

beperkingenmijn aandoening leidt. Ook 

mijn werkgever neemt de klachten niet 

serieus. 

“Om meer duidelijkheid te krijgen, ook 

over mijn ziekte en mijn rechten en 

plichten. Ook zou ik het fijn vinden om met 

anderen te praten hoe om te gaan in 

werksituaties”. 

“Re-integratie, passend bij mijn klachten, 

maar liefst in een voor mij fijne baan, 

waarbij mijn beperkingen, maar ook mijn 

krachten serieus worden genomen door 

mij en mijn bedrijfsarts”.  
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.3 Redenen en doelstellingen 

 

 

 

 

 

 

Alle deelnemers hebben gesprekken gevoerd met een 

bedrijfsarts. Vaak zelfs met meerdere personen. 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  

10 

4 

4 

6 

10 

5 

5 

4 

10 

6 

5 

3 

5 

4 

9 

10 

10 

9 

6 

4 

6 

10 

5 

7 

10 

0 2 4 6 8 10 12

respondent 1

respondent 2

respondent 3

respondent 4

respondent 5

respondent 6

respondent 7

respondent 8

respondent 9

respondent 1

respondent 2

respondent 3

respondent 4

respondent 5

respondent 6

respondent 7

respondent 8

respondent 9

respondent 10

respondent 11

respondent 12

respondent 13

respondent 1

respondent 2

respondent 3

W
h
ip

la
s
h

 (
n
=

9
)

M
E

/C
V

S
 (

n
=

1
3
)

P
D

S
(n

=
3
)

Aantal gesprekken met bedrijfsarts 

Aantal (allen met dezelfde persoon) Aantal (met verschillende personen)

Er is ook gevraagd naar hoeveel procent 

men op het moment van  de training werkt 

of ziekgemeld is. Dit komt later aan de 

orde. 
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.4 Houding ten aanzien van de 

huidige situatie 

 

 

 

 

 

 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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Mijn werkgever ondersteunt mij, en forceert mij niet
om weer zo snel mogelijk aan het werk te gaan

Mijn werkgever begrijpt mijn klachten en problemen

Ik krijg het gevoel dat mijn werkgever vindt dat ik mij
aanstel

Mijn werkgever is bereid om aanpassingen te doen
zodat ik zo goed mogelijk weer aan het werk kan

Ik denk dat ik nooit meer echt aan het werk kan

Stellingen Whiplash (n=9) 

helemaal mee eens grotendeels mee eens deels mee eens neutraal

deels mee oneens grotendeels mee oneens helemaal mee oneens NVT

Men wil weer aan de slag, maar wordt niet altijd goed begrepen 

en ondersteund 
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2.4 Houding ten aanzien van de 

huidige situatie 

 

 

 

 

 

 

Het thuisfront staat achter de deelnemers. Men is wel bang dat 

de eigen grenzen niet gerespecteerd worden. 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.4 Houding ten aanzien van de 

huidige situatie 

 

 

 

 

 

 

De meesten willen gewoon weer aan het werk, hoewel een 

enkeling bang is dat dat niet meer kan. Men mist begrip en 

ondersteuning van bedrijfsarts en werkgever. 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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Ik denk dat ik nooit meer echt aan het werk kan
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2.4 Houding ten aanzien van de 

huidige situatie 

 

 

 

 

 

 

Ook hier is men bang dat eigen grenzen niet gerespecteerd 

worden, en dat men gedwongen wordt eerder te gaan werken. 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.4 Houding ten aanzien van de 

huidige situatie 

 

 

 

 

 

 

Deze (zeer kleine groep) wil vooral weer aan het werk, maar 

loopt ook tegen onbegrip aan. 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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2 Aanmeldingsvragenlijst  

2.4 Houding ten aanzien van de 

huidige situatie 

 

 

 

 

 

 

Net als bij de anderen is men ook hier bang gedwongen te 

worden eerder aan het werk te gaan dan men kan. 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  
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2.4 Houding ten aanzien van de 

huidige situatie 

Het lijkt er op alsof een groot deel van de deelnemers aan project DIA een moeizaam 

traject doorloopt, met tegenwerkende bedrijfsartsen en moeizame relaties met de 

werkgever.  

 

De antwoorden op de vragen lopen uiteen, de verhalen zijn vaak schrijnend . Soms lijkt het 

er op alsof een van beide partijen wel mee wil werken, maar zelf ook niet zo goed weet 

hoe, of zelf gebonden is aan de wet- en regelgeving. Ook krijgen wij de indruk dat 

sommige bedrijfsartsen slecht op de hoogte zijn van de diverse ziektebeelden.  

 

Een volledig overzicht van de antwoorden op alle open vragen is opgenomen in de 

bijlagen.  

 

De verwachtingen ten aanzien van de diverse onderdelen van project DIA; de training, de 

Werkwijzer en de coaching zijn daarmee in lijn: men zoekt een manier om  samen met de 

arts en de werkgever weer (deels) aan het werk te gaan; waarbij de klachten in acht 

worden genomen.  In de werkwijzer verwacht men daarnaast een handig naslagwerk te 

krijgen. 

 

 

 

 

 

Veel frustraties, weinig positieve punten over werkgever en 

bedrijfsarts. 

Respondenten is gevraagd om voorafgaand aan 

het traject een vragenlijst in te vullen met daarin 

een aantal achtergrondgegevens en hun 

verwachtingen ten aanzien van het traject.  

“Voor mijn werkgever ben ik een 

nummer”. 

“De bedrijfsarts erkent dat ik CVS heb, 

maar heeft de opvatting dat ik met 

cognitieve gedragstherapie voldoende 

handvatten heb gekregen om hiermee om 

te gaan. Als ik niet meer fulltime kan 

werken, dan moet ik zelf maar uren gaan 

inleveren. Zij vindt dat de maatschappij 

hier niet voor mag opdraaien en zegt dat 

ik nooit meer dan 35% afgekeurd zou 

worden”. 

“Het meest positieve is dat enkele directe 

collega’s mij vanaf het begin af gesteund 

hebben en dit nog steeds doen”. 

“Het meest positieve is dat ik gemerkt heb 

dat als je zelf heel strak de regie voert, de 

Arbo-arts wat meer meegaat in jouw 

richting”. 
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Hoofdstuk 3: De Training 
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3 Training  

3.1  Evaluatie van de training 

 

 

 

 

 

 

In het algemeen was men tevreden met de training 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 

Na de eerste vragenlijst en na de training 

is één respondent uitgevallen. Hij of zij 

heeft verder geen vragenlijsten meer 

kunnen invullen. 
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3 Training  

3.1  Evaluatie van de training 

 

 

 

 

 

 

Men zou de training ook aanbevelen aan anderen in dezelfde 

situatie  

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 

Een respondent heeft de vragenlijst op 

papier ingevuld en teruggestuurd zonder 

de training te beoordelen of aan te 

bevelen. 
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3 Training  

3.1  Evaluatie van de training 

 

 

 

 

 

 

De voorbereiding op de training wordt door een groot deel van 

de respondenten nuttig gevonden.  

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 

De meeste deelnemers hebben zich zoals gevraagd voorbereid op de training. Slechts een 

enkeling heeft dat niet gedaan. 

 

Van degenen die zich niet voorbereid hadden vinden de meesten dat het wel nuttig was 

geweest. Van degenen die zich wel voorbereid vonden de meesten ook dat het nuttig was.  
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3 Training  

3.1  Evaluatie van de training 

 

 

 

 

 

 

In het algemeen is men tevreden over de verschillende 

aspecten van de training. 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 

Er zijn op alle onderdelen samen slechts 7 

cijfers onder de 6 gegeven. Daarom 

volstaan we hier met het weergeven van 

gemiddelden. Er zijn geen onderdelen die 

er bijzonder positief of bijzonder negatief 

uitspringen. 
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3 Training  

3.1  Evaluatie van de training 

 

 

 

 

 

 

In het algemeen is men tevreden over de verschillende 

aspecten van de training. 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 
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Er zijn op alle onderdelen samen slechts 7 

cijfers onder de 6 gegeven. Daarom 

volstaan we hier met het weergeven van 

gemiddelden. Er zijn geen onderdelen die 

er bijzonder positief of bijzonder negatief 

uitspringen. 
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3 Training  

3.1  Evaluatie van de training 

 

 

 

 

 

 

Verbeterpunten zitten voornamelijk in de zwaarte van het 

programma  

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 

De meeste respondenten vonden de training als geheel prettig, maar wel zwaar. Met name 

het vullen van een dag- en avondprogramma leverde voor sommigen problemen op. Wat 

meer spreiding van de onderdelen, met goede rustmogelijkheden zou het programma beter 

behapbaar maken.  

 

Andere verbeterpunten zijn: 

- Gedegen opleiding van de coaches 

- Aanwezigheid van alle coaches 

- Verminderen van prikkels in de ruimtes 

- Meer aandacht voor verwachtingenmanagement 

- Meer nadruk op de rollenspellen 

- Meer inhoudelijke toelichting op de werkwijzer 

- Meer voorbereiding op de gesprekken – ook met artsen die de aandoening niet erkennen 

 

Zeer gewaardeerd werden: 

- Roos van Leary 

- Het rollenspel 

- De interactie met anderen / lotgenotencontact 

 

Primaire verbeterpunt: 

- Het avondprogramma was te veel 

- Het ochtendprogramma was inhoudelijk minder sterk 

- Model “kwaliteit van werk” valt voor sommigen tegen. 

 

 

 

 

De avondtraining is erg vermoeiend na de 

dagtraining, kan niet goed meer 

concentreren. Ben ook gewend vroeg 

naar bed te gaan. Suggestie: de 

dagtraining iets eerder beginnen, de 

tweede dag wat langer doorgaan, met 

veel rustpauzes in de twee dagen. 

Er was eigenlijk niet 1 beste onderdeel. 

De opbouw, en daardoor de 

verbondenheid die ontstond met de 

overige cursisten, de gesprekken met de 

ervaringsdeskundigen, maakten dit tot 

“de” training. Maar vooral Roos van Leary 

heeft mij  gesterkt en doen nadenken. 

Hierdoor ben ik (hopelijk) in staat mij beter 

te verwoorden bij de mensen die mij het 

dichtstbij aan het hart liggen en kan ik 

mijzelf beter verwoorden en daardoor een 

duidelijke beeld schetsen bij de 

bedrijfsarts. 

Het avondprogramma, ik kon er niet bij 

zijn, dat was veel te veel. Het 

ochtendprogramma was wat onduidelijk 

dat kan in mijn ogen beter. 

Ronde klachten en beperkingen is heel 

verhelderend en hierdoor ontstond 

meteen een open sfeer (…) Model 

kwaliteit van werk kan achterwege blijven. 
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3 Training  

3.1  Evaluatie van de training 

 

 

 

 

 

 

In het algemeen is men tevreden over de verschillende 

aspecten van de training. 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 
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3 Training  

3.1  Evaluatie van de training 

 

 

 

 

 

 

In het algemeen is men tevreden over de verschillende 

aspecten van de training. 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 
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3 Training  

3.1  Evaluatie van de training 

 

 

 

 

 

 

In het algemeen is men tevreden over de verschillende 

aspecten van de training. 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 
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De besproken werkwijzier is een goede hulp bij het
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De materialen die ik heb gekregen zijn nuttig
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3 Training  

3.2  Evaluatie van de werkwijzer 

 

 

 

 

 

 

Ook de werkwijzer wordt goed beoordeeld. 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 
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3 Training  

3.2  Evaluatie van de werkwijzer 

 

 

 

 

 

 

En de werkwijzer wordt in door de meeste respondenten 

aanbevolen aan anderen. 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 
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3 Training  

3.2 Evaluatie van de werkwijzer 

 

 

 

 

 

 

Er zijn weinig verbeterpunten genoemd ten aanzien van de 

werkwijzer 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 

De werkwijzer is niet in alle trainingen even uitgebreid aan bod gekomen. In het algemeen 

wordt de werkwijzer goed beoordeeld. Een enkeling vindt hem te dik, of mist aandacht voor 

een specifiek probleem.  

 

Het onderdeel “belemmeringen en oplossingen” wordt het vaakst genoemd als het beste 

onderdeel, maar ook de stapsgewijze uitleg. In het algemeen wordt veel gezegd dat de 

werkwijzer nuttige informatie biedt.  

 

Als verbeterpunten worden genoemd: 

- Duidelijker informatie over beslisbevoegdheid 

- Oplossingen wanneer een van de eerdere stappen onjuist is genomen 

- Meer informatie over bedrijfsarts die aandoening niet erkent 

- Meer gesprekstechnieken 

- Meer over de oude WAO regeling 

 

 

 

 

 

14 van de 26 respondenten noemen geen 

enkel verbeterpunt 
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3 Training  

3.2  Evaluatie van de werkwijzer 

 

 

 

 

 

 

De werkwijzer wordt ook inhoudelijk goed beoordeeld 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 
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3 Training  

3.2  Evaluatie van de werkwijzer 

 

 

 

 

 

 

De werkwijzer wordt ook inhoudelijk goed beoordeeld 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 
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3 Training  

3.2  Evaluatie van de werkwijzer 

 

 

 

 

 

 

De werkwijzer wordt ook inhoudelijk goed beoordeeld 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over de ervaringen bij de 

training en de verwachtingen van de rest van het 

traject. 
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3 Training  

3.3 De volgende stap 

 

 

 

 

 

 

Deelnemers geven aan zekerder te zijn na afloop van de 

training 

Na de training is een eerste vragenlijst ingevuld 

met daarin vragen over:  

- de ervaringen bij de training en  

- de verwachtingen van de rest van het traject. 

Men geeft aan dat de training heeft geholpen om zekerder te staan in het traject. 

Verschillende onderdelen zijn daarbij behulpzaam: de roos van Leary, maar ook het weten 

dat anderen dezelfde problemen tegenkomen sterkt de deelnemers.  

 

De meerwaarde van de werkwijzer zit hem vooral in een beter begrip van het traject, de tip 

alles vast te leggen en de lijst met symptomen en oplossingen.  

 

De deelnemers geven aan nieuwe doelstellingen te hebben: meer sturen, meer 

voorbereiden, meer toelichten, meer pro-actief zijn, meer samenwerken, meer denken 

vanuit oplossingen, et cetera.  

 

 

 

 

Ik ben er zelfverzekerder door geworden 

met betrekking tot mijn re-integratietraject. 

Ondanks dat ik één en ander van 

communicatie weet was de uitleg over de 

Roos van Leary zeer nuttig en ben ik 

hierdoor er op attent gemaakt dat je zelf 

de leiding moet nemen in plaats van je te 

ergeren aan de werkwijze van de Arbo-

arts. Dat ga ik dus zeker toepassen. 

Ik heb te maken met een bedrijfsarts die 

mijn ziekte niet erkent. Dit heeft de vorige 

keer geresulteerd in een emotioneel 

dichtklappen van mijn kant. Ik heb 

vanochtend dezelfde persoon getroffen en 

heb een, ondanks de uitkomst, verder 

plezierig gesprek gehad. In eerste 

instantie begon de bedrijfsarts vrij 

agressief naar mij toe, maar werd door 

mijn houding milder naarmate het gesprek 

vorderde. Bij het afscheid gaf hij mij een 

hand en pakte mij begripvol bij mijn arm 

en zei nog: Sterkte! Dit is het resultaat van  

Project DIA! 
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Hoofdstuk 4: Bezoeken aan de bedrijfsarts 
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4 Bezoek aan arts  

4.1  Bezoek aan de arts 

Van de 26 respondenten die startten bij de aanmelding zijn er bij de start van deze fase 

nog 25 over. Van deze 25 zijn er 3 die aangeven om verschillende redenen het traject niet 

verder te willen of kunnen continueren. Van de 22 overgebleven respondenten zijn er 4 die 

zich zonder toelichting geen vragenlijsten meer invullen.  

 

Dat betekent dat er nog 18 actieve respondenten over zijn.  

 

Dit zijn: 

 

• 11 patiënten met ME / CVS 

•   1 patiënt met PDS 

•   6 patiënten met whiplash 

 
Zij vulden gezamenlijk 49 vragenlijsten over gesprekken aan bedrijfsartsen in. Hoewel er is 

gekeken naar belangrijke uitsplitsingen, is het omwille van de statistiek en anonimiteit niet 

wenselijk om in de grafieken uitsplitsingen te maken.  

 

De geëvalueerde gesprekken vonden plaatst tussen 22 juni  2012 en 13 maart 2013.  

 

 

 

 

 

In dit stadium van het project is er enige uitval die vermeld 

moet worden 

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 
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4 Gesprekken met de arts  

4.1  Bezoek aan de arts 

 

 

 

 

 

 

De meeste bezoeken waren met de eigen bedrijfsarts, op het 

kantoor van de arbo-dienst 

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 

41 

4 

4 

Gesprek was met wie? 

Vaste bedrijfsarts Andere bedrijfsarts Arbeidsconsulent (m/v) n=49 

40 

2 
7 

Waar vond het gesprek plaats? 

Bij de arbodienst of bedrijfsarts op kantoor

Het was een telefonisch gesprek
n=49 



Project DIA B15466/ juni2013 Pag. 47 

37 

12 

Is er specifiek gesproken over uw 
aandoening? 

Ja Nee

4 Gesprekken met de arts  

4.1  Bezoek aan de arts 

 

 

 

 

 

 

Er wordt niet altijd gesproken over de aandoening 

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 
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4 Gesprekken met de arts  

4.2  Voorbereiding op het 

gesprek 

 

 

 

 

 

 

Vaak worden vooraf doelstellingen bepaald. Deze zijn zeer 

uiteenlopend van aard. 

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 

45 

3 

1 

Vooraf doelstellingen bepaald 

Ja Nee Weet niet (meer) n=49 

Met de bedrijfsarts een (mede) 

procescontingente manier van re-

integreren bespreken i.p.v. alleen 

tijdscontingent. Daarnaast de FML 

bespreken die de bedrijfsarts had ingevuld 

en die ten grondslag lag aan het verrichte 

arbeidsdeskundig onderzoek. 

Het betrof hier een 1ste jaars evaluatie. 

Had van te voren bepaald dat ik op 

"samen" wilde gaan zitten, het gesprek 

met een positieve insteek te bezoeken, en 

deze positiviteit te laten doorklinken in het 

gesprek. Duidelijk geëvalueerd welke 

stappen vanaf nu behandeld dienen te 

worden, en welke bijdrage de arts, maar 

ook welke stappen ikzelf dien te zetten. 

Tevens met werkgever mogelijkheden 

besproken om op het "eerste spoor" te 

kunnen blijven. 

Bespreken gesprek arbeidsdeskundige. 

Aanpassen AML lijst, lijst was ingevuld 

door bedrijfsarts. Echter stonden er veel 

fouten in ten nadele van mijzelf. Als 

voorbeeld: Er stond genoteerd dat ik 8 uur 

kon werken / 8 uur achtereen kon zitten, 

et cetera. 
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4 Gesprekken met de arts  

4.2  Voorbereiding op het 

gesprek 

 

 

 

 

 

 

Er wordt niet altijd van te voren met een coach gesproken 

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 

24 

24 

1 

Vooraf gesprek coach gehad 

Ja Nee Weet niet (meer) n=49 

Duidelijk zijn met woorden, geen 

"misschien", "denk ik" en "waarschijnlijk" 

gebruiken tijdens gesprek. Er mogen best 

stiltes vallen tijdens het gesprek. Over 

mijn mogelijkheden doorgaan en niet over 

mijn beperkingen blijven praten. 

Bij het vorige bezoek aan mijn Bedrijfsarts 

liet hij weten deze aandoening (ME/CVS) 

en de daarbij behorende klachten niet te 

erkennen. En kwam zeer agressief en 

intimiderend op mij over. Ik moet niet in de 

tegenaanval gaan (wat ik eerst wel van 

plan was, vanuit mijn gekwetstheid). Puur 

uitgaan van de vorige rapportage van hem 

naar aanleiding van het vorige gesprek. 

Gesprek via mail. Dat ik duidelijk moet zijn 

in mijn verhaal en wederom de uitleg moet 

geven wat CVS/ME inhoudt en welke 

beperkingen het mij geeft. 
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4 Gesprekken met de arts  

4.3 Evaluatie van het gesprek 

 

 

 

 

 

 

De gesprekken gaan vaak goed, maar niet altijd. 

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 
11 

13 

12 

15 

13 

6 

21 

15 

17 

17 

17 

20 

5 

8 

4 

8 

4 

4 

5 

6 

4 

7 

13 

7 

2 

2 

2 

1 

1 

1 

3 

4 

3 

2 

1 

5 

1 

2 

9 

11 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%100%

Ik vond het gesprek goed gaan

Ik heb mijn doelstellingen gehaald

Ik kreeg het gevoel dat mijn arts mij begreep

De dingen die ik heb geleerd in de training waren
nuttig voor dit gesprek

De dingen die ik heb geleerd in de werkwijzer waren
nuttig voor dit gesprek

De gesprekken met mijn coach waren nuttig voor dit
gesprek

Evaluatie bezoek aan arts 

helemaal mee eens grotendeels mee eens deels mee eens neutraal

deels mee oneens grotendeels mee oneens helemaal mee oneens NVT

Er is gekeken of er progressie is: gaan de 

gesprekken beter naarmate de tijd vordert. 

Daar zijn geen uitspraken over te doen.  

 

Ook is er gekeken of de mensen die geen 

goed gesprek hadden wellicht niet hadden 

voorbereid, of wellicht geen gesprek met 

de coach hadden gehad, voorafgaand aan 

het gesprek. Ook hier is geen verband te 

zien.  

 

Het lijkt er op alsof sommigen niet veel 

kunnen doen aan de moeilijkheden met de 

bedrijfsarts 
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4 Gesprekken met de arts  

4.3 Evaluatie van het gesprek 

• Het was helaas geen gesprek maar een  eenrichtingsverkeer. Ik werd  verrast door  hoe 

het verliep. Hij had duidelijk  geen ruimte voor  dialoog  en  ik mocht ook bij voorbaat het 

gesprek  al niet  opnemen. Tevens  was  er  iemand bij me die achteraf ook  zei dat  met 

deze man  niks mogelijk  is  en die was verbaasd over zijn  manier van  communiceren. 

Helaas. Dit  heeft ervoor gezorgd  dat  ik nu een klacht ga indienen  op grond  van een 

aantal punten en dingen die  hij gezegd  heeft. En  ik heb  een andere  bedrijfsarts 

gevraagd bij mijn werk, en  toegezegd gekregen.  Alleen heeft dat als gevolg dat ik niet 

meer in mijn  eigen stad ergens  terecht kan. Helaas is er met deze man geen goede 

afloop in mijn re-integratieproces mogelijk. 

• Dit was een nieuwe arts van het UWV voor mij. Had het idee dat hij zich wel in mijn 

dossier had verdiept. Kon ik niet zeggen van de andere bedrijfsarts en arbeidsdeskundige.  

Deze arts luisterde, de anderen hadden al bepaald wat ze wilden gaan doen voor het 

gesprek. Hoop dat dit beter gaat. In december nieuwe afspraak arts en voor de 

arbeidsdeskundige die ook weer nieuw is mbt rayonverdeling is nog niet bekend. 

• Er was veel begrip voor mijn situatie. Ik zag het gesprek als ondersteunend. Ik stelde mij 

ook meer open en coöperatief op dan het vorige gesprek. 

• De bedrijfsarts in kwestie vond mijn deelname aan DIA en de behandeling die ik volg in 

het vermoeidheidscentrum Lelystad zakkenvullerij. Quote: "dit soort instanties houden 

zichzelf in stand". 

• Het was een plezierig en helder gesprek. De Arbo-arts wil geen fouten/ onduidelijkheden 

hebben waardoor het consult erg lang duurt, zaken meerdere malen herhaald worden. Een 

en ander wordt veroorzaakt door arbeidsconflict en onplezierige opstelling van mijn 

werkgever. 

 

 

 

 

 

 

Sommige gesprekken met de bedrijfsarts zijn zeer positief. 

Anderen vallen juist enorm tegen. 

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 
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4 Gesprekken met de arts  

4.3 Evaluatie van het gesprek 

• Mijn doelstelling om minder te gaan werken goed onder woorden te brengen. Werkgever 

is niet zo begrijpend, bedrijfsarts zou hierover contact opnemen met de werkgever. 

• Dat er naar me werd geluisterd en dat hij ook met mijn voorgeschiedenis bekend was. 

• Bespreken over de voortgang revalidatieprogramma met daarbij de opbouw van de te 

werken uren. 

• Het feit dat ik goed kon uitleggen wat ik bedoelde doordat ik me goed had voorbereid. 

• Dat ik niet alleen met problemen kom, wel met oplossing. Voorlopig in het weekend 

komen tot iets anders geregeld wordt. 

• Goede gesprekshouding van beide, geen aanvallend gesprek. Er werd goed naar elkaar 

geluisterd (inclusief het samenvatten van het gesprek). Er werd tijd voor mij genomen, 

geluisterd naar ervaring/beperkingen. 

• Dat ik niet van mijn doel afweek ondanks zijn uitgesproken mening. 

• Dat ik rustig ben gebleven, het niet persoonlijk heb gemaakt (hij voert een protocol uit en 

dat heeft weinig met mij te maken). Dat ik geen beloftes heb gedaan en dat ik tijd gevraagd 

heb om na te denken. 

• In beginsel was bedrijfsarts agressief en intimiderend. Door mijn houding tijdens het 

gesprek werd hij milder en uiteindelijk zelfs vriendelijk. 

 

 

 

 

 

Voor een aantal deelnemers aan het project lijkt een goede 

voorbereiding zijn vruchten af te werpen. 

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 
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4 Gesprekken met de arts  

4.3 Evaluatie van het gesprek 

 

• Dat  hij geen dialoog wil aangaan, zeer autoritair blijft en mijn  vragen niet beantwoordt. 

Hij komt  ook nooit met argumenten voor zijn stappen, behalve dat is nu eenmaal zo of zo  

doe ik het nu eenmaal. 

• Het feit dat de bedrijfsarts wederom volledig in zijn eigen opvatting geloofde van 

tijdscontingent re-integreren. 

• Hij probeerde me te overtuigen dat het UWV mogelijk twijfels heeft bij langdurig ziek zijn 

met whiplashklachten. Omdat pijn en vermoeidheid niet meetbaar zijn. 

• De desinteresse van de bedrijfsarts die dit als verplicht nummertje zag. Wellicht mede 

omdat ik per 20-08-2012 weer fulltime werkzaamheden uitvoer. Ik ben echter mede door 

omzetdoelstellingen gerelateerd voor 75% hersteld gemeld door de werkgever. Met name 

de verwijzing dat de werkgever maar moet verhalen bij de aansprakelijke tegenpartij 

getuigt in mijn ogen niet echt van professionaliteit. 

• Hij vindt het niet fijn dat ik iemand meeneem en dit maakt hij ook kenbaar. 

• De houding van mijn leidinggevende: Zij wil eigenlijk geen extra kosten maken (zoals een 

vervoersregeling, treinvergoeding, extra functie), maar wil mij wel helpen: Dat is 

ambivalent. Pas op het laatst begreep ik dat er bij het UWV een (schriftelijk) 

deskundigenoordeel wordt gevraagd ter beoordeling van het wel/niet starten van het 2e 

spoor. 

• Het feit dat de bedrijfsarts duidelijk geen vertrouwen in de kliniek te Lelystad had, terwijl 

de arbeidsconsulente mij daar zelf naar toegestuurd had. 

• Ze probeerde me min of meer aan te praten dat het blijven functioneren in de huidige 

baan, niet lang meer zal worden geaccepteerd. Ze is van mening dat dat te zwaar is. Ik 

heb me,  tegen die argumenten van haar, te weinig kunnen overtuigen. 

 

 

 

Als er dingen minder goed gaan in het gesprek, lijkt dit vooral 

te liggen aan beperkt begrip van de arts, of een focus op de 

regels 

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 
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4 Gesprekken met de arts  

4.4 Relatie DIA met gesprek 

• Nee, eigenlijk niet. Dit was niet te voorkomen. Wat  wèl prettig zou  zijn is  weten  wat te 

doen in het geval dat je een klacht wil indienen etc. Hoe ga  je om met conflicten als ze er 

nu eenmaal zijn en  je  ze niet meer kan  voorkomen. 

• Mogelijk het tijdscontingente vs. procescontingente re-integreren. Ik vermoed dat voor de 

doelgroep het procescontingente aspect belangrijk is om mee te nemen in de re-integratie. 

• De training is heel erg goed en compleet geweest. Een stukje voorbereiding is eigen 

verantwoordelijkheid daarnaast blijf je afhankelijk van de bedrijfsarts. 

• Hoe om te gaan met teleurstelling. Hoe reageer je als de arts iets besluit wat jij zelf niet 

voor ogen had. 

• De training is uitstekend, ik heb eigenlijk geen op- of aanmerkingen. Wel merkte ik hoe 

belangrijk het is om EXACT te weten wat je wilt vertellen. Ik vertelde bijvoorbeeld dat 

sommige klachten dankzij de behandeling van een fysiotherapeut en osteopaat zijn 

verminderd. Andere klachten zijn echter verergerd, hier werk ik nog aan samen met mijn 

behandelaars. De arts hoorde kennelijk alleen het eerste deel en concludeerde dat "het 

weer beter gaat" en vroeg mij aansluitend wanneer ik weer ga werken. Ik antwoordde hem 

dat mijn eerste doel is om mijn lichaam weer onder controle te krijgen. Na enige uitleg 

hiervan begreep hij dat. Als ik de training niet gevolgd zou hebben, was ik dichtgeklapt en 

niet of onvoldoende voorbereid geweest op het geven van deze uitleg. 

• Nee, de training was erg goed. Veel punten waren en zijn inzetbaar. 

• De training kan er niets aan doen dat ik een bedrijfsarts heb die eigenlijk basisarts is en 

hierdoor kennis en vakmanschap tekort komt. 

 

 

 

 

 

De training wordt goed gewaardeerd en werpt vruchten af. 

Ondanks de training zijn sommige gesprekken toch negatief. 

Dit lijkt niet te liggen aan de training of de inzet van de 

deelnemer. 
Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 
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4 Gesprekken met de arts  

4.4 Relatie DIA met gesprek 

 

• Nee, de werkwijzer is zeer uitgebreid gedocumenteerd. 

• Niet. Die is zeer compleet. Ik heb veel gebruik gemaakt van de laatste pagina’s waar 

aanpassingen aangegeven worden die je kunt gebruiken tijdens werk. 

• Nee, ik had mezelf tot meer rust moeten manen. 

• Mijn gesprek vandaag ging met name over het evalueren van het afgelopen jaar. Dit was 

een punt wat ook duidelijk beschreven was in de werkwijzer. Maar toch haalt de 

bedrijfsarts punten aan (aanvullend psychisch onderzoek) wat niet beschreven stond in 

werkwijzer, en mij daardoor even op het verkeerde been zette. 

• Niet, ook deze is erg goed en compleet. Tactische "spelletjes" zijn niet vast te leggen in 

een boek. Mijn traject zit in de advocaten-fase. 

• Nee, ik vind de werkwijzer een zeer goed houvast voor de voorbereiding. 

• Mogelijk meer ingaan op spoor 1 en 2; het komt maar summier aan de orde. 

• Wat kun je doen als je het niet eens bent met de gang van zaken rondom re-integratie / 

bedrijfsarts / HRM / werkgever. Zin en onzin van een arbeidsdeskundig rapport door de 

bedrijfsarts. 

 

 

 

 

 

Op de vraag hoe de werkwijzer beter had kunnen voorbereiden 

antwoorden de meeste deelnemers “niet”.  

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 
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4 Gesprekken met de arts  

4.5.  Gebruik andere materialen 

 

 

 

 

 

 

De helft van de artsen is uitgenodigd de vragenlijst in te vullen. 

De helft daarvan zegt dat te gaan doen. 

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 

24 

9 

11 2 

3 

Is kaartje aan arts gegeven? 

Ja Nee, dat ben ik vergeten

Nee, dat wilde ik liever niet Nee, het gesprek was telefonisch

Weet ik niet meer

14 

5 

5 

Gaat arts mee doen (n=24 die kaartje 
kregen) 

Ja, dat zou hij/zij doen
Ja, hij/zij gaf aan dat niet te gaan doen
Nee, de arts heeft niets gezegd
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4 Gesprekken met de arts  

4.5.  Gebruik andere materialen 

 

 

 

 

 

 

De voicerecorder is niet vaak gebruikt. (Maar ook niet vaak 

teruggestuurd).  

Alle deelnemers is gevraagd om naar aanleiding 

van elk bezoek aan een bedrijfsarts (gedurende 

een half jaar) een korte vragenlijst in te vullen. 

Men kon maximaal 4 vragenlijsten invullen. 

9 

21 

11 

1 

7 

Is voicerecorder gebruikt 

Ja, met toestemming van de arts Nee, dat wilde ik liever niet
Nee, de arts wilde dat liever niet Nee, ik was de recorder vergeten
Nee, andere reden / geen opgave

n=49 
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4 Gesprekken met de arts  

4.6 Gesprekken op de recorders 

 

 

 

 

 

 

Voicerecorder 

Alle deelnemers kregen een voice-recorder, 

waarmee gesprekken konden worden 

opgenomen. Op die manier heeft men zelf een 

“naslagwerk”, maar de opgenomen gesprekken 

zijn voor project DIA gebruikt om te kijken of de 

gespreksstructuur inderdaad overeenkwam met 

de training . Een laatste doel was om te kijken of 

er inderdaad sprake was van een dialoog in de 

gesprekken of dat de aanname dat 

bedrijfsartsen zich niet inleven in patienten ook 

klopt.  

Een respondent heeft de voicerecorder gedurende het hele project gebruikt en deze 

teruggestuurd. De vier gedocumenteerde gesprekken zijn .– in lijn met de rapportage van 

de betreffende deelnemer – positief van toon.  

 

Verder kan er over dit onderdeel niets worden gerapporteerd.  
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Hoofdstuk 5: Afsluitende vragenlijst 

Onderzoek DIA 

Aanmelding Training Bezoeken 
aan de arts 

Afsluiting Het 
perspectief 
van de arts 

Het 
perspectief 

van de coach 

http://www.mulockhouwer.nl/uploads/dps/806_aanmelding.large.jpg
http://www.google.com/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&docid=nTAKnWo9tIFIEM&tbnid=C2U4owKSNB8ESM:&ved=0CAUQjRw&url=http://nl.123rf.com/photo_13135210_zwangere-vrouw-in-de-verloskamer.html&ei=RW6CUYnBHMTCO7zBgOgB&bvm=bv.45921128,d.ZWU&psig=AFQjCNFqawBrEsMjOc3pJ0Juvp1z9Um7wQ&ust=1367588799619699
http://www.google.com/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&docid=XuzgjYhH_zLIFM&tbnid=Joeb7juifjz59M:&ved=&url=http://www.autoverzekering-online-afsluiten.com/een-nieuwe-autoverzekering-afsluiten-na-wanbetaling&ei=lG6CUY-3KMi5O_H1gegN&bvm=bv.45921128,d.ZWU&psig=AFQjCNEBKb12iZ7mzH93ZTXF639mdZNAig&ust=1367588885030551
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5 Afsluiting  

5.1  Algemene evaluatie traject 

met coach 

 

 

 

 

 

 

In het algemeen is men tevreden over de het coachingstraject. 

Na een half jaar is alle deelnemers gevraagd of 

zij een laatste vragenlijst wilden invullen met 

daarin een evaluatie van het project als geheel, 

en een evaluatie van de ervaringen met de 

persoonlijke coach.  

De afsluitende vragenlijst is door 18 

mensen ingevuld. Van alle 18 deelnemers 

die ook gesprekken evalueerden zijn er 16 

die de vragenlijst invulden. Twee persoon 

heeft gedurende het traject aangegeven 

niet mee te kunnen doen aan het 

evalueren van de gesprekken met de arts, 

maar deze personen hebben wel de 

afsluitende vragenlijst ingevuld.  
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5 Afsluiting  

5.1  Algemene evaluatie traject 

met coach 

 

 

 

 

 

 

De meeste deelnemers bevelen het coachingstraject aan. 

Na een half jaar is alle deelnemers gevraagd of 

zij een laatste vragenlijst wilden invullen met 

daarin een evaluatie van het project als geheel, 

en een evaluatie van de ervaringen met de 

persoonlijke coach.  
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De gesprekken met mijn coach waren 

prima. Heb wel veel gehad aan haar 

ervaring 

Het zou van mij iets langer mogen. In min 

geval zit ik bijna 1,5 jaar in de ziektewet, 

en nu gaat het er om spannen. Traject 2 

wordt ingezet, maar het bedrijf doet heel 

erg lelijk. 

Ik vond dat er te weinig contact was. Ik 

heb vrijwel alles alleen gedaan 

 

 

Ik ben vooral heel erg blij met het kunnen 

delen over mijn ziekte ME/CVS want daar 

voel ik me eenzaam en onbegrepen bij en 

mijn coach kon en kan me daar enorm bij 

ondersteunen, heb hem kunnen bellen in 

nood en dat was heel erg fijn, de 

gesprekken met de bedrijfsarts liepen al 

goed en daar had ik niet direct hulp bij 

nodig op dit moment in tijd. Een jaar of 

wat geleden zou dat wel anders geweest 

zijn dus ik raad aan om mensen die net 

weten dat ze deze ziekte hebben en 

mensen die weinig gesprekservaring of 

ervaring met een bedrijfsarts hebben dit 

traject zeer aan. 
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5 Afsluiting  

5.1  Algemene evaluatie traject 

met coach 

 

 

 

 

 

 

Het merendeel vindt de gesprekken met de coach nuttig. 

Na een half jaar is alle deelnemers gevraagd of 

zij een laatste vragenlijst wilden invullen met 

daarin een evaluatie van het project als geheel, 

en een evaluatie van de ervaringen met de 

persoonlijke coach.  
5 

6 

2 

2 

2 

0 1 2 3 4 5 6 7

Ja

Nee

Weet niet (meer)

Waren gesprekken met de coach nuttig 

Whiplash (n=5) ME/CVS (n=10) PDS (n=3)

Sterke punten zijn het gevoel dat er 

ondersteuning is , dat er een 

ervaringsdeskundige achter de deelnemer 

staat. Ook de manier van communiceren 

(veelal mail of Skype) spreekt de 

deelnemers aan. 

Een enkeling formuleert verbeterpunten. 

Deze zitten vooral in de vorm van 

communicatie, de frequentie en 

bereikbaarheid van de coach. Ook zou 

een enkeling een persoonlijke ontmoeting 

zeer op prijs stellen. 
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5 Afsluiting  

5.2  Aspecten van Project DIA 

 

 

 

 

 

 

Project DIA is door de meeste deelnemers als positief ervaren. 

Het heeft niet bij iedereen geleid tot een grotere werkzaamheid. 

Na een half jaar is alle deelnemers gevraagd of 

zij een laatste vragenlijst wilden invullen met 

daarin een evaluatie van het project als geheel, 

en een evaluatie van de ervaringen met de 

persoonlijke coach.  
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Ik heb veel geleerd door aan het project deel te
nemen

Ik raad iedereen die in aanmerking komt aan om
aan het project deel te nemen

De training was nuttig

De werkwijzer was nuttig

De gesprekken met mijn persoonlijk coach waren
nuttig

Ik heb mijn doelstellingen bereikt

Het project heeft mij geholpen mijn doelstellingen te
bereiken

De training heeft mij geholpen mijn doelstellingen te
bereiken

De werkwijzer heeft mij geholpen mijn doelstellingen
te bereiken

De gesprekken met mijn persoonlijk coach hebben
mij geholpen mijn doelstellingen te bereiken

Het project was eigenlijk een verspilling van mijn tijd

Het project heeft mij wel geholpen dingen anders te
doen, alleen reageerde mijn bedrijfsarts hier…

Project DIA heeft mij geholpen om weer (meer) aan
het werk te gaan.

Stellingen Whiplash (n=5) 

helemaal mee eens grotendeels mee eens deels mee eens neutraal

deels mee oneens grotendeels mee oneens helemaal mee oneens NVT
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5 Afsluiting  

5.2  Aspecten van Project DIA 

 

 

 

 

 

 

Project DIA is door de meeste deelnemers als positief ervaren. 

Men heeft veel geleerd, maar de doelstellingen zijn niet altijd 

behaald 

Na een half jaar is alle deelnemers gevraagd of 

zij een laatste vragenlijst wilden invullen met 

daarin een evaluatie van het project als geheel, 

en een evaluatie van de ervaringen met de 

persoonlijke coach.  
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bereiken

De training heeft mij geholpen mijn doelstellingen te
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De werkwijzer heeft mij geholpen mijn doelstellingen
te bereiken

De gesprekken met mijn persoonlijk coach hebben
mij geholpen mijn doelstellingen te bereiken

Het project was eigenlijk een verspilling van mijn tijd

Het project heeft mij wel geholpen dingen anders te
doen, alleen reageerde mijn bedrijfsarts hier…

Project DIA heeft mij geholpen om weer (meer) aan
het werk te gaan.

Stellingen ME / CVS (n=10) 

helemaal mee eens grotendeels mee eens deels mee eens neutraal

deels mee oneens grotendeels mee oneens helemaal mee oneens NVT
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5 Afsluiting  

5.2  Aspecten van Project DIA 

 

 

 

 

 

 

Project DIA is door de meeste deelnemers als positief ervaren. 

Vooral voor de twee PDS patiënten zijn de resultaten positief 

Na een half jaar is alle deelnemers gevraagd of 

zij een laatste vragenlijst wilden invullen met 

daarin een evaluatie van het project als geheel, 

en een evaluatie van de ervaringen met de 

persoonlijke coach.  

1 

2 

2 

1 

2 

2 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

2 

1 

1 

1 

1 

1 

2 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%100%

Ik heb veel geleerd door aan het project deel te
nemen

Ik raad iedereen die in aanmerking komt aan om
aan het project deel te nemen

De training was nuttig

De werkwijzer was nuttig

De gesprekken met mijn persoonlijk coach waren
nuttig

Ik heb mijn doelstellingen bereikt

Het project heeft mij geholpen mijn doelstellingen te
bereiken

De training heeft mij geholpen mijn doelstellingen te
bereiken

De werkwijzer heeft mij geholpen mijn doelstellingen
te bereiken
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Het project was eigenlijk een verspilling van mijn tijd

Het project heeft mij wel geholpen dingen anders te
doen, alleen reageerde mijn bedrijfsarts hier…

Project DIA heeft mij geholpen om weer (meer) aan
het werk te gaan.

Stellingen PDS (n=2) 
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Project DIA B15466/ juni2013 Pag. 66 

5 Afsluiting  

5.2  Aspecten van Project DIA 

 

 

 

 

 

 

Project DIA is door de meeste deelnemers als positief ervaren 

Na een half jaar is alle deelnemers gevraagd of 

zij een laatste vragenlijst wilden invullen met 

daarin een evaluatie van het project als geheel, 

en een evaluatie van de ervaringen met de 

persoonlijke coach.  

Er zijn weinig tot geen opmerkingen, behalve dat men meldt dat men heel blij  was om 

deze ervaring op te doen.  

 

Dat blijkt ook uit de vraag wat het beste onderdeel was. De meesten noemen hier de 

training en de werkwijzer. Vooral het lotgenotencontact is door velen gewaardeerd. 

 

Verbeterpunten zitten vooral in de lengte van de training. Voorts zijn er enkele aanvullingen 

mogelijk: een terugkomdag; meer sprekers (mensen die al langer in het WIA traject zitten), 

persoonlijke kennismaking met de coach. Een enkeling zou meer willen weten over de wet- 

en regelgeving, of de oudere WAO regeling.  

 

Men acht het traject dan ook geschikt voor iedereen met langdurige (Whiplash / ME / CVS) 

klachten, en die vastloopt in het re-integratietraject.  
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5 Afsluiting  

5.2  Aspecten van Project DIA 

 

 

 

 

 

 

Hoewel niet iedereen weer (volledig) aan het werk is, zijn er op 

dat gebied toch ook successen geboekt. 

Na een half jaar is alle deelnemers gevraagd of 

zij een laatste vragenlijst wilden invullen met 

daarin een evaluatie van het project als geheel, 

en een evaluatie van de ervaringen met de 

persoonlijke coach.  
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Hoofdstuk 6: Het perspectief van de arts 
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Aanmelding Training Bezoeken 
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6 Het perspectief van de arts 

6.1  Algemene gegevens 

In  totaal zijn er 11 gesprekken met deelnemers geëvalueerd door de bedrijfsarts.  

Deze 11 gesprekken zijn te relateren aan 6 deelnemers aan project DIA.  

 

 

In 1 geval zijn er 4 gesprekken geëvalueerd, voor een deelnemer die zelf ook alle vier de 

gesprekken heeft geëvalueerd. Beiden zijn positief over project DIA, en het traject met de 

arts. In dit specifieke geval zijn er wel moeilijkheden omtrent een in te zetten WIA-traject 

(waar de arts minder achter staat dan de deelnemer in kwestie), en zijn er wat minder 

positieve berichten van beide zijden over de werkgever. De bedrijfsarts is positief over 

Project DIA en merkt dat de training en coaching een positief effect heeft.  Ook spreekt de 

arts positief over de proactiviteit van de deelnemer. 

 

In een ander geval zijn er 3 gesprekken geëvalueerd, voor een deelnemer die zelf ook 

deze drie gesprekken evalueerde.  Ook in deze situatie is er sprake van een werkgever die 

graag een andere kant op wil dan de werknemer. De bedrijfsarts is in dit geval minder 

uitgesproken daarover, hoewel de deelnemer opmerkt dat zij zich door de arts gesteund 

voelt. Deze arts geeft aan het “deels eens” te zijn met de stellingen “Eigenlijk weet ik niet 

zoveel van deze diagnose” en “Ik vind het moeilijk om met cliënten met moeilijk 

objectiveerbare klachten om te gaan”.  De arts is zeer positief over project DIA en ziet ook 

progressie bij de deelnemer. Hij/zij is eveneens positief over de instelling van de 

deelnemer.  

 

 

Er zijn weinig gegevens, maar deze bieden wel een 

constructief beeld.  

Alle deelnemers is gevraagd om bij elk gesprek 

met een bedrijfsarts een kaartje te geven aan de 

bedrijfsarts of arbeidsconsulent. Met een link op 

het kaartje en een wachtwoord, kunnen de 

artsen inloggen op een online vragenlijst, en hun 

visie op het project en het re-integratietraject 

geven.  

Door het kleine aantal deelnemers, wat 

nog wordt vergroot door het feit dat de 

artsengesprekken terug te herleiden zijn 

naar slechts 6 deelnemers worden van dit 

onderdeel geen grafieken of 

bloemlezingen opgeleverd, omdat deze 

zeer herkenbaar zijn voor de deelnemers, 

waardoor de anonimiteit in het geding 

komt.  
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5 Het perspectief van de arts 

5.1  Algemene gegevens 

Van 1 gesprek, geëvalueerd door een arts, is het betreffende gesprek niet geëvalueerd 

door de deelnemer. De arts was niet positief en sprak over een primair doel in de volgende 

termen:  De blokkering opheffen om te re-integreren. 

 

Voor een ander gesprek spreekt de arts van het overzetten naar een tweede spoor, en een 

afwerende houding van de deelnemer. De deelnemer heeft het op zijn beurt over een 

positief gesprek, al vindt de deelnemer dat de arts wel wat te veel de kant van de 

werkgever kiest.  Beiden zijn positief over Project DIA als geheel. 

 

Bij een volgend gesprek spreekt de deelnemer positief: er is voldoende tijd genomen, het 

was een goed gesprek, maar duurt het wachten heel lang. De arts is in dit geval wel 

redelijk positief, maar vindt dat de patiënt nog teveel regie wil houden. Er zou – volgens de 

arts – gesproken zijn over geleidelijke opbouw tot het normale aantal uren. De arts was 

teleurgesteld over de reactie van de deelnemer naar aanleiding van het verslag waarin dat 

was vastgelegd. De betreffende deelnemer was teleurgesteld over het verslag en vond dat 

de arts te snel wilde gaan. Hier lijkt sprake te zijn van een miscommunicatie. Beiden zijn 

wel positief over het traject.  

 

Het laatste gesprek dat door een arts is geëvalueerd is gedaan door een arts met veruit de 

meeste ervaring. Hij/zij heeft 25 deelnemers met gelijke klachten. Helaas worden er geen 

toelichtingen gegeven. Dit is de enige arts die aangeeft niet positief te zijn over Project DIA 

en geen vorderingen te zien bij de deelnemer. Wel komt de deelnemer in het gesprek met 

oplossingen. De deelnemer is op zijn/haar beurt redelijk positief, het was een goed 

gesprek, maar hij/zij heeft het moeilijk met het moeten teruggaan naar volledig werken en 

geeft aan zelf wat te druk te zijn geweest tijdens het gesprek, wat de situatie mogelijk heeft 

bemoeilijkt.  

 

 

Er zijn weinig gegevens, maar deze bieden wel een 

constructief beeld.  

Alle deelnemers is gevraagd om bij elk gesprek 

met een bedrijfsarts een kaartje te geven aan de 

bedrijfsarts of arbeidsconsulent. Met een link op 

het kaartje en een wachtwoord, kunnen de 

artsen inloggen op een online vragenlijst, en hun 

visie op het project en het re-integratietraject 

geven.  
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Hoofdstuk 7: Het perspectief van de coach 
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7 Het perspectief van de coach 

7.1  Algemene gegevens 

Er zijn 8 formulieren ingevuld over deelnemers, waarvan 1 over iemand die uit het project 

is gevallen. In vier gevallen is er zeker sprake van progressie: de deelnemer heeft 

gedurende het hele traject – volgens de coach – (zeer) grote vooruitgang geboekt in het 

behalen van de doelstellingen of het overwinnen van de barrières voor re-integratie.  

 

In één geval is er dus geen sprake van coaching geweest, bij een volgende persoon was 

de vooruitgang gemiddeld, en bij de overige twee evaluaties lijkt re-integratie minder aan 

de orde te zijn geweest dan revalidatie.  

 

Omdat er over dit kleine aantal evaluaties niet heel veel gezegd kan worden, willen we dit 

onderdeel van het traject dan ook buitenwegen laten. Wel zijn de reacties van de coaches 

die zijn binnengekomen heel enthousiast. Men is trots op de deelnemers, vindt dat DIA 

zeker waardevol is en door moet gaan en men voelt vaak dat er is bijgedragen aan het re-

integratieproces.  

 

 

Er zijn te weinig gegevens voor een uitgebreide rapportage 

Aan de coaches is gevraagd om een afsluitende 

vragenlijst in te vullen, bestaande uit een paar 

algemene vragen en een apart lijstje voor elke 

deelnemer. Helaas lijkt de bedoeling niet voor 

iedereen duidelijk te zijn geweest. Er zijn twee 

algemene beoordelingen van het traject als 

geheel teruggestuurd, en 8 lijstjes over 

individuele deelnemers.  
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Bijlage Verantwoording 

Steekproefprocedure 

 

• De doelgroep zijn patiënten die minstens 6 maanden 

geleden zijn aangemeld voor een re-integratietraject 

met een van de volgende aandoeningen: whiplash, 

ME/CVS of PDS. De hoop was om 24-40 van hen in de 

studie te includeren.  

• De steekproef is niet als zodanig getrokken uit een 

bestand. De patientenorganisaties hebben in hun 

ledenbestanden meerdere oproepen geplaatst.. Ook 

zijn geïnteresseerden benaderd en zijn er via social 

media verschillende oproepen gedaan. De deelnemers 

zijn eveneens door de verenigingen geselecteerd.  

• De deelnemers hebben in de loop van het project 

regelmatig een reminder gekregen. Over de non-

respons en uitvallers van het onderzoek is verder 

weinig bekend.  Deelnemers kregen geen vergoeding; 

indien hun arts ook meedeed aan het onderzoek, 

kregen deze een vergoeding van € 10.00 per 

vragenlijst.  

• Uiteindelijk hebben er 18 patiënten het traject volledig 

vol gemaakt. De data is niet gewogen.  

Veldwerk 

 

• Voor de volledige vragenlijsten en opzet van het project 

verwijzen wij graag naar de projectmap die in het bezit 

is van de Whiplash Stichting Nederland.  

• Het veldwerk heeft gelopen van juni 2012 tot en met 30 

april 2013. 
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Bijlage Antwoorden op alle open vragen 


