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Duidelijkheid is in elk geval het hoofdthema 
van deze rubriek en de laatste twee jaar 

hebben we heel wat heilige huisjes aangepakt en 
gezonde discussies trachten te starten. Er waren 
onder andere de vermeende drie pijlers binnen 
de osteopathie1 en de gerelateerde klinische 
modellen binnen ons vak,2 de enigmatische 
somatische disfunctie3 en onlangs nog de vraag 
hoe holistisch we als osteopaat al dan niet 
zijn.4,5 Ook buiten de rubriek meaning werden 
er in het verleden enkele moeilijke tot zeer 
onaangename thema’s aangesproken, die ons tot 
diepere reflectie uitnodigen.6-8 Het voornaamste 
doel van deze artikels was om een eerlijke 
discussie op gang te brengen en binnen onze 
beroepsgroep de neuzen in dezelfde richting te 
krijgen om zowel intern alsook naar extern onze 
beroepsidentiteit te versterken. Men kan zeggen 
dat we hiermee anticiperend gewerkt hebben om 
de bekendheid en het imago van ons beroep naar 
de buitenwereld toe te versterken. Precies deze 
bekendheid en dit imago van ons beroep hebben 
we onlangs onderzocht en we moeten toegeven 
dat er nog wat werk aan de winkel is.9 

Onze noorderburen hebben reeds twee jaar 
geleden hun onderzoek naar de bekendheid 
en het imago van de osteopathie doorgevoerd, 
met als belangrijkste inzicht dat de osteopaat 
weliswaar kundig werd bevonden en het vak 

veilig maar duur en ook ‘onbekend’ en/of ‘vaag’.10 
De Nederlandse Vereniging voor Osteopathie 
(NVO) heeft na twee jaar brainstorming de koe 
bij de horens gevat en gaat nu in zee met een 
veranderexpert om de beroepsgroep te begeleiden 
om hetzelfde beeld van het beroep uit te dragen. 
De NVO wil het beroep duidelijker op de kaart 
zetten en besluit terecht dat de betrokkenheid 
van de beroepsgroep hierin een sleutelrol heeft.11

De heer van de Blaak, de veranderexpert van 
dienst, hamert op het uitdragen van eenzelfde 
verhaal door de beroepsgroep.12 Verder stelt 
hij dat in een samenleving die steeds meer 
de nadruk legt op efficiëntie en bewijslast, 
de wetenschappelijke onderbouwing van de 
osteopathie nog steeds mager is en dat dit dan 
misschien ook de belangrijkste bedreiging voor 
osteopaten anno 2019 is. Dit heeft uiteraard 
effect op hoe de politiek, zorgverzekeraars maar 
ook patiënten, tegen de zorgverlening door 

“Voor alle duidelijkheid”, één van de vele standaarduitdrukkingen waar politici in 
verkiezingsperiode graag mee uitpakken, is ook met betrekking tot de bekendheid en het 
imago van ons beroep de noodzakelijke insteek. De resultaten van het gevoerde onderzoek 
die op zich meer duidelijkheid bieden, nopen de osteopathie ertoe om nog duidelijker haar 
profiel te verkondigen. Samen met elke individuele osteopaat dienen we het best mogelijke 
verhaal uit te dragen.
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osteopaten aankijken. De heer van de Blaak ziet 
de osteopathie als een bedrijf met in Nederland 
700 vestigingen en één gezamenlijk merk. Maar 
de teksten op hun website zijn geen toonbeeld 
van eenheid en ze hanteren erg verschillende 
tarieven. ‘Natuurlijk kan ieder wel een andere 
invulling geven aan een behandeling’, beweert 
hij, ‘maar dat moet wel vanuit dezelfde basis 
gebeuren. Of op zijn minst moet iedereen 
hetzelfde verhaal vertellen.’ 

Precies dit ‘zelfde verhaal’ was ook het hoofddoel 
van deze rubriek ‘meaning’ de laatste twee 
jaar, en voor wat het relatieve gebrek aan 
wetenschappelijke onderbouwing betreft kan 
gezegd worden dat we aan een inhaalbeweging 
zijn begonnen. Het mag duidelijk zijn dat we ons 
op dit vlak niet meer zomaar opzij laten zetten.13,14 

Toch moeten we na een eerste analyse van het 
onderzoek onder ogen zien dat het werk niet 
af is en dat er zowel binnen de beroepsgroep 
alsook naar buiten toe grote inspanningen nodig 
blijven om ons merk, dat op zich goed is gezien 
de klanttevredenheid, beter aan de man/vrouw te 
brengen.9,10,15-20

CORPP vzw zal in de komende maanden de 
onderzoeksresultaten verder analyseren en hier 
twee verschillende rapporten over opmaken. 
Daarom is het nog wat voorbarig om hier in detail 
de te volgen strategie te bespreken die ons in 
staat dient te stellen om meer duidelijkheid te 
leveren. Om een tipje van de sluier op te lichten 
zijn er toch wel enkele opmerkelijke resultaten 
die we kort even kunnen belichten en waar we al 
even over kunnen brainstormen.

Eerst en vooral is er de positionering van ons 
beroep. Daar waar de Europese standaard 
voor osteopathische zorgverlening het beroep 
eenduidig als een eerstelijnszorg definieert (‘a 
primary contact … healthcare discipline’)21 en wij 
ons in België ook op deze manier profileren,22 
kan deze stelling bij de publieke opinie toch 
nog wat verduidelijking gebruiken. Op de vraag 
‘Qu’en pensent les patients et que souhaitent-ils ?’ 
(vraag met betrekking tot de eerstelijnsfunctie 
van de osteopathie), die collega Mellier in deze 
uitgave ons voorlegt, kunnen we al meteen een 
duidelijk antwoord geven. Ondanks een duidelijke 
meerderheid van de respondenten (78%) die het 
ermee eens is dat de wetgeving voor ons beroep 

dient uitgevoerd te worden, ligt dit percentage 
toch beduidend lager (61%) wanneer er gevraagd 
wordt of een bezoek bij de osteopaat zonder 
voorschrift kan. We zien dat hier nog ruimte is 
voor verduidelijking wanneer we merken dat dit 
percentage 16,5% hoger ligt bij diegenen die al 
naar een osteopaat zijn geweest.

Toch vindt een kwart van de respondenten 
dat osteopaten beperkingen dienen opgelegd 
te krijgen voor wat ze mogen behandelen 
(bijvoorbeeld enkel rug- en nekklachten). 
Wanneer we merken dat dit percentage 10% lager 
ligt bij respondenten die al naar een osteopaat 
zijn geweest, lijkt ook hier dat een osteopathische 
consultatie naast de zorg voor een betere 
gezondheid zelfs voor meer duidelijkheid kan 
zorgen bij de patiënt.

Een tweede thema is het imago dat de 
osteopathie als een specialisatie van de 
kinesitherapie wordt gezien. Nog steeds denken 
64% van de respondenten die osteopathie 
minstens van naam kennen dat dit het geval 
is. Nog minder bemoedigend is het feit dat 
dit percentage bijna 10% hoger ligt bij de 
respondenten die reeds bij een osteopaat langs 
kwamen. Dit wordt nog eens versterkt door de 
47% van de respondenten die denkt dat er tijdens 
een osteopathische consultatie therapeutische 
oefeningen worden gegeven, en ook hier ligt de 
score zelfs 3% hoger bij die respondenten die al 
osteopathische zorg kregen. De resultaten uit 
de OPERA studie tonen aan dat van de 42,5% 
respondenten die in hun praktijk gebruik maakt 
van bijkomende diagnostische en therapeutische 
methoden, er 41,5% oefentherapie aanwenden. 
Of de ruim 10% respondenten uit de OPERA 
studie, die naast osteopathie ook nog werkzaam 
is als kinesitherapeut, hiervoor (deels) 
verantwoordelijk kunnen gesteld worden is 
zeer de vraag. Waarom het dan ook voor de 
buitenwereld toch zeer moeilijk blijkt om bij de 
beoordeling van een osteopaat los te komen van 
het vorig beroep van kinesitherapeut, voor 67% 
van de respondenten uit de OPERA studie, 

‘Een kwart van de respondenten 
vindt dat osteopaten beperkingen 

dienen opgelegd te krijgen voor wat 
ze mogen behandelen.’
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blijft moeilijk te verklaren. Temeer omdat we 
in België resoluut kiezen om ons exclusief te 
profileren als osteopaat, wat door 81% van de 
OPERA-respondenten ook daadwerkelijk het 
geval is. Dit is heel anders dan de situatie in 
Duitsland bijvoorbeeld (of ook Oostenrijk) waar 
men zich verschuilt achter het vorig beroep van 
kinesitherapeut, arts of Heilpraktiker en een 
exclusieve osteopathische profilering slechts 
in 34% van de gevallen voorkomt.23 Nederland 
kiest er dan weer voor om de osteopathie 
als beroep in de ‘beweegzorg’ op te nemen 
(samen met beroepen als: een oefentherapeut, 
fysiotherapeut, orthomanueel therapeut, 
ergotherapeut en chiropractor).11,24 Hetgeen 
ongetwijfeld ook een identitaire stempel drukt op 
het imago van het beroep.

Wat beslist niet helpt voor dit foutieve imago is 
de titel van ‘master de spécialisation en ostéopathie’ 
de la Faculté des Sciences de la Motricité de l’ULB 
(zie ook in het artikel van collega Mellier in deze 
About).25 Waarbij, niet onterecht overigens, 
meteen de conclusie gemaakt wordt dat 
osteopathie als een specialisatie gezien wordt van 
hetgeen eveneens in deze faculteit onderricht 
wordt, met name kinesitherapie.

Tenslotte willen we graag afsluiten met enkele 
verrassend positieve vaststellingen die duidelijk 
aantonen dat we als individuele osteopaten zeer 
nuttig werk leveren binnen de gezondheidszorg. 
Misschien zelfs dat we als beroepsvereniging op 
de juiste weg zijn om ons beroep een positieve 
bekendheid en imago te bezorgen.

Feit is dat 33% van de respondenten al eens 
een osteopaat raadpleegde en dat een verdere 
11% dit overweegt. Hopelijk worden deze cijfers 
bevestigd door de gezondheidsenquête van 2018 
waarvan de resultaten na de zomermaanden 
worden verwacht. In een supplementaire 
bevraging van 1.000 Belgen, waarbij we te weten 
wilden komen of ze in het voorbije jaar een 
osteopaat consulteerden, blijkt dat 64% van de 
respondenten overweegt om naar een osteopaat 
te gaan en 48% dit effectief ook al deden, 
waarvan 20% in 2018.

Nog een positieve vaststelling is het feit dat een 
kleine 22% van het bestaan van osteopathie op de 
hoogte werd gebracht door de huisarts en dat van 

diegenen die reeds een osteopaat consulteerden, 
36% dit deed op doorverwijzing van een andere 
zorgverlener. Deze doorverwijzing komt op de 
tweede plaats die de respondenten aangeven als 
belangrijkste reden voor hun consultatie bij een 
osteopaat na de mond-tot-mondreclame door 
familie, vrienden of kennissen (44%). Dit is een 
bevestiging van de indirecte resultaten die we 
kregen van de osteopaten zelf uit de OPERA 
studie waarbij de respondenten beweren dat 
na de ‘vorige of huidige patiënten’ (94%) en de 
‘zelfverwijzing patiënt’ (93%), de huisarts (50%) 
en dan de kinesitherapeut (48%) vaak tot zeer 
vaak naar een osteopaat verwijst. De betere 
samenwerking met andere zorgberoepen die 
door 90% van de Belgische osteopaten zo zeer 
gewenst wordt lijkt hiermee op de goede weg.

Van de Belgen die reeds een osteopaat 
raadpleegden zou 46,5% osteopathie zeer sterk 
aanbevelen (cijfer 9 of 10; score 0 = zeker niet 
aanbevelen, score 10 = zeker wel aanbevelen).

De Net Promoter Score (NPS; formule: 
NPS = promoters % – criticasters %) is 
hiermee uitermate positief, namelijk 36,6 (ter 
vergelijking: onze noorderburen bereiken hier 
een score van 5).

Figuur 1: Overzicht van de percentages aan promoters (9-
10), neutrals (7-8) en criticasters (0-6) (N= 652).

‘De betere samenwerking met 
andere zorgberoepen die door 90% 
van de Belgische osteopaten zo zeer 

gewenst wordt lijkt op de goede weg.’
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