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Van de redactie

De Gedragscode Behandeling Letselschade is
op 6 juli 2006 voor het eerst gepresenteerd.
Doel van deze code is een snellere en transpa-
rantere behandeling van letselschade voor
slachtoffers. In deze uitgave van het letseljour-
naal geven wij u een uitgebreide toelichting op
de totstandkoming en een samenvatting van
deze gedragscode.

Vele aansprakelijkheids- en rechtsbijstandver-
zekeraars hebben ingetekend op deze gedrags-
code. Op papier is het letselschade-slachtoffer
er sinds 2007 veel beter aan toe. Maar onder-
tussen wordt nu steeds vaker de vraag gesteld
of er ook écht iets is veranderd. Is een letsel-
schade-slachtoffer nu beter af dan een paar
jaar geleden? In hoeverre zijn verzekeraars en
de door hen ingeschakelde bureaus gebonden
aan deze gedragscode? We gaan in op twee let-
selschadezaken waarin de ervaringen van
slachtoffers met de werkwijze van verzekeraars
worden belicht.

Verder aandacht voor de resultaten van een
enquéte eerder dit jaar over de ervaringen van
consumenten met rechtsbijstandverzekerin-
gen. Hieruit blijkt dat maar liefst 1 op de 3 res-
pondenten ontevreden is over het advies en de
rechtshulp van rechtsbijstandverzekeraars. Bij
nog eens 48% van de respondenten voldeed de
verzekering niet aan de verwachtingen. De
tegenpartij is veelal een aansprakelijke verze-
keraar. Bij het inschakelen van de rechtsbij-
standverzekeraar is ook de belangenbehartiger
van het slachtoffer doorgaans een medewerker
bij een verzekeraar. Deze ervaringen lijken dus
tevens een belangrijke terugkoppeling te zijn
op de gedragscode en in hoeverre verzekeraars
onderling in staat zijn de beginselen van deze
gedragscode na te leven.

Tot slot zijn er zoals u van ons gewend bent
oproepjes en actualiteiten.

Veel leesplezier!
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Gedragscode Behandeling Letselschade

Achtergrond

In 2003 bracht Stichting De Ombudsman over
de praktijk van de letselschadebehandeling
een alarmerend rapport uit, met de titel "Let-
selschaderegeling: onderhandelen met het
mes op tafel of een zoektocht naar de redelijk-
heid". Er werd op eenvoudige wijze bloogelegd
wat alle betrokkenen allang wisten: dat in de
letselschaderegeling het slachtoffer zelf maar
al te vaak uit beeld raakt.

Het rapport sloeg in als een bom. Zowel de
letselschadebranche zelf als politiek Den Haag
vond dat het zo niet langer kon. En zo werd dit
rapport het startpunt voor allerlei kwaliteits-
initiatieven zoals een gedragscode.

Een onderzoeksteam van de Universiteit van
Tilburg heeft op 6 juli 2006 de Gedragscode
Behandeling Letselschade gepresenteerd.
Doel van de code is een snellere en trans-
parantere behandeling van letselschade voor
slachtoffers. Zo zou deze gedragscode de con-
sument moeten ondersteunen in de mogelijk-
heid om verzekeraars aan te spreken op be-
grippen als sociaal beleid, maatschappelijk
verantwoord ondernemen, solidariteit en een
voortvarend en eerlijk schaderegelingsbeleid.
Daarnaast zou de consument op laagdrem-
pelige wijze kennis kunnen nemen van het-
geen hij van een maatschappij mag verwach-
ten.

De meeste punten die in de Gedragscode
Behandeling Letselschade aan de orde komen
waren al eerder in gedragsafspraken neer-
gelegd maar werden door het ontstaan van
deze overkoepelende code opgeschud en kre-
gen destijds een nieuw elan. Vele aansprake-
lijkheids- en rechtsbijstandverzekeraars heb-
ben ingetekend op deze gedragscode. Naar de
indruk van het Verbond van Verzekeraars is
met de gedragscode in de praktijk van let-
selschadezaken vooruitgang geboekt. De
gedragscode ziet toe op het feitelijk gedrag
van onder andere verzekeraars en moet meer
zijn dan een vrome intentieverklaring.
Kortom, op papier is het letselschade-
slachtoffer er sinds 2007 veel beter aan toe.
Maar ondertussen worden nu steeds vaker de
volgende vragen gesteld. Is er ook écht iets
veranderd? Is een letselschadeslachtoffer nu
beter af dan enkele jaren geleden? Of liggen
alle goede voornemens van de letselschade-
branche en verzekeraars weer onder in een la?
Een goed uitgangspunt om dit te kunnen be-
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antwoorden lijkt allereerst de goede voorne-
mens zelf, zoals die inmiddels zijn neergelegd
in de Gedragscode Behandeling Letselschade.
Hierna volgt een samenvatting van deze code,
de volledige gedragscode is na te lezen op
www.verzekeraars.nl/Publicaties.aspx.

De verzekeraars die op de Gedragscode
Behandeling Letselschade hebben ingete-
kend zijn:

o ABN AMRO Schadeverzekering N.V. o ACE European
Group Limited o Achmea Schadeverzekeringen N.V. o
Stichting Achmea Rechtsbijstand o AEGON Schade-
verzekering N.V. o Algemene Zeeuwse Verzekering
Maatschappij N.V. o Allianz Nederland Schadeverze-
kering N.V. o AMAZON Insurance N.V. o Amersfoortse
N.V. Algemene Verzekering Maatschappij o ARAG-
Nederland Algemene Rechtsbijstand Verzekering-
maatschappij N.V. o Avéro Schadeverzekering Bene-
lux N.V. o AXA Schade N.V. o Bovemij N.V. Schade-
verzekeringMaatschappij o DAS Nederlandse Rechts-
bijstand Verzekering Maatschappij N.V. o Delta Lloyd
Schadeverzekering N.V. o De Noord- en Zuid-
Hollandsche Lloyd N.V. o Erasmus N.V. o Schade-
verzekering Maatschappij o Europeesche Verzekering
Mij. N.V. o Fortis Corporate Insurance (FCI) o Fortis
ASR Schadeverzekering N.V. o GENERALI Schade-
verzekering Maatschappij N.V. o Goudse Schade-
verzekeringen N.V. o Hiscox Insurance Company Ltd.
o If P&C Insurance Ltd. o Interpolis Schade N.V. o
Klaverblad Onderlinge Verzekeringsmaatschappij
U.A. o Klaverblad Schadeverzekeringsmaatschappij
N.V. o Stichting Klaverblad Rechtsbijstand o Koolhaas
Verzekeringen N.V. o Leeuwarder Onderlinge Verze-
keringen U.A. o London Verzekeringen N.V. o Merca-
tor Verzekeringen N.V. o MERCURIUS N.V. Algemene
Risico Verzekering Maatschappij o Nassau Verzeke-
ring Maatschappij N.V. o Nationale-Nederlanden
Schadeverzekering Maatschappij N.V. o Neerlandia
van 1880 N.V. Verzekering-Maatschappij o
Noordhollandsche van 1816 N.V. Algemene
Verzekeringsmaatschappij o NOWM Verzekeringen
N.V. o OHRA Schadeverzekeringen N.V. o Onderlinge
Verzekeringen Overheid (OVO) U.A. o OVZ verzek-
eringen U.A. Onderlinge Waarborgmaatschappij o
Postbank Schadeverzekering N.V. o Proteq Schade-
verzekeringen N.V. o Reaal Schadeverzekeringen N.V.
o Stichting Rechtsbijstand (Tilburg) o Royal & Sun-
Alliance Schadeverzekering N.V. o RVS Schade-
verzekering N.V. o0 SOM U.A. Onderlinge Verzekering-
maatschappij o Stichting SOM Verhaalsrecht o
Stichting Nederlandse Rechtsbijstand o SRK Rechts-
bijstand o Turien & Co. Assuradeuren o TVM
Verzekeringen o TVM Rechtshulp B.V. o Univé Schade
N.V. o Stichting Univé Rechtshulp o UVM Verzeke-
ringsmaatschappij N.V. o Verenigde Assurantie-
bedrijven Nederland N.V. o Stichting Waarborgfonds
Motorverkeer o Winterthur Schadeverzekering Maat-
schappij N.V. o "Zevenwouden" U.A. Algemene Friese
Onderlinge Schadeverzekering Maatschappij o ZLM
U.A. Onderlinge Verzekering Maatschappij o Stichting
Verhaalbijstand Verzekeringen ZLM o Zurich Schade
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De Gedragscode Behandeling

Letselschade
Waarom  Gedragscode
Letselschade?

Na een ernstig ongeval staat het leven van
een slachtoffer eensklaps op zijn kop. Als de
veroorzaker aansprakelijk is, zal de financiéle
schade meestal worden vergoed door zijn ver-
zekeraar. De verzekeraar en het slachtoffer,
vaak geholpen door een belangenbehartiger,
gaan dan aan de slag. Zij bepalen de vergoe-
ding waarop het slachtoffer wettelijk recht
heeft (volledige schadevergoeding). Komen zij
er niet uit, dan kunnen zij naar de rechter.
Deze behandeling van de schade is ingewik-
keld en kost veel tijd. Het gebeurt in een peri-
ode waarin het slachtoffer al zijn aandacht
nodig heeft voor lichamelijk herstel en emo-
tionele verwerking. Daarom alleen al kan de
schadebehandeling overkomen als een dool-
hof zonder uitgang. Als het overleg met de
verzekeraar vastloopt, kan de nasleep een
tweede ramp worden in het leven van het
slachtoffer. Deze Gedragscode Behandeling
Letselschade is opgesteld om dat te voor-
komen. Hij beschrijft hoe de schadebehande-
ling zo goed mogelijk kan verlopen.

Behandeling

Voor wie is de code?

Voor iedereen die te maken heeft met de
behandeling van zwaardere letselschadeza-
ken, die voortkomen uit verkeers- en andere
ongevallen. Centraal staat het slachtoffer.
Deze code is zo geschreven dat het slachtoffer
de schadebehandeling beter kan volgen. De
andere belangrijke partij is de aansprake-
lijkheidsverzekeraar, die deze code als richt-
snoer kan gebruiken om zijn werkprocessen in
te richten en op kwaliteit te controleren. De
code is er ook voor belangenbehartigers, me-
dische adviseurs en alle anderen die partijen
beroepsmatig helpen met de behandeling van
letselschade.

Wat staat er in de code?

De code beschrijft goede praktijken om de
schade te behandelen. Twintig beginselen
geven de grote lijnen. Het eerste beginsel
bevat de kernwaarden van de schadebehan-
deling. Ieder beginsel is uitgewerkt: concrete
spelregels met goede praktijken. Die zijn kort
maar krachtig geformuleerd.

Wie heeft de code gemaakt en hoe?

Slachtoffers, verzekeraars en hun organisaties
zoeken al lang naar een minder belastende,
tijdrovende en conflictueuze schadebehande-
ling. Media-aandacht en politieke druk hebben
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de noodzaak vergroot. Uit onderzoek bleek
welke problemen er zijn en in welke richting
verbetering mogelijk is.

Vanaf september 2003 is een steeds groter
wordende groep mensen uit de letselschade-
wereld hieraan gaan werken. In elf "expert-
meetings", toegankelijk voor iedereen die mee
wilde doen, werden knelpunten benoemd.
Werkgroepen selecteerden goede oplossingen.
De Universiteit van Tilburg (Centrum voor
aansprakelijkheidsrecht) zorgde voor regie en
verslaglegging.

Belangrijke organisaties uit de letselschade-
wereld hebben dit project steeds gesteund
met mankracht, suggesties en commentaar.
Het overlegorgaan van de branche, het
Nationaal Platform Personenschade, besprak
de code intensief. Niet iedereen is het met
alles eens. Maar op de grote lijnen heeft men
elkaar gevonden.

Hoe kunt u deze code gebruiken?

Met verstand en met gevoel. Deze code
beschrijft de beste praktijken van schade-
behandeling die de letselschadewereld heeft
kunnen bedenken. Wie zich daarop richt, mag
verwachten dat het goed loopt. Wie het
anders doet, heeft iets uit te leggen. Deze
code heeft de manco's van ieder protocol. Niet
aan alles is gedacht. Wenselijk gedrag vangen
in woorden lukt nooit helemaal.

Twijfelt u samen of iets in uw zaak wel de
goede manier is? Het gaat om het beginsel,
eerder dan om de concrete goede praktijk.
Om de kernwaarden, eerder dan om het
beginsel.

Kunt u verwachten dat anderen de code
volgen?

Deze code is geen wet. Waarom zou men zich
er dan aan houden? De mensen en organi-
saties die de code hebben gemaakt, kwamen
tot de volgende "handhavingsfilosofie".
Goede praktijken zijn aantrekkelijk voor
mensen die hun werk goed willen doen. En wie
wil dat niet? Als anderen daarbij meekijken, is
dat een duwtje in de goede richting. Met de
code kan het slachtoffer de werkwijze van de
beroepsmatig betrokken personen volgen. En
die kunnen elkaar beoordelen, en vooral ook
belonen als het goed gaat. In de code staat
dat partijen regelmatig overleggen, plannen
en evalueren.

Er komt meer dan deze Gedragscode. Als
problemen ontstaan, duurt een procedure bij
de rechter nu vaak jaren. Er komt een
mogelijkheid om snel een neutraal persoon
naar de schadebehandeling te laten kijken
(beginsel 15-17). Die gaat natuurlijk vra-



gen waar het is misgegaan. Een Permanente
Organisatie zal bovendien de naleving van de
code gaan stimuleren. Verzekeraars en ande-
ren kunnen daar publiekelijk laten weten dat
zij in beginsel via de code zullen werken. Als
het ergens nog niet goed verloopt, gaat de
Permanente Organisatie daar op af. Voorlopig
met vragen en suggesties. Werkt dat niet, dan
wordt opnieuw naar de handhavingsmiddelen
gekeken.

Aansprakelijk

De veroorzaker van een ongeval is aansprake-
lijk (verantwoordelijk) als hij een (verkeers-)
fout heeft gemaakt of gevaarlijk heeft gehan-
deld. In dat geval kan het slachtoffer de
schade die hij door dat ongeval heeft op de
veroorzaker verhalen. Omdat de veroorzaker
meestal een aansprakelijkheidsverzekering zal
hebben afgesloten (bijvoorbeeld voor automo-
bilisten de verplichte WAM-verzekering),
treedt de verzekeraar als het ware in de plaats
van de veroorzaker. Bij de behandeling van
zijn schade krijgt het slachtoffer dan ook in de
meeste gevallen te maken met die verzeke-
raar.

Schade

Alleen schade die het gevolg is van het
ongeval (bijvoorbeeld kapotte kleding door
het ongeval) kan door het slachtoffer worden
verhaald. Schade die al bestond voé6r het
ongeval of schade die daarna is ontstaan,
maar geheel los staat van het ongeval, kan
dus niet worden verhaald. Er zijn verschillende
soorten schades.

Voorbeeld Er wordt in de letselschade-
regeling onderscheid gemaakt tussen mate-
riéle schade en immateriéle schade. Immate-
riele schade is een vergoeding voor geleden
pijn, verdriet en gemiste levensvreugde, ook
wel "smartengeld" genoemd. Materiéle schade
kan weer worden onderverdeeld in schade aan
goederen (bijvoorbeeld blikschade aan de
auto, kapotte kleding), schade die het gevolg
is van het letsel (bijvoorbeeld medische
kosten, inkomensverlies ten gevolge van het
letsel, zelfwerkzaamheid) en andere schade
zoals kosten van rechtsbijstand en wettelijke
rente.

Volledige schadevergoeding

Het slachtoffer heeft recht op volledige
schadevergoeding, zoals dat in de wet is vast-
gelegd. Dit betekent dat de werkelijk geleden
schade moet worden vergoed. Er wordt zo
veel mogelijk gestreefd naar herstel in de
oude toestand. Als dat niet meer kan, wordt
gezocht naar andere passende oplossingen.

Gedragscode Behandeling Letselschade

Behandeling van de schade

Het slachtoffer (vaak geholpen door een
belangenbehartiger) en de verzekeraar stellen
samen vast welke schadevergoeding moet
worden betaald. Het overleg daarover wordt
de schadebehandeling of schaderegeling ge-
noemd.

De schadebehandeling heeft drie onderdelen.
Als er een geschil is, zijn het er vier.

1) Vaststelling aansprakelijkheid. In dit
onderdeel moet worden vastgesteld of de
veroorzaker van het ongeval geheel of gedeel-
telijk aansprakelijk is (beginsel 10).

2) Het medisch traject. De medische gevol-
gen van het ongeval voor de gezondheid van
het slachtoffer moeten worden bepaald
(beginsel 9 en 12).

3) De schadevaststelling. In dit onderdeel
wordt de hoogte van de schadevergoeding
vastgesteld (beginsel 13 en 14).

4) Geschiloplossing. Als er tijdens de
schadebehandeling tussen partijen een geschil
ontstaat waar zij zelf niet uitkomen, kunnen
zij de hulp van een neutraal persoon inroepen
(beginsel 15-17).

Zwaardere letselschadezaken

Over wat zwaar(dere) letselschadezaken zijn,
bestaat in de letselschadebranche geen vaste
afspraak. Of een zaak "licht" of "zwaar" is,
hangt onder andere samen met de individuele
omstandigheden.

Bijvoorbeeld de aard van het letsel. Als een
slachtoffer ernstige verwondingen oploopt,
kan het een zware letselschadezaak zijn, maar
dat hoeft niet. Alleen de ernst van het letsel is
niet doorslaggevend. Bij de ene persoon zal
een gecompliceerde beenbreuk namelijk snel
en volledig genezen, terwijl een ander er blij-
vende beperkingen aan over houdt.

Daarom wordt in de code geen precieze defi-
nitie gegeven van zwaardere letselzaken. De
code is dus in beginsel van toepassing op
iedere schadebehandeling die niet onder NPP
richtlijnen licht letsel valt. Onder licht letsel
wordt onder meer verstaan letsel dat binnen 6
maanden na het ongeval (vrijwel) restloos is
genezen.

Verkeers- en andere ongevallen

De code is geschreven voor de behandeling
van verkeerszaken, maar kan ook bij andere
typen ongevallen worden gebruikt.
Bijvoorbeeld arbeidsongevallen (werkge-
versaansprakelijkheid), medische fouten
(beroepsaansprakelijkheid van artsen) en pro-
ductaansprakelijkheid.

De code kan ook van toepassing zijn op
zwaardere letselschadezaken waarbij er

6 Letseljournaal Oktober 2009
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sprake is van een onverzekerde veroorzaker.
Voorbeeld Een bedrijf kan zelf het risico voor
aansprakelijkheid dragen. Vooral bij grote
bedrijven kan dit het geval zijn. Een automo-
bilist kan onverzekerd rondrijden. Dan zal een
slachtoffer bij het Waarborgfonds Motor-
verkeer terecht komen.

Bij andere dan verkeerszaken kunnen partijen
afstemmen of de code in hun situatie gebruikt
kan worden.

Bijvoorbeeld De beginselen over tussen-
tijdse geschiloplossing (15-17) kunnen waar-
schijnlijk in iedere zaak worden toegepast,
terwijl het beginsel over de termijnen (5)
misschien aan de specifieke situatie moet
worden aangepast.

Gids

Voor slachtoffers is van deze code een Gids
gemaakt. Daarin wordt kort en duidelijk uit-
gelegd wat de code inhoudt, wat die voor
slachtoffers kan betekenen en wat zij van de
verzekeraar, belangenbehartiger en andere
professioneel betrokken personen kunnen
verwachten.

Partijen

Als het in de code gaat over "partijen”, zijn dit
het slachtoffer en de verzekeraar. Beiden kun-
nen worden vertegenwoordigd door beroeps-
matig betrokken personen.

Voorbeeld Het slachtoffer kan een belangen-
behartiger inschakelen. Er zijn verschillende
soorten belangenbehartigers werkzaam in de
letselschaderegeling: letselschadeadvocaten,
rechtsbijstandverzekeraars, letselschade-
bureaus en professionele slachtofferorga-
nisaties.

Daarnaast kan het slachtoffer iemand uit zijn
naaste omgeving als klankbord bij zijn zaak
betrekken. Ook zijn er slachtofferorganisaties
die eerste opvang, praktische hulp en begelei-
ding kunnen geven. Bijvoorbeeld Slachtoffer-
hulp Nederland, de Whiplashstichting,
Vereniging verkeersslachtoffers, Vereniging
voor Letselschade-Slachtoffers en NAH-zorg.
Namens de verzekeraar zal een medewerker
de zaak behandelen. Die wordt schadebehan-
delaar of schaderegelaar genoemd. Soms
geeft de verzekeraar een opdracht aan een
extern schaderegelingsbureau om de schade
namens hem te regelen. De verzekeraar kan
de behandeling ook in handen geven van een
belangenbehartiger.

Daar waar de code specifiek op de belangen-
behartiger van het slachtoffer en de mede-
werker van de verzekeraar doelt, wordt dat
aangegeven met "beroepsmatig betrokken
partijen". In deze gedragscode zal naar het

slachtoffer steeds verwezen worden met 'hij'
of 'hem'. Vanzelfsprekend wordt hier dan ook
'zij' of 'haar' bedoeld.

Beroepsmatig

Naast de belangenbehartiger van het slachtof-
fer en de medewerker van de verzekeraar
kunnen nog andere beroepsmatig betrokken
personen in de schadebehandeling een rol
spelen. De belangrijkste zijn: de medisch
adviseurs van partijen, een arbeidsdeskundige
en medische- of andere experts die door par-
tijen worden ingeschakeld.

Beginselen

De code heeft 20 beginselen. Als men deze
beginselen leest, kan men een goed beeld
krijgen van het verloop van een goede
schadebehandeling. Onder elk beginsel is een
aantal goede praktijken opgesomd. In begin-
sel 1 staan de 8 kernwaarden van de code. In
de code gaat het om het beginsel eerder dan
om de concrete goede praktijk, om de kern-
waarden eerder dan om het beginsel.

Kernwaarden

De kernwaarden zijn de meest essentiéle doe-
len die de code beoogt te bereiken.
Schadebehandeling is moeilijk. Juridisch
moeilijk, medisch gezien en qua persoonlijke
verhoudingen. De belangen zijn groot voor
slachtoffer en verzekeraar, en deels tegen-
gesteld. Als iedereen die bij de schadebehan-
deling betrokken is - slachtoffer, verzekeraar,
belangenbehartiger, anderen - de kernwaar-
den ter harte neemt en toepast, is de kans het
grootst dat de schadebehandeling goed =zal
verlopen.

Goede praktijken

De goede praktijken die bij elk beginsel staan,
zijn verzameld als goede manieren van
omgaan met de knelpunten en tegenstellingen
die in de schadebehandeling steeds weer kun-
nen terugkomen.

Een aantal van die goede praktijken heeft zich
in de praktijk al bewezen. Zo lossen mensen
die al lang in de letselschadebranche zitten dit
op. Soms zijn goede praktijken ook in het
project ontwikkeld. In elf "expertmeetings"
zijn mensen, werkzaam in de branche en
mensen die er op een andere manier mee te
maken hebben (gehad), zoals slachtoffers,
bijeengekomen om oplossingen te bedenken
voor die knelpunten. Andere goede praktijken
komen voort uit onderzoek naar de afhande-
ling van letselschade of uit literatuur over
probleemoplossend onderhandelen.

De goede praktijken geven aan hoe partijen
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een schadebehandeling snel, soepel en con-
structief kunnen laten verlopen. Zij zijn echter
niet verplicht om het zo te doen.

Bedenk dan wel: als je het op je eigen manier
wilt doen, weet je dan zeker dat de andere
partij dat ook als de betere manier zal
ervaren?

Het is belangrijk dat de goede praktijken in de
code worden aangevuld en verbeterd. Ieder-
een die in een schadebehandeling positieve
ervaringen heeft met andere goede praktijken
kan deze aanmelden bij de Permanente
Organisatie.

Rechter

90 tot 95% van de letselschadezaken wordt
"buitengerechtelijk", dus zonder tussenkomst
van de rechter, afgehandeld. Partijen doen dat
door met elkaar te onderhandelen. Soms gaat
dat goed, soms ook niet. Dan stokt het over-
leg, verslechteren de verhoudingen en blijft
een oplossing uit. Een uitspraak van de
rechter kan in zo'n geval uitsluitsel geven.
Maar dat kan lang duren, vooral als het om
een bodemprocedure gaat. De kosten zijn
bovendien hoog en de uitkomst is onzeker.
Daarom is in de code de mogelijkheid van

Gedragscode Behandeling Letselschade

Beginsel 2: Alle betrokken personen zijn zich
bewust van het belang van een positief ver-
lopend contact en zetten zich daarvoor in. Het
contact biedt het slachtoffer waarborgen.

Beginsel 3: Partijen voeren constructief over-
leg. Een goed bruikbare werkwijze is (een
vorm van) probleemoplossend onderhande-
len.

Beginsel 4: De schadebehandeling is mede
gericht op de toekomst. Voorop staan
passende oplossingen voor het slachtoffer in
zijn persoonlijke- en werkomgeving.

Beginsel 5: Ieder onderdeel in de schadebe-
handeling wordt voortvarend afgerond en
iedere stap wordt vlot gezet. Partijen streven
naar afronding van de schadebehandeling bin-
nen twee jaar na het ongeval. Halen zij deze
termijn niet, dan evalueren zij jaarlijks en
nemen zij passende maatregelen.

Bschemn :--Ihlg mag de schadebehandaling duren

geschiloplossing door een neutraal persoon l AR lleen itoop
opgenomen. Dit wil niet zeggen dat partijen = -l I — — an pazsonds
Ongeval | 55 weken | uitloop | | yitloop | 16 weken | mategdan

niet meer naar de rechter kunnen stappen.
Die gang blijft openstaan. En bovendien wordt
onder neutraal persoon 66k de rechter ver-
staan.

Maar door de geschiloplossing dichter bij het
proces van schadebehandeling te halen, kan
een conflict sneller worden opgelost. De
schadebehandeling hoeft niet stil te liggen als
snel een oplossing wordt geboden.

Neutraal persoon

Als partijen zelf niet uit een probleem kunnen
komen, raadt de code aan om gezamenlijk
een neutraal persoon in te schakelen. In de
toelichting bij de beginselen 16-17 wordt
beschreven wat voor neutrale personen er
kunnen worden ingeschakeld en aan welke
uitgangspunten de geschiloplossing die door
een neutraal persoon wordt uitgevoerd, moet
voldoen.

Beginselen van de Gedragscode

Beginsel 1: De kernwaarden voor de schade-
behandeling zijn: slachtoffer centraal, res-
pectvol met elkaar omgaan, inzichtelijkheid,
vertrouwen creéren en versterken, overleg in
harmonie, een goed tempo, problemen samen
oplossen, elkaar op het goede spoor houden.

20 waken

Letsel volcends
stakisl schadersgeling  schadevergoading

Schademelding

Beginsel 6: Tijdens het eerste contact met
het slachtoffer draait het om erkenning, luis-
teren en zorg. Er worden geen afspraken
gemaakt die het slachtoffer binden.

Beginsel 7: De schadebehandeling gebeurt
gepland en onderling afgestemd. Een behan-
delplan letselschade is daarbij een hulpmiddel.

Beginsel 8: Partijen beoordelen Kkritisch
welke informatie echt nodig is. Zij verdelen de
taken bij het verzamelen van informatie.
Informatie-uitwisseling blijft gescheiden van
overleg over de gevolgen daarvan.

Beginsel 9: De verzekeraar is terughoudend
bij het vragen van gegevens over de gezond-
heid en persoonlijke situatie van het slachtof-
fer. Hij is voorzichtig en respectvol bij de inter-
pretatie van die gegevens.

Beginsel 10: Partijen zorgen dat snel
duidelijkheid komt over de aansprakelijkheid.
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Tijdscheme aansprakelijkheid

Gedragscode Behandeling Letselschade

Extra uitloop
Ongeval I giweken | gweken | gweken | Letsel siabie
4 i r
! ! ! ]
Schademealding  Cntvangst- {Woorlopige) beslissing Drefinitieve
bij verzekeraar  bevestiging verzekeraar, start beslissing
varzekeraar overleg behandalplan werz ekaraar,
an (eventuesl) 18 waststallan
woorschot t=handelplan

Beginsel 11: Als de verzekeraar aansprake-
lijkheid aanvaardt, geeft hij voorschotten en
keert hij de onbetwiste delen van vergoedin-
gen uit.

Beginsel 12: Als een medisch traject nodig
is, beperken partijen de belasting daarvan
voor het slachtoffer. Zij streven naar tempo,
objectiviteit en dialoog.

Tiidschemo medisch traject

Aan-

sprakelijk-

heid
F

Letsel stabiel

L

Barsprakel ik-

heid en
medisch
fraf=ct

Extra
uitlaop

A HEE R s e

1 4 i 4weken | 4 weken i 4 waken | 4 weken | vasistelling

-— | i T

Crverle Meadisch {Indien Expertize- Expertise-
rredisc advies nodig) rapport naar  rappart naar
adviseurs (2e.  kopie naar cnderzoek  slachtoffer medisch
wia partijen) slachtaffer of:  door adviseur
afspraak voor  medisch warzeksraar
medische expert
expertise

Beginsel 13: Nadat voldoende informatie is
uitgewisseld en het letsel stabiel is, over-
leggen partijen in persoon en streven zij naar
een eindresultaat op hoofdlijnen.

Tidschems schadevaststzlling

Extra witloop

I T e e

i 4 wekan i 4 wakan i gwakan | 4weken

Waststelling
beperkingen

bl

Tijdrchema geschiloplossing

! ! I l |

Owerleg ever  Berekening  Schaderegelingsvaorstel  Vaststellings-
de witgangs-  schade en zweaken bedenktiid avereen komst
puriten wasar slachtaffer

Beginsel 14: Als omstandigheden moeilijk
objectief vaststelbaar zijn, bespreken partijen
wat zou kunnen gebeuren (scenario's). Zij
kijken hoe waarschijnlijk ieder scenario is.
Naar rato daarvan bepalen zij de vergoeding.

partijEn n pEmaon

Extra uitloop

N RS~ = o T T T T R e e e e e )

i- 4 waken | 4w [ 4 waken 1

| ! i I

Melden probleem Persoonlijk Zelf kiezen Advies en Start

bij anders partij
an plannen

gesprek

gesprak+  wan veraiizing

conflict-  intereentie Conflictloket
diagnese  procedure < 2weken .
als partiien en perscon gevolgd door aeraal

geschil-
oplassing

er nigt of: uitnodiging  parsoon
uitkomen  Geschil-  wan nautraal P
lokst persoon

Beginsel 15: Als het overleg vastloopt,
bespreken partijen wat er aan de hand is en
zoeken zij een basis om hun overleg te her-
vatten. Zij vermijden escalatie.

Beginsel 16: Leidt het overleg niet tot resul-
taat, dan schakelen partijen aan de hand van
een "conflictdiagnose" een geschikte neutrale
persoon in. Zij doen dat zoveel mogelijk in
overleg.

Beginsel 17: Geschiloplossing gebeurt con-
structief, op basis van het behandelplan,
gericht op de gerezen impasse, binnen een
korte termijn en tegen voorspelbare kosten.

Beginsel 18: Partijen beheersen de financiéle
en de emotionele lasten. Discussies over ver-
goeding van buitengerechtelijke kosten
hebben geen invloed op de schadebehande-
ling en worden snel en efficiént beslecht.

Beginsel 19: Partijen beschouwen deze
gedragscode als een handleiding. Zij stimu-
leren elkaar en andere betrokkenen om vol-
gens de kernwaarden, beginselen en goede
praktijken te werken. Zij doen suggesties voor
verbeteringen en aanvullingen aan de Perma-
nente Organisatie.

Beginsel 20: Een Permanente Organisatie
ziet toe op een goede schadebehandeling. De
werking van deze gedragscode wordt regel-
matig geévalueerd. De code wordt steeds
aangevuld. Slachtofferorganisaties en de
branche worden daarbij betrokken.

Ervaringen met de Gedragscode
Tot zover de Gedragscode waarop de meeste
grote Nederlandse verzekeraars hebben
ingetekend. De vraag is nu in hoeverre verze-
keraars en de ingeschakelde bureaus gebon-
den zijn aan deze gedragscode. Welke invloed
heeft Gedragscode Behandeling Letselschade?
De Gedragscode stelt het slachtoffer in let-
selschadeprocedures centraal. Letselschade-
advocaten klagen echter over het gebrek aan
respect voor slachtoffers en nabestaanden en
over het traineren van procedures door
verzekeraars. Volgens de belangenbehartigers
werkt de Gedragscode in de praktijk helemaal
niet omdat op wangedrag van verzekeraars
geen sancties staan. De verzekeraars hadden
en hebben nog steeds vrij spel.

Dat de Gedragscode niet altijd wordt
nageleefd illustreren de volgende enquéte en
ervaringsverhalen. Op welke beginsel(en)
vindt u dat de betrokken partijen in gebreke
blijven?
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Ervaringsverhaal Daniél

Bron: Netwerk tv-uitzendingen van 07-07-
2009 en 30-07-2009 te zien via www.uitzen-
dinggemist.nl

Inleiding

In het tv-programma Netwerk komen de fami-
lie van Daniél en diens belangenbehartiger
aan het woord. De 22-jarige Daniél verkeert
ruim vijf jaar in een comateuze toestand sinds
een verkeersongeval. Zijn familie is wanhopig
omdat de aansprakelijke verzekeraar, Turien &
Co. (hierna: Turien), weigert smartengeld en
inkomensschade te betalen. Volgens de verze-
keraar hebben comapatiénten daar geen recht
op en heeft Daniél niet of nauwelijks financiéle
schade. De familie van Daniél is door het
ongeval in financiéle problemen geraakt.
Daniél wordt nu door verzekeraar Turien voor
de rechter gedaagd. Er moet maar eens
duidelijkheid komen in deze zaak, zegt de
verzekeraar. Met name duidelijkheid over het
smartengeld dat Daniél niet heeft gekregen
van de verzekeraar.

Na de tv-uitzending
wil verzekeraar Turien
Daniél voor de rechter

slepen...

Smartengeld

De functie van smartengeld is tweeledig.
Smartengeld wordt uitgekeerd ter compen-
satie van leed en/of ter genoegdoening voor
geschokt rechtsgevoel. Voor een succesvol
beroep op smartengeld moet redelijker wijs
worden aangetoond dat tenminste een van
deze twee doelen kan worden gediend met het
uitgekeerde smartengeld. Voor iemand die
zich niet meer bewust is van zijn erbarmelijke
situatie heeft smartengeld geen enkele
betekenis. De achterliggende gedachte is dat
er geen reden is uit het door het slachtoffer
ondergane leed nog munt te slaan als een
dergelijke vergoeding niet meer kan dienen
om zijn leed te verzachten of hem genoeg-
doening te verschaffen.

Dit is de reden dat in dit kader veelal wordt
gesproken van een bewustzijnsvereiste,
namelijk als het slachtoffer zich bewust is van
zijn situatie dan zou smartengeld op zijn
plaats zijn. Eerder heeft de Hoge Raad geoor-
deeld dat als het gaat om een bewusteloze

Ervaringsverhaal Gedragscode

toestand waarin geen enkele vorm van com-
municatie mogelijk is er inderdaad geen
ruimte is voor smartengeld. Voor de gevallen
waarin het slachtoffer wel een zekere staat
van bewustzijn heeft zonder dat reéle commu-
nicatie mogelijk is, kan gepleit worden voor
smartengeld dat niet hoger mag zijn dan nut-
tig en nodig om zijn leed te verzachten. Het
gaat dan om kosten ter veraangenaming van
het leven.

Smartengeld voor Daniél?

Daniél reageert echter op aanspreken en is
dus niet totaal buiten bewustzijn of vege-
terend. Turien, één van de grootste zelfstandi-
ge assuradeuren in Nederland, weigert echter
Daniél of zijn familie smartengeld of inko-
mensschadevergoeding te betalen. Volgens
Turien hebben comapatiénten daar geen recht
op. Bovendien heeft Daniél volgens de
aansprakelijke verzekeraar niet of nauwelijks
financiéle schade.

Na de uitzending ontving de familie tot haar
schrik het bericht dat Turien Daniél voor de
rechter wil slepen. De advocaat en belangen-
behartiger van Daniél zijn verbijsterd over de
aangekondigde rechtszaak. De familie is ten
einde raad omdat de gang naar de rechter hen
veel geld gaat kosten, geld dat ze niet
hebben.

Volgens Daniéls belangenbehartiger zou
Turien zich naar aanleiding van de eerste
uitzending aangevallen voelen. In een reactie
op de tweede uitzending zegt Turien dat er
een vertekend beeld van de feitelijke situatie
is geschetst. Het zou niet de bedoeling zijn
geweest om in de tegenaanval te gaan. De
rechtszaak is bedoeld om een onafhankelijk
oordeel te verkrijgen en geschilpunten op te
lossen. Turien is er nog steeds van overtuigd
dat ze juist heeft gehandeld in deze zaak. Of
dat het geval is daar zal binnenkort de rechter
een antwoord op moeten geven.

Naleving gedragscode

Als de beginselen naast dit ervaringsverhaal
gelegd worden dan is het wel duidelijk dat de
meeste beginselen al geruime tijd niet worden
nageleefd. Inmiddels is de zaak zodanig geés-
caleerd dat de partijen overtuigd lijken van
het feit dat een constructieve buitengerechte-
lijke conflictoplossing niet mogelijk is. Begin-
selen 14 tot en met 18 lijken in deze zaak niet
of niet succesvol te zijn doorlopen. In dat ge-
val is er nog maar één mogelijkheid, de zaak
voorleggen aan de rechter. Een langdurige,
kostbare gerechtelijke procedure is hetgeen
de gedragscode juist probeert te vermijden.
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Ervaringsverhaal Laura

Laura
voor de
medische
fout

Medische fout

Eind 2003 was Laura nog een prachtige,
sterke, sportieve en zelfverzekerde vrouw van
32 jaar. Met een postuur van 1 meter 72 woog
zij 72 kilogram. Zij leefde gezond, deed veel
aan sport, werkte hard en had veel plezier in
het leven. Zij was tevens een liefhebbende
echtgenote en fantastische moeder van drie
kinderen; haar jongste dochter was anderhalf
jaar oud.

Begin 2004 woog Laura echter nog maar 47
kilogram. Ze kon niet meer normaal eten
zodat ze eten via een sonde door haar neus
kreeg. Verder werd ze bijvoorbeeld niet meer
ongesteld, was ze helemaal geel uitgeslagen,
kreeg ze last van haaruitval en had ze wond-
jes over haar hele lichaam alsof ze 10.000
opengekrabde muggenbulten had. Laura was
toen al ruim een half jaar ziek.

Wat een simpele medische ingreep had
moeten zijn naar aanleiding van galstenen is
uitgelopen op een drama voor Laura en haar
familie. Door medische fouten was haar lever
beschadigd en werd ze doodziek.

De echtgenoot van Laura moest al zijn
activiteiten van de ene op de andere dag uit
handen laten vallen. Zijn bedrijf stond stil
waardoor er direct geen inkomsten waren
maar helaas liepen de kosten gewoon door.
Het gevoel van machteloosheid en intense
verdriet is nog steeds groot. Stel je voor dat
je dagelijks geen idee hebt waar je de bood-
schappen, de huur, het gas en elektra van
moet betalen? En, stel je voor dat je tegelij-
kertijd sterk moet zijn voor je vrouw en drie
kinderen terwijl je af en toe (vooral 's nachts)
ware paniekaanvallen krijgt en even totaal
niet meer weet hoe het nu verder moet.
Bovendien kreeg de echtgenoot van Laura
tevens te maken met instanties zoals CWI en
CIZ. Voor zijn gevoel werd hij blootgesteld
aan veel onbegrip en bureaucratie; dat was
wel het laatste waar hij op zat te wachten.
Nu, bijna zes jaar later, probeert Laura haar

leven weer samen met haar gezin op te
pakken. Laura is nog erg zwak, is snel moe en
moet dagelijks veel medicijnen slikken. Maar
zij en haar gezin hebben het tot nu toe gered.
Na onbeschrijfelijk veel ellende en verdriet
zijn ze blij dat ze elkaar nog hebben en ze
proberen zoveel mogelijk van elkaar te ge-
nieten.

Letselschadezaak

Reeds in 2004 heeft de echtgenoot van Laura
contact gezocht met een letselschadeadvocaat
en de betreffende arts aansprakelijk gesteld.
Iedereen in hun omgeving raadde een derge-
lijk traject af. "Waar begin je aan". "Jullie heb-
ben het al zo zwaar". "Een proces en de daar-
bij behorende stress kun je er niet bij
hebben". "Hoe ga je dat betalen?" Dit waren
zoal de opmerkingen en adviezen die ze kre-
gen, zelfs van familie en vrienden die ze reeds
vele jaren kennen.

Ondanks deze goedbedoelde adviseren is
Laura een letselschadezaak gestart. Centra-
Med is de verzekeringsmaatschappij van de
desbetreffende dokter en ziekenhuis. De
medisch adviseur van Laura heeft het over
brainless surgery door deze arts. Tot op heden
ontkent verzekeraar CentraMed de aansprake-
lijkheid in deze zaak. Het standpunt van
CentraMed is dat er geen sprake is van me-
dische fouten maar een samenloop van om-
standigheden. Kortom, na bijna zes jaar ver-
keert deze zaak nog steeds in de eerste fase.

Laura

na de
medische
fout

Intekenen gedragscode

Een aantal grote verzekeraars van medische
aansprakelijkheid heeft deze gedragscode niet
ondertekend; CentraMed lijkt ook niet op de
code te hebben ingetekend. De vraag is waar-
om niet? Letselschadezaken naar aanleiding
van medische fouten zijn een specifieke cate-
gorie binnen letselschadezaken. Door de com-
plexiteit is bijvoorbeeld het streven naar af-
ronding van de schadebehandeling binnen
twee jaar waarschijnlijk te ambitieus en met
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de huidige werkwijze onrealistisch. Maar er
kan bijvoorbeeld wel worden nagestreefd dat
de schadebehandeling slagvaardig afgerond
wordt.

Traineren

Ondertussen begrijpt Laura het doel van
beginsel 5 van de gedragscode maar al te
goed. Hierin wordt benadrukt dat ieder
onderdeel in de schadebehandeling voort-
varend afgerond en iedere stap vlot gezet
moet worden. Laura en haar echtgenoot strui-
kelen met regelmaat over de alles behalve
voortvarende werkwijze van de aansprakelijke
verzekeraar. Zij zijn ervan overtuigd dat deze
verzekeraar vooral gespitst is op het toe-
passen van vertragingstechnieken. Hoe langer
de zaak duurt, hoe groter de kans dat de
verzekeraar de zaak kan afwikkelen voor min-
der dan waar het slachtoffer recht op heeft.
Als een zaak maar lang genoeg duurt dan
komt er een moment dat de meeste
benadeelden van de zaak af willen ongeacht
de hoogte van de schadevergoeding. Som-
mige slachtoffers moeten na zes of acht jaar
concluderen dat het buitengerechtelijke tra-
ject onsuccesvol is geweest. Ze zouden dan
eventueel een gerechtelijke procedure kunnen
starten maar een dergelijk traject is kostbaar
en langdurig. Het is emotioneel zwaar om na
zoveel jaren een nieuw traject te starten
wetende dat dit wederom jaren kan duren.
Tevens is de uitkomst onzeker en het traject
kostbaar. Vele slachtoffers geven dan ook op
en haken af. Laura en echtgenoot houden stug
vol.

Letselschade-slachtoffers hebben het vaak
over het traineren van de verzekeraars.
Hierna volgen enkele specifieke ervaringen
van Laura op dit gebied.

CentraMed heeft jarenlang een niet-jurist op
de zaak van Laura gezet. Medische fouten zijn
juridisch zeer complexe zaken. De onkunde en
ondeskundigheid waarmee deze zaak wordt
behandeld leidt ontegenzeglijk tot vertragin-
gen in de letselschadebehandeling.

Inmiddels is het dossier bij CentraMed overge-
dragen aan een andere belangenbehartiger.
Hiervan werd Laura op het laatste moment
schriftelijk op de hoogte gebracht. Vervolgens
hoorde ze vele maanden niets; de nieuwe
regelaar heeft maanden nodig om zich in het
dossier in te lezen; althans, daar moet ze dan
maar vanuit gaan. Er zijn zaken bekend
waarin dossieroverdracht veelvuldig voor-
komt.

De belangenbehartiger en medisch adviseur
van Laura documenteren hun analyse
nauwkeurig en sturen dit aan CentraMed.
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Deze brieven zijn specialistenwerk en bevat-
ten soms wel vier, zeven of meer kantjes out-
put. Vervolgens is het drie weken stil. Het
advocatenkantoor stuurt de verzekeraar een
rappelbrief. Weer stil. Nog een rappelbrief.
Weer stil. Uiteindelijk komt er dan na drie
maanden een brief van de verzekeraar. De
brief bevat slechts één alinea. Hierin wordt
slechts een enkel aspect belicht, veelal totaal
uit het verband gehaald. Daar moet Laura het
mee doen. Het advocatenkantoor stel dan
wederom een nieuwe uitgebreide brief op
waarin er antwoord wordt gegeven en waarin
tevens de overige aspecten uit de vorige brief
nogmaals worden belicht. In het begin telden
Laura en echtgenoot de dagen en wachtten ze
gespannen af op antwoord van de tegenpartij.
Na al die jaren is dat er wel van af.

Volgens beginsel 8 zouden de partijen kritisch
moeten beoordelen welke informatie echt
nodig is. Volgens Laura is een veelvuldig
toegepaste vertragingstechniek de continue
vraag van de tegenpartij naar informatie.
Telkens als Laura en echtgenoot alle be-
nodigde informatie hebben verzameld en ver-
stuurd aan de verzekeraar lijken ze opnieuw
te moeten beginnen. Haar medisch dossier
heeft Laura bijvoorbeeld inmiddels al drie keer
moeten opvragen en opsturen aan de verze-
keraar. Dus, de verzekeraar vertraagt volgens
Laura het traject en door het langdurige tra-
ject zijn er telkens weer (semi-)geldige rede-
nen voor de verzekeraar om meer of opnieuw
informatie te vragen, mede omdat het leven
ook gewoon doorgaat en situaties veranderen.
Het lijkt inmiddels op een proces dat zichzelf
in stand houdt.

Nawoord van de echtgenoot van Laura
Voordat ik samen met Laura in deze ellende
belandde las ik wel eens ervaringsverhalen
over soortgelijke situaties. Ik leefde dan erg
mee met de betrokkenen om vervolgens een
uur later weer door te gaan met mijn eigen
leven. Nu heb ik het zelf meegemaakt, ik zit er
midden in en kom er niet makkelijk meer uit.
Winston Churchill zei ooit eens “Geef nooit op
- nooit, nooit, nooit, aan niets groot of klein,
significant of triviaal, bezwijk nooit behalve
voor eer en gezond verstand. Bezwijk nooit
voor kracht; bezwijk nooit voor de schijnbaar
overweldigende macht van de vijand”.

De echtgenoot van Laura zegt tot slot: “Dus,
lieve mensen, mocht u of de mensen die u lief
heeft ooit iets gebeuren? Knock wood! Twijfelt
u dan geen moment en zoek een goede, erva-
ren en resultaatboekende letselschadeadvo-
caat. De VVLS kan u hierbij helpen. Tevens
kunt u via de VVLS met ons in contact komen.”
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Rechtsbijstandverzekeringen

Ervaringen van slachtoffers
met de rechtsbijstandverzeke-

raar als belangenbehartiger

Een juridisch geschil kan grote (financiéle)
consequenties hebben en een rechtsbij-
standsverzekering kan uitkomst bieden. Ruim
de helft van de Nederlanders is verzekerd voor
hulp bij juridische kwesties. Het is een relatief
goedkope manier om een belangenbehartiger
in te huren; een jaarpremie voor een rechts-
bijstandsverzekering is vergeleken met het
uurloon van een gewone belangenbehartiger
erg laag. Maar bieden de rechtsbijstand-
verzekeringen wat ze beloven?

De ervaringen die mensen met een rechtsbij-
standverzekeraar hebben variéren sterk. Er
zijn behandelaren die hun werk bevlogen
uitvoeren, maar er zijn ook klachten bekend
over de snelheid en voortvarendheid waarmee
behandelaren van een rechtsbijstandsverze-
kering zaken behandelen. De rechtsbijstand-
verzekeraar heeft er belang bij om haar
kosten laag te houden. Dit resulteert er vaak
in dat behandelaren een (te) groot aantal
zaken moeten doen, waardoor ze maar
beperkte tijd aan elke zaak afzonderlijk kun-
nen besteden. Daarnaast is het zo dat behan-
delaren tegen een vast loon werken. Het
maakt voor hen niet uit of ze een zaak snel of
niet snel afronden en ook is hun beloning niet
afhankelijk van de schadevergoeding die zij
uiteindelijk binnenhalen. Kortom, vaak is hun
tijd te beperkt en er zijn vaak minder (finan-
ciéle) prikkels die ervoor zorgen dat ze extra
hun best zullen doen.

Enquéte

Het televisieprogramma Kassa hield eerder dit
jaar een enquéte over de ervaringen van con-
sumenten met rechtsbijstandverzekeringen.
De resultaten van deze enquéte zijn als volgt.
Allereerst denken mensen volledig verzekerd
te zijn voor rechtsbijstand, maar dat is dik-
wijls niet het geval omdat er beperkingen in
de dekking zijn. Bij 14% van de respondenten
werd het beroep op de verzekering afgewe-
zen. De redenen daarvoor kunnen zijn: er
geldt een eigen risico per gebeurtenis of het
financiéle belang van de zaak is te klein. Vaak
geldt namelijk een drempelbedrag van € 200
a € 250. Daarnaast geldt voor geschillen vaak
een wachttermijn na het sluiten van de verze-
kering. Ook vallen bepaalde geschillen niet
onder de dekking, zoals echtscheiding, belas-
tingzaken en geschillen rondom vermogens-
beheer. U kunt zich voor dergelijke zaken
soms wel bijverzekeren. Maar lees altijd voor-

af de polisvoorwaarden goed na op uitsluitin-
gen. Ook kan de verzekeraar een zaak niet in
behandeling nemen als zij van mening is dat
er geen redelijke kans op succes is.
Daarnaast geeft een rechtsbijstandsverzeke-
ring niet automatisch recht op inschakeling
van een advocaat. Een geschil wordt behan-
deld door een juridische medewerker van de
verzekeraar en in slechts 5% tot 6% van de
gevallen wordt een advocaat ingeschakeld
door de verzekeraar.

En als een zaak wel in behandeling wordt
genomen blijkt dat maar liefst 1 op de 3 res-
pondenten (36%) ontevreden is over het
advies en de rechtshulp. Bij nog eens 48%
van de respondenten voldeed de verzekering
niet aan de verwachtingen.

Opmerkingen slachtoffers

Een greep uit de klachten die Kassa ontving en
opmerkingen door respondenten gemaakt bij
de enquéte:

0 "Verzekeraar deed niets anders dan een
briefje schrijven."

o "Alle correspondentie duurt zeer lang, raak-
te diverse keren kwijt of komt niet aan bij de
medewerker van de verzekeraar terwijl alle
stukken aangetekend verstuurd waren."

0 "We hadden een huis gekocht met verbor-
gen gebreken; daarvoor hadden we harde
bewijzen. Vervolgens werd de tegenpartij niet
juridisch correct aansprakelijk gesteld waar-
door we de zaak uiteindelijk verloren. Ook
werden stukken die bestemd waren voor ons
verstuurd naar de advocaat van de tegenpar-
tij. De verzekeraar doet niet wat ze belooft,
namelijk rechthulp verlenen."

o "Door ondeskundigheid wordt al snel gezegd
dat de zaak niet haalbaar is."

""Er wordt nauwelijks informatie gegeven
over de status van de lopende zaak."

o "Er wordt niet gereageerd op telefoontjes en
emails.”

Deze enquéteresultaten bevestigen wat wij
regelmatig in de praktijk horen: vele slachtof-
fers constateren dat zij als een nummertje
door rechtsbijstandverzekeraars behandeld
worden. Er wordt bovendien vaak onvol-
doende tijd en deskundigheid aan de zaken
besteed. Met name bij ingewikkelde zaken,
zoals letselschades voortvloeiend uit ver-
keersongevallen of medische missers, loopt
het spaak.

Mail uw vragen over of uw ervaringen
met rechtsbijstandverzekeraars naar
info@vvls.nl.
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Hof: RSI, werkgever heeft niet voldaan
aan zorgplicht bij beeldschermwerk-
zaamheden

Hof Amsterdam 21 april
106.004.878/01 Rechtspraak.nl

2009 BJ6266

Computerprogrammeur stelt werkgever
aansprakelijk voor RSI opgelopen tijdens
werkzaamheden voor 1995.

1. Verjaring. Het hof oordeelt dat de verjaring
rechtsgeldig is gestuit d.m.v. brief met vol-
doende duidelijke waarschuwing. Stuiting-
handelingen richting verzekeraar van werkge-
ver gelden ook t.o.v. werkgever zelf.

2. Zorgplicht. Werknemer dient niet alleen te
stellen en zonodig te bewijzen dat hij zijn
werkzaamheden heeft verricht onder omstan-
digheden die schadelijk kunnen zijn voor zijn
gezondheid, maar ook dat hij lijdt aan gezond-
heidsklachten welke door deze omstandighe-
den kunnen zijn veroorzaakt (vgl. HR 9 januari
2009, LIN BF8875). Het hof overweegt dat
werkgever blijkens het Besluit Beeldscherm-
werk uiterlijk op 31 december 1994 verplicht
was een preventief beleid te voeren in kader
van zorg voor gezondheid bij werken met een
beeldscherm. Werkgever moest zich in ieder
geval houden aan de minimumverplichtingen
die het besluit voorschreef, hetgeen zij heeft
nagelaten. Werknemer heeft d.m.v. brieven
van artsen voldoende aannemelijk gemaakt dat
hij gezondheidsklachten heeft ontwikkeld die

Nieuws

kunnen zijn veroorzaakt door het verrichten
van beeldschermwerkzaamheden. Het hof
oordeelt dat werkgever niet heeft voldaan aan
de zorgverplichting van art 7:658 BW.

Het is aan werkgever om bewijs te leveren van
haar stelling dat causaal verband ontbreekt
omdat de gezondheidsklachten zijn terug te
voeren op omstandigheden die niet werkgere-
lateerd zijn. Het hof gelast een comparitie.

Hof: verjaring niet gestuit door brief
waarin wordt gevraagd om standpunt
Hof Arnhem 16 juni 2009 BJ5911 200.003.309
Rechtspraak.nl

Benadeelde dagvaardt in 2007 de politie; hij
stelt hierin dat de politie in 2000 onrechtmatig
heeft gehandeld doordat een onjuist proces-
verbaal is opgesteld ter zake van een aanrij-
ding.

Het hof oordeelt dat de verjaring niet is ge-
stuit door twee brieven uit 2003. In de door de
advocaat van benadeelde geschreven brieven
wordt gesteld dat de politie de situatie onjuist
heeft weergegeven in het proces-verbaal en
wordt de politie gevraagd naar haar standpunt.
Het hof oordeelt dat dit niet is te beschouwen
als 'een schriftelijke aanmaning of een
schriftelijke mededeling waarin de schuldeiser
zich ondubbelzinnig zijn recht op nakoming
voorbehoudt' in de zin van art 3:317 BW.
Vordering afgewezen.

Ziekenhuis schuldig aan dood baby

09 Oktober 2009
Bron: www.NoordhollandsDagblad.nl

HOORN - Het Waestfriesgasthuis in
Hoorn is schuldig aan de dood van
Biendiya Ramgoelam, begin mei. Op de
afdeling verloskunde is een serie fouten
gemaakt waardoor de bevalling van
Vyjantie Ramgoelam uit Zwaag op een
drama uitliep en haar dochtertje kort na
de geboorte overleed.

Dat blijkt uit een onderzoek van een
speciale commissie. Voorzitter Patrick
Edgar van de raad van bestuur van het
Westfriesgasthuis is geschrokken van
de resultaten van het onderzoek. Het
ziekenhuis heeft op basis van het
onderzoek tal van maatregelen getrof-

fen bij de afdeling verloskunde om her-
haling te voorkomen. Tegen de
betrokken gynaecoloog is door de ou-
ders aangifte wegens dood door schuld
gedaan. De Inspectie voor de Gezond-
heidszorg is een eigen onderzoek ge-
start.

De verloskundige heeft zich na de dood
van het kindje ziek gemeld en zit nog
steeds thuis. De betrokken gynaecoloog
is niet berispt en gewoon aan het werk
in het Westfriesgasthuis omdat hij vol-
gens Edgar een prima specialist is die
nog niet eerder dergelijke fouten heeft
gemaakt.
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De Letsel-Bus

De Letsel-Bus

Is er een letselschade thema waar u altijd al
meer over wilde weten, kent u iemand met een
speciaal verhaal die wij kunnen interviewen of
heeft u een oproepje? Stuur De Letsel-Bus uw
tips voor een volgend letseljournaal.

Ook al uw vragen of opmerkingen over deze
publicatie of één van onze voorgaande letsel-
journaals delen we graag met al onze lezers.

Geachte Letseljournaal, 15 april 2009

Ik ontving van u uw letselschade-journaal
(Letseljournaal #25) vanwege het feit dat er
enkele positieve reacties zijn over CranioSacraal
therapie onder letselschadeslachtoffers. Dat doet
mijn Cranio-Sacraal hart natuurlijk zeer veel
vreugde.

Ik werk al een aantal jaren als CranioSacraal the-
rapeut en uiteraard ken ik ook de positieve ver-
halen van cliénten. Daaronder zijn ook enkele let-
selschadeslachtoffers. Het is een prachtig en
boeiend vak, waarmee ik vele mensen kan onder-
steunen in hun herstelproces, ongeacht de aard
van het letsel (zowel fysiek als emotioneel).

Ik dank u dan ook hartelijk voor de toezending
van uw journaal. Dat vind ik zeer attent. En
hopelijk kunnen we als CranioSacraal therapeuten
in de toekomst nog veel meer letselschade-
slachtoffers helpen.

Geachte Letseljournaal-lezer,

Ik heb jaren geleden mijn letselschade-zaak
afgewikkeld en een vermogen uitgekeerd gekre-
gen van de aansprakelijke verzekeraar. Mijn
huidige inkomen is laag vanwege mijn blijvende
beperkingen.

Ik kreeg op grond van bijzonder vermogen tot
en met 2005 een huursubsidie toegekend
ongeacht de hoogte van mijn vermogen. Deze
vroeg ik aan bij de VROM. Vanaf 2006 is deze
huursubsidie echter een huurtoeslag gewor-
den die onder de belastingdienst valt. Nu blijk ik
geen toeslag meer te kunnen krijgen.

Er bestaat bij de belastingdienst een hardheids-
clausule voor bijzonder vermogen met betrek-
king tot huurtoeslag. In deze hardheidsclausule
worden aan groepen slachtoffers vrijstellingen
van vermogensgrenzen en vergoedingen ge-
geven. Echter, personen die individueel letsel-
schade hebben opgelopen worden hiervan uit-
gesloten of er wordt zeer veel bewijs gevraagd

U kunt contact opnemen met de Vereniging
voor Letselschade-Slachtoffers (VvLS) als u
wilt reageren op een van de geplaatste Letsel-
Bus oproepjes.

Schrijf naar de VvVLS, onder vermelding van
‘De Letsel-Bus’, Postbus 157, 1000 AD te
Amsterdam, stuur een e-mailtje naar
info@vvls.nl of bel 0900-6353538.

Wat ik echter erg jammer vind, is dat u in uw
journaal slecht één vereniging noemt die zich
bezig houdt met CranioSacraal therapie. Er zijn
namelijk nog twee zeer actieve verenigingen,
namelijk de UCN (www.ucnvereniging.nl,
Vereniging voor Upledger CranioSacraal therapie
Nederland), en het RCN (www.register-rcn.nl,
Register CranioSacraal therapie Nederland).

Via dit laatstgenoemde register zijn inmiddels
meer dan 100 therapeuten geregistreerd en door
vrijwel alle verzekeraars erkend. Leden van dit
register hebben een gedegen medische achter-
grond (minimaal medische basiskennis op HBO
niveau) en voldoen aan alle kwaliteitseisen die
gesteld mogen worden.

Ik zou het erg op prijs stellen wanneer u in uw
volgende journaal melding maakt van het bestaan
van deze verenigingen, als aanvulling op uw
artikel waar overigens niets op af te dingen valt.

Met vriendelijke groet,
CranioSacraal therapeute

19 augustus 2009

zoals bijvoorbeeld opsplitsing van immateriéle
en materiéle schade. In mijn geval is die opsplit-
sing nooit gemaakt door de verzekering en des-
tijds wist ik niet dat ik een dergelijke splitsing
ooit nodig zou hebben.

Ik zou graag in contact komen met lotgenoten
die interesse hebben in dit vraagstuk. Dit kun-
nen zogenaamde ervaringsdeskundigen zijn die
hiermee reeds ervaring hebben of leken zoals ik
die met dezelfde problematiek worstelen en zich
gezamenlijk willen verenigen om dit vraagstuk
te benaderen.

Ik hoop vele reacties via de VvLS te mogen ont-
vangen en ook bij twijfel altijd even contact
opnemen...

Groet,
een letselschade-slachtoffer

Letseljournaal Oktober 2009 1 5



[

Zaterdag 17 oktober 2009 in Partycentrum
Veluwehal te Barneveld

De Schakeldag 2009

Jaarlijks in september of oktober organiseert
Dwarslaesie Organisatie Nederland een
landdag voor al haar leden en donateurs "de
Schakeldag". Op deze informatie- en ont-
moetingsdag komen jaarlijks tussen 150 en
200 mensen bijeen. De Schakeldag heeft
dezelfde opbouw als de regionale bijeenkom-
sten van deze organisatie met het verschil dat
het landdag programma een hele dag beslaat.
Voor meer informatie: www.dwarslaesie.nl
30 oktober t/m 2 novmber 2009 in de
Belgische Ardennen

Scarwars: 18+ vakantiekamp (18-25 jr)
Jongeren met brandwonden zijn elkaar tot
steun en kunnen elkaar goede adviezen ge-
ven. Om die reden organiseert de Neder-
landse Brandwonden Stichting weekenden

voor jongeren tussen de 18 en 25 jaar. Naast
een actief programma met paintball, zeilen,
andere in- en outdoorspellen en nuttige work-
shops over het omgaan met brandwonden is
er ook veel ruimte om elkaar te leren kennen
en lekker te ontspannen.

Voor meer informatie: www.brandwonden.nl

Zaterdag 7 november 2009

Nationale Whiplash Dag

Op 7 november dit jaar organiseert de
Whiplash Stichting Nederland de eerste
Nationale Whiplash Dag. Een groots evene-
ment voor iedereen die geinteresseerd is in
whiplash. En dat kan een groot publiek zijn,
want whiplash kan iedereen ongevraagd en
ongewild overkomen. De Nationale Whiplash
dag moet een brug slaan tussen mensen met
whiplash en het algemeen publiek en zo bij-
dragen aan een dialoog en meer begrip.

Voor meer informatie: www.whiplashstichting.n/

J

Letselschaderaadsvrouw

Vraag:

Ik heb schade opgelopen door een horror
bevalling. Ik heb uiteindelijk door toedoen van een
gynaecoloog acht dagen in het ziekenhuis gelegen
en ik ben momenteel nog aan het revalideren. Ik
heb hierover een letselschadeadvocaat bezocht.
Tijdens het intakegesprek en via de stukken die
mij zijn toegezonden is mij het kostenplaatje
duidelijk geworden. Zo is het benodigde voorschot
voor mij al onbetaalbaar. Verder heb ik dankzij de
VVLS kunnen inschatten wat de te verwachte
schadevergoeding zou zijn. Ik kan rekenen op een
vergoeding per 'ziekenhuis' dag en wat smarten-
geld; ik werk niet dus ik heb geen inkomens-
schade. Wellicht ben ik nog enkele schadeposten
vergeten maar het totale schadebedrag is naar
mijn mening veel te laag; mijn kind en ik waren
bijna overleden! Ik vind het niet de moeite waard
om dit traject voort te zetten. Ik ben zeer blij met
mijn inmiddels gezonde kindje; waarom zou ik dit
doorzetten en schulden maken... Ik heb niets
ondertekend maar wel alle intake documenten
toegezonden gekregen. Ik wil de advocaat nu
opzeggen, kan dit nog?

Antwoord:
U kunt altijd van een zaak afzien en de werkzaam-

Heeft u een probleem of vraag waar
u zelf niet uitkomt? De VVLS helpt u
graag! Schrijf naar: VVLS, o.v.v.
‘Letselschaderaadsvrouw’, Postbus
157, 1000 AD Amsterdam of stuur
een e-mailtje naar info@vvls.nl.

heden van een advocaat stopzetten; u bent
immers opdrachtgever. U moet dan wel de reeds
gewerkte uren betalen. Uw advocaat heeft echter
in uw zaak vermoedelijk nog geen uren geschre-
ven, dus u hoeft zich geen zorgen te maken.

De intake documenten van een advocatenkantoor
zijn doorgaands juist een communicatiemiddel om
een en ander definitief vast te stellen tussen de
betrokken partijen voordat de belangenbehartiger
aan de slag gaat in uw zaak. Als u deze papieren
niet heeft ondertekend dan kunt u zonder finan-
ciéle consequenties de advocaat informeren dat u
van de zaak af ziet. Het is wel verstandig en be-
leefd uw beslissing te communiceren.

Tijdens de intakegesprek heeft u als het goed is
informatie gekregen inzake de kosten van belan-
genbehartiging. Tezamen met een indicatie over
de schadevergoeding heeft u vervolgens een ade-
quate afweging kunnen maken. Dit is erg ver-
standig; sommige letselschade-slachtoffers beste-
den hieraan juist te weinig aandacht. Uw conclusie
is dat de verhaalskosten niet opwegen tegen uw
economische schade en dat u helaas beter van de
zaak kunt afzien. Overigens is het altijd mogelijk
contact op te nemen met de VvVLS om uw moge-
lijkheden voor rechtshulp nog eens te doorlopen.
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