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Column

Februari 2022. Het nieuwe jaar is 
inmiddels bijna twee maanden 
oud. Hoe vergaat 2022 jou tot zo-
ver? En hoe kijk je terug op 2021? 
Stond afgelopen jaar in het teken 
van transformatie? Heb je nieuwe 
dingen geleerd en ontdekt? Of heb 
je het gevoel dat je hebt stilgestaan?
Ook al lijkt de wereld soms stil te 
staan, het leven is altijd in bewe-
ging. Het heeft weinig zin om je 
druk te maken om dingen waarop 
je toch geen invloed hebt. Wel kan je 
sturing geven aan jouw verlangens 
en kernwaarden.

Iemand met een droom is een rijk 
persoon. Het tegenovergestelde van 
depressie is expressie. Het leven is 
een feest, maar je moet zelf de slin-
gers ophangen. En neem alles, en 
vooral jezelf, niet te serieus.
De meest succesvolle mensen zijn 
doorgaans de mensen die overal 
schijt aan hebben. Die zich niet la-
ten tegenhouden door wat anderen 
van hen vinden. Want als je aan het 
einde van de rit terugkijkt op je le-
ven, wil je toch tenminste trouw 
zijn geweest aan één persoon. En 
laat dat nu net de belangrijkste 
persoon zijn in jouw leven: jij. Wat 
anderen van je denken, is hun pro-
bleem.

Daarnaast is het leven in simpelweg 
drie categorieën in te delen: heden, 
verleden en toekomst. Aan het ver-
leden kan je niets meer veranderen. 
Wat gebeurd is, is gebeurd. Maar 
wat je wel aan het verleden kan 
veranderen, is de betekenis die je 
eraan geeft. Zie je die op het eerste 
oog negatieve gebeurtenis als iets 
negatiefs, of positiefs? Beschouw je 
iets als negatief, probeer er dan eens 
een draai aan te geven en het te zien 
als een les, niet als een mislukking. 
Op het moment dat je iedere ‘mis-
lukking’ tot les bombardeert, kan je 
eigenlijk niet meer mislukken, en 
gaat opeens alles lukken.
Over de toekomst heb je geen con-
trole, maar je kan er wel invloed op 
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Veel mondzorgverleners vragen zich af hoe de privacywetgeving precies 
uitpakt binnen de gezondheidszorg. Meer in het bijzonder: hoe verhoudt 
deze zich tot de diverse onderdelen van de Nederlandse zorgwetgeving? 
Annemarie Smilde en Erik van Dam (beiden VvAA) schenen hierop hun 
licht in Dental Tribune nr. 10 (december) van vorig jaar, onder de noemer 
‘AVG en zorgwetgeving’. In een serie lichten ze in Dental Tribune de drie in 
december beschreven situaties nader uit aan de hand van enkele concrete 
casussen. Deze keer gaan de voorbeelden over het delen van patiënt-
informatie met andere zorgverleners. Een dagelijks voorkomende, veelal 
onbewuste, activiteit.

In de imaginaire tandartsprak-
tijk Dentelaar, een praktijk 
als vele andere, hebben alle 
medewerkers toegang tot de 
patiëntengegevens. Ook delen 
zij vaak mondeling en per mail 
informatie over patiënten. 
Wel zo praktisch. Maar in het 
teamoverleg ontstaat discussie 
of dit ook officieel mag zo. 

Het delen van patiëntgegevens zon-
der expliciete toestemming van de 
patiënt is toegestaan volgens de 
Wet op de geneeskundige behan-
delovereenkomst (WGBO) en de 
Algemene verordening gegevens-
bescherming (AVG) als:
• Er sprake is van directe betrok-

kenheid bij de uitvoering van 
de behandelingsovereenkomst.  
De medewerkers moeten de ge-
gevens ook daadwerkelijk nodig 
hebben voor de uitvoering van 
hun werkzaamheden. Zij kun-
nen overigens ook niet-zorgver-
leners zijn, zoals administratieve 
of ICT-medewerkers. Praktijk-
houders moeten medewerkers 
zonder wettelijk beroepsgeheim 
wel een geheimhoudingsplicht 
opleggen (AVG).

• De gegevensuitwisseling binnen 
de praktijk in algemene zin ken-
baar is voor de patiënt en deze 
hiertegen in een concreet geval 
geen bezwaar heeft gemaakt.  
 
Het kenbaar maken van de gege-
vensuitwisseling kan via de (onli-
ne) privacyverklaring (AVG). 

Het is zomer. In zijn vakantie-
periode laat praktijkhouder 
Jan Dentelaar zich voor het 
eerst waarnemen door een  
zzp’ende collega van elders. 
Deze tandarts krijgt toegang 
tot de patiëntendossiers. Jan 
vraagt zich af welke regels 
daarvoor gelden.

Er is geen toestemming van de pa-
tiënt nodig voor verstrekking van 
de noodzakelijke gegevens aan de 
waarnemer (WGBO en AVG). Dezelf-
de regels gelden als bij informatie-
verstrekking aan betrokkenen van 
de praktijk zelf. 
Bij het versturen van een waar-
neembericht vanuit een andere 
praktijk in de spoeddienst mag een 
waarnemer de toestemming van de 

patiënt aannemen.  Mits hij de pa-
tiënt vooraf heeft ingelicht dat hij 
een waarneembericht verzendt en 
de patiënt hiertegen geen bezwaar 
maakt. Bij het verzenden van in-
formatie per mail moet hij gebruik 
maken van beveiligde systemen, 
bijvoorbeeld Zorgmail.

Voor een complexe tandheel-
kundige casus wordt vanuit 
de praktijk Dentelaar overlegd 
met een gedifferentieerde 
mondzorgpraktijk in de regio.  
Daarbij worden ook tot de  
patiënt herleidbare gegevens 
gedeeld. Men vraagt zich af 
hoe het dan ook alweer zit met 
het toestemmingsvereiste van 
de patiënt. 

Voor zover de gegevensuitwisseling 
nodig is voor de zorgverlening, mag 
ook dit zonder toestemming van 
de patiënt plaatsvinden (WGBO, 
AVG). De zorgverlener(s) buiten de 
praktijk is/zijn dan namelijk ‘recht-
streeks betrokken bij de uitvoering 
van de behandelingsovereenkomst’. 
De eerder genoemde voorwaarden 
voor het delen van patiëntgegevens 
zijn uiteraard ook hier van toepas-
sing. 

In een later stadium blijkt dat 
een verwijzing naar de gediffe-
rentieerde verwijspraktijk voor 
de patiënt van Jan Dentelaar 
de beste oplossing is. De vraag 
rijst of de informatie in de ver-
wijsbrief met de patiënt moet 
worden afgestemd.

Op grond van de instemming van 
de patiënt met de verwijzing naar 
een zorgverlener in een andere 
praktijk, kliniek of ziekenhuis mag 
de toestemming worden aange-
nomen voor het verstrekken van 
alle (volgens de praktijkrichtlijnen  
horizontale en verticale verwijzing) 
relevante informatie. Ook voor de 
terugkoppeling vanuit de verwij-
spraktijk aan Dentelaar mag toe-
stemming verondersteld worden. In 
beide gevallen gelden weer dezelfde 
voorwaarden voor het delen van in-
formatie binnen de eigen praktijk. 
Inhoudelijke afstemming is dus 
niet vereist. Het is wel verstan-
dig om de patiënt uitdrukkelijk te 
informeren in geval van het ver-
strekken van gevoelige gegevens. 

De stem en steun van zorgverleners
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Figuur 1: Privacywetgeving (AVG)
Voorbeelden samenloop met gezondheidswet- en regelgeving
 (Bron: VvAA 2021)
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Tandarts en gezondheidsrecht

Casuïstiek AVG en zorgwetgeving deel 1:  
U deelt informatie met andere zorgverleners

Daarmee wordt voorkomen dat 
een patiënt onaangenaam ver-
rast wordt of later bezwaar maakt.  

Een van de tandartsen van 
praktijk Dentelaar informeert 
de huisarts over de mondzorg-
problemen van een patiënt.  
Deze problemen kunnen na-
melijk relevant zijn voor de 
algemene gezondheid van de 
patiënt. De tandarts twijfelt of 
er hierbij een toestemmings-
vereiste bestaat. 

De behandelend tandarts moet in-
derdaad expliciete toestemming 
van de patiënt hebben, tenzij de 
huisarts al betrokken is bij de be-
handeling van de betre!ende pro-
blematiek. Dit kan bijvoorbeeld 
aan de hand zijn als de huisarts de 
patiënt zelf eerder naar de tandarts 
verwees. 
De toestemming moet expliciet, in 
vrijheid gegeven en geïnformeerd 
– welke informatie en relevantie – 
zijn. De toestemming moet worden 
opgenomen in het patiëntendos-
sier. Een notitie van de mondelinge 
toestemming is hiervoor voldoende 
(AVG). 

Dentelaar legt in zijn IQual-
groep een casus voor: hij heeft 
aan een SEH-arts informa-
tie verstrekt over een op dat  
moment bewusteloze patiënt. 
Hij vraagt zich af wat hier het 
juridische kader is voor een  
belangenafweging. 

Het beroepsgeheim mag doorbro-
ken worden als de naleving ervan 
een ernstig nadeel voor de patiënt 
of een ander oplevert. Dit is niet als 
zodanig beschreven in de WGBO, 
maar komt wel in de AVG aan de 
orde: als ‘gegevensverwerking van-
wege een vitaal belang’. Bijvoor-
beeld als een patiënt zelf geen toe-
stemming kan geven en informatie 
direct nodig is voor de zorg. Zo kon 
Dentelaar besluiten om de SEH-arts 
te informeren over een door hem 
voorgeschreven antibioticum, dat 
mogelijk de oorzaak was van het 
onwel worden van de patiënt.

Over de auteurs
Mr. Annemarie Smilde is sr. specia-
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vragen, opmerkingen en tips kunt 
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op nummer 030 247 49 99. 

uitoefenen. Daarnaast is het maar 
de vraag of je morgen nog bestaat. 
In 2021 is mij een aantal dierbaren 
ontvallen, sommigen plotsklaps. 
Het doet je bese!en hoe verganke-
lijk het leven is, en hoe belangrijk 
het is om iedere dag opnieuw dank-
baar te zijn dat je er mag zijn. En te 
leven en genieten in het moment.

Dat moment is nu. Het heden is de 
enige categorie waarover je controle 
hebt, want jij bent degene die steeds 
beslist of je iets wel of niet doet. Of 
je wel of niet de sprong waagt en 
in het koude water springt. Op die 
manier kan je sturing geven aan je 
eigen leven, en krachtige keuzes 
maken. Verwonder je over het leven 
met de speelsheid en nieuwsgierig-
heid van een kind. Beleef het leven 
in volle glorie als volwassene. Ge-
niet van het leven met de wijsheid 
van een oudere.

Ga eens doen waarvoor je echt be-
stemd bent. Wees de sterspeler in 
jouw eigen leven. En bedenk dat 
de bestemming vaak de reis zelf is. 
Een gelukkig en gezond 2022 toe-
gewenst.

Stephan Tjiook is tandarts & coach en 
founder van DNTSTRY University: blijf 
middels maandelijkse masterclasses in 
verbinding met studiegenoten en collega’s 
voor een leven lang inspiratie, plezier en 
groei in je tandheelkunde. Meer informatie:  
dntstryuniversity.com 
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