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Voorwoord 
 

Dit Beroepsprofiel is geïnitieerd en ontwikkeld door het bestuur van de Beroepsvereniging voor 

Malva Therapeuten  (BvMT)   en  is een omschrijving van deskundigheden van het beroep Malva 

Therapeut.  Hiermee wil de BvMT het beroep van Malva Therapeut profileren en  dient het als 

referentiekader voor de praktijkvoerende Malva Therapeut. 

Dit Beroepsprofiel  is bekrachtigd  op de algemene ledenvergadering van  5 juli 2009.  

 

 

Inleiding 

 

Het beroep Malva Therapeut  wordt sinds eind jaren ’80 en begin jaren ’90 zelfstandig beoefend door 

therapeuten die afgestudeerd  zijn  bij de Malva Opleidingen . 

In 2008 is er een Beroepsvereniging voor Malva Therapeuten opgericht.  

Na deze oprichting  bestond er bij het bestuur van de BvMT de behoefte te komen tot de 

ontwikkeling van een Beroepsprofiel.  Het Beroepsprofiel schept duidelijkheid rondom taken en 

verantwoordelijkheden van de beroepsuitoefening en beschermt de cliënt  tegen onzorgvuldig en 

ondeskundig handelen van de beroepsbeoefenaar. Tevens dient het als een instrument voor de 

betreffende beroepsgroep om de kwaliteit en de positie van het beroep Malva Therapeut en de 

uitoefening daarvan te bevorderen en te bewaken.  Het Beroepsprofiel draagt zo bij aan 

professionalisering van het beroep Malva Therapeut.  Voorts zal het meegroeien met de 

beroepsvereniging. In de loop der tijd zal het mogelijk verder toegesneden en verfijnd worden als 

weerspiegeling van de ontwikkeling van het beroep binnen het beroepsveld  van  complementaire en 

alternatieve therapeuten in de natuurgerichte gezondheidszorg. 

Dit voorliggende profiel kent een verdeling  in de 4 hoofdstukken:    

1. beroepsomschrijving  

2. functieomschrijving 

3. taakomschrijving  

4. kwaliteitszorg en ontwikkeling 

 

In de praktijk wordt vaak de term zorgvrager, zorgontvanger, cliënt, klant of patiënt door elkaar heen 

gebruikt. In dit profiel  wordt steeds de term ‘cliënt’ gehanteerd.  

Overal waar hij/hem staat kan ook zij/haar worden gelezen. 

Als in de tekst wordt gesproken van hulpverleners worden hiermee alle reguliere en complementaire 

zorgverleners bedoeld, zoals medici, paramedici, psychosociale hulpverleners etc.  

 

 

 

 

 

 

 

 



4 

 

Hoofdstuk 1.   Beroepsomschrijving Malva Therapeut 

 

Onder een Malva Therapeut verstaan wij de persoon die is afgestudeerd bij het Opleidingsinstituut 

‘Malva Opleidingen BV’  en is opgeleid tot een zelfstandige beroepsbeoefenaar.  

 

1.1. Historische kader 

Malva Therapie is de benaming van een veelheid aan doeltreffende natuurgerichte 

behandelmethoden en geneeswijzen welke hun wortels kennen in oude tradities. Veel van deze 

occulte methoden worden momenteel ‘herontdekt’.  De aan de  Malva Therapeut overgedragen 

kennis omtrent deze oude geneeswijzen en behandelmethoden is rechtstreeks afkomstig uit de 

astrale wereld. Het betreft informatie die door diverse astrale intelligenties is overgedragen via het 

dieptrance-medium Lex Persoon,  die als intermediair bijna 40 jaar bezig is geweest om een brug te 

slaan tussen de mensen op Aarde, de Astrale wereld en de Kosmos. Daarvoor heeft Lex  Persoon 

destijds de stichting Malva Meditatie opgericht. Door de jaren heen zijn via hem meer dan 5000 

lezingen uitgesproken.  Het bestuur van deze stichting heeft  op enig moment besloten om de 

informatie uit deze lezingen die betrekking had op geneeskunde, oorzaken en achtergronden 

van pathologieën en psychopatholigieën en de daarbij horende meest efficiënte  energetische en 

natuurgerichte behandelingen  te bundelen in een therapeutische opleiding. Daartoe werd het 

instituut ‘Malva Opleidingen BV’ opgericht wat haar onderwijs aanbood op hbo- niveau.  Aan dit 

opleidingsinstituut zijn diverse docenten verbonden geweest vanuit verschillende disciplines. De 

opleidingen zijn gestart in 1988 en in 2003 heeft dit opleidingsinstituut zichzelf opgeheven. 

 

1.2.  Mensbeeld 

De mens is een sociale , psychische en somatische eenheid en  bestaat uit ziel, lichaam en geest. 

Deze zijn onlosmakelijk met elkaar verbonden en zijn voortdurend in wisselwerking met elkaar.  

De ziel wordt door ons gezien als onsterfelijk en maakt deel uit van een Rad van Wedergeboorten en 

bewoont tijdelijk op Aarde een lichaam. De opgedane ervaringen van de ziel, tezamen met de 

karaktereigenschap als mens en de daaraan ten grondslag liggende denkwijze vormt de geest. 

Voordat een ziel aan een nieuwe incarnatie begint zal hij zich een doel stellen, ook wel ‘Karma’ 

genaamd. Een bepaalde ziekte kan op zeker moment ‘karmisch’ zijn waarmee wordt bedoeld dat  de 

ziel die ziekte als  ervaring wil opdoen. In bijna alle overige situaties zal een ziekte of klacht gezien 

worden als een resultaat van handeling, denkwijze, voedingswijze die niet strookt met de wens van 

de ziel. Het lichaam dient daarbij als een graadmeter van de ziel. Een ziekte of probleem kan ook te 

maken hebben met  het onvermogen tot aanpassing aan de veranderingen die het leven met zich 

meebrengt.  Ziekte wordt niet gezien als slechts het falen van een organisch aspect van het leven.   

Gezondheid wordt opgevat als een dynamisch evenwichtig proces, dat door eigen 

verantwoordelijkheid en handelen voortdurend moet worden bewaakt en hervonden. Gezond zijn en 

blijven vraagt om een continue balans. Wanneer deze balans verstoord is, ontstaan er energetische 

blokkades die zich naarmate ze sterker worden manifesteren in het stoffelijke lichaam, bijvoorbeeld 

als ziekte. Ieder organisme is onderdeel van een groter geheel en is in een voortdurend proces van 

uitwisseling hiermee. Ook fundamentele levenskwesties gaan vaak schuil achter lichamelijke 

klachten. In de natuurgeneeskunde wordt dit vaak benoemd als holistisch. Hiermee wordt bedoeld 

dat een klacht veelal meerdere invloedsfactoren kent waaronder de invloed van de ziel,  het 

lichaamsbewustzijn, de  geest en de verhouding daarvan tot de culturele, sociale  en opvoedkundige 

factoren. Ook de hieraan gerelateerde termen als  spiritueel, stoffelijk en  mentaal maken deel uit 

van een holistisch perspectief waarbinnen ook Malva Therapie opereert.  
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1.3. Beroepshouding 

Van de fundamentele ongelijkheid, die aan een zorgverleningrelatie nu eenmaal eigen is, is een 

Malva Therapeut zich bewust . Hij hecht waarde aan het belang van de autonomie  van de cliënt. 

Kernwoorden voor de beroepshouding van de Malva Therapeut zijn: 

• gelijkheid 

• respect ( voor de rechten, de waardigheid en de principiële gelijkwaardigheid van alle mensen. ) 

• competentie , deskundigheid en verantwoordelijkheid 

• gevoel , empathie , warmte 

• neutraliteit, integriteit en  vrij zijn van oordeel  

• ethiek in denken,  handelen en nalaten 

• acceptatie 

• zelfreflectie 

 

1.4.  Terminologie 

Een Malva Therapeut werkt met therapieën en behandelvormen in het veld van de niet-reguliere 

gezondheidszorg. Hij is werkzaam met en verstaat het volgende onder: 

 

Stoffelijk lichaam 

Het lichaam van de mens zoals wij dat in stoffelijke, fysieke vorm kennen. 

Energetisch lichaam  

Ook wel ‘etherisch dubbel’ genoemd. Het is een kopie van de stoffelijke  lichaamsvorm.  

Het energetisch lichaam bestaat uit aura, chakra’s en nevenchakra’s en meridianen. 

Aura  

Dit is de uitstraling, het krachtsveld van geestelijke energieën dat ons fysieke lichaam omhult. De 

menselijke aura bestaat uit 6 magnetische velden met elk een eigen specifieke functie.  De aura 

beschermt ons tegen negatieve invloeden van buitenaf.  Verstoring van de aura(lagen) kan optreden 

bij negatief denken, veelvuldig medicijngebruik, overmatig middelengebruik ( alcohol, drugs). 

Chakra 

Chakra’s zijn de centra van ons energetisch systeem. Er zijn 7 hoofdchakra’s en 5 nevenchakra’s, die 

zich als een bloem net iets buiten onze huid bevinden.  Vanuit elk chakra lopen verbindingen naar 

organen en naar de zenuwplexi.  Middels de chakra’s kan contact worden gelegd met de ziel. De 

chakra’s zijn daarmee de toegangspoorten tot de ziel. Elk chakra is gevoelig voor magnetisme,  licht, 

kleur en geluid. Een Malva Therapeut maakt daarvan gebruik bij een chakrabehandeling. 

 Meridianen 

Een meridiaan verbindt een aantal punten op het lichaam waar zich vitale levensenergie bevind met 

elkaar . Een meridiaan kan men zien als een energetisch lijn  die in verbinding staat met specifieke 

organen en hun levensfuncties. Hiermee worden niet alleen de fysieke levensfuncties bedoeld, maar 

ook die op mentaal, emotioneel en spiritueel gebied. Binnen Malva therapie maken we gebruik van 

de 12 hoofdmeridianen.  Als belangrijkste meridiaan zien wij de ‘controlemeridiaan’, welke een eigen 

bewustzijn kent en regulerend werkzaam is op de energiebalans van het totale stelsel van  

meridianen en chakra’s . Meridiaankennis biedt tevens een invalshoek om tot differentiatie in de 

diagnostiek te komen. 
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Ziel 

De benaming voor de ‘kern’, of ‘essentie’ , welke bestaat uit bewustzijn, licht en energie en die 

sturing geeft aan het stoffelijke lichaam en het energetische lichaam. 

 Zielkunde 

Kennis en achtergronden van de ontwikkelingsgebieden van zielen.    

 Astrale wereld 

De wereld, ook wel ‘geesteswereld’ of ‘zomerland’ genoemd, waar zielen verblijven die niet 

geïncarneerd zijn in een menselijk lichaam. Zielen die wel geïncarneerd zijn in een lichaam verblijven 

tijdens hun nachtelijke ‘uittredingen’ kortstondig in de astrale wereld. De astrale wereld loopt door 

de stoffelijke wereld heen en maakt onderdeel uit van de corona van de Aarde. 

Gevoel 

Hieronder verstaan we de gewaarwordingen op lichaamsniveau die we middels de tastzin ervaren 

maar ook de gewaarwordingen die we  op spiritueel en energetisch niveau  ervaren als datgene wat 

ons,  in ons bewustzijn, ‘aanraakt’. Indien deze ‘aanrakingen’ als ervaring goed worden verwerkt, 

voegt het iets toe aan het bewustzijn van het lichaam, ziel en geest en daarmee ontwikkeld zich 

tevens het gevoel. Door een ontwikkeld gevoel zijn we in staat meer waar te nemen op met name 

dieper liggende niveaus .  

Emotie  

De termen ‘gevoel’ en ‘emotie’ worden in de volksmond vaak met elkaar verwisseld. Een emotie 

heeft echter niets te maken met gevoel. Een emotie is een al eerder opgedane ervaring die niet goed 

is verwerkt. Door het niet goed verwerken van een ervaring zal ons denken dit vertalen en wordt 

daarmee een emotie. Een emotie wordt aldus vanuit het denkproces beheerst en in stand gehouden. 

Een emotie kan zich vastzetten in het denken maar ook in het energetisch lichaam, wat zijn 

doorwerking heeft op stoffelijk niveau. 

De Ankh 

De Ankh wordt herkend  als een symbool uit het oude Egypte en wordt ook wel ‘levensstaf’ 

genoemd. Alleen de Ankh met twee benen is een ‘levende’ Ankh en een ‘instrument’ waarmee je 

energie kunt zenden en ontvangen. Een Ankh in handen van een Malva Therapeut zal dat versterken 

wat men uitzendt aan energie of versterken wat men aantrekt  aan energie.  In een 

vermenigvuldigingsfactor. En daarom is het noodzakelijk dat ethiek en verantwoordelijkheid hand in 

hand gaan met het inzetten van de Ankh als therapeutisch instrument. 

De Kosmische Schijf  

De Kosmische Schijf is een instrument dat ook voor  therapeutisch gebruik aangewend kan worden. 

Het is een platte schijf met in het midden een gaatje. Ook dit instrument kent een bewustzijn. Er 

bestaat  een 2-kleurenschijf en een 4-kleurenschijf.  Bij kundig gebruik is de Kosmische Schijf een 

sleutelcode tot transformatie. Het zet waterstof om in helium. En wat gevuld is met helium zal willen 

ontstijgen. Zo kan met de Kosmische Schijf een ziel loskomen van haar problematiek. Een 

behandeling met de Kosmische Schijf activeert ook Kosmische energieën. Vandaar de naam van dit 

instrument. Kosmische energie is weliswaar lichaamsvreemd maar zal eisend doch liefdevol, een ziel 

terugvoeren naar haar oorsprong. Terugvoeren naar het pad waarvoor ooit is gekozen. Daarom 

wordt een serie Kosmische Schijfbehandelingen meer dan terecht een regressiemethode genoemd, 

die niet – om het spektakel- iemand terugvoert naar het verleden, maar terugvoert naar ZICHZELF. 

En daardoor kom je in een diep gevoel. En vanuit dat gevoel zal men WETEN wat goed is en welke 

keuzes gemaakt dienen te worden. Niet alleen de KLACHT maar ook de OORZAAK van de klacht zal 

worden weggenomen door een serie behandelingen met de Kosmische Schijf, omdat het al datgene 

wat niet past bij de ziel verast.  Maar omdat je daarmee ingrijpt in het Karma, is een grote 

verantwoordelijkheid vereist in het gebruik en toepassen van de Kosmische Schijf. 
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Karma 

Hieronder verstaan we een door onszelf,  als ziel gekozen levensweg, waarin het volledige 

programma van ons leven is vastgelegd. Dat betekent dat wijzelf onze biologische ouders gekozen 

hebben. Soms voor aardse erfelijkheid, soms naar zielentrilling, dus geestelijke bewustzijn van één of 

beide ouders. Daarnaast ligt in dat programma de keuze van ons geslacht en vaak ook de 

partnerkeuze en/of de karmische afspraken met ons biologisch nageslacht. Wanneer dit programma 

vastligt zou het kunnen lijken dat alles in ons leven onontkoombaar is in zowel positieve als 

negatieve zin. Immers wij hebben er zelf voor gekozen. Dit is waar! Maar wanneer wij ons karma als 

een veelvoud van gegevens zien waaraan en waarmee wij moeten werken, zijn wij het zelf, die 

bepalen HOE wij er mee omgaan.  

 

Karmische Ziekte 

Uitgaande van de leer der reïncarnatie , hebben wij verschillende levens gehad.  Telkens als wij een 

nieuw leven beginnen zal het nieuwe karma gekozen worden, uit een optelsom van het verleden. 

Soms worstelt een ziel met een bepaald aspect van het leven en krijgt het niet voor elkaar om dat 

goed te verwerken in dat bepaalde leven. Dan kan het gebeuren dat een ziel, voorafgaande aan haar 

nieuwe incarnatie , in dat nieuwe leven een ziekte inbouwt. En die ziekte ‘verast’ dan als het ware 

het probleem waar de ziel nog niet eerder mee uit de voeten kon. In dit verband spreken wij Malva 

Therapeuten van ‘Karmische Ziektes’. Daaronder vallen astma, eczeem,  ziekte van Crohn, 

 suikerziekte en epilepsie.   

 

 

1.5. Kaders  

 

1.5.a.   Beroepsveld  waarbinnen een Malva Therapeut werkzaam is. 

Malva Therapie is een natuurgerichte therapievorm die aanvullend werkzaam is op de reguliere 

geneeskunde. In een aantal gevallen kan het als alternatief dienen. Daarmee valt Malva Therapie 

binnen het beroepsveld ‘Complementaire  en Alternatieve Geneeswijzen’ ( CAG). 

Therapeuten die Complementaire en alternatieve geneeswijzen beoefenen vallen onder de beroepen 

in de niet reguliere sector.  Binnen de reguliere sector kennen wij de wet Beroepen in de Individuele 

Gezondheidszorg ( BIG ) . Deze wet heeft als doelstelling de kwaliteit van de beroepsuitoefening te 

bevorderen en te bewaken en de patiënt te beschermen tegen ondeskundig en onzorgvuldig 

handelen door beroepsbeoefenaren. Hieruit volgt dat het voor beroepsgroepen belangrijk is duidelijk 

te maken wat zij doen en waar zij voor staan. De wet BIG zegt niets over beroepen in de niet-

reguliere sector.  

Het bestuur van de BvMT acht het van groot belang gezien het brede aanbod van hulpverlening 

buiten de reguliere sector, dat beroepsbeoefenaren van CAG  transparantie en duidelijkheid 

verschaffen omtrent hun therapie en kwaliteitseisen vaststellen ter bewaking van het beroep en ter 

bescherming van de cliënt.  De BvMT heeft daartoe voor haar leden naast dit Beroepsprofiel ook een 

Beroepscode voor Malva Therapeuten  ontwikkeld.  De Beroepscode voorziet ook in artikelen 

conform de bestaande wet- en regelgeving, zoals de Wet Geneeskundige Behandelingsovereenkomst 

(WGBO). Een Malva Therapeut is zich bewust van deze wetgeving en handelt ernaar. 
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1.5.b. Therapeutisch kader. 

Een Malva Therapeut is een therapeutisch beroep en derhalve dient een Malva Therapeut zich 

bewust te zijn van de voortdurende ongelijkheid die heerst tussen client en therapeut.  

Hij kent een eigen verantwoordelijkheid in al zijn beroepsmatige handelingen en nalaten. 

De Malva Therapeut funktioneert zelfstandig en is door zijn opleiding in staat om zorgvragen te 

signaleren en te vertalen. Daartoe diagnosticeert hij klachtgericht, lichaamsgericht, en/of 

psychosociaal gericht en plaatst de uitkomsten daarvan in het kader van zijn ‘energetische’ diagnose.  

Hij steunt daarbij op medische basiskennis, kennis van het energetisch lichaam, zielkundige kennis,  

kennis van psychische en spirituele oorzaken en achtergronden van pathologieen,  ontwikkeld gevoel  

en opgedane ervaring.  Hij is in staat werkprocedures te evalueren en bij te stellen. Hierdoor en in 

combinatie met het herkennen van symptomen en combinaties van symptomen, en zijn 

associatievermogen is de Malva Therapeut in staat tot differentiële diagnostiek. 

Hij werkt met behandeldoelen en adviseert daarbij een behandelplan.  

Hij zet zich met zijn behandelingen zowel preventief, palliatief als curatief in binnen de niet reguliere 

gezondheidszorg en ambieert samenwerking met de reguliere gezondheidszorg.  De Malva 

Therapeut overziet het terrein van de gezondheidszorg en ziekte in hoofdlijnen en functioneert 

daarbinnen op Hbo-nivo. 

De Malva Therapeut kan zelfstandig worden geconsulteerd. Tevens kan doorverwijzing plaatsvinden 

naar en door andere zorgverleners uit de verschillende lijnen van de gezondheidszorg.  

 
 

1.6.     Onderscheid met andere zorgverleners uit het beroepsveld 

Malva Therapie onderscheidt zich van andere zorgverleners, waaronder aura- en chakratherapeuten,  

door: 

 

•  de overgedragen kennis welke rechtstreeks afkomstig is uit de astrale wereld  en gebaseerd  

 is op opgedane ervaring en onderzoek op het gebied van zielkunde en pathologieen van  

 lichaam en geest en de daaraan ten grondslag liggende oorzaken. Vanuit de astrale wereld 

heeft men een helder zicht  op oorzaak en gevolg; 

•  lichaamsgerichte behandeling waar haptonomische beginselen aan ten grondslag liggen; 

• het gebruik van de Ankh en de Kosmische Schijf als therapeutisch instrument; 

•  de kennis van de anatomische ligging van de 7 hoofdchakra’s en 5 nevenchakra’s  

•  de kennis van de specifieke werking der chakra’s en de 6 auralagen; 

•  de kennis van zielkunde.  Hierdoor is hij in staat somatische, psychische en sociale disbalans 

te plaatsten in een breder kader. Hij is in staat dit kader te spiegelen aan ziel, lichaam en 

geest.  Zielkunde biedt ook handvatten om  doelgericht te begeleiden bij hulpvragen op het 

gebied van zelfontplooiing en bewustzijnsontwikkeling. 

• het vermogen onderscheid te maken tussen emotie en gevoel  welke beiden in de 

verwerking een andere aanpak vereisen. 
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Hoofdstuk 2. Functieomschrijving 

 

2.1.   De functie-inhoud.  

In dit hoofdstuk wordt aandacht besteed aan de doelgroep,  de therapievormen die gebruikt worden 

en begrenzingen van de behandeling. 

 

2.1.a. De doelgroep  

Omdat de onder Malva  Therapie vallende therapievormen en behandelmethoden zowel curatief  

 (genezend) als palliatief ( pijnstillend/verzachtend) werkzaam zijn, maar ook een preventief effect 

hebben, wordt de doelgroep niet beperkt tot de mens met een ziekte of klacht. Ook voor begeleiding 

van ontwikkelingprocessen  (mentaal, spiritueel, lichamelijk)kan men een beroep doen op een Malva 

Therapeut. 

 

2.1.b.   Therapievormen - behandelmethoden 

Onder Malva Therapie verstaan we de veelheid van behandelmethoden en therapieën, zoals 

gedoceerd bij Malva Opleidingen, waaronder : 

•    Chakra-therapie 

• Aurabehandelingen 

• Meridiaanbehandelingen 

• Energetische massages 

• Lichaamgerichte massages 

• Dieptemassages 

• Magnetiserende behandelingen 

• Haptonomische behandelingen 

• Lichttherapie 

• Kleurentherapie 

• Kosmische Schijf behandelingen 

• Ankh behandelingen 

• Regressiemethodieken 

• Reinigingsbehandelingen 

• Zielkundige behandelingen 

 

2.1.c.        Indicaties 

Vanwege de veelheid aan behandelmethoden is ook een veelheid van lichamelijke, psychosociale en 

psychische klachten te behandelen op meerdere niveaus. 

Malva Therapie kan verlichtend of genezend werken bij chronische en acute aandoeningen 

waaronder spier-  gewricht- en fantoompijnen, infecties, spijsverteringsstoornissen, rugklachten, 

huidaandoeningen waaronder  eczeem, hoofdpijnen, darmklachten waaronder de ziekte van Crohn, 

reuma, astma en epilepsie. 

Malvatherapie is ook geschikt voor behandeling van klachten en stoornissen, die vaak hun oorsprong 

vinden in het moderne leven met zijn hectiek en overbelasting, zoals slapeloosheid, stress, depressie, 

burn-out.  Ook voor psychische stoornissen waaronder psychose, borderline, boulimie, anorexia 

nervosa, slaapstoornissen, persoonlijkheidsstoornissen,  DIS, ziekte van Gilles de la Tourette biedt  

Malva Therapie ondersteunende , klachtreducerende en kwaliteitsherstellende behandelingen. 

Daarnaast biedt Malva Therapie voor crisissituaties en voor de verwerking van rouw en verdriet 

concrete behandelingen waarbij tevens het acceptatievermogen van de cliënt kan worden vergroot. 
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2.1.d.   Begrenzing en Contra-indicaties 

De Malva Therapeut die niet tevens (para)-medicus is schrijft geen medicijnen of (para)-medische 

behandelingen voor en onthoudt zich van adviezen in (para)-medische aangelegenheden noch treedt 

hij op enigerlei wijze in de rol van de (para)-medicus.  

Kanker en aids worden bij voorkeur niet energetisch behandeld door een Malva Therapeut.  

Kanker is een negatieve celdeling.  Iedere toevoeging van energie, hoe goed bedoeld ook, zal ook 

leiden tot versterking van deze celdeling.  Een Malva Therapeut is zich hiervan bewust.  

 

2.1.e.  Doorverwijzen  

Indien de Malva Therapeut naar zijn inzicht de cliënt niet kan behandelen, dient hij de cliënt te 

adviseren bij doorverwijzing naar andere hulpverleners uit de eerste lijn of andere lijnen.  

Bij vermoeden of signalering van ernstige en levenbedreigende aandoening adviseert een Malva 

Therapeut consultatie van artsen en specialisten uit de reguliere gezondheidszorg.   

De Malva Therapeut onderhoudt daarbij, indien noodzakelijk, contact met de cliënt en, indien 

gewenst, met de hulpverlener naar wie is doorverwezen.  

 

2.2.     De functie-eisen.  

Aan de zelfstandige beroepsbeoefening van  Malva Therapie worden aan de Malva Therapeut eisen 

gesteld om op verantwoorde wijze de kwaliteit te waarborgen. 

Wanneer de Malva Therapeut zich hier niet aan houdt, kan hij hierover volgens het klachtreglement 

van de BvMT worden aangesproken en kan hij worden geschorst als lid van de BvMT en in het 

uiterste geval worden verwijderd uit het register van de BvMT. 

 

2.2.a.  Aantoonbaar voldoen aan de eindnormen van de Malva Opleiding 

De praktijkvoerende Malva Therapeut die is opgenomen in het register van de BvMT voldoet 

aantoonbaar aan het eindnormen van de meerjarige Malva Opleiding tot Chakra Specialist.   

 

2.2 b.   Functioneren volgens het Beroepsprofiel Malva Therapeut 

De Malva Therapeut functioneert volgens het Beroepsprofiel Malva Therapeut. 

 

2.2.c.   Voldoen aan de eisen   

De Malva Therapeut voldoet voorts aan de eisen zoals de BvMT deze heeft gesteld in : 

• het Huishoudelijk Reglement 

• de Beroepscode 

• het Bijscholingsreglement 

• inrichtingseisen van de praktijk 

 

2.2.d.   Onderhouden en bevorderen vakbekwaamheid 

Om zijn functie goed te kunnen uitoefenen draagt de Malva Therapeut zorg voor bij- en nascholing, 

zelftoetsing en intercollegiaal overleg . Zie bijlage 1. Bijscholingsreglement. 

 

2.2.e.   Verantwoordelijkheid ten opzichte van ontwikkelingen  

De Malva Therapeut houdt zich op de hoogte van politieke, maatschappelijke en medisch- 

wetenschappelijke ontwikkelingen die de gezondheidszorg beïnvloeden en die direct en indirect 

betrekking hebben op de Malva Therapie.  De Malva Therapeut dient zonodig in te spelen op deze 

ontwikkelingen.  
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Hoofdstuk 3.  Taakgebieden 

 

3.1 Centraal taakgebied 

Het centrale taakgebied is het verlenen van zorg.   

In hun beroepsmatig handelen proberen Malva Therapeuten in de verlening van zorg bij te dragen 

aan het – bevorderen van het – welzijn van diegenen waarmee zij een professionele relatie zijn 

aangegaan. Persoonlijke integriteit, sociaal besef, vakbekwaamheid en een ontwikkeld gevoel liggen 

aan dat functioneren ten grondslag.  

Binnen de professionele relatie opereert de Malva Therapeut naast dit centrale taakgebied ook op de 

taakgebieden: onderzoek, behandeling, advisering,  begeleiding, preventie, administratie en beheer. 

Met betrekking tot taakgebieden en beroepstaken van de Malva Therapeut verwijzen wij tevens  

naar de Beroepscode van de BvMT waaraan elk lid onderhavig is. 

 

3.1.a.  Entreetaken. 

Hieronder verstaan we taken die dienen te worden gerealiseerd om een adequate toegang tot de 

Malva Therapie te waarborgen voor cliënten, opdrachtgevers en wettelijke vertegenwoordigers.  

Het is de taak van de Malva Therapeut: 

• De doelgroep gelegenheid te geven op eenvoudige wijze zorg te vragen.  Dit impliceert 

tevens de zorg voor een goede bereikbaarheid; 

• Open te staan voor de zorgvraag of de aard van de problematiek;  

• Informatie en inzicht te geven over de mogelijkheden van deze therapievorm en de hulp die 

hij kan bieden. De informatie dient gerelateerd te zijn aan de cliënt en diens hulpvraag; 

• Een eventuele beslissing voor het aangaan van een professionele relatie te nemen op  grond 

van zijn deskundigheid en mogelijkheden; 

• Voor doorverwijzing zorg te dragen indien hij voorziet onvoldoende waarborg voor adequate 

zorgverlening te kunnen bieden; 

• Zorg te dragen voor een  waarneming indien hij tijdelijke zijn praktijk niet kan beoefenen; 

• Open te staan en bereid te zijn tot overleg met hulpverleners uit andere disciplines en 

andere takken van zorg; 

 

3.2.     Taken in de voorbereidingsfase 

Hieronder vallen taken met betrekking tot signalering van de hulpvraag, anamnese, diagnose, 

bepaling van het behandeldoel en overweging van de behandelmogelijkheden. 

 

3.2.a. Signalering van de hulpvraag 

De cliënt dient permanent een beroep op hulp te kunnen doen in die zin dat de Malva Therapeut 

dient te zorgen voor een optimale bereikbaarheid en een adequate waarnemingsregeling. De Malva 

Therapeut signaleert een hulpvraag vanaf het eerste contact met de doelgroep. Hij zorgt voor 

duidelijkheid  van de hulpvraag door datgene waarvoor de cliënt in eerste instantie komt - zijn 

klacht(en) of probleem(en)- helder vast te stellen. In de contacten wordt aandacht geschonken aan 

het communicatief proces. In dat proces dienen vertrouwen, respect, openheid en 

geheimhoudingsplicht door te klinken.   
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3.2.b. Anamnese 

De Malva Therapeut neemt bij de anamnese en diagnose het volgende in acht:  

• De cliënt wordt op neutrale wijze uitgenodigd datgene wat betrekking heeft tot de 

voorgeschiedenis en relevante omstandigheden van zijn klacht of probleem mee te delen. 

De Malva Therapeut betracht daarin zorgvuldigheid; 

• Hij vergewist zich van tot dan toe gevolgde therapieën en behandelingen die vanuit 

somatische en psychosociale zorgverlening zijn gevolgd/ondergaan;  

• Hij vergewist zich van mogelijk medicijngebruik, allergieën, gebruik van lenzen of 

gehoorapparaten,of gebruik van een pacemaker;  

• Bij de anamnese is hij zich bewust van overdracht en tegen-overdracht en mogelijke 

projectiemechanismen;  

• Hij heeft oog voor non-verbale communicatie  zoals lichaamstaal en houding, mogelijke 

onderdrukking van emoties en oog voor blokkades die bij de cliënt aanwezig kunnen zijn; 

• hij maakt een inschatting van de draaglast en draagkracht;  

• hij herkent  risicodragende situaties die reguliere medische zorg vereisen en zal in deze 

situaties de cliënt doorverwijzen 

• hij vormt zich een beeld van sociale omgevingsfactoren die van invloed kunnen zijn op de 

behandeling, alsmede de aan- of afwezigheid van steun uit de directe leefomgeving. 

 

3.2.c. Diagnose 

In het kader van de beroepsgroep heeft men voortdurend te maken met het stellen van een 

diagnose. Hierbij worden fysieke en psychisch-emotionele klachten of problemen ingepast in een 

totaalbeeld van symptomen van de cliënt volgens een holistische dynamiek. 

De Malva Therapeut diagnosticeert afhankelijk van de zorgvraag en afhankelijk van de cliënt  

a) klachtgericht 

b) lichaamsgericht 

c) psychosociaal gericht 

De uitkomsten daarvan plaatst hij naast de uitkomst van zijn ‘energetische’ diagnose. De Malva 

Therapeut is zich bewust dat tijdens een diagnostisch gesprek hij vaak slechts fragmenten van de 

klachtdynamiek te zien en te horen krijgt. Daarop berust de diagnose. In de loop van de professionele 

relatie wordt de klachtendynamiek duidelijker en meer dynamisch en verschuift mogelijk de 

diagnose. De Malva Therapeut is zich bewust dat een diagnose altijd feilbaar is.  

Hij is alert voor ondermeer de volgende ‘valkuilen’: 

• te snel of niet correct diagnosticeren 

• te eenzijdige of starre diagnose 

• een diagnose vormen die niet wordt herkend door de cliënt 

• te weinig of te veel aandacht besteden aan de klacht of pijn.  

• niet of juist teveel meevoelen met de cliënt, het te veel invullen van de gevoelsbeleving van 

de cliënt. Teveel betrokken raken. 

• te weinig ( in geval van belangrijke stressoren) of te veel rekening houden met de leefsituatie  

• te veel meegaan met de druk en manipulatie uitgaande van de cliënt, diens partner, de 

opdrachtgever, wettelijke vertegenwoordigers,  collega’s of de omgeving 

• de cliënt niet voldoende motiveren 

• te snel resultaat willen of suggereren 

• niet op tijd doorverwijzen of samenwerken met andere disciplines  
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3.2.d. Aangaan van een professionele relatie 

Na een intakegesprek waarbinnen anamnese heeft plaatsgevonden en de diagnose is gesteld  

bestaat op dit punt in de voorbereidende fase alsmede aan het eind van de voorbereidende fase de 

mogelijkheid voor een of beide partijen te besluiten geen professionele relatie aan te gaan. De Malva 

Therapeut kan bijvoorbeeld hiertoe besluiten wanneer hij zich niet in staat acht om aan de hulpvraag 

te kunnen voldoen of zich niet bekwaam genoeg acht om een kwalitatieve behandeling te bieden, 

dan wel dat hij het in het gezondheidsbelang van de cliënt nodig acht dat deze zich vervoegd bij een 

andere hulpverlener. Ook complexe problematiek, waaronder bijvoorbeeld verslavingsproblematiek, 

en  gebrek aan motivatie en verantwoordelijkheidsgevoel van de cliënt kunnen redenen zijn om geen 

professionele relatie aan te gaan. In deze situaties zal geen behandelingsoverkomst tot stand worden 

gebracht. Het staat de Malva Therapeut vrij kosten in rekening te brengen voor een intakegesprek. 

 

3.2.e. Bepaling van het behandeldoel 

Indien besloten wordt tot het aangaan van een professionele relatie zal in overleg met de cliënt, 

opdrachtgever of diens wettelijke vertegenwoordiger de uitkomsten van de anamnese en diagnose 

vertaald worden naar een of meerdere behandeldoelen. Het behandeldoel vormt de basis waarop 

behandelmogelijkheden worden overwogen en afgestemd. Het behandeldoel kan een curatief of 

palliatief karakter hebben. Ook kan ondersteuning, acceptatie  en leren omgaan met als doel gekozen 

worden. In elk geval zal de Malva Therapeut trachten de cliënt inzicht te geven in zijn ziekteproces of 

probleem  waardoor het bijdraagt tot een beter begrip.  

Het behandeldoel wordt vastgelegd in de behandelovereenkomst. 

 

3.2.f. Overweging van behandelmogelijkheden 

Bij de overwegingen van de behandelmogelijkheden en therapeutische interventies wordt uitgegaan 

van het behandeldoel en worden de behoeften en wensen van de cliënt met betrekking tot diens 

gezondheid en de therapie betrokken. Ook worden de behandelmethoden afgestemd op de fysieke 

mogelijkheden en beperkingen van de cliënt.  Daarbij dient de Malva Therapeut ook zicht te krijgen 

op en te bepalen wat de te verwachten inzet van de cliënt zal zijn. 

De gekozen behandelvormen worden vastgelegd in de behandelovereenkomst. 

Indien de Malva Therapeut naar zijn inzicht de cliënt niet adequaat  kan behandelen, dient hij de 

cliënt te adviseren bij doorverwijzing naar andere hulpverleners. 

 
 
 

3.3.    Taken tijdens de behandelingsfase 
 

3.3.a.  Behandelingen 

De Malva Therapeut voert in de professionele relatie uitsluitend behandelingen uit voor zover hij 

daartoe door opleiding en registratie is gekwalificeerd. Behandelingen en interventies zijn 

lichaamsgericht, en/of cognitief en doen tevens een beroep op de zelfgenezende vermogens van de 

cliënt. De Malva Therapeut zal de cliënt bewust maken van de zelfgenezende vermogens en hem 

motiveren die aan te spreken. Tijdens het behandeltraject vindt regelmatig evaluatie plaatst. 

De Malva Therapeut waakt echter voor het overnemen van de verantwoordelijkheid van de klacht. 

Zonder moraliserend toe te spreken zal  de Malva Therapeut de cliënt wijzen op zijn eigen 

verantwoordelijkheid.  
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3.3.b.   Begeleidende  taken 

Het is de taak van de Malva Therapeut om de cliënt gedurende de professionele relatie  te 

 begeleiden en te ondersteunen.  Hij dient  de cliënt inzicht te verschaffen in de voor de behandeling 

belangrijke aspecten, zoals de therapie zelf, de gebruiksaanwijzing van aan te wenden 

natuurmiddelen, mogelijke reacties en prognose.  

Daartoe dient hij de cliënt erop te wijzen, dat hij de Malva Therapeut op de hoogte houdt van 

reacties op de behandeling en van eventuele veranderingen in omstandigheden, die van invloed 

kunnen zijn op de behandeling. Onder begeleiding verstaan we ook het inzicht verschaffen in het 

genezingsproces van de cliënt. 

 

3.3.c.         Preventieve taken 

Een Malva Therapeut kent ook een beroepstaak in het verstrekken van preventieve zorg. 

De preventieve zorg is gericht op het voorkomen of verkorten van de behandeling.  

De Malva Therapeut bevordert de preventie van ziekten en stoornissen door: 

•    het signaleren van mogelijke  inbedding van gewoonten en gedragingen en denkwijzen die 

de gezondheid kunnen beïnvloeden;  

• lichaamsgerichte behandelingen die het lichaamsbewustzijn vergroten; 

• Chakrabehandelingen die doorwerken op het bewustzijnsniveau van de ziel en psyche; 

• verhogen van de lichamelijke en geestelijke weerstand  door meridiaanbehandelingen; 

• het  stimuleren van het eigen verantwoordelijkheidsbesef van de cliënt;  

• het geven van voorlichting en advies op het gebied van preventie aan individuen en groepen 

 

3.3.d.    Adviserende taken  

De Malva Therapeut heeft een adviserende taak waar het fysieke en mentale gezondheid betreft. 

De adviserende taak is gericht op de cliënt, opdrachtgever en wettelijke vertegenwoordiger die een 

beroep doen op de zorgverlening van de Malva Therapeut en beperkt zich niet uitsluitend tot de 

professionele relatie.   

Overeenkomstig  artikel 4 van de Beroepscode onthoudt hij zich van adviezen in (para)-medische 

aangelegenheden noch treedt hij op enigerlei wijze in de rol van de (para)-medicus.  

Bij een advies inzake ondersteunende natuurlijke middelen beperkt hij zich tot middelen die zonder 

specialistisch recept verkrijgbaar zijn. 

 

 

3.4. Taken in de afrondingsfase 

Ook de afrondingsfase van de professionele relatie vraagt om beroepstaken die met zorgvuldigheid 

dienen te worden uitgevoerd. Een belangrijke taak is de evaluatie. 

 

3.4.a. Evaluatie van het behandeltraject. 

Elke professionele relatie dient te worden afgesloten met een evaluatie van het behandeltraject. 

Tijdens de evaluatie worden de effecten, resultaten en opgedane ervaringen van en door de 

behandelingen tussen de cliënt en de Malva Therapeut uitgewisseld.  Het effect van behandelingen 

kan zowel op somatische en psychosociaal vlak meetbaar zijn als wel in de houding van de cliënt ten 

opzichte van zijn klacht of problematiek. Resultaten worden afgemeten aan het vooropgestelde 

behandeldoel(en).  De evaluatie dient tevens om de uiteindelijke (on)tevredenheid te kunnen 

vaststellen. De verantwoordelijkheid van de Malva Therapeut houdt op zodra de professionele 

relatie door de cliënt of de Malva Therapeut wordt beëindigd.  
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3.4.b. Evaluatie  - Algemeen 

De Malva Therapeut dient een bijdrage te leveren aan het opzetten en uitvoeren van evaluaties ten 

behoeve van het beroepsmatig handelen. Dit kan gaan om intercollegiale toetsing, visitatie, het 

toetsen van protocollen, standaarden of richtlijnen e.d.  

 

3.5.     Administratie en beheer 

3.5.1. Administratieve taken 

Bij de zelfstandige beroepsuitoefening hoort ook een administratieve taak die zich niet alleen 

beperkt tot het inrichten van een dossier ( art. 24 en 25 van de Beroepscode),  welke taak  

 van belang  is bij waarneming en doorverwijzing.  Maar ook het voeren van een 

 financiële en boekhoudkundige administratie hoort bij het zelfstandige beroepsuitoefening  en  

 is daarom ook een beroepstaak.  

 

3.5.2. Beheertaken 

De taken die onder ‘beheer’ vallen zijn taken die niet direct cliëntgericht zijn. Echter, ze zijn wel 

noodzakelijk voor een goede dienstverlening. Het gaat hierbij zowel om management en 

organisatietaken als om indirecte cliëntgerichte taken zoals documentatie en beheren van dossiers, 

maar ook een goede waarnemingsregeling valt hieronder. 
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Hoofdstuk 4.    Kwaliteitszorg en ontwikkeling 

Kwaliteitszorg is een belangrijk taakgebied dat de vorige hiergenoemde taakgebieden  overkoepelt. 

Kwaliteitszorg bestaat uit de volgende beroepstaken: 

 

4.1. Kwaliteitsbewaking. 

De Malva Therapeut bewaakt de kwaliteit van zijn beroepsmatig handelen en de verleende zorg door 

voortdurend aandachtig en zorgvuldigheid te zijn. Hij onderhoud zijn aanwezige kennis en 

vaardigheden door regelmatige beoefening en integreert opgedane ervaringen. Tevens voldoet hij 

aan de inrichtingseisen voor de praktijkruimte ( bijl.: 2 richtlijnen praktijkvoering Malva Therapeut) . 

 

4.2. Reflectie , zelfonderzoek en lerende houding 

De Malva Therapeut waarborgt voortdurende reflectie op zijn eigen handelen en nalaten binnen de 

professionele relatie en is zorgvuldig in de beroepsinhoudelijke taken. 

Hij doet aan zelfonderzoek en heeft een lerende houding. 

 

4.3. Ontwikkelen van kennis en kunde 

Ook het ontwikkelen van eigen kennis en kunde is zeer belangrijk. Het gaat hierbij om het bijhouden 

van vakliteratuur, het bijwonen van congressen en symposia, het volgen van bij- en nascholing e.d. 

 

4.4.  Ontwikkelen van het eigen beroep 

Deze beroepstaken zijn gericht op de verdere ontwikkeling van het beroep. Bijvoorbeeld het leveren 

van inhoudelijke bijdragen aan beleidsvoorbereiding en beleidsbepaling in het kader van de 

beroepsontwikkeling. Ook kan worden gedacht aan het publiceren in vakbladen, het organiseren van 

studiebijeenkomsten, symposia, congressen e.d. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

LITERATUUR 

Voor dit profiel zijn de volgende Beroepsprofielen  en raamwerk op inhoud en structuur / opbouw 

bekeken. 

� RING Beroepsprofielmodel voor de zorgverlener in de natuurlijke geneeswijzen. 

� Beroepsprofiel Holistisch Energetisch Therapeut 

� Beroepsprofiel Reichiaanse Therapie 

� Raamwerk Beroepsprofiel project Ondersteuning Kwaliteitszorg Alternatieve 

Behandel/geneeswijzen (OKAB) 
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Bijlage 1.           

                                

BIJSCHOLINGSREGLEMENT VAN DE BvMT       

Art. 1. Verantwoordelijkheid 

Het voldoen aan de bijscholingsverplichting is de verantwoordelijkheid van de registertherapeut.  

 

Art 2.  Nalaten 

Het niet of onvoldoende voldoen aan de jaarlijkse bijscholingsverplichting heeft gevolgen voor 

het verkrijgen van het jaarzegel en dus de geldigheid van de BvMT- licentie en de vermelding in 

het therapeutenregister. 

 

Art 3. Bijscholingspunten 

Iedere Registertherapeut van de BvMT is verplicht om per kalenderjaar  minimaal 20 punten aan 

bijscholing te verkrijgen. De verkregen punten zijn niet overdraagbaar naar een volgend jaar.  

Als uitzondering hierop geldt:  

a. indien het lidmaatschap voor het eerst wordt aangegaan in het 3e kwartaal, dan zijn 

minimaal 10 bijscholingspunten verplicht voor het lopende  kalenderjaar. 

b. indien het lidmaatschap voor het eerst wordt aangegaan in het 4e kwartaal, dan is géén  

bijscholing verplicht voor het lopende kalenderjaar. 

Bijscholingspunten kunnen worden verkregen door het volgen van bijscholingsdagen, het volgen 

van symposia en/of het plegen van een aantal intercollegiale intervisiemomenten. 

 

Art 4. Bijscholingsdagen 

Het staat een registertherapeut vrij zelf te kiezen voor bijscholing die bij hem/haar past.  

De eisen die gesteld worden aan een bijscholingsdag zijn: 

a. een bijscholingsdag dient te bestaan uit 2 dagdelen*; 

b. een bijscholingsdag dient beroepsgerelateerd te zijn;  

c. een bijscholingsdag dient inhoudelijk een uitbreiding, verbreding of  verdieping van 

bestaande kennis te behelzen.  

* Voor een bijscholing bestaande uit 1 dagdeel kan aan het bestuur toekenning van 5 punten 

worden aangevraagd.  
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Art 5.  Accreditatie bijscholing 

Niet iedere bijscholing (anders dan de bijscholing welke verzorgd wordt door Malva Opleiding) 

geeft automatisch recht op accreditatie. Relevantie voor het beroep van deze bijscholing wordt 

getoetst door de Toetsingscommissie. 

Accreditatie geschiedt uitsluitend na toetsing door de Toetsingscommissie en na goedkeuring 

door het bestuur. 

 

Voor de volgende bijscholingsmogelijkheden worden de volgende punten toegekend: 

a. Bijscholingsdagen verzorgd door Malva Opleiding  :  10 punten per dag  

b. Bijscholingdagen van overige onderwijsinstanties*  : max 10 punten per dag.  

c. Intervisiebijeenkomsten: minimaal 3 dagdelen aan intercollegiale intervisie geeft recht op 10 

bijscholingspunten. Voorwaarde is een ingevuld en ondertekend intervisieformulier en een  

verslag van de bespreekpunten. 

 

Art 6. Aantoonbaar bewijs 

Bijscholing moeten worden aangetoond met een certificaat of bewijs van deelneming. De 

therapeut is verplicht om met behulp van programma en een certificaat of bewijs van 

deelneming de accreditatie aan te vragen via het secretariaat, zodra de vereiste stukken in het 

bezit zijn, doch uiterlijk 15 december van ieder jaar. 

 

Art 7. Dispensatie 

Indien een registertherapeut door overmacht (geheel of gedeeltelijk) niet in staat is geweest aan 

de jaarlijkse bijscholingsverplichting te voldoen dient hij/zij schriftelijk een verzoek voor 

dispensatieverlening in te dienen bij het bestuur van de BvMT. Dit verzoek dient met motivatie 

(omkleed met redenen) zo snel mogelijk, doch uiterlijk 1 december te worden ingediend bij het 

secretariaat. Dispensatie wordt beoordeeld door het bestuur.  

De schriftelijke uitspraak van het bestuur hierover is bindend voor de aanvrager.  
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Bijlage 2.     

Richtlijnen Praktijkvoering Malva Therapeut                           

              
Eisen praktijkruimte: 

• de behandelkamer is een afgesloten ruimte  

• is minimaal 9 vierkante meter (3 x 3 meter)  

• is goed te ventileren  

• is voorzien van daglicht  

• heeft elektrische verlichting  

• is hygiënisch en zowel schoon, als energetisch gezuiverd 

• heeft een rustige sfeer, geen overbodige elektrische apparatuur, geen telefoon e.d. tijdens de 

behandeling 

• de behandeltafel en het meubilair zijn van degelijke kwaliteit  

• indien de praktijkplanning dit vereist er is een wachtruimte  

• er zijn sanitaire voorzieningen aanwezig  

• er is een afgesloten kast voor cliëntendossiers 

• relevante diploma’s, registraties  en licentie van de beroepsvereniging (BvMT) zijn zichtbaar 

opgehangen  

 

Persoonlijke hygiëne: 

• de therapeut ziet toe op eigen persoonlijke hygiëne (schone handen, frisse adem)  

 

Duidelijke informatie aan de cliënt wordt verstrekt over: 

• Klachtenprocedure  

• tarieven, wijze van betalen, behandeltijden  

• bereikbaarheid van de therapeut 

• bereikbaarheid van de praktijk 

• geheimhouding cliëntgegevens 

• behandelovereenkomst 

 

Verzekeringen 

• De therapeut beschikt over een relevante beroepsaansprakelijkheidsverzekering 

• Een rechtsbijstandverzekering wordt aangeraden 

 

 


