
2019/142
ECLI:NL:TGZRAMS:2019:171

REGIONAAL TUCHTCOLLEGE VOOR DE GEZONDHEIDSZORG

Beslissing in de zaak onder nummer van: 2019/142

REGIONAAL TUCHTCOLLEGE VOOR DE GEZONDHEIDSZORG
AMSTERDAM

Beslissing naar aanleiding van de op 28 maart 2019 binnengekomen klacht van:

A
wonende C,
k l a g e r ,

tegen

B,
verzekeringsarts,
werkzaam te D,
v e r w e e r s t e r ,
gemachtigden: mr. drs. G.P. van Delft en mr. I. Veldhuizen.

1.1. De procedure
Het college heeft kennisgenomen van de volgende stukken:
- het klaagschrift met de bijlagen;
- het verweerschrift met de bijlagen;
- de repliek met een bijlage;
- de dupliek.

Partijen hebben geen gebruik gemaakt van de hun geboden mogelijkheid in het kader
van het vooronderzoek mondeling te worden gehoord.

De klacht is in raadkamer behandeld.

2.2. De feiten
Op grond van de stukken kan van het volgende worden uitgegaan:

2.1. Klager, 49 jaar, is afkomstig uit E en is in 1996 als vluchteling naar Nederland
gekomen. Hij lijdt aan chronische fysieke klachten. Ook is sprake van psychische
klachten (PTTS). Sinds 26 augustus 2003 ontvangt hij van DWI een uitkering in het
kader van de Wet Werk en Bijstand (WWB) om in zijn levensonderhoud te voorzien.
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2.2. Het UWV heeft tot 1 januari 2019 aan DWI advies gegeven over integratiemo-
gelijkheden van klanten van DWI. In dat kader is ook klager verschillende keren onder-
zocht.

2.3. Het eerste advies over klager is van 23 december 2011. Daarin is – kort weer-
gegeven – geconcludeerd dat klager volledig arbeidsongeschikt is te achten vanwege
psychische problematiek en dat een medisch heronderzoek over zes maanden dient
plaats te vinden.

2.4. Verweerster is verzekeringsarts bij het UWV. Zij heeft klager in juli 2012 gezien.
Tijdens dat onderzoek heeft zij klager machtigingen laten tekenen voor het uitwisselen
van medische gegevens. Verweerster heeft bij de huisarts en de behandelend psychi-
ater van klager medische informatie opgevraagd. Die informatie heeft zij echter niet
gekregen.

2.5. Verweerster heeft vervolgens een rapportage richtinggevend re-integratieadvies
opgesteld. In die rapportage van 4 juli 2012 staat, voor zover van belang, het volgende
vermeld:

"(...)
Cliënt is bekend met psychische klachten die samen hangen met een belaste

voorgeschiedenis en zaken die zijn voorgevallen tussen cliënt en DWI.
(...)
Daarnaast zijn er ook nog lichamelijke klachten van o.a. de rug, wijs vinger

rechter hand, knie spierpijnen .
Veel lichamelijke klachten hebben mogelijk een psychische achtergrond. Hij

gebruikt voor zijn z.n. pijnstillers, fysiotherapie is gestopt.
Ondanks de aanwezige lichamelijke en psychische klachten blijkt er uit huidig

onderzoek dat er bij cliënt geen sprake is van persoonlijk en sociaal disfunctioneren.
Cliënt is goed instaat om voor zich zelf te zorgen, heeft een normaal goed gevuld
dagverhaal waarin hij naast de ADL activiteiten ook sociale contacten kan onder-
houden.

Passende activering in de zin van (een traject naar) werk kan juist een therapeu-
tisch effect hebben in combinatie met de professionele ondersteuning die cliënt
krijgt voor de psychische klachten.

De psychische en lichamelijke klachten leiden tot beperkingen t.a.v. zwaar licha-
melijke belasting in de zin van zwaar tillen en dragen (...), lang staan en lopen (...),
frequent trappen lopen, frequent bukken, fijn motorische handelingen. Cliënt is
rechtshandig.

Stresserende omstandigheden in de zin van continue hoge werkdruk en tijdsdruk,
frequent voorkomende conflicten zijn eveneens beperkt.

Gezien mijn bevindingen bij lichamelijk en psychisch onderzoek in combinatie
met het verhaal van cliënt acht ik hem fulltime belastbaar voor (een traject
naar) werk indien er met bovenstaande beperkingen rekening wordt gehouden.

(...)

Informatie van derden
Er wordt zorgvuldigheidshalve medische informatie ingewonnen bij de behan-

delaar. Indien er enige aanleiding bestaat het advies te herzien, wat ik niet verwacht
zal dit alsnog aan de klant manager worden doorgegeven.
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(...)".

2.5. In december 2013 heeft verweerster klager wederom gezien. In haar rapportage
van 3 december 2013 staat, voor zover van belang, het volgende vermeld:

"(...)
Gezien de combinatie psychische en fysieke klachten en gezien de claim van

cliënt dat hij zich arbeidsongeschikt acht met de huidige klachten, het feit dat er voor
de fysieke klachten een behandel traject wordt gestart waarvan nog niet
bekend is hoe die eruit zal zien en om zorgvuldigheidshalve meer duidelijkheid te
krijgen omtrent cliënt zijn psychische belastbaarheid zal ik zowel voor zijn fysieke als
psychische klachten informatie opvragen bij beide behandelaars.

Gezien cliënt zijn prestatie en waarnemingen tijdens het spreekuur is het zinvol
om cliënt nu niet belastbaar te achten voor een traject of werk in afwachting van
de informatie.

(...)"

2.6. Klager is in april 2014 opnieuw onderzocht, ditmaal door een collega van ver-
weerster. Deze collega heeft klager tijdelijk niet belastbaar geacht voor een periode
van twaalf maanden. Tijdens dit onderzoek is informatie ingewonnen bij de behandelend
psychiater van klager. Bij brief van 10 juni 2014 heeft de psychiater, voor zover van
belang, het volgende geschreven:

"(...) (Huidige) bevindingen:
Jarenlange rugklachten en "hartpijn" bij een 42 jarige uit E afkomstige alleen-

staande man met nauwelijks een steunsysteem in Nederland. (...) Door enige
taalbarrière en terughoudendheid van patiënt blijft een duidelijke verklaring voor
de klachten uit. Hypothese is dat er in E dingen zijn gebeurd waar hij niet over
kan praten en hem belemmeren goed te functioneren in Nederland waarbij hij ook
aanloopt tegen de bureaucratie waar hij door zijn gebrekkig begrip van de Neder-
landse taal niet goed mee overweg kan.

Behandeling
(...)
Binnen de genoemde behandeling vertelt patiënt steeds meer over zijn gedwon-

gen vertrek uit E, wat langzaam duidelijk wordt is dat zijn gedwongen vertrek, zijn
komst naar Nederland als zeer traumatisch wordt ervaren door hem. Het is moeilijk
voor hem om hierover te praten en hij heeft veel heimwee.(...)".

2.7. In juli 2015 heeft opnieuw een heronderzoek van klager plaatsgevonden. In de
rapportage van 3 juli 2015 is – kort samengevat – geconcludeerd dat klager niet belast-
baar is voor algemeen geaccepteerde arbeid op basis van ernstige beperkingen ten
aanzien van de mobiliteit en sociaal functioneren als gevolg van fysieke klachten en
een psychiatrische aandoening. Verder is geconcludeerd dat over twee tot drie jaar
heronderzoek dient plaats te vinden.

2.8. Bij besluit van 9 juli 2015 is klager ontheven van zijn sollicitatieplicht tot en met
1 juli 2016. Daartegen heeft verweer bezwaar aangetekend. Dit bezwaar is bij besluit
van 17 augustus 215 ongegrond verklaard. Klager heeft vervolgens tegen dit besluit
beroep ingesteld. Bij uitspraak van 31 maart 2016 van de rechtbank Amsterdam is dit
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beroep ongegrond verklaard. In deze uitspraak staat, voor zover van belang, het vol-
gende vermeld:

"(...) De rechtbank ziet zich gesteld voor de vraag of verweerder [het college
van burgemeesters en wethouders van de gemeente Amsterdam, het college]
op goede gronden heeft besloten eiser [klager, het college] voor de duur van één
jaar te ontheffen van de sollicitatieplicht.

De rechtbank stelt vast dat eiser in december 2011, naar aanleiding van een
keuring, zes maanden volledig arbeidsongeschikt/onbelastbaar is bevonden
wegens psychische klachten. In juni 2012 wordt eiser naar aanleiding van een
herkeuring veertig uur per week belastbaar bevonden, met beperkingen. Bij be-
schikking van 10 december 2013 wordt eiser, volgens het dossier voor de
eerste maal ontheven van de sollicitatieplicht tot en met 3 april 2014. Bij beschikking
van 29 april 2014 wordt eiser wederom ontheven van de sollicitatieplicht, nu tot en

met 7 april 2015. Op 3 juli 2015 is een verzekeringsgeneeskundige rapportage
van het UWV ontvangen. Hieruit komt naar voren dat eiser niet belastbaar is voor
algemeen geaccepteerde arbeid op basis van ernstige fysieke en psychische
beperkingen en dat over twee tot drie jaar een heronderzoek dient plaats te
vinden. Bij beschikking van 9 juli 2015 wordt eiser ontheven van de sollicitatieplicht
tot en met 1 juli 2016.(...)".

3.3. De klacht en het standpunt van klager

3.1. De klacht houdt – kort weergegeven – in dat verweerster klager in haar rappor-
tage van 4 juli 2012 arbeidsgeschikt heeft verklaard zonder dat zij beschikte over medi-
sche informatie van de behandelaar van klager. Als verweerster dat wel had gedaan,
zou duidelijk zijn geweest dat klager nog ziek was en onder behandeling was. De
rechtbank heeft het beroep van klager ongegrond verklaard, omdat verweerster in 2012
hem arbeidsgeschikt heeft geacht. Als gevolg hiervan heeft klager zijn recht op een
permanente ontheffing van de sollicitatieplicht verloren. Ook is hij daardoor langer ziek
gebleven, aldus steeds klager.

4.4. Het standpunt van verweerster

4.1. Verweerster heeft de klacht en de daaraan ten grondslag gelegde stellingen bestre-
den. Voor zover nodig wordt daarop hieronder ingegaan.

5.5. De beoordeling

5.1. Het college stelt voorop dat zij de vraag of klager als gevolg van het advies van
verweerster zijn recht op permanente ontheffing van de sollicitatieplicht heeft verloren,
niet zal beantwoorden. Dit geldt eveneens voor de vraag of klager daardoor langer ziek
is gebleven. De beoordeling of sprake is van dit gestelde causale verband is immers –
in voorkomende gevallen – voorbehouden aan de civiele rechter en niet aan de tucht-
rechter (het college). Het gaat in deze zaak om een tuchtrechtelijke beoordeling van
het handelen/nalaten van verweerster en niet om het mogelijke gevolg daarvan. Bij die
tuchtrechtelijke beoordeling wordt niet getoetst of het professioneel handelen beter had
gekund, maar wordt de vraag beantwoord of de beroepsbeoefenaar bij beroepsmatig
handelen is gebleven binnen de grenzen van een redelijk bekwame beroepsuitoefening,
rekening houdend met de stand van de wetenschap ten tijde van het klachtwaardig

4/5



geachte handelen en met hetgeen toen in de beroepsgroep ter zake als norm of stan-
daard was aanvaard.

5.2. In deze zaak gaat het in de kern om de vraag of verweerster in haar rapportage
van 4 juli 2012 kon adviseren dat klager fulltime belastbaar is voor (een traject naar)
werk. Het college is van oordeel dat dit advies over de mogelijkheden en beperkingen
van klager niet onredelijk voorkomt. Verweerster heeft immers de geëigende onder-
zoeksmethode gebruikt en is daarbij zorgvuldig geweest. Zij heeft een gedegen onder-
zoek uitgevoerd waarbij zij uitgebreid is ingegaan op de lichamelijk en psychische
klachten van klager. In haar rapportage heeft zij de vragen over de gezondheid van
klager op een deugdelijke wijze beantwoord. Vervolgens heeft verweerster op basis
van haar onderzoek afgewogen dat (een traject naar) werk juist een therapeutisch effect
kan hebben en dat klager, mits met zijn beperkingen rekening zou worden gehouden,
arbeidsgeschikt is. De omstandigheid dat zij daarbij geen medische informatie van de
behandelende artsen van klager heeft meegenomen, terwijl zij deze wel had opgevraagd,
maakt dit niet anders. Verweerster mag immers – zoals zij terecht heeft gesteld – op
basis van haar opleiding en ervaring als verzekeringsarts zelfstandig beoordelen wat
de belastbaarheid van klager is. Deze aanvullende medische informatie was dan ook
niet noodzakelijk maar zorgvuldigheidshalve, zoals zij ook zelf in haar rapport stelt.
Bovendien is verweerster extra zorgvuldig geweest door in haar rapportage op te nemen
dat zij medische informatie bij de behandelaar van klager heeft ingewonnen en dat indien
aanleiding bestaat het advies te herzien, zij dat alsnog aan de klachtmanager zal
doorgeven.

5.3. Het voorgaande leidt ertoe dat de klacht de klacht kennelijk ongegrond is.

6.6. De beslissing

6.1. Het college wijst de klacht af.

Aldus beslist op 19 augustus 2019 door:
mr. J. Recourt, voorzitter,
E.G. van der Jagt en P.G.J. Koch, leden-arts,
bijgestaan door mr. H.D. Coumou, secretaris.
WG secretaris WG voorzitter
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