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En nu voorgoed mijn praktijk uit...

Natuurlijk heb je als (huis)arts een verantwoordelijkheid voor de werkomstandigheden 
van je personeel. Nog afgezien van allerlei wettelijke regels heb je als goed werkgever 
de plicht de veiligheid van je personeel te garanderen. Maar om nu een heel gezin dat 
al tien jaar in je praktijk zit na een felle woordenwisseling van de echtgenoot met de 
praktijkassistente direct de deur te wijzen, zonder eerst met hem de situatie te hebben 
besproken, gaat wel erg ver. 

De man ontving diezelfde dag het dossier van al zijn gezinsleden om zich snel bij een 
andere huisartsenpraktijk te kunnen aanmelden. Hoe impulsief en weinig professio-
neel kun je zijn, moet het tuchtcollege gedacht hebben toen het de arts een ‘waar-
schuwing’ gaf. Een behandelrelatie beëindig je niet zo. De KNMG heeft daar duidelijke, 
volstrekt invoelbare regels voor opgesteld (www.knmg.nl). ‘Hoor en wederhoor’ hoort 
daar zeker bij. En of de huisarts de veiligheid van zijn personeel met deze actie heeft 
vergroot, valt ook nog te bezien.

Ben Crul, arts

mr. Paul Rijksen

Centraal Tuchtcollege voor de Gezond-

heidszorg d.d. 26 april 2011

(ingekort door redactie MC)

Beslissing in de zaak onder nummer 
C2010.239 van A, huisarts, wonende 
te B, appellant in het principaal 
hoger beroep, verweerder in het 
incidenteel hoger beroep, verweerder 
in eerste aanleg, tegen C, wonende te 
B, verweerder in het principaal hoger 
beroep, appellant in het incidenteel 
hoger beroep, klager in eerste aanleg, 
gemachtigde mr. J.L. Oudshoorn.

1. Verloop van de procedure

C, hierna klager, heeft op 27 augustus 
2009 bij het Regionaal Tuchtcollege 
te ’s-Gravenhage tegen A, hierna de 
huisarts, een klacht ingediend. Bij be-
slissing van 12 juli 2010, onder num-
mer 2009 O 163, heeft dat college de 
klacht deels gegrond verklaard en de 
huisarts de maatregel van waarschu-
wing opgelegd. De huisarts is van 
die beslissing tijdig in hoger beroep 
gekomen. Klager heeft een ver-
weerschrift in hoger beroep, tevens 
houdende incidenteel beroepschrift, 
ingediend. De zaak is in hoger beroep 
behandeld ter openbare terechtzit-
ting van het Centraal Tuchtcollege 
van 22 maart 2011, alwaar zijn ver-
schenen klager, bijgestaan door zijn 
gemachtigde, alsmede de huisarts.

2. Beslissing in eerste aanleg

(…)
‘2. De feiten

Klager is met zijn gezin sinds 1999 bij 
de praktijk van de arts ingeschreven 
geweest. Op 29 mei 2009 heeft klager de 
praktijk van de arts gebeld. Kort daarop 
heeft hij de praktijk bezocht waar hij 
met een assistente van de arts gesproken 
heeft. Later diezelfde dag heeft klager een 
brief van de arts ontvangen, waarin hem 
werd bericht dat hij met zijn gehele gezin 
uit de praktijk werd uitgeschreven “in 
verband met uw incorrecte houding in 
woord en gebaar”. Bij deze brief werden 
de medische dossiers van klager en zijn 
gezin aan klager gezonden. Klager heeft 
hierop diezelfde dag geantwoord, maar 
de arts is blijkens een tweede bericht van 
die dag bij zijn standpunt gebleven.

3. De klacht

De klacht bestaat uit een vijftal onderde-
len. Ten eerste verwijt klager de arts dat 
hij zijn interne organisatie niet goed op 
orde heeft. Ten tweede brengt klager naar 
voren dat de arts hem niet spoorslags 
had mogen uitschrijven. Ten derde stelt 
klager dat de arts hoe dan ook niet ook 
klagers echtgenote en zijn kinderen had 
mogen uitschrijven. Ten vierde stelt 
klager dat de arts hem ten onrechte van 
strafbare feiten beschuldigt. 
Ten slotte had de arts, aldus klager, de re-

den van uitschrijving niet in het dossier 
mogen opnemen c.q. handhaven.

4. Het verweer

Klager en zijn gezin zijn sinds ongeveer 
1999 patiënt in de praktijk van de arts. 
Op 29 mei 2009 heeft klager de praktijk 
gebeld om een afspraak met de arts te 
maken. De assistente zag in de agenda 
van de arts dat op korte termijn geen af-
spraak mogelijk was en bood een consult 
bij een collega-arts aan. Klager sloeg dit 
aanbod af. Na enig verder contact heeft 
klager het contact verbroken. Daarbij zei 
hij dat hij vlakbij was en dat hij wel even 
langs zou komen. Dat is ook gebeurd. 
Klager is daarbij tegen de aanwezige 
assistentes tekeergegaan. De situatie 
kwam niet alleen die assistentes maar 
ook aanwezige patiënten bedreigend 
voor. De arts trof zijn gehele team bevend 
en lijkwit aan. Zij waren volledig van de 
kaart. Hij heeft hen toen willen bescher-
men tegen mogelijk nieuwe incidenten 
en daarop de behandelovereenkomst 
opgezegd en direct het volledige medische 
dossier aan klager afgegeven zodat hij 
zich de komende maandag bij een andere 
huisarts zou kunnen inschrijven. 
Het eerste verwijt van klager is onge-
grond omdat de assistentes correct zijn 
opgeleid en ook dienovereenkomstig 
hebben gehandeld. Het gedrag van klager 
leverde een gewichtige reden op om de 
behandelovereenkomst op te zeggen. 
De arts heeft daarbij in aanmerking 
genomen dat in de wijk een groot aantal 
andere huisartsen is gevestigd met een 
beginnende praktijk. Voorts kon klager 
voor spoedeisende hulp terecht bij de 
huisartsenpost. Het medisch dossier is 
afgegeven zodat klager zich direct bij een 
andere arts zou kunnen inschrijven.

5. De beoordeling

Tussen partijen heeft een behandelings-
overeenkomst bestaan. De arts heeft deze 
overeenkomst opgezegd. Een arts kan 
dit op grond van artikel 7: 460 van het 
Burgerlijk Wetboek niet doen behoudens 
bij het bestaan van gewichtige redenen. 
Centraal in de onderhavige klacht staat 
daarom of zich dergelijke redenen hebben 
voor gedaan. Het college kan niet tot 
de conclusie komen dat dit het geval is 
geweest. Uit de stukken, in het bijzonder 
de verklaringen die door de arts zijn 
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Voorlichting voldoende, maar kan altijd beter

Zaaknummer	:	 RTC Zwolle 68/2010, uitspraak 14 april 2011
Specialisme	 :	 oogarts
Uitspraak	 :	 ongegrond
Klager	 :	 patiënt

Relevantie volgens de inspectie:  Het tuchtcollege volgt de aangeklaagde arts 
in diens verklaring over de voorlichting aan de patiënt. De arts zelf vermoedde 
al dat de patiënt de informatie niet goed had begrepen. Er zijn artsen die het 
gesprek over de uitleg over moeilijke ingrepen en bij ingewikkelde beslissingen 
opnemen en de opname aan hun patiënten meegeven zodat ze die thuis nog 
eens kunnen beluisteren. Mogelijk had dat in dit geval kunnen helpen.

Feiten:  Patiënt stond vanwege diabetes mellitus onder controle van een oogarts. 
Bij onderzoek door verweerder bleek er een verminderde gezichtsscherpte te zijn, 
veroorzaakt door een geluxeerde kunstlens. Patiënt ging akkoord met een opera-
tieve vervanging van de kunstlens.
De anesthesie en de operatie verliepen de volgende dag ongecompliceerd. Vijf 
dagen later bleek dat patiënt een zwelling rond het oog had en zijn gezichts-
scherpte erg slecht was. Verweerder concludeerde uiteindelijk dat sprake was 
van een choroïdale bloeding met progressie. Het gezichtsvermogen van patiënt is 
hersteld naar 80 procent. Patiënt verwijt de arts onder meer slechte voorlichting 
en onvoldoende ervaring.

Overwegingen tuchtcollege:  De status bevat een stempel ‘behandeling bespro-
ken’, waarbij de arts de categorieën ‘alternatieven’, ‘complicaties’ en ‘patiënt ak-
koord’ heeft aangevinkt. Voor deze specifieke operatie was geen folder beschik-
baar. Verder heeft de arts aangegeven dat hij bij alle oogoperaties standaard als 
complicaties noemt een infectie, een bloeding en netvliesloslating. Gelet op dit 
alles is aannemelijk geworden dat de arts bewust heeft stilgestaan bij de aan 
patiënt te verstrekken informatie.
De arts heeft verder aangegeven dat hij vrijwel dagelijks oogoperaties uitvoert en 
de onderhavige in totaal zo’n vijftig keer vanaf 1997 heeft verricht. De arts was 
dus voldoende bekwaam te achten om de ingreep in kwestie uit te voeren.
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overgelegd, moet worden afgeleid dat 
klager zich in krachtige bewoordingen 
tegenover de assistentes van de arts heeft 
uitgelaten en dat hij daarop de praktijk 

heeft verlaten. De arts heeft dit zelf niet 
meegemaakt, maar daar enige tijd nadien 
kennis van genomen. De arts heeft daarop 
geen aanleiding gezien om zich met kla-

ger te verstaan, maar gemeend de behan-
delingsovereenkomst met klager en zijn 
gezin per direct te moeten opzeggen. Dit 
komt het college onjuist voor. De arts had 
op zijn minst contact met klager moeten 
opnemen om met hem te bespreken wat er 
was gebeurd en waarom dat het geval was 
geweest. Indien daarbij geen begrip voor 
de wederzijdse standpunten tot stand zou 
kunnen komen, zou de arts daarna kun-
nen concluderen dat er geen basis meer 
was waarop hij klager en zijn gezin van 
medische hulp zou kunnen voorzien. De 
klacht is in zoverre gegrond.
Tijdens de behandeling ter zitting is ge-
bleken dat het eerste verwijt van klager op 
een misverstand berust. Klager heeft niet 
willen beweren dat met hem een speciale 
afspraak was gemaakt dat de arts hem op 
zijn verzoek altijd direct zou terugbellen. 
In het algemeen gold dat een patiënt kon 
bellen met het verzoek om later die dag 
door de arts terug te worden gebeld. Niet 
is gebleken dat de assistentes hiervan niet 
op de hoogte zijn geweest of deze algemene 
lijn onjuist hebben toegepast.
Zoals uit het bovenstaande volgt, is het 
college van oordeel dat de arts de behan-
delingsovereenkomst met klager niet had 
mogen opzeggen zoals thans is gebeurd. 
Dit heeft tot gevolg dat ook niet kan 
worden ingestemd met de opzegging van 
de soortgelijke overeenkomst met klagers 
echtgenote en kinderen.
Het college heeft in de eerste brief van de 
arts geen strafbare feiten aangetroffen, 
waar klager van zou zijn beschuldigd. In 
de tweede brief heeft de arts vermeld dat 
de arts indien klager zijn dreiging verder 
onderbouwd zou willen zien, aangifte zou 
kunnen doen bij de politie wegens bedrei-
ging met geweld. Deze zinsnede houdt 
slechts in dat de arts de overtuiging heeft 
dat klager de assistentes van de arts heeft 
bedreigd met geweld. Tuchtrechtelijk kan 
dit de arts niet worden verweten.
Het laatste onderdeel van de klacht is 
gegrond. De arts heeft erkend in het 
medisch dossier vermeld te hebben dat de 
behandelingsovereenkomst is beëin-
digd omdat klager zich bedreigend had 
opgesteld. Waar de arts dit zonder verder 
onderzoek had aangenomen en klager 
daarover niet naar zijn mening had 
gevraagd, had de arts dit beter kunnen 
nalaten. Het college voegt hieraan toe 
dat het in het algemeen gesproken geen 

De inspectie selecteert en becommentarieert 
elke week een ongepubliceerde tuchtzaak.
Zie voor alle feiten, het volledige commentaar 
van de inspectie én de overwegingen van het 
tuchtcollege:

www.medischcontact.nl/selectie_van_de_inspectie
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bezwaar heeft tegen vermelding van de 
reden waarom een behandelingsover-
eenkomst beëindigd is. Een dergelijke 
vermelding kan van belang zijn voor 
degene met wie een nieuwe overeenkomst 
wordt aangegaan.
Samenvattend komt het college tot de 
conclusie dat de klacht in een aantal 
opzichten gegrond is. (…)’

3. Vaststaande feiten en omstandigheden

Voor de beoordeling van het hoger 
beroep gaat het Centraal Tuchtcol-
lege uit van de feiten en omstandig-
heden zoals weergegeven onder ‘2. De 
feiten’ van de bestreden beslissing.

4. Beoordeling van het hoger beroep

In het principale beroep: 
4.1 De huisarts richt zich in het princi-
pale beroep tegen de gegrondverkla-
ring van de klachtonderdelen betref-
fende het spoorslags uitschrijven van 
klager en het vermelden van de reden 
van uitschrijving in het medisch 
dossier. De huisarts stelt zich op het 
standpunt dat het regionaal college 
eraan voorbij is gegaan dat sprake was 
van bedreiging door verbale agressie 
van de zijde van klager en hij heeft, 
onder verwijzing naar de Arbowet 
en wettelijke bepalingen over goed 
werkgeverschap, aangevoerd dat hij 
zijn werknemers moest beschermen 
tegen ongewenst gedrag. Ten aanzien 
van de vermelding in het medisch 
dossier betoogt de huisarts dat deze, 
ook indien wederhoor zou zijn toege-
past, terecht zou zijn geweest.

4.2 Klager heeft gemotiveerd verweer 
gevoerd.

4.3 Ten aanzien van het betoog van de 
huisarts betreffende de Arbowet en 
goed werkgeverschap is het Centraal 
Tuchtcollege van oordeel dat niet valt 
in te zien dat de aan de orde zijnde 
handelwijze van de huisarts de enige 
manier was waarop hij de veiligheid 
van zijn medewerkers kon garanderen. 
Voor het overige heeft de behande-
ling in hoger beroep het Centraal 
Tuchtcollege niet geleid tot de 
vaststelling van andere feiten en tot 
andere beschouwingen en beslissin-
gen dan die van het college in eerste 
aanleg, zodat het principale beroep 
moet worden verworpen.

In het incidentele beroep:
4.4 Klager richt zich in het inciden-
tele beroep tegen de afwijzing van 
de klachtonderdelen betreffende de 
interne organisatie van de praktijk 
van de huisarts en de beschuldiging 
door de huisarts van strafbare feiten. 
Ten aanzien van de interne organi-
satie voert klager aan dat er voor alle 
patiënten een toezegging gold dat de 
huisarts op verzoek zou terugbellen 
en dat klager dus een beroep heeft ge-
daan op staand beleid. Klager conclu-
deert dat de huisarts dit onderwerp 
kennelijk niet goed heeft besproken 
met zijn assistentes. Ten aanzien van 
de beschuldiging van strafbare feiten 
voert klager aan dat de huisarts hem 
beticht van bedreiging, op basis van 
een kennelijk door een assistente 
gebruikte kwalificatie en zonder het 
doen van nader onderzoek.

4.5 De huisarts heeft gemotiveerd 
verweer gevoerd.

4.6 Bij de behandeling in hoger 
beroep is niet gebleken van feiten en 
omstandigheden die leiden tot het 
oordeel dat deze klachtonderdelen 
alsnog gegrond moeten worden ver-
klaard. Het incidentele beroep wordt 
dan ook verworpen.

4.7 Al het voorgaande leidt tot de 
volgende beslissing.

4.8 Om redenen aan het algemeen 
belang ontleend zal publicatie van 
deze beslissing worden bepaald. 

5. Beslissing

Het Centraal Tuchtcollege voor de 
Gezondheidszorg: 

in het principale en incidentele beroep:
-	 verwerpt het beroep;

(…)
Deze beslissing is gegeven in raad
kamer door mr. E.J. van Sandick, 
voorzitter, mr. J.M.T. van der Hoeven- 
Oud en mr. W.P.C.M. Bruinsma, 
leden-juristen, en B.P.M. Schweitzer 
en M.G.M. Smid-Oostendorp, leden-
beroepsgenoten, en mr. M.H. Van 
Gool, secretaris, en uitgesproken ter 
openbare zitting van 26 april 2011, 
door mr. A.D.R.M. Boumans, in  
tegenwoordigheid van de secretaris. 

De volledige tekst van 
deze uitspraak staat op 
www.medischcontact.nl.  

Log in, bekijk deze en eerdere uitspra-
ken en discussieer mee. 

/praktijkperikel

Bezigheidstherapie
praktijkperikel

Vandaag ontving ik een brief van een ggz-psycholoog met 
de volgende (samengevatte) inhoud:
‘Mevrouw was vanaf 6 oktober 2009 tot en met 6 juni 
2011 bij ons onder behandeling. Behandelverloop: 76 ses-
sies, waarvan 22 sessies in het kader van EMDR-therapie. 
Tevens 22 psychiatrische consulten door prof. X. Toestand 
bij ontslag: De toestand van cliënte bij ontslag is onveran-

derd. Behandeleffect volgens vragenlijsten: Klachtenlijst 
(SCL-90) bij aanvang 167 (hoog klachtenniveau), klachten-
lijst na 76 sessies 226 (zeer hoog klachtenniveau).’

Zou de minister hiervan hebben geweten, gezien de bezuini-
gingen op de ggz?


