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I. Inleiding 

A.  Artikel 458 Strafwetboek 

 “Geneesheren, heelkundigen, officieren van gezondheid, 

apothekers, vroedvrouwen en alle andere personen die uit 

hoofde van hun staat of beroep kennis dragen van geheimen die 

hun zijn toevertrouwd, en deze bekendmaken buiten het geval 

dat zij geroepen worden om in rechte of voor een parlementaire 

onderzoekscommissie getuigenis af te leggen en buiten het geval 

dat de wet hen verplicht die geheimen bekend te maken, worden 

gestraft met een gevangenisstraf van acht dagen tot zes 

maanden en met een geldboete van honderd tot vijfhonderd 

euro.” 

Cf: artikel 55 e.v. Code van Geneeskundige Plichtenleer 



I. Inleiding 
B.    Wie moet beroepsgeheim respecteren? 

Noodzakelijke vertrouwenspersoon die beroepshalve een taak vervult in de 
gezondheidszorg (zelfs indien niet medisch geschoold), zoals: 

- arts - ombudsfunctie  

- hoofdgeneesheer -  ziekenhuisdirecteur/directiepersoneel 

- verpleegkundige - admin. personeel ziekenhuis (indien  
  vertrouwensband met patiënt) 

- verzorgend personeel - admin. personeel ziekenfonds/OCMW  
  (indien vertrouwensband met patiënt) 

- kinesitherapeut - verzekeraar 

- ambulancier - leden Orde 

- paramedici - maatschappelijk assistent 

- psycholoog -  welzijnsmedewerkers 



I. Inleiding 
C.  Wat houdt beroepsgeheim in? 

1. Wat is een geheim? 

- feiten, gegevens, beslissingen, oordelen, meningen die verborgen 

moeten worden gehouden 

- niet beperkt tot strikt medische gegevens die rechtstreeks de 

gezondheidstoestand betreffen (bvb ook financiële gegevens, 

informatie over beroep, familiale toestand, enz,) 

2. Wat is een “toevertrouwd” geheim? 

- al dan niet uitdrukkelijk toevertrouwd 

- zelf vastgesteld door hulpverlener 

3. Uit hoofde van beroep of staat? 

  ter kennis van de geheimgerechtigde om reden van diens beroep of 

in omstandigheden die tot de normale uitoefening van het beroep 

behoren 



I. Inleiding 

D. Uitzonderingen op het bekendmakingsverbod 

 1. Getuigenis in rechte 

- restrictief interpreteren 

- rechter: onderzoeksrechter, straf-of burgerlijke rechter, 

tuchtoverheid 

- niet: politie, procureur des Konings, parketmagistraat, … 

- “geroepen” of rechterlijk bevel (overleggen van stukken, zoals 

medisch dossier) 

- spreekrecht, geen spreekplicht (zwijgrecht)  



I. Inleiding 
2. Wettelijke verplichting en/of toelating 

- artikel 458bis Sw (seksueel geweld ten aanzien van minderjarige of 

kwetsbaar persoon) = wettelijke toelating (plicht) 

- artikel 422bis Sw (hulp aan persoon in nood) = wettelijke plicht 

- bekendmaking/verwerking toegestaan door Wet Verwerking 

Persoonsgegevens (=WVP) (toelating) indien:   
• betrokkene (patiënt) geïnformeerd omtrent doorgifte 

• betrokkene (patiënt) stemt toe met doorgifte 

• doorgifte gezondheidsgegevens enkel naar beroepsbeoefenaar 

gezondheidszorg 

• doorgifte ook gedekt door aangifte Privacycommissie  

- controlebevoegdheid inspecteurs ZIV-Wet (plicht) 

- overmaken MKG-gegevens aan RIZIV/Fod Volksgezondheid (plicht) 



I. Inleiding 
3. Noodtoestand 

- belangenconflict 

• kiezen voor schending van beroepsgeheim en opgeven van 

belangen beschermd door beroepsgeheim 

• kiezen voor hoger of gelijkwaardig belang dat in gevaar is: 

fysieke integriteit, leven, eer, goede naam? (er is onmiddellijk 

gevaar voor zichzelf of voor een derde) 

- op dat moment redelijkerwijze geen andere keuze 

-  wie beoordeelt? 



I. Inleiding 
4. Verdediging in rechte van zichzelf 

- voor zover nodig voor verdediging 

- discreet tov andere informatie 

 

5. Belang van de patiënt 

Beroepsgeheim geldt niet voor de zorgverlener voor wat betreft 

strafbare feiten waarvan de patiënt het slachtoffer is 

Beroepsgeheim mag niet verhinderen dat de dader van het misdrijf 

waarvan de patiënt het slachtoffer is, wordt vervolgd en bestraft 

TENZIJ: patiënt zou vragen dat de feiten niet worden bekendgemaakt 

(maar: let op voor artikel 422bis Sw: hulp aan persoon in gevaar) 



I. Inleiding 

6. Loutere toestemming van de patiënt? 

- rechtspraak: nog veel onduidelijkheid  

- Orde: neen: beroepsgeheim is van openbare orde + toestemming 

heft beroepsgeheim niet op 

- rechtsleer:  

• civilisten: ja voor zover voorafgaande, vrije, specifieke, 

uitdrukkelijke, geïnformeerde toestemming 

• penalisten: neen (cf. Orde) 



I. Inleiding 
7. Gedeeld beroepsgeheim 

- 5 cumulatieve voorwaarden:  

  a) door het beroepsgeheim gebonden hulpverleners 

  b) hulpverlener(s) aan wie informatie meegedeeld wordt moet   

      betrokken zijn bij de concrete hulpverlening + moet     

      optreden met dezelfde finaliteit 

  c) de communicatie moet noodzakelijk zijn in het licht van de     

     continuïteit of de kwaliteit van de hulp 

  d) belang van de patiënt dienen 

  e) patiënt moet behoorlijk geïnformeerd zijn over de doorgifte 

- bevestigd door Hof van Cassatie (Zaak Fortisgate: arrest 13 maart 

2012) 
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II. Dossier zorgverlener buiten KB nr. 78 

A. Voorbeeld 

- psycholoog, seksuoloog 

- niet: kinesitherapeut, verpleegkundige, paramedici (diëtist, 

bandagist, podoloog, enz.) = beoefenaars KB nr. 78 → vallen 

onder Wet Patiëntenrechten 

 

B. Inzage patiënt in dossier psycholoog? 

1. Wet Patiëntenrechten: NVT 

reden: geen beroepsbeoefenaar KB nr. 78 

 

 
 

 



II. Dossier zorgverlener buiten KB nr. 78 

2. Wel inzage via artikel 10 WVP 

- gedagtekend en ondertekend verzoek aan verantwoordelijke voor de 

verwerking 

- patiënt heeft recht op: 
• kennis van het al dan niet bestaan van verwerking van hem betreffende 

gegevens + ten minste informatie over de doeleinden van deze 

verwerkingen, van de categorieën verwerkte gegevens en van de 

categorieën ontvangers 

• verstrekking in begrijpelijke vorm van de verwerkte gegevens zelf        

+ alle beschikbare informatie over de oorsprong van die gegevens 

 

- meedelen inlichtingen onverwijld en uiterlijk binnen 45 dagen na ontvangst 

verzoek  

 

 

 



II. Dossier zorgverlener buiten KB nr. 78 
 

→  patiënt kan inhoud van dossier psycholoog opvragen voor zover 

betrekking op patiënt zelf  

  

 PROBLEEM: strikt wettelijk gezien niet mogelijk om therapeutische 

exceptie in te roepen 

  

 STEL: informatie in dossier psycholoog zou patiënt kunnen aanzetten 

tot zelfmoord  

 

 TIP: toch therapeutische exceptie toepassen naar analogie met Wet 

Patiëntenrechten of minstens informatie meedelen in aanwezigheid 

vertrouwenspersoon ? 

 = in belang van de patiënt  

 + zie ook Wetsvoorstel 12 december 2013 

 

 



II. Dossier zorgverlener buiten KB nr. 78 

C. Doorgifte inhoud dossier psycholoog naar derde   

 1. Psycholoog valt ook onder beroepsgeheim   

  (cf. RS + RL) 

 reden: psycholoog = persoon die owv zijn professionele activiteiten in de 

gezondheidssector noodzakelijk kennis heeft van informatie die onder het 

beroepsgeheim valt  

   

 2. Artikel 458 SW: geen doorgifte aan derde TENZIJ: 

• noodtoestand / hulp aan persoon in nood (422bis SW) 

 vb: kan psycholoog een psychologisch verslag meedelen aan 

   behandelend arts/vertrouwenspersoon/partner owv zeer reële 

   kans op zelfmoord vd patiënt? 

 vb: kan psycholoog een patiënt aan politie aangeven die thuis zijn 

   echtgenote slagen en verwondingen toedient? 

  

  



II. Dossier zorgverlener buiten KB nr. 78 

  

• wettelijke toelating/verplichting 

 vb : meedelen informatie over psychische aandoening aan andere 

    zorgverlener (niet partner, vertrouwenspersoon niet-arts, enz) 

    conform voorwaarden WVP indien:  

   - patiënt geïnformeerd  

   - toestemming patiënt 

   - doorgifte aan beroepsbeoefenaar gezondheidszorg 

   - doorgifte is gedekt door aangifte aan   

                 Privacycommissie 

   

• getuigenis in rechte 

 vb: inbeslagname dossier psycholoog door onderzoeksrechter  

 vb: vraag om inlichtingen uit dossier psycholoog door   

   onderzoeksrechter / vonnisrechter / tuchtrechter 

 
 



II. Dossier zorgverlener buiten KB nr. 78 

  

• belang van de patiënt   

  

 vb : kan psycholoog aan Orde van Geneesheren melden dat zijn 

    patiënte (ASO) seksueel wordt misbruikt door haar    

    stagemeester? 

 → ja, maar niet verplicht, tenzij anders risico op schending 

 schuldig hulpverzuim 

 

 vb : kan psycholoog aan politie melden dat een vrouw (zijn 

    patiënte) gepoogd heeft om haar pasgeboren baby te    

    vermoorden?   

 → neen, tenzij verplicht op basis van schuldig hulpverzuim 

 
 

 



II. Dossier zorgverlener buiten KB nr. 78 

• in het kader van gedeeld beroepsgeheim 

 -  aan andere door beroepsgeheim gebonden zorgverleners  

 -  die betrokken zijn bij concrete hulpverlening + die optreden 

 met zelfde finaliteit 

 -  communicatie is noodzakelijk in het licht van de continuïteit of  

 de kwaliteit van de hulp  

 -  in belang van patiënt EN 

 -  mits informatie aan (toestemming van?) patiënt 

  

 vb: psychologische screening voorafgaand aan IVF met negatief 

   advies pscyholoog voor IVF  

    → indien in belang van patiënt en mits informatie aan + 

        toestemming van patiënt: ook volledig psychologisch 

        verslag overmaken aan gynaecoloog (die optreedt met 

        zelfde finaliteit) 
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III. Dossier sociale dienst  

A. Inzage patiënt? 

1. Wet Patiëntenrechten: NVT 

2. Wel inzage mogelijk via artikel 10 WVP 

cf.: dossier psycholoog 

→ patiënt kan inhoud dossier opvragen voor zover betrekking op  

     zichzelf + verplichte mededeling 

Ook geen toepassing mogelijk therapeutische exceptie, maar 

wellicht minder/niet relevant hier  

 

 
 

 



III. Dossier sociale dienst  

B. Doorgifte informatie door sociale dienst naar derde  

 1. Beoefenaars functie sociale dienst- en hulpverlening     

     vallen ook onder beroepsgeheim  

     (Decreet 19 december 1997 algemeen welzijnswerk) 

     vb: maatschappelijk assistenten, sociale hulpverleners,         

          gezinsbegeleiders, … 

   

 2. Artikel 458 SW: geen doorgifte informatie uit dossier     

    sociale dienst aan derde TENZIJ: 

• noodtoestand/hulp aan persoon in nood (artikel 422bis SW) 

         vb: kan maatschappelijke assistent gerechtelijk verbod voor een 

  ouder om met kind om te gaan (risico incest) aan behandelend 

  zorgpersoneel meedelen?                                                            

  (≠ loutere informatie over omgangsrecht) 

  

 



III. Dossier sociale dienst  

 vb: kan maatschappelijk assistent vermoeden van HIV-besmetting 

   aan partner meedelen? 

 vb: kan maatschappelijk assistent epilepsiepatiënt die met auto 

   rijdt aan politie aangeven/aan arts melden? 

 

• wettelijke toelating/verplichting  

 vb: meedelen informatie over omgangsrecht aan zorgverlener 

    = mogelijk conform voorwaarden WVP indien 

        - patiënt is geïnformeerd 

        - toestemming patiënt 

                   - doorgifte aan beroepsbeoefenaar gezondheidszorg 

        - doorgifte is gedekt door aangifte aan Privacycommissie 

  

• in belang van de patiënt (slachtoffer) 

   vb: melden aan politie dat patiënt slachtoffer is v partnergeweld

  

     

 



III. Dossier sociale dienst  

ALTERNATIEF (indien bvb. geen noodtoestand    

           + niet mogelijk conform voorwaarden WVP (geen toest

             patiënt of niet doorgifte aan beroepsbeoefenaar gezondheidszorg)  

             + niet in belang van de patiënt) 

→  betrokkene (patiënt)verzoeken/overtuigen om zelf de derde te            

 informeren  

 vb: informatie omtrent omgangsrecht, moeilijke financiële         

       situatie, enz. 

• in geval van getuigenis in rechte 

    vb: inbeslagname dossier sociale dienst door onderzoeksrechter 

    vb: vraag om inlichtingen uit dossier sociale dienst door      

    onderzoeksrechter/vonnisrechter/tuchtrechter 

 

 
 



III. Dossier sociale dienst  
C. Doorgifte gezondheidsinformatie door behandelend 

zorgverlener naar sociale dienst? 

Artikel 458 SW: neen, TENZIJ: 

- noodtoestand/hulp aan persoon in nood (artikel 422 bis SW) 

vb: meedelen HIV-besmetting aan maatschappelijk assistent om     

    zo partner te beschermen? 

 

- wettelijke toelating/verplichting – gedeeld beroepsgeheim 

vb: meedelen gezondheidsinformatie aan sociale dienst conform    

    voorwaarden WVP/gedeeld beroepsgeheim? 

= neen, want sociale dienst ≠  beroepsbeoefenaar gezondheidszorg / 

hulpverlener die patiënt behandelt 

 

 

 



III. Dossier sociale dienst  
 

 

ALTERNATIEF:  

 

patiënt verzoeken/overtuigen om zelf sociale dienst te informeren over 

gezondheidsinformatie (vb: bepaalde handicap, belemmerende 

ziekte,…) die mogelijks relevant is voor sociale dienst (vb: aanvraag 

OCMW-regeling…) 
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IV. Dossier ombudsdienst 
A. Inzage patiënt 

1. Niet via Wet Patiëntenrechten 

2. Wel via artikel 10 WVP (zie hoger)  

voor zover “verwerking van persoonsgegevens” van klagende 

patiënten 

= persoonsgegevens opgeslaan in bestand                                      

(= gestructureerd geheel dat volgens bepaalde criteria -

chronologisch, alfabetisch- toegankelijk is) 

wellicht wel, want bij elke klacht: verplichte registratie van 

identiteit van patiënt 

MAAR: inzage dan beperkt tot persoonsgegevens patiënt → geen 

inzage in het volledige dossier van de ombudsdienst / verslagen 

van besprekingen in kader van bemiddeling / persoonsgegevens 

arts, enz 

 

 



III. Dossier ombudsdienst 

B. Inzage door betrokken arts 

 Voor zover gegevens van de arts deel uitmaken van verwerking van 

persoonsgegevens door ombudsfunctie 

 inzage op basis van WVP 

 MAAR: ook dan inzage beperkt tot persoonsgegevens van de 

betrokken arts → geen inzage in volledig dossier  

 

C. In het kader van de bemiddeling zelf  

patiënt + arts: recht op alle informatie die de ombudsfunctie  

verzamelde en nuttig acht in het kader van de bemiddeling 

 
 

 



IV. Dossier ombudsdienst 

D. Doorgifte inhoud dossier ombudsdienst aan derde  

1. Doorgifte aan behandelend zorgverlener v informatie buiten 

kader vd bemiddeling 

 vb: nieuwe gezondheidsinformatie over patiënt (verwikkeling,   

   bijkomende informatie over antecedenten, enz.)  

 - beroepsgeheim! (KB 8 juli 2003 ombudsfunctie) 

 - GEEN doorgifte TENZIJ: 

• noodtoestand/hulp aan persoon in nood (artikel 422bis SW ) 

 vb: patiënt moet dringend geheropereerd worden gelet op                              

nieuwe informatie / nieuwe evoluties  / verwikkelingen die 

zorgverlener zelf nog niet kent 

 
 

 



IV. Dossier ombudsdienst 
• wettelijke toelating 

 vb: meedelen relevante gezondheidsinformatie aan behandelend    

zorgverlener conform voorwaarden WVP indien: 

- patiënt wordt geïnformeerd over doorgifte 

- toestemming patiënt 

- doorgifte aan beroepsbeoefenaar gezondheidszorg 

- doorgifte gedekt door aangifte Privacycommissie 

 

• gedeeld beroepsgeheim 

 vb: meedelen relevante gezondheidsinformatie aan behandelend 

zorgverlener conform gedeeld beroepsgeheim?  

 → neen, want ombudsdienst ≠ hulpverlener die met zelfde finaliteit 

als behandelend arts optreedt 

 

ALTERNATIEF: patiënt overtuigen om zelf arts in te lichten 

 
 



IV. Dossier ombudsdienst 
 2. Doorgifte aan hoofdgeneesheer  

 GEEN doorgifte aan hoofdgeneesheer  

 Redenen (cf. Advies Nationale Raad 21 mei 2005): 

- ombudsfunctie moet neutraal en onpartijdig functioneren           

→ niet “samenwerken” met directie (hoofdgeneesheer) 

- hoofdgeneesheer heeft wettelijk gezien geen enkele onderzoeks- , noch 

bemiddelingstaak in geval van klachten bij ombudsfunctie  

 Eventueel wel: algemene geanonimiseerde informatie aan  

hoofdgeneesheer om hem te faciliteren in uitoefening v zijn taken (idem 

medische raad)  

+ ook omgekeerd doorgifte van info over specifieke feiten door directie 

naar ombudsfunctie indien nodig voor afhandelen klacht (cf. advies Fed 

Comm Rechten vd Patiënt 22 jan. 2007) 

 

 



IV. Dossier ombudsdienst 
 TENZIJ uitzonderingen op beroepsgeheim van toepassing  

• noodtoestand 

 vb: risico dat andere patiënten sterven indien hoofdgeneesheer/directie         

geen maatregelen neemt tegen arts 

• wettelijke toelating  

    vb: meedelen gezondheidsinformatie aan hoofdgeneesheer conform 

         WVP (informatie patiënt + toestemming patiënt + doorgifte gedekt 

         door aangifte Privacycommissie) = weinig realistisch 

• gedeeld beroepsgeheim 

   niet van toepassing (hoofdgeneesheer ≠ concrete hulpverlener) 

 ALTERNATIEF (vb:indien twijfel over noodtoestand): beter patiënt 

overtuigen om zelf hoofdgeneesheer in te lichten 

  

  



IV. Dossier ombudsdienst 

E. Doorgifte gezondheidsinformatie door behandelend arts 

aan ombudsfunctie? 

 1. Beroepsgeheim ! → GEEN doorgifte informatie 

 (tenzij uitzonderingen van toepassing – wellicht niet) 

  

 2. Advies Nationale Raad 21 mei 2005 

 arts kan aan ombudsfunctie wel informatie (medische gegevens) 

overmaken die hij ook reeds aan de klager overmaakte + voor zover die 

informatie noodzakelijk is om antwoord te geven op de klacht 

  

 IDEALITER: deze informatie enkel overmaken aan ombudsfunctie in 

        bijzijn van de klager 

  

 



IV. Dossier ombudsdienst 

 3. Inzage patiëntendossier door ombudsfunctie? 

 cf: advies Nationale Raad 21 mei 2005 

 ombudsfunctie = mogelijk vertrouwenspersoon klagende patiënt        

→ recht op inzage en recht op afschrift patiëntendossier patiënt  

 ECHTER: niet aan te raden om volgende redenen: 

 -   in strijd met vereiste neutraliteit en onpartijdigheid ombudsfunctie  

 -   risico dat ombudsfunctie veel krediet verliest bij artsen   

 → kans op bemiddeling wordt ernstig gehypothekeerd  

 → BETER om patiënt zelf informatie te laten opvragen indien arts 

 informatie niet spontaan overmaakt aan ombudsfunctie  

  

 



IV. Dossier ombudsdienst 
F. Inbeslagname  

 - mogelijk als onderdeel van inbeslagname patiëntendossier 

 - = inbeslagname van stukken met gegevens die de  gezondheid betreffen 
→ cf. (nieuw!) artikel 66 Code Geneesk Plichtenleer:  

• aanwezigheid afgevaardigde Prov Raad: waakt over 
vertrouwensrelatie patiënt - arts + beroepsgeheim                                                          

    → indien irrelevante stukken / stukken mbt derden / schending        
vertrouwensrelatie door inbeslagname om andere reden 

 vb: -  patiënt wordt verdacht  

      -  patiënt is slachtoffer maar verdenkt arts niet  

      -  NIET wanneer arts verdacht wordt (beroepsgeheim vervalt) 

     stukken moeten op diens vraag worden verwijderd                
+ zoniet: afgevaardigde formuleert voorbehoud bij inbeslagname 
owv eerbiediging vertrouwensrelatie en beroepsgeheim 

• in beslag genomen stukken in verzegelde omslag met handtekening 
afgevaardigde Prov Raad  

 

 



IV. Dossier ombudsdienst 
 

Cf. inbeslagname tuchtdossier bij Prov Raad door onderzoeksrechter:  

- principieel verzet door Prov Raad wegens schending    
beroepsgeheim (tuchtdossier valt onder beroepsgeheim) + schending 
rechten van verdediging (arts moet verplicht meewerken aan 
tuchtonderzoek) 

- indien toch inbeslagname door onderzoeksrechter: aanwezigheid 
van voorzitter of lid Prov Raad bij inbeslagname + akte nemen van 
diens bezwaren 

(Advies Nationale Raad 14 september 2013) 

 

Cf. inbeslagname dossier audit / incidentmeldingsysteem 

TIP: asap (bvb. na 1 maand) verwijderen of minstens anonimiseren 

    



IV. Dossier ombudsdienst 
G. Jaarverslagen ombudsdienst 

 - ombudsfunctie: verplicht jaarlijks verslag met overzicht van: 

• aantal klachten, voorwerp van de klachten en resultaat van zijn 

optreden  

• + eventueel ondervonden moeilijkheden  

• + gedane aanbevelingen om herhaling te voorkomen en opvolging 

ervan 

-  geen persoonsgegevens in verslag! 

- verslag wordt overgemaakt aan beheerder, hoofdgeneesheer, directie 

en medische raad + aan Federale Commissie Rechten van de patiënt 

→ mogelijke opvraging door derden via Wet Openbaarheid Bestuur 

-  bevoegde geneesheer-inspecteur moet jaarverslag in ziekenhuis 

kunnen raadplegen (KB 8 juli 2003) 

  

 



Overzicht 

I. Inleiding 

II. Dossier zorgverlener buiten KB nr. 78 

III. Dossier sociale dienst 

IV. Dossier ombudsdienst 

V. Dossier Ethisch Comité 

VI. Dossier Comité Ziekenhuishygiëne 

VII. Verslagen Medische Raad 

 

 

 



V. Dossier Ethisch Comité 

A. Inzage patiënt 

1. Niet via Wet Patiëntenrechten 

2. Niet via WVP (geen verwerking van persoonsgegevens) 

B. Patiënt: wel recht op voorafgaande en schriftelijke 

informatie bij experiment mbt: 

de aard, de draagwijdte, de doelstellingen, de gevolgen, de verwachte 

voordelen, de risico’s van het experiment, de omstandigheden waarin 

het plaatsheeft en de identificatie en het advies van het bevoegde 

ethische comité + ook informatie over recht om zich op elk ogenblik 

terug te trekken uit het experiment zonder dat de patiënt daardoor 

enig nadeel ondervindt 

+ patiënt kan ook om bijkomende informatie verzoeken 

 

 



V. Dossier Ethisch Comité 

DUS: patiënt kan altijd bijkomende informatie over het experiment 

opvragen  

(vb: informatie omtrent verzekering, doel van de studie, gevolgde 

methodiek, enzoverder)  

 

ECHTER: patiënt informeren 

   = taak onderzoeker 

   ≠ taak ethisch comité 

  → ethisch comité moet geen informatie aan patiënt  

       meedelen 

 
 

 



V. Dossier Ethisch Comité 

C. Voorstel Verordening klinische proeven COM (2012) 369 

 -  oprichting EU-databank = openbaar toegankelijk voor zover deze 

 openbaarheid niet in strijd met: 
• bescherming persoonsgegevens 

• bescherming vertrouwelijke commerciële informatie 

• waarborgen doeltreffend toezicht door lidstaten op uitvoering proef 

-  inhoud EU-databank:  
• alles wat via het EU-portaal zal worden ingediend (aanvraag om toelating 

proef, besluit van lidstaat over toelating, melding ernstige inbreuken op 

Verordening, melding einde vd proef, …) 

• inspectieverslagen 

• identiteit onderzoekers 

• samenvatting van de resultaten van de proef (na einde) 

• … 

→ patiënt zal automatisch inzage hebben in veel meer informatie over de 

proef 

 

 



Overzicht 

I. Inleiding 

II. Dossier zorgverlener buiten KB nr. 78 

III. Dossier sociale dienst 

IV. Dossier ombudsdienst 

V. Dossier Ethisch Comité 

VI. Dossier Comité Ziekenhuishygiëne 

VII. Verslagen Medische Raad 

 

 

 



VI. Dossier Comité Ziekenhuishygiëne  

A. Inzage patiënt/artsen 

1. Niet via Wet Patiëntenrechten 

2. Niet via WVP (geen verwerking v persoonsgegevens) 

 

B. Verslagen/rapporten/beslissingen 

-  verplichte bekendmaking aan leden Cté Ziekenhuishygiëne 

-    verplichte bekendmaking beslissingen aan ziekenhuisdirectie (KB 23 

oktober 1964) 

- bevoegde geneesheer-inspecteur: recht op raadpleging register met alle 

beslissingen Cté voor Ziekenhuishygiëne (KB 23 oktober 1964) 



VI. Dossier Comité Ziekenhuishygiëne  

 

- geen verplichte bekendmaking aan andere derden (patiënt, arts, 

gerechtsdeskundige,...) 

  

 MAAR Cté Ziekenhuishygiëne kan zelf beslissen om derde al dan niet 

te informeren (bijvoorbeeld enkel relevante info)  

  wel anonimiseren waar nodig  

  (cf. advies Nationale Raad 25 april 1998: meedelen verslagen Cté 

 Ziekenhuishygiëne aan gerechtsdeskundige kan, voor zover nuttig 

 en na anonimisering persoonlijke gegevens) 

 

 TENZIJ verplichting via rechtbank wordt opgelegd om verslagen Cté 

Ziekenhuishygiëne aan bvb. college van deskundigen over te maken             

 → verplichte bekendmaking  (getuigenis in rechte) 



Overzicht 

I. Inleiding 

II. Dossier zorgverlener buiten KB nr. 78 

III. Dossier sociale dienst 

IV. Dossier ombudsdienst 

V. Dossier Ethisch Comité 

VI. Dossier Comité Ziekenhuishygiëne 

VII. Verslagen Medische Raad 

 

 

 



VII. Verslagen Medische Raad 

A. Inzage patiënt/artsen 

1. Niet via Wet Patiëntenrechten 

2. Niet via WVP (geen verwerking v persoonsgegevens) 

B. Notulen + adviezen vergadering Medische Raad 

-   verplichte bekendmaking aan leden Medische Raad 

- geen verplichte bekendmaking aan derden (vb andere artsen 

ziekenhuis) 

 behalve: adviezen als antwoord op adviesvragen van beheerder wel 

aan beheerder overmaken 

- Medische Raad kan ook zelf (in huishoudelijk reglement) beslissen om 

andere artsen kopie van notulen of (bepaalde – bvb enkel verzwaarde) 

adviezen te bezorgen 

 mits anonimisering waar nodig (vb: vertrouwelijke persoonsgebonden 

aangelegenheden anonimiseren) 

   



VII. Verslagen Medische Raad 

C. Kalender en agenda verplicht uithangen 

 → inlichten van medische staf, verpleegkundigen, paramedici en 

  directie over de te behandelen aangelegenheden 

 → belanghebbenden kunnen verzoeken om gehoord te   

  worden (om informatie of advies te verlenen) 

 

D. Informeren Algemene Vergadering ziekenhuisartsen 

 - minstens 1 maal per jaar 

 - verslag uitbrengen over uitvoering van mandaat 



Nog vragen? 

   

 

 

 

an.vijverman@dewallens-partners.be 

 

 
 


