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Regionaal Tuchtcollege voor de Gezondheids-
zorg te Amsterdam d.d. 24 januari 2020

Beslissing naar aanleiding van de op 2 mei 2019 binnengekomen 
klacht van A, wonende te B, klager, tegen C, arts, werkzaam te D, 
verweerder, gemachtigde mr. K. Baetsen, advocaat te Rotterdam.              

01
De procedure
Het college heeft kennisgenomen van de volgende stukken:
- het klaagschrift met de bijlagen;
- het verweerschrift met de bijlagen;
- de correspondentie met betrekking tot het vooronderzoek;
- �het proces-verbaal van het op 25 september 2019 gehouden 

vooronderzoek.
De klacht is op zitting van 13 december 2019 behandeld.

02
De feiten
Op grond van de stukken kan van het volgende worden 
uitgegaan:
2.1 Klager, geboren in 1961, was werkzaam als servicemonteur 
van  industriële keukens. Klager heeft zich op 31 juli 2017 ziek
gemeld.

2.2 Verweerder heeft als aios bedrijfsgeneeskunde klager van 
3 oktober 2017 tot begin mei 2018 begeleid via het bedrijf E.

2.3 Verweerder heeft klager gezien op zijn verzuimspreekuur 
van 3 oktober 2017. Het betrof een enkel consult dat maximaal een 
halfuur heeft geduurd. 

2.4 Verweerder heeft een probleemanalyse WIA over de situatie 
van klager gemaakt met hierop vermeld als datering 5 oktober 
2017. Onder punt 16 van deze analyse staat, voor zover hier van 
belang: ‘probleemanalyse besproken met werknemer: ja’.
Op het afsluitende blad (p. 5) staat, voor zover hier van belang:

Een aios bedrijfsgeneeskunde ziet in 

oktober 2017 een servicemonteur van 

industriële keukens op zijn verzuim­

spreekuur. De monteur dient een tucht­

klacht in tegen de aios, die wordt 

afgewezen. De werknemer stelt beroep 

in. De aios heeft in die zaak, die nog 

steeds loopt, een verweerschrift 

geschreven. Hierin leest de monteur 

dat de aios destijds een probleemana­

lyse heeft gemaakt. De monteur vraagt 

die meteen op bij zijn werkgever en 

dient een tweede tuchtklacht in tegen 

de aios. Zijn klacht: die probleem­

analyse is pas later opgemaakt, is nooit 

met hem besproken en zijn toestem­

ming ontbreekt voor het delen van 

gegevens hieruit met de werkgever. 

Het college gelooft wel dat de monteur 

de analyse nooit kreeg toegestuurd, 

maar niet dat de arts deze veel later 

opschreef en nooit met hem zou 

hebben besproken. Het vinkje bij 

‘inhoud probleemanalyse besproken’ 

suggereert echter wel meer dan de 

globale bespreking waar het voor staat, 

aldus de tuchtrechter. Het college vindt 

dat een probleemanalyse tijdens het 

consult moet worden opgemaakt en 

besproken met de werknemer of dat dit 

voor verzending ter kennisneming en 

correctie aan de werknemer wordt 

voorgelegd. Het adviseert de beroeps­

vereniging voor bedrijfsartsen daarover 

meer duidelijkheid te geven aan haar 

leden.

Eva Nyst, journalist
mr. Sjaak Nouwt, adviseur gezondheidsrecht

Suggestief vinkje bij 
‘probleemanalyse besproken’

NIET - 
ONTVANKELIJK

ONGEGROND/
AFGEWEZEN
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GEGROND Gegrond, geen maatregel
Waarschuwing
Berisping
Boete

(Voorwaardelijke) schorsing  
inschrijving register
Gedeeltelijke ontzegging
Doorhaling inschrijving register

‘A is zich ervan bewust dat de onderstaande punten vallen onder 
de Wet bescherming persoonsgegevens en heeft C, aios bedrijfs
geneeskunde, toestemming verleend onderstaande informatie 
aan de werkgever te verstrekken.’

2.5 Klager heeft onder nummer 18/494 een eerdere tuchtklacht 
tegen verweerder ingediend. Deze klacht is op 13 juni 2019 in 
raadkamer afgewezen. Klager heeft tegen deze beslissing hoger 
beroep ingesteld. Dit beroep loopt nog.

03
De klacht van klager
De klacht houdt zakelijk weergegeven in dat de probleemanalyse 
valselijk is opgemaakt, vermoedelijk pas veel later dan op 3 of 5 
oktober 2017. Klager is pas in maart 2019 op de hoogte geraakt van 
het bestaan van de probleemanalyse toen hij in de vorige proce-
dure tegen verweerder in het verweerschrift las dat deze er was. 
Uiteindelijk heeft klager de probleemanalyse pas in april 2019 via 
zijn werkgever ontvangen. Anders dan in de analyse staat, is deze 
niet met hem besproken en heeft hij geen toestemming verleend 
de daarin weergegeven informatie aan de werkgever te verstrek-
ken. Het consult van 3 oktober 2017 was daarvoor ook te kort en 
bovendien staan er meerdere feitelijke onjuistheden in de analyse 
die bij bespreking zeker zouden zijn gecorrigeerd. 

04
Het standpunt van verweerder
Verweerder heeft de klacht en de daaraan ten grondslag gelegde 
stellingen bestreden. De probleemanalyse is (definitief) opge-
maakt op 5 oktober 2017 en mondeling besproken op het spreek-
uur van 3 oktober 2017. Voor zover nodig wordt daarop hieronder 
verder ingegaan.

05
De beoordeling
5.1 De vraag die beantwoord moet worden is of verweerder 
‘binnen de grenzen van een redelijk bekwame beroepsuitoefe-
ning’ is gebleven en daarmee kortgezegd of hij voldoende zorg-
vuldig en deskundig heeft gehandeld. Het college is van oordeel 
dat dit het geval is en legt dit hierna uit.

5.2 Het college vindt het aannemelijk dat de probleemanalyse op 
5 oktober 2017 definitief is opgemaakt, twee dagen na het spreek-
uur. Dat klager de probleemanalyse niet heeft gekregen, maakt 
niet dat hiermee ook fraude met de dagtekening aannemelijk is 
geworden. Er zijn namelijk vele redenen denkbaar voor het niet 
ontvangen van de analyse, waarmee verweerder niets van doen 
heeft. Daarbij komt dat het tijdsverloop een belangrijk argument 
is ten gunste van verweerder. Een probleemanalyse dient onge-
veer zes weken na verzuim te worden opgemaakt. Klagers eerste 
verzuimdag was 31 juli 2017. Ongeveer acht weken na verzuim 
wordt, doorgaans aan de hand van de probleemanalyse, een plan 
van aanpak gemaakt. In klagers geval is het eerste plan van aan-
pak in november 2017 opgesteld. Verder komt de kern van de pro-
bleemanalyse overeen met de inhoud van het spreekuurverslag 
van verweerder. 

5.3 Het lag op de weg van klager om aannemelijk te maken dat 
de probleemanalyse niet is besproken op het spreekuur van 
3 oktober 2017. Hij is hier naar het oordeel van het college niet 
in geslaagd. Klager heeft zijn standpunt onderbouwd met de 
stelling dat het consult te kort heeft geduurd voor het bespreken 
van een probleemanalyse. Echter ook binnen een consult van 
maximaal een halfuur kan de probleemanalyse op hoofdlijnen 
zijn besproken. Verweerder heeft op zijn beurt aangevoerd dat 
het bespreken van de probleemanalyse tijdens het consult tot de 
gebruikelijke werkwijze behoort en dat de analyse ook daadwer-
kelijk twee dagen later definitief is opgemaakt. Bovendien is op 
de probleemanalyse zelf expliciet aangegeven dat deze met klager 
is besproken. Ook deze lezing sluit niet uit dat het feitelijk anders 
is gegaan, maar het maakt wel dat klager onvoldoende heeft aan-
gevoerd om van zijn lezing uit te gaan.

5.4 Het verzenden van de probleemanalyse wordt verzorgd door 
de administratie van het bedrijf waar klager voor werkte, E, aan 
de hand van de door verweerder gestandaardiseerd aangeleverde 
gegevens. Dat de probleemanalyse klager niet heeft bereikt, kan 
verweerder daarom niet worden verweten. 

5.5 Omdat de probleemanalyse twee dagen na het consult defini-
tief is opgemaakt, kan deze op 3 oktober 2017 niet woordelijk met 
klager zijn besproken. Klager is hierdoor niet in staat gesteld om 
eventuele onjuistheden in de feitenweergave te corrigeren. De in 
de probleemanalyse opgenomen standaardtekst ‘probleemanalyse 
met klager besproken: ja’ onder het kopje ‘inhoud probleemanalyse 
besproken’ suggereert bij naderhand opgemaakte probleemanaly-
ses meer dan de globale bespreking waar het feitelijk voor staat. 
Het komt het college geraden voor om óf de probleemanalyse 
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tijdens het consult in aanwezigheid van de werknemer op te 
maken en dit direct met de werknemer te bespreken óf deze 
na afloop op te maken maar dan vóór verzending naar de 
werkgever eerst ter kennisname en eventuele correctie naar 
de werknemer op te sturen. Het college adviseert de beroeps-
vereniging voor bedrijfsartsen hier meer duidelijkheid over te 
geven naar haar leden. 

5.6 Klager heeft wel aannemelijk gemaakt dat hij in het kader 
van de Wet bescherming persoonsgegevens (verder: Wbp) geen 
toestemming heeft gegeven voor het verstrekken van de gege-
vens uit de probleemanalyse aan de werkgever. Dit ‘kruisje’ is 
ten onrechte aangevinkt in de probleemanalyse. Dit is slordig, 
maar het is niet van voldoende gewicht om verweerder hier-
voor een tuchtrechtelijk verwijt te maken. Verweerder heeft 
hiervoor ook zijn excuses aangeboden. Bovendien was toe-
stemming van klager op dit punt niet nodig. In de probleem-
analyse staan geen gegevens die vallen onder de bescherming 
van de (toenmalige) Wbp. 

5.7 De conclusie van het voorgaande is dat de klacht, in alle 
onderdelen, ongegrond is. Verweerder kan met betrekking tot 
de klacht geen verwijt als bedoeld in artikel 47 lid 1 van de Wet 
op de beroepen in de individuele gezondheidszorg worden 
gemaakt.

06
De beslissing
Het college

- verklaart de klacht ongegrond;
- �bepaalt dat deze uitspraak ter publicatie zal worden aan

geboden aan Medisch Contact en het Tijdschrift voor 
Bedrijfs- en Verzekeringsgeneeskunde.

Aldus beslist op 24 januari 2020 door A. van Maanen, voor
zitter, E.G. van der Jagt, P. Koch en R.L. Kloots, leden-beroeps-
genoten, J. Recourt, lid-jurist, bijgestaan door I.W.M. Dirksen, 
secretaris. 

Elke week selecteren KNMG-juristen opvallende 
uitspraken in het gezondheidsrecht. Een volledig 
overzicht kunt u vinden op medischcontact.nl/recht 
Tegen uitspraken van regionale tuchtcolleges kan  
tot zes weken na de uitspraak nog hoger beroep 
worden aangetekend.

 �SEH-arts hoefde patiënt niet te reanimeren
De echtgenoot van klaagster was COPD-patiënt. Hij is meermaals 

opgenomen geweest in het ziekenhuis waar beklaagde (SEH-arts) 

werkzaam is. Tijdens de laatste opname heeft de SEH-arts in over-

leg met patiënt afgesproken geen reanimatie uit te voeren. Hij 

heeft dit vastgelegd en dit is nadien nog tweemaal door andere 

behandelaars in het patiëntendossier genoteerd. Toen patiënt 

enkele maanden later met ernstige benauwdheidsklachten naar de 

SEH werd gebracht, heeft de SEH-arts geen reanimatie toegepast. 

Klaagster verwijt de SEH-arts onder meer dat hij haar echtgenoot 

niet heeft gereanimeerd. Zij is van mening dat hij dit wel wilde en 

het met de familie overlegd had moeten worden. Volgens het 

regionaal tuchtcollege mocht verweerder afgaan op de afspraken 

die met klager tijdens diens volle bewustzijn zijn gemaakt en in 

het patiëntendossier zijn vastgelegd. Doordat verweerder het 

besluit bovendien in overleg met collega-artsen heeft genomen, 

heeft verweerder niet tuchtrechtelijk verwijtbaar gehandeld. De 

klacht wordt ongegrond verklaard.

RTG Amsterdam, 17 april 2020

 �Arts had zorgvuldiger onderzoek moeten doen
Klager (patiënt) is door beklaagde (basisarts) gezien vanwege 

koortsklachten, pijn in de omgeving van de anus en brandende pijn 

bij het perineum. De dag erna verergerden de klachten en is bij 

klager fourniergangreen geconstateerd. Klager verwijt de basisarts 

onder meer dat haar diagnose en behandelplan onvoldoende zorg-

vuldig waren. Het regionaal tuchtcollege oordeelt dat, hoewel 

klager leed aan een zeldzame aandoening die niet eenvoudig is 

vast te stellen, het uitgevoerde onderzoek zorgvuldiger had 

gekund. Gelet op haar beperkte ervaring en haar eigen twijfel over 

de diagnose, had de basisarts haar supervisor bij het fysieke 

onderzoek moeten betrekken in plaats van enkel een nabespreking 

later op de dag. Daarnaast had het beleid beter voorzichtiger inge-

stoken kunnen worden en had evaluatie eerder moeten plaatsvin-

den. De klacht wordt op dit onderdeel gegrond verklaard. Gelet op 

de gemaakte verwijten en de omstandigheid dat beklaagde onder 

supervisie werkzaam was, wordt een waarschuwing opgelegd.

RTG Den Haag, 21 april 2020

ACTUELE UITSPRAKEN

web 
De volledige tekst van deze uitspraak staat op medischcontact.nl/ 
tuchtrecht. Log in, bekijk deze en eerdere uitspraken en discussieer 
mee.

Voor meer uitspraken zie tuchtrecht.nl.


