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De verzekeringsbranche is bij uitstek een bedrijfstak waarin 
vertrouwen een cruciale rol vervult. In dat licht is het op 
zijn zachtst gezegd zorgelijk te noemen dat een recent 
onderzoek van Fred de Jong (‘Building Trust’) bevestigt dat het 
vertrouwen in de sector uitermate broos is. Dat de financiële 
dienstverleningssector er niet bepaald goed opstaat bij ‘het brede 
publiek’ is algemeen bekend. Het onderzoek wijst daarnaast uit 
dat ook het vertrouwen tussen branche en overheid, politiek en 
toezichthouder over en weer niet optimaal is. 

De meest opmerkelijke – en wellicht nog zorgwekkender - 
uitkomst is dat ook het vertrouwen tussen de verschillende 
marktpartijen in de sector onderling niet bepaald groot te 
noemen is. Zij geven elkaar gemiddeld vrijwel hetzelfde (lage?) 
rapportcijfer qua betrouwbaarheid als de consument: ongeveer 
een ‘6,5’. En dat terwijl alle betrokken partijen elkaar nodig 
hebben om de gezamenlijke klant optimaal van dienst te zijn. Als 
je zelf al weinig vertrouwen hebt in je businesspartner, hoe kan 
de klant dat dan krijgen?

Vooropgesteld, de verschillende marktspelers die samen tot het 
eindproduct aan de verzekerde komen, hebben ontegenzeggelijk 
verschillende belangen. Verzekeraars willen – terecht - geld 
verdienen en de kosten en schadelast zo laag mogelijk 
houden. Makelaars en hun bedrijfsklanten willen daarentegen- 
eveneens begrijpelijk - een zo breed mogelijke dekking voor zo 
weinig mogelijk premie en bij schade een zo hoog mogelijke 
vergoeding. Dat laatste geldt eveneens voor belangenbehartigers 
en slachtoffers in de letselbranche. In mijn vele gesprekken 
met branchegenoten proef ik de laatste tijd veel kritiek op de 
in- en opstelling van ‘die ander’, ja zelfs van een verharding 
(letsel) en een zekere polarisatie tussen partijen, ook in de 
coassurantiemarkt die juist te boek staat als een platform van 
samenwerking.

Zo aan het eind van het jaar is het een mooi moment voor 
bezinning. Ik onderschrijf dan ook De Jong’s stelling uit het 
‘Building Trust’-rapport dat ‘de sector er zelf werk van moet 
maken om het vertrouwen in de sector te herwinnen. Te 
beginnen met het vertrouwen van elkaar binnen de sector’. 
Bijvoorbeeld door nog meer oog en begrip te hebben voor 
elkaars positie en belangen en door samen te werken aan 
betaalbare, pragmatische verzekeringsoplossingen en een snelle, 
klantgerichte schaderegeling. Laat dat het wellicht ietwat vroege 
‘goede voornemen’ voor 2018 zijn. Met in het achterhoofd: als 
je het als markt zelf niet doet, dan zal een ander in dat ‘gat’ 
springen.

Vertrouwen

volg ons ook via Twitter

http://www.polygongroup.com/nl


www.riskenbusiness.nl                      2

insurance

Fred de Jong:

“SECTOR MOET ZELF WERK MAKEN VAN 
‘BUILDING TRUST’; DAT BEGINT MET HET 

VERTROUWEN VAN EN IN ELKAAR ”
“Er ligt een mooie uitdaging voor de mensen in de sector om proactief duidelijk te 
maken wat men doet en gaat doen om de klant te overtuigen dat financiële instellingen 
niet alleen uit eigenbelang handelen en er niet op uit zijn om de klant schade te 
berokkenen. De sector moet zelf werk maken van Building Trust. Dat begint met 
het vertrouwen van elkaar binnen de sector.” Dat concludeert Fred de Jong van het 
gelijknamige onderzoeksbureau in het vorige maand gepresenteerde rapport ‘Building 
Trust’. 

Daaruit blijkt dat de verzekeringssector elkaar onderling maar 
net iets beter vertrouwt dan de consument dat doet. Zo geven 
verzekeraars en intermediair zichzelf het rapportcijfer 7,4, maar 
de ander slechts een 6,5 à 6,6. “Er is vooral een kloof tussen 
de sector en de politiek qua vertrouwen. En er is een duidelijk 
verschil tussen de waarnemingen van verzekeraars ten opzichte 
van die van intermediairs. Intermediairs lijken meer ‘last’ te hebben 
van alle regelgeving en zijn daardoor mogelijk sceptischer dan 
verzekeraars.”

Laag vertrouwen
Volgens De Jong maken mensen in de financiële sector, vooral 
werkzaam bij intermediairs en verzekeraars, zich druk over 
het vertrouwen van consumenten in hun beroepsgroep. “Dat 
vertrouwen is nog altijd relatief laag. Dat maakt de sector minder 
aantrekkelijk voor nieuw talent, maakt de sector kwetsbaar 
voor alternatieve spelers en zorgt voor een blijvende druk op de 
winstgevendheid”, aldus De Jong, volgens wie het vertrouwen van 
consumenten in financiële instellingen zich heel langzaam herstelt. 
“Maar gezien het risico op nieuwe schandalen, bijvoorbeeld door 
misbruik van data en cybercrime, is dit herstel nog altijd zeer broos. 
De sector zelf ziet de ingestelde regelgeving maar zeer beperkt als 
effectief om het vertrouwen terug te winnen. Over het effect van het 

provisieverbod op het vertrouwen van consumenten is de sector 
zelf verdeeld. En de sector ziet meer toezicht niet echt zitten.”

Er is, zo komt uit het onderzoek naar voren, een aantal hygiëne 
factoren waar financiële instellingen aan proberen te voldoen om 
het broze vertrouwen in elk geval niet te verliezen. “De sector wil 
deskundig zijn, duidelijk communiceren en afspraken nakomen. 
Daarnaast ziet de sector heil in meer transparantie richting de 
consument en verwacht men de grootste slagen te kunnen 
maken via het directe en persoonlijke contact met de klant. Vooral 
tijdens de adviesfase en als er schade is. Meer online en digitale 
dienstverlening wordt niet als cruciaal gezien om vertrouwen te 
winnen” aldus De Jong.

Voor de financiële sector is het volgens hem belangrijk om vanuit 
zichzelf te werken aan verbetering van het vertrouwen. Dus niet op 
voorspraak van de wetgever of onder druk van toezichthouders. 
“De sector ziet het meeste heil in het eenvoudiger maken van 
producten en voorwaarden. Maar ook het elimineren van negatieve 
prikkels als bonussen of variabele beloning en het stoppen met 
execution only worden genoemd, aldus het rapport

Het volledige rapport ‘Building Trust’is hier te downloaden: 
http://acties.amweb.nl/ambundel-building-trust

Vertrouwen in financieel adviseurs; alleen politici scoren slechter

Financieel adviseurs komen er in onderzoeken niet al te best uit. Onderzoek van Nibud (2017) geeft aan dat 35% van de Nederlanders twijfels 
heeft over de betrouwbaarheid van financieel adviseurs. Hoewel er een lichte stijging te zien is, scoort het vertrouwen in zelfstandige financieel 
adviseurs (of tussenpersonen) nog altijd laag, zo blijkt uit onderzoek van het Verbond van Verzekeraars uit 2016. Uit het wereldwijde Trust in 
Professions onderzoek van GfK (eveneens 2016) blijkt dat van de 30 in het onderzoek meegenomen beroepen financieel adviseurs/intermediairs 
alleen minder slecht scoren dan politici. 

Het vertrouwen in financieel adviseurs (incl. adviseurs bij banken en verzekeraars) in Nederland is veel lager (37%) ten opzichte van het 
gemiddelde vertrouwen in verzekeringsbemiddelaars wereldwijd (51%), maar hoger dan in Europa (33%). Het vertrouwen in Nederlandse financieel 
adviseurs neemt wel licht toe ten opzichte van een eerdere meting in 2014. Uit het onderzoek blijkt dat mensen het meeste vertrouwen hebben in 
brandweerlieden (score 96%), gevolgd door paramedici en verplegers (beide 95%), piloten, dokters en apothekers (alle 89%). Iets minder slecht 
dan politici en financieel adviseurs scoren reclamemakers (38%), priesters/pastoors (48%), markt- en opinieonderzoekers (50%) en journalisten 
(51%). Advocaten scoren met 54% net iets beter dan gemiddeld. 
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Uit de enquête komt naar voren dat van alle financiële instellingen 
tussenpersonen/makelaars qua betrouwbaarheid het beste scoren: 
gemiddeld rapportcijfer 6,9, gevolgd door verzekeraars (6,7), 
volmachten en serviceproviders (beide 6,6) en banken (6,4). 
Verzekeraars en intermediairs geven zichzelf gemiddeld hogere 
rapportcijfers (7,4) dan aan de ander (6,6 resp. 6,5). Verder 
hebben verzekeraars veel meer vertrouwen is volmachtkantoren 
dan intermediairs (7,7 vs 6,7) en in banken (6,8 vs 6,1). Daar staat 
tegenover dat intermediairs juist iets meer vertrouwen hebben in 
serviceproviders dan verzekeraars (6,8 vs 6,5). 

Er lijkt niet alleen een vertrouwenskloof te zijn vanuit de politiek en 
de overheid richting de financiële sector, maar ook vice versa. Het 
vertrouwen van de sector in de politiek scoort een onvoldoende 
(politiek 4,8, overheid 5,5), terwijl het vertrouwen in andere 
stakeholders wel een (soms minimale) voldoende scoort. Daarbij 
halen de beide toezichthouders AFM en DNB resp. een ‘6,4’ en 
‘6,8’. Wat verder opvalt is dat verzekeraars qua betrouwbaarheid 
aan alle stakeholders een hoger cijfer geven dan intermediairs, 
zelfs aan de intermediaire brancheorganisaties Adfiz, CFD en 
OvFD.

Invloed op vertrouwen 
Het vertrouwen in de financiële dienstverleningsbranche wordt 
beïnvloed door tal van factoren. Een belangrijke oorzaak voor 
het gebrek aan vertrouwen in financiële instellingen is dat er 

een aantal schandalen/affaires is geweest die ook breed in de 
media zijn uitgemeten. Het algehele vertrouwen in de financiële 
sector is volgens de respondenten vooral verminderd door 
de woekerpolisaffaire (47,9%) en de krediet- en bankencrisis 
(29,4%). Als andere zaken die (veel) afbreuk hebben gedaan 
aan het vertrouwen van consumenten in de financiële sector 
werden genoemd bonussen (11,9 %), hoge provisie (4,6%), 
aandelenlease (4,0 %), de Libor-affaire 91,2%) en rentederivaten 
(1,1% ). Daarnaast noemen veel respondenten dat er niet een 
duidelijke oorzaak is aan te geven, maar dat de combinatie van 
deze dossiers tot de afbreuk van het vertrouwen heeft geleid. Een 
aantal respondenten noemt specifiek het gebrek aan goede nazorg 
en onvoldoende klantgerichtheid als oorzaak. 

Het ontstaan van nieuwe schandalen of affaires vormt ook de 
grootste dreiging voor de financiële sector qua vertrouwen in 
de toekomst (33,8%). Daarnaast kunnen cyberaanvallen en 
grote datalekken (22,8%) in de toekomst het vertrouwen in 
financiële instellingen ondermijnen. “Dit impliceert dat de sector 
veel aandacht zal moeten schenken aan het voorkomen van 
cyberaanvallen en datalekken en het borgen van de privacy. 
Hoewel er veel wordt geïnvesteerd in de inzet en het gebruik van 
data door financiële instellingen, vormt het niet goed omgaan 
hiermee ook een risico als het gaat om herstel van vertrouwen”, 
aldus de onderzoekdeelnemers. 
 

Zes stellingen rondom vertrouwen

Aan de deelnemers van het AM Building Trust Onderzoek 2017 is een zestal stellingen voorgelegd rondom vertrouwen. De stellingen hebben onder 
meer betrekking op het provisieverbod, klanttevredenheid, execution only, consumentenvertrouwen, toezicht en transparantie. Daaruit blijkt onder 
meer dat de sector niet overtuigd is dat het provisieverbod voor meer vertrouwen zorgt bij consumenten in financieel adviseurs, terwijl dit toch een 
belangrijk doel is van de regelgever wat met het provisieverbod, weliswaar in combinatie met andere maatregelen, wordt beoogd. Intermediairs zijn 
het vaker oneens dan eens met de stelling dat het provisieverbod leidt tot meer vertrouwen bij consumenten, terwijl bij verzekeraars dit beeld juist 
andersom is. 

De antwoorden op andere stellingen wijzen uit dat driekwart van respondenten zich geen zorgen zegt te maken over het vertrouwen van 
consumenten in de beroepsgroep en dat zij bijna twee keer zo vaak liever een hoge score voor vertrouwen bij hun klanten hebben dat voor 
klanttevredenheid. Verder vinden iets meer respondenten dat execution only (het zonder advies afsluiten van financiële producten) het vertrouwen 
van de consument in financiële dienstverleners verslechtert (35,2%) dan verbetert (29,2%). Dat komt waarschijnlijk doordat consumenten mogelijk 
teleurgesteld worden met hun aankoop en die teleurstelling tot een lager vertrouwen leidt. Een ruime meerderheid van de respondenten (56,7%) is 
van mening dat meer toezicht niet leidt tot meer vertrouwen in de sector. Aan de andere kant ziet bijna driekwart meer transparantie wél tot meer 
consumentenvertrouwen leiden. 

VERTROUWEN IN DE SECTOR IS UITERMATE 
BROOS: BIJ DE KLANT, MAAR OOK TUSSEN 

BUSINESSPARTNERS ONDERLING
De verzekeringsbranche is als geen ander een bedrijfstak waarin vertrouwen een essentiële rol speelt. In dat licht is 
het zorgelijk dat uit een onderzoek onder de bezoekers van de AM-dag van 21 november jl. overduidelijk naar voren 
komt dat het vertrouwen in de sector uitermate broos is: niet alleen bij de consument in de financiële dienstverleners 
(banken, verzekeraars, financieel adviseurs) maar ook tussen de businesspartners in de sector onderling en naar 
de overheid, politiek en toezichthouder toe. Opmerkelijke uitkomst: Met het rapportcijfer van 6,5 dat financiële 
instellingen elkaar gemiddeld geven voor betrouwbaarheid spreekt de sector maar net iets meer vertrouwen in zichzelf 
uit dan de consument dat gemiddeld doet. 
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Herstel van vertrouwen 
Het vertrouwen in financiële instellingen en de financiële sector 
herstelt langzaam. De sector kan volgens de onderzoekers zelf de 
grootste invloed uitoefenen op het verdere herstel van vertrouwen. 
De deelnemers aan dit onderzoek zien een aantal elementen van 
hun dienstverlening als cruciaal om vertrouwen van klanten te 
kunnen hebben c.q. winnen. Om vertrouwd te kunnen worden 
moeten zij in elk geval deskundig (aangegeven door 98,8% van 
de respondenten) en integer (98,7%) zijn, moet de kwaliteit van 
dienstverlening (98%) en de eventuele producten (91%) goed 
zijn en is klantvriendelijkheid (94,8%) een vereiste. In verhouding 
tot deze elementen vinden de respondenten online en digitale 
dienstverlening minder belangrijk (resp. 51% en 56%) en wordt 
maatschappelijke betrokkenheid relatief als het minst belangrijke 
gezien (44,3%) om het vertrouwen van klanten te verdienen. 

Een grote meerderheid (86,6%) van de respondenten geeft 
aan duidelijk te communiceren richting klanten om daarmee 
aan vertrouwen te werken. “Gezien het nog steeds relatief lage 
vertrouwen is volgens de onderzoekers de vraag relevant of hetgeen 
de sector verstaat onder duidelijke communicatie ook door de 
klant zo wordt opgevat. De meeste respondenten spannen zich 
door permanent actueel en deskundig te zijn (57,2%) in om het 
vertrouwen te verdienen. Ook face to face contact met klanten 
en altijd bereikbaar zijn (37,7%) wordt door een grote groep 
respondenten bewust ingezet om vertrouwen te kweken. 

Opmerkelijk is dat slechte ruim een derde van de respondenten 
(34,4%) aangeeft actief transparant te zijn over de beloning. “Bij 
complexe en impactvolle producten is dat een wettelijke eis, maar 
bij schadeverzekeringen is alleen de eis om passief, op verzoek 
van de klant, transparant te zijn. Dit kan er op duiden dat een grote 
groep respondenten al verder gaat dan de regelgever eist om het 
vertrouwen van klanten te kunnen verdienen.” 

De meeste respondenten zetten klanttevredenheidsonderzoek 
(49,5%), reviews van klanten (43,2%) en/of het meten van 
NPS (Net Promotor Score, 33,3%) in om het oordeel van 
klanten te meten. Intermediairs maken meer gebruik van 
reviews van klanten en verzekeraars maken meer gebruik 
van klanttevredenheidsonderzoek en NPS. Met name bij het 
intermediair is een grote groep respondenten die helemaal 
geen vorm van onderzoek inzetten binnen hun organisatie met 
betrekking tot vertrouwen en tevredenheid van klanten, zo blijkt uit 
het onderzoek.

Vertrouwen (her)winnen
Op de vraag ‘Welke maatregelen levert volgens u het meeste 
vertrouwen op van ‘consumenten’ in financiële instellingen?’ zijn 
de meningen van de respondenten verdeeld. De maatregelen 
die volgens hen het meeste vertrouwen van consumenten 
opleveren zijn: eenvoudiger producten (27,3%), eenduidige 
(polis)voorwaarden (17,9%), en toch ook een algeheel verbod op 
bonussen en variabele beloning (14,8%). De respondenten zien 
nauwelijks heil in meer online dienstverlening en toezicht om het 
vertrouwen van consumenten te vergroten. Duidelijk is dat volgens 
de branche zelf de meeste winst (qua vertrouwen) is te behalen 
tijdens het schadebehandelingsproces (40,5%) en in de adviesfase 

(30,%) Dat zijn de fases waarin het meeste directe klantcontact 
plaatsvindt. Het bieden van nazorg scoort met 14,7% iets lager. 
Het zijn volgens de onderzoekers allen zaken die voor klanten het 
meest tastbaar en zichtbaar.“
 
In het algemeen denken de respondenten dat hun klanten altijd 
eerlijk zijn bij het inventariseren van klantgegevens, het invullen 
van een aanvraagformulier en het claimen van een schade. Het 
minste vertrouwen hebben de respondenten als het gaat om het 
claimen van een schade (10%). In dat proces vindt ook de meeste 
fraude plaats, zo blijkt uit een onderzoek van het Verbond van 
Verzekeraars.

Impact regelgeving 
De afgelopen jaren is er veel nieuwe regelgeving voor de financiële 
sector ingevoerd, met als doel onder meer om het vertrouwen 
in deze sector te herstellen. Aan de mensen in de sector zelf 
is in dit onderzoek gevraagd welke regelgeving volgens hen 
daadwerkelijk voor meer vertrouwen zorgt. Bijna de helft (47%) 
van de respondenten geeft aan dat geen van de genoemde zes 
wettelijke verplichtingen heeft gezorgd voor meer vertrouwen. 
“Ook dit is een bevestiging van de kloof tussen de sector en de 
politiek. De financiële sector is behoorlijk sceptisch over het effect 
van regelgeving als het gaat om herstel van vertrouwen”, aldus de 
onderzoekers.
 
De invoering van een generieke zorgplicht (30,0%), het 
provisieverbod voor complexe producten (24,2%) en het 
bonusverbod (21,4%) hebben van alle maatregelen nog het 
meest bijgedragen aan vergroting van het vertrouwen. Het 
dienstverleningsdocument (9,5%), de beroeps- en bankierseed 
(5,5%) en PE-examens (5%) worden beduidend minder vaak 
genoemd. Tussen verzekeraars en intermediairs zijn enkele 
verschillen waarneembaar bij de beantwoording van deze vraag. 
Intermediairs zien minder effect van de regelgeving voor het herstel 
van vertrouwen dan verzekeraars, die op hun beurt positiever zijn 
over de effecten van regelgeving zoals het bonusverbod en de 
generieke zorgplicht. “Mogelijk dat intermediairs meer ‘last’ hebben 
van de regelgeving in de praktijk dan verzekeraars”, concluderen 
de onderzoekers. 

Vertrouwen in elkaar
Het onderlinge vertrouwen van financiële instellingen in elkaar 
is vergelijkbaar met het vertrouwen van klanten / consumenten. 
Aan de deelnemers van dit onderzoek is gevraagd om een keuze 
te maken welke aspecten het meest belangrijk zijn voor het 
kunnen hebben van vertrouwen in elkaar als businesspartner in 
de branche. Het nakomen van afspraken scoort het hoogst (66%), 
gevolgd door het aantoonbaar deskundig zijn (35,1%), het direct 
persoonlijk contact kunnen krijgen (23,7%) en het op orde hebben 
van het administratief proces (21,3%). “Ook hier is deskundigheid 
wederom een belangrijke factor als het gaat om vertrouwen. Dat 
vertrouwen direct te maken heeft met betrouwbaarheid wordt 
bevestigd door het belang dat respondenten hangen aan het 
nakomen van afspraken. De respondenten geven verder aan dat 
het niet erg belangrijk is voor het verdienen van vertrouwen of er wel 
of geen sprake is van directe verkoop. Ook aan het financieel solide 
zijn en foutloos werken (beide 8,1%) wordt minder belang gehecht. 
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CRAWFORD & COMPANY ZIET OOK IN 
NEDERLAND GROEIMOGELIJKHEDEN OP HET 

GEBIED VAN MASSACLAIMS
‘Een typisch Amerikaans verschijnsel. Zo worden massaclaims vaak gezien. Niet geheel onbegrijpelijk, omdat deze 
claimvorm, waarbij groepen van (vermeende) gedupeerden gezamenlijk via een rechtszaak een schadeclaim indienen 
tegen een bepaalde partij, zich vooral manifesteert in de Angelsaksische landen: VS, Canada, Australië en – in nog 
mindere mate - Groot-Brittannië. Maar dat beeld kan snel veranderen, zeker nu er in de Tweede Kamer een wetsvoorstel 
ligt inzake Collectieve Schadevergoeding. Hierdoor wordt het voor partijen makkelijker en aantrekkelijker om in ons land 
een dergelijke massaclaim-procedure action te starten. En dat terwijl ons land de afgelopen jaren al volgens velen een 
waar Mekka is geworden voor massaclaims. Bekende voorbeelden zijn bijvoorbeeld Shell, Converium en de Staatsloterij. 

Bij Crawford & Company 
zien ze hierdoor dan ook 
groeimogelijkheden voor 
het Nederlandse bedrijf. 
“Niet zo zeer door als 
vertegenwoordiger op te 
treden van één van de 
bij het (juridisch) geschil 
betrokken partijen, maar 
meer in de objectieve, 
onpartijdige afhandeling 
van de vele schadeclaims 
zodra betrokkenen een 
overeenkomst met elkaar 
hebben bereikt over de 

uitgangspunten van de schadevergoeding. Wij voeren derhalve 
de gemaakte afspraken tussen partijen uit. Als objectieve 
derde leggen wij daarbij de claim van de benadeelde langs de 
contractuele lat van de settlement agreement”, benadrukken 
George Oostrom, Vice-President en Managing Director Benelux & 
France, en Rianne Baumann, Vice-President Global Markets en 
operations director non-marine. Zij zeggen daarbij met name te 
denken aan de uitvoering van deze werkzaamheden door het in 
claimsmanagement gespecialiseerde bedrijfsonderdeel Broadspire. 
“De aanpak bij de afhandeling van massaclaims is goed te 
vergelijken met de werkzaamheden op het gebied van de grote 
recalls, zoals die bijvoorbeeld in de medische wereld plaatsvinden.”

Toevlucht in Nederland
Massaclaims zijn op zich niet nieuw, maar de toevlucht in 
Nederland is dat wel. Rianne Baumann licht toe: “Garden City 
Group, een dochteronderneming van Crawford, legt zich reeds 
sinds jaar en dag toe op het verrichten van ‘legal administration 
services’ en heeft dan ook als dusdanig geacteerd in zaken zoals 
Royal Ahold en Converium. Nadat er een settlement agreement 
tot stand komt en Garden City Group wordt benoemd ten behoeve 
van de legal administration doet zij er alles aan om zo veel mogelijk 
claimanten te bereiken en hun claims in behandeling te nemen 
in lijn met de uitgangspunten van de settlement agreement.” 
Inmiddels heeft de Garden City Group een vestiging in Londen 
en zal zij haar vleugels ook uitslaan naar Amsterdam voor de 
activiteiten in Nederland en de rest van Continentaal Europa.

George OostromRianne Baumann

George Oostrom 
vult aan: “Je ziet 
wereldwijd het 
aantal massaclaims 
toenemen. Een 
bekend voorbeeld 
van recente datum 
zijn bijvoorbeeld 
de schadeclaims 
aan het adres van 
VW. Maar ook 
in Nederland is 
dit fenomeen in 
opkomst. Denk 
bijvoorbeeld aan de 
woekerpolisaffaire en de recente zaak rond de Staatsloterij, maar 
ook de tentallen juridische acties die beleggersvereniging VEB 
heeft aangespannen voor de aangesloten leden tegen verschillende 
bedrijven. Tekenend is dat er zelfs sprake is van een wildgroei aan 
claimstichtingen en dat er al gedacht wordt aan een keurmerk voor 
dit soort stichtingen.” 

Toename verwacht
Baumann en Oostrom zeggen ervan overtuigd te zijn dat het 
aantal massaclaims de komende jaren zullen toenemen, ook in 
ons land. Zij wijzen in dit verband op het Wetsvoorstel Collectieve 
Schadevergoeding, waardoor het naar verluidt makkelijker en 
aantrekkelijker wordt voor partijen om een massaclaim te starten in 
ons land, ook al gaat het om een zaak uit het buitenland.

Bij Crawford houden ze rekening met een toename aan werk voor 
Broadspire. “Het is interessant, maar vooral intensief werk, al zal 
het zeker niet om een groot aantal zaken op jaarbasis gaan. We 
zijn er als Crawford/Broadspire in elk geval klaar voor, kunnen 
mensen ervoor vrijmaken en in voorkomende gevallen terugvallen 
op de ervaring van Garden City Group”, aldus Rianne Baumann. 
George Oostrom vult aan: “We zien de objectieve afwikkeling van 
massaclaims, nadat partijen een overeenkomst hebben bereikt over 
het geschil, als een welkome uitbreiding van ons dienstenpalet. Het 
zal zeker niet om tientallen zaken per jaar gaan, maar gemiddeld 
één of twee massaclaims per jaar achten wij zeker mogelijk.” 
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BLOCKCHAIN, EEN GOUDEN VERZEKERINGSKETTING!
Voor veel spelers in het verzekeringsveld is ‘blockchain’ een doos van Pandora. 
Daar kun je maar beter bij uit de buurt blijven. Dat is echter een misvatting. 
Deze nieuwe technologie vormt inderdaad in potentie een bedreiging voor de 
bedrijfscontinuïteit van verzekeraars en intermediairs. Zeker voor die partijen die 
liever vasthouden aan tradities en niet open staan voor innovatie. Echter voor 
diegenen die de blockchaindoos durven te openen en te omarmen, is er hoop op 
een betere toekomst.

Blockchain staat nu nog in prille kinderschoenen. Dat blijkt ook 
uit de CIO Agenda Survey 2018, een wereldwijd onderzoek van 
Gartner onder 3160 CIO’s in 98 landen. Zij zien data analytics, 
digitalisering en mobiele applicaties als de drie belangrijkste zaken. 
Blockchain volgt op plaats 20. Gartner plaatst wel de kanttekening 
dat dit snel kan veranderen, mede gezien de grote aandacht 
voor dit onderwerp. Zij voorspellen dat op blockchain gebaseerde 
business 10 miljard dollar waard is in 2022. 

Openbaar digitaal grootboek
Maar wat is nu eigenlijk een blockchain? Simpel gezegd is het 
een technologie en werkwijze voor veilige uitwisseling van digitale 
gegevens en betalingen. Elke transactie wordt gecontroleerd en 
goedgekeurd door meerdere deelnemende computers en is volledig 
transparant en zonder tussenkomst van een derde partij. Misbruik 
is daardoor moeilijk. Het is in 2009 begonnen als techniek achter 
de Bitcoin, een digitale munteenheid. Nu worden geldtransacties 
vaak nog geregeld en vastgelegd door een bank. Betalingen via 
blockchain gaan direct en worden vastgelegd in een openbaar 
decentraal grootboek, waarvan elke deelnemende computer een 
kopie bewaard. Waar je bij een bank alleen jouw rekeningen en 
transacties kunt zien, is bij het gebruik van blockchain het gehele 
grootboek zichtbaar. Je Bitcoins worden bewaard in een digitale 
portemonnee. Transacties kunnen uitsluitend plaatsvinden met een 
digitale handtekening, die gebaseerd is op jouw persoonlijke code.

Deze technologie kan ook worden gebruikt voor andere 
toepassingen. Bijvoorbeeld bij de overdracht van aandelen of 
onroerend goed, zonder dat er een bank of notaris aan te pas 

komt. In de muziekindustrie kunnen artiesten het recht om muziek 
af te spelen zelf verkopen, waardoor het illegaal kopiëren van 
muziek wordt tegengegaan. Een aantal voedselbedrijven waaronder 
Nestlé, Unilever en Walmart zijn samen met IBM bezig aan een 
voedselblockchain. Met behulp van de blockchaintechnologie kan 
het traceren naar de bron van het product worden teruggebracht 
van zeven dagen naar zestig minuten. Hiermee worden mogelijke 
ziekten en letselschade in de kiem gesmoord. Tenslotte maakt 
blockchain het mogelijk om betalingen direct te splitsen. Stel je 
sluit een verzekering af. De blockchain zorgt ervoor dat de premie 
direct naar de verzekeraar gaat, de provisie naar het intermediair 
en de assurantiebelasting naar de belastingdienst. Dat is efficiënt, 
bespaart kosten en administratieve rompslomp. Dan wordt 
bovendien aangifte doen (deels) overbodig en heeft de fiscus 
minder werkzaamheden. Leuker kunnen we het niet maken.

Experimenteren met blockchain
Ook in Nederland zijn de eerste experimenten met blockchain 
inmiddels van start gegaan. In Rotterdam werken het havenbedrijf 
en de gemeente samen in een speciale onderneming Bloclab. Een 
van de projecten draait om het bouwen van een blockchain om 
automatisch informatie uit te wisselen tussen partijen als terminals, 
scheepvaartbedrijven, loodsen, scheepsagenten, het havenbedrijf 

Door Peter Hartman, 
Risico & Innovatie 

adviseur
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en de douane. Doel is om de kosten van elk transport met minstens 
10% te verlagen. Door de efficiency verbeteringen zullen groenten 
en bloemen bovendien wereldwijd dagen eerder in de winkel 
liggen. Philips heeft vorig jaar officieel het Philips Blockchain Lab 
in Amsterdam geopend. Het lab onderzoekt op welke wijze de 
blockchain-technologie potentieel waarde kan toevoegen in het 
proces van data-uitwisseling in de healthcare-sector. “Blockchain 
kan ervoor zorgen dat medische informatie over patiënten op een 
veilige manier samengebracht kan worden”, zegt Arno Laeven, 
hoofd van het blockchain-lab. Nu is dit nog verspreid bij de 
verzekeraar, het ziekenhuis en de huisarts.

De eerste initiatieven in de verzekeringswereld zijn ook zichtbaar. 
Een groep van 15 verzekeraars, waaronder Allianz, Munich Re, 
Swiss Re en Zurich hebben zich verenigd in het Blockchain 
Insurance Industry Initiative (B3i). Daarin worden de mogelijkheden 
geïnventariseerd om met blockchain klanten beter, veiliger 
en sneller te kunnen bedienen. Daarnaast hebben Nationale 
Nederlanden en Achmea zich aangesloten bij de Nationale 
Blockchain Coalitie. Deze coalitie opgezet in maart 2017 bestaat 
verder uit verschillende overheden, kennisinstellingen en ruim 
twintig organisaties uit de financiële, logistieke en energiesector. 
Doel is de grootschalige uitrol van blockchain in Nederland te 
bevorderen. 

Allianz heeft vorige maand een concreet prototype 
blockchain geïntroduceerd voor een internationaal captive 
verzekeringsprogramma. Alle data en geldtransfers inzake 
de brand- en beroepsaansprakelijkheidverzekering worden 
samengebracht in een digitaal grootboek. Het resultaat is dat 
de snelheid, betrouwbaarheid en controleerbaarheid van het 
gehele proces toeneemt. Startup Everledger uit Londen gebruikt 
blockchain om 1,6 miljoen diamanten te volgen door 40 unieke 
datapoints van elke steen bij te houden in het gedistribueerde 
grootboek. De diamant-blockchain vervangt het papieren 
certificatieproces en beperkt het risico van fraude en vervalsingen. 
Everledger wil dergelijke diensten voor verzekeringsmaatschappijen 
uitbreiden met andere luxe goederen zoals kunstvoorwerpen. 

InsureBlockchain
In combinatie met digitalisering, big data, kunstmatige intelligentie 
en robotisering zal blockchain de verzekeringswereld ingrijpend 
veranderen. Net als bij de andere nieuwe technologieën, kleven 

er natuurlijk ook aan blockchain ontwikkelingsrisico’s. Denk 
aan thema’s als privacy, veiligheid en betrouwbaarheid. Het 
grootboeksysteem achter Bitcoin is echter nog niet gekraakt en 
heeft haar toegevoegde waarde bewezen. Blockchain is van hype 
nu aanbeland in de experimentele fase. Als eerste stap zou door 
verzekeringsland het voorbeeld van de Rotterdamse haven kunnen 
worden gevolgd.

Breng data- en betalingstransacties inzake acceptatie- en 
schadeproces onder in een gemeenschappelijke blockchain. 
Onder de vlag ‘InsureBlockchain’ kunnen stakeholders als (her)
verzekeraars, het intermediair en schade experts een pilotproject 
starten om kennis en ervaring op te doen. Betrek daar ook klanten 
bij. Start dit initiatief vanuit de VNAB in samenwerking met het 
Verbond van Verzekeraars en Adfiz. Doelstelling is het effectiever 
en transparanter maken van het acceptatie- en schadeproces 
voor alle betrokken partijen. Resultaat is een aanzienlijke 
kostenbesparing en een enorme versnelling van de (betalings)
transacties. Een bijkomend voordeel is dat een dergelijk project 
ook een ontdekkingsreis is, die eventuele andere aantrekkelijke 
toepassingen van deze technologie kan blootleggen.

Toekomst blockchain in de verzekeringspraktijk
Hoewel blockchain geen wondermiddel is, verwachten sommigen 
dat het bedrijfsmodel van verzekeraars en het intermediair 
hierdoor wel zal veranderen. Met deze technologie zou in de 
toekomst een digitale internationale verzekeringsmarkt kunnen 
worden gecreëerd. Een soort Lloyds of Londen op internet. 
Daarbij worden wereldwijd risico’s aangeboden in de blockchain 
en kunnen verzekeraars, crowdfunders of andere investeerders 
daarop intekenen. Via een geprogrammeerde overeenkomst (smart 
contract) worden afspraken tussen partijen vastgelegd. Het ‘smart 
contract’ zorgt niet alleen voor automatische afhandeling van 
administratieve handelingen, maar regelt ook de uitbetaling van een 
gedekte schade. Zonder bankgarantie en zonder derde persoon. 

De werkwijze en de rol van alle betrokken partijen zullen daardoor 
wijzigen en de concurrentie wereldwijd worden. Met behulp van big 
data kunnen verzekeraars beter op de klant gerichte oplossingen 
aanbieden. Een goede zaak voor de klant. Het intermediair 
zal zich meer moeten focussen op haar adviesrol, om zo haar 
toegevoegde waarde te blijven behouden. Dit dwingt ook tot meer 
samenwerking binnen en buiten de verzekeringswereld. In die 
zin kan blockchain een wereldwijde gouden ketting vormen. Een 
unieke mogelijkheid om alle partijen te verbinden, kennis te delen 
en kosten te besparen. Daarmee bevrijden we ons tegelijkertijd van 
het traditionele blok dat al eeuwen aan ons been geketend zit. Dat 
heet vooruitgang.

Een blockchain is simpel gezegd een 
technologie en werkwijze voor veilige 
uitwisseling van digitale gegevens en 

betalingen

RiskFitInnovation; www.riskfitinnovation.nl
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REGISTER LETSELSCHADE KOMT MAAR MOEIZAAM 
TOT STAND

De fusie per 1 januari 2017 van De Letselschade Raad en Stichting Keurmerk Letselschade verloopt minder soepel dan 
verwacht. Het resultaat ervan, het Register Letselschade, staat na bijna een jaar nog steeds in de steigers. Inmiddels 
wordt in de branche openlijk getwijfeld aan de opzet ervan. Aldus werd naar buiten gebracht op De Letselschade 
Raadsdag 2017, op donderdag 16 november 2017 in Hotel Theater Figi in Zeist.

Volgens mr. Diederik Wachter, voorzitter van de Commissie 
Register Letselschade, zijn personele en ‘invultechnische’ 
problemen debet aan de stroeve gang van zaken. De moeilijkheid 
zit hem in de uitbreiding van het aantal bloedgroepen in het 
register. Was het Keurmerk Letselschade vooral een zaak van de 
belangenbehartigers in het veld, het Register Letselschade moet 
in kwaliteitseisen, audits en selfassessments nu ook gaan voorzien 
voor WA-verzekeraars, medisch aansprakelijkheidsverzekeraars, 
expertisebureaus aan de WA-kant en rechtsbijstandverzekeraars. 
In de toekomst moeten er ook nog medisch adviseurs, adviseurs 
op het gebied van zorgschade, aanbieders van herstelgerichte 
dienstverlening en andere beroepsgroepen aan kunnen worden 
toegevoegd. 

De taakstelling voor 2017 was om voor de eerstgenoemde 
bloedgroepen reglementen te ontwikkelen. Daartoe moesten 
voor alle groeperingen mensen bereid worden gevonden om in 
de Commissie Register Letselschade zitting te nemen. Dit liep 
niet van een leien dakje en ondertussen ontstond binnen de 
branche discussie over de vraag of de samenvoeging van al die 
bloedgroepen nog wel wenselijk is. “Ik denk nog steeds van wel”, 
zei Diederik Wachter. “Iedereen die in de letselschade actief is, is 
aan eigen vormen van regelgeving en verschillende vormen van 
kwaliteitstoetsing onderworpen, maar op enig moment moet het 
toch mogelijk zijn de spelregels die voor iedereen gelden op elkaar 
te laten aansluiten.”

Onafhankelijkheid
Een punt is ook dat in de branche aan de onafhankelijkheid van 
het Register Letselschade wordt getwijfeld. Men is met name 
beducht voor invloed vanuit De Letselschade Raad. Diederik 
Wachter benadrukte daarom nog eens dat vanuit De Letselschade 
Raad geen zeggenschap bestaat over de reglementen en de daarop 
gebaseerde audits en selfassessments.

Ook stelde hij nog eens nadrukkelijk vast dat er geen juridische 
basis is om te veronderstellen dat normeringsrichtlijnen van welke 
aard dan ook bindend kunnen zijn voor partijen bij de afwikkeling 
van een letselschade. “En dat denken wij dus ook niet!”, aldus 
Wachter. “Wel is het wenselijk dat normen over bijvoorbeeld 
dossierbehandeling, responstijden, snelheid van (door)betaling en 
de inrichting van medische adviezen op elkaar worden afgestemd, 
met het oog op overzichtelijkheid en efficiëntie in het belang van 
slachtoffers. En dat kan alleen op basis van consensus binnen de 
Commissie.” 

Handreiking Zorgschade
Ook was er goed nieuws op De Letselschade Raadsdag. Dit had 
vooral betrekking op de Handreiking Zorgschade. Nadat in 2014 
pogingen vanuit Justitie om tot een wetsvoorstel te komen voor 
de regeling van zorg en affectieschade op niets waren uitgelopen 
– het bleek dat wetgeving een veel te star instrument is om zo’n 
brede casuïstiek in regels te vatten – stelde de branche voor 
tot zelfregulering te komen, om te beginnen op het gebied van 
zorgschade. Dit heeft geresulteerd in de Handreiking Zorgschade: 
een document dat van toepassing is op letselschadezaken waarin 
sprake is van een blijvende, intensieve en complexe zorgvraag. 
Het behelst een beschrijving van de processtappen die kunnen of 
moeten worden gezet bij de afwikkeling van dergelijke zaken. De 
Handreiking Zorgschade beoogt partijen in de letselschadepraktijk 
van nut te zijn bij het faciliteren van de eigen regiefunctie van de 
zorgvrager. 

Op De Letselschade Raadsdag werd deze Handreiking Zorgschade 
officieel gepresenteerd. Mr. Tjibbe Joustra, die in mei van dit jaar 
tot voorzitter van De Letselschade Raad werd benoemd, reikte het 
document uit aan mevrouw mr. dr. Gerry ter Huurne, directeur 
wetgeving en juridische zaken bij het ministerie van Justitie en 
Veiligheid. “De branche heeft het initiatief genomen en daadkracht 
getoond en verdient daarvoor complimenten”, aldus Tjibbe 
Joustra. “Het is moedig geweest aan de wetgever voor te stellen 

Diederik Wachter: “Samenvoeging van al die bloedgroepen is nog steeds 
wenselijk. Iedereen die in de letselschade actief is, is aan eigen vormen van 
regelgeving en verschillende vormen van kwaliteitstoetsing onderworpen, maar 
op enig moment moet het toch mogelijk zijn de spelregels die voor iedereen 
gelden op elkaar te laten aansluiten.”

Fotografie: Wilmar Dik
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zelf met een oplossing te komen voor een optimale afwikkeling van 
letselschadezaken waarin zorgschade een belangrijke rol speelt. 
Overigens heeft het ministerie evenveel moed getoond door de 
markt de kans te bieden om met een alternatief voor de wet te 
komen.” 

Gerry ter Huurne: ““Ik vind dit een heel belangrijk initiatief en ik 
denk dat iedereen dat begrijpt wanneer je je in het slachtoffer 
van een ongeval of in de naaste van een slachtoffer verplaatst. 
Terwijl zij nog kampen met de fysieke en emotionele gevolgen van 
het ongeval moeten zij ook al nadenken over de alles bepalende 
vraag hoe het leven opnieuw vorm kan worden gegeven. Het is 
ongelofelijk belangrijk dat zij op dat moment de juiste bijstand 
krijgen. En daarom vind ik het prachtig dat deze Handreiking 
Zorgschade tot stand is gekomen.”

Drie pijlers
Deborah Lauria, oud-directeur van De Letselschade Raad – per 
6 november 2017 heeft zij een andere functie aanvaard – 
sprak voor de laatste keer de deelnemers aan De Letselschade 
Raadsdag toe. Zij gaf allereerst uitleg aan het thema van de dag, 

‘Of(f) course’, waarmee wordt aangegeven dat De Letselschade 
Raad graag tot oplossingen komt die vanzelfsprekend zijn, maar 
waarvoor nogal eens ingewikkelde trajecten moeten worden 
afgelegd. Volgens Lauria is het werk van De Letselschade Raad 
op drie pijlers gebaseerd: aandacht voor toetsbaarheid, kwaliteit 
en transparantie van procedures. Met die normen op het netvlies 
werkt De Letselschade Raad momenteel aan tal van producten, 
waaronder de financiële paragraaf van de Handreiking Zorgschade, 
de Handreiking Traumatisch hersenletsel, de Richtlijn Rekenrente, 
de Richtlijn Huishoudelijke hulp, de Aanbeveling Werken 
met één medisch adviseur, de inbedding van herstelgerichte 
dienstverlening, een mogelijke Gedragscode Behandeling 
Beroepsziekten en eventueel een Gedragscode Behandeling 
Letselschade 3.0. “Ik hoop”, zo besloot Deborah Lauria, “dat 
we in de letselschadebranche niet meer zullen vechten en dat 
letselschadezaken voortaan in alle rust en met veel wijsheid zo 
simpelweg mogelijk worden afgewikkeld.”

Toekomstige ontwikkelingen 
Prof. mr. Siewert Lindenbergh, hoogleraar Privaatrecht aan de 
Erasmus Universiteit Rotterdam, was gevraagd enkele toekomstige 
ontwikkelingen in de letselschade te schetsen. Hij deed dat 
langs drie lijnen, te weten de schade op zich, het recht en de 
afwikkeling van de schade. Voor wat betreft de schade op zich 
wees Lindenbergh erop dat het aantal verkeersongevallen in vier 
jaar tijd met 27% is gestegen, na een lange periode van daling met 
1 à 2% per jaar. Als mogelijke oorzaken noemde hij het gebruik van 
smartphones in het verkeer, de e-bikes en het verkeersgedrag van 
tieners. 

Lindenbergh wees ook op de toename met 14% van het aantal 
bedrijfsongevallen en de grotere risico’s die met ons voedsel 
hebben te maken. In de afgelopen jaren waren daar de salmonella 
in zalm en de finopril in eieren voorbeelden van. Lindenbergh zei 
er niet gerust op te zijn dat de toenemende modificatie van voedsel 
geheel veilig zal geschieden. Nog andere trends die hun weerslag 

Mr. Tjibbe Joustra, voorzitter van De Letselschade Raad, overhandigt de 
Handreiking Zorgschade aan mevr. dr. Gerry ter Huurne, directeur wetgeving 
en juridische zaken bij het ministerie van Justitie en Veiligheid. 

Deborah Lauria: “Ik hoop dat we in de letselschadebranche niet meer zullen 
vechten en dat letselschadezaken voortaan in alle rust en met veel wijsheid zo 
simpelweg mogelijk worden afgewikkeld.”
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op het schadebeeld zullen hebben, zijn de vergrijzing, de toename 
van het aantal zzp’ers, de terugtredende overheid en de robotica 
en domotica. Hij noemde de buitengerechtelijke kosten een 
splijtzwam. “In Engeland zijn de buitengerechtelijke kosten de pan 
uit gerezen en dat is niet goed voor de branche geweest. Ik denk 
daarom dat de branche hier echt iets mee moet. Ik vrees dat de 
branche zich ervoor moet schamen, dat er zoveel tijd uitgaat naar 
het debat hierover.” 

Toekomstige vraagstukken in het recht zullen volgens Siewert 
Lindenbergh te maken hebben met de vergoeding van 
affectieschade, de normering van buitengerechtelijke kosten, 
het first party-model voor verkeerschades, een first party-
model voor beroepsziekten, ‘no fault’ ten aanzien van medische 
aansprakelijkheid, een third party-model ook voor strafrechtelijke 
delicten, gelijke behandeling op het punt van verlies van 
arbeidsvermogen, de kindschades en de zorgschades. Evenzo 
zijn er volgens hem toekomstige items te noemen op het gebied 
van schadeafwikkeling, bijvoorbeeld schadevoorkomingsclaims, 
herstelgerichte dienstverlening, een betere bevoorschotting, vaker 
een periodieke afwikkeling en meer fraudeprocedures.

Feestelijk afscheid
De Letselschade Raadsdag bood naast de hierboven besproken 
inleidingen nog een programma van vier workshops. De 
deelnemers konden zich aanmelden voor actualiteiten omtrent 
de Letselschade Richtlijnen, een brainstorm over de herziening 
van de GBL, de gang van zaken met betrekking tot het Register 
Letselschade en netwerkgelegenheid op het Letselschade Plein. 

Na dit alles was er nog een bijeenkomst voor genodigden ter 
gelegenheid van het vertrek van oud-directeur Deborah Lauria. 
Per 6 november 2017 heeft zij de functie aanvaard van directeur 
Cliëntenbelang Amsterdam, een belangenorganisatie voor mensen 

met een psychische, lichamelijke of verstandelijke beperking, 
chronisch zieken, kwetsbare ouderen en mantelzorgers. Tijdens 
haar afscheidsbijeenkomst werd zij toegesproken door de huidige 
voorzitter van De Letselschade Raad Tjibbe Joustra, door de 
vorige voorzitter Aleid Wolfsen en door Siewert Lindenbergh. 
Vanzelfsprekend werd zij ook in het zonnetje gezet door haar 
collega’s van het bureau van De Letselschade Raad. Deborah 
Lauria zal in de komende maanden door oud-PIV-directeur mr. 
Theo Kremer worden vervangen. Tijdens deze periode zal het 
bestuur van De Letselschade Raad een nieuwe directeur werven.

Siewert Lindenbergh: “De buitengerechtelijke kosten vormen een splijtzwam.
In Engeland zijn de buitengerechtelijke kosten de pan uit gerezen en dat is niet 
goed voor de branche geweest. Ik denk daarom dat de branche hier echt iets 
mee moet. Ik vrees dat de branche zich ervoor moet schamen, dat er zoveel 
tijd uitgaat naar het debat hierover.” 
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W.A. Hienfeld B.V. wint Aon Claims Award twee keer op rij: 

EEN GOEDE SCHADEAFWIKKELING IS HET 
VISITEKAARTJE VOOR ELKE VERZEKERAAR

“Uit de inventarisatie onder de schadebehandelaars van Aon blijkt dat Hienfeld de organisatie perfect op orde heeft: 
dagwerking van schades, een zeer klantgerichte en deskundige schadeafdeling.” Met die woorden uit het ‘jury-
rapport’, lichtte Rob de Bruin, managing director Claims bij Aon, toe waarom Hienfeld net als twee jaar geleden door 
zo’n 130 schadebehandelaars van de makelaar werd gekozen tot winnaar van de Aon Claims Award. Voldoende reden 
voor een interview met Frank Heijselaar, adjunct-directeur Schade verantwoordelijk voor het reilen en zeilen van de 
schadeafdeling bij het in Diemen gevestigde assuradeurenbedrijf.

Heijselaar werkt 30 jaar op de schadeafdeling van Hienfeld, 
opgericht in 1874, marktleider op het gebied van collectieve 
ongevallenverzekeringen en nichespeler op het gebied van 
zakenreis-, kunst-, luxe woning-/jacht- en cyberverzekeringen. ”Een 
goede schadeafwikkeling is essentieel. Het is het visitekaartje voor 
elke verzekeraar. Wij investeren in de schadeafdeling, zowel op 
kwantitatief als kwalitatief vlak. Door onze Hienfeld Academy zorgen 
we dat het kennisniveau op verzekeringstechnisch als juridisch 
vlak hoog blijft. Samen met de afdeling legal geven wij invulling aan 
een deskundige en klantgerichte afwikkeling van schades”, aldus 
Heijselaar, volgens wie de schadeafdeling ruim 8.000 schadeclaims 
per jaar verwerkt, waarvan het merendeel ongevallenclaims betreft 
en daarnaast vooral reisschade- en aansprakelijkheidsclaims.

Waardering
Hienfeld is ‘trots’ met het opnieuw winnen van de award. “Ik had er 
wel op gehoopt en zie het vooral als een waardering voor de manier 
waarop wij bij Hienfeld al sinds jaar en dag schades afwikkelen. 
Een mooi compliment voor het vele harde werken van onze door en 
door ervaren schadebehandelaars”, zegt Heijselaar.

Hij noemt de snelle en deskundige afhandeling van schades naar 
klanten en intermediairs als sterkste punten van zijn afdeling. 
“Meer dan de helft van onze schadebehandelaars werkt al meer 
dan twintig jaar bij ons, waaronder mijn rechterhand Yvonne 
Mets (teamleider). Daarnaast ligt onze kracht in de betrokken 
collega’s die ernaar streven elke schade snel en goed af te 
wikkelen. Bij ons is de schadeafdeling dan ook geen ‘sluitpost’. 
De schadebehandeling is een kernactiviteit, we gaan voor de 
hoogste kwaliteit”, benadrukt Heijselaar, die de eer van de prijs 
nadrukkelijk zegt te willen delen met de volmachtgevers. “Omdat 
wij van hen de ruimte krijgen om goed te kunnen presteren in de 
schadeafwikkeling.”

In eigen huis
In een tijd waarin steeds vaker verzekeringsbedrijven ervoor kiezen 
de schaderegeling uit te besteden, wikkelt Hienfeld alle schades 
in eigen huis af. “Een bewust keuze”, benadrukt Heijselaar. “Een 
schade is het moment waarop de polis voor de klant examen doet, 
wordt wel eens gezegd. Dan moet je er zijn voor je klant. Schade is 
voor de klant immers juist datgene waarvoor hij zich verzekert en 
voor ons de gelegenheid om onze dienstverlening waar te kunnen 

maken. Voor het intermediair is een schade eveneens hét moment 
waarop je aan je klant je meerwaarde kunt laten zien. Wij helpen 
hen daar graag bij.” 

Gevraagd naar wat in zijn ogen een goede schaderegeling inhoudt, 
antwoordt de schademan in hart en nieren met ‘snelheid, mits 
dat niet ten koste gaat van de kwaliteit’. “Mensen met schade 
moeten zo goed mogelijk worden geholpen. Gedupeerden willen 
bij schades snel weten waar ze aan toe zijn. Bij Hienfeld wikkelen 
we al vele jaren het overgrote deel van de schades af op basis 
van dagverwerking, zeker als het ongevallenclaims betreft. 
Claimanten van wie ‘s ochtends op de afdeling een schademelding 
is binnengekomen – per post, mail of telefoon – krijgen binnen 24 
uur een eerste reactie. Dat kan een bevestiging zijn, een briefje, 
maar ook al een betaling. Onze klanttevredenheid is dan ook hoog”, 
aldus Heijselaar.

Kwaliteit en kwantiteit
Hij schrijft dat mede toe aan de investering van de assuradeur in 
mankracht, kwalitatief, maar zeker ook kwantitatief. “Je kunt als 
bedrijf nog zulke goede schadeprofessionals hebben aangetrokken, 
maar als je te weinig mensen hebt voor het werk heb je er nog niets 
aan. Dan wordt je kwaliteit vanzelf slecht. Ook andere afdelingen 
zijn goed bezet. De acceptatie-, administratie-, financiële-, legal- en 

Frank Heijselaar, adjunct-directeur Schade bij W.A. Hienfeld ontvangt de 
Aon Claims Award uit handen van Rob de Bruin, managing director Claims 
bij Aon. “Je kunt als bedrijf nog zulke goede schadeprofessionals hebben 
aangetrokken, maar als je te weinig mensen hebt voor het werk heb je er nog 
niets aan. Dan wordt je kwaliteit vanzelf slecht.”
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ICT afdeling leveren bij ons dezelfde hoge kwaliteit, omdat wij op 
alle gebieden als beste willen scoren.” 
Behalve aan de eigen mensen stelt Hienfeld ook hoge eisen 
aan de externe partijen met wie wordt samengewerkt, zoals 
expertisebureaus en medisch adviseurs: ten aanzien van kwaliteit, 
kennis van zaken, snelheid, transparantie en duidelijkheid. “Een 
rapport moet geen vragen oproepen of de schadeafwikkeling 
onnodig vertragen”, stelt Heijselaar. Voor schade-expertises wordt al 
vele jaren samengewerkt met een aantal vaste bureaus. 

Trends 
Gevraagd naar de trends in schaderegelingsland wijst Heijselaar als 
eerste op de mondiger geworden klant. “Mensen claimen sneller 
dan voorheen een schade. Bovendien wil men graag bij schade 
zoveel mogelijk ontzorgd worden. Ik zie daarbij zeker een beweging 
naar meer naturaherstel, zowel bij materiële als letselschade. 
Zeker bij letsel wordt in vergelijking met vroegere tijden ‘de zak met 
geld’ als wat minder belangrijk ervaren. Er wordt meer waarde aan 
een spoedig herstel en snelle re-integratie in het arbeidsproces 
gehecht”, aldus Heijselaar, die daarnaast rekening zegt te houden 
met de komst van cyberschades. 

Ontzorgen door persoonlijke service 

Waterschade is een belangrijke bron van spanning en onzekerheid. Juist dan bent u 

bij de ReconditioneringsGroep Nederland in goede handen. RGN is een coöperatie 

van zelfstandige ondernemers. Als klant heeft u te maken met gekwalificeerde 

regionale bedrijven die er alles aan doen om u zo goed mogelijk van dienst te zijn. 

Zij kennen hun klanten in hun regio als geen ander en zij zetten zich 100% voor u in. 

De landelijke organisatie ondersteunt de ondernemers op het gebied van de  

operationale zaken. Op die manier combineren wij de kwaliteit, flexibiliteit en de 

perssonlijke service van het zelfstandig ondernemerschap met de voordelen van 

een grote organisatie. En staan wij  24 uur per dag voor u klaar om u uit de water- 

(of andere schade) te helpen! Voor meer informatie kijk snel op: rgn.nu of  

bel naar 085 489 07 00.

Brandschade

Stormschade

Asbestsanering

Ook gespecialiseerd in:

Hogere klanttevredenheid en betere 
schadeafwikkeling zijn de beoogde doelen

 
Aon beoogt met de jaarlijkse uitreiking van de ‘Claims Award’ 
- en het daaraan voorafgaande performance-onderzoek bij 
verzekeraars - primair de klanttevredenheid te verhogen en 
de kwaliteit van de schadeafwikkeling verder te verbeteren. 
“Dat doen we door middel van een periodieke monitoring 
van de schadeafwikkeling in verzekeraarshuizen, een 
jaarlijkse terugkoppeling van de uitkomsten aan de betrokken 
verzekeraars en door de resultaten van onze permanente 
inventarisaties mee te nemen in de advisering aan de klant”, 
vertelde Rob de Bruin, managing director Claims bij Aon, eerder 
dit jaar bij de uitreiking van de award.

Uit de inventarisatie onder Aon’s schadebehandelaars kan 
volgens De Bruin onder meer de conclusie worden getrokken 
dat de aandacht in verzekeraarshuizen voor schadebehandeling 
en klantbeleving is toegenomen. “Die punten staan duidelijk 
hoger op de agenda dan enkele jaren geleden en dat komt 
onder meer tot uiting in een snellere schadeafwikkeling en een 
betere onderlinge communicatie, vooral ook bij problemen en 
geschillen, en een meer oplossingsgerichte in- en opstelling. Er 
zijn minder probleemdossiers en die probleemgevallen die er 
zijn, worden beter en sneller aangepakt. Kortom, er is sprake 
van een verbetering, al kan het natuurlijk altijd nóg beter.” 
Leuk detail is dat het schadeonderzoek inmiddels wereldwijd 
navolging heeft gekregen, zodat de schadeafhandeling van alle 
verzekeraars door de in totaal 1.400 schadebehandelaars op 
dezelfde wijze worden beoordeeld

Een rapport moet geen vragen 
oproepen of de schadeafwikkeling 

onnodig vertragen
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SUREBUSINESS GEEFT TEGENGAS AAN VERSCHRALING 
AANBOD ZAKELIJKE SCHADEVERZEKERINGEN

In de komende jaren blijft er grote behoefte aan onafhankelijk advies op het gebied van zakelijke schadeverzekeringen. 
Tegelijkertijd doet de sector er verstandig aan te blijven werken aan verdere verbeteringen. Dit beeld kwam naar voren 
tijdens het seminar dat SUREbusiness, de in zakelijke schadeverzekeringen gespecialiseerde serviceprovider, op 30 
november jl. organiseerde in De Fabrique in Utrecht. Het event werd gehouden ter gelegenheid van het 250e financieel 
advieskantoor, dat gebruik maakt van de diensten van SUREbusiness: het Nederlands Verzekerings Centrum in Den Haag.

Tijdens het evenement werd door diverse deskundigen ingegaan 
op belangrijke ontwikkelingen in de markt van zakelijke 
schadeverzekeringen. Levent Türkmen, directeur SUREbusiness: 
“Er is per aanbieder sprake van een sterke verschraling van 
het aanbod. Veel advieskantoren zijn relatief klein en kunnen 
geen actieve relatie onderhouden met alle belangrijke zakelijke 
schadeverzekeraars. Door zich aan te sluiten bij SUREbusiness kan 
dit wel en kan men ook echt inhoud geven aan hun unique selling 
point van onafhankelijkheid. Wij maken het mogelijk dat kleinere 
assurantiekantoren dezelfde adviezen kunnen uitbrengen als de 
grotere advieskantoren”. 
 
Beter aansluiten bij belevingswereld klanten
Mr. Jurjen Oosterbaan Martinius, directeur van Bureau DFO, 
wees in zijn bijdrage op het feit dat de verzekeringssector nog 
onvoldoende snel aansluit bij de maatschappelijke ontwikkeling 
waarbij zakelijke en privé-activiteiten meer en meer in elkaar 
overlopen. “De financiële sector maakt een scherp onderscheid 
tussen de particuliere hoedanigheid en de zakelijke hoedanigheid 
van verzekerden. Voor de consument is die hoedanigheid echter 
vaak niet meer zo scherp. Dat geldt voor de meer dan 1 miljoen 
ZZP’ers maar ook voor de vele particulieren die onbezoldigd een 
bestuursfunctie bij een sportvereniging of een Vereniging van 
Eigenaren hebben”.
 
Meerwaarde volmacht beter profileren
Jan van de Veen, directeur van JV Impuls, ging in zijn bijdrage 
in op de ontwikkelingen van het volmacht bedrijf. Jan van de 
Veen: “Volmacht is en blijft een vorm van uitbesteding door de 
risicodrager. Dreigementen van volmachtkantoren om relaties met 

buitenlandse verzekeraars aan 
te gaan zijn weinig productief 
voor een goede samenwerking, 
maar ook niet realistisch. 
De tekencommissie is in de 
afgelopen periode met 1% 
verlaagd. Deze druk op de 
kostenvergoeding zal in de 
komende tijd niet stoppen. 
Ik voorspel in de komende 
jaren een verdere verlaging 
van de tekencommissie 
met 4 tot 5 procentpunten. 
Volmachtbedrijven moeten hun 
organisaties voorbereiden op 
deze aanpassing en naar de 

samenleving duidelijker profileren wat hun echte meerwaarde 
is. Die meerwaarde is er duidelijk. Maar de collectieve profilering 
hiervan laat ernstig te wensen over”, aldus Jan van de Veen.
 
Klimaatrisico’s belangrijker onderdeel in preventie
Pieter Huisman, senior originator Swiss Corporate Solutions, 
toonde aan dat schade als gevolg van klimaatsverandering voor 
de verzekeringssector een steeds grotere impact zal hebben. In 
Nederland zal het in eerste instantie vooral gaan om een sterke 
toename van waterschade “We moeten rekening houden met een 
gemiddelde stijging van de schadelast als gevolg van waterschade 
van 250 miljoen euro per jaar. Dat is dus een gemiddelde per jaar. 
Maatregelen om de schade door wateroverlast te beperken zullen 
steeds belangrijker worden. De rol van financieel adviseurs zal 
daarin ook belangrijker worden. Groene daken, andere vormen 
van bestrating, aanbrengen van wateropvang reservoirs en beter 
onderhoud van afvoersystemen zijn maatregelen die schade 
kunnen beperken en zullen daarom in de komende tijd, ook van 
adviseurs, meer aandacht moeten krijgen”.
 
De vliegende auto komt er echt aan!
Begin 2019 komt hij echt op de markt, ook in Nederland: een 
auto die zal rijden én vliegen, waarbij de verzekering voor de 
bezitter inmiddels is geregeld via AON. Janpieter Koning, partner 
bij Tacstone: “De eerste 20 bestellingen zijn binnen, met een 
prijskaartje dat begint bij € 500.000,00. Deze prijs zal snel dalen. 
De eerste versie van de PAL-V zal op de weg een snelheid behalen 
van 170 km per uur. Ook in lucht zal globaal deze snelheid 
gehaald worden. Op een tank ‘euro loodvrij’ kan dan circa 400 
kilometer gevlogen worden. Bestuurders moeten een normaal 
rijbewijs hebben alsmede in Nederland een brevet voor een 
gyrocopter. Voor dit laatste moet een opleiding van 30 uur worden 
gevolgd. Deze opleiding is begrepen in de prijs van de aanschaf 
van de Pal-V.”

Levent Türkmen
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NATUURLIJK ZIJN ONZE KLANTEN 
GEEN TERRORISTEN. TOCH?

Door Tom van der Lek, productmanager 
UBO & Compliance bij FRISS. Hij pleit voor 
het gebruik van automatische processen 
om databases en lijsten te doorzoeken op 
bekende fraudeurs, witwassers en zelfs 

terroristen zodat deze geen misbruik kunnen 
maken van verzekeringsbedrijven.

Onbewust en ongewenst meewerken aan witwaspraktijken en 
zelfs terrorisme is iets wat geen enkele financiële organisatie wil 
en dat geldt zeker ook voor verzekeringsbedrijven. Bij aanvragen 
voor verzekeringen en claims moet gecontroleerd worden of 
iemand voorkomt op internationale sanctielijsten of op de PEP-lijst 
(Politically Exposed Persons).

De Europese Unie heeft een lijst met 17.003 personen, organisaties 
en landen waar geen zaken mee gedaan mag worden. Daarnaast 
publiceren veel landen een eigen sanctielijst: de Nederlandse 
terrorismelijst bevat 124 personen, die van België heeft er 251 en 
op de lijst van het Verenigd Koninkrijk staan 9.308 vermeldingen. 
Na iedere terroristische aanslag of opgerold netwerk komen er 
(helaas) namen bij op de sanctielijsten. Politieke benoemingen 
en ontslagen hebben direct impact op de PEP-lijst. Wie een jaar 
geleden nog moeiteloos door de screening kwam, laat vandaag 
overal de alarmbellen rinkelen. Het is dus zaak om de screenings 
zo actueel mogelijk te houden.

Veel verzekeringsmaatschappijen voeren iedere twee of drie 
maanden een periodieke controle uit. Dat heeft twee nadelen: het 
levert in één keer een groot aantal hits op die allemaal nagetrokken 
moeten worden, en de volgende dag loop je alweer achter. In 
dat kader is Continuous Compliance ontstaan: de complete 
relatiedatabase van een organisatie wordt dagelijks gecontroleerd 
tegen de meeste actuele lijsten.

Dagelijkse controle
Bij FRISS controleren we voor onze klanten iedere dag hun 
databases op basis van de actuele lijsten die we over het algemeen 
diezelfde dag hebben opgehaald bij de uitgevende partijen, 
vaak overheidsorganisaties.Door de dagelijkse controle wordt het 
verwerken van compliance matches voor onze klanten verdeeld 
in kleine porties per week. Maar het allerbelangrijkste is dat deze 
verzekeringsbedrijven zeker weten dat ze geen facilitator zijn van 
ongewenste, criminele activiteiten.

Dat doen we trouwens voor 
zakelijke verzekeringen 
ook. Daar screenen we 
alle bestuurders om zo 
de Ultimate Beneficiary 
Owner (UBO) te bepalen. 
Het is belangrijk te weten 
wie er precies achter het 
bedrijf dat een verzekering 

wil afsluiten zit. De directe eigenaar heeft misschien een schone 
lei maar hoe zit dat met de holding, zusterbedrijven of grote 
investeerders? Uiteindelijk is het voor alle bedrijven, maar zeker 
voor verzekeraars, ongelooflijk belangrijk om zo goed mogelijk te 
weten met wie je zaken doet. Check, check en continue check!
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Ambitieus Digitale Opsporing BV groeit jaarlijks met dubbele cijfers

WE WILLEN UITGROEIEN TOT HET MEEST 
TOONAANGEVENDE BEDRIJF OP HET GEBIED VAN 

DIGITAAL FORENSISCH ONDERZOEK

Aan ambities geen gebrek bij Digitale Opsporing BV, het in het Limburgse Horst gevestigde particulier digitaal 
forensisch recherchebureau en cybersecurityspecialist. In de ruim tien jaar dat het bedrijf nu bestaat heeft het 
inmiddels niet alleen naam gemaakt in de nichemarkt waarin het opereert, maar is daarnaast het personeelstand 
verviervoudigd naar 12 medewerkers en is jaarlijks een omzetgroei gerealiseerd in de dubbele cijfers. Volgens de beide 
oprichters en directeuren Wilfred van Roij en Paul de Vlieger is het einde van de groei nog niet in zicht. “Er is op het 
gebied van digitale forensics nog een wereld te winnen. Wij willen uitgroeien het meest toonaangevende bedrijf op het 
gebied van digitaal forensisch onderzoek en opleidingen in dit vakgebied in Nederland.” 

Digitale Opsporing begon in 2005 op kleine schaal en kreeg twee 
jaar later meer vorm in een kantoorpand in Horst, waarin met drie 
medewerkers werd gestart. Na een uitstapje van vijf jaar naar een 
pand in het nabijgelegen Sevenum, keerde het gespecialiseerde 
digitaal forensisch recherchebureau van de zomer terug naar een 
nieuw bedrijfspand in Horst. In het nieuwe pand is onder meer een 
volledig nieuw digitaal forensisch laboratorium ingericht met de 
nieuwste digitale hulpmiddelen en technieken om door brand, vocht 
of een andere oorzaak beschadigde camera’s, computers en andere 
elektronica uit te lezen. Ook op deze locatie worden de opleidingen 
georganiseerd in een modern computer leslokaal, voorzien van alle 

nieuwste technieken. “Met het nieuwe pand als basis kunnen we 
op een verantwoorde wijze verder doorgroeien tot een nationale en 
Euregionale speler op het gebied van digitaal forensisch (fraude) 
onderzoek, cybersecurity en trainingen in dit werkveld”, verklaren 
de beide directeuren.

Drie pijlers
Digitale Opsporing is in de loop der jaren uitgegroeid tot een 
landelijk bekende speler in de bestrijding van cybercrime, digitaal 
forensisch onderzoek, fraudeonderzoek en opleidingen op deze 
terreinen. Het bedrijf is een door het Ministerie van Veiligheid 

Paul de Vlieger (links) en Wilfred de Roij: “Door middel van fotoshop of het manipuleren van data in foto’s kan vandaag de dag alles relatief eenvoudig op een foto 
bijgeplaatst, gewijzigd of vervangen worden. En dat wordt op grote schaal gedaan, zeker in het licht van de wetenschap dat veel verzekeraars schadeclaims onder 
een bepaald bedrag vaak zonder navraag vergoeden.”
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en Justitie erkend particulier recherchebureau. De meeste 
opdrachtgevers komen uit de verzekeringsbranche (40%), 
gevolgd door expertise- en schadeonderzoeksbureaus (ca. 30%), 
de financiële sector, advocatenkantoren en recherchebureaus 
(15 à 20%) en de rest bestaat onder meer uit gemeenten en 
particulieren.

De werkzaamheden zijn ruwweg onder te verdelen in drie pijlers: 
digitaal onderzoek (ca. 60% van de omzet), consultancy op het 
gebied van cybersecurity (ca 20%) en opleidingen (ca. 20%).
Het eerstgenoemde onderdeel omvat forensisch onderzoek naar 
verduistering, falsificaties, financiële fraude, internet-, verzuim- 
en verzekeringsfraude en intern onderzoek naar bedrijfsfraude. 
“Onze rechercheurs zijn gespecialiseerd in het naar boven halen 
van waardevolle informatie op het internet. Dat doen ze met de 
modernste apparatuur via openbare bronnen, zoals zoekmachines 
en social media, maar ook via het gedeelte van het internet dat ver 
is weggestopt en moeilijk bereikbaar is”, vertelt Van Roij. Hij noemt 
een recent voorbeeld van een vrouw die 100% arbeidsongeschikt 
was verklaard en daarvoor een uitkering kreeg. “De vrouw was 
niet actief op social media. Wij hebben echter aan de hand van 
de social mediakanalen van haar sociale omgeving weten te 
achterhalen dat die vrouw, die claimde vanwege lichamelijke 
klachten nog geen half uurtje auto te kunnen rijden, in Thailand 
aan het diepzeeduiken was met een 20 kg zware luchtfles op haar 
rug.”

Cybersecurity
Het digitaal forensisch recherchebureau en cybersecurityspecialist 
biedt de aanwezige specialistische know how en ervaring op 
het gebied van internetonderzoek, cybersecurity en IT-auditing 
daarnaast middels consultancy aan. De Vlieger: “Op die manier 
zorgen wij ervoor dat de kans op imagoschade, boetes en/of hoge 
herstelkosten als gevolg van cybercriminaliteit en datalekken sterk 
worden verminderd. Zo toetsen we de informatiebeveiliging en 

komen met adviezen ter verdere verbetering daarvan. Daarnaast 
werken we desgewenst samen met de opdrachtgever aan een 
hogere risicobewustwording.”

Het cybersecurity-concept start volgens Van Roij met een (nul)
meting, waarin een analyse wordt gemaakt van de actuele situatie 
binnen een bedrijf. Daarbij wordt zowel het beveiligingsbeleid 
van het bedrijf als het (risico)bewustzijn van de medewerkers 
meegenomen ten aanzien van digitale veiligheid. Op basis hiervan 
wordt vervolgens een plan van aanpak voorgesteld met de te treffen 
maatregelen. Vervolgens wordt na de implementatie hiervan de 
voortgang continu gemonitord.
 
Opleidingen
De derde poot omvat opleidingen. Inmiddels geeft Digitale 
Opsporing via de eigen DO Academy jaarlijks een groot aantal 
opleidingen en trainingen op hun werkgebieden, zowel in-company 
als middels open inschrijving. Eén van de meest bekende is 
‘Internet Rechercheren+’, een tweedaagse praktijkgerichte training 
bestemd voor medewerkers van bedrijven of overheidsinstellingen 
die vanuit hun functie het internet gebruiken om informatie 
te verkrijgen, particulier onderzoekers, fraude-onderzoekers, 
securitymanagers, bedrijfsrechercheurs, etc. Deelnemers worden 
getraind in technieken die ze in staat stellen op internet te zoeken 
naar personen en bedrijven, met behulp van openbare bronnen 
(waaronder social media) en met inachtneming van hun eigen 
veiligheid, juridische kaders en privacywetgeving, zodat deze kennis 
en vaardigheden de deelnemers ondersteunen in de uitoefening 
van het hun dagelijks werk. 

Voor dezelfde doelgroep is ook een (periodieke) Herhalings- en 
Updatetraining beschikbaar. Andere cursussen en trainingen 
die meerdere keren per jaar worden gegeven zijn korte, 45 
minuten durende interactieve sessies cybercrime, Digital Security 
Awareness Trainingen (1 dagdeel), internet awareness e-learning 
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en ‘Zoeken op internet (1 dag). “We trainen jaarlijks, zowel in ons 
eigen opleidingscentrum als bij bedrijven op locatie, honderden 
cursisten.”

Verder dan anderen
Digitale Opsporing is actief in een nichemarkt, maar wel één die 
voldoende ruimte biedt voor verdere expansie. Van Roij daarover: 
“In de beginjaren groeide de omzet met soms 40% of meer per 
jaar; de afgelopen jaren is dat met 10 tot 15%. Ons werkgebied 
van digitaal rechercheonderzoek is in onze ogen nog een absolute 
groeimarkt. Voor verzekeraars en andere opdrachtgevers kunnen 
we zeker meer fraudegevallen uit de schadeclaims halen. Alleen 
al bijvoorbeeld op het gebied van het analyseren van opgestuurde 

(digitale) foto’s van als gestolen opgegeven of volledig verbrande 
inboedels. Door middel van fotoshop of het manipuleren van data 
in foto’s kan vandaag de dag alles relatief eenvoudig op een foto 
worden bijgeplaatst, gewijzigd of vervangen. En dat wordt op grote 
schaal gedaan, zeker in het licht van de wetenschap dat veel 
verzekeraars schadeclaims onder een bepaald bedrag vaak zonder 
navraag vergoeden.”

“Onze kracht zit in ons specialisme”, benadrukt De Vlieger. “Onze 
medewerkers zijn zo vakkundig en ervaren in hun werk dat zij meer 
boven water kunnen halen over een schade. Uit foto’s, maar ook 
uit camerabeelden en het internet. Het komt geregeld voor dat 
wij voor opdrachtgevers bepaalde beelden uit camera’s kunnen 

Digitale Opsporing lanceert nieuwe dienst: Drone Forensics
Digitale Opsporing heeft een nieuwe dienst aan het dienstenpalet toegevoegd: Drone Forensics. De nieuwe dienst combineert 
de binnen het bureau aanwezige jarenlange digitale recherche-ervaring met de nieuwste drone-technologische expertise om 
forensische onderzoeken uit te voeren op drones of schades veroorzaakt met drone-vliegtuigen. “Door middel van Drone Forensics 
kunnen wij verzekeraars en schadeonderzoekers helpen bij de schades aan drones en met drone gerelateerde claims, zoals schade 
aan eigendommen als gevolg van een crash met een drone, beschadigingen aan de drone zelf, persoonlijk letsel ontstaan door een 
drone ongeval of storing en inbreuk op de privacy door een drone”, licht directeur Paul de Vlieger toe.

Collega Wilfred van Roij vult aan: “Drone Forensics is een reactie op het groeiend aantal ongevallen en schades met of door 
drones. Het toevoegen van deze dienst aan het bestaande dienstenpalet is een duidelijk signaal aan de markt dat wij willen 
uitgroeien tot een van de voornaamste spelers op het gebied van digitaal forensisch onderzoek. “Door de opgebouwde drone-
expertise kunnen we samen met onze bestaande partners onze opdrachtgevers die antwoorden geven die nodig zijn bij de 
behandeling van claims en vragen met betrekking tot drone gerelateerde zaken. Wij bieden de mogelijkheid om een analyse 
te maken van de digitale vluchtgegevens van drones en/of een labinspectie uit voeren op de hardware van de drone. Dit alles 
binnen het kader van de geldende (privacy)wetgeving en door onderzoekers die beschikken over de benodigde vergunningen en 
certificeringen (POB nr.1182).”

http://www.polygongroup.com/nl
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uitlezen wat installateurs of politie niet lukte. Ook via openbare 
bronnen zoals zoekmachines, social media en internet, halen we 
gegarandeerd meer gegevens dan ongetrainde individuen. Via 
Google vindt je doorgaans slechts 30% van wat je eigenlijk zou 
willen vinden. Google bepaalt namelijk jouw zoekresultaat. En 
door middel van een nieuwe dienst Drone Forensics – zie kader 
- kunnen wij verzekeraars en schadeonderzoekers helpen bij het 
verifiëren en analyseren van schadeclaims die zijn veroorzaakt met 
of aan drones. Door het uitlezen van de ‘zwarte doos’ kunnen wij 
bijvoorbeeld achterhalen of de schade wel heeft plaatsgevonden 
in het aangegeven gebied en op het aangegeven tijdstip. En 
momenteel draaien we een pilot met een nieuwe recherchetool 
waarmee we voor opdrachtgevers een groot aantal belemmeringen 
opheffen die ze momenteel in de praktijk van alledag ervaren bij het 
rechercheonderzoek via internet”
 
Indicatie schadelastvermindering
Kunnen jullie een indicatie geven wat jullie opdrachtgevers 
financieel opleveren in de vorm van schadelastvermindering? “Dat 
is lastig aan te geven in exacte bedragen. We zeggen weleens 
gekscherend tegen elkaar dat wij bij de start 1% van de opbrengst 
als fee hadden moeten bedingen. Dan waren we nu miljonair 

geweest”, zegt Van Roij met een knipoog. Collega De Vlieger vult 
aan: “Ik denk dat wij bij AOV- en letselclaims in 80 tot 90% van 
de onderzochte dossiers een vermindering van de schadelast voor 
opdrachtgevers realiseren en bij fraudedossiers ongeveer 60%. De 
eerlijkheid gebiedt te zeggen dat dit allemaal dossiers zijn waaraan 
volgens de afdeling Speciale Zaken van een verzekeraar sprake is 
van één of meerde fraude-indicatoren.”

Wat zouden jullie verzekeraars, expertisebureaus en andere 
opdrachtgevers mee willen geven op jullie vakgebied? “Blijf alert, 
zorg dat er binnen je bedrijf op dit gebied voldoende kennis in huis 
is en werk vooral samen met andere bedrijven en specialisten”, 
antwoordt De Vlieger. Van Roij vult aan: “Bereid je terdege voor op 
de komende nieuwe privacywetgeving AVG, want die kan veel grote 
schadeclaims met zich meebrengen. Geef schadebehandelaars 
meer tools in handen om fraude te kunnen detecteren. Want bij 
hen begint het allemaal. Voor één opdrachtgever hebben we een 
groep schadebehandelaars getraind in het screenen van fraude en 
dat leidde in de maanden erna tot een kwart meer meldingen van 
nader te onderzoeken schadeclaims bij de afdeling Speciale Zaken. 
Het geeft nog eens overduidelijk aan dat er op het gebied van 
fraude- en schadeonderzoek nog een hele wereld te winnen is.”
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DATA-ANALYSE 
EN PROFILERING 

In deze serie van vijf blogartikelen 
bekijken we verschillende 
niveaus van automatisering in het 
schadeproces en de mogelijkheden 
voor klantbinding met online en 
mobiele interactie. Daarnaast tonen 
we hoe analyse van schadegegevens 
verzekeraars kan helpen op het 
gebied van marktsegmentatie en zelfs 
productontwikkeling. Dit is het vijfde 
en laatste artikel in de serie. 
 

Vanuit het oogpunt van schade dient data-analyse meerdere 
doelen. Uit schadestatistieken kunnen om te beginnen schade-
oorzaken worden afgeleid. Als deze worden opgelost zal de 
schadelast verminderen en kunnen premies mogelijk omlaag. 

Dit is vooral interessant voor corporate risk managers en hun 
verzekeraars. Voor een internationaal autoverhuurbedrijf is een 
eerste voorspellend risicomodel opgesteld. 

Dit model is getest op basis van een beperkte analyse van de 
frequentie van schade gerelateerd aan leeftijd, het type huurauto, 
de door de huurder gekozen verzekeringsdekking, de periode en de 
locatie. Ondanks de beperkte testgroep en het relatief kleine aantal 
factoren dat daarbij meegenomen werd, bleek het model in bijna 
70% van de gevallen correct. Met meer precisie – dat wil zeggen 
meer segmentatie van de huurders – zal het percentage correcte 
voorspellingen nog verder stijgen. Met dit model kunnen klanten 
worden ingedeeld in risicogroepen. Op basis van deze segmentatie, 
kan de huurprijs en aangeboden verzekeringspremie worden 
afgestemd op de huurder.

Klantprofiel verrijken met schadegegevens
Schadegegevens kunnen klantprofielen verrijken, vooral wanneer 
deze met de polisgegevens gecombineerd worden. Met sensoren 
en externe bronnen kan het profiel nog verder verbeterd worden. Al 
deze informatie kan leiden tot marketinginzichten qua segmentatie, 
risico’s en zelfs fraudeprofielen.
 
Waar sites als Amazon dankzij de bestelgeschiedenis van hun 
klanten over een schat aan informatie beschikken, kunnen schade- 
en polisgegevens ons ook veel vertellen over de levensstijl van een 
klant. Beter nog, de gecombineerde schade- en polisgegevens 
kunnen een mogelijk verband tussen de risicobereidheid (zoals 
blijkt uit de afgesloten verzekering) en het daadwerkelijke risico 
(zoals blijkt uit het aantal schades en de omvang daarvan) 
aantonen. Gegevens kunnen verder verrijkt worden met informatie 
op basis van het vrijwillig delen van auto-telematica en sensoren op 
huishoudelijke apparatuur die met het internet verbonden zijn. En 
waarom zouden we de profielen van klanten niet verbeteren met 
vrijwillig verstrekte informatie: vraag gewoon naar hun voorkeuren!

Privacy en databeveiliging voorop
Ik moet hier wel een kanttekening bij plaatsen. Hoewel klanten 
bereid zijn gegevens met vertrouwde leveranciers te delen als 
dit aantoonbare voordelen biedt, blijft privacy een gevoelig punt. 
In sommige landen is het bijvoorbeeld volstrekt acceptabel om 
social media te gebruiken voor het opsporen van fraude, maar in 
veel andere landen is dit verboden. Het verzamelen van social-

Door Gwenny Nales, Corporate 
Communications Officer bij Van 
Ameyde Group

Hoe meer het schadeproces gedigitaliseerd wordt, hoe 
meer gegevens beschikbaar komen voor analyse. Dit 
leidt tot interessante inzichten voor risk management 
en zelfs marktsegmentatie. In dit laatste deel van onze 
serie blogs over digitale oplossingen voor verzekerings- en 
schadeprocessen richten we ons op de mogelijkheden 
die data-analyse biedt voor profilering, marktsegmentatie 
en risk management. Wellicht ten overvloede: ook in het 
kader van data-analyse voldoet Van Ameyde altijd strikt 
aan de geldende wetgeving.
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mediagegevens voor marketingdoelen kan – voor zover dit wettelijk 
toegestaan is – leiden tot irritatie: er is een reden dat zoveel mensen 
kiezen voor addblockers. 

Ten slotte is de bescherming van de verzamelde gegevens 
essentieel. Daarom wil ik, afhankelijk van de lokale acceptatie en 
wetgeving, de nadruk leggen op het gebruik van vrijwillig door 
de klant verschafte informatie.Nu de informatie uit verschillende 
bronnen is verzameld in de klantprofielen, kan de data van al die 
profielen worden geanalyseerd.

Een van de doelen is het creëren van risicoprofielen. Met deze 
risicoprofielen kan de verzekeraar de aantrekkelijkheid van de 
klantgroep bepalen en segmenteren voor productontwikkeling. 
Zo kunnen verzekeraars hun marketinginspanningen richten op 
doelgroepen in de meer aantrekkelijke segmenten. Het aanbod 
kan bijvoorbeeld gericht zijn op hulpverlening (pechhulp, reparatie 
van apparatuur) en uiteraard premies op basis van gebruik of 
risicoprofiel.

Verzekeraar als riskmanager van verzekerde
Ook kan de verzekeraar zich opwerpen als de risk manager van de 
verzekerde met advies over maatregelen om schade te voorkomen. 
Wanneer klanten in overstromingsgebieden bijvoorbeeld bepaalde 
maatregelen nemen (hogere drempels, dure apparatuur niet in 
kelders zetten, het waterdicht afsluiten van ventilatiekanalen tijdens 
hoog water), kan dit tot lagere premies leiden.

Autoverzekeringen hebben de weg al vrijgemaakt voor oplossingen 
op maat, met premies op basis van gebruik (pay-as-you-drive) 
of veilig rijgedrag, waarbij gebruik gemaakt wordt van de gps 
en de telematica van de auto. Verzekering op basis van gebruik 
en rijgedrag maken segmentatie op basis van prijs mogelijk. 
De precisie van de prijsstelling verbetert aanzienlijk omdat de 
premie wordt gebaseerd op het werkelijk geregistreerde rijgedrag. 
Regelingen op basis van rijgedrag leiden bovendien tot minder 
auto-ongelukken in het algemeen en daarmee tot grotere 
verkeersveiligheid.

Strategische keuzes
Er dienen strategische keuzes gemaakt te worden: concurreert 
u op prijs, of wilt u de dienstverlening verbeteren? Gaat u voor 
een superieur product of uitstekende klantenservice? Bent 
u bijvoorbeeld bereid als de risk manager van uw klant op 
te treden en premiekortingen te bieden voor het nemen van 
veiligheidsmaatregelen? Volgens het onderzoek van PwC (2014) is 
67% van de ondervraagde consumenten bereid een sensor op hun 
auto of in huis te plaatsen als dit tot lagere premies leidt. Dergelijke 
strategische keuzes hebben direct invloed op marktsegmentatie, 
productontwerp en distributiestrategieën. Om op prijs te kunnen 
concurreren moeten de processen volledig gestroomlijnd en 
geautomatiseerd zijn, zeker in de schadefase. Maar ook uitstekende 
klantenservice kan, zoals uit deze blog blijkt, met geautomatiseerde 
processen versterkt worden.

SaaS als oplossing voor verouderde systemen
De belangrijkste succesfactoren voor verzekeraars zijn 
klantgerichtheid, gestroomlijnde processen voor kostenverlaging 
en aandacht voor expertise en klantcontact in het schadeproces. 
Het is overduidelijk dat digitalisering het pad effent voor de 
benodigde oplossingen. De vraag is dan: waar wacht de branche 
nog op? Traditionele verzekeraars zitten vaak aan oude systemen 
vast en hikken aan tegen flinke investeringen in een activiteit 
(schadebehandeling) die niet hun corebusiness is.

Verzekeraars kunnen bovendien huiverig zijn voor door externe 
partijen aangeboden SaaS-oplossingen als gevolg van de strenge 
regels op het gebied van compliance en solvabiliteit. En hoewel er 
genoeg functionaliteit op de markt is voor de verzekeringskant, geldt 
dat niet voor het schadeproces. IT-ontwikkelaars zijn immers geen 
expert op het gebied van schadeprocessen. Bovendien moeten 
de processen die door dergelijke functionaliteit worden bediend, 
voldoen aan de eisen van de regelgevende instanties. ISAE 
3402-certificering voor uitbestede processen biedt wat dat betreft 
uitkomst. Met ISAE 3402 wordt aangetoond dat de uitbestede 
processen beheerst worden.

Digitalisering als de oplossing
Consumenten zijn steeds meer bereid zijn verzekeringen via 
winkelketens en online giganten als Amazon af te sluiten. Voldoen 
aan verwachtingen die buiten de verzekeringsbranche zijn 
gecreëerd, is daarom juist in het schadeproces enorm belangrijk. 
De digitale oplossingen die ik in deze serie blogs besproken 
heb, voldoen aan deze verwachtingen en verhogen bovendien 
de efficiency van uw schadeproces, wat leidt tot verlaging van 
de schadelast. Bovendien wordt naleving van nationale en 
internationale regelgeving ondersteund.

Van Ameydes SaaS-oplossingen ondersteunen naleving van ISAE 
3402. Van Ameydes eigen IT-organisatie (Zero)70 – die deze 
oplossingen ontwikkelt – is bovendien ISO-gecertificeerd voor 
informatiebeveiliging.

Infographics door Marieke Buurman, Van Ameyde Waarderingen

Bron
PwC (2014). Insurance 2020: The digital prize – taking customer connection 
to a new level 
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Erasmus School of Law

NIEUWE EDITIE MASTERCOURSE AANSPRAKELIJKHEID EN 
VERZEKERING BEGIN VOLGEND JAAR VAN START

De Erasmus School of Law (ESL) organiseert volgend jaar in de eerste vier maanden van 2018 een nieuwe editie van de 
succesvolle Mastercourse Aansprakelijkheid en Verzekering, een verdiepende opleiding voor professionals in de schade- 
en verzekeringsbranche die hun kennis op het gebied van het aansprakelijkheids- en verzekeringsrecht willen verbreden 
en verdiepen. De Mastercourse bestaat uit zes bijeenkomsten waarbinnen hoorcolleges en actieve werkvormen worden 
afgewisseld en een tentamen.

Tijdens deze bijeenkomsten zal door middel van actuele 
voorbeelden de belangrijkste jurisprudentie worden toegelicht, 
waarbij steeds een koppeling zal worden gemaakt tussen 
theorie en praktijk. Deze koppeling, gecombineerd met de 
huiswerkopdrachten, maakt dat de cursist actief met de stof bezig 
is en blijft. De Mastercourse is ontstaan na verzoeken uit de praktijk 
gezien de succesvolle master Aansprakelijkheid en Verzekering. 
Deze master is in 2016 en 2017 uitgeroepen tot Topopleiding. 

Inhoud:
De Mastercourse bestaat uit zes bijeenkomsten. Na de vijfde 
bijeenkomst zal er een schriftelijk tentamen worden afgenomen. 
Tijdens de zesde bijeenkomsten zullen de certificaten worden 
uitgereikt. De volgende onderwerpen zullen aan bod komen:
1.	 Verdieping aansprakelijkheidsrecht: Tijdens deze eerste 
bijeenkomst zullen onder andere de onderwerpen onrechtmatige 
daad, risicoaansprakelijkheid, werkgeversaansprakelijkheid, het 
onderscheid tussen aansprakelijkheid en dekkingsplicht en de 
verschillende grondslagen van aansprakelijk aan de orde komen;
2.	 Verdieping verzekeringsrecht: Gedurende de tweede 
bijeenkomst passeren onder meer de onderwerpen meldings- en 
informatieplicht van schade, beredding, schadevaststelling, de rol 
van de expert, erkennen van dekking en voorbehoud van rechten 
door de verzekeraar en dekking van kosten van rechtsbijstand (bij 
aansprakelijkheidsverzekering) aan de verzekerde de revue;
3.	 Causaliteit: In deze bijeenkomst wordt aandacht 
besteed aan vaststelling (bewijs) van causaliteit zowel in het 
aansprakelijkheidsrecht als in verzekeringsverhoudingen, alsmede 
aan de reikwijdte van causaliteit (toerekening); 
4.	 Schade: Tijdens deze vierde bijeenkomst wordt dieper 
ingegaan op het schadebegrip in het aansprakelijkheidsrecht en 
dekkingsvragen. Er zal eveneens aandacht worden besteed aan het 
opstellen van een expertiserapport en de vaststellingsovereenkomst;
5.	 Verzekering, Privacy en Omgang: In deze bijeenkomst zal het 
onderwerp fraude centraal staat. Er zal in worden gegaan op de 
normen die nageleefd dienen te worden voor een zorgvuldige 
afwikkeling van een fraudezaak en de vraag wie de kosten van 
het fraudeonderzoek van de verzekeraar draagt. Daarnaast 
zal aandacht worden besteed aan de (on)bruikbaarheid van 
onrechtmatige verkregen bewijs in de civiele procedure en de 
verwerking van persoonsgegevens door verzekeraars. Ook zullen 
vragen aan bod komen zoals welke registers er zijn, wanneer de 
verzekerde erin komt en hoe de verzekerde daar weer uitkomt. Ten 

slotte zal het onderscheid tussen feitenonderzoek en persoonlijk 
onderzoek (bijvoorbeeld door een detective) worden behandeld.
6.	 Actualiteiten Aansprakelijkheidsrecht en Verzekeringsrecht: 
Tijdens deze laatste bijeenkomst zullen een aantal actualiteiten 
worden behandeld en zullen de certificaten (eventueel in 
aanwezigheid van collega’s) worden uitgereikt. 

(Hoofd)docenten
De mastercourse kent twee hoofddocenten: prof. mr. Siewert 
Lindenbergh (Hoogleraar Privaatrecht, Erasmus Universiteit 
Rotterdam) en prof. mr. Mop van Tiggele-van der Velde (Hoogleraar 
Verzekeringsrecht, Erasmus Universiteit Rotterdam). De overige 
docenten zijn: mr. Mélanie van Ardenne-Dick (juridisch adviseur 
Research & Development bij Aon), mr. Tjitske Cieremans 
(Advocaat, mede-oprichter en partner bij VanNiekerkCieremans), 
mr. CGRIS . van Dijk (advocaat en partner bij Kennedy van der 
Laan), mr. Arthur van Hoey Smith (advocaat, mede-oprichter 
en partner bij V&A Advocaten), mr. Gerrit Hulsbergen (senior 
consultant, oprichter en partner bij Pi-Advice), mr. Eric van Niekerk 
(advocaat, mede-oprichter en partner bij VanNiekerkCieremans), 
mr. Natalie Vloemans (advocaat en partner bij Ploum Lodder 
Princen) en mr. drs. Ilona van der Zalm (docent, promovendus en 
onderzoeker bij Erasmus Universiteit Rotterdam).

Zes bijeenkomsten
De Mastercourse Aansprakelijkheid en Verzekering bestaat uit zes 
inhoudelijke bijeenkomsten en een tentamen. De bijeenkomsten 
worden gehouden op Campus Woudestein van de Erasmus 
Universiteit Rotterdam. Ze beginnen alle om 15.30 uur en duren 
tot 20.00 uur. De zes cursusdata zijn: 15 januari, 5 februari, 12 
februari, 5 maart, 19 maart en 9 april. Het tentamen vindt plaats op 
3 april in de ochtend. 

Wanneer de deelnemers de Mastercourse Aansprakelijkheid 
en Verzekering met goed gevolg afronden, ontvangen zij een 
certificaat van de Erasmus Universiteit Rotterdam. De kosten voor 
de Mastercourse Aansprakelijkheid en Verzekering, bestaande uit 
zes inhoudelijke bijeenkomsten inclusief diner, het tentamen en de 
literatuur, bedragen € 2.995,-.

Voor meer informatie en aanmelden ga naar 
www.mastercourseaenv.nl



www.riskenbusiness.nl      22

Seminar Branchegroep Personenschade NIVRE houdt letselprofessionals spiegel voor

WAKEN VOOR VOORINGENOMENHEID, 
AANNAMES EN VOOROORDELEN!

Is wat je ziet daadwerkelijk wat het is? Of is datgene wat je ziet eigenlijk iets dat je verwacht te zien? De Branche 
Personenschade van het NIVRE organiseerde op donderdag 23 november jl. in Corpus een seminar met als titel ‘What 
you see is what you get’, waarin de aanwezige letselschadeprofessionals een spiegel kregen voorgehouden. Met als 
boodschap: waak in uw dagelijks werk bij de zoektocht naar de waarheidsvinding voor vooringenomenheid, aannames 
en vooroordelen!

gehouden over de inhoud ervan. Daarnaast gaan we als 
Branchebestuur Personenschade een proef doen met intervisie, 
een zelfhulpmethode waarmee collega’s elkaar helpen om 
beter te worden in hun werk. Hiervoor worden volgend jaar drie 
regiobijeenkomsten gehouden (Noord, Midden, Zuid), waarbij aan 
de hand van zelf ingebrachte casus de aanpak collegiaal worden 
getoetst”, vertelde Van der Linden.

“Iedereen is subjectief!”
“Iedereen is subjectief! Het is niet ‘What you see is what you 
get’, maar What you see is what you expected to see’.” Met die 
woorden zet dagvoorzitter Chris van Dijk de toon van de middag. Hij 
toonde foto’s van VS-president Trump, een Hells Angel en premier 
Rutte.“Als ik u vraag wie van deze drie mensen een moord heeft 
gepleegd, dan heeft u daarover een gedachte. Vaak dezelfde. 
Ook als ik u vraag wie van deze drie in het kader van de ‘me 
too’-discussie wordt beschuldigd van ongewenst seksueel gedrag, 
dan heeft u uw mening vaak al bepaald. Kortom, iedereen neemt 
vooringenomen standpunten in. Met alle risico’s van dien voor uw 
werk als NIVRE Personenschade-expert.“

De les van vandaag is volgens hem dan ook dat we voorzichtig 
moeten zijn met het trekken van conclusies. “Voorts is het van 
groot belang om ons te realiseren dat onderzoek uitwijst dat ons 
geheugen slecht is en dat verklaringen, zeker jaren na dato, vaak 
beperkt van waarde zijn. Voorts vullen getuigen vaak onbewust 
leemtes in het geheugen in.”

In de bijzondere omgeving van ‘Corpus’, waarin een reis 
is te maken door (het lichaam van) de mens, werd dit 
thema voor de ruim honderd aanwezigen door een viertal 
sprekers vanuit verschillende invalshoeken belicht: vanuit de 
advocatuur (dagvoorzitter Chris van Dijk van Kennedy Van der 
Laan), de wetenschap ( Ton Derksen, voormalig hoogleraar 
wetenschapsfilosofie aan de universiteiten van Nijmegen en 
Tilburg), de medische wereld (Dinesh Kaulesar Sukul, voormalig 
Hoofd afdeling Traumatologie van het Academisch Ziekenhuis 
Dijkzigt in Rotterdam en thans als Medisch Adviseur verbonden 
aan Cunningham Lindsey Nederland), en de expertisebranche 
(Maarten van der Linden, voorzitter Branchebestuur 
Personenschade van het NIVRE).

 Verzwarende PE en intervisie
In zijn welkomstwoord lichtte laatstgenoemde het thema toe en 
benadrukte de gevolgen van de veranderende en vooral ook 
complexer wordende letselschaderegelingsmarkt voor de rol van 
de personenschade-expert. “We moeten van steeds meer zaken 
op de hoogte zijn: actuele kennis, fiscale wetgeving, jurisprudentie, 
medische ontwikkelingen, psychologie, nieuwe privacyregels en 
het gedrag van mensen. Daardoor komen we als beroepsgroep nóg 
meer onder een vergrootglas te liggen.”

Maarten van der 
Linden: “Er is een 
onderzoek gestart om 
de opleiding tot NIVRE 
Personenschade Expert te 
gaan moderniseren en het 
systeem van permanente 
educatie (PE) verder te 
verzwaren.”

We komen als beroepsgroep nóg meer 
onder een vergrootglas te liggen

Voor het NIVRE is dit volgens hem aanleiding geweest om een 
onderzoek te starten om de opleiding tot NIVRE Personenschade 
Expert te gaan moderniseren en het systeem van permanente 
educatie (PE)verder te verzwaren. “Zo gaat er na afloop van 
PE-bijeenkomsten via multiple choice een kennistoets worden 
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Manier van verhoren
Van Dijk wees verder op een andere verbeterpunt: “De manier van 
verhoren is in rechte vaak niet goed genoeg, waardoor de waarheid 
niet zo maximaal mogelijk wordt achterhaald. Ook is de schriftelijke 
weergave van het besprokene minder volledig dan wenselijk.” 
Als mogelijke oorzaken werden aangevoerd het ontbreken van 
getrainde ondervragers, opnames van de verhoren en een 
uitgewerkt systeem van bescherming tegen bepaalde typen vragen. 
Ook worden geen letterlijke verslagen van de verhoren gemaakt 
maar een samenvatting en is er vaak sprake van een andere rechter 
die op basis van een verre van volledig verslag van het verhoor zijn 
beslissing moet nemen. “Dat kan beter”, benadrukte Van Dijk, 
die daarbij onder meer zei te denken aan het opnemen van de 
verhoren – “vreemd waarom dat nog niet gebeurt” - en aan het 
laten plaatsvinden van de primaire verhoren via cross examination 
door advocaten waarna de rechter de leemtes kan invullen met 
vragen. Ook stelde hij voor een cursus afnemen getuigenverhoren 
en het opstellen van een protocol met spelregels voor het verhoren 
van getuigen.

Hij maakte met het oog hierop de vergelijking met de civiele 
verhoren in de VS, waar men beschikt over een fijnmazig juridisch 
bouwwerk over hoe advocaten (en rechters) met getuigen mogen 
en moeten omgaan. “Men gaat daarbij soms (te) ver naar onze 
maatstaven, maar in vele opzichten is de manier van verhoren 
beduidend beter”, aldus Van Dijk, die aan het slot van zijn 
verhaal stil stond bij de waarheidsvinding door deskundigen. “De 
moeilijkheid is dat iedereen zich deskundige kan noemen. Het is 
daarom goed dat er een register bestaat – LRGD – maar dat is niet 
volledig. Bovendien weet de deskundige vaak niet waar zijn advies 
voor wordt gebruikt en wat de consequentie is van zijn antwoorden. 
Daarnaast laat de praktijk van alledag zien dat een deskundige, 
ook bij gefundeerde kritiek, bijna nooit op een eerder ingenomen 
standpunt terugkomt. Dat heet in wetenschappelijke termen ‘belief 
perseverance’. Kenmerkend was het antwoord van iemand die 
beticht werd van het hebben van een tunnelvisie. ‘Dat kan wel zijn 
maar ik zit wel in de juiste tunnel’.”

Theorie-geladen
“In het alledaagse leven is er voor een volledig rationele beslissing 
te weinig tijd en te weinig brein.” Die prikkelende stelling kwam 
uit de mond van prof. dr. Ton Derksen, voormalig hoogleraar 
wetenschapsfilosofie aan de universiteiten van Nijmegen en Tilburg 
en auteur van onder meer het boek over de zaak Lucia de Berk. 
Met zijn vaak controversiële, maar wetenschappelijk onderbouwde 
standpunten zette hij de aanwezige letselschadeprofessionals 
continu aan het denken en hield hij hen een spiegel voor.
Derksen stond in zijn presentatie uitgebreid stil bij de valkuilen in 
het onderzoeksproces, zowel bij het zoeken, zien en duiden van 
informatie en waarnemingen. “Wat we vinden is mede bepaald 
door zoekschema; zoeken is dus altijd gericht en daarmee 
ingeperkt door de zoekvraag. Het beperkt bovendien de dingen die 
men vindt. Met een alternatieve theorie kunnen we naar andere 
gegevens zoeken. Door alternatieve scenario’s te negeren stellen we 
mogelijkerwijs de verkeerde vragen.”

“We denken alles te zien”
Volgens de voormalig hoogleraar denken ‘we’ alles te zien, maar 
die gedachte werd gelogenstraft aan de hand van een kort filmpje 
waarin 21 veranderingen plaatsvonden. De meeste aanwezigen 
namen er daarvan hooguit twee à drie waar. “Net als zoeken is 
ook waarneming theorie-geladen. “Die theorie kan aangeboren 
zijn, maar ze kan ook onbewust door ons brein als uitgangpunt 
genomen worden. Met een andere theorie kun je daarom andere 
dingen gaan zien. Bijvoorbeeld, afhankelijk van ons uitgangspunt 
(is de baby een jongen of een meisje) zien we de baby boos (bij 
een jongen) dan wel angstig reageren (bij een meisje). En met de 
kennis dat verdachte X bekent heeft, herkennen we, als getuige, 
hem veel vaker in een Oslo-confrontatie (line-up) dan zonder die 
kennis.”

Datzelfde geldt volgens Derksen ook voor deskundigen. “Er zijn 
wetenschappelijke experimenten waarin handschriftdeskundigen 
met één verdachte (die verdachte is “dus” de dader) het gevonden 
manuscript herkennen als zijnde van de verdachte, terwijl als er 
drie verdachten zijn geen herkenning plaats vindt: dan weten de 
experts niet wie de dader is. Deze kleuring van wat we zien, is 
zelfs aanwezig bij DNA-onderzoek. Iemand werd in de werkelijke 
wereld veroordeeld voor verkrachting omdat zijn DNA matchte met 

Ton Derksen: “Wat we 
vinden is mede bepaald 
door het zoekschema; 
zoeken is dus altijd gericht 
en daarmee ingeperkt 
door de zoekvraag. Het 
beperkt bovendien de 
dingen die men vindt.”

Chris van Dijk: ”“Iedereen neemt vooringenomen standpunten in. Met alle 
risico’s van dien voor uw werk als NIVRE Personenschade-expert..”

De les van vandaag is dan ook dat 
we voorzichtig moeten zijn met het 

trekken van conclusies

Ik een tunnelvisie? Dat kan wel zijn 
maar ik zit wel in de juiste tunnel’
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het gevonden DNA-profiel. Van de zeventien DNA-deskundigen, 
die niets van de zaak afwisten, sloten twaalf de verdachte juist uit 
op basis van zijn DNA-profiel, vier wisten het niet, en slechts één 
meende dat het profiel bij de verdachte past.”

Welke conclusie kan hieruit worden getrokken? Derksen: “Kennis 
kleurt dus de uitkomst van wat we zien. What you see is what you 
get? Nee, what you see is what you expected to see. En tegen die 
theorie, die verwachting, moet je je dus verweren! Dat gaat beter 
naarmate je je meer van je eigen theorie bewust bent. Soms moet 
je bewust een alternatieve theorie inzetten om de dingen anders 
(beter?) te zien.”

Medisch specialistische expertise
Dinesh Kaulesar Sukul belichtte de medisch specialistische 
expertise in al zijn facetten: de gebruikelijke gang van zaken en 
diverse aspecten zoals valkuilen en de consequenties daarvan. “De 
medische expertise is meer gericht op feitenvinding, context en 
erkenning van de betrokkene. Het mag geen fake news zijn maar 
eerder een proces van ruim denken en een streven naar ordening 
van feiten. Dat is van het allergrootste belang.

Met betrekking tot factfinding bij medische expertise merkte hij op 
dat de ‘waarheid’ nooit absoluut is. “De feiten komen tot stand door 
een gesprek, interpretatie, onderzoek ervaring en beeldvorming. 
Als je eenmaal een gedachte hebt, is het lastig daarvan af te 
komen”, aldus Kaulsesar Sukul, die de aanwezigen de goede raad 
gaf afstand te nemen en goed te luisteren naar wat de ander te 
vertellen heeft. “Soms is het beter als expert/medisch onderzoeker 
je mond te houden en de ander aan het woord te laten. Daar komt 
soms meer uit dan op de antwoorden op al je vragen.”

Als valkuilen voor een specialistisch medisch onderzoek noemde hij 
het hebben van blinde vlekken en het uitgaan van stereotyperingen, 
vooroordelen en een onjuiste causaliteit. Met het oog op het laatste 
zei hij dat men twee opeenvolgende feiten kan waarnemen en de 
juistheid ervan vaststellen, maar dat men de relatie die er misschien 

bestaat tussen die feiten niet kan waarnemen. “Die relatie van 
causaliteit kan hooguit vermoed worden, denk bijvoorbeeld aan de 
recente #metoo-discussie.”

Verschillende rechtsgebieden
Volgens Kaulsesar Sukul heeft het werkgebied van de medische 
specialistische expertise raakvlakken met verschillende 
rechtsgebieden: bestuursrecht (WAO, WIA, Ambtenaren recht), 
civiel recht (part. AOV, ongevallenverzekering), wettelijke 
aansprakelijkheid (letselschade, medische aansprakelijkheid) 
en de wegenverkeerswet (bijzondere zaken). “Elk werkgebied 
stelt andere eisen aan de vraagstelling. Bij WAO,WIA moeten 
die meer gericht zijn op de feiten en beperkingen, bij AOV 
en ongevallen op de feiten, beperkingen omstandigheden en 
causaliteit, bij wettelijke aansprakelijkheid op feiten, beperkingen, 
omstandigheden, en medische causaliteit( IWMD 2009) en bij 
medische aansprakelijkheid op de feiten, lege artis normschending 
van zorgvuldigheid, causaal verband en schade op vakgebied.”

Een specialistisch medisch onderzoek stelt volgens hem tal van 
eisen aan de deskundige: professionele deskundigheid, een 
onbevooroordeelde aanpak, zorgvuldigheid, intersubjectieve 
toetsbaarheid, relevantie en kostenbewustheid, consistentie, 
begrijpelijkheid en een algemeen aanvaarde onderzoeksmethode. 
Kaulesar Sukul besloot zijn presentatie met een live informatief 
gesprek met een letselslachtoffer, een collega, waarin hij op een 
open manier inging om de aard en de ernst van het letsel te 
kunnen beoordelen. “Het voordeel van een dergelijke aanpak, 
waarbij je je vooraf niet inleest in het dossier, is dat je niet 
vooringenomen en bevooroordeeld te werk uitgaat. Dat bevordert 
de objectiviteit.” Hij wees vervolgens zijn gehoor zelfs op de 
keerzijde daarvan. “Het slachtoffer kan het als negatief ervaren dat 
je je vooraf niet in zijn situatie hebt verdiept en daardoor het gevoel 
krijgen dat je zijn of haar situatie niet serieus neemt.”

Kennis kleurt dus de uitkomst 
van wat we zien

Soms moet je bewust een alternatieve 
theorie inzetten om de dingen anders 

(beter?) te zien
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Diensten & Concepten
•  Bereddering, eerste noodhulp, salvage
• Verrichten HCL-stop
• Zaakwaarneming na calamiteit
• Slopen en reinigen opstal
•  Transport, opslag en reiniging inboedels
• Luchtkanaalreiniging 
• Schimmelbestrijding
• Geurbehandeling 

Calamiteiten zijn altijd onverwacht en 
onplezierig. Denk aan brand- of stormschade, 
wateroverlast, een explosie of inbraak.

Op die momenten van chaos kunt u in het bijzonder op ons rekenen. 
Onze medewerkers zijn echte specialisten die weten wat er nodig 
is. Ze zijn snel ter plekke, inventa riseren de situatie, coördineren 
het werk van alle betrokkenen en lossen adequaat uw problemen op.


