


Het competentieprofiel van de verzekeringsarts

Competentieprofiel verzekeringsgeneeskunde

1. Medisch handelen

Verzekeringsarts

1.1

De specialist bezit adequate kennis en vaardigheid naar de stand van het vakgebied.

De verzekeringsarts beoordeelt specifieke klinische wetenschap naar de betekenis voor het

verzekeringsgeneeskundig werkveld;

De verzekeringsarts herkent gezondheidsbedreigende factoren en intervenieert ter zake conform de stand

van wetenschap en jurisprudentie;

De verzekeringsarts verricht, op basis van deskundigheid en volgens de eisen en standaarden van het

beroep, de volgende taken:

o beoordeelt transparant en beargumenteert de claim binnen de toe te passen regeling (met zicht op
andersoortige beoordelingskaders en ontwikkelingen);

o analyseert en adviseert over gezondheidsschade en/of verminderd functioneren, als ook over de risico's
op het ontwikkelen daarvan.;

o analyseert en adviseert over herstelgedrag op het niveau van het individu en van de groep;

o stelt de mogelijkheden tot functioneren vast en formuleert zijn visie op prognose;

o formuleert een onderbouwd plan van aanpak voor behoud en herstel van maatschappelijke participatie;

o bewaakt de aanpak van alle betrokkenen in de keten gerelateerd aan het resultaat.

1.2  De specialist past het diagnostisch, therapeutisch en preventief arsenaal van het vakgebied goed en waar
mogelijk evidence-based toe,

- De verzekeringsarts toetst de claim of aanvraag binnen de te hanteren regeling met inachtneming van de
professionele richtlijnen.

- De verzekeringsarts stelt een heldere probleemanalyse op van de gezondheidsschade en/of verminderd
functioneren:

o gebruikt daarbij weloverwogen verschillende valide verzekeringsgeneeskundige onderzoekstechnieken;

o houdt rekening met de samenhang tussen gezondheidsschade en/of verminderd functioneren en de
maatschappelijke participatie;

o betrekt daarin factoren die het herstelgedrag beinvioeden;

o gebruikt relevante gegevens en stelt zonodig de indicatie voor onderzoek door derden.

- De verzekeringsarts adviseert beargumenteerd over de inzet van gevalideerde revalidatietechnieken en
begeleidingsmethoden.

- De verzekeringsarts onderzoekt en signaleert ontwikkelingen en trends t.a.v. factoren die maatschappelijke
participatie beinvioeden

1.3  De specialist levert effectieve en ethisch verantwoorde patiéntenzorg.

- De verzekeringsarts stelt zonodig een plan van aanpak op om tot herstel van maatschappelijke participatie
te komen en voert dit samen met anderen uit. Hij geeft daarbij een prognose af.

o Hij beoordeelt daarbij specifieke onderzoeks- en behandelmethoden en revalidatie- technieken in de
curatieve gezondheidszorg op hun betekenis voor het behoud en herstel van maatschappelijke
participatie;

o Daarbij gebruikt hij gericht verschillende manieren, methoden en instrumenten om het herstelgedrag van
de cliént te bevorderen en het copinggedrag te beinvioeden;

o De verzekeringsarts bewaakt de aanpak door derden van preventie en herstel van maatschappelijke
participatie.

- De verzekeringsarts versterkt met zijn handelen de autonomie van de cliént en hij voorkomt
medicalisering.
1.4 De specialist vindt snel de vereiste informatie en past deze goed toe.

Op basis van casusposities of ontwikkelingen formuleert de verzekeringsarts vragen en ontwikkelt hij
gerichte zoekstrategieén om actuele, relevante informatie te vinden binnen zijn eigen en verwante
disciplines. Hij beoordeelt deze informatie op waarde en relevantie voor het eigen werk.

2. Communicatie




Verzekeringsarts

21 De specialist bouwt effectieve behandelrelaties met patiénten op.

- De verzekeringsarts ontwikkelt en onderhoudt effectieve relaties met cliénten en belangenbehartigers
binnen de context van de beoordeling en/of begeleiding.

- De verzekeringsarts gaat adequaat om met de verwachtingen van de cliént met betrekking tot de
vigerende regelgeving waaraan wordt getoetst en heeft daarbij oog voor de niet vrije artsenkeuze van de
cliént

- De verzekeringsarts weet om te gaan met conflicten en agressie.

2.2 De specialist luistert goed en verkrijgt doelmatig relevante patiéntinformatie.

- De verzekeringsarts luistert goed en verkrijgt doelmatig relevante informatie om tot een goede beoordeling
of begeleiding te komen. Dit betreft cliénten zowel als opdrachtgevers.

- De verzekeringsarts informeert naar de visie die cliént zelf op zijn huidige situatie heeft, het ontstaan
daarvan en de mogelijkheden tot verbetering. Hij gaat met cliént in gesprek over benutting en vergroting
van die mogelijkheden.

- De verzekeringsarts maakt een inschatting van de invloed van factoren als leeftijd, geslacht, etnisch
culturele achtergrond, sociaal netwerk en emotie op het verloop van de communicatie en stemt hierop zijn
eigen communicatie af, rekening houdend met het doel van de cliéntrelatie.

- De verzekeringsarts beoordeelt tevens schriftelijke informatie van cliént, opdrachtgevers en behandelaren
om tot een goede beoordeling of begeleiding te komen.

- De verzekeringsarts bewaart en beheert de verzamelde medische gegevens, conform de wettelijke
voorschriften, in een medisch dossier.

2.3 De specialist bespreekt medische informatie goed met patiénten en familie.

- De verzekeringsarts informeert en adviseert de cliént en/of de opdrachtgever over de beoordeling,
begeleiding en het vervolg daarvan. Hij laat daarbij ruimte voor een actieve en productieve bijdrage van de
cliént en/of opdrachtgever.

- De verzekeringsarts informeert en adviseert gevraagd en ongevraagd op individueel en/of groepsniveau.

2.4 De specialist doet adequaat mondeling en schriftelijk verslag over patiéntencasus.

De verzekeringsarts komt schriftelijk tot een transparante, desgewenst beargumenteerde beoordeling, dan
wel advies. Mondeling licht hij zo nodig zijn bevindingen en conclusies toe.

De verzekeringsarts licht zonodig andere bij de beoordeling betrokken disciplines op adequate wijze,
conform de wet- en regelgeving, in over de gevalsbehandeling.

De verzekeringsarts zorgt ten behoeven van intercollegiale overdracht voor een inzichtelijke en
transparante verslaglegging.

3. Samenwerking

Verzekeringsarts

3.1

De specialist overlegt doelmatig met collegae en andere zorgverleners.
De verzekeringsarts overlegt, stemt af met en informeert collegae en andere zorgverleners om tot een
goede beoordeling te komen en maatschappelijke participatie te vergroten en te benutten. Hij indiceert
hiertoe zonodig onderzoek door derden.
De verzekeringsarts delegeert op verantwoorde wijze taken aan medewerkers in de zogenaamde
verlengde armconstructie en/of functionele eenheid, met inachtneming van zijn eigen verantwoordelijkheid.
De verzekeringsarts bouwt en benut relevante netwerken.

De specialist verwijst adequaat.
De verzekeringsarts vult de verwijsfunctie in de arborol in.

De specialist levert effectief intercollegiaal consult.

De specialist draagt bij aan effectieve interdisciplinaire samenwerking en ketenzorg.
De verzekeringsarts draagt doeltreffend bij aan inter- en multidisciplinaire samenwerking met in
achtneming van zijn positie en de grenzen van zijn deskundigheid.




4. Kennis en wetenschap

Verzekeringsarts

4.1 De specialist beschouwt medische informatie kritisch.

- De verzekeringsarts analyseert epidemiologische, demografische en biostatistische gegevens, alsmede gegevens
over beroep, branche en arbeidsorganisaties op correcte wijze.

- Trekt hieruit de gevolgen voor zijn beleid en onderkent hierbij de onderliggende belangentegenstellingen die een
rol kunnen spelen bij het hanteren van dergelijke informatie.

- De verzekeringsarts put gewogen en selectief uit informatiebronnen op het terrein van arbeid en gezondheid en
wet- en regelgeving ter onderbouwing van het handelen.

4.2 De specialist bevordert de verbreding van en ontwikkelt de wetenschappelijke vakkennis.

- De verzekeringsarts rapporteert over zelfstandig of in samenwerking verricht wetenschappelijk onderzoek en
draagt daardoor bij aan de kwaliteit van eigen werk en van de organisatie waarin hij werkt, alsmede aan de
ontwikkeling van het beroep.

4.3 De specialist ontwikkelt en onderhoudt een persoonlijk bij- en nascholingsplan.

- De verzekeringsarts voert een persoonlijk leerplan ten behoeve van de eigen competentieontwikkeling.

- Inviteert anderen tot het geven van feedback en formuleert mede op basis hiervan leerdoelen. Neemt het initiatief
tot het uitvoeren van individuele leeractiviteiten (zoals: bij- en nascholing) en gezamenlijke leeractiviteiten,
waarmee hij bijdraagt aan de ontwikkeling van de organisatie (bijvoorbeeld: intercollegiale toetsing en intervisie).
Hij houdt minimaal rekening met de (her-)registratie-eisen.

4.4  De specialist bevordert de deskundigheid van studenten, aios, collegae, patiénten en andere betrokkenen bij de
gezondheidszorg.

5. Maatschappelijk handelen

Verzekeringsarts

5.1 De specialist kent, herkent en identificeert de determinanten van gezondheid, ziekte en ongevalsgevolgen.

- De verzekeringsarts identificeert determinanten van gezondheid, ziekte en ongevallen zowel op individueel als
collectief niveau (inclusief specifieke doelgroepen).

- De verzekeringsarts signaleert gevraagd en ongevraagd (ongewenste) effecten op basis van deze gegevens.

5.2 De specialist bevordert de gezondheid van patiénten en de gemeenschap als geheel.

- De verzekeringsarts adviseert aan bedrijven, instellingen en opdrachtgevers over populatiespecifieke
risicofactoren met betrekking tot gezondheidsschade en/of verminderd functioneren en onderneemt op basis
daarvan gerichte -ook preventieve— acties.

- De verzekeringsarts beinvloedt beleid ter verbetering van de gezondheidssituatie en maatschappelijke participatie.

5.3 De specialist handelt volgens de relevante wettelijke bepalingen.

- De verzekeringsarts handelt in overeenstemming met de voor de verzekeringsgeneeskunde relevante nationale en
internationale wet- en regelgeving.

- De verzekeringsarts werkt in overeenstemming met de eigen juridische positie, die van cliénten en andere
belanghebbenden, met inachtneming van het beroepsgeheim. Hij onderkent daarbij de gevolgen voor het (sociaal)
medisch handelen.

54 De specialist treedt adequaat op bij incidenten in de zorg.

- De verzekeringsarts onderkent eigen fouten en die van anderen, maakt deze bespreekbaar en hanteerbaar met
het oog op adequate afhandeling van de casus, het belang van de cliént en ter preventie.

- De verzekeringsarts werkt mee aan de registratie van klachten, fouten en (bijna) ongevallen, alsmede de
afhandeling ervan.

- De verzekeringsarts werkt mee aan het realiseren van deskundigenoordelen, dan wel voert deze zelf uit,
afhankelijk van de desbetreffende regeling.

6. Organisatie

Verzekeringsarts

6.1 De specialist organiseert het werk naar een balans in patiéntenzorg en persoonlijke ontwikkeling,

6.2 De specialist werkt effectief en doelmatig binnen een organisatie.
- De verzekeringsarts werkt als onafhankelijk professional in de eigen organisatie en beinvloedt vanuit die positie en
vanuit de eigen beroepsrol en discipline het beleid van de organisatie.

6.3 De specialist besteedt de beschikbare middelen voor de patiéntenzorg verantwoord.




De verzekeringsarts maakt op grond van inzicht in de verschillende gezondheids-, welzijnsvoorzieningen m.b.t.
maatschappelijke participatie, een doelmatige afweging bij toewijzing en besteding van beschikbare middelen op
individueel en/of collectief niveau.

6.4

De specialist gebruikt informatietechnologie voor optimale patiéntenzorg, en voor bij- en nascholing.
De verzekeringsarts werkt methodisch, op een wetenschappelijk verantwoorde en toetsbare wijze (evidence-
based) en maakt hiertoe gebruik van o0.a. medische databases voor het leveren van optimale beoordeling en
begeleiding.
De verzekeringsarts ondersteunt met behulp van informatietechnologie de efficiénte organisatie van zijn
werkzaamheden;
De verzekeringsarts maakt gebruik van elektronische informatiebronnen ten behoeve van de ontwikkeling van de
eigen competenties.

7. Professionaliteit

Verzekeringsarts

7.1

De specialist levert hoogstaande patiéntenzorg op integere, oprechte en betrokken wijze.
De verzekeringsarts informeert de verschillende belanghebbenden over voor hen belangrijke aspecten van
bevindingen, waarbij wordt gewezen op andere visies inzake die belangen.
De verzekeringsarts handelt vanuit het centrale belang van de cliént, gewogen tegen het belang van de populatie
waar de cliént deel van is en binnen de vigerende wet- en regelgeving, conform de professionele codes.

7.2

De specialist vertoont adequaat persoonlijk en interpersoonlijk professioneel gedrag.
De verzekeringsarts reflecteert kritisch op het eigen functioneren en op de eigen beroepsrol t.a.v. de cliént, de
organisatie waarin of waarvoor hij werkzaam is, alsmede de gezondheidszorg.
Op basis van reflectie en leren komt de verzekeringsarts tot verbetering en uitbreiding van zijn
handelingsrepertoire.
De verzekeringsarts als lid van zijn professionele groep participeert in de ontwikkeling en borging van
professioneel handelen door de beroepsgroep.
De verzekeringsarts behoudt een juiste balans tussen persoonlijke en professionele rollen, onder meer blijkend uit
respect voor andere overtuigingen en gedragingen van de cliént.

7.3

De specialist kent de grenzen van de eigen competentie en handelt daar binnen.
De verzekeringsarts zorgt voor juiste consultatie of verwijzing.

7.4

De specialist oefent de geneeskunde uit naar de gebruikelijke ethische normen van bet beroep.
De verzekeringsarts handelt als onafhankelijk professional en baseert zich daarbij zowel op de wetenschap
(geneeskunde) als op beleidsbepalende elementen (geneeskunst).
De verzekeringsarts maakt waar nodig passend gebruik van medisch onderzoek en is zich bewust van voor- en
nadelen die zijn verbonden aan specifieke interventies.
De verzekeringsarts doet mondeling en schriftelijk verslag van sociaal-geneeskundige problemen op cliént- of
populatieniveau, voor zover niet strijdig met privacyrechten van de cliént.
De verzekeringsarts onderkent en hanteert morele en ethische dilemma's in de taakuitoefening en onderkent de
betekenis en de rol van eigen (voor)oordelen in de bejegening, benadering en beoordeling van cliénten.




