
 

 

Reactie op internetconsultatie van VNO-NCW, MKB-Nederland en AWVN op Regeling 

tegemoetkoming stoffengerelateerde beroepsziekten 
 

  

Inhoud van de regeling 

De regeling beoogt een tegemoetkoming te verlenen aan werkenden en voormalig werkenden, 

die lijden aan een beroepsziekte als gevolg van blootstelling aan gevaarlijke stoffen bij het 

verrichten van arbeid. 

 

VNO-NCW, MKB-Nederland en AWVN willen hierbij het volgende opmerken.  

  

Samenwerkingsovereenkomst tussen de SVB en het IAS en werkafspraken tussen de 

SVB, het IAS en het LEC-SB  

De tegemoetkomingsregeling voorziet in een samenwerkingsovereenkomst tussen het SVB en 

het IAS waarin een aantal aspecten van die samenwerking moeten worden geregeld en de 

werkwijze. Niet duidelijk is in hoeverre ook werkgevers door het IAS kunnen worden 

benaderd. Een onderdeel van die samenwerkingsovereenkomst betreft het geven van 

informatie door het IAS aan de SVB ten behoeve van de informatieverplichting aan de 

minister. Niet duidelijk wordt welke informatie specifiek moet worden verstrekt. Gelet op het 

openbare karakter van die informatievoorziening en om een goede uitvoering van de 

tegemoetkomingsregeling mogelijk te maken, is een nadere duiding van die 

informatievoorziening van belang.  

 

Aanvraag voor tegemoetkoming 

De aanvraag wordt ingediend door een werkende en de tegemoetkoming wordt aan deze 

verleend, wanneer die lijdt aan een aandoening, die voor komt op de op dat moment bij deze 

regeling behorende Lijst beroepsziekten. Bij de aanvraag kan een door de behandelend arts 

en/of de bedrijfsarts vastgestelde diagnose worden toegevoegd. Die verklaring kan worden 

gebruikt als bewijsstuk om aannemelijk te maken dat de werkende lijdt aan de aandoening 

waarvoor de aanvraag voor een tegemoetkoming is of wordt ingediend. 

Om te voorkomen, dat de indruk zou kunnen ontstaan, dat de verklaring van een bedrijfsarts 

voldoende is als bewijsmateriaal dat de werkende lijdt aan een beroepsziekte, zou hieraan 

‘mede’ moeten worden toegevoegd, zodat die verklaring naast de richtlijnen als één van de 

bewijsmiddelen kan dienen.  

 

 

Informatieverplichtingen en geheimhouding 

Om in aanmerking te kunnen komen voor deze tegemoetkoming moet aannemelijk zijn, dat er 

sprake is van een relatie tussen de ziekte en het werk door te voldoen aan artikel 10 lid 2: 

a. de blootstelling aan de gevaarlijke stof of stoffen bij het verrichten van arbeid als 

werkende;  
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b. de periode gedurende welke die blootstelling aan de gevaarlijke stof of stoffen heeft 

plaatsgevonden; en  

c. degenen die in verband met de arbeid waarbij de blootstelling aan de gevaarlijke stof of 

stoffen heeft plaatsgevonden als werkgever dan wel als opdrachtgever worden 

aangemerkt. 
 

De voorgestelde tegemoetkomingsregeling is een subsidieverlening, die uit haar aard niet 

verder kan gaan dan waartoe de Arbeidsomstandighedenwet verplicht. Het bijhouden van een 

blootstellingsregister voor werknemers is daarin verplicht voor het werken met 

kankerverwekkende en/of mutagene stoffen.  
Met een registratie door de opdrachtgever/werkgever per medewerker in welke periode welke 

functie hij had en daarmee welke activiteiten hij verrichtte en welke beheersmaatregelen er 

zijn getroffen, krijgt de medewerker voldoende informatie voor IAS om een oordeel te 

kunnen vormen over de causaliteit tussen klachten en blootstelling.  
 

Kaders voor het geven van informatie en geheimhouding 

Voor het door de werkgever of opdrachtgever te verstrekken informatie is het belangrijk, dat 

de regeling voorziet in duidelijke kaders. Daartoe behoort, dat de gegevens alleen voor het 

doel van het vaststellen van de tegemoetkoming mogen worden gebruikt en niet ter 

beschikking mogen worden gesteld aan derden.  
 

Zelfstandige zonder personeel en het geven van informatie over blootstelling 

In het geval van een zelfstandige zonder personeel is deze voor verschillende opdrachtgevers 

werkzaam (geweest). Belangrijk is, dat de zzp’er kan volstaan met een registratie in welke 

periode welke activiteiten hij verrichtte en welke beheersmaatregelen hij heeft getroffen. 

Daarmee wordt voldoende informatie gegenereerd om een oordeel te kunnen vormen over de 

aannemelijkheid van causaliteit tussen klachten en blootstelling.  
 

 

 

  

 

 


