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De commissie voor de Sociale Aangelegenhed
heeft haar vergaderingen van 15, 20 en 22 januari
5 februari 1998 besteed aan de bespreking van
wetsontwerp dat op 9 januari 1998 door de Sen
werd gégoceerd.

Bij de aanvang van de commissievergadering V,
5 februari 1998 heeft een lid bij ordemotie het woo
gevraagd om te protesteren tegen het feit dat, in teg
stelling tot een eerder gemaakte afspraak, dit wetsd
werp op de agenda van de commissievergadering
die dag werd geplaatst.

De voorzitster heeft hierop gerepliceerd dat
commissie zelf op 3 februari 1998 heeft beslist tot e
wijziging van de agenda van de commissievergac
ring van 5 februari 1998.

*
* %

I. SOCIALE ZAKEN

A. INLEIDENDE UITEENZETTING VAN
DE MINISTER VAN SOCIALE ZAKEN

Op het gebied van de arbeidsongevallen werd
nadruk gelegd op het vrijwaren van het recht op €
gewaarborgde minimale schadeloosstelling voor
personen die door een arbeidsongeval zijn getroff
door de toekenning van een aanvullende bijslag,
op de taak van het Fonds voor Arbeidsongevallen
dit verband.

L

e
enavait décidé elle-méme, le 3 février 1998, de modifier
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en La Commission des Affaires sociales a consacré ses
eméunions des 15, 20 et 22 janvier et du 5 février 1998 a
ditexamen du présent projet de loi, qui avait été évoqué

aapar le Sénat le 9 janvier 1998.

an Au deébut de la réunion du 5 février 1998, un

d membre, par motion d'ordre, a demandé la parole
enpour protester contre le fait que le présent projet avait
ntété mis a 'ordre du jour de la réunion de commission

vaile ce jour, contrairement a ce qui avait été convenu

précédemment.
La présidente lui a répondu que la commission

le-'ordre du jour de la réunion du 5 février 1998.

|. AFFAIRES SOCIALES

A. EXPOSE INTRODUCTIF DE LA MINISTRE
DES AFFAIRES SOCIALES

de En matiére d’accidents du travail, 'accent a été mis
ensur la préservation du droit a la réparation minimale
degarantie des victimes d’accidents du travail, par
enJ'octroi d’'une allocation supplémentaire, et sur la
ermission du Fonds des accidents du travail a cet égard.
in

Andere bepalingen zijn meer van technische aard, D’autres dispositions sont de nature plus techni-

zoals de bepalingen die betrekking hebben op:

— het boekhoudkundig criterium voor het aar
wijzen van de ondernemingen waarvoor de weder}
righeid van de mogelijke opzegging van de overee
komst na het voorvallen van een ongeval niet geldt

— de stilzwijgende verlenging van verzekerings

contracten met een duur van minder dan een jaar;

— het toe te passen tarief voor het berekenen
het kapitaal wanneer de waarde van de rente als k
taal wordt uitbetaald,;

— het behoud van een boekhoudkundig eve
wicht zodat de indexering van de renten kan word
uitbetaald;

— het subrogatierecht van het Fonds voor A
beidsongevallen tegenover de verzekeraar en de w
gever van een gepensioneerde getroffene.

Om een eventuele belangentegenstelling te voor
men, werd voorzien dat het beheer betreffende
beidsongevallen van werknemers wier werkgeve

que. Il en va ainsi notamment des dispositions relati-
ves:

— au critere comptable de désignation des entre-
e-prises pour lesquelles la réciprocité de la possibilité de
n-résiliation du contrat apres la survenance d’'un acci-
dent ne vaut pas;

— a la prorogation tacite des contrats d’assurance
d’'une durée inférieure a un an;

D

an — au tarif & appliquer pour le calcul du capital en
apieas de paiement en capital de la valeur de la rente;

n- — au maintien d’'un équilibre comptable permet-
entant le paiement de l'indexation des rentes;

r- — au droit de subrogation du Fonds des accidents
brkdu travail contre l'assureur ou I'employeur d’'une
victime pensionnée.

Ko- Pour éviter d’éventuels conflits d’infése il a été
arprévu que la gestion des accidents du travail des
rstravailleurs dont les employeurs pratiquent des assu-

actief zijn op het gebied van verzekeringen tegen

ar-rances contre les accidents du travail dok effec-
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beidsongevallen moet verricht worden door een v
zekeraar die geen enkele band heeft met de venn
schap van de werkgever.

Zoals voor de belastingen en taksen ten voord
van de provincies en gemeenten, is het Fonds v
Arbeidsongevallen voortaan vrijgesteld van de bela
tingen en taksen ten gunste van de gewesten
gemeenschappen.

De bepaling die voorkomt in het hoofdstuk obje
tieve aansprakelijkheid heeft betrekking op h
subrogatierecht van de rechtspersoon of van de op
bare instelling die de schadeloosstelling toekent
toepassing van de wet op de arbeidsongevallen in
overheidssector.

Het hoofdstuk over de beroepsziekten bevat vo
namelijk twee bepalingen:

— de wettelijke grondslag voor de preventiev
opdracht van het Fonds voor de Beroepsziekten;

— het principe van de verhoging van 1 % tot 3 {
voor Dblijvende arbeidsongeschiktheden bove
de 35 %.

Er wordt ook voorzien in de mogelijkheid, voor d
persoon die door een beroepsziekte is getroffen en
in een ziekenhuis is opgenomen, een aanvraag
herziening in te dienen opdat zijn arbeidsongeschi
heidsgraad 100 % zou bedragen tijdens zijn hospit
satie.

De bepalingen in verband met de Dienst voor ov¢
zeese sociale zekerheid zijn het gevolg van een opn

4)

er-tuée par un assureur qui n'a aucun lien avec la société
potde I'employeur.

ele Comme en matiére d'imMip® et de taxes au profit
podes provinces et des communes, le Fonds des acci-
1s-dents du travail sera dorénavant exonéré destanpo
et taxes au profit des régions et des communautés.

n

"

La disposition figurant dans le chapitre
et «responsabilité objective » concerne le droit de subro-
engation de la personne morale ou de l'institution publi-
bijgque qui accorde l'indemnisation en application de la
ddoi sur les accidents du travail dans le secteur public.

Dr-  Le chapitre relatif aux maladies professionnelles

comporte essentiellement deux dispositions:

e — le fondement Iégal de la mission de prévention

du Fonds des maladies professionnelles;

o — le principe de la majoration de 1% a 3% des
2n incapacités permanentes de travail de plus de 35%.

a)
-

Est également prévue la possibilité pour la victime
die'une maladie professionnelle hospitalisée d'intro-
onduire une demande de révision afin que son taux
kt-d’'incapacité de travail soit porté a 100% durant son
ali-hospitalisation.

or-  Les dispositions ayant trait a I'Office de sécurité
nersociale d'outre-mer font suite a une remarque de la

king van het Rekenhof en hebben tot doel de wefte-Cour des comptes et visent a adapter le prescrit |égal

lijke bepaling waarbij de jaarlijkse Rijkstegemoe
koming wordt vastgelegd aan te passen aan de |
dige budgettaire praktijk.

Hoofdstuk Il van het ontwerp bevat bepalinge
inzake kinderbijslag.

In de eerste instantie beogen deze bepalingen
aanpassing van de wetgeving om te voldoen aan
aantal praktische en juridische eisen. Het g3
bijvoorbeeld om wijzigingen die nodig zijn omwille
van de afschaffing van de burger- en legerdienst,
opheffing van de wetgeving inzake beteugeling van
landloperij en de bedelarij, de communautariseri
van de jeugdbescherming, om aanpassingen aar
ZIV-wetgeving inzake moederschapsrust, om ag
passingen inzake toekenning van de verhoodg
kinderbijslag, enz.

In tweede instantie bevat het ontwerp een aarn
technische wijzigingen van de wetgeving die nod
Zijn ingevolge de nieuwe maatregelen die werd
genomen in het koninklijk besluit van 21 april 1997 i
het kader van de modernisering van de sociale zel

- déterminant lintervention annuelle de X a la
nuipratigue budgétaire actuelle.

n Le chapitre Ill du projet contient des dispositions

en matiére d'allocations familiales.

een Ces dispositions visent en premier lieu & adapter la
eefégislation en vue de satisfaire a certaines exigences
atd’ordre pratique et juridique. Il s’agit, par exemple,
d’adaptations nécessaires a la suite de la suppression
dedu service civil et militaire, de l'abrogation de la
delégislation réprimant le vagabondage et la mendicité,
ngde la communautarisation de la protection de la
deunesse, d’adaptations de la Iégislation A.M.l. en
n-matiére de repos d’accouchement, d’adaptations en
dece qui concerne I'octroi d’allocations familiales majo-
rées, etc.

tal Ensuite, le projet contient une série de modifica-

ig tions techniques de la législation, nécessaires en
enraison des nouvelles mesures instaurées paftBarre

n royal du 21 avril 1997 relatif & la modernisation de la

ersécurité sociale.

heid.
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In het raam van de armoedebestrijding en met
oog op snelle herintegratie in het oorspronkelijk gez
bevat het ontwerp eveneens bepalingen aangag
een bijzondere bijslag ten behoeve van geplaat
kinderen.

Hoofdstuk IV bevat enkele fundamentele bepali
gen betreffende:

— de gewaarborgde financiering voor de opvar
van kinderen door het bevestigen van de bijdrage
0,05 % die bijgevolg wordt gelijkgesteld met ee
sociale zekerheidsbijdrage;

— het uitsluiten van inkomsten van buitenlands
oorsprong van grensarbeiders, om het bedrag van
bijzondere sociale zekerheidsbijdrage vast te legge

In dit hoofdstuk vindt men tevens enkele techr
sche maatregelen die verband houden met:

— het afschaffen van een tweede betrekking v

1-814/3 -1997/1998

het Dans le cadre de la lutte contre la pauvreté et en vue

ind’'une réinsertion rapide au sein de la famille

nd@'origine, le projet contient également des disposi-

stdions concernant un supplément spécial en faveur
d’enfants placés.

- Le chapitre IV contient quelques dispositions

fondamentales relatives:

g — a la garantie du financement de l'accueil des

arenfants par la consolidation de la cotisation de

n 0,05 % assimilée dés lors a une cotisation de sécurité
sociale;

5e — a l'exclusion des revenus d’origine étrangéres

dees travailleurs frontaliers pour déterminer le
n. montant de la cotisation spéciale de sécurité sociale.
i- Par ailleurs, on trouve dans ce chapitre quelques
mesures techniques relatives a:

an — la suppression d’'un second poste d’administra-

adjunct-administrateur-generaal bij de RSZ,
oorspronkelijk was voorzien in het kader van de o
binding van het NPM;

— het uitbreiden van het voordeel van de herve
deling van de sociale lasten tot vennootschappen
worden opgericht om vrije beroepen uit te oefenen;

— de mogelijkheid voor de Koning een finafeie
tegemoetkoming in de kosten van aansluiting bij €
erkend sociaal secretariaat toe te kennen, om de €
tronische uitwisseling van gegevens te vergemakke
ken;

— de uitwerking van het akkoord dat met d
sector van de koopvaardij werd gesloten.

Hoofdstuk V  bevat verschillende bepalinge
inzake de verzekering voor geneeskundige verzorg
en uitkeringen.

Naast louter technische aanpassingen bevat
hoofdstuk ook een aantal nieuwe bepalingen ai
gaande diverse aangelegenheden.

Zo bevat hoofdstuk V een bepaling die algeme
bewijskracht geeft aan gegevens die zich niet op €
papieren drager bevinden. Op die manier kunnen ¢
meer moderne communicatiemiddelen geldighe
verkrijgen.

Prestaties verricht met een louter esthetisch doel
verstrekkingen verricht in het louter wetenschapp
lijk onderzoek zullen niet meer terugbetaalbaar z
door de verzekering.

Inzake de aannemingscriteria inzake geneesmid
len worden een aantal verduidelijkingen en aanp
singen doorgevoerd. De voornaamste aanpassin
betreffen de invoering van volgende elementen:
totale kost van de behandeling, de epidemiologisg

die teur général adjoint & I'O.N.S.S., initialement prévu

t- dans le cadre de la dissolution du F.N.R.O.M.;

or-  — l'extension du bénéfice de la redistribution des
dieharges sociales aux sociétés constituées pour exercer
des professions libérales;

— le pouvoir conféré au Roi d'accorder une
enintervention financiére dans les frais d’affiliation a un
leksecrétariat social agréé afin de faciliter 'échange élec-
lij-tronique de données avec I'O.N.S.S,;

— la finalisation de I'accord conclu avec le secteur
de la marine marchande.

e

n Le chapitre V contient différentes dispositions en
ngmatiére d’assurance soins de santé et indemnités.

dit Outre des dispositions purement techniques, ce
an-chapitre contient également une série de nouvelles
dispositions concernant diverses matiéres.

ne Le chapitre V comporte ainsi une disposition qui

rerprocure une force probante générale aux données qui

okne figurent pas sur un support papier. La validité de

id moyens de communication plus modernes peut dés
lors égalemenittee consacrée.

en Les prestations dans un but purement esthétique et
e-les prestations dans le cadre de la recherche scientifi-
jn que pure ne sont plus remboursables par I'assurance.

de- En ce qui concerne les criteres d’admission des
as-médicaments, une série de précisions et d’adaptations
geont été apportées. Les principales adaptations ont
detrait a l'intégration des éléments suivants: I€tcou

hetotal de traitement, les éléments épidémiologiques et

elementen en het geraamde volumeniveau.

I'estimation du niveau de volume.



1-814/3 -1997/1998 (

Inzake palliatieve verzorging geeft de tekst aan |
Verzekeringscomite van het RIZIV de bevoegdhe
om overeenkomsten te sluiten met de multidiscip,
naire equipes voor palliatieve thuiszorg. Op d
manier wordt een structurele financiering voorzig
voor de zogenaamde experimenten Busquin. De tg
voorziet dat palliatieve patieen geen persoonlijk

6)

let En matiére de soins palliatifs, le texte donne
id compétence au Comité de I'assurance de I'l.N.A.M.1.
li- de conclure des conventions avec des équipes pluri-
e disciplinaires de soins palliatifs a domicile. Les expé-
n riences dites Busquin bénéficient ainsi d’'un finance-
kstnent structurel. Le texte dispose que les patients
palliatifs ne doivent pas payer d’intervention person-

aandeel moeten betalen voor de bijstand van de multinelle pour I'assistance fournie par les équipes pluri-

disciplinaire begeleidingsequipes; het ontwerp vod
ziet daarenboven in de bevoegdheid voor de Kon
om de remgelden voor terminale paten geheel of
gedeeltelijk af te schaffen.

Het ontwerp bevat verschillende technische ag
passingen die te maken hebben met het feit dat nq
de verpleegkundigen ook de georganiseerde dieng
voor thuisverpleging een plaats krijgen binnen
overeenkomstencommissie voor de thuiszorg.

Het ontwerp bevat een aantal wijzigingen van teg
nische aard aangaande het sociaal statuut van gern
heren, tandheelkundigen en apothekers. In esse
betekenen deze wijzigingen een volledige gelijksch
keling tussen apothekers enerzijds en geneeshere
tandheelkundigen anderzijds.

Inzake Klinische biologie bepaalt het ontwerp d

r- disciplinaires d’accompagnement; le projet donne en

ngoutre la compétence au Roi de supprimer totalement
ou en partie les tickets modérateurs des patients en
phase terminale.

\n- Le projet comporte plusieurs adaptations techni-

hagfues liées au fait que les services organisés de soins a

tedomicile siegent a présent auxXé&sdes infirmiers au

le sein de la commission de convention des soins a domi-
cile.

h- Le projet contient une série de modifications de
eesature technique au sujet du statut social des méde-
ntieins, des dentistes et des pharmaciens. Ces modifica-
a-tions ont essentiellement comme effet de mettre sur le
n enéme pied les pharmaciens, d'une part, et les méde-
cins et dentistes, d’autre part.

at En matiére de biologie clinique, le projet prévoit

de bevoegdheid van de Koning om jaarlijks de waardeque la compétence du Roi de fixer annuellement la

van X, te weten het te recupereren verschil tussen
uitgaven klinische biologie en de enveloppe voor k
nische biologie, vast te stellen zou vastgelegd worc
in de ZIV-wet. De tekst schrapt daarenboven de be
ling inzake Kklinische biologie die stelt dat indie
meerdere laboratoria worden uitgebaat door et
zelfde natuurlijke persoon of een rechtspersoon
recuperatie zou worden vastgesteld op basis van
samengevoegde uitgaven van die betrokken labg
toria. De eenvormige toepassing van deze bepal
bleek niet mogelijk in de praktijk.

Het ontwerp geeft aan de minister van Socig
Zaken en de minister van Economische Zaken
bevoegdheid om zich op grond van farmacothe
peutische en sociale criteria gedurende een jaar te
zetten tegen een aanvraag tot schrapping van
terugbetaling voor een geneesmiddel.

Het verbod op publiciteit met betrekking to
geneeskundige verstrekkingen wordt uitgebreid {
de logopedisten.

Gelet op eerdere opmerkingen van de Raad
State wordt de bevoegdheid voor de Koning om reg
te bepalen voor de apothekers inzake aansluiting
een tariferingsdienst en inzake tegemoetkoming in
tariferingskosten vastgelegd in de wet.

Het ontwerp bevat een aantal belangrijke bepal
gen inzake de supplementen op de honoraria.
tekst geeft vooreerst aan de Koning de bevoegdh
om maximumbedragen vast te stellen voor het verb
in een kamer met één, respectievelijk met tw

dealeur de X, a savoir la différence a récupérer entre les

i- dépenses de biologie clinique et I'enveloppe destinée a
enla biologie clinique, est déterminée dans la loi A.M.I.
pale texte supprime en outre la disposition en matiére

n de biologie clinique selon laquelle, lorsque plusieurs
xn-laboratoires sont exploités par uné mae personne
dephysique ou morale, la récupération serait fixée sur la
dbase des dépenses cumulées des laboratoires en ques-
ration. L’application uniforme de cette disposition s’est
ngavérée impossible dans la pratique.

le Le projet donne au ministre des Affaires sociales et
deau ministre des Affaires économiques la possibilité de
a-s’opposer pendant un an, pour des raisons pharma-
vereothérapeutiques et sociales, a une demande de
dsuppression d'un médicament.

t L’interdiction de publicité en matiere de presta-
ottions de santé est étendue aux logopedes.

an Compte tenu des remarques antérieures du Conseil

elsd’Etat, la compétence du Roi de déterminer des régles

bijpour I'affiliation de pharmaciens a un office de tarifi-

decation et pour I'intervention dans les frais de tarifica-
tion est intégrée dans la loi.

n- Le projet contient une série de dispositions impor-
Ddantes relatives aux suppléments d’honoraires. Le
eidexte donne en premier lieu compétence au Roi de
ijf fixer les montants maximums pour le séjour dans une
cechambre a un lit et a deux lits. D’autres dispositions

bedden. Andere bepalingen beperken de hoogte

vaimitent le montant des suppléments d’honoraires:
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de honorarium-supplementen: zo moeten alle geneestous les médecins doivent ainsi se conformer aux
heren de tarieven naleven die voortvloeien uit detarifs qui résultent de I'application des accords pour
toepassing van de akkoorden voor de “patie die les patients qui ont choisi une admission dans une
geopteerd hebben voor opname in een gemeenschaghambre commune ou dans une chambre de deux
pelijke kamer of in een tweepersoonskamer. Voor depersonnes. Pour les patients qui ont choisi une cham-
patienten die geopteerd hebben voor een éénperbre d’'une personne, les médecins peuvent demander
soonskamer, mogen de geneesheren een supplemean supplément qui ne peut dépasser 100% des hono-
aanrekenen dat niet meer mag bedragen dan 100 %aires qui résultent de l'application des accords. Le
van de honoraria die voortvloeien uit de toepassingtexte prévoit en outre une information plus détaillée
van de akkoorden. De tekst bevat daarenboven geen matiére de suppléments et de choix de la chambre,
uitbreiding van de informatie inzake supplementen que le gestionnaire doit communiquer au patient. Le
en kamerkeuze die de beheerder aan dénpatieet projet contient également une disposition relative au
overmaken. Het ontwerp bevat eveneens een bepalingtatut du médecin hospitalier: le Roi peut déterminer
inzake het statuut van de ziekenhuisgeneesheer: mdes données financiéres ou statistiques que le gestion-
name kan de Koning bepalen welke findfecief sta- naire doit communiquer au conseil médical de
tistische gegevens door de beheerder moeten worndebhdpital.

medegedeeld aan de medische raad van het zieken-

huis.

Wat de uitkeringsverzekering betreft, bevat het En ce qui concerne I'assurance indemnités, le projet
ontwerp vooreerst een bepaling inzake de oprichtingcontient en premier lieu une disposition relative a la
van een technische medische raad bij de dienst voocréation d’'un conseil médical technique auprés du
uitkeringen die de bevoegdheid krijgt adviezen én service des indemnités, lequel peut formuler des avis
voorstellen te doen over medische problemen aan-ou des propositions au sujet des problemes médicaux
gaande de vaststelling van de arbeidsongeschiktheicyant trait a la fixation de I'incapacité de travail et
en algemene medische richtlijnen voor te stellen proposer des directives médicales générales en vue de
inzake de evaluatie van de arbeidsongeschiktheidl’évaluation de lincapacité de travail. Le projet
Daarenboven bevat het ontwerp een bepaling die heprévoit en outre une disposition permettant au ti-
mogelijk maakt voor een gerechtigde te verzaken aartulaire de renoncer aux indemnités qui lui sont
de uitkeringen die hem worden toegekend in hetoctroyées dans le cadre de I'assurance indemnités.
kader van de uitkeringsverzekering.

Een aantal bepalingen van het ontwerp hebhben Une série de dispositions portent sur I'organisation
betrekking op de organisatie van het RIZIV: zo de I'.LN.A.M.l.: une structure plus logique est ainsi
wordt een meer logische structuur beoogd inzakeinstaurée en ce qui concerne les sanctions disciplinai-
tuchtsancties en benoemingen voor de verschillendees et les nominations pour les différents fonctionnai-
ambtenaren van het instituut en worden de algemenees de I'institut, et les dispositions générales relatives a
bepalingen in verband met het dagelijks beheer van déa gestion journaliere des institutions de seécurité
instellingen van sociale zekerheid, zoals voorzien|insociale, telles que prévues par la loi du 25 avril 1963,
de wet van 25 april 1963, ook toegepast voor hetsont également applicables a I'l.N.A.M.1.

RIZIV.

Het ontwerp bevat diverse bepalingen inzake zle- Le projet contient diverses dispositions relatives
kenfondsen en landsbonden van ziekenfondsen. Eeaux mutualités et unions nationales de mutualités.
aantal artikelen hebben betrekking op een admini-Certains articles concernent la simplification admi-
stratieve vereenvoudiging van de procedure inzakenistrative de la procédure de modification des statuts.
wijziging van de statuten. Deze bevoegdheid, die opCette compétence, qui est actuellement exclusivement
dit moment enkel en alleen toekomt aan de ministerexercée par le ministre des Affaires sociales, est doré-
van Sociale Zaken, wordt voortaan toegekend aan denavant confiée a I'Office de cofiteo Pour des raisons
Controledienst. Om praktische redenen worden |[depratiques, seuls les membres de mutualités qui ont
stemgerechtigde leden van de ziekenfondsen beperkieur domicile en Belgique ont une voix délibérative.
tot de leden die hun woonplaats hebben in Belgie Le projet contient enfin aussi une disposition qui
Tenslotte bevat het ontwerp eveneens een bepalinggermet des accords de coopération entre les mutuali-
die samenwerkingsverbanden mogelijk maakt tusserntés qui relévent de la e union nationale, en vue de
ziekenfondsen behorende tot eenzelfde landsbond'organisation de certains services dans le cadre de
voor de organisatie van sommige diensten binnen|dd’assurance libre complémentaire, sous la surveillance
vrije en aanvullende verzekering onder toezicht vande I'Office de conttte.
de Controledienst.

Het ontwerp herneemt ook de bepalingen van twee Le projet reprend également les dispositions de
koninklijke besluiten die respectievelijk voor 1995 gn deux arféés royaux qui réglementent respectivement
1996 de heffing op de omzet van sommige farmaceupour 1995 et 1996 le prélévement sur le chiffre
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tische producten regelen, omdat voor beide konink-d'affaires de certains produits pharmaceutiques, étant
lijke besluiten een beroep tot vernietiging werd inge- donné que ces deux ags royaux ont fait I'objet
diend bij de Raad van State. Een eventuele vernieti-d’'un recours en annulation auprés du Conseitad’E
ging zou immers zeer nadelige budgettaire gevolgenUne annulation éventuelle aurait en effet des inciden-
hebben en leiden tot een terugstorting door het RIZIV ces budgétaires eXtrement néfastes et donnerait
van respectievelik 1,1 miljard voor 1995 ep lieu a un remboursement par I'LN.AM.L. d'un
1,8 miljard voor 1996. Voor 1995 en 1996 werd montant de 1,1 milliard et de 1,8 milliard pour respec-
immers in de wet alleen de maximumbheffing vastge- tivement 1995 et 1996. Pour 1995 et 1996, la loi ne
steld en werd aan de Koning de bevoegdheid verlegndixait en effet que le montant maximum du préleve-
om het concrete percentage vast te leggen in functignent et la compétence était donnée au Roi de détermi-
van de budgettaire toestand. Indien de budgettairener le pourcentage concret en fonction de la situation
toestand inzake de uitgaven voor geneesmiddelerbudgétaire. En cas de situation budgétaire satisfai-
bevredigend was, zouden de farmaceutische firmg'ssante en ce qui concerne les dépenses en matiere de
niet aangesproken worden om de heffing te betalenmédicaments, le paiement du prélevement ne serait
Het beroep bij de Raad van State werd ingedigndpas demandé aux firmes pharmaceutiques. Le recours

omdat de percentages van de heffing bepaald wor
in een koninklijk besluit en niet in de wet.

Tot slot omvat hoofdstuk V van het ontwerp n
een aantal finandie bepalingen, inzake de vastste
ling van de rijkstegemoetkoming voor het stelsel v
de zelfstandigen, inzake het opheffen van dubb
verplichtingen inzake boekhouding en controle
wegen op de Kas voor Geneeskundige Verzorging
de NMBS en inzake de administratiekosten van
Hulpkas voor Ziekte- en Invaliditeitsverzekering.

Daarnaast worden nieuwe regels ingevoerd inzg
het pensioenkadaster.

Tenslotte voorziet het ontwerp in een regeling vo
de lasten van het verleden van de ziekenfondsen,
name de aanzuivering van de rekening-courant en
boekhoudkundige resultaten van de verzekerings
stellingen per 31 december 1994.

In het kader van het akkoord inzake de invoerin
in 1995, van de finande verantwoordelijkheid van
de ziekenfondsen werd eveneens overeengekomer
de lasten van het verleden aan te zuiveren bij het be
van de tweede fase inzake finaheieesponsabili-
sering. De tweede fase treedt in werking op 1 janu
1998.

Het hoofdstuk VI is gewijd aan de RSZ-PPO ¢
beoogt voornamelijk het verduideliken van d
bestaande wetgeving inzake het pensioen van
vastbenoemde personeel in de plaatselijke adm

emu Conseil d'Eat a été introduit en raison du fait que
les pourcentages du prélevement sont fixés par
I'arrété royal et non par la loi.

g Le chapitre V du projet contient enfin une série de

- dispositions financiéres concernant la fixation de

n l'intervention de I'Hat pour le régime des travailleurs
leindépendants, la suppression des obligations doubles
ie en matiére de comptabilité et de c6tgrqui incom-
arbent a la Caisse des soins de santé de la S.N.C.B. et les
defrais administratifs de la Caisse auxiliaire d’assurance
maladie-invalidité.

ke Par ailleurs, de nouvelles regles sont instaurées en
ce qui concerne le cadastre des pensions.

or Enfin, le projet prévoit un reglement pour les char-
meges du passé des mutualités, a savoir 'apurement des
deomptes courants et des résultats comptables des
in-organismes assureurs au 31 décembre 1994.

Dans le cadre de l'accord instaurant en 1995 la
responsabilité financiére des mutualités, il a égale-
omment été convenu d’apurer les charges du passé au
giébut de la deuxiéme phase de la responsabilité finan-

ciere. La deuxieme phase prend cours §€ jan-
arivier 1998.

g|

n Le chapitre VI, consacré a 'O.N.S.S.-A.P.L., vise
e essentiellement a clarifier la législation existante en
hematiére de pension du personnel nommé des adminis-
nitrations locales, en réparant certaines erreurs maté-

straties, door het rechtzetten van een aantal miaterjie rielles.

vergissingen.

Technische aanpassingen waarborgen eveneen
gespreide financiering van de pensioenlast, door
gelijkschakelen van de bijdragevoeten over versch

s de Par ailleurs, des modifications techniques assurent
hete financement étalé des charges de pensions par une
il- égalisation des taux sur plusieurs années et en permet-

lende jaren en door het toewijzen van beschikbaretant l'affectation des disponibilités a un fonds de

middelen aan een reservefonds.

Het hoofdstuk VII kent aan de werkgevers die o
derworpen zijn aan het bijzondere stelsel van de mi
werkers en daarmee gelijkgestelden, het voordeel

réserve.

n- Le chapitre VII étend aux employeurs assujettis au
jn-régime special des ouvriers mineurs et assimilés le
todénéfice des réductions des cotisations patronales de

van de vermindering van de werkgeversbijdrag

en sécurité sociale accordées aux employeurs cotisant a
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voor sociale zekerheid die wordt toegekend aan
werkgevers die bijdragen tot de RSZ en waarvan
waren uitgesloten omwille van een onduidelijk
wettelijke formulering.

Het hoofdstuk VIII past om technische redene
sommige bepalingen aan die betrekking hebben tof
jaarlijkse vakantie en bepaalt bovendien de ¢
drachten van de inspectiediensten van de Rijksdie
voor Jaarlijkse Vakantie.

B. ALGEMENE BESPREKING

1. Algemene opmerkingen

Een commissielid verwijst naar de algemene o
merkingen die de Raad van State over het wetsd
werp heeft gemaakt.

Een eerste opmerking van de Raad betreft de d
de regering gevraagde spoedbehandeling. Toen
ontwerp op 16 juni 1997 naar de Raad van State w|
gezonden, wist men al dat het hooguit einde 19
door de Kamer van volksvertegenwoordigers z
worden gestemd. De spoedbehandeling we
gevraagd om ervoor te zorgen dat de begroting 19
zou beantwoorden aan de criteria opgelegd door
Verdrag van Maastricht. Dat argument was pertine
niet ter zake.

Een tweede opmerking van de Raad van State
van legistieke aard. Op bladzijde 178 van het gedr
stuk Kamer nr. 1184/1 - 96/97 staat het volgende
lezen:

«Het voorliggende ontwerp werd evenwel met e
zodanig gebrek aan zorgvuldigheid en precisie ge
digeerd en miskent dermate de ess@ntigels inzake
formele wetgevingstechniek, dat de Raad van State
vanuit de primordiale zorg voor de rechtszekerheid
voor een behoorlijke wetgeving — zich verplich
gezien heeft terzake toch, zij het op niet-exhaustig
wijze, de aandacht te vestigen op een aantal flagra
tekortkomingen.

1.1. De Nederlandse tekst van sommige bepal
gen van het ontwerp is niet van hoge kwaliteit. Mé
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dd’O.N.S.S. et dont ils avaient été exclds factoen
zijraison d’'une formulation Iégale imprécise.
e

n Le chapitre VIII adapte, pour des raisons techni-

deues, certaines dispositions ayant trait aux vacances

p-annuelles et précise, par ailleurs, les missions des

nsservices d’inspection de I'Office national des vacances
annuelles.

B. DISCUSSION GENERALE

1. Remarques générales

p- Uncommissaire fait référence aux remarques géne-
ntrales que le Conseil dt&t a formulées concernant le
projet de loi.

por Une premiére remarque du Conseil @Eporte sur
hdturgence demandée par le Gouvernement. Quand le
ergprojet a été envoyé au Conseil tHE le 16 juin 1997,
O7I'on savait déja que la Chambre des représentants
bu l'adopterait au plus™toa la fin de 1997. Si lI'on a
rddemandé I'urgence, c’est pour que le budget de 1997
)9Katisfasse aux critéres imposés par le Traité de Maas-
hetricht. L’argument en question n’était pas du tout
ntpertinent.

is Une deuxiéme remarque du Conseil tdiE

yktconcerne la technique législative.|& page 178 du

tedocument de la Chambré h184/1 - 96/97, I'on peut
lire ce qui suit:

en  «Le présent projet a toutefois été rédigé avec un tel
re-manque de soin et de précision et méctinaace
point les regles essentielles de la légistique formelle
—que le Conseil d’'&at — compte tenu du souci primor-
endial de la sécurité juridique et d’'une bonne législation
t — s’est vu contraint, a cet égard, d’attirer I'attention,
veencore que de maniére non exhaustive, sur un nombre
ntele manquements flagrants.

n- 1.1. La version néerlandaise de certaines disposi-
2n tions au projet n'est pas de bonne qualité. On est

heeft vaak de indruk dat de oorspronkelijke tekst
Franse is, welke niet altijd nauwkeurig werd verta

desouvent porté a croire que le texte francais est
Id I'original et qu’il n’a pas toujours été traduit avec la

naar het Nederlands. Vaak stemt de Nederlangseminutie voulue en néerlandais. Ce texte néerlandais
tekst zelfs niet overeen met de Franse. Het is onbedonne céncide souvent firae pas avec le texte francais. Il
nen werk om, binnen het tijdsbestek dat aan de Raaest impossible, dans le délai qui est imparti au Conseil
van State wordt toegemeten en waarbinnen hij overi-d’Etat, délai au cours duquel il lui incombe d’ailleurs
gens nog over een groot aantal andere ontwerpem’émettre en outre des avis urgents sur un nombre
hoogdringend advies moet verlenen, een exhaustiefmportant d’autres projets, de soumettre cette ques-
onderzoek aan die kwestie te wijden. Dergelijk op- tion a un examen exhaustif. Pareil examen excede du
derzoek valt trouwens buiten het bestek van de driereste le cadre des trois points mentionnés ci-dessus. A
punten waarvan hiervoren sprake. Bij wijze van voar- titre d’exemple, I'on voudra bien se reporter, en
beeld wordt hier verwezen naar de gemaakte opmerfoccurrence, aux observations formulées a propos
kingen bij de artikelen 66, 81 , 86 en 92 van het ont-des articles 66, 81, 86 et 92 du projet.

werp.
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1.2. De regel dat in de inleidende zin van een arti- 1.2. Il n’est pour ainsi dire pas fait application de la
kel dat ertoe strekt wijzigingen aan te brengen in genregle selon laquelle il faut que la phrase liminaire d’'un
bestaande bepaling, de te wijzigen regeling en de dardrticle visant a apporter des madifications a une
van de wijziging nauwkeurig moeten worden aange- disposition existante indique avec précision la norme
geven en dat, meer bepaald, de te wijzigen regelingera modifier et la nature de la modification, et selon
met hun correct opschrift moeten worden aangewe-laquelle il faut, plus précisément, que les normes a
zen en de nog geldende wijzigingen moeten wordenmodifier soient désignées avec leur intitulé exact et
vermeld welke eerder in de te wijzigen bepaling que les modifications encore en vigueur qui ont été
werden aangebracht, is omzeggens niet gevolgd (ziapportées antérieurement a la disposition a modifier
bijvoorbeeld de artikelen 66, § 2, 78, 86 en 92 van hetsoient mentionnées (voir, par exemple, les articles 66,
ontwerp). § 2, 78, 86 et 92, du projet).

1.3. Daargelaten de vaststelling dat geen conse- 1.3. Outre qu'il n'est pas fait application, de
guente toepassing is gemaakt van de regel om, bij eemaniére conséquente, de la regle selon laquelle, lors
tweede of volgende aanhaling van een te wijzigend’'une seconde évocation ou d'une évocation ulté-
tekst, deze te vermelden als «dezelfde wet», komt |hetieure d’'un texte a modifier, celui-ci est désigné dans
integendeel enkele malen voor dat «dezelfde wet»la phrase par les mots «la’me loi», les mots «la
niet die is, waarvan sprake in het vorige artikel. Dat|is méme loi», au contraire, ne désignent parfois pas celle

onder meer het geval in artikel 88.

1.4. Uit wat voorafgaat moet dan ook word
besloten dat het ontwerp op het stuk van de form
legistiek en het taalgebruik aan een zeer gron
nazicht en herwerking».

Het is niet de eerste keer dat die opmerkingen d
de Raad van State worden gemaakt. Blijkbaar wil
regering geen grotere zorg besteden aan de red
van haar teksten en heeft zij de bedoeling de betro
nen de mogelijkheid te bieden de — onduidelijke
wetgeving te omzeilen, ofwel wil zij de justitie zo ve
mogelijk werk verschaffen door conflicten voor d
rechtbanken te genereren.

De derde opmerking van de Raad van State hg

dont il est question a l'article précédent. Tel est
notamment le cas a l'article 88.

n 1.4. Il faut dés lors conclure de ce qui précéde que,
lesur ce point, le projet dofttre vérifié et remanié de
igmaniére tres approfondie ».

or Ce n'est pas la premiére fois que le Conseitat’E
eformule semblables remarques. Il est manifeste que le
cti@ouvernement n’a pas le souci de soigner davantage
kela rédaction de ses textes et gu'il veut soit permettre
aux intéressés de tourner la législation — peu claire
| — soit donner le plus de travail possible a la Justice en
créant des conflits devant les tribunaux.

eft La troisiéme remarque du Conseil tHEconcerne

betrekking op de terugwerkende kracht van bepaaldd’effet rétroactif qui a été conféré a certains articles,

artikelen, zelfs tot 1983. De Raad van State geeft h
over uitvoerig commentaar en merkt op dat men zig
wat de hangende geschillen betreft, blootstelt 4
toetsing aan artikel 6 van het Europees Verdrag
bescherming van de rechten van de mens en de fuf
mentele vrijheden (zie blz. 179 van hetzelfde gedru
stuk en voetnoot nr. 3 op dezelfde bladzijde).

Alsof dat nog niet volstaat, heeft de regering h
nodig geacht in het wetsontwerp nog 43 artikelen
amendement in te voegen, waarvoor geen advies
de Raad van State werd gevraagd.

De minister wijst erop dat het lid zijn opmerkinge
uitsluitend baseert op het advies van de Raad
State zonder na te gaan in hoeverre er daarna reke
mee gehouden is. Van verschillende bepalingen is
terugwerkende kracht reeds opgeheven. Waar
behouden blijft, is altijd in de verantwoording of d
memorie van toelichting uitgelegd waarom.

2. Arbeidsongevallen

Volgens een lid rijst er voor de artikelen 13 en 1

erparfois jusqu’en 1983. Le Conseil d4E donne a ce
th, propos un commentaire détaillé et fait observer qu’en
ance qui concerne les litiges en instance, I'on risque de
totvoir les dispositions en question examinées et ¢ontro
nddées a la lumiere de larticle 6 de la Convention euro-
ktpéenne des droits de I'homme et des libertés fonda-
mentales (voir la p. 179 dume document et la note
n° 3 au bas de la Tnee page).

et Comme si cela ne suffisait pas, le Gouvernement a

Dij estimé nécessaire d’ajouter 43 articles au projet de loi,

vapar la voie d’'amendements, sans demander l'avis du
Conseil d’Hat a leur propos.

n La ministre fait remarquer que le commissaire, en

arformulant ses observations, se base exclusivement sur

ningavis du Conseil d’Eat, sans vérifier dans quelle

damesure il en a été tenu compte par la suite. Or, la

Zijrétroactivité de plusieurs dispositions a été suppri-

e mée. Lorsque la rétroactivité subsiste, elle a toujours
fait I'objet de commentaires spécifiques dans la justi-
fication ou I'exposé des motifs.

2. Accidents du travalil

4 Selon un membre, I'effet rétroactif des articles 13 et

een probleem van terugwerkende kracht; voor laat

st-14 — pour ce dernier, cet effet remonte nmee
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genoemd artikel zelfs tot 1983. Wat is de reden om

terugwerking in te voeren voor het recht tot terugva
dering? Over hoeveel gevallen gaat het? Om we
bedragen?

De minister antwoordt dat het Fonds voor Arbeid
ongevallen het gepensioneerde slachtoffer een for
taire schadeloosstelling betaalt, maar tegen deg
die aansprakelijk is een subrogatierecht heeft voor
volledige rente.

Met het verschil tussen de door het Fonds uitg
keerde vaste som en de volledige rente is geen rg
ning gehouden in het subrogatierecht van het Fon
dat optreedt wanneer de verzekeraar of de werkge
in gebreke blijven.

Naar aanleiding van de opmerkingen van de R3
van State is de retroactieve werking van deze be
ling, hoewel zuiver interpretatief, opgehevewf. (
artikel 15).

3. Beroepsziekten

Een commissielid constateert dat de graad van
beidsongeschiktheid wordt gebracht op 100 % vqg
de periode van opneming in het ziekenhuis of verp
gingsinstelling. Bij het verlaten van de instellin
wordt de graad van ongeschiktheid teruggebracht
die welke de betrokkene was toegekend op het og
blik van de opneming. Waarom wordt die regelin
die zal aanzetten tot hospitalisatie, ingevoerd ?

Ook hier is een probleem van retroactiviteit (art

kel 20). Waarom ?

De minister merkt op dat op vraag van het Rekeg
hof bij wet wordt bevestigd wat in de praktijk reed
gebeurde.

4. Gezinsbijslagen

Een commissielid merkt op dat het element retrog
tiviteit eveneens belangrijk is voor het hoofdstuk |
dat betrekking heeft op de gezinsbijslag.

Artikel 31 wijzigt een bijzondere-machtenbeslu
dat zeer recent werd bekrachtigd, een duideli]
illustratie van onzorgvuldig werk.

Hetzelfde geldt voor artikel 33.

Artikel 36 handelt over de hoofdelijke bijdrage.

Waarom wordt in dit artikel een termijn van ze
maanden ingeschreven en waarom geen langd
termijn?

Artikel 40 betreft het Fonds voor collectieve uitrus
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diejusqu’en 1983 — pose probléme. Pourquoi instaurer

r- un effet rétroactif pour ce qui est du droit de récupéra-

ketion? De combien de cas faut-il tenir compte en
'espéce? Quels sont les montants en question?

s- La ministre répond que le Fonds des accidents du
aitravail verse a la victime pensionnée une réparation
enéorfaitaire; mais le Fonds a une action subrogatoire
depour la rente complete contre le responsable.

e- La différence entre le forfait versé par le fonds et la

kerente compléete avait été oubliée dans 'action subro-

dsgatoire du fonds, qui intervient pour un organisme

veassureur ou un employeur resté en défaut de
s’acquitter.

ad Suite aux remarques du Conseil @E la rétroacti-
pavité de cette disposition, pourtant a caractere pure-
ment interprétatif, a été suppriméé. @rticle 15).

3. Maladies professionnelles

ar- Un commissaire constate que le taux d’incapacité
orest porté a 100 % pour la période d’admission dans
e-I'établissement hospitalier ou de soins. Lorsque
g lintéressé quitte I'établissement, son taux d’inca-
topacité est ramené a celui qui lui était reconnu au
enmoment de son admission. Pourquoi instaure-t-on
j, cette réglementation, qui incitera les gens a se faire
hospitaliser?

Il y a également en I'occurrence un probléeme a
propos de la rétroactivité (article 20) pour ce qui est
des maladies professionnelles. Pourquoi?

n- La ministre fait remarquer que c’est a la demande
s de la Cour des comptes que I'on a décidé de confir-
mer, dans la loi, ce qui se faisait déja en pratique.

4. Prestations familiales

ic- Un commissaire fait remarquer que le facteur

| rétroactivité est également important en ce qui
concerne le chapitre Ill, qui porte sur les prestations
familiales.

t  Larticle 31 modifie un arr& de pouvoirs spéciaux

ke qui vient tout juste die confirmé, ce qui constitue
une illustration claire de ce qu’est un travail accompli
négligemment.

L'on peut faire la mme remarque en ce qui
concerne l'article 33.

L’article 36 porte sur la cotisation capitative. Pour-
S quoi prévoit-on a cet article un délai de six mois et pas
eren délai plus long?

L'article 40 concerne le Fonds d’équipements et de

tingen en diensten. Er is duidelijk overlapping tuss

enservices collectifs. Les compétences du pouvoir fédé-
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de federale overheid en gemeenschappen wat
bevoegdheid betreft.

De Koning wordt gemachtigd de voorwaarde
voor de financiering te bepalen. Wordt daarmq
bedoeld de kwaliteit van de geboden kinderopvar
zo niet, wat wordt dan wel bedoeld?

Voor de kwaliteit zijn trouwens de gemeenscha
pen bevoegd. Zou het niet beter zijn, gelet op de oV
lapping inzake bevoegdheid, dit fonds af te schaff
en de middelen te verdelen over de gemeenschapp

Artikel 42 hoort volgens de Raad van State ni
thuis in een ontwerp dat aangelegenheden regelt
bedoeld in artikel 78 van de Grondwet.

Artikel 45 handelt over de rationalisatie van d
compensatiekassen. Er zouden nog twee andere
rekeringskassen bestaan, namelijk de bijzondere v
rekeningskas voor gezinsvergoedingen ten bate
de arbeiders gebezigd door de ladings- en lossings
dernemingen en de door de stuwadoors en haven
plaatsen en -stapelplaatsen gebezigde arbeiders
bate van de ondernemingen van de binnensche
vaart. Waarom worden die niet vermeld ?

Artikel 52 regelt de overdracht van 600 miljoe
frank van de Rijksdienst voor kinderbijslag voq
werknemers naar het Fonds voor collectieve uitry
tingen en diensten voor het jaar 1996. Zijn die geld
al uitgegeven? Was er een tekort voor dat jaar? Kg
er voor 1998 een soortgelijke operatie ?

De minister wijst erop dat artikel 42, in het kade
van de armoedebestrijding, een bijzondere bijsl
toevoegt aan het stelsel van de gewaarborgde gez
bijslag, ten voordele van de gezinnen waarvan €
kind in een instelling is geplaatst.

De Raad van State had geen opmerkingen o
deze bepaling, die niet aan de gerechtelijke bevoe
heden raakt. Het gaat om een bijslag in het stelsel
de gewaarborgde gezinsbijslag.

5. Sociale zekerheid

Een lid merkt op dat de artikelen 54 tot en met
handelen over de 0,05 %-bijdrage ten laste van
werkgevers voor de financiering van het Fonds va
collectieve uitrustingen en diensten.

12)

deal et des communautés en la mateire se chevauchent
de toute évidence.

n Le Roi est habilité a déterminer les conditions du
ce financement. Entend-on par conditions la qualité de
g;I'accueil offert; dans la négative, de quoi parle-t-on?

p- Ce sont d'ailleurs les communautés qui ont compé-

ertence pour ce qui est de la qualité. Ne vaudrait-il pas

enmieux, en raison du changement des compétences,

ensupprimer le fonds et répartir les moyens en question
entre les diverses communautés ?

et Pour ce qui est de l'article 42, le Conseil ®E
alestime qu’il n’a pas sa place dans un projet réglant des
matieres visées a l'article 78 de la Constitution.

e L’article 45 concerne la rationalisation des caisses
vede compensation. Il existerait encore deux autres cais-
erses de compensation, a savoir la Caisse spéciale de
arcompensation pour allocations familiales en faveur
ondes travailleurs occupés par les entreprises de charge-
osment, déchargement et manutention de marchandises
tetians les ports, débarcadeéres, eritepbstations et la
epcaisse spéciale de compensation pour allocations
familiales en faveur des travailleurs occupés dans les
entreprises de batellerie. Pourquoi ces caisses ne sont-
elles pas mentionnées?

n  L'article 52 régle le transfert de 600 millions de

r francs de I'Office national d’allocations familiales

s-pour travailleurs salariés au Fonds d’équipements et

ende services collectifs, pour I'année 1996. Ce montant

mia-t-il déja été dépensé? Y a-t-il eu un déficit pour
'année en question? Y aura-t-il une opération simi-
laire pour 'année 19987

2r  La ministre fait observer que Il'article 42 crée, dans

agle cadre de la lutte contre la pauvreté, une allocation

inspéciale, dans le régime des prestations familiales

ergaranties, au profit de la famille d’origine lorsqu’un
placement est décidé dans une institution.

ver Cette disposition n'a pas fait 'objet de remarques
gddu Conseil d'Eat car elle ne touche pas aux compé-
vartences judiciaires. |l s'agit de prestations dans le cadre
du régime des allocations garanties.

5. Sécurité sociale

58 Un membre fait remarquer que les articles 54 a 58

deconcernent la cotisation de 0,05% a charge des

oremployeurs pour le financement du Fonds des équipe-
ments et services collectifs.

Deze regering verklaart regelmatig dat de belasti
op arbeid moet worden verminderd. Wat is dan de
van de institutionalisering van deze bijdrage voor €
materie die trouwens niet tot de federale bevoegdh
behoort?

De Raad van State merkt hierover op dat men op
grens zit van een bevoegdheidsprobleem. Dat p

ng Le Gouvernement déclare régulierement qu'il faut
zinréduire les impts sur le travail. Aquoi sert-il alors
end’institutionnaliser cette cotisation pour une matiere
eidqui ne releve d’ailleurs pas de la compétence fédérale ?

de Le Conseil d’Eat fait remarquer que I'on se trouve
ro-a la limite d’'un probléme de compétence. L'on pour-
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bleem zou kunnen worden opgelost door heel
materie, met inbegrip van de financiering, over
hevelen naar de gemeenschappen.

De artikelen 61 tot en met 67 aldus hetzelfde |
bevatten de nodige aanpassingen naar aanleiding
de afschaffing van het Nationaal Pensioenfonds v
Mijnwerkers.

Men schaft weliswaar parastatale instellingen af
men brengt ze onder in andere parastatalen, m
waarom moeten dan specifieke cellen worden op
richt in die instellingen?

De minister antwoordt dat deze bepalingen uitvo
ring geven aan de beslissingen van de regering get
fen tijdens het begrotingsconclaaf van juli 1994. D
beslissingen werden reeds gedeeltelijk uitgevoerd 1
de wet van 29 april 1996 houdende sociale bepaling
(artikelen 131 en volgende) maar door de Raad \
State werd opgemerkt dat die teksten niet voldoer]
gedetailleerd waren; daarom deze nieuwe teksten.

Een lid handelt vervolgens over de artikelen 71
72, die handelen over de uitsluiting van inkomsten
het buitenland voor de berekening van de bijzondg
bijdrage voor de sociale zekerheid. Wat daarin stod
is dat alleen degenen die juridisch goed onderlegd 2
en alert handelen, het voordeel zullen genieten.

De minister repliceert dat deze artikelen betrekkir
hebben op de grensarbeiders die doorgaans zeer (¢
Zijn ingelicht.

De minister antwoordt dat deze bepalingen erva
zorgen dat de «buitenlandse » inkomsten van grens
beiders, die in Belgiavonen en in het buitenland
werken, niet als gezinsinkomsten worden beschou
bij de berekening van de bijzondere bijdrage voor
sociale zekerheid. Ze zijn immers niet aan de Bel
sche sociale zekerheid onderworpen (in tegenstell
tot de basisverordening 1408/71).

Grensarbeiders zijn zeer goed ingelicht over h
rechten. Overigens is de minister van Finamciie de
terugbetalingen zal moeten verrichten en eventu
voorzien in een automatische procedure.

Een commissielid is tevreden over deze maatre
die een einde maakt aan een discriminerend ond
scheid tussen de verschillende soorten grensarbeid
Erg belangrijk is dat deze rechtzetting een terugw
kend effect heeft tot 1994.

Het commissielid herinnert eraan dat is besloten
een vergelijking van de verschillende verordening
om na te gaan of eventueel nog andere onevenw
tige situaties overblijven. Hij hoopt dat deze stud
binnen afzienbare tijd voltooid zal zijn.

De voorgaande spreker maakt nog een opmerk
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derait le résoudre en transférant I'ensemble de la
te matiére, y compris le financement, aux communau-
tés.

id Le méme intervenant déclare que les articles 61 a 67
vaprévoient les adaptations devenues nécessaires a la
porsuite de la suppression du Fonds national de retraite
des ouvriers mineurs.

en |l est vrai que I'on supprime des établissements
agparastataux pour les inclure dans d’autres parasta-
je-taux, mais pourquoi faut-il alors créer des cellules
spécifiques dans lesdits établissements ?

e- La ministre répond que ces dispositions permettent
rofd’exécuter les décisions du Gouvernement qui ont été
ie prises au cours du conclave budgétaire de juillet 1994.
neCes décisions ont déja été exécutées partiellement
jergrece a la loi du 29 avril 1996 portant des dispositions
ansociales (articles 131 et suivants), mais le Consell
ded’Etat a fait remarquer que les textes n’étaient pas
suffisamment détaillés; c’est pourquoi le projet a
'examen prévoit de nouveaux textes.

en Le commissaire parle ensuite des articles 71 et 72,
pitqui concernent l'exclusion des revenus d’origine
2reétrangére en ce qui concerne le calcul de la cotisation
rt,spéciale de sécurité sociale. Ce qui est génant dans ces
rijndeux articles, c’est que seuls ceux qui disposent de
suffisamment de connaissances juridiques et qui font
preuve de vigilance pourront bénéficier de I'avantage
qui y est mentionné.

ng La ministre réplique que ces articles concernent les
joachvailleurs frontaliers, qui sont généralement trés
bien informés.

or La ministre répond que ces dispositions réglent

sarfexclusion de la notion de «revenus du ménage»
des revenus d'origine étrangére des travailleurs fron-

wdtaliers habitant en Belgique et travaillant a I'exté-

derieur, pour le calcul de la cotisation spéciale pour la

Ji- Sécurité sociale, car ils ne sont pas assujettis a la sécu-

ngité sociale belge (contraire au réglement de base
1408/71).

Les frontaliers sont extrémement bien informés de
leurs droits. Par ailleurs, c’est le ministre des Finances
eelgui devra rembourser et c’est donc a lui de prévair, s'il
le souhaite, une procédure automatique.

un

gel Un commissaire se dit satisfait de cette mesure qui

ermet fin & une discrimination entre les différents types

ergle travailleurs frontaliers. La séparation aura un effet

er-rétroactif jusqu’en 1994, ce qui est extrémement
important.

tot Le commissaire rappelle qu’il avait été convenu de

en procéder & une comparaison entre les différents textes

chréglementaires afin de rechercher les distorsions

ie encore existantes. |l espére que cette étude sera termi-
née a bref délai.

ng Le préopinant fait encore une remarque concer-

over de laatste artikelen van dit hoofdstuk en ¢

ie nant les derniers articles de ce chapitre, qui concer-
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betrekking hebben op sociale zekerheid van de zeg
den ter koopvaardij.

Volgens de spreker illustreren deze artikelen een
meer de noodzaak van een algemene kostenverlag

De minister wijst erop dat het om een zuiver wetg
vingstechnische verduidelijking gaat.

Ter uitvoering van de overeenkomst gesloten m
de zeelieden ter koopvaardij (goedgekeurd in
Ministerraad van 29 november 1996) wordt voorzie
in de mogelijkheid van een volledige vrijstelling va
de werkgeversbijdrage in deze sector.

In het koninklijk besluit van 18 april 1997 wordel
alleen de bijdragen, vastgesteld in de besluitwet \
7 februari 1945 genoemd, en niet die uit latere wettg
Dat is nu goedgemaakt.

6. Verzekering voor geneeskundige verzorging
en uitkeringen

6.1. Forfaitaire betaling van geneesmiddelen

Een commissielid vraagt wat datio legisis van de
forfaitaire betaling van geneesmiddelen verstrekt
het ziekenhuis.

De minister antwoordt dat het niet de bedoeling
de mogelijkheid te schrappen van de invoering v

14)

lienent la sécurité sociale des marins de la marine
marchande.

5te |l estime que ces articles montrent une fois de plus
ingu’il est nécessaire de procéder a un abaissement
général des charges.

La ministre observe qu'il s'agit d'une simple préci-
sion légistique.

e-

et Afin de respecter I'accord conclu avec le secteur de
dela marine marchande (approuvé par le Conseil des
2n ministres du 29 novembre 1996), il est prévu la possi-
n bilité d'une exonération intégrale des cotisations

patronales dans ce secteur.

N L'arrété royal du 18 avril 1997 ne mentionnait que
anles cotisations prévues par l'agdoi du 7 février
2n.1945 et pas celles prévues dans d’autres |égislations.
On a comblé cette lacune.

6. De I'assurance soins de santé et indemnités

6.1. Paiement forfaitaire de médicaments

Un commissaire demande quelle esatio legisdu
in paiement forfaitaire des médicaments administrés en
milieu hospitalier.

is La ministre répond que I'on ne vise pas a supprimer
anla possibilité d’instaurer un paiement forfaitaire pour

een forfaitaire betaling voor geneesmiddelen gebruiktles médicaments qui sont utilisés en milieu hospita-

in het ziekenhuismilieu. Artikel 78 schrapt alleen ¢
bevoegdheid van de overeenkomstencommissie
zake, gelet op het feit dat de overeenkomstencomn
sie apothekers-ziekenfondsen zichzelf in het verleg
niet bevoegd verklaarde voor geneesmiddelen af
leverd in ziekenhuismilieu. De mogelijkheid om ee
forfaitaire betaling in te voeren voor geneesmiddel
afgeleverd aan ziekenhuispatien blijft behouden
en staat ingeschreven in artikel 37, § 3, van de ZI
wet.

Een forfaitaire betaling werd reeds ingevoerd vo
de antibiotica in de heelkundige profylaxie; de ove
legstructuur inzake ziekenhuizen onderzoekt hoe ¢
verdere forfaitaire financiering kan worden inge
voerd. In afwachting zullen de ziekenhuize
genformeerd en gesensibiliseerd worden over |
geneesmiddelengebruik in de ziekenhuizen.

6.2. Palliatieve verzorging

Een lid constateert dat de artikelen 81 tot en met
de institutionalisering betreffen van de palliatieve ve
zorging en de multidisciplinaire begeleidingsequipe
Welk bedrag wordt hiervoor uitgetrokken? Wat z
de evolutie hiervan zijn?

Een andere spreekster stelt vast dat de «bege
dingsequipes» baat zullen hebben bij een overe

e lier. L'article 78 se borne a supprimer la compétence
terde la Commission de conventions en question, puis-
nisque la Commission de conventions pharmaciens-
enmutuelles s’est déclarée, dans le passe, incompétente
jepour ce qui est des médicaments administrés en milieu
n hospitalier. L’'on maintient la possibilité d’instaurer
enun paiement forfaitaire pour les médicaments délivrés
aux malades hospitalisés, inscrite a 'article 37, § 3, de
V-la loi sur 'assurance obligatoire maladie-invalidité.

or L'on a déja instauré le paiement forfaitaire en ce

r- qui concerne les antibiotiques dans le secteur de la

2erprophylaxie chirurgicale; la structure de concertation

- en matiére d’Apitaux examine comment I'on peut

n procéder davantage a un financement forfaitaire.

etEntre-temps, lespitaux seront informés et sensibili-
sés a l'usage qu'ils doivent faire des médicaments.

6.2. Soins palliatifs

84 Un membre constate que les articles 81 a 84 concer-
r- nent linstitutionnalisation des soins palliatifs et des
s. équipes d’accompagnement multidisciplinaires. Quel
al montant y consacrera-t-on? De quelle facon cela
évoluera-t-il ?

lei- Une autre intervenante constate que les équipes
end’accompagnement vont pouvoir bénéficier d'une

komst die zij kunnen sluiten met het college va

AN convention conclue avec le College des médecins-
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geneesheren-directeurs. Die overeenkomsten worgdewulirecteurs. Ces conventions seront soumises au
voorgelegd aan het Verzekeringscomité. Comité de I'assurance.

Er wordt ook gezegd dat die equipes aan palliatigve Il est dit aussi que ces équipes peuvent dispenser des
zorgverlening kunnen doen. Is het niet verkieslijk ver- soins palliatifs. N'est-il pas préférable d’éviter une
warring te voorkomen tussen de begeleidingsequipesonfusion entre les équipes d’accompagnement char-
die belast zijn met de opleiding en met de begeleidinggées de la formation et du suivi des patients et les équi-
van de patieten en de equipes die op het terrein pes qui travaillent sur le terrain et qui devraient béné-

werken en in aanmerking komen voor subsidie ? ficier d’'un subside ?

De equipes die op het terrein werkzaam zijn, drei- Ces équipes sur le terrain risquent a nouveau de
gen opnieuw in de kou te blijven staan met betrekkingrester dans une situation précaire en ce qui concerne
tot hun financiering terwijl de begeleidingsequipes leur financement, tandis que les équipes d’accom-
een duidelijker statuut zullen hebben. Men weet opkpagnement auront un statut plus clair. On sait aussi
dat artsen die werkzaam zijn in het kader van deque les médecins qui opérent dans le cadre des soins
palliatieve verzorging, vaak op eigen initiatief hande- palliatifs le font souvent seuls. Ne faut-il pas prévoir
len. Moet er niet voor gezorgd worden dat zij ver- une  consultation  obligatoire  des  équipes
plicht worden de begeleidingsequipes te raadplegen?d’accompagnement ?

Aan welke opleidingscriteria moeten de multidis- A quels critéres de formation les équipes pluridisci-
ciplinaire equipes voldoen? plinaires doivent-elles répondre ?

De minister bevestigt dat de artikelen 81 en Le ministre confirme que les articles 81 et suivants
volgende de wettelijke basis verstrekken voor hetdonnent a I'l.N.A.M.l. une base |égale permettant de
RIZIV om tot een structurele financiering te komen procéder au financement structurel des soins palliatifs
voor de palliatieve zorg uitgevoerd door zogenaamdedispensés par ce qu'il est convenu d’appeler les équi-
multi-disciplinaire begeleidingsequipes; deze structu- pes d’accompagnement multidisciplinaires; ce finan-
rele financiering kan dan in de eerste plaats komencement structurel peut ainsi prendre la place des expé-

van de zogenaamde experimenten Busquin. riences dites Busquin.

Zo gauw de programmawet is gepubliceerd, kan Dés que la loi-programme sera publiée,
het RIZIV conventies afsluiten met de multit I'l.LN.A.M.I. pourra conclure des conventions avec les
disciplinaire begeleidingsequipes voor palliatieye équipes d’accompagnement multidisciplinaires de
zorg. In een eerste fase zullen conventies worden|afsoins palliatifs. Dans une premiére phase, les conven-
gesloten met alle begeleidingsequipes van de verschiltions seront conclues avec toutes les équipes
lende overlegplatforms palliatieve zorg. Elk overleg- d’accompagnement des différentes associations en
platform moet een multi-disciplinair begeleidingg- matiére de soins palliatifs. Chaque association doit
team oprichten. Zo gauw het samenwerkingsplat-instituer une équipe d’accompagnement multidisci-
form erkend is door de bevoegde gemeenschapst oflinaire. Dés que I'association aura été reconnue par
gewestminister zal er een dubbele financieringle ministre communautaire ou régional compétent,
geschieden: enerzijds zal een bedrag van 1,2 miljoer’'on procédera a un financement double: d'une part,
frank ter beschikking worden gesteld van het over-un montant de 1,2 million de francs sera mis a la
legplatform ten laste van het budget van het minist
van Sociale Zaken en anderzijds zal het RIZIV
palliatieve zorgverlening volledig ten laste nemen

Het gaat in het bijzonder om de cdmatie, de infor- | remboursera en tant que soins palliatifs. Il s’agit
matie en de logistieke ondersteuning van de’'piatie surtout de la coordination, de linformation et de
Zijn omgeving en de professionele zorgverleners uit|/del’accompagnement logistique du patient, de son envi-
eerste lijn (huisartsen en verpleegkundigen). De begeronnement et des prestataires de soins professionnels
leidingsteams voor palliatieve zorg kunnen zich dusde premiere ligne (les généralistes et les infirmiers).
niet in de plaats stellen van de professionele zorgverlelLes équipes d’accompagnement en matiére de soins
ners uit de eerste lijn. palliatifs peuvent donc se substituer aux prestataires
de soins professionnels de premiére ligne.

De tekst voorziet eveneens de mogelijkheid voor de Le texte prévoit également que le Roi pourra dimi-
Koning om de remgelden van diverse medische ver-nuer ou supprimer le ticket modérateur des diverses
strekkingen te verminderen of af te schaffen vopr prestations médicales pour les patients en phase
terminale patieten. Op dit moment bestaat er nog terminale. La mise en ceuvre de cette disposition
geen duidelijkheid omtrent de uitvoering van deze manque encore de clarté a I'heure actuelle. Cela fait
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bepaling. Een werkgroep binnen het college v
geneesheren-directeurs op het RIZIV onderzog
reeds geruime tijd diverse mogelijkheden.

De vorige spreekster erkent dat de toestand ver|
terd is voor de begeleidingsequipes voor palliatie
zorg in de ziekenhuizen en met betrekking tot de a
passing van het remgeld doch het statuut van de te
voor thuisverzorging blijft onzeker.

De minister zegt dat dit slechts tijdelijk is.

De regering wenst eerst en vooral maatregelen
treffen om de palliatieve verzorging in de ziekenhu
zen te bevorderen door een correcte financiering.

De vraag werd gesteld om die financiering uit
breiden tot de rust- en verzorgingstehuizen. Die vrg
wordt onderzocht. Wat de thuisverzorging betre
dient het begrip «palliatieve verzorging» nog verd
te worden omschreven.

6.3. Farmaceutische specialiteiten

Een lid constateert dat het ontwerp aan de minis
de mogelijkheid biedt de farmaceutische industrie
verplichten een geneesmiddel gedurende een jaar
der af te leveren. Wat is het nut van deze bepaling

Hoe kan de minister verhinderen dat een bed
een bepaald product uit de markt neemt?

De minister antwoordt dat in 1996, toen de prijz€
van de geneesmiddelen met 2 % werden verlaagd,
bepaalde firma gemeend heeft die verlaging voor &
bepaald product niet te moeten doorvoeren. Zij he
het product doen schrappen uit de lijst van de tert
betaalbare geneesmiddelen.

Soortgelijke situaties kunnen zich in de toekom
nog voordoen, vandaar deze maatregel om gedure
een jaar het product op de markt te handhav
Tijdens die periode is het mogelijk, in voorkomen
geval, met de betrokken firma te onderhandelen.

6.4. Honorariumsupplementen

Een lid verwijst naar de brieven van enerzijds do
ter J. de Toeuf, voorzitter van de Belgische Verenigi
van Artsensyndicaten (BVAS) en anderzijds profess
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andéja un certain temps qu’un groupe de travail au sein
2ktdu college des médecins-directeurs de I'l.N.A.M.I.
examine diverses possibilités.

be- L'intervenante précédente recofnigameélioration
veen ce qui concerne les équipes de soins palliatifs en
an-milieu hospitalier et en ce qui concerne la modulation
amdu ticket modérateur, mais les équipes de soins a
domicile restent dans une situation précaire.

La ministre déclare que ce n’est que temporaire.

te Le Gouvernement tient avant tout a promouvoir
i- les soins palliatifs dans les pitaux en prenant des
mesures visant a en assurer un financement correct.

e L'on s’est demandé si on ne pourrait pas étendre ce
agfinancement aux maisons de repos et aux établisse-
ft ments de soins. La question est a 'examen. En ce qui
er concerne les soins a domicile, il faut encore préciser la
notion de «soins palliatifs ».

6.3. Spécialités pharmaceutiques

ter Un membre constate que la loi en projet permet a la
teministre d’obliger l'industrie pharmaceutique de
vepoursuivre la délivrance d'un médicament pendant
P un an. Quel est I'intérét d'une telle disposition?

ijf Comment la ministre peut-elle empécher gqu'une
firme retire un produit donné du marché?

2N La ministre répond que, lorsque I'on a réduit le prix
eedes médicaments de 2 % en 1996, une certaine firme a
erprétendu ne pas devoir appliquer cette réduction en ce
eftqui concerne un produit déterminé. Elle a fait suppri-
Ig-mer le produit de la liste des médicaments remboursa-
bles.

st Comme de telles situations peuvent se reproduire,

ndéon a prévu de maintenir le produit sur le marché

enpendant encore un an. Au cours de cette période, I'on

d pourra, le cas échéant, négocier avec la firme en ques-
tion.

6.4. Suppléments d’honoraires

k- Un commissaire fait état d'une correspondance
ngémanant, d’'une part, du docteur J. de Toeuf, prési-
ordent de I'’Assaociation belge des syndicats médicaux

J. Libert van het Universitair Sint-Pietersziekenhuis (A.B.S.Y.M.) et, d'autre part, du professeur J. Libert

(cf. bijlage 1,aenb).

Professor Libert wijst er onder andere op dat in €
gemeenschappelijke kamer, een ziekenhuisbed de
stelling meer kost dan het opbrengt, zowel in de sed
verpleegdagen als in de sector honoraria.

In dit verband merkt het lid op dat het terugbs
taalde bedrag voor een verpleegdag pas jaren |
bekend is. Wat betreft het financieel evenwicht van
ziekenhuizen, blijkt dat doel bijna niet te halef
Enkele maanden geleden heeft de minister van Soc

du Centre hospitalier universitaire Saint-Pierre (voir
annexe Alaeth).

en Le professeur Libert souligne entre autres qu’«une

inehambre commune, un lit d’pgal coue plus qu'il

tome rapporte a l'institution, tant dans le secteur journée
d’entretien que dans le secteur des honoraires ».

D

C

Le commissaire fait observer a cet égard que le
ateremboursement de la journée d’hospitalisation n’est
deconnu qu'avec un retard de plusieurs années. On se
1. trouve donc, pour ce qui est de I'équilibre financier
aleles Hpitaux, devant une cible mobile. Il y a quelques

Zaken het terugbetaalde bedrag meegedeeld voo

dmois, le ministere des Affaires sociales a fait cémneal
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verpleegdagen over 1994. De ziekenhuizen hebl
vastgesteld dat deze prijs honderden franken la
was dan die welke zij zelf hadden geraamd op ba
van het verleden.

Dat gold onder meer voor het Sint-Pieter
ziekenhuis, dat tot drastische maatregelen is moe
overgaan, waardoor 235 banen verloren zijn gegaal

In zijn brief wijst professor Libert in de eerste plaa
op de gevolgen van het vaststellen van een maximd
bedrag voor en het afslanken van de artsenhonora

De regeringsmaatregelen vormen ook een aans
op de overeenkomst artsen-ziekenfondsen. Het
immers zeer de vraag welk belang de artsen er nog
hebben om een overeenkomst te sluiten met de
kenfondsen nu alles wat tot heden niet gereglem
teerd was, dat binnenkort wel zal zijn. Zo gold ¢
geen reglementering voor de artsenhonoraria bij hu
bezoek en raadpleging buiten de gewone uren,
patienten die op eigen verzoek in een eenpersoons
mer opgenomen waren en bij paten wier bruto
belastbaar inkomen meer dan 1560 000 fra
bedraagt.

Dat alles komt op de helling te staan. Het lid vraa
zich af of de minister wel rekening gehouden heg
met de overeenkomst artsen-ziekenfondsen, die in
kader van een nationale overeenkomst de gecon
leerde honoraria in feite beperkt tot 60% van
artsen. Tevens is het voor hem de vraag of de maa
gelen geen artsenstaking zullen uitlokken zoals &
dertigtal jaar geleden.

De houding van de regering is kennelijk dubbelzi
nig. Enerzijds wenst zij tot sociaal overleg te kome
maar anderzijds breekt zij dat af voor de gezondhei
zorg.

De door de artsen gevraagde supplementen wa
aan de regering paal en perk wil stellen, bieden
kans investeringen in technologie te financieren, zo
bijvoorbeeld efficimte echografen en scanners.

Voorts blijkt eveneens dat de medische beroepsv
zekeringen zo duur zijn geworden dat een arts
thans volgens de overeengekomen honoraria we
niet meer in staat is de premie te betalen die zijn
roepsrisico dekt. Een gynaecoloog die bevalling
uitvoert, moet per jaar een premie van 250 000 fr
betalen. Volgens de overeenkomst bedraagt het t
voor een bevalling, zowel overdag als 's nach
6 511 frank. De helft daarvan wordt door de zieke
huisbeheerder ingehouden als bijdrage in de ziek
huiskosten.

7) 1-814/3 -1997/1998

perle remboursement de la journée d’hospitalisation

geipour 1994. Les hutaux ont duconstater que ce prix

sigtait de plusieurs centaines de francs inférieur a ce
gu'ils avaient estimé en fonction de la situation du
passé.

5-  Ceci était notamment le cas pour il Saint-
terPierre, qui a dyprendre des mesures draconniennes,
n. d’ou la perte de 235 emplois.

s La lettre du professeur Libert met surtout en
mevidence les conséquences du plafonnement et du
ia.rabotage des honoraires médicaux.

lag Les mesures gouvernementales portent atteinte a
id’accord médico-mutualiste. On peut en effet se
bilemander quel est encore I'intgngour les médecins,
ziede conclure un accord avec les mutualités puisqu’en
enpratique, tout ce qui était libre jusqu’a présent va faire
or I'objet d’une réglementation. Dans le domaine des
is-honoraires médicaux, étaient libres: les visites et les
bijconsultations en dehors des heures usuelles, I'hospi-
katalisation du patient, a sa demande, dans une cham-

bre a un lit et les honoraires pour les patients dont le
nkrevenu brut imposable est supérieur a
1 560 000 francs.

gt Tout cela va dispataie et le commissaire se
>ft demande si le ministre n’a pas pris en considération
hefaccord médico-mutualiste limitant en fait les hono-
troraires contiés & 60 % des médecins dans le cadre
de d’'un accord national. Il se demande aussi si les mesu-
treres prises ne méneront pas a une gréve des médecins a
er’image de ce qui s’est produit il y a une trentaine
d’années.

n- Le Gouvernement tient manifestement un double
2n langage: d’une part il souhaite la concertation dans le
ds-domaine social, d’autre part il y met fin dans le

domaine des soins de santé.

ar- Les suppléments demandés par les médecins et
deauxquels le Gouvernement veut mettre fin permettent
alsde financer les investissements technologiques
comme, par exemple, des appareils échographiques et
des scanners performants.

er- |l s'avére aussi que les assurances médicales sont
diedevenues tellement onéreuses qu’un médecin qui se
rkttrouve soumis aux régles pratiqguées actuellement
pepour les honoraires conventionnés est incapable de
enpayer la prime qui correspond au risque qu'il court.
nkUn gynécologue accoucheur doit payer une prime de
rie250 000 francs par an. Le tarif conventionnel pour
s, 'accouchement de jour comme de nuit est de
n- 6 511 francs, dont la moitié est prélevée par le gestion-
ennaire au titre de participation aux frais hospitaliers.

Aangezien een gynaecoloog per jaar gemiddeld ¢
honderdtal bevallingen uitvoert, kan hij uiteraal
nooit die premie van 250 000 frank betalen zon%
een bijkomend honorarium aan te rekenen.

ren Comme la moyenne d’accouchements par gynéco-

d logue est d’'une centaine par an, il est évident qu'il ne

er saura jamais payer une prime de 250 000 francs sans
les suppléments d’honoraires.
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Voor een ander lid is het niet duidelijk wat d Un autre membre ne voit pas tres bien pourquoi
bedoeling is van de beperking van de honorarium-I'on cherche a limiter les suppléments d’honoraires
supplementen die de geneesheren mogen vragen|aajue les médecins peuvent demander a des patients qui
patienten opgenomen in een eenpersoonskamer zonsont admis dans une chambre d’'une personne alors
der dat zulks noodzakelijk is voor de behandeling. Erque leur traitement ne 'impose pas. Aucune raison de
is geen reden ten gronde om op dit gebied te intervefond ne justifie une intervention dans ce domaine.
niéren. Overigens kunnen de ziekenhuizen deze supDailleurs, les Apitaux peuvent utiliser ces supplé-
plementen aanwenden om andere verstrekkingerments pour réduire le colt d’autres prestations pour
voor de patiaten minder duur te maken. Bovendien les patients. Par ailleurs, 90 % des patients qui séjour-
hebben 90 % van de patien die in een eenpersoons- nent dans une chambre d’'une personne ont conclu
kamer verblijven, een aanvullende verzekering afge-une assurance complémentaire. Le Iégislateur doit-il
sloten. Moet de wetgever ervoor zorgen dat de vergeveiller alimiter les dépenses des sociétés d’assurances ?
keringsmaatschappijen minder dienen uit te geven

De minister antwoordt dat zij de door de eerste La ministre répond qu’elle a pris connaissance des
spreker aangehaalde brieven heeft gelezen. Daaruiettres dont le premier intervenant a fait mention. Ces
zou kunnen blijken dat de verzekering voor genegs-lettres peuvent faire appétr& que I'assurance soins
kundige verzorging alleen dient om de artsen van eerde santé ne sert qu'a garantir un revenu suffisant aux
toereikend inkomen te verzekeren. Dat kan niet depraticiens de I'art de guérir. Tel n’est pas I'objectif de
bedoeling zijn. Wel streeft die verzekering ernaar del'assurance soins de santé, qui est de permettre
kwalitatief beste geneeskundige verzorging toeganke{'accessibilité de tous aux meilleurs soins de qualité
lijk te maken voor iedereen, met een vrije keuze vandans la liberté de choix du praticien.
de arts.

Vervolgens merkt de minister op dat niet de rege- La ministre observe ensuite que ce n'est pas le
ring maar wel het Parlement een bovengrens heeflGouvernement, mais bien le Parlement qui a voulu
willen bepalen voor de honoraria van de artsen. In|deplafonner les honoraires des médecins. Il y avait
Kamer van volksvertegenwoordigers zijn er trouwens d'ailleurs des propositions de loi, déposées a la Cham-
een aantal wetsvoorstellen ingediend die heel wat Verbre des représentants, qui allaient beaucoup plus loin
der reiken dan wat het wetsontwerp nastreeft met|deque ce qui est prévu par le projet de loi, précisément
bedoeling de overeenkomst artsen-ziekenfondsen tg@our sauver I'accord médico-mutualiste auquel
redden aangezien niemand daarin nog geloofde. personne ne croyait plus.

Deze voorstellen zijn opgenomen in het ontwefp Les propositions de loi ont été insérées dans le
doch hun draagwijdte wordt beperkt, onder meer projet de loi, mais on a limité leur portée notamment
door de inwerkingtreding van de beperkende maatre-en postposant I'entrée en vigueur des mesures de limi-
gelen voor artsen die de overeenkomst niet hebbenation des médecins non conventionnés au
ondertekend, uit te stellen tot 1 december 1999. Zo1® décembre 1999, permettant ainsi aux nouvelles
krijgen de nieuwe structuren die uit de verkiezingén structures issues des élections médicales de reconclure
voor de artsen ontstaan, opnieuw de kans een oyerun accord avec les organismes assureurs.
eenkomst te sluiten met de verzekeringsinstellingen.

Ondertussen is het zo dat de overeenkomst artsen- Dans I'entre-temps, I'accord médico-mutualiste tel
ziekenfondsen in haar huidige vorm door 85 % van qu'il existe est ratifié par 85 % des praticiens. Il vien-
de artsen is ondertekend. Zij vervalt op 1 decemberdra a expiration le€ldécembre 1999.

1999.

De te sluiten overeenkomst voor de periode pa L’accord a conclure pour la période a partir du
1 januari 2000 zou bijvoorbeeld een richtlijn kunnegn 1" janvier 2000 pourra contenir notamment, au titre
bevatten voor een beperking van de bijkomde hono-de code de bonne conduite, une limitation des supplé-
raria. In dat geval overweegt de regering zeer ernstignents, dans quel cas le Gouvernement envisage de
een wetsbepaling in te voeren tot wijziging van de maniére positive d’'introduire une disposition légale
voorliggende ontworpen bepaling omdat de voar- modifiant la disposition telle que proposée par le
naamste belangen van de gebruikers van de gezongrojet actuel, puisque l'intérét principal des utilisa-
heidszorg zo gevrijwaard zouden zijn. teurs soins de santé serait sauvegardé.

De minister onderstreept tevens dat het probleem La ministre souligne aussi que le probléme des
van de oogartsen specifieke kenmerken vertoant.ophtalmologues est un probleme spécifique. Ce que
Professor Libert stelt de zaken zo voor alsof dedénonce le professeur, semble étre la plainte de
klachten uitgaan van alle specialisten. Dat klopt even-I'ensemble des spécialistes. Ceci n’est pas correct. En
wel niet. De nomenclatuur inzake oftalmologie mogt matiére d’ophtalmologie il y a nécessité absolue de
absoluut herzien worden en men behoort zich gokrevoir la nomenclature et d’examiner sérieusement la
ernstig te buigen over de concurrentie van de opti-concurrence faite par les opticiens et les grandes surfa-
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ciens en de grootwarenhuizen die brillen verkopences dans la délivrance de lunettes pour des personnes
aan personen die geen belangrijke oogproblemen vergui n'ont pas de grands problémes, mais qui prive
tonen, doch waardoor de oogarts een aantal van gijlophtalmologue de ses consultations de routine.
gebruikelijke raadplegingen aan zich ziet voorbij-

gaan.

Het is ook juist dat er van de honoraria teveel Il est vrai aussi que beaucoup trop de charges sont
kosten worden ingehouden. De manier waarop hetmises sur les honoraires. Il faut revoir la fagon dont la
gedeelte B6 van de ligdagprijs wordt bepaald, is ganpartie B6 du prix de journée est déterminée pour ne
herziening toe om te voorkomen dat van de honorgrigpas mettre a charge des honoraires des charges qui
kosten worden ingehouden die elders al gedekt zijrl. émargent déja a d’autres postes.

Voorts dient men er ook rekening mee te houden Un autre élément qu'il faut prendre en considéra-
dat er in Belgiehistorische toestanden zijn gegroeid. tion est le fait qu’il y a en Belgique des situations
De verpleegdagprijs bestaat gedeeltelijk uit histofi- historiques. Le prix de journée est composé d'une
sche kosten en gedeeltelijk uit objectieve kosten. Departie historique et d’'une partie objective. Le Gouver-
regering wil komen tot een correctere toepassing vamement a l'intention d’arriver a une meilleure applica-
deze ligdagprijs in de diverse landsdelen. tion dans les diverses régions du pays de ce prix de
journée.

Over heel het land genomen bedraagt de genjid- Le prix moyen estde 6 500 francs dans le pays. lly a
delde prijs 6 500 frank. In Brussel rekenen sommige des Hpitaux a Bruxelles qui ont un prix de journée de
ziekenhuizen echter 15 000 frank aan. Met dat ver-15 000 francs. Devant ces distorsions, il a été
schil voor ogen heeft men gevraagd de historisghedemandé de ramener le coefficient historique en trois
codficiént in drie jaar tijd tot een redelijk bedrag ans a une limite plus raisonnable pour que I'on ne
terug te brengen om niemand de kans te bieden yapuisse pas exciper de cette distorsion un élément
dit hout communautaire pijlen te snijden. communautaire.

Geleidelijk aan vermindert het historisch gedeelte, Graduellement, la partie historique, c’'est-a-dire la
dat wil zeggen het gedeelte dat niet berekend wardtpartie qui n’est pas basée sur les critéres objectifs que
op basis van de objectieve criteria van het ministeriele ministére de la Santé publique établit, est réduite.
van Volksgezondheid. Dat geldt voor het Sint- C'est ce qui arrive pour I'mtal Saint-Pierre, qui a un
Pietersziekenhuis, dat een zeer hoge ligdagprijs heeftprix de journée fort élevé.

Daar staat tegenover dat er een bedrag van En contrepartie, 100 millions de francs
100 miljoen frank en in 1999 van 200 miljoen frank (200 millions en 1999) sont prévus pour les institu-
wordt uitgetrokken voor instellingen die sterk ver- tions qui présentent un public a paupérisation élevée,
pauperde patigen hebben, zoals de dienst spoedge-comme le service des urgences dépital de la Cita-
vallen van het «Hgital de la Citadelle», een aantal delle, certains services de la région d'Anvers et
diensten in het Antwerpse en het Sint-Pieterszje-I'hépital Saint-Pierre.
kenhuis.

Daar komt nog bij dat het WIGW-100-statuut vef-  En outre, il a été procédé a I'extension du statut
ruimd werd en dat de mogelijkheid om een verzeke-V.l.P.0.-100 et de l'assurabilité d'une catégorie de
ring aan te gaan werd uitgebreid tot een aantal persopersonnes qui ne I'étaient pas jusqu’a présent et qui
nen die daarvoor tot heden niet in aanmerking étaient a charge du C.P.A.S. et donc, a Bruxelles, de
kwamen en waarvoor het OCMW en bijgevolg het I'hnépital Saint-Pierre.

Sint-Pietersziekenhuis te Brussel moesten opdraaien.

De toestand is dus niet meer te vergelijken met
in 1963. de 1963.

Wat het teveel aan artsen betreft, verklaart de En ce qui concerne la pléthore, la ministre plaide
minister voorstander te zijn van een vermindering vanpour une diminution du nombre des médecins, non
het aantal artsen niet om aan de overblijvendepas pour assurer a ceux qui restent un revenu meil-
collega’s een beter inkomen te waarborgen maar pmeur, mais dans l'intétale la qualité des soins.
een kwalitatief goede geneeskundige verzorging|in
stand te houden.

ie La situation n'est donc pas comparable a celle

De eerste spreker brengt het probleem van het Le premier intervenant, revenant au probleme du
maximumbedrag van de honoraria opnieuw te berdeplafonnement des honoraires, observe qu'il y até co
Hij merkt op dat er naast de persoonlijke verantwoor- de la responsabilité individuelle des parlementaires
delijkheid van de parlementsleden, die wetsvoorstel-qui déposent des propositions de loi, la responsabilité
len indienen, ook de collectieve verantwoordelijkheid collective du Gouvernement qui peut ou qui ne peut
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van de regering is, die deze voorstellen al dan nietpas les reprendre. La ministre a repris & son compte les
overneemt. De minister heeft het demagogischidées démagogiques de quelques députés.
ideeagoed van een aantal kamerleden overgenomen.

Overigens vindt men in de oorspronkelijke versje  Drailleurs, le projet de loi, dans sa version origi-
van het ontwerp de bedoelde bepalingen terug in|denale, dans les articles 80 et 90, introduisait déja les
artikelen 80 en 90. dispositions critiquées.

Men kan zich dus niet verschansen achter het feit Il ne faut donc pas se retrancher derriéere le fait que
dat een aantal kamerleden voorstellen hebben ingeeertains députés ont déposé des propositions qui
diend die tot het bovengenoemde resultaat leiden. | conduisent au résultat indiqué plus haut.

Spreker vraagt dat de correspondentie tussen pro- L’intervenant demande que la correspondance
fessor Libert en de minister bij het rapport wordt entre le professeur Libert et la ministre soit jointe au
gevoegd ¢f. bijlage 1,¢). rapport (voir annexe L).

Bovendien vraagt hij ook de informatie verstrekt Il demande en plus de faire figurer au rapport les
door de syndicale artsenkamer van het Brussels Gedonnées fournies par la Chambre syndicale de la
west, vooral wat betreft de evolutie van de artsenho-région bruxelloise et qui concernent notamment
noraria in het rapport op te nemen. bijlage 2). I'évolution des honoraires médicaux (voir annexe 2).

6.5. Statuut van de ziekenhuisgeneesheer 6.5. Statut des médecins hospitaliers

Een commissielid, verwijzend naar artikel 102, Un commissaire demande, en se référant a
vraagt welke statistische gegevens hier wordenl'article 102, quelles sont les données statistiques que
bedoeld. Wat zijn de gevolgen van deze mededeljng’on vise en l'espece. Quelles conséquences cette
voor de artsen? communication a-t-elle pour les médecins ?

De minister antwoordt dat zij, in het kader van de La ministre répond que, dans le cadre des négocia-
onderhandelingen rond een meer forfaitaire financje-tions relatives a un financement plus forfaitaire de
ring van de ziekenhuisactiviteit, tegelijkertijd voor- [I'activité hospitaliére, elle a proposé de revoir le statut
gesteld heeft ook het statuut van de ziekenhuisgen¢esdes médecins hospitaliers en vue d’élargir leurs droits
heer te herzien met de bedoeling aan de ziekenhuisgede participation et leurs droits a I'information. Le
neesheren meer rechten op inspraak en informati¢ teninistre Colla est en train de négocier sur le statut des
bezorgen. Onderhandelingen rond het statuut van| denédecins hospitaliers au sein de la commission pari-
ziekenhuisgeneesheer worden op dit moment dportaire médecins-hmtaux; ces négociations n’ont
minister Colla gevoerd in de paritaire commissje encore rien donné de concret.
geneesheren-ziekenhuizen; deze onderhandelingen
leverden voorlopig nog geen concreet resultaat op.

Om in een latere fase ook het recht op informatie/te Pour pouvoir également étendre, dans un stade
kunnen uitbreiden werd artikel 102 ingevoegd in degeultérieur, le droit a linformation, I'on a inséré
programmawet. Dit artikel geeft de Koning de moge- l'article 102 dans la loi-programme a I'examen. Cet
likheid om de lijst te bepalen van de statistische enarticle confére au Roi le pouvoir de fixer la liste des
financide gegevens die door de beheerder moetendonnées statistiques et financiéres que le gestionnaire
worden ter beschikking gesteld van de medische raaddoit mettre a la disposition du conseil médical. I
Hierbij wordt gedacht aan gegevens met betrekkings'agit, entre autres, de données relatives a I'ensemble
tot alle ziekenhuisactiviteiten, gegevens inzake dedes activités hospitaliéres, de données relatives a la
financieel-economische toestand van het ziekenhuissituation économico-financiére de Thital, du droit
recht op onderhoud met bedrijfsrevisor, enz. Degzea I'entretien avec réviseur d’entreprise, etc. Ces
gegevens moeten de ziekenhuisgeneesheren in déonnées doivent permettre aux médecins hospitaliers
mogelijkheid stellen om een correcte en objectievede se faire une idée correcte et objective des retenues
kijk te krijgen op de afhoudingen die de beheerdersur les honoraires qui sont imposées par le gestion-
oplegt aan de honoraria. naire.

Een commissielid ziet het verband niet tussen de Un commissaire dit ne pas voir quel est le rapport
problematiek waarnaar de minister in haar antwoardentre la problématique a laquelle la ministre a fait
heeft verwezen en de noodzaak om de honorarimréférence dans sa réponse et la nécessité de limiter les
supplementen te beperken. suppléments d’honoraires.

Het lid constateert dat de lobby van de verzeke- Le membre constate que le groupe de pression des
ringsmaatschappijen  blijkbaar effioie heeft compagnies d'assurances a manifestement été effi-
gewerkt. Het lid vreest dat de sfeer in de medischecace. Il craint que I'on ne perturbe inutilement
wereld nodeloos wordt vertroebeld. I'atmosphére dans le monde médical.
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De minister verwijst nogmaals naar de wetsvod
stellen die in de Kamer terzake werden ingedier
Aanleiding daartoe waren onder meer klachten v
patienten over de houding van bepaalde instellinge
Ook in tweepersoonskamers moesten soms bela
rijke supplementen worden betaald.

Het lid erkent dat soms overdreven hoge bedrag
gevraagd worden, maar het probleem ligt niet zoz¢
op dat vlak maar houdt verband met het feit dat
verzekeringsmaatschappijen de kost nog niet door
rekenen in hun premies. Daarin moet de overheid 1
tussenkomen.

Een ander commissielid verwijst naar de algeme
praktijk in de ziekenhuizen. De artsen vragen aan
patienten of zij een aanvullende verzekering hebb
afgesloten of niet. Verwacht mag worden dat de v¢
zekeringsmaatschappijen uiteindelijk de premi
voor deze verzekeringen zullen moeten verhogen.
patient wordt dus alleszins de dupe. Voorts zal
vroeg of laat druk worden uitgeoefend op het RIZI
om de tarieven aan te passen.

Het commissielid, hierin gesteund door een ang
lid, keurt de beperking van de supplementen goed.

Hetzelfde lid vraagt of er reeds door de geneeshe
gereageerd werd op de bepalingen in dit wetsontw
met betrekking tot de honorariumsupplementen.

Is er reeds een grensbedrag bepaald voor de sup
menten die mogen worden gevraagd aan ipinein
een eenpersoonskamer?

De minister herinnert eraan dat in de Kamer v
volksvertegenwoordigers een wetsvoorstel werd ing
diend om de supplementen in de eenpersoonskan
en/of in de tweepersoonskamers te beperken. Op
ogenblik van de indiening van dat voorstel was
geen akkoord artsen-ziekenfondsen. Inmiddels is
akkoord tot stand gekomen en massaal (85 %) d
de artsen goedgekeurd. De oogartsen staan ve
weigerachtig ten opzichte van het akkoord.

De minister erkent dat er voor deze categorie V|
geneesheren problemen rijzen, zoals blijkt uit de br
opgenomen als bijlage 1.c bij dit verslag, in verba
met de nomenclatuur.

De minister merkt tenslotte op dat de statutg
benoemde ziekenhuisgeneesheren aangedror
hebben op een verbetering van hun sociaal stat
Als tegenprestatie zouden zij bereid zijn geen hor
rariumsupplementen te vragen en in hun gedragsc
een bepaling daarvan op te nemen.
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r- La ministre renvoie une nouvelle fois aux proposi-

d.tions de loi en la matiere qui ont été déposées a la

anChambre. Ala base de ces propositions, il y a notam-

n.ment des plaintes de patients a propos de I'attitude de

ngeertaines institutions qui leur ont parfois fait payer
des suppléments importants, méme pour des hospita-
lisations dans des chambres a deux lits.

en Le membre reconfiague I'on applique parfois des
certarifs excessifs, mais il estime que le probleme vient
desurtout de ce que les compagnies d’assurances ne
berépercutent pas les colts dans leurs primes. Les
ietpouvoirs publics n'ont pas a intervenir en la matiére.

ne Un autre commissaire parle d’'une pratiqgue qui est
degénéralisée dans lesgitaux: les médecins deman-
endent a leurs patients s’ils ont une assurance complé-
ar-mentaire ou non. L'on peut s'attendre a ce que les
bs compagnies d’assurances doivent finalement majorer
Ddes primes de ces assurances. Le patient sera en tout
er cas le dindon de la farce. L'on finirdttou tard, par

V exercer des pressions sur I'LLN.AM.I. pour qu'il
adapte les tarifs.

er Le commissaire, soutenu en cela par un autre

membre, approuve la limitation des suppléments.

ren Le mame intervenant demande si les médecins ont
erpdéja réagi aux dispositions concernant les supplé-
ments d’honoraires qui figurent dans le présent
projet.

ple- A-t-on déja fixé un plafond pour ce qui est des
suppléments qui peuvent étre réclamés aux patients
hospitalisés en chambre particuliere ?

an  La ministre rappelle que I'on a déposé a la Cham-
e-bre des représentants une proposition de loi qui vise a
nergmiter les suppléments pouvant étre réclamés aux
hegpatients qui sont hospitalisés dans des chambres
er particulieres et/ou dans des chambres a deux lits. Au
daimoment ou cette proposition a été déposée, il n'y
polavait pas d’'accord entre les médecins et Tgstduax.
eldbepuis, un accord a été conclu et approuvé par la
grande majorité des médecins (85 %). Les ophtalmo-
logues sont pldtaréticents vis-a-vis de cet accord.

an Le ministre reconriaque des probléemes de nomen-

efclature se posent en ce qui concerne cette catégorie de

nd médecins, comme le montre la lettre qui figure dans
'annexe 1.c du présent rapport.

ir  La ministre signale enfin que les médecins hospita-

geliers qui sont nommeés statutairement ont insisté pour

lutque leur statut social soit amélioré. lls seraient dispo-

0-S€s, en contrepartie, & ne pas demander de supplé-

pdenents d’honoraires et a insérer une disposition dans
ce sens dans leur code de conduite.

Een lid merkt op dat zij al jaren pleit voor een heri
king van heel de nomenclatuur. De nomenclatuur z
regelmatig en op een flexibele manier worden aan
past.

I- Une membre fait remarquer que cela fait des années

ougu’elle plaide pour une révision de I'ensemble de la

ye-nomenclature. Il faudrait I'adapter régulierement et
avec souplesse.
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De minister antwoordt hierop dat een afdeling van

de Wetenschappelijke Raad van het RIZIV zich hig
mee zal bezighouden.

6.6. Chronische ziekten

Een commissielid wenst te weten of er reeds €
juridische definitie is van het begrip chronisch
Ziekte. Hoe gaat men in de praktijk te werk? Well
ziekten worden als chronisch beschouwd? Hol
men rekening met de ernst van de ziekte ?

De minister antwoordt dat de bepalingen van
artikelen 103 en volgende voldoende ruim zijn o
verschillende maatregelen voor chronisch zieken
realiseren. De tekst bevat ook verschillende mogeli
heden om chronisch zieken te defieie:

— hetzij op basis van pathologrealie voorko-
men op een door de Koning te bepalen lijst;

— hetzij op basis van een door de Koning te bef
len graad van zorgbehoevendheid;

— hetzij op basis van het uitgavenprofiel, me
name het bedrag aan persoonlijke aandelen dat
persoon heeft betaald binnen een bepaalde periodé

Een werkgroep binnen het RIZIV onderzoel
momenteel welke maatregelen mogelijk zijn op kor
termijn. Het spreekt vanzelf dat alle definities voo
en nadelen hebben. Selectieve maatregelen in fun
van pathologie zijn misschien het meest aangewez
maar zijn ook het moeilijkst om te realiseren; maatr
gelen in functie van het uitgavenprofiel zijn minde
selectief, maar zijn gemakkelijker te realiseren wegg
hun eenvoud en het feit dat men kan vertrekken v
bekende en beheersbare gegevens. Het is de bedo
om op korte termijn een eerste belangrijke stap
zetten naar chronische zieken: een beperkte s
want 1,2 miljard is onvoldoende om alle probleme
een oplossing te geven. Deze eerste stap zal in
volgende jaren moeten uitgebreid, verbeterd en v
fijnd worden.

6.7. Uitkeringsverzekering

Een commissielid constateert dat de artikelen 1
en 107 handelen over de instelling van een Techni
Medische Raad bij de dienst voor Uitkeringe
Normaal bepaalt de wetgever de samenstelling van
Raad. Waarom wordt die taak nu aan de Koning ¢
gedragen?

Artikel 111 is volgens hetzelfde lid merkwaardig.
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Le ministre répond gu'une section du Conseil
r- scientifique de I'l.N.A.M.l. se chargera de I'adapter.

6.6. Maladies chroniques

en Un commissaire souhaite savoir s'il existe une défi-

e nition juridique de la notion de la maladie chronique.

e Comment procéde-t-on dans la pratigue? Quelles

dtsont les maladies considérées comme chroniques?
Tient-on compte de la gravité de la maladie ?

de La ministre répond que les articles 103 et suivants
m sont suffisamment larges pour permettre la mise en
tepratique des diverses mesures concernant les maladies
k-chroniques. Le texte prévoit également différentes
maniéeres possibles de définir les malades chroniques:

— soit sur la base des pathologies figurant sur une
liste qui doit"¢re arféée par le Roi;

— soit sur la base d'un degré de besoins de soins,
qui doit @re arreée par le Roi;

a-

3t — soit sur la base d'un profil de dépenses, notam-
eement le montant de lintervention personnelle d’'un
2. bénéficiaire au cours d’'une certaine période.

t Un groupe de travail de I'.N.A.M.l. examine

te actuellement quelles mesures I'on pourrait prendre a
r- court terme. Il va de soi que toutes les définitions
ctiprésentent des avantages et des inconvénients. Le
enmieux serait peuttee de prendre des mesures sélecti-
e-ves en fonction de la pathologie, mais ces mesures
r sont les plus difficiles a mettre en ceuvre; celles qui
nstiennent compte du profil des dépenses sont moins
arsélectives, mais elles sont plus faciles a mettre en prati-
elimyle, car elles sont simples et permettent de se fonder
tesur des données connues et cdabies. Le but est de
apprendre a court terme une premiére mesure impor-
2N tante en faveur des malades chroniques: une mesure
dde portée limitée, car 1,2 milliard de francs ne suffira
er-pas a résoudre I'ensemble des problémes. Cette
premiére mesure sera élargie, améliorée et affinée au
cours des prochaines années.

6.7. L’assurance indemnité

06 Un commissaire constate que les articles 106 et 107
schportent sur la création d’'un Conseil technique médi-
n. cal auprés du Service des indemnités. Normalement,
dde législateur fixe la composition du conseil. Pourquoi
p-confie-t-on actuellement cette mission au Roi?

Le mame membre trouve larticle 111 étrange.

Blijkbaar mag een gerechtigde niet uit vrije wil aan Manifestement, un bénéficiaire ne peut pas renoncer

bepaalde uitkeringen verzaken. Waarom word
hiervoor voorwaarden opgelegd? Aan welke vog

envolontairement a certaines indemnités. Pourquoi
r- impose-t-on des conditions a cet égard Quelles

waarden wordt er gedacht?

conditions pense-t-on?
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De minister antwoordt dat, gelet op moeilijke €
nieuwe problemen van medische aard die opduik
bij de vaststelling van de arbeidsongeschiktheid, €
technisch orgaan wordt opgericht om het beheers
mité van de dienst voor uitkeringen en de geneesk
dige raad voor invaliditeit bij te staan. Dergelijk
technische raden bestaan reeds, tot ieders tevre
heid, bij het Fonds voor beroepsziekten en het For
voor arbeidsongevallen.

In feite vervangt de nieuwe technische raad de
artikel 85 reeds vroeger ingestelde Evaluatiecomm
sie die aan de hand van statistische gegevens ad
moest uitbrengen over de problemen inzake de w
king van de uitkeringsverzekering. De samenstelli
en de werking van deze Evaluatiecommissie we
bepaald door de Koning. Het is evident dat de Koni
ook de samenstelling en de werking bepaalt van
nieuwe orgaan dat in de plaats komt en ondermee
taken van de vroegere Evaluatiecommissie ov
neemt.

Artikel 111 verleent aan een gerechtigde d
arbeidsongeschiktheidsuitkeringen  ontvangt
mogelijkheid om hieraan te verzaken onder de vo
waarden bepaalt door de Koning. Een gelijkaardi
bepaling bestaat reeds in andere sectoren van
sociale zekerheid, zoals bijvoorbeeld de werklog
heidsverzekering.
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n  La ministre répond gqu’étant donné les nouveaux et
endifficiles problémes d’ordre médical que pose la déter-
enmmination de l'incapacité de travail, un organe techni-
cogue est créé pour assister le comité de gestion du
un-Service des indemnités ainsi que le conseil médical de
e I'invalidité. Il existe déja des conseils techniques de ce
dertype, & la plus grande satisfaction de tous, au Fonds
ndsles maladies professionnelles et au Fonds des acci-
dents du travail.

bij En fait, le nouveau conseil technique remplace la
is-commission d’évaluation, instituée jadis par
vidarticle 85, qui devait émettre un avis, en se basant
ersur des données statistiques, sur les probléemes de
ng fonctionnement de [l'assurance indemnités. La
rdcomposition et le fonctionnement de cette commis-
ngsion d’évaluation étaient fixés par le Roi. Il est évident
hetque le Roi fixe aussi la composition et le fonctionne-
denent de ce nouvel organe qui remplace l'ancienne
er-commission d'évaluation et qui reprend, entre autres,
les fahes qui lui incombaient.

ie L'article 111 confére a un titulaire qui percoit des
je indemnités d’incapacité de travail la possibilité de
Dr-renoncer a ces indemnités aux conditions fixées par le
geRoi. Une disposition similaire existe déja dans
dd’autres secteurs de la sécurité sociale, comme, par
s-exemple, dans celui de I'assurancérohge.

Een uitkering wegens arbeidsongeschiktheid is n
cumuleerbaar met een rustpensioen of overlevin
pensioen bijvoorbeeld. Indien de gerechtigde van €
uitkering arbeidsongeschiktheid wenst te opter
voor het rustpensioen of het overlevingspensio
wordt hem bij dit artikel de mogelijkheid geboden of
te verzaken aan zijn uitkering arbeidsongeschikthe
terwijl hij toch erkend blijft in het kader van de uitke
ringsverzekering. De gerechtigde krijgt hier dus ¢
mogelijkheid om te opteren voor een gunstig
regime.

6.8. Organisatie van het RIZIV

Een lid meent te weten dat artikel 112 de mogelij
heid afschaft om geneesheren-inspecteurs en apo
kers-inspecteurs gedurende twee maanden te sc
sen. Waarom wordt deze sanctie afgeschaft?

De artikelen 113 tot en met 115 handelen over |
Comité van de Dienst voor administratieve control
Dat de landsbonden zitting hebben in het orgaan
adviseert over de aanwerving van inspecteurs, ro
volgens hetzelfde lid vragen op. Hier is duidelij
sprake van mogelijke belangenvermenging.

Volgens de minister beogen de artikelen 112 tot 1
geenszins de afschaffing van de mogelijkheid @
artsen te straffen. Deze artikelen hebben integend
de bedoeling om de bijzondere procedure die in
wet is bepaald voor de geneesheren-inspecteurs e

apothekers-inspecteurs van de dienst voor geneesk

iet  On ne peut cumuler une indemnité d’'incapacité de
gsdravail et une pension de retraite ou une pension de
ersurvie, par exemple. Si le titulaire d’'une indemnité

end’incapacité de travail souhaite opter pour sa pension
ende retraite ou sa pension de survie, cet article lui
m donne la possibilité de renoncer a son indemnité
id,d’'incapacité de travail tout en conservant ses droits
- dans le cadre de l'assurance indemnités. Le titulaire
le peut, par conséquent, opter ici pour un régime plus
er favorable.

6.8. Organisation de I'l.N.A.M.I.

k- Selon un membre, l'article 112 supprime la possibi-

thdité de suspendre les médecins-inspecteurs et les phar-

homaciens-inspecteurs pendant deux mois. Pourquoi
supprime-t-on cette sanction?

net Les articles 113 a 115 concernent le Comité du
e. Service du confile administratif. Le méme membre
dase pose des questions sur le fait que les unions natio-
ephales siegent au sein de cet organe qui émet des avis
k surl'engagement d’inspecteurs. Il est clairement ques-
tion ici d'un éventuel conflit d'intéréts.

14 Selon la ministre, les articles 112 a 114 ne visent
m nullement a supprimer la possibilité de sanctionner
eefles médecins. Ces articles visent au contraire a éten-
dedre mutatis mutandida procédure spéciale qui est

n derévue dans la loi pour les médecins-inspecteurs et les
urpharmaciens-inspecteurs du Service du Céttro
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dige controle «mutatis mutandis» uit te breiden tot demédical aux inspecteurs et inspecteurs adjoints du
inspecteurs en de adjunct-inspecteurs van de diensBervice du confile administratif.
voor administratieve controle.

Wat artikel 115 betreft, antwoordt de minister dat Quant a I'article 115, la ministre répond que la
de benoeming, schorsing en afzetting van inspectgursiomination, la suspension et la révocation
en adjunct-inspecteurs van de dienst voor administra-d’'inspecteurs et d’inspecteurs adjoints du Service du
tieve controle inderdaad gebeurt in aanwezigheid yancontrde administratif se fait effectivement en
vertegenwoordigers van de verzekeringsinstellingen;présence des représentants des organismes assureurs;
waar deze vertegenwoordigers voorheen ook beslisalors que ces représentants avaient auparavant aussi
singsbevoegdheid hadden, bepaalt de nieuwe tekstin pouvoir décisionnel, le nouveau texte stipule qu'ils
dat zij slechts zitting hebben met raadgevende stem. ne siégent plus qu’avec voix consultative.

6.9. Ziekenfondsenendelandsbondenvanzieke 6.9. Mutualités et unions nationales des mutuali-
fondsen tés

Een lid constateert dat met artikel 126 de termijn  Un membre constate que l'article 126 rameéne de 45
waarbinnen de controledienst zich moet uitsprekena 30 jours le délai dans lequel le service de Etntro
over de statuten van ziekenfondsen of de wijziging doit se prononcer sur les statuts des mutualités ou sur
ervan, teruggebracht wordt van 45 naar 30 dagen. [Zala modification a ces statuts. Cela ne va-t-il pas engen-
dat niet tot problemen leiden? drer des problémes?

Hetzelfde lid vraagt zich vervolgens af of artikel Le meme membre se demande ensuite si
129, luidens hetwelk de leden van de algemene verngaFarticle 129, aux termes duquel les membres de
dering van een ziekenfonds hun woonplaats in Belgiel'assemblée générale d’'une mutualité doivent résider
moeten hebben, wel in overeenstemming is met |deen Belgique, est conforme a la Iégislation européenne.
Europese wetgeving.

Met de artikelen 130 tot en met 132, aldus nog Selon ce mme membre, les articles 130 a 132
hetzelfde lid, wordt aan de ziekenfondsen van eenpermettent aux mutualités d’'une”me union natio-
zelfde landsbond de mogelijkheid geboden om ondermale d’organiser et de grouper, sous la surveillance du
toezicht van de controledienst sommige diensten| teservice de conite, certains services dans une
organiseren en te groeperen in een nieuwe entiteitnouvelle entité. Il s’agit ici d’activités de I'assurance
Het gaat hier om activiteiten van de vrije en de aan-libre et de Il'assurance complémentaire. Pourquoi
vullende verzekering. Waarom die beperking tot egnlimiter cette mesure a une seule énmeunion natio-
en dezelfde landsbond? Blijkbaar worden de magt-nale? L'on va manifestement recréer les sociétés
schappijen van onderlinge bijstand, die werden afge-mutualistes qui avaient été supprimeées.
schaft, opnieuw opgericht.

De minister antwoordt dat artikel 126 strekt tot La ministre répond que l'article 126 vise a assouplir
versoepeling van de regels tot wijziging van de statu-les régles de modification des statuts des mutualités.
ten van de ziekenfondsen. Waar voorheen de ministeAlors que le ministre des Affaires sociales devait
van Sociale Zaken elke statutenwijziging, hoe margi- auparavant approuver toute modification des statuts,
naal ook, moest goedkeuren, wordt die bevoegdhgidaussi marginalefeelle, cette compétence est mainte-
nu toegekend aan de controledienst voor de ziekennant donnée a I'Office de cofileodes mutualités et
fondsen en de landsbonden van ziekenfondsendes unions nationales des mutualités. Dorénavant,
Voortaan bestaat er alleen een beroepsmogelijkheidseul le commissaire du gouvernement pourra exercer
voor de regeringscommissaris bij de minister vanun recours auprés du ministre des Affaires sociales
Sociale Zaken tegen de beslissing van de contralecontre la décision de I'Office de cofilg@n matiére de
dienst inzake statuten. In dat geval beslist de ministerstatuts. Dans ce cas, c’est le ministre qui tranche.

De minister zegt voorts dat het niet uitgesloten|is La ministre déclare en outre qu'’il n'est pas exclu
dat de verplichting opgelegd met artikel 129 strijdigis que I'obligation imposée par [larticle 129 soit
met de Europese regels. Maar men vraagt zich af wiecontraire aux regles européennes. Mais on se
klacht zou kunnen indienen. demande qui pourrait porter plainte.

6.10. Cotisation sur le chiffre daffaires des
produits pharmaceutiques

6.10. De heffing op de omzet van de farmaceu
tische producten

Een lid klaagt over de steeds groeiende lasten op de Un commissaire dénonce I'accumulation des char-
farmaceutische nijverheid die tot gevolg hebben, ges prélevées sur lindustrie pharmaceutique avec
enerzijds dat Belgidoor nieuwe vestigingen en zelfs comme effet, d’'une part, que la Belgique fait I'objet
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door distributiecentra halsstarrig gemeden wordt
anderzijds dat het reeds wankele financieel evenwi
van de ziekenhuizen en de werkgelegenheid in
sector in gevaar komt.

Het commissielid verwijst naar de toestand van K
Sint-Pietersziekenhuis te Brussel, dat in een nal

toekomst 235 mensen moet afdanken.

Hetzelfde commissielid merkt verder op dat e
aantal firma’s de destijds bij koninklijk besluit inge,
voerde heffing niet betaald hebben. Zij zullen daart
niet meer verplicht worden. Andere firma’s hebbe

betaald en hebben beroep ingesteld bij de Raad
State. Nu reeds heeft de auditeur van de Raad

State vastgesteld dat het niet mogelijk was bij konin

lijk besluit een heffing in te stellen van iets wat eige

lijk neerkomt op een belasting. Bijgevolg zal hd

betrokken koninklijk besluit gewoon nietig verklaar
worden.

Nu vormt de regering de bepalingen van h

koninklijk besluit met terugwerkende kracht om tg

een wet.

Het Arbitragehof zal een ongelijke behandelin

vaststellen — een aantal firma’s hebben niet beta
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end’'une espece d’ostracisme pour de nouvelles implan-

chttations, nMene pour des centres de distribution et,

ded’autre part, que I'équilibre financier déja précaire
des Hpitaux et I'emploi dans ce secteur sont mis en
danger.

et Le commissaire renvoie a la situation de"phal
ijeSaint-Pierre a Bruxelles, qui doit licencier dans un
proche avenir 235 personnes.

2N Le mame commissaire fait remarquer ensuite qu’un
certain nombre de firmes n’ont pas payé la cotisation
peintroduite en son temps par dé&eaoyal. Elles vont

n ére libres de toute obligation. D’autres firmes ont
vapayeé et introduit un recours devant le ConseitatE
vaibes a présent, 'auditeur du Conseil @iEa constaté

k- que ce qui en fait constitue un ifitpae pouvait pas

n- étre prélevé par arté royal. Par conséquent, I'atée

2t royal en question sera purement et simplement
0 annulé.

et Maintenant, le Gouvernement transforme les
t dispositions de l'aft& royal en une loi, rétroacti-
vement.

g La Courd'arbitrage constatera qu'il y a inégalité de
aldraitement — un certain nombre de firmes n'ont pas

of verkrijgen een nietigverklaring — van personen die payé ou obtiendront une annulation — pour des

zich in identieke omstandigheden bevinden.
De betrokken bepalingen dienen afgekeurd

worden en de regering heeft ongelijk zich te willg

moeien met een procedure die hangende is voor
administratieve rechtbank.

Een ander lid spreekt in dezelfde zin. Met de ar
kelen 133 en volgende wordt een wettelijke regelil

ingevoerd voor de bijzondere heffing van 2 en 3
voor de jaren 1994 en 1995 en de heffing van 4% v
het jaar 1998.

Bedrijven die zich destijds niet aan de bij koninklij
besluit opgelegde verplichting hebben gehoudé
kunnen nu niet meer, bij wet, worden verplicht g
heffingen te storten.

Het lid vraagt nog hoeveel firma’s in 1995 en 199
niet hebben betaald en hoe men het probleem var
ongelijke behandeling zal oplossen.

De minister antwoordt dat de heffing op de omz
van de farmaceutische producten voor de jaren 14
en 1996 respectievelik 1132529 801 frank ¢
1 840 466 964 frank heeft opgebracht.

De nietigverklaring van de koninklijke besluitef
(van 22 december 1995 en 28 oktober 1996) zal @
ook des te schadelijker gevolgen hebben nu Bébgie
de Economische en Monetaire Unie zal toetreden
het noodzakelijk is het gestelde budgetaire doel
handhaven.

Het ontwerp heeft helemaal niet de bedoeling

personnes qui sont dans des conditions identiques.

te Les dispositions en question sont critiquables et le
n Gouvernement a tort d’intervenir dans un processus
eeln cours devant une juridiction administrative.

ti-  Un autre membre tient des propos similaires. Les

ng articles 133 en suivants instaurent une réglementation
0% |égale concernant la cotisation spéciale de 2 et de 3%
porpour les années 1994 et 1995 et la cotisation de 4%
pour I'année 1998.

K Les entreprises qui n'ont pas respecté, a I'époque,

2n,|'obligation imposée par arrété royal, ne peuvent plus

e désormais étre contraintes par la loi de verser les coti-
sations en question.

6 L’intervenant demande encore combien de firmes
de’ont pas payé la cotisation en 1995 et en 1996 et
comment I'on résoudra le probléme de I'inégalité de

traitement.

et La ministre répond que, pour les années 1995 et

)951996, la cotisation sur le chiffre d’affaires des produits

n pharmaceutiques a permis une recette de, respective-
ment, 1 132 529 801 francs et 1 840 466 964 francs.

N L’annulation des arrétés royaux (du 22 décembre

anl995 et du 28 octobre 1996) par le ConseiltatE
aurait dés lors des conséquences budgétaires trés

erdommageables, a I'heure de I'entrée de la Belgique

tedans le cadre de I'Union économique et monétaire et
de la nécessité de maintenir le cap budgétaire fixé.

de Il n’entre nullement dans les intentions du projet de

burgers de wettelijk bepaalde beroepsmogelijkhed

enpriver les citoyens des droits de recours prévus légale-
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te onthemen maar wil wel voor de stabiliteit zorgen ment, mais bien d’assurer la stabilité indispensable a
die nodig is voor een goed beheer van de sociale zekemrne bonne gestion de la sécurité sociale.
heid.

Wanneer een bestuurlijke akte vernietigd wordt Selon la jurisprudence de la Cour d'arbitrage,
wegens vormgebrek, staat het volgens de jurisprudentorsqu’un acte réglementaire est annulé pour vice de
tie van het Arbitragehof de overheid die de akte aan-forme, l'autorité qui a adopté cet acte peut le refaire.
genomen heeft vrij, deze opnieuw op te maken. NaasDans le cas présent, outre des vices de forme, le fond
vormgebreken wordt in dit geval ook de inhoud est également contesté pour ce qui a trait a I'exercice
betwist, met name de uitoefening door de Koning vanpar le Roi de la compétence qui lui est attribuée de
de bevoegdheid die hem verleend is om het heffingsHfixer le taux de la cotisation ainsi que I'année de réfé-
percentage alsmede het referentiejaar van de omzaence du chiffre d'affaires. Dés lors, il sS'impose que ce

vast te stellen. Het moet dan ook de wetgever zijn
de noodzakelijke regels bepaalt.

Er zij vermeld dat het heffingspercentage en
referentiejaar oorspronkelijk rechtstreeks in de

iesoit le législateur qui adopte les dispositions nécessai-
res.

et Pour rappel, a l'origine, le taux de cotisation ainsi
etque l'année de référence étaient directement fixés

bepaald waren. Toen de bevoegdheid van de Koninglans la loi. L'insertion ultérieure dans la loi de la

terzake later in de wet vermeld werd, was de tekstcompétence du Roi en la matiére était rédigée de telle
zodanig opgesteld dat het om een mogelijkheid gingsorte qu'il s’agissait d’'une faculté laissée au Roi. Cette
waarover de Koning beschikte. Deze bevoegdheids-attribution de compétence avait pour but de ne pas
bepaling had tot doel, indien de toestand van [deimposer d'office aux firmes pharmaceutiques le paie-
begroting het toeliet, de farmaceutische firma’'s dezement de cette cotisation si la situation budgétaire le

bijdrage niet ambtshalve op te leggen.

Deze veeleer verzoenende manier van optrede
uiteindelijk nadelig uitgevallen voor de verzekerin
voor geneeskundige verzorging aangezien de be
pen die de farmaceutische firma ingesteld heb
tegen de twee besluiten, aanleiding kunnen geven
hun nietigverklaring.

Indien deze heffingen vernietigd worden, kan h
huidige budgettair evenwicht in zijn geheel op de h
ling komen te staan en zullen nieuwe maatregelen
een gelijkwaardige opbrengst noodzakelijk zijn.

Op zuiver administratief vlak en rekening hod
dende met het feit dat alle firma’s uit de sector de v

schuldigde bijdragen hebben gestort (informatie cotisations

bevestigd door het RIZIV op 26 januari 1998) zou ¢
nietigverklaring van deze koninklijke besluitel
complexe procedures op gang brengen met scha
lijke gevolgen voor de administratie maar ook voor
firma’s.

Teneinde de stelsels van verzekering voor gene
kundige verzorging levensvatbaar te houden, is
dankzij de voorgestelde artikelen dan ook niet me
nodig nieuwe vervangingsmaatregelen te nemen
het kader van de financiering van de verzekering
kan de begroting binnen strikt bepaalde grenz
gehouden worden.

Krachtens de beslissing van de Ministerraad v
7 oktober 1997 wordt de heffing op de omzet verlen
voor 1998.

De voorgaande spreker merkt nog op dat de reg
geving terzake van de heffing, opgelegd aan de farn
ceutische industrie, zeer verward en ondoorzichtig
Dat geeft te denken over de wijze waarop gewe

permettait.

is Cette maniéere pldtoconciliante de procéder s’est
avérée finalement pénalisante pour I'assurance soins
oede santé puisque les recours introduits par les firmes
enpharmaceutiques contre les deux arrétés pourraient
toaboutir a 'annulation de ceux-ci.

t  Sous peine de compromettre tout I'équilibre budgé-
[-taire actuel de l'assurance soins de santé, dans
etféventualité de la mise a néant de ces cotisations, de

nouvelles mesures a rendement équivalent seraient
inévitables.

Sur un plan purement administratif et compte tenu
er-du fait que I'ensemble des firmes du secteur a versé les
dues (information confirmée par
le 'I.LN.A.M.I. ce 26 janvier 1998), I'annulation de ces

N arrétés royaux enfi@erait des procédures comple-
\dexes, lesquelles porteraient préjudice a I'administra-
je tion mais également aux firmes.

es- Dés lors, s'agissant d’'assurer la viabilité des régi-
netmes d’assurance soins de santé, les articles proposés
erpermettent de ne pas devoir prendre de nouvelles
inmesures de remplacement dans le cadre du finance-
enment de I'assurance soins de santé et permettent de
enmaintenir le budget dans des limites strictes.

an Conformément a la décision du Conseil des mi-
gdnistres du 7 octobre 1997, la cotisation sur le chiffre
d’affaires est prolongée pour 1998.

el- Le préopinant fait également remarquer que la
naréglementation relative a la cotisation imposée a
is.I'industrie pharmaceutigue manque vraiment de
rktclarté et de transparence. Il y a lieu de s'interroger sur

wordt. Bovendien is men blijkbaar nog niet b

j la maniére dont on travaille. Il s’avére en outre que
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machte om te zeggen wanneer artikel 134 in werkingl'on est toujours incapable de dire a quel moment
zal treden. In het volgende artikel wordt bepaald datl’article 134 entrera en vigueur. Il est prévu a l'article
de Koning die datum zal vaststellen. suivant que le Roi fixera la date de I'entrée en vigueur.

Ten gronde merkt de spreker op dat de farmaceu- L'intervenant fait remarquer, quant au fond, que

tische sector langzaam wordt gewurgd. Van 1990
1996 werden bijkomende inspanningen opgelegd
de farmaceutische sector ten belope van 20 milj
frank. Afgezien van de vraag of die inspanning

otl'on asphyxie lentement le secteur pharmaceutique.
arOn lui a imposé, de 1990 a 1996, des efforts supplé-
rdmentaires a concurrence de 20 milliards de francs.
n Abstraction faite de la question de savoir si ces efforts

gerechtvaardigd zijn of niet, is er één element dat zeesont Iégitimes ou non, il y a un élément qui a un effet
negatief werkt op de bedrijven, namelijk de rechtsan- extrémement négatif sur les entreprises, a savoir
zekerheid omtrent het soort bijdrage dat zij moetenl'insécurité juridique en ce qui concerne le type de
betalen. De bedrijven kunnen in die omstandighedencotisation qu’elles doivent payer. Les entreprises ne
niet werken en op termijn dreigt de farmaceutische peuvent pas travailler dans ces circonstances et notre

industrie in ons land te verdwijnen.

Op het ogenblik dat de bedrijven beslissen het |
te verlaten, is het onherroepelijk te laat.

Men dient ook onder ogen te zien dat de evolu
van de farmaceutische verstrekkingen niet ong
controle is. De groeicijfers in het geneesmiddele
verbruik wijken niet af van de cijfers in de ander
sectoren van de gezondheidssector. Wat wel opval
dat de begrotingsdoelstellingen opgelegd in de farn
ceutische sector altijd onrealistisch zijn geweest.

De minister merkt op dat voor 1998 2,5 miljar
frank bij het basisbedrag werd gevoegd, basisbed
dat zelf al gestegen was ten overstaan van 1997.
honoraria van de artsen daarentegen stijgen bi
niet, vandaar hun vraag om een herwaardering
10 miljard frank gedurende drie jaar.

Het commissielied repliceert dat men voor de jar
1994, 1995 en 1996 in de omgekeerde richting e
lueerde en onrealistische begrotingsdoelstelling
vooropstelde. Het is niet door de invoering va
heffingen dat men de uitgaven onder controle k
brengen.

De minister merkt op dat sommige firma’'s ee
heffing verkiezen boven structurele maatregelen.

Het lid herhaalt dat vooral de onzekerheid probl
men veroorzaakt voor de sector.

Hij wijst er voorts op dat de bijkomende heffin
opgelegd in artikel 134, grote distorsies meebrer
tussen de diverse firma’s al naargelang de sector wi
aan zij leveren. Meer bepaald het Rode Kruis wo
door deze maatregel zwaar getroffen.

De minister antwoordt dat met het Rode Kruis e
regeling werd getroffen. De gevoerde briefwisselir
terzake zal aan de commissieleden worden bezorg

Een ander commissielid maakt melding van e
brief van de minister van 8 december 1997 gericht g
de heer Massart van de Algemene Vereniging van

pays risque d’étre confronté, a terme, a la disparition
de l'industrie pharmaceutique.

nd Lorsque les entreprises décident de quitter le pays,
il est définitivement trop tard.

tie Il faut également se rendre compte que 'on a perdu
ertout contfde sur I'évolution des prestations pharma-

n- ceutiques. La croissance de la consommation de
e médicaments n’est pas différente de celle que connais-

, isent les autres secteurs des soins de santé. Ce qui
nafrappe, c’'est que les objectifs budgétaires que 'on a
imposés au secteur pharmaceutique ont toujours été
irréalistes.

d  La ministre signale que I'on a ajouté, pour 1998,

ra@,5 milliards de francs au montant de base, qui avait

D&ui-méme déja été augmenté par rapport au montant

jnade base de 1997. Par contre, les honoraires des méde-

arcins n‘augmentent quasiment pas. Les médecins
demandent des lors une revalorisation de 10 milliards
de francs sur trois années.

en - Le commissaire répond que I'évolution est allée en
0-sens contraire pour les années 1994, 1995 et 1996, et
enque les objectifs budgétaires qui ont été fixés étaient
In irréalistes. Ce n’est pas en imposant des cotisations
anque I'on peut mettre les dépenses sous Clentro

n La ministre fait remarquer que certaines firmes

préférent une cotisation a des mesures structurelles.

e- L'intervenant répéte que c’est surtout I'absence de

sécurité qui pose des problémes dans le secteur.

) Il souligne ensuite que la cotisation supplémentaire

gtprévue a l'article 134 enfiae de grandes distorsions

harentre les diverses firmes selon le secteur auquel elles

dtfournissent leurs produits. Cette mesure frappe lour-
dement la Croix-Rouge en patrticulier.

en La ministre répond que I'on a conclu un accord

g avec la Croix-Rouge. La correspondance qui a été

d. entretenue sur le sujet sera mise a la disposition des
membres.

en  Un autre commissaire fait état d’'une lettre que la
lJamministre a adressée le 8 décembre 1997 a M. Massart,
dede I'Association générale de l'industrie des médica-

Geneesmiddelenindustrie (AVGI), waarin hij spree

kt ments (A.G.I.LM.), dans laquelle elle parle d'un
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van «een stok achter de deur» (zie antwoord van
heer Massart opgenomen in bijlage 3).

Welnu, het voorgestelde artikelldis, derde
alinea, beantwoordt niet aan die brief. De heffin
wordt op 4% vastgesteld, terwijl aan AVGI geschr
ven wordt dat het om een eventueel in te voer
heffing gaat.

Volgens de minister is er geen tegenspraak tus
de tekst van de programmawet en de brief die zij
8 december 1997 aan de voorzitter van de AVGI he
toegezonden. In de brief aan de voorzitter van AV
staat duidelijk dat deze bijkomende heffing mo
worden aangezien als een «stok achter de deur>
dat deze heffing niet zal worden doorgevoerd indi
de farmaceutische industrie een valabel en trans
rant tegenvoorstel doet ten belope van 900 miljo
frank. Tot op heden werd een dergelijk voorstel ni
gedaan. De tekst van artikel 134, gelezen in sam
hang met artikel 135, zegt in feite hetzelfde. Art
kel 135 stelt inderdaad dat de Koning bij een in Mini
terraad overlegd besluit de datum bepaalt waat
artikel 134 in werking treedt. Met andere woorde
indien de farmaceutische industrie een valabel
structureel besparingsvoorstel doet ten aanzien
de geneesmiddelen afgeleverd in ziekenhuismilig
dan zal geen uitvoeringsdatum worden bepaald v
het artikel 134.

De bijkomende heffing op de geneesmiddelen v
kocht aan ziekenhuizen, die in de plaats komt van
bestaande kortingen, zal worden toegepast op
omzet gerealiseerd in 1997. Welnu, 1997 is nog €
jaar waarin de maatregelen ter ontmoediging van
kortingen nog niet van toepassing waren. Er

derhalve een scheeftrekking in de referentieperiode.

De minister heeft verklaard dat de maatregel sy
pletief is en slechts wordt uitgevoerd wanneer
beoogde besparing van 900 miljoen, voorzien in
begroting 1998, niet zou worden gerealiseerd.

Of die doelstelling word gerealiseerd, hangt af va
een aantal omstandigheden waarop de betrokke
geen vat hebben.

Op deze manier wordt eens te meer onzekerheiq
de sector geschapen.

6.11. Financide bepalingen

Een commissielid constateert dat artikel 140 e
overheidssubsidie toekent aan de ziekenfondsen
een dienst geneeskundige verzorging hebben op
richt voor zelfstandigen en leden van kloosterg
meenschappen. Is deze dienst bedoeld voor de aarn
lende verzekering van kleine risico’s voor de zelfsta
digen?

De minister antwoordt dat het om de Staatssub
die gaat voor de sociale zekerheid van de zelfstar

28)

decbzon derriére la porte»sic) (voir la réponse de
M. Massart qui figure a I'annexe 3).

Or, l'article 1%is, troisieme alinéa, proposé, n'est
g pas une réponse a cette lettre. Il est question de la fixa-
6- tion d’'une cotisation de 4%, alors que la lettre adres-
ensée a I'A.G.I.M. parlait de linstauration éventuelle
d’une cotisation.

sen D’aprés la ministre, il n'y a pas de contradiction
opentre le texte de la loi-programme et la lettre qu'elle a
eftadressée, le 8 décembre 1997, au président de
Gl 'A.G.I.M. Elle y disait clairement que la cotisation

ot supplémentaire doit étre considérée comme un
erbaon derriére la portessic) et qu’elle ne serait pas
enappliguée en cas oudindustrie pharmaceutique
paparviendrait & faire une contreproposition valable et
entransparente a concurrence de 900 millions de francs.
et Jusqu'a présent, elle n'a pas fait pareille contrepro-
enposition.  L'article 134, lu conjointement avec

- larticle 135, dit en fait la méme chose. En effet,
s5- I'article 135 prévoit que le Roi fixe, par arrété délibéré
open Conseil des ministres, le momentlauticle 134

n, entrera en vigueur. En d'autres termes, si l'industrie
enpharmaceutique fait une proposition d'économie
arvalable et structurelle en ce qui concerne les médica-
2U, ments délivrés en milieu hospitalier, I'on ne fixera pas
porde date d’exécution de I'article 134.

or-  La cotisation supplémentaire sur les médicaments
devendus aux hmtaux, qui remplace les ristournes
deexistantes, s’appliquera au chiffre d'affaires réalisé en
enl997. Or, en 1997, les mesures visant a décourager
dd'octroi de ristournes n'étaient pas encore
is d'application. Il y a par conséquent un glissement de
la période de référence.

p- Laministre a déclaré que la mesure est supplétive et
de qu’elle ne sera appliquée gqu'au cas ou I'économie de
de900 millions qui est envisagée, dans le cadre du budget
de 1998, ne serait pas réalisée.

an  La possibilité de réaliser cet objectif dépend d’'une
nesérie de circonstances que les intéressés fteasaat
pas.

lin Cet élément constitue une nouvelle source
d’insécurité dans le secteur.

6.11. Dispositions financiéres

en  Un commissaire constate que l'article 140 octroie

dieine subvention de &t aux mutualités qui ont orga-

genisé un service de soins de santé en faveur des travail-

e- leurs indépendants et des membres des communautés

vuleligieuses. Ce service est-il congu dans le cadre de

n- I'assurance complémentaire pour les petits risques des
travailleurs indépendants ?

si- La ministre répond qu'’il s’agit de la subvention de
dil’Etat pour la sécurité sociale des travailleurs indépen-

gen, die tot nog toe steeds bij wet werd geregeld. In

dedants qui a toujours été réglée par une loi, jusqu’a
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toekomst gelden voor die verzekering eveneens
beginselen van het globaal beheer. Het is voor
laatst dat een dergelijke bepaling nog in de progra|
mawet voorkomt.

Het lid vraagt zich af waarom de Koning dan ng
voorwaarden moet bepalen voor de toekenning V
deze toelage (vierde lid van het voorgestelde a
kel 27bis) en wat wordt verstaan onder de zinsnede
het op een na laatste lid van dit artikel, «... verschill
in functie van de gezondheidstoestand van
leden...».

De artikelen 141 en 142 heffen de dubbele contr
van de Hulpkas van de Belgische Spoorwegen op.
controle van het RIZIV wordt afgeschaft. Dat i
vreemd, aangezien het de bedoeling was deze kas
dezelfde controleregels te onderwerpen als die
gelden voor de ziekenfondsen.

Het lid vindt het voorts merkwaardig (artiket

len 148 en 149) dat de administratiekosten van
mutualiteiten retroactief met 3 miljard frank worde
verhoogd op een ogenblik dat bij andere administ
ties wordt bespaard. Hoe is deze maatregel te ver
ren?

Wat artikel 150 betreft, is het volgens de sprek
opvallend dat de regering de schulden van de ziek
fondsen bij amendement — zonder advies — he
kwijtgescholden.

De minister merkt op dat de Raad van State W
degelijk advies heeft uitgebracht.

Hetzelfde commissielid merkt op dat, toen me
overgegaan is tot de responsabilisering van de ziek
fondsen, de rekeningen-courant van de ziekenfo
sen werden geblokkeerd op de stand van zaken
31 december 1994. Geoordeeld werd dat de schul
uit het verleden de werking van het nieuwe systeg
niet zouden mogen hinderen.

De werkgroep Jadot heeft zich over deze prob
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deprésent. A’avenir, les principes de la gestion globale
hets’appliqueront aussi pour ce qui est de cette assu-
m-rance. C’est la derniére fois qu’'une telle disposition
figurera dans la loi-programme.

g Le membre se demande pourquoi le Roi doit encore
anfixer des conditions d’octroi de cette subvention
ti-(quatrieme alinéa de [larticle Bi& proposé). Il
indemande aussi ce qu'il faut entendre par le membre de
enphrase «... différences en fonction de I'état de santé
dedes membres ...».

le Les articles 141 et 142 suppriment le double
Decontrde de la Caisse des soins de santé de la Société
s nationale des chemins de fer belges. Le Céntro
aaxercé par I'l.N.A.M.1. est supprimé. C’est étrange,
diecar le but était de soumettre cette caisse auxare
regles de contte que celles auxquelles sont soumises
les mutualités.

Le membre estime en outre bizarre (articles 148 et
del49) que I'on majore rétroactivement de 3 milliards de
n francs les frais d’administration des mutualités, alors
ra-que I'on réalise des économies dans d’autres adminis-
latrations. Comment peut-on expliquer cette mesure ?

er Il est clair selon l'orateur, en ce qui concerne
entarticle 150, que le Gouvernement consent une remise
eftde dettes en faveur des mutualités, au moyen d'un
amendement et sans demander le moindre avis.

La ministre réagit en faisant remarquer que le
Conseil d’Hat a bel et bien émis un avis.

n Le mene commissaire fait remarquer que,
enlorsqu’on a entamé le processus de responsabilisation
nd-des mutualités, on a bloqué leurs comptes courants a
ofta situation au 31 décembre 1994. On avait estimé que
dethes dettes contractées jadis ne pourraient en aucun cas
smentraver le bon fonctionnement du nouveau systeme.

el

e- Le groupe de travail Jadot s’est penché sur ce

matiek gebogen zonder tot een consensus te komerprobléme sans parvenir a un consensus. Ce groupe

De werkgroep vond dat het nieuwe systeem ee€
moest worden gealueerd.

Het Parlement heeft nog steeds geen kennis van
evaluatie, noch van een voorstel van de Contrg
dienst.

Nu wordt het probleem plots opgelost door b
amendement de schulden kwijt te schelden.

De minister preciseert dat de tweede fase van
financide verantwoordelijkheid van de ziekenfond
sen is ingegaan op 1 januari 1998 na de definitieve
sluiting van de rekeningen en na de aanzuivering \
de schulden uit het verleden.

De controledienst voor de ziekenfondsen he¢
opgemerkt dat hiervoor een bijkomende wetsbey

rstestimait qu'’il fallait d’abord procéder a une évalua-
tion du nouveau systéeme.

die Le Parlement ne sait toujours rien au sujet de cette
le-évaluation, ni d'une proposition du Service de
contrde.

Aujourd’hui, l'on résout soudainement le
probléme en liquidant les dettes au moyen d’'un amen-
dement.

de La ministre précise que la deuxiéme phase de la

- responsabilisation financiere des mutualités a

afcommencé le @ janvier 1998 aprés latlaore défini-

artive des comptes et aprés l'apurement des dettes
contractées dans le passé.

oft Le Service de contte des mutualités a fait remar-
pa-quer qu’il fallait a cet égard une disposition Iégale

i

ling nodig is.

complémentaire.
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6.12. Nationaal Instituut voor oorlogsinvaliden

Een lid constateert dat, ingevolge artikel 186 h
Nationaal Instituut voor oorlogsinvaliden zijn tehui
zen en ziekenhuisdiensten kan openstellen v
derden. In welke mate zijn afzonderlijke instellinge
nog verantwoord ?

De minister antwoordt dat er in die diensten ¢
tehuizen, die degelijk zijn uitgerust voor zwaar zor
behoevenden, plaats is voor de opvang van andg
personen dan oorlogsinvaliden en rechthebbenden

Er is een wettelijke bepaling nodig om deze die
sten voor derden open te stellen.

6.13. Handvest van de sociaal verzekerde

Een spreekster merkt op dat het Handvest van
sociaal verzekerde de belangen van de consument
verdedigen telkens wanneer verschillende sociale
kerheidsinstellingen informatie moeten meedelg
Deze instellingen moeten tot onderlinge afsprak
komen zodat de termijnen worden nageleefd. Spre
ster vraagt om aandacht voor dat aspect.

C. ARTIKELSGEWIJZE BESPREKING

Artikel 40

De heer Coene dient bij dit artikel de volgend
amendementen in (nrs. 9 en 10):

«Dit artikel vervangen als volgt:

«8 1. Bij de Rijksdienst voor kinderbijslag voo
werknemers wordt een Fonds voor collectieve uitrd
tingen en diensten ingesteld.

§ 2. Het Fonds wordt gefinancierd met ingang va
1 januari 1999 met een bijdrage van 0,05 % ten las
van de werkgever berekend op het loon van de we
nemer zoals voorzien in artikel 38 van de wet v
29 juni 1981 zoals gewijzigd bij artikel 54 van de w
houdende sociale bepalingen van ...

§ 3. De opbrengst van deze heffing wordt verde¢
als volgt:

— 60 % ten voordele van Kind en Gezin;

— 40 % ten voordele van «Office de la nais
sance.»

Verantwoording

Kinderopvang is in se een bevoegdheid van

2N
J- dans ces services et dans ces homes, qui sont bien

(30)

6.12. Institut national des invalides de guerre

et Un membre constate qu’en vertu de I'article 186,

I'Institut national des invalides de guerre peut autori-

porser 'accés de ses homes et services hospitaliers a des

n tiers. Dans quelle mesure l'existence d’institutions
distinctes se justifie-t-elle encore ?

La ministre répond qu'il y a suffisamment de place
eréquipés pour s'occuper de personnes nécessitant

beaucoup de soins, pour accueillir des personnes
autres que les invalides de guerre et les ayants droit.

Une disposition légale est nécessaire pour ouvrir
ces services a des tiers.

n-

6.13. Charte de l'assuré social

de Une intervenante observe que la Charte de I'assuré
wiocial vise a garantir les intéréts des demandeurs
zejorsque des informations doivent étre fournies par

n. plusieurs organismes de sécurité sociale. Ces organis-
enmes doivent s’organiser entre eux pour que les délais
eksoient respectés. L'intervenante demande que I'on

soit attentif a cet aspect des choses.

C. DISCUSSION DES ARTICLES

Article 40

e M. Coene dépose a cet article les amendements
suivants (RS9 et 10):

«Remplacer cet article par les dispositions suivan-
tes:

r «8121 Il est institué a ['Office national
s-d’allocations familiales pour travailleurs salariés un
Fonds d’équipements et de services collectifs.

In 8 2. Le Fonds est financé a partir d@" janvier

te 1999 par une cotisation de 0,05 % a charge de
rk¥employeur, calculée sur la base de la rémunération
an du travailleur, visée a I'article 38 de la loi du 29 juin
bt 1981, modifiée par I'article 54 de la loi du ... portant
des dispositions sociales.

2ld 8§ 3. Le produit de ce prélévement est réparti de la
facon suivante:

— 60 % au profit de «Kind en Gezin»;
— 40 % au profit de I'Office de la naissance. »

5-

Justification

de L’accueil des enfants est, en soi, une compétence

gemeenschappen. Doordat het Fonds voor collectig

svecommunautaire. Comme le Fonds d’équipements et

uitrustingen en diensten werkt met andere subsidie de services collectifs fonctionne avec d’autres condi-
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ringsvoorwaarden dan bijvoorbeeld Kind en Gezin
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n tions de subventionnement que, par exemple, «Kind

Vlaanderen leidt dit tot een onduidelijke situatie naar en Gezin» en Flandre, la situation manque de clarté

de voorzieningen toe.

Bovendien lijkt een efficiwe aanwending van de
middelen onmogelijk wanneer men werkt met v4
schillende subsidingsvoorwaarden en verschil-
lende financieringsbronnen.

Men heeft gepoogd deze kritiek te weerleggen d
de taken van het FCUD af te slanken en de klassi
opdrachten te schrappen. Hier moet er echter gey
zen worden op het feit dat een verdere ontwikkeli
van de kinderopvang binnen de gemeenschappen
ook betrekking heeft op de opdrachten die in ar
kel 40 vernoemd worden. Zo bestaat in Vlaander
sinds 1997 een reglementering en subsidieinzake
buitenschoolse opvang van kinderen. Er is met and
woorden reeds een eerste overlapping.

Subsidiair:

«In 82, 2, van het voorgestelde artikel 107 d
woorden «en de voorwaarden waaronder» doen v
vallen. »

Verantwoording

Wanneer de regering voorwaarden oplegt waaro
der de financiering mag gebeuren dreigt zij hg
domein van de kwaliteit van de opvang te betreden
dit behoort ontegensprekelijk tot de bevoegdheid \
de gemeenschappen.

Een commissielid heeft begrip voor het standpy
van de auteur van het amendement, die pleit voor
duidelijke en doorzichtige structuur voor de kinde
opvang. Men dient wel voor ogen te houden dat
gelden, die voor kinderopvang bestemd worden,

par rapport aux équipements.

De plus, il semble impossible d'utiliser les moyens
2r-de fagon efficiente lorsqu’on travaille avec des condi-
tions de subventionnement et des sources de finance-
ment différentes.

por On a tenté de répondre a ces critiques en réduisant
ekdes faches du F.E.S.C. et en supprimant les missions
ye-classiques. Il convient toutefois de souligner que le
ngdéveloppement de I'accueil des enfants dans le cadre

ndes communautés portera dorénavant aussi sur les
ti- missions énuméreées a l'article 40. Ainsi existe-t-il en
enFlandre, depuis 1997, une réglementation et un
subventionnement de l'accueil extrascolaire. Il y a
eradonc déja un premier chevauchement.

Subsidairement:

«Supprimer, au § 2.%2de l'article 107 proposé, les
r-mots «et les conditions. »

a)
a)

Justification

n- Si le Gouvernement impose les conditions dans
ot lesquelles le financement peliteeopéré, il risque
erd’empiéter sur la qualité de I'accueil, qui reléve indis-
ancutablement de la compétence communautaire.

nt Une commissaire peut comprendre le point de vue
pegle l'auteur de 'amendement, qui plaide pour une
r- structure claire et transparente de [I'accueil des
deenfants. Il ne faut toutefois pas perdre de vue que les
af-fonds destinés a I'accueil des enfants proviennent des

komstig zijn van de werkgevers. Het gaat immers o
een patronale bijdrage. De sociale partners wense
besteding van deze gelden te behouden.

eremployeurs. Il s’agit, en effet, d’'une cotisation patro-
deale. Les partenaires sociaux souhaitent maintenir
I'affectation de ces fonds.

Een andere spreekster is van oordeel dat kinderop- Selon une autre intervenante, la matiere de I'accueil
vang een zaak is van verschillende gezagsniveausdes enfants concerne plusieurs niveaux de pouvoir. Il
Enerzijds zijn er deelaspecten op het federale niveawy a d'une part des aspects qui concernent le niveau
— het geld komt van de arbeidssector — en anderfédéral — I'argent vient du secteur du travail — et
Zijds zijn er deelaspecten die de gewesten |end’autre part, des aspects qui concernent les régions et
gemeenschappen aanbelangen, omdat deze bevoedes communautés, étant donné que ces dernieres sont

Zijn voor de kinderopvang.

compétentes pour I'accueil des enfants.

Logisch is dat er voor de sociale partners een taak is Il est logique que les partenaires sociaux intervien-

weggelegd omdat men niet tegelijktertijd meer fle
biliteit kan eisen en anderzijds niet in de mogelijkhe
voorziet om de kinderopvang te organiseren.

Het Fonds voor collectieve uitrustingen en dienst
past in het werkgelegenheidsbeleid en in het sociag
zekerheidsbeleid voor werknemers, die steeds mee

maken hebben met flexibiliteit in de ondernemingen.

i- nent parce qu’'on ne peut pas en méme temps revendi-

id quer une société ou la flexibilité devient de plus en
plus grande et ne pas prévoir la maniére d’organiser
I'accueil des enfants.

en Le Fonds d’équipements et de services collectifs
les’inscrit dans une politique de I'emploi et dans une
r tpolitique de sécurité sociale pour des travailleurs qui
sont confrontés de plus en plus a la flexibilité des

entreprises.
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Voorts is het zo dat de gemeenschappen ook bijo
gen in de kinderopvang. De Franse Gemeensc
bijvoorbeeld besteedt daar meer dan 2,5 miljard a
Ook de gewesten spelen een rol op dat stuk van
werkgelegenheid.

Het optreden van drie gezagsniveaus voor taken
tegelijkertijd tot de federale, communautaire en ¢
westelijke bevoegdheden behoren, heeft de discus
tijdens de jongste jaren naar het politieke vl
gebracht.

Dat de maatregel structureel is geworden kan v
de betrokken sector een houvast betekenen.

De minister wijst erop dat het Overlegcomité d
balans heeft opgemaakt van de maatregelen die
sprake zijn gekomen tijdens de Interministerieon-
ferentie voor kinderen, waar ondermeer de kinderg
vang op de agenda stond.

Een commissielid vraagt zich af wat kinderopvar]
te maken heeft met een werkgeversbijdrage.

Hetzelfde lid wijst voorts op de discrepantie tusse
Vlaanderen en Walloihisvat het aantal ingediende
projecten betreft. Voor Vlaanderen werden in 1996
1997 projecten gefinancierd ten belope van respec
velijk 241 en 171 miljoen frank. Voor Walloinwearen
die bedragen: 487 en 813 miljoen frank.

De voorgaande spreekster betwist deze cijfers n
De Rijksdienst voor Kinderbijslag voor werknemer
oefent trouwens een strengere controle uit op de ¢
formiteit van de ingediende projecten met het bijzo
der reglement.

Deze strengere controle heeft reeds tot een ev
wichtiger situatie geleid.

Van de andere kant mag men niet vergeten dat
de sector van de gezinshulp, er de jongste 20 jaar

onevenwicht geweest is ten gunste van Vlaanderer).

De auteur van het amendement komt terug op
fundamenteel probleem dat hier rijst. Op een oge
blik dat er sprake is van een noodzakelijke verming
ring van de loonkosten institutionaliseert men e
bijdrage.

Het doel van heel het project is een goed werker
kinderopvang. Het is duidelijk dat zulks niet kan m
de regeling zoals ze thans bestaat. Die regeling l¢
onvermijdelijk tot overlappingen.

De amendementen worden verworpen met 8 teg
3 stemmen.

Artikel 54

De heer Coene dient het volgende amendemen
(nr. 11):

eN
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ra- D'autre part, les communautés participent a

nafiaccueil des enfants; la Communauté francgaise, par
anexemple, y consacre plus que 2,5 milliards. Les

deégions y apportent également en termes d’emplois.

die Cette triple intervention des différents niveaux de
e- pouvoir, pour assumer des missions qui sont a la fois

ssidle compétence fédérale, communautaire et régionale,
ik a amené les discussions au plan politique au cours des

derniéres années.

or Le fait que la mesure est devenue structurelle est de

nature a sécuriser le secteur concerné.

e La ministre souligne que le Comité de concertation
tevient de dresser le bilan de I'exécution de la Confeé-

rence interministérielle de la petite enfance. Un des
p-points traités était I'accueil des enfants.

Une commissaire se demande quel est le rapport
entre I'accueil des enfants et une cotisation patronale.

g

Elle souligne par ailleurs la disparité entre la Flan-
dre et la Wallonie en ce qui concerne le nombre des

enprojets introduits. Pour la Flandre, des projets ont été
tiefinancés en 1996 et 1997 pour un montant respective-

ment de 241 et 171 millions de francs. Pour la Wallo-
nie, ces montants ont été de 487 et 813 millions de
francs.

et. La préopinante ne conteste pas ces chiffres.
s L'Office national dallocations familiales pour
ontravailleurs salariés exerce d’ailleurs un coletqaus

n- sévére sur la conformité des projets introduits au
réglement particulier.

en- Ce renforcement du cofiteoa déja mené a une
situation plus équilibrée.

in D’autre part, il ne faut pas oublier que dans le
eesecteur de l'aide aux ménages, un déséquilibre en
faveur de la Flandre existe depuis vingt ans.

het L’auteur de 'amendement revient sur le probleme
2n-fondamental qui se pose en I'espéce. On institution-
e-nalise une cotisation a I'heure ou il est question de la
2N nécessité de réduire les colts salariaux.

de Le but de 'ensemble du projet est d’assurer le bon
bt fonctionnement de I'accueil des enfants. Il est clair

idgue la réglementation telle qu’elle existe actuellement
ne le permet pas. Cette réglementation engendre
inévitablement des chevauchements.

en Les amendements sont rejetés par 8 voix contre 3.

Article 54

t in M. Coene dépose I'amendement suivafAti(h):

«Dit artikel doen vervallen. »

«Supprimer cet article. »
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Verantwoording

Het financieren van kinderopvanginitiatieve
behoort niet tot de essefléetaken van de sociale)
zekerheid, meer nog is een bevoegdheid die uitdr,
kelijk is toegewezen aan de gemeenschappen. We
wijzen hier naar bijvoorbeeld de reglementering v
de buitenschoolse opvang in de Vlaamse Geme
schap. Het lijkt dus niet aangewezen om de finang
ring van de kinderopvang te institutionaliseren in d
sociale zekerheid.

Dit amendement wordt verworpen met 8 tege
3 stemmen.

Artikel 55

De heer Coene dient het volgende amendemen
(nr. 12):

«Dit artikel doen vervallen. »
Verantwoording

Dit amendement vloeit voort uit het amendeme
op artikel 54. Bovendien is het niet aangewezen

middelen die gad zijn ter financiering van de gezinst

bijslag worden aangewend om kinderopvang
financieren, een bevoegdheid die thuishoort bij
gemeenschappen.

Dit amendement wordt verworpen met 8 tege
3 stemmen.

Artikel 56

De heer Coene dient het volgende amendemen
(nr. 13):

«Dit artikel doen vervallen. »
Verantwoording
Zie verantwoording bij artikel 54.

Dit amendement wordt verworpen met 8 tege
3 stemmen.

Artikel 57

De heer Coene dient het volgende amendemen
(nr. 14):

«Dit artikel doen vervallen. »

Verantwoording
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Justification

n Le financement des initiatives prises dans le cadre

de l'accueil des enfants ne fait pas partie dehés
ukessentielles de la sécurité sociale; c’estmmaeune
vecompétence qui a été attribuée expressément aux
iIn communautés. Nous renvoyons par exemple, a cet
enégard, a la réglementation de I'accueil extrascolaire
ie-en Communauté flamande. Il ne semble donc pas
e indiqué d'institutionnaliser le financement de

'accueil des enfants dans le cadre de la sécurité

sociale.

2n  Cet amendement est rejeté par 8 voix contre 3.

Article 55

t in M. Coene dépose 'amendement suivafAtl(@):
«Supprimer cet article.»

Justification
nt Cet amendement découle logiquement de
jat’amendement a I'article 54. De plus, il n'est pas indi-
gué que les moyens qui ont été percus pour financer

te les allocations familiales servent a financer I'accueil
e des enfants, qui est une compétence communautaire.

n  Cet amendement est rejeté par 8 voix contre 3.

Article 56

t in M. Coene dépose 'amendement suivaAtl(@):
«Supprimer cet article. »

Justification
Voir la justification de I'amendement a l'article 54.

2n  Cet amendement est rejeté par 8 voix contre 3.

Article 57

t in M. Coene dépose 'amendement suivaAtl#):
«Supprimer cet article. »

Justification

Zie verantwoording bij artikel 54.

Voir la justification de I'amendement a l'article 54.
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Dit amendement wordt verworpen met 8 tege
3 stemmen.

Artikel 58

De heer Coene dient het volgende amendemen
(nr. 15):

«In het voorgestelde artikel 14, het tweede lid do
vervallen. »

Verantwoording

De sociale zekerheid wordt vandaag behee
volgens het principe van het globaal beheer, wat be
kent dat de takken de middelen toebedeeld krijg
volgens hun behoeften.

Bovendien bepaalt artikel 12 van het koninklij
besluit van 8 augustus 1997 dat de reserves van
regelingen die vallen onder het globaal beheer en ¢
hun oorsprong vinden in de periode€ 6vo1995

(34)

2N Cet amendement est rejeté par 8 voix contre 3.

Article 58

t in M. Coene dépose I'amendement suivaAti(s):

en «Supprimer le deuxiéme alinéa de [larticle 14

proposeé. »

Justification

rd La sécurité sociale est gérée actuellement selon le

te-principe de la gestion globale, ce qui signifie que les

erbranches se voient attribuer des moyens en fonction
de leurs besoins.

k  Deplus, l'article 12 de I'arrété royal du 8 aolt 1997

derévoit que les réserves des régimes soumis a la
liegestion globale datant de la période antérieure a 1995
sont transférées a la gestion globale, étant entendu

worden overgedragen aan het globaal beheer, zij hetque lesdits régimes conservent une créance sans inté-

dat zij een schuldvordering zonder interesten behg
den op de RSZ-Globaal beheer.

In deze context lijkt het overbodig dat deze saocia
programmawet een artikel bevat dat voorziet in e
overdracht vanuit het reservefonds van het RKW n3
het educatief verlof.

Dit amendement wordt verworpen met 8 tege
3 stemmen.

Artikel 85

De heer Coene dient het volgende amendemen
(nr. 16):

«Dit artikel aanvullen als volgt:

«Met diensten thuisverpleging worden bedoeld
diensten die werken met verpleegkundigen zowe
dienstverband als in zelfstandig statuut. »

Verantwoording

Het amendement heeft tot doel de diensten
thuisverpleging die werken met loondienstverpleg
kundigen enerzijds en de diensten die werken met
pleegkundigen die een overeenkomst voor zelfst
dige samenwerking hebben afgesloten anderzijds,
gelijkwaardige wijze via hun verpleegkundigen vert
genwoordigd te zien in de overeenkomstencomn

u-réts sur I'O.N.S.S.-Gestion globale.

le  Dans ces conditions, il patesuperflu que la loi de
en programmation sociale contienne un article preé-
arvoyant un transfert du fonds de réserve de I'Office
national d’allocations familiales pour travailleurs
salariés au régime du congé-éducation paye.

2N Cet amendement est rejeté par 8 voix contre 3.

Article 85

t in M. Coene dépose I'amendement suivafAtl(®) :

«Compléter cet article par la disposition
suivante»:
de «Par services de soins infirmiers a domicile, il faut

irentendre les services qui travaillent tant avec des
praticiens de I'art infirmier engagés dans les liens d’un
contrat de travail qu'avec de tels praticiens ayant le
statut d'indépendant. »

Justification

an Le présent amendement vise a permettre aux servi-
g-ces de soins infirmiers a domicile qui travaillent avec
erdes praticiens de 'art infirmier salariés, d’'une part, et
anaux services qui travaillent avec des praticiens de I'art
opnfirmier qui ont conclu un contrat de collaboration

e- indépendante, d'autre part, d'étre représentés de
nismaniére équivalente au sein de la commission de

sie.

conventions par I'entremise de leurs infirmiers.
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~

De wettelijke gelijkschakeling is trouwens 3
gebeurd op het Vlaamse niveau in het decreet Wed

1

De minister merkt op dat deze toevoeging overh
dig is.

Het amendement wordt verworpen met 8 teg
3 stemmen.

Artikel 99

De heer Hatry dient het volgende amendement
(nr. 1):

«Dit artikel doen vervallen. »

Verantwoording

Het artikel waarvan in dit amendement word
voorgesteld dat het zou worden weggelaten, str
ertoe de artsen die geen overeenkomst hebben ge
ten, te verbieden het bedrag van hun honoraria vrij
bepalen.

Zulks is in tegenspraak met de essentie van
Belgische regeling inzake overeenkomsten arts
ziekenfondsen. Indien dit artikel wordt aangenome
zou dat een eerste stap betekenen in de richting vat
afschaffing van de huidige regeling. Op termijn zd
zulks ertoe leiden dat de ziekenhuisartsen zon
meer ambtenaar worden. In feite dreigt deze aanp
de kwalliteit van de geneeskundige verzorging aan
tasten.

Voorts worden de honorariumsupplementen vo
een groot deel aangewend om het findecieven-
wicht te vrijwaren van de privé-ziekenhuizen die de
supplementen aanrekenen. Indien de mogelijkh
om supplementen aan te rekenen zou worg
beperkt, zouden deze instellingen ongetwijfeld
financide moeilijkheden geraken.

De regels die in dit artikel worden voorgesteld
dreigen bovendien de toekomstige overeenkoms
artsen-ziekenfondsen te hypothekeren en bijgevold
algemene tariefzekerheid van de patt in gevaar
te brengen.

Het lijkt dan ook raadzaam dit artikel niet aan t
nemen.

Dit amendement wordt verworpen met 8 stemm
bij 3 onthoudingen.

Artikel 100

De heer Hatry dient het volgende amendement
(nr. 2):

«Dit artikel doen vervallen. »

O-

en

or

a)

-
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|  Cet alignement |Iégal a d'ailleurs déja été opéré au

kxniveau flamand par le décret Weckx

Le ministre fait observer que cet ajout est superflu.

L'amendement est rejeté par 8 voix contre 3.

Article 99

in M. Hatry dépose I'amendement suivarft {i:
«Supprimer cet article. »

Justification

t  L'article dont la suppression est proposée vise a

ektinterdire aux médecins non conventionnés de fixer

sldibrement le montant de leurs honoraires.

te

de Ceci est contraire a I'essence”me du systeme

enbelge de la convention médico-mutualiste. L'adop-

n,tion de cet article semble constituer un premier pas

1 deers I'abandon du systéeme actuel et aboutirait, a

u terme, a fonctionnariser, complétement les médecins

dethospitaliers. Cette option implique en ce sens un

akcertain risque d’abaissement de la qualité des soins.
te

En outre, les suppléments d’honoraires sont desti-
nés pour une partie importante a garantir I'équilibre
zefinancier des hpitaux privés qui y recourent. Limiter

pidla faculté de réclamer de tels suppléments conduirait a

endes difficultés financieres certaines pour ces établisse-
in ments.

,  Lesregles proposées par cet article risquent égale-

tement d’hypothéquer a l'avenir la conclusion d'un

daccord médico-mutualiste et donc la sécurité tarifaire
générale des patients.

Il parait donc hautement souhaitable de ne pas
adopter l'article en projet.
est 8 voix et

Cet amendement rejeté par

3 abstentions.

eNn

Article 100

in M. Hatry dépose I'amendement suivarft 2):

«Supprimer cet article. »
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Verantwoording

Het artikel waarvan in dit amendement word
voorgesteld dat het zou worden weggelaten, str
ertoe de artsen die geen overeenkomst hebben ge
ten, te verbieden het bedrag van hun honoraria vrij
bepalen.

Zulks is in tegenspraak met de essentie van
Belgische regeling inzake overeenkomsten arts
ziekenfondsen. Indien dit artikel wordt aangenome
zou dat een eerste stap betekenen in de richting vat
afschaffing van de huidige regeling. Op termijn zd
zulks ertoe leiden dat de ziekenhuisartsen zon
meer ambtenaar worden. In feite dreigt deze aanp
de kwalliteit van de geneeskundige verzorging aan
tasten.

Voorts worden de honorariumsupplementen vo
een groot deel aangewend om het findecieven-
wicht te vrijwaren van de privé-ziekenhuizen die de
supplementen aanrekenen. Indien de mogelijkh
om supplementen aan te rekenen zou word
beperkt, zouden deze instellingen ongetwijfeld
financide moeilijkheden geraken.

De regels die in dit artikel worden voorgestelg
dreigen bovendien de toekomstige overeenkomsg
artsen-ziekenfondsen te hypothekeren en bijgevolg
algemene tariefzekerheid van de puatiés in gevaar
te brengen.

Het lijkt dan ook raadzaam dit artikel niet aan t
nemen.

Dit amendement wordt verworpen met 8 stemm
bij 9 onthoudingen.

Artikel 101

De heer Hatry dient het volgende amendement
(nr. 3):

«Dit artikel doen vervallen. »

Verantwoording

Het artikel waarvan in dit amendement word
voorgesteld dat het zou worden weggelaten, str
ertoe de artsen die geen overeenkomst hebben ge
ten, te verbieden het bedrag van hun honoraria vrij
bepalen.

Voorts worden de honorariumsupplementen vo
een groot deel aangewend om het findecieven-
wicht te vrijwaren van de privé-ziekenhuizen die de
supplementen aanrekenen. Indien de mogelijkh
om supplementen aan te rekenen zou word
beperkt, zouden deze instellingen ongetwijfeld
financide moeilijkheden geraken.

De regels die in dit artikel worden voorgestelg

bnbelge
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Justification

t  L'article dont la suppression est proposée vise a

ektinterdire aux médecins non conventionnés de fixer

sldibrement le montant de leurs honoraires.
te

de Ceci est contraire a I'essence”me du systeme
de la convention médico-mutualiste.
n,L’adoption de cet article semble constituer un premier

1 dpas vers I'abandon du systéme actuel et aboutirait, a

u terme, a fonctionnariser, complétement les médecins
dehospitaliers. Cette option implique en ce sens un
akcertain risque d’abaissement de la qualité des soins.
te

En outre, les suppléments d’honoraires sont desti-
nés pour une partie importante a garantir I'équilibre
zefinancier des hpitaux privés qui y recourent. Limiter
pidla faculté de réclamer de tels suppléments conduirait a
erdes difficultés financieres certaines pour ces établisse-
in ments.

or

,  Lesregles proposées par cet article risquent égale-

tement d’hypothéquer a l'avenir la conclusion d'un

daccord médico-mutualiste et donc la sécurité tarifaire
générale des patients.

D

Il parait donc hautement souhaitable de ne pas
adopter l'article en projet.

Cet amendement est 8 voix et

9 abstentions.

1| rejeté par

Article 101

in M. Hatry dépose I'amendement suivart 8):
«Supprimer cet article. »

Justification

t Larticle dont la suppression est proposée vise a
ektinterdire aux médecins non conventionnés de fixer
sldibrement le montant de leurs honoraires.

te

En outre, les suppléments d’honoraires sont desti-
nés pour une partie importante a garantir I'équilibre
zefinancier des hpitaux privés qui y recourent. Limiter
pidla faculté de réclamer de tels suppléments conduirait a
erdes difficultés financieres certaines pour ces établisse-
in ments.

or

,  Lesregles proposées par cet article risquent égale-

dreigen bovendien de toekomstige overeenkoms

tement d’hypothéquer a l'avenir la conclusion d'un
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artsen-ziekenfondsen te hypothekeren en bijgevold
algemene tariefzekerheid van de peatin in gevaar
te brengen.

Het lijkt dan ook raadzaam dit artikel niet aan t
nemen.

Dit amendement wordt verworpen met 8 stemm
bij 3 onthoudingen.

Artikel 133

De heer Hatry dient bij dit artikel het volgend
amendement in (nr. 4):

«Dit artikel doen vervallen. »

Verantwoording

Dit artikel stelt voor twee koninklijke besluiten bi
wet te bekrachtigen. Over die besluiten loopt e
procedure bij de Raad van State en ze zullen naar &
waarschijnlijkheid vernietigd worden, gelet op d
onregelmatigheden die zijn begaan. In een rechtsst
is het onaanvaardbaar dat de burgers het fundame
teel recht op een billijk proces wordt ontnomen. N¢
erger is het feit dat wanneer burgers op het punt sta
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deccord médico-mutualiste et donc la sécurité tarifaire
générale des patients.

a)

-

Il parait donc hautement souhaitable de ne pas
adopter l'article en projet.
8 voix et

Cet amendement est

3 abstentions.

1| rejeté par

Article 133

D

A cet article, M. Hatry dépose I'amendement
suivant (1§ 4):

«Supprimer cet article.»

Justification

i Cet article propose de légaliser deux dé®royaux
enqui font I'objet d’'une procédure devant le Conseil
alled’Etat et qui seront vraisemblablement annulés en
e raison des irrégularités commises. |l est inacceptable
aatlans un Eat de droit que les citoyens soient privés de
2n-leurs droits élémentaires d’obtenir un procés équita-
bg ble. Il est encore plus inacceptable que lorsque les
ancitoyens sont en instance de gagner leur procestl’'E

hun proces te winnen, de Staat de spelregels methange rétroactivement les régles du jeu pour quand

terugwerkende kracht verandert om toch zijn visie
te leggen.

Aan een dergelijk manoeuvre mag het Parleme
zijn medewerking niet verlenen. Een dergelijke 7
brengt de wetgevende macht in diskrediet, sch
gevaarlijke precedenten en stelt B&élgleot aan een
mogelijke veroordeling door het Europees Hof vo
de Rechten van de Mens.

Bovendien wordt met dit artikel een lineaire maat-

regel ingesteld, die het evenwel niet mogelijk maza
op termijn de uitgavengroei inzake geneeskundi
verzorging in te perken. Het blijft overigens wachte
op de tenuitvoerlegging van de aangekondigde str
turele ingrepen.

De heer Coene dient de volgende amendemente
(nrs. 17 en 18):

«Dit artikel doen vervallen. »

Verantwoording

Artikel 133 voorziet in het legaliseren van twe
koninklijke  besluiten  (koninklijk  besluit  van
22 december 1995 en koninklijk besluit va
28 oktober 1996), waarbij voor de jaren 1995 (2%) €
1996 (3%) een heffing op de omzet van farmacs
tische producten ten laste van de farmaceutisg
firma’s wordt voorzien. Voor beide besluiten wer

Dp mé@me imposer ses vues.

ent  Le Parlement ne peut pas’geson concours a une
ettelle manceuvre. Elle discrédite le pouvoir |égislatif,
epicrée de dangereux précédents et expose la Belgique a
une possible condamnation par la Cour européenne
Dr des droits de 'lhomme.

En outre, l'article 133 met en ceuvre une mesure
aktlinéaire qui ne permettra en rien de Tieser a terme
gela croissance des dépenses en soins de santé, alors que
2n I'on attend toujours I'exécution des mesures structu-
ic-relles annoncées.

nin M. Coene dépose les amendements suivafitd {n
et 18):

«Supprimer cet article. »

Justification
e L'article 133 vise alégaliser deux arrétés royaux (du
22 décembre 1995 et du 28 octobre 1996), qui
n prévoient, a charge des entreprises pharmaceutiques,
n une cotisation sur le chiffre d'affaires des produits
su-pharmaceutiques pour les années 1995 (2%) et 1996
he(3%). Ces deux arrétés royaux ont fait I'objet d'un
d recours en annulation au Conseil d4, ce qui rend

een beroep tot vernietiging ingediend bij de Raad v

anla perception de cette cotisation aléatoire. Or, les
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State. Hierdoor is de ontvangst van deze heffing onzearrétés royaux contestés sont a présent repris entiére-
ker geworden. De betwiste koninklijke besluiten ment dans le projet de loi, de maniere a les faire
worden nu echter volledig opgenomen in het wetsant-confirmer rétroactivement par le législateur.

werp om ze met terugwerkende kracht te laten beves-

tigen door de wetgever.

De regering beweert in haar memorie van toelich-

Dans I'exposé des motifs du projet de loi, le gouver-

ting bij het wetsontwerp dat het legaliseren van de nement prétend que la |égalisation des deux arrétés
twee koninklijke besluiten in artikel 133 waarvogr royaux a I'article 133 qui fait I'objet d’un recours en

een beroep tot vernietiging werd ingediend bij

e annulation auprés du Conseil d&, n'a nullement

Raad van State geenszins de bedoeling heeft| deour but de priver les citoyens des droits de recours
burgers de bij wet voorziene beroepsmogelijkheden tequi sont prévus par la loi en soustrayant les recours
ontnemen door de beroepen bij de Raad van State papendant devant le Conseil dd& de son champ de

zijn werkingssfeer te onttrekken, maar verantwoo
dit door te verwijzen naar de voor een goed behe
van de sociale zekerheid nodige stabiliteit.

De indieners van dit amendement zijn er echter v,
overtuigd dat het onaanvaardbaar is de desbetrs
fende koninklijke besluiten met terugwerken
kracht te legaliseren op het ogenblik dat daarover n
rechtsgedingen aanhangig zijn. Uit de voorafgaan
opmerkingen van het advies van de Raad van State
de eerste versie van het ontwerp blijkt dat met |
geven van terugwerkende kracht aan sommige be
lingen van het ontwerp wordt ingegrepen in rechtsg
dingen welke hangende zijn voor hoven en rechtb
ken of de Raad van State. Dergelijke ingreep
hangende rechtsgedingen komt er dan ook op n
dat het grondwettelijk gelijksheidsbeginsel wortg
geschonden. Eveneens zal het wetgevend optre
dat gevolgen heeft voor een geschil dat hangendé
voor de rechter en waarbij de overheid partij is, og
aan artikel 6 van het Europees Verdrag tot besch¢
ming van de Rechten van de Mens en de fundamer
vrijheden kunnen worden getoetst.

Subsidiair:

«In het voorgesteld P5in het derde lid, het cijfer
«4»vervangen door het cijffer «3»

Verantwoording

Het steeds verhogen van de heffing ten laste
farmaceutische bedrijven biedt geen fundament
oplossing voor de betaalbaarheid van de gezor
heidszorgen. Voorgesteld wordt dan ook de heffi
op het niveau van de vorige jaren te handhave
namelijk 3%.

De minister verwijst naar de toelichting die z
tijdens de algemene bespreking heeft verstrekt.

De drie amendementen worden verworpen
8 tegen 3 stemmen.

Artikel 134

De heer Hatry dient bij dit artikel de volgend
amendementen in (nrs. 5, 6 en 22):

dt compétence, mais justifie cette légalisation en invo-
erguant la stabilité indispensable a une bonne gestion
de la sécurité sociale.

an Les auteurs de Il'amendement sont toutefois
2f- convaincus gu'il est inacceptable de Iégaliser rétroac-
e tivement les arrétés royaux en question alors que des
hg instances sont encore en cours. Il ressort des observa-
e tions préliminaires de I'avis du Conseil d4E relatif a

> ofa premiére version du projet que l'attribution d’'un
eteffet rétroactif a certaines dispositions du projet se
patraduit par une ingérence dans des instances pendan-
e-tes devant les cours et tribunaux ou le Conseitat'E
an-Pareille ingérence dans des instances en cours signifie
indonc que le principe constitutionnel d’égalité est
pewiolé. L'acte |égislatif qui a une incidence sur un litige

it en instance devant un juge et mettant en cause les
depouvoirs publics pourra également étre cGtérpar

> ida Cour européenne des droits de 'homme a la
k lumiére de I'article 6 de la Convention européenne de
or-sauvegarde des droits de 'homme et des libertés
tefendamentales.

Amendement subsidiaire:

Au 1%bis, troisieme alinéa, proposé, remplacer le
chiffre «4»par le chiffre «3.»

Justification

an Ce n’est pas en augmentant sans cesse la cotisation

blea charge des entreprises pharmaceutiques que I'on

d-résoudra fondamentalement le probleme du finance-

ngment des soins de santé. On propose dés lors de main-

n,tenir cette cotisation au taux qui était applicable les
anneées précédentes, a savoir 3%.

La ministre renvoie aux explications qu’elle a
données au cours de la discussion générale.

j
et Les trois amendements sont rejetés par 8 voix
contre 3.

Article 134

a)

A cet article, M. Hatry dépose les amendements
suivants (A5, 6 et 22):

«Dit artikel doen vervallen. »

«Supprimer cet article. »
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Verantwoording

Met dit artikel wordt een lineaire maatregel inge
steld, die het evenwel niet mogelijk maakt op term
de uitgavengroei inzake geneeskundige verzorging
te perken. Het blijft overigens wachten op de tenu
voerlegging van de aangekondigde structurele ingt
pen.

Eerste subsidiair:

«A. In het derde lid van het voorgesteldélis de
woorden «in het jaar 1997 » vervangen door de wod
den «in het jaar 1998.»

Verantwoording

Dit artikel voert een bijkomende heffing in die te
laste komt van de farmaceutische bedrijven en be
kend wordt op de omzet «op de Belgische markt
de geneesmiddelen, ingeschreven op de lijsten var
vergoedbare farmaceutische verstrekkingen en af
leverd door een ziekenhuisapotheek ».

Volgens de regering is deze nieuwe heffing ing
geven door reglementaire maatregelen die het toek
nen van kortingen door farmaceutische bedrijven a
ziekenhuizen willen tegengaan. Nu is het evenwel
dat deze maatregelen ten vroegste in de loop van 1
gevolgen zullen hebben, terwijl de heffing reeds V
toepassing is op de omzet over 1997. Dat betekent
op een periode waarin de ziekenhuizen de werkeli
aankoopprijs nog niet hoefden aan te rekenen aan
RIZIV.

Bovendien zal deze maatregel het tekort van
ziekenhuizen nog doen toenemen!

Voorgesteld wordt dus bij de berekening van de
heffing uit te gaan van de omzet over 1998.

«B. Aan hetzelfde lid de volgende volzin toevg
gen:

«Deze heffing wordt per kwartaal geheven op ba
van de omzet van dat kwartaal. Die omzet mg
worden opgenomen in een voor waar verklaarde aa
gifte.»

Verantwoording

Met dit amendement kan de minister de verbinte
invullen die zij aangegaan heeft tegenover de farn
ceutische industrie om die heffing alleen te inng
wanneer en in zoverre het tekort van het RIZIV 0
kan verantwoorden tot het beloop van maximum 9

1-814/3 -1997/1998

Justification

Cet article vise a mettre en oceuvre une mesure
jnlinéaire qui ne permettra pas de Tiraer a terme la
incroissance des dépenses de santé; alors que I'on attend
it- toujours I'exécution des mesures structurelles annon-
e-cees.

Premier amendement subsidiaire:

«A. Au 18bis, proposé par cet article, au troi-
r- sieme alinéa, remplacer les mots «durant I'année
1997 » par les mots «durant I'année 1998. »

Justification

n Cet article prévoit une cotisation supplémentaire a

recharge des entreprises pharmaceutiques sur le chiffre

ard’affaires réalisé sur le marché belge des médicaments

1 danscrits dans les listes des fournitures pharmaceu-

getiques remboursables et délivrés par une officine
hospitaliére.

e- Lajustification donnée par le gouvernement a cette
ennouvelle cotisation repose sur des mesures réglemen-
antaires visant a décourager la remise de ristournes par
zdes entreprises pharmaceutiques auXiteux. Or,
D98es mesures ne produiront leurs effets au pludans

anle courant de 1998 alors que ladite cotisation sera
duguant a elle applicable sur le chiffre d’affaires de 1997;
kec’'est-a-dire sur une période pendant laquelle il n’était
hepas encore question pour leSgilaux de facturer a
I'l.N.A.M.I. au prix réel d'achat.

de Cette mesure aggrave, de plus, le déficit dgs-ho
taux!

ze |l est donc proposé de prendre en compte les chif-
fres d’'affaires réalisés au cours de I'année 1998 pour le
calcul de cette cotisation.

e- «B. Aumme alinéa, ajouter la phrase suivante:

5is  «Elle sera percue trimestriellement sur base des
etchiffres d'affaires afférents a chacun de ces trimestres.
\n-Ces chiffres feront I'objet de déclarations certifiées
sincéres. »

Justification

nis Cet amendement permettra a la ministre de donner
a-un contenu réel a I'engagement qu’elle aurait pris vis-
on a-vis de l'industrie pharmaceutique de ne prélever
atladite cotisation que si, et dans la mesure ou, elle
OOserait requise par le déficit de I'l.N.A.M.I. et ce avec

miljoen frank. Die belofte kan zij alleen dan waarma- un maximum de 900 millions. Seule une vérification

ken indien haar verbintenis elk kwartaal kan worde

n trimestrielle de cet engagement permettrait de donner

getoetst.

un contenu réel a ses promesses.
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Tweede subsidiair:

«Het derde lid van het voorgesteldeiis vervan-
gen als volgt:

«Voor het jaar 1998 mag het bedrag van de
heffing niet meer bedragen dan 4 % van de om
gerealiseerd in het jaar 1998. Deze heffing wor
alleen dan gé&d wanneer de bezuinigingen voor e€
bedrag van 900 miljoen frank in 1998 niet worde
gehaald in de sector van de betrokken bedrijven.

Worden die bezuinigingen maar ten dele gehaald,

dan wordt de heffing vastgesteld in verhouding tot |
saldo van de te halen bezuinigingen.»

Verantwoording

De regering wil ten laste van de farmaceutisch
industrie 900 miljoen frank bezuinigen op de genee
middelen die in 1998 aan de ziekenhuissector worg
geleverd. In brieven met de industrie heeft de regeri
meegedeeld dat de ontworpen maatregel van aan
lende aard is, dat wil zeggen dat die alleen zal word
genomen ingeval de voor 1998 geplande bezuinig
gen van 900 miljoen frank op de aan de ziekenhy
sector geleverde geneesmiddelen, niet word
gehaald.

Dit amendement past de teksten dienovereenkg
stig aan om bij de uitvoering ervan de rechtszekerhé
te waarborgen.

De heer Coene dient de volgende amendemente
(nrs. 19 en 20):

«Dit artikel doen vervallen. »

Verantwoording

In artikel 134 wordt een bijkomende heffing voo
zien ten laste van de farmaceutische firma’'s op
omzet van farmaceutische producten afgeleverd d
een ziekenhuisapotheek of een geneesmiddelends
Voor 1998 wordt de heffing vastgesteld op 4% van
omzet gerealiseerd in 1997. Dit zou betekenen
farmaceutische producten afgeleverd door een Z
kenhuisapotheek tweemaal worden belast omdat
eveneens het voorwerp uitmaken van de algem
heffing uit artikel 133.

In 1997 werden bovendien nog kortingen vaé
farmaceutische firma’s aan ziekenhuizen toegeks
en waren de voorziene maatregelen ter ontmoedig
van deze korting nog niet van toepassing. De vo
noemde bijkomende heffing zou volgens de indien
van dit amendement hoogstens uitwerking kunn
krijgen na de invoering van de maatregelen tot or
moediging van de vermelde kortingen.

Subsidiair:
«In het voorgestelde 25is, in het derde lid, het
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Deuxiéme amendement subsidiaire:

«Au 1%bis proposé, remplacer le alinéa par la
disposition suivante:

7ve «Pour 'année 1998, le montant de cette cotisation

zetne peut excéder 4% du chiffre d’affaires qui a été

dt réalisé durant 'année 1998. Celle-ci ne sera percue

n qu’'a la condition que les économies d’un montant de

n 900 millions ne sont pas réalisées en 1998, au sein du
secteur des entreprises concernées.

Dans I'hypothése ou ces économies ne seraient
etréalisées que partiellement, la cotisation sera fixée au
prorata du solde des économies a réaliser. »

Justification

e Pourles médicaments délivrés &Il en 1998,
2S-le dessein du Gouvernement est de réaliser une écono-
ermie budgétaire de 900 millions a charge de I'industrie
ngpharmaceutique. Dans un échange de correspon-
uldance avec l'industrie, le Gouvernement a fait savoir
engue la mesure prévue avait un caractére supplétif, en
in-ce sens gu’'elle ne serait prise que dans I'hypothese ou
is-’économie de 900 millions prévue sur le budget 1998
endes médicaments délivrés en milieux hospitaliers
n'était pas réalisée.
bm- L'amendement adapte les textes en conséquence
vidafin de garantir leur application dans la sécurité juri-
dique.

nin M. Coene dépose les amendements suivafid
et 20):

«Supprimer cet article. »

Justification

r- Larticle 134 prévoit une cotisation complémen-
detaire a charge des entreprises pharmaceutiques sur le
porchiffre d’affaires des produits pharmaceutiques déli-
spattés par une officine hospitaliere ou un depte
demédicaments. Pour I'année 1998, cette cotisation est
latfixée a 4% du chiffre d’affaires en 1997. Cela signifie
ie-que les produits pharmaceutiques délivrés par une
zipfficine hospitaliéere seraient doublement taxés
en@uisqu’ils sont déja soumis a la cotisation générale
visée a l'article 133.

N En outre, en 1997, les firmes pharmaceutiques ont
ndencore octroyé des ristournes auXphaux et les
ngmesures prévues pour décourager l'octroi de ces
pr-ristournes n’étaient pas encore d'application. Selon
er¢es auteurs de I'amendement, la cotisation complé-
emmentaire précitée ne devrait pouvoir entrer en vigueur
t- gu'apres la mise en ceuvre des mesures visant a décou-
rager de telles ristournes.

Amendement subsidiaire:
«Au 1%bis, troisieme alinéa, proposé, remplacer le

cijfer «4» vervangen door het cijfer «3.»

chiffre «4» par le chiffre «3.»
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Verantwoording

Het steeds verhogen van de heffing ten laste
farmaceutische bedrijven biedt geen fundament
oplossing voor de betaalbaarheid van de gezor
heidszorgen. Voorgesteld wordt dan ook de heffi
op het niveau van de vorige jaren te handhave
namelijk 3%.

De amendementen nrs. 5 en 19 worden verworf
met 8 tegen 2 stemmen.

Amendement nr. 20 wordt met dezelfde stemme
verhouding verworpen.

De amendementen nrs. 6 en 22 worden evene
verworpen met 8 tegen 2 stemmen.

Artikel 135

De heer Hatry dient het volgende amendement
(nr. 7):

«Dit artikel doen vervallen. »

Verantwoording

Met dit artikel wordt een lineaire maatregel inge
steld, die het evenwel niet mogelijk maakt op term
de uitgavengroei inzake geneeskundige verzorging
te perken. Het blijft overigens wachten op de tenuy
voerlegging van de aangekondigde structurele ingt
pen.

Dit amendement wordt verworpen met 8 tege
2 stemmen.

Artikel 136

De heer Hatry dient het volgende amendement
(nr. 8):

«Dit artikel doen vervallen ».

Verantwoording

Dit artikel stelt voor twee koninklijke besluiten bi
wet te bekrachtigen. Over die besluiten loopt e
procedure bij de Raad van State en ze zullen naar &
waarschijnlijkheid vernietigd worden, gelet op d
onregelmatigheden die zijn begaan. In een rechtsst
is het onaanvaardbaar dat de burgers het fundame
teel recht op een billijk proces wordt ontnomen. N¢
erger is het feit dat wanneer burgers op het punt sta
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Justification

an Ce n’est pas en augmentant sans cesse la cotisation

blea charge des entreprises pharmaceutiques que I'on

d-résoudra fondamentalement le probleme du finance-

ngment des soins de santé. On propose dés lors de main-

n,tenir cette cotisation au taux qui était applicable les
anneées précédentes, a savoir 3%.

en Les amendement$¥b et 19 sont rejetés par 8 voix
contre 2.

n- L’amendement %20 est rejeté par un vote identi-

que.
ens Les amendement$Y6 et 22 sont également rejetés
par 8 voix contre 2.

Article 135

in M. Hatry dépose I'amendement suivarft fi:
«Supprimer cet article. »

Justification

Cet article vise a mettre en oceuvre une mesure
jnlinéaire qui ne permettra pas de thaer a terme la
incroissance des dépenses des soins de santé; alors que
it- 'on attend toujours I'exécution des mesures structu-
e-relles annoncées.

2N Cet amendement est rejeté par 8 voix contre 2.

Article 136

in M. Hatry dépose I'amendement suivarft 8):
«Supprimer cet article ».

Justification

j Cet article propose de légaliser deux dé®royaux
enqui font I'objet d’'une procédure devant le Conseil
lled’Etat et qui seront vraisemblablement annulés en
e raison des irrégularités commises. |l est inacceptable
aatlans un Eat de droit que les citoyens soient privés de
2n-leurs droits élémentaires d’obtenir un proces équita-
bg ble. Il est encore plus inacceptable que lorsque les
ancitoyens sont en instance de gagner leur procést’E

hun proces te winnen, de Staat de spelregels methange rétroactivement les régles du jeu pour quand

terugwerkende kracht verandert om toch zijn visie
te leggen.

Aan een dergelijk manoeuvre mag het Parleme

Dp méme imposer ses vues.

2Nt Le Parlement ne peut pas’geson concours a une

Zijn medewerking niet verlenen. Een dergelijke 2

ettelle manceuvre. Elle discrédite le pouvoir Iégislatif,
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brengt de wetgevende macht in diskrediet, sch
gevaarlijke precedenten en stelt Bélgleot aan een
mogelijke veroordeling door het Europees Hof vo
de Rechten van de Mens.

Bovendien wordt met dit artikel een lineaire maat-

regel ingesteld, die het evenwel niet mogelijk maa
op termijn de uitgavengroei inzake geneeskundi
verzorging in te perken. Het blijft overigens wachte
op de tenuitvoerlegging van de aangekondigde str
turele ingrepen.

Dit amendement wordt verworpen met 8 tege
2 stemmen.

Artikel 150

De heer Coene dient het volgende amendemen
(nr. 21):

«Dit artikel doen vervallen. »

Verantwoording

Toen in 1993 artikel 133bis van de toenmalige w
van 9 augustus 1963, vandaag artikel 200 van de Z
wet, werd gewijzigd werden voor de toekom
nieuwe parameters vastgesteld voor de verdeling v
de middelen tussen de ziekenfondsen en werder
rekeningen-courant geblokkeerd op datum van ei
1994.

De werkgroep Jadot boog zich over het probleg
van de financikee verantwoordelijkheid van de zie
kenfondsen en werkte voor de toekomst verdeels
tels uit. Over het kwijtschelden van de opgebouw
schulden, zijnde het aanzuiveren van de rekening
courant, ten aanzien van het RIZIV was men V¢
minder duidelijk. De werkgroep-Jadot was verdee
tussen twee strekkingen. De ene strekking deelds
overtuiging dat met het nieuwe systeem van firiéaci
verantwoordelijkheid alleen kon worden begonnég
als de schulden op de rekeningen-courant volleg
werden kwijtgescholden. De andere strekkir
maande tot meer voorzichtigheid aan en vond ¢
over die aanzuivering ten vroegste nagedacht Kk
worden na twee jaar werking van het nieuwe syste
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cptcrée de dangereux précédents et expose la Belgique a
une possible condamnation par la Cour européenne
Or des droits de 'homme.

En outre, cet article met en ceuvre une mesure
ktlinéaire qui ne permettra en rien de Tireser a terme

gela croissance des dépenses en soins de santé, alors que
2n I'on attend toujours I'exécution des mesures structu-
Ic-relles annonceées.

N Cet amendement est rejeté par 8 voix contre 2.

Article 150

t in M. Coene dépose I'amendement suivaftAh):
«Supprimer cet article.»

Justification

et Lorsque l'article 133bis de la loi du 9 abw963,

V-devenu l'article 200 de la loi relative a I'assurance

st obligatoire soins de santé et indemnités, a été modifié

aren 1993, de nouveaux parametres de répartition des
deoyens entre les mutualités ont été fixés pour I'avenir

ndet les comptes courants ont été bloqués en date du
31 décembre 1994.

m Le groupe de travail « Jadot» a examiné la question
de la responsabilité financiere des mutualités et
euélaboré des clés de répartition pour I'avenir. En ce qui
deconcerne la remise des dettes contractées envers
entl.N.A.M.1., c'est-a-dire I'apurement des comptes
celcourants, le groupe de travail «Jadot» a adopté une
Id position nettement moins claire. Il s’est divisé en deux
deourants. Le premier courant était convaincu que le
e nouveau systéeme de responsabilité financiere ne
2N pouvait 'dére mis sur les rails que si les dettes du
igcompte courant étaient entierement remises. L'autre
g courant praait la prudence et estimait que cet apure-
atment ne pourraiftee envisagé, au plustioqu’apres
andeux années de fonctionnement du nouveau systéme
enet & la condition que I'opération de responsabilisation

en op voorwaarde dat de responsabiliseringsoper
na een evaluatie gunstig wordt beschouwd.

iesoit considérée comme positive au terme d'une
évaluation.

De oppositie heeft tot op heden geen evaluatie van A ce jour, I'opposition attend toujours I'évaluation
twee jaar responsabilisering van de ziekenfondsendes deux années de responsabilisation des mutualités.
gezien. Alleen heeft zij vastgesteld dat via de introduc-Elle ne peut que constater gu’en introduisant la
tie van de term «exogene factoren» zowel de regeringiotion de facteurs exogeénes, tant le gouvernement
als de mutualiteiten een achterpoortje hebben gevon-que les mutualités ont trouvé un moyen détourné

den om te ontsnappen aan de findleciesponsabili-
sering.

d’échapper a la responsabilisation financiere.

Bovendien moet erop gewezen worden dat na het Il convient en outre de signaler que la dGélea
financide debacle van het jaar 1996 de reservefondsenfinanciére de I'année 1996 a pratiquement vidé les
van de ziekenfondsen bijna leeg zijn, bijgevalg fonds de réserve des mutualités et que par conséquent
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beperkt het responsabiliseringsvermogen van
mutualiteiten zich tot uiterst beperkte middelen.

Vooraleer wordt overgegaan tot een aanzuiverir
van de rekeningen-courant van de ziekenfonds
moet eerst een grondig debat worden gevoerd in
Parlement, gezien het een nettoschuld van 54 miljg
aan het RIZIV betreft. De eenvoudige kwijtscheldi
van een dergelijke schuld aan de ziekenfondsen s
in schril contrast met de vele maatregelen die ten la
van burgers getroffen worden om met veel moeite ¢
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deles moyens dont disposent les mutualités pour assu-
mer la responsabilisation sont extnement réduits.

g Etant donné que la dette nette contractée par les
ermmutualités envers I'l.N.A.M.l. s’éleve a 54 milliards
nede francs, un apurement des comptes courants des
wrdmutualités ne peut intervenir sans avoir fait préalable-
ng ment I'objet d’'un débat approfondi au Parlement. La
aatemise pure et simple d’'une telle dette aux mutualités
stecontrasterait singulierement avec les nombreuses
penmesures imposeées aux citoyens en vue d’économiser a

miljardje te besparen. Denken we maar aan de maat-grand-peine un petit milliard de francs ¢a et la.

regel van de minister van Pensioenen om niet lang
de pensioentjes van minder dan 3 347 frank per ja
uit te betalen.

Dit amendement wordt verworpen met 8 tege
3 stemmen.

Artikel 153

Bij de lezing van het verslag wijst de minister op e¢
incoherentie tussen het laatste lid van artikel 153
de artikelen 98 tot 102 van het wetsontwerp, d
handelen over de honorariumsupplementen.

Het huidige artikel 138 van de wet op de ziekenh
zen regelt de vaststelling van de honoraria en m
het ook mogelijk de honorariumsupplementen
beperken.

Met het wetsontwerp houdende sociale bepalingd
wordt voorgesteld een bepaling betreffende de hoi
rariumsupplementen op te nemen in de wet betr
fende de verplichte verzekering voor geneeskund
verzorging en uitkeringen. Met artikel 99 van h¢
wetsontwerp wordt namelijk een artikel®® in de
laatstgenoemde wet ingevoegd dat het probleem
de honorariumsupplementen regelt voor de soci;
verzekerden.

Gevolg hiervan is dat het bestaande artikel 138 v
de wet op de ziekenhuizen wordt opgeheven. H
wordt vervangen door een andere bepaling — :
artikel 101 van het wetsontwerp — die de Konin
machtigt de bepalingen van artikelld®van ZIV-wet
uit te breiden tot patigen die niet onder de toepag
singssfeer van deze wet vallen.

De bepaling van artikel 138 van de wet op de z
kenhuizen dient dus van kracht te blijven totdat h

artikel 5(is van de ZIV-wet in werking treedt, namer

lijk tot 1 december 1998 (zie artikel 100 van het wet
ontwerp).

Het gaat hier dus kennelijk om een vergissing en
laatste lid van artikel 153 zou moeten worden verva
gen als volgt:

«Artikel 98 treedt in werking op 1 januari 1998.
Artikel 101 treedt in werking op 1 december 1998

jerCitons, a titre d’exemple, la décision du ministre des
arPensions de ne plus payer les pensions inférieures a
3 347 francs par an.

N Cet amendement est rejeté par 8 voix contre 3.

Article 153

2N Lors de la lecture du rapport, la ministre souligne le

enmanque de cohérence entre le dernier alinéa de

ie l'article 153 et les articles 98 a 102 du projet de loi qui
portent sur les suppléments d’honoraires.

i- L'article 138 actuel de la loi sur les pitaux regle
kta fixation des honoraires et permet également de
te limiter les suppléments d’honoraires.

en L'on propose, dans le projet de loi portant des
no-dispositions sociales, d'insérer une disposition
ef-concernant les suppléments d’honoraires dans la loi
gerelative a l'assurance obligatoire soins de santé et
2t indemnités. En effet, l'article 99 du projet de loi
insére, dans la loi précitée, un articldoBjui regle le

vamprobléme des suppléments d’honoraires pour les
nalassurés sociaux.

an En conséquence, I'article 138 actuel de la loi sur les

lethOpitaux est supprimé. Il est remplacé par une autre

ziedisposition — voir I'article 101 du projet de loi — qui

g habilite le Roi a étendre les dispositions de
I'article 50bis de la loi A.M.I. aux patients qui ne relé-

- vent pas du champ d’application de cette loi.

e- Aussi la disposition de I'article 138 de la loi sur les
et hopitaux doit-elle rester applicable jusqu’a I'entrée en
vigueur de l'article 5bis de la loi A.M.1., c’est-a-dire

S- jusqu’au B"décembre 1998 (voir Il'article 100 du
projet de loi).

net Il s'agit manifestement d’'une erreur et il convien-
n-drait de remplacer le dernier alinéa de I'article 153 de
la fagon suivante:

«L’article 98 entre en vigueur le€Tjanvier 1998.

» L'article 101 entre en vigueur le®ldécembre

1998. »
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De commissie is het hiermee eens en besluit de \‘rer- La commission donne son assentiment et décide
betering voorgesteld door de minister, aan te brengend’apporter la correction proposée par la ministre.
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II. VOLKSGEZONDHEID
EN PENSIOENEN

UITEENZETTING VAN DE MINISTER VAN
VOLKSGEZONDHEID EN PENSIOENEN

De uiteenzetting van de minister heeft betrekking

op de Titels 3 — Volksgezondheid (artikelen 201 t
en met 226) en 4 — Pensioenen (artikelen 227 tot
met 244) van het wetsontwerp.

1. Volksgezondheid

Met de artikelen 201 tot en met 203 wordt de wette-

lijke basis gecréard voor de Planningscommissie or
ook voor de kinesitherapeuten prognoses op te ste
inzake de toekomstige behoeften. De Planningsca
missie kan dit nu reeds doen voor de geneesherer
de tandartsen.

De artikelen 211 tot en met 221 handelen over |
Instituut voor Veterinaire Keuring (IVK). Er wordt
bepaald dat dierenartsen geen magistrale bereidin
meer mogen klaarmaken.

Voorts wordt wettelijk vastgelegd dat het IVK ove
een reserve mag beschikken.

Eventuele overschotten moeten, volgens de al
meen geldende regeling, terug naar de staats
vloeien.

Welnu, Belgieis het enige land dat geen onderste
ning geeft aan deze controle-instelling, waardoor o
land al in een nadelige concurrélgipositie staat ten
opzichte van andere landen.

Bovendien waren er in het verleden wanbetalinge

die het instituut tracht te recupereren.

De overschotten van een bepaald boekjaar Z
derhalve niet noodzakelijk structureel en recurreren

Het wetsontwerp bevat voorts een bepaling die |
mogelijk maakt de wervingsreserve van dierenarts
te verruimen.

Artikel 222 van het wetsontwerp heeft betrekkin
op het Wetenschappelijk Instituut voor Volksgezon
heid — Louis Pasteur, dat de mogelijkheid krijgt retn
buties te heffen wanneer het voor derden werkt.

Ten slotte is er artikel 223, dat betrekking heeft
het Rode Kruis. Deze instelling werkt onder meer m
een bepaald percentage van de verzekeringspren
De maximumgrens — thans 0,25% op de prem
voor de autoverzekering — wordt op 1% gebracht.

2. Pensioenen

Titel 4 van het wetsontwerp bevat eerst en voo
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Il. SANTE PUBLIQUE
ET PENSIONS

EXPOSE DU MINISTRE DE LA
SANTE PUBLIQUE ET DES PENSIONS

L’exposé du ministre porte sur les titres 3 — Santé
Ot publique (articles 201 a 226) et 4 — Pensions (articles
erR27 a 244) du projet de loi.

1. Santé publique

Les articles 201 a 203 créent la base légale qui
n permettra a la Commission de planification d'établir
lemour les kinésithérapeutes aussi des pronostics relatifs
m-aux besoins futurs. La Commission de planification

1 epeut déja le faire actuellement pour les médecins et les
dentistes.

Les articles 211 & 221 traitent de [IInstitut
d’expertise vétérinaire (I.E.V.). lls disposent que les
gemétérinaires ne peuvent plus faire de préparations
magistrales.

En outre, la loi disposera désormais que I'l.E.V.
peut disposer d’une réserve.

net

I

ge- En vertu de la réglementation en vigueur, les excé-
kadents éventuels doivent étre versés au Trésor.

u- Or, la Belgique est le seul pays qui n'apporte

nsaucune aide a cet organisme de cdeirai bien
gu'elle se trouve déja dans une position concurren-
tielle défavorable par rapport a d’autres pays.

Par ailleurs, il y a eu par le passé des défauts de paie-
ment. L'institut s’efforce de procéder aux récupéra-
tions.

ijn Par conséquent, les excédents d’'un exercice déter-
d. miné ne sont pas nécessairement structurels ni récur-
rents.

ln’

net Le projet de loi comporte ensuite une disposition

enqui permet d’'étendre la réserve de recrutement des
vétérinaires.

g Larticle 222 du projet de loi concerne l'Institut

d- scientifiqgue de la santé publique — Louis Pasteur, qui

i- se voit habilité a percevoir des redevances lorsqu'il
travaille pour des tiers.

bp  Enfin, I'article 223 porte sur la Croix-Rouge. Le

etfonctionnement de cet organisme est assuré notam-

iegnent par un pourcentage déterminé des primes

esd’'assurances. Le plafond — qui est actuellement de
0,25 % des primes d'assurance automobile — est
porté a 1 %.

2. Pensions

ral Le titre 4 du projet de loi comporte avant tout trois

een drietal artikelen die voortvloeien uit een stellin

g articles qui font suite a une affirmation du Conseil
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van de Raad van State luidens welke er een duidel
wettelijke basis dient te komen met betrekking tot

Brusselse instellingen en de bijdrage die deze instel
gen betalen zowel voor de rust- als voor de over
vingspensioenen.

Voorts zijn er de artikelen 230 en 231, die betre
king hebben op De Post en de Regie voor maritig
transport. De overheid heeft de pensioenlasten
die instellingen grotendeels overgenomen. Derhal
heeft het geen zin meer te bepalen dat de bijdra
van die instellingen in de Schatkist moeten word
gestort.

De artikelen 232 en volgende bieden, wat de vr
willig verzekerden betreft, aan de ASLK de mogelijk
heid de rente te vervangen door een eenmalige ui
ring in kapitaal. Eventueel overblijvende dossie
kunnen worden overgenomen door de Rijksdie
voor pensioenen (RVP). Aan de RVP wordt voorts
mogelijkheid gegeven dadingen af te sluiten, hetg
totnogtoe niet kan.

Een andere bepaling heeft betrekking op de zee
renden. Bij de uitvlagging van het personeel, enk
jaren terug, werd bepaald dat zowel de bijdrage al
berekening van het wettelijk pensioen gebaseerd
zijn op een forfait van maximum 1 000 frank per da
De werkgevers zouden bovendien instaan voor
bovenwettelijk  pensioen. Dat bovenwettelij
pensioen is er nooit gekomen. Voortaan wordt
bijdrage en het pensioen weer berekend op het v
loon. Voor de jaren 1994 tot 1996 wordt een regul
satie doorgevoerd.

Een volgend probleem heeft betrekking op h
brugpensioen. Voor de werknemersregeling is er
cumulatieverbod tussen het pensioen en het sup
mentair deel dat door de werkgever wordt betaald
de brugpensioenregeling en dat door de Europ
Unie als loon wordt beschouwd. Dit cumulatieve
bod wordt uitgebreid naar de regeling van de zelfst
digen voor degenen die een gemengde loopb
hebben gehad.

Ingevolge het Handvest van de sociaal verzekerd
de RVP intrest verschuldigd wanneer het verschil t
sen het voorschot en het definitief pensioenbed
meer dan 10% is. Met het ontwerp worden op
bepaling uitzonderingen voorgesteld. Zo is ge
intrest verschuldigd wanneer andere instelling
oorzaak zijn van vertraging in de afhandeling van
pensioendossier.

Ten slotte is er nog een artikel dat bij amendem
in de Kamer van volksvertegenwoordigers werd in
voegd en betrekking heeft op de samenstelling van
Raad voor uitbetaling van de voordelen, opgeri
binnen de RVP.

46)

jked’Etat en vertu de laquelle il faut créer une base légale
e claire en ce qui concerne les institutions bruxelloises

in-et les cotisations que ces derniéres versent pour les
e-pensions tant de retraite que de survie.

k- D’autre part, les articles 230 et 231 ont trait a la

>mPoste et a la Régie des transports maritimes. Les
arpouvoirs publics ont repris la majeure partie des char-
veges de pensions de ces organismes. Il ne se justifie
jerdonc plus de disposer que leurs cotisations doivent
en étre versées au Trésor.

ij- Les articles 232 et suivants permettent a la
- C.G.E.R., en ce qui concerne les assurés libres, de
keremplacer la rente par une allocation capitalisée
s unique. Les éventuels dossiers restants peuitent e
strepris par I'Office national des pensions (O.N.P.). En
eoutre, celui-ci est habilité a transiger, ce qu’il ne
enpouvait faire jusqu’ici.

a- Une autre disposition concerne les marins. Lors du
ledépavillonnement du personnel, voici quelques
dexnnées, il avait été établi que tant la cotisation que le
olcalcul de la pension lIégale seraient basés sur un forfait
. maximum de 1000 francs par jour. En outre, les
eremployeurs prendraient a leur charge une pension

extralégale. Celle-ci n'a jamais vu le jour. Doréna-
evant, la cotisation et la pension seront a nouveau
llecalculées sur la rémunération intégrale. On procédera
ri- a une régularisation pour les années 1994 a 1996.

t Le probléme suivant concerne la prépension. Pour
erle régime des travailleurs salariés, il existe une inter-
leeliction de cumul entre la pension et la part supplé-

inmentaire payée par I'employeur dans le régime des
s@répensions, que I'Union européenne considére
- comme une rémunération. Cette interdiction de

n-cumul est étendue au régime des travailleurs indépen-
armants pour ceux qui ont eu une carriére mixte.

is En application de la charte de l'assuré social,
s-I'O.N.P. est redevable d'intéelorsque la différence
agentre I'avance et le montant définitif de la pension
iedépasse 10%. Le projet propose des dérogations a
n cette disposition. C’est ainsi qu’aucun intérest du
nlorsque d’autres organismes sont a 'origine du retard
npris dans le réglement d’'un dossier de pension.

nt Enfin, la Chambre des représentants a inséré par
e-amendement un article relatif a la composition du
deConseil pour le paiement des prestations, créé au sein
htde I'O.N.P.
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Met artikel 244 van het wetsontwerp wordt het L’article 244 du projet de loi permet de nommer
mogelijk ook personen die geen deel uitmaken vanégalement au sein de ce conseil des personnes qui ne
het Beheerscomité, in die Raad te benoemen. font pas partie du comité de gestion.

* *
* % * %

Over deze bepalingen van het wetsontwerp worden Aucune remarque n’est faite sur ces dispositions du
geen opmerkingen gemaakt. projet de loi.
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[ll. SOCIAAL STATUUT VAN DE
ZELFSTANDIGEN EN DE KMO'’s

UITEENZETTING VAN DE MINISTER
VAN LANDBOUW EN DE KLEINE
EN MIDDELGROTE ONDERNEMINGEN

De minister verstrekt de hiernavolgende uitleg |
titel 5 van het wetsontwerp (artikel 245 tot en m
250).

Deze titel bevat twee hoofdstukken; het eerg
betreft het faillissement, het tweede stelt een wijzigi
voor van de steunregeling voor vervroegde uittredi
(VUT) in de landbouwsector.

Wat het faillissement betreft, voorziet het wetson
werp in een aanpassing van het Gerechtelijk Wethg
om te vermijden dat de uitkeringen in het kader v
de sociale verzekering — 25 000 of 30 000 frank -
vatbaar zouden zijn voor beslag.

Voorts wordt een verjaringstermijn van drie jaa
bepaald, respectievelijk voor de vordering tot bet
ling en de vordering tot terugbetaling. Stuiting van ¢

verjaring kan bij aangetekend schrijven geschieden.

Ingeval van bedrieglijk opzet of valse verklaringe
is de verjaringstermijn voor de terugvordering vi
jaar.

Een ander artikel bepaalt dat de sociale verze
ringsfondsen verantwoordelijk kunnen worde
gesteld wanneer zij nalaten een terugvordering
doen.

Het artikel 250 met betrekking tot de VUT-regelin
bepaalt de procedure van terugvordering van ten
rechte uitbetaalde supplementen.

Er wordt in verschillende middelen voorzien: e€g
regeling in der minne met het ministerie van Lan
bouw, een inhouding door de Rijksdienst vo(
pensioenen en de andere ter beschikking staa
rechtsmiddelen.

Dit artikel heeft betrekking op een aantal concre

dossiers, zoals door de minister in de Kamercomm
sie gepreciseerd (Stuk Senaat nr. 1184/5, blz. 2).

Over de bepalingen van deze titel worden ge
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[ll. STATUT SOCIAL DES
INDEPENDANTS ET DES P.M.E.

EXPOSE DU MINISTRE
DE L’AGRICULTURE ET DES PETITES ET
MOYENNES ENTREPRISES

ij Le ministre fournit les explications suivantes relati-
ot ves au titre 5 de la loi en projet (articles 245 a 250).

te Ce titre comprend deux chapitres; le premier porte
ng sur la faillite et le deuxieme vise a modifier le régime
ngd’aide a la préretraite en agriculture.

t- En ce qui concerne la faillite, la loi en projet prévoit
eld’adapter le Code judiciaire afin d’éviter que l'on
AN puisse saisir la prestation payée dans le cadre de
— l'assurance sociale en cas de faillite — 25 000 ou
30 000 francs.

ir  Le projet de loi instaure également un délai de pres-
a- cription de trois ans, respectivement pour I'action en
le paiement et pour I'action en récupération de la presta-
tion. La prestation peuttre interrompue par lettre
recommandée a la poste.

n Le délai de prescription pour la récupération est
f fixé a cing ans en cas d’intention frauduleuse ou de
fausses déclarations.

ke- Un autre article dispose que les fonds de sécurité
n sociale peuvenfte rendus responsables lorsqu'ils
tenégligent de procéder a la récupération.

g L'article 250 relatif au régime d’aide a la préretraite
bn+égle la procédure de récupération des suppléments
qui auraient été versés indent.

n Plusieurs moyens sont prévus pour ce faire: un
d- réeglement a [l'amiable avec le ministere de
br I’Agriculture, une retenue opérée par I'Office natio-
ndeal des pensions et les autres voies de droit disponi-
bles.

te Comme le ministre I'a précisé en commission de la

is-Chambre, cet article se rapporte a une série de
dossiers concrets (doc. Chambrélh84/5, p. 2).

en Les dispositions contenues dans ce titre ne font

opmerkingen gemaakt.

I'objet d’aucune observation.
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IV. TITEL 6 - SOCIALE INTEGRATIE IV. TITRE6-INTE GRATION SOCIALE
(art. 251 tot 284) (art. 251 a 284)
A. UITEENZETTING VAN DE ) A. EXPOSEDU )
STAATSSECRETARIS VOOR VEILIGHEID, SECRETAIRE D’E TAT A LA SECURITE,
LEEFMILIEU EN MAATSCHAPPELIJKE A L'INTE GRATION SOCIALE ET
INTEGRATIE A LENVIRONNEMENT

Inzake dringende medische hulpverlening wordt de En matiére d’aide médicale urgente, les articles
wettelijke basis verstrekt voor een aantal zaken dierelatifs a cette derniére conférent une base légale a un
reeds waren ingeburgerd, maar die toch in geval varcertain nombre de pratiques qui avaient déja cours,
aansprakelijkheidsconflicten voor problemen kon- mais qui étaient susceptibles de causer des probléemes
den zorgen. Zo is het voortaan zonder belangen cas de conflits quant a la responsabilité. Ainsi, le
vanwaar de 100-oproep wordt gedaan. lieu a partir duguel le numéro 100 est appelé n'a
désormais plus d'importance.

Er wordt ook een preciezere omschrijving gegeven L’hGpital vers lequel le patient du service 100 doit
van het ziekenhuis — in principe het dichtstbijzijnde étre transporté est également défini avec plus de préci-
en het best uitgeruste — waar de 100-patraar sion: il s'agit en principe de I'hmtal le plus proche et
wordt vervoerd. Wanneer het rampenplan wordt af-le mieux équipé. Si le plan catastrophe est déclenché,
gekondigd is het niet noodzakelijk het dichtstbi]- ce ne sera évidemment pas nécessairemépitidhde
zijnde ziekenhuis uiteraard, maar wordt het aantalplus proche, les victimes étant dans ce cas réparties
slachtoffers over een bepaald aantal ziekenhuizerentre plusieurs Tmtaux. Enfin, le financement du
verdeeld. Tenslotte wordt de financiering van het Fonds d'aide médicale urgente est revu. Ce fonds est
Fonds voor dringende medische hulpverlening une sorte de fonds de garantie qui rétribue les
herzien. Dit Fonds is een soort waarborgfonds datS.M.U.R. et les ambulanciers en cas de transport de
MUG's en ambulanciers vergoedt wanneer ze fingn-personnes sans ressources financiéres.
cieel onvermogenden vervoerd hebben.

Hoofdstuk Il van titel 6 voorziet in een aantal wijzi Le chapitre 1l du titre 6 apporte une série de modifi-
gingen van de wetgeving met betrekking tot de tege-cations a la législation concernant les allocations aux
moetkomingen aan gehandicapten. handicapés.

Zo wordt bepaald dat een persoon die verhoogde Il dispose notamment que le bénéficiaire
kinderbijslag geniet en die op 21-jarige leeftijd een d'allocations familiales majorées qui doit demander
tegemoetkoming mindervaliden dient aan te vragen,une allocation pour handicapé agéade 21 ans, recoit
deze tegemoetkoming ontvangt met ingang van diecelle-ci a partir du moment ou il a atteint ¢gea
leeftijd, ook al doet hij de aanvraag laattijdig. Moge- méme s'il a introduit tardivement sa demande. Les
lijke verwijlintresten lopen evenwel slechts vanaf de intéréts de retard éventuels ne sont toutefois dus qu'a
datum van de aanvang. partir de la date de prise de cours.

Een ander artikel bepaalt dat bij overlijden van een Un autre article dispose que lorsqu’'un handicapé
gehandicapte, eventuele schulden ten aanzien van déécéde, ses dettes éventuelles a [I'égard de
administratie niet op de erfgenamen kunnen wordenl’administration ne peuvent pas étre répercutées a
verhaald, tenzij in een drietal bijzondere gevallen. charge de ses héritiers, sauf dans trois cas particuliers.

Artikel 264 bepaalt dat artsen verplicht zijn medi-  L’article 264 prévoit que les médecins sont tenus de
sche gegevens mede te delen die nodig zijn voor hetcommuniquer les données médicales nécessaires a
opmaken van het medisch dossier van de gehandi¢cag*établissement du dossier médical des handicapés.
ten.

Artikel 266 bepaalt dat een bejaarde die de tege- L’article 266 dispose que la personfigéa qui
moetkoming voor hulp aan bejaarden ontvangt alsrecoit I'allocation pour I'aide aux personnagas en
allenstaande, dezelfde tegemoetkoming behoudttant que personne isolée conserve cette allocation
wanneer hij gaat inwonen bij een familielid in de lorsqu’elle va habiter chez un parent au premier ou au
eerste of de tweede graad. deuxiéme degré.

Artikel 267 maakt het mogelijk de tegemoetkoming  L’article 267 permet de payer I'allocation pour
voor mindervaliden uit te betalen als voorschot op handicapé a titre d’avance sur une autre indemnité,
een andere uitkering, bijvoorbeeld de arbeidsonge-comme l'indemnité d’'incapacité de travail.
schiktheidsuitkering.

Hoofdstuk 1l bevat bepalingen ter uitvoering van  Le chapitre Ill comporte des dispositions visant a
de beslissingen getroffen tijdens de Ministerraad vianexécuter les décisions qui ont été prises au cours du
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30 april 1997 en die gewijd was aan het probleem vanConseil des ministres du 30 avril 1997 et qui étaient
de armoede. Op de begroting 1998 werd een bedragonsacrées au probleme de la pauvreté. L'on a inscrit
van 500 miljoen frank uitgetrokken om aan de au budget de 1998, pour un montant de 500 millions
OCMW'’s bijkomende middelen te verschaffen voor de francs pour fournir aux C.P.A.S. des moyens
de bestrijding van de armoede en voor de bevordeningupplémentaires aux fins de la lutte contre la pauvreté
van de tewerkstelling van de bestaansminimumtrek-et de la promotion de la mise au travail des mini-

kers.

In de wet worden vijf beleidspunten ingeschreven:

1° Het  financieringsmechanisme  naar
OCMW'’s toe: er komt volledige vrijstelling van
patronale bijdragen voor alle «artikel-60’ers».
middelen die hierdoor vrijkomen moeten word
gerecycleerd naar tewerkstelling, begeleiding of o
kadering toe. Het gaat hier om een bedrag van
half miljard op jaarbasis.

2° Het activeringsbeleid voor de bestaansmi
mumtrekkers wordt gespiegeld aan het beleid
terzake in de werkloosheidssector wordt gevoerd.
betrokkenen krijgen een baan, de werkloosheids
kering of het bestaansminimum wordt gebruikt o
het loon mede te financieren. Het moet gaan ¢
bestaansminimumtrekkers die, naargelang het ho
of laaggeschoolden betreft, respectievelijk 2 of 3 jg
een bestaansminimum genieten. In de werklooshei
sector moet het gaan om langdurig werklozen die
reeds 5 jaar zijn.

«artikel- 61’'ers», waarvoor contracten met privé
bedrijven worden afgesloten.

4° Algemeen worden de tewerkstellingsmogelijk
heden uitgebreid van vzw’s met een sociaal, cultur
of ecologisch doel naar vennootschappen met ¢
sociaal oogmerk en intercommunales die eenzel
maatschappelijk doel hebben als de vzw's in kwest

59 De gewestelijke huisvestingspremies worden |
de berekening van het bestaansminimum niet mee
rekend als inkomen. Voorheen werden deze prem
van het bestaansminimum afgetrokken.

Ten slotte worden de bedragen waarin is voorzi
in het kader van het programma «activering van lar
durige werklozen» de zogenaamde «Smet-bang
ook ingeschreven in de wet op het bestaanminimun

De diverse bepalingen moeten het onder me

mogelijk maken schuldvergelijking in plaats va
terugbetaling mogelijk te maken wanneer aan €
OCMW teveel werd gestort. Dit was tot dusve
budgettair niet mogelijk. Voorts krijgt het Antigifcen/
trum voortaan een eigen toelage.

mexeés.

Cing mesures sont inscrites dans la loi:

1° Instauration d’'un mécanisme de financement
pour les C.P.A.S.: une exonération intégrale des coti-
e sations patronales est instaurée pour tous les «articles
n 60». Les moyens ainsi libérés doivent étre recyclés au
- bénéfice de I'emploi, de 'accompagnement et de I'en-
ercadrement. Il s’agit en l'occurrence d’'un montant
d’'un demi-milliard sur base annuelle.

e

i- 29 La politique d’activation pour les bénéficiaires
atdu minimex est calquée sur la politique menée en cette
ematiére dans le secteur du”atege. Les intéressés
it-obtiennent un emploi, I'allocation de thage ou le

M minimex est utilisé pour cofinancer le salaire. Il doit
ms’agir de bénéficiaires du minimum de moyens
pgd’existence qui, selon qu’ils sont hautement ou faible-
arment qualifiés, bénéficient du minimum de moyens
dsd’existence depuis respectivement 2 ou 3 ans. Dans le
ditsecteur du chuoage, il doit s’agir de choeurs de
longue durée qui le sont déja depuis 5 ans.

3 Il est instauré un mécanisme de subsidiation
2- pour les «articles 61», pour lesquels les contrats sont
conclus avec des entreprises privées.

4° De maniére générale, les possibilités d’engage-
pelment ne sont plus réservées aux A.S.B.L. a but social,
rerculturel ou écologique, mais sont étendues aux socié-
detés a finalité sociale ou aux intercommunales ayant un
e. méme objet social que les A.S.B.L. en question.

Dij  5° Les primes régionales au logement ne sont pas

geeomptabilisées comme revenu pour le calcul du mi-

iesiimum de moyens d'existence. Auparavant, ces
primes étaient déduites du minimum de moyens
d’existence.

en Enfin, les montants prévus dans le cadre du
g-programme «activation des Taheurs de longue
n>durée» dénommeés «emplois-Smet», sont également
n. inscrits dans la loi sur le minimex.
ber Les dispositions diverses doivent notamment
n permettre la compensation au lieu du remboursement
enen cas de trop-percu dans le chef d'un C.P.A.S.
r Jusqu'a présent, il n'était pas possible de procéder de
la sorte sur le plan budgétaire. Par ailleurs, le Centre
Anti-poison bénéficiera désormais d’'une subvention

propre.
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B. ALGEMENE BESPREKING

1. Dringende geneeskundige hulpverlening

Een commissielid wijst erop dat de bestaande o
schrijving van dringende geneeskundige hulpver
ning eenvoudiger is dan de thans in artikel 251 vo
gestelde definitie. Men is er in dertig jaar evenwel n
in geslaagd tussen de diverse ziekenhuizen regelin
te treffen. De thans voorgestelde definitie, alhoew
ingewikkelder, beantwoordt beter aan het geste
doel.

Een lid merkt vervolgens op dat hij, naar aanle
ding van het zware verkeersongeval, twee jaar ge
den, in de omgeving van Kruishoutem, gevraagd he
te voorzien in de mogelijkheid van vervoer per he
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B. DISCUSSION GENERALE

1. L’aide médicale urgente

m- Un commissaire souligne que la définition exis-
e-tante de l'aide médicale urgente est plus simple que
or-celle qui est proposée a I'article 251. L'on n’est toute-
et fois pas parvenu, en trente ans, a conclure des arran-
gegements entre les diversgitaux. La définition en

el projet est plus complexe, mais elle répond aussi mieux
dea I'objectif visé.

i- Le membre déclare ensuite qu'aprés le grave acci-
ledent de la circulation qui s’est produit il y a deux ans
eftdans la région de Kruishoutem, il avait demandé que
i- 'on prévoie une possibilité de transport par hélicop-

kopter. Hij moet evenwel vaststellen dat de dienstentére. Il doit cependant constater qu’on écarte systéma-

voor helitransport systematisch worden gewee
hetgeen veeleer door comméteidan door medische
redenen wordt ingegeven.

Op desbetreffende vragen heeft minister Co
beloofd dat hij deze aangelegenheid zou bestude
In het wetsontwerp wordt terzake niets geregeld.

Buitenlandse voorbeelden tonen aan dat verv(
per helikopter in sommige omstandigheden adeq
ter en bovendien vrij goedkoop is en zelfs tot besy
ringen zou kunnen leiden.

De minister merkt op dat er aan de praktijk van h
patietenvervoer ingeval van dringende geneeskd
dige hulpverlening niets wordt gewijzigd. De kg
ninklijke besluiten zullen de bestaande praktij
bevestigen. Met het ontwerp wordt een juridisch
basis gecrasd om, zoals in de rampenplannen
bepaald, de patnten te spreiden over verschillend
ziekenhuizen in plaats van ze te vervoeren naar
dichtstbijgelegen ziekenhuis. Zo ook kunnen ‘patie
ten met brandwonden voortaan onmiddellijk na
een gespecialiseerd ziekenhuis in plaats van
dichtstbijzijnd ziekenhuis worden overgebracht.

Voor de overgrote meerderheid van de gevall
blijft de regeling derhalve zoals ze is. Die regelin
geeft over het algemeen voldoening, afgezien van
zogenaamde grensconflicten in stedelijke agglome
ties.

Wat het helitransport betreft, merkt de minister ¢
dat vergelijkingen met het buitenland — waar de 3
standen tussen ziekenhuizen doorgaans veel gr
Zijn — niet zinvol zijn. Met uitzondering van de
kuststreek is er geen automatische inschakeling
helikopterdiensten in het systeem-100.

Het commissielid herhaalt dat de nieuwe definit
een dringende geneeskundige hulpverlening wel de
lijk een verbetering inhoudt; stellen dat die definiti
slechts een wettelijke basis verleent aan de huid

rd, tiquement les services de transport par hélicoptére, et
ce davantage pour des raisons commerciales que pour
des raisons médicales.

la A I'époque, le ministre Colla avait répondu qu'il
enétudierait la question. Or, rien n'est réglé a ce sujet
dans la loi en projet.

er Les exemples dont on dispose a I'étranger montrent
la-que, dans certaines circonstances, le transport par
pa-hélicoptere convient mieux, est plutmon marché et
permet de réaliser des économies.

et Le ministre note que la loi en projet n'a pas pour
n-but de modifier les pratiques, en matiére de transport
- de patients en cas d'aide médicale urgente. Les arrétés
k royaux confirmeront les pratiques actuelles. La loi en
ne projet vise a créer une base juridique qui permette de
s répartir , comme prévu dans le plan catastrophe, les
e patients entre plusieurs pitaux au lieu de les trans-
heporter tous vers I'fyaital le plus proche. De méme, les
patients qui souffrent de Hrues pourront étre trans-
ar portés immédiatement désormais dans Upitab
hespécialisé et non plus dansljital le plus proche du
lieu d'accident.

en - Dans la grande majorité des cas le régime actuel

g restera par conséquent tel quel. Il donne d’ailleurs

degénéralement satisfaction, exception faite du

ra-probléme des «conflits de territoire » qui apparaissent
dans les agglomérations urbaines.

p En ce qui concerne le transport par hélicoptére, le

if- ministre signale que les comparaisons avec |'étranger

bter— oU la distance qui sépare I€phaux est générale-
ment plus grande — sont inopportunes. Excepté en

amrégion cdiére, les services organisés dans le cadre du
systéme 100, ne comportent pas automatiquement les
services par hélicoptére.

e Le commissaire répéte que la définition nouvelle de
gefaide médicale urgente représente bel et bien une
e amélioration, mais, affirmer qu’'elle vise uniquement
gea donner une base légale a la situation actuelle est

situatie strookt niet met de werkelijkheid. Het is nié

et contraire a la réalité. Il est inexact de dire que les



1-814/3 -1997/1998 (52)

zo dat er alleen in de stedelijke agglomeraties zoge-conflits de territoire ne se produisent que dans les
naamde grensconflicten zijn. Ook in landelijke gebie- agglomérations. Ce genre de conflits surgit aussi cons-
den zijn er voortdurend problemen. Die problemen tamment dans les régions rurales et ils se multiplieront
zullen nog toenemen wanneer men het aantal MUG’slorsque I'on raménera a 65 le nombre de S.M.U.R et
beperkt tot een 65-tal, zodat er per provincie vijf tot que I'on ne disposera plus que de cing a six centres par
zes centra zullen zijn, wat tot gevolg zal hebben dat emprovince. Il faudra veiller alors a ce gu'il y ait de meil-
nog betere afspraken tussen de ziekenhuizen moegteleurs accords entre le§pitaux.

komen.

Wat de helihulp betreft betwist de spreker de stel- Pour ce qui est des secours par hélicoptére, l'inter-
ling van de staatssecretaris als zou de situatie| invenant conteste la these developpée par le secrétaire
andere landen niet vergelijkbaar met die van Belgie d’Etat selon laquelle la situation qui régne dans les
Nederland en het Ruhrgebied in Duitsland zijn te ver- autres pays ne saurait étre comparée a celle qui régne
gelijken met onze situatie. Helivoorziening kan een en Belgique. La situation qui régne aux Pays-Bas et
enorm besparend effect hebben en betekent allesginselle qui régne dans la Région de la Ruhr, en Allema-
een kwalitatieve verbetering. gne, sont comparables a lameo L'organisation d'un
service d’hélicoptéres peut permettre de réaliser des
économies considérables et se traduira de toute fagon
par une amélioration de la qualité de I'aide médicale.

De staatssecretaris repliceert dat eventuele con¢ur- Le secrétaire d'fat réplique qu'on ne peut pas
rentie tussen ziekenhuizen niet bij wet kan wordenrésoudre le probléme de la concurrence entre’lgis ho
opgelost, maar door afspraken op het terrein. taux au moyen d’une loi. On ne peut le résoudre que
par la conclusion d’accords sur le terrain.

De staatssecretaris betwist de stelling dat er talrifke Il conteste la thése selon laquelle il y aurait de
conflictsituaties zijn. De oplossing is gelegen in de nombreuses situations de conflit. La solution réside
oprichting van provinciale commissies voor drin- dans la création de commissions provinciales pour
gende medische hulpverlening — oprichting die door I'aide médicale urgente. Le ministre de la Santé publi-
de minister van Volksgezondheid wordt voorbereid| que est en train de préparer la création de ces commis-
sions.

De staatssecretaris merkt ten slotte op dat heli- Le secrétaire d’ft souligne enfin que le transport
transport in Belgidestaat, maar hij is geen voorstan- par hélicoptére existe bel et bien en Belgique, mais il
der van een wildgroei van helidiensten in het systegm-dit ne pas étre favorable a un développement anarchi-
100. gue des services d’hélicoptéres au sein du systéme 100.

Het commissielid wenst evenmin een wildgrogi, Le commissaire déclare qu’il ne le souhaite pas non
maar naar zijn mening zijn vijf helikopters voldoende plus, mais il ajoute qu'a son avis, cing hélicoptéeres
om heel het Belgisch grondgebied te bestrijken. Bo-suffiraient a couvrir 'ensemble du territoire belge.
vendien is een helidienst goedkoper en kwalitatief Les services de secours par hélicoptere sont aussi
beter. moins chers et de meilleure qualité.

Een ander lid constateert dat de nieuwe definitie Un autre membre constate que la définition
van dringende medische hulpverlening ruimer is dannouvelle de I'aide médicale urgente est plus large que
die van de wet van 8juli 1964. Het gaat nu ovgr celle qui est usitée dans la loi du 8 juillet 1964. Il est
«hulp», een begrip dat ruimer is dan «verzorging».question dans la loi en projet de la notion d'«aide»
Heeft de verruiming van de definitie niet tot gevolg qui est une notion plus large que celle de «soins».
dat de taak van de «mobiele urgentiegroepen»L’élargissement de la définition n'aura-t-elle pas pour
(MUG’s) wordt verzwaard ? conséquence d’alourdir ladlae des services mobiles
d'urgence S.M.U.R.?

De minister van Volksgezondheid heeft in de Le ministre de la Santé publique a déclaré a la
Kamer van volksvertegenwoordigers verklaard dat Chambre des représentants que l'on allait porter le
het aantal MUG’s zal worden verhoogd van 63 ngarnombre de S.M.U.R. de 63 a 70. Cette augmentation
70. Zal dat voldoende zijn? sera-t-elle suffisante ?

Een andere spreker, hierop inhakend, vraagt hoe Un autre intervenant demande a ce propos ou l'on
ver het staat met het koninklijk besluit dat de erken-en est pour ce qui est de I'arrété royal qui définit les
ningsvoorwaarden voor de MUG's bepaalt. In welke conditions d'agrément applicables aux S.M.U.R.
mate heeft de federale overheid nog inspraak in|deQuel rde I'autorité fédérale, joue-t-elle encore dans la
erkenning? procédure d’agrément?

Een laatste spreekster wenst te weten of de definitie Une derniére intervenante souhaite savoir si la défi-
van «dringende geneeskundige hulpverlening» Jannition de I'«aide médicale urgente» visée a
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artikel 251 dezelfde is als die van de wet betreffendel’article 251 est la méme que celle qui est visée dans la
de asielaanvragen. In die wet is bepaald dat degeneloi relative aux demandes d’asile, selon laquelle les

aan wie asiel geweigerd wordt en het land moeten verpersonnes a qui lI'asile a été refusé et qui doivent quit-
laten, nog alleen recht hebben op «dringende geneeder le pays, ont droit uniquement a I'«aide médicale

kundige hulpverlening». urgente».

De staatssecretaris bevestigt dat in artikel 251 van Le secrétaire d'fat confirme que l'article 251 de la
het wetsontwerp een ruimere definitie wordt voorge- loi en projet contient une définition qui dépasse celle
steld van het begrip «dringende geneeskundige hulpde la notion d’«aide médicale urgente». Cette défini-
verlening». Die ruimere definitie beantwoordt even- tion plus large correspond cependant a ce qui se fait
wel aan een praktijk die al jaren bestaat in het sys-depuis des années dans le cadre du systéme 100.
teem-100.

Er is derhalve geen verruiming of verzwaring van Il n'y a donc ni extension ni alourdissement des
de taken; het gaat alleen om een actualisering var déches; le projet de loi vise simplement a actualiser
definitie, mede om eventuele aansprakelijkheids-une définition, notamment pour prévenir certains
problemen te voorkomen. problémes en matiére de responsabilité.

Wat de vaststelling van het aantal MUG's betreft,lis La compétence de fixer le nombre de S.M.U.R.
de minister van Volksgezondheid bevoegd. appartient au ministre de la Santé publique.

De staatssecretaris wijst er ook nog op dat er geen Le secrétaire d'fat souligne encore qu'il n'y a
relaties tussen het begrip «dringende medische hulpaucun rapport entre la notion d’aide médicale usitée
verlening» van het wetsontwerp en de definitie die dans la loi en projet et la définition qui est appliquée
van toepassing is op de asielzoekers. aux demandeurs d’asile.

Het dringend karakter van laatstgenoemde, zogls En ce qui concerne les demandeurs d'asile, le carac-
bepaald in het desbetreffende koninklijk besldit tére urgent de I'aide est défini par le médecin traitant,
(preventief-curatief-extramuraal en intramuraal) conformément a I'arrété royal concerné (aide préven-
wordt bepaald door de behandelende geneesheer.| tive, curative, interne et externe).

In het ontwerp gaat het om een actualisering van|de Le but du projet est d’actualiser la définition du
definitie van 8 juli 1964 en betreft het vervoer van 8 juillet 1964. Il concerne le transport de patients qui
patienten in een openbare plaats of een privé-woningse trouvent dans un lieu public ou un logement prive,
naar een ziekenhuis ten gevolge van een ongeval ofers un hpital a la suite d’'un accident ou d’'une mala-
een acute medische aandoening. die aigie.

2. Tegemoetkomingen aan gehandicapten 2. Allocations aux handicapés

Een lid vraagt, daarbij verwijzend naar artikel 264  Faisant référence a I'article 264 du projet de loi, un
van het wetsontwerp, waarom niet wordt overgegganmembre demande pourquoi on ne crée pas un service
tot de oprichting van één dienst belast met het onderunique qui serait chargé d'examiner le degré
zoek van de graad van ongeschiktheid. Die dienst zow'incapacité. Ce service serait compétent aussi bien
zowel bevoegd kunnen zijn voor de regelgeving metpour la réglementation relative aux handicapés que
betrekking tot de gehandicapten, de bejaarden en deour la réglementation relative aux personiggea et
personen die het slachtoffer zijn van een arbeidsongeaux victimes d’'un accident du travail ou d’une mala-
val of een beroepsziekte. die professionnelle.

Met betrekking tot artikel 263, letter (c), vraagt het En ce qui concerne l'article 263 (c), le membre
lid of reeds bepaald werd vanaf welk bedrag er nietdemande si on a déja décidé a partir de quel montant
wordt verzaakt aan ambtshalve terugvordering vianon ne renonce pas d'office a la récupération
ten onrechte uitbetaalde tegemoetkomingen. d’allocations payées indiment.

De staatssecretaris antwoordt dat de wetgeving| in Le secrétaire d'@t répond que la législation
de verschillende stelsels van arbeidsongeschiktheidorévoit les criteres d’appréciation spécifiques dans les
specifieke evaluatiecriteria bepaalt. Bij een arbeidson-différents régimes de l'incapacité de travail. En cas
geval wordt de vermindering van het verdienvermp- d’accident du travail, on évalue la réduction de la
gen géralueerd; voor de tegemoetkoming voor hulp capacité de gain; pour ce qui est de I'allocation d’aide
aan bejaarden wordt de mate van zelfredzaamheichux personnes”gées, on détermine le degré
bepaald. d’autonomie.

In het laatste geval evalueert men de daaruit Dans ce dernier cas, on évalue les surcolts qui en
voortvloeiende meeruitgaven; in het eerste geval |dedécoulent; dans le premier cas, on calcule la réduction
vermindering van het inkomen uit arbeid. du revenu tiré du travail.
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Het is derhalve onmogelijk om in de verschillend
regelingen één evaluatiesysteem in te voeren.

Artikel 264 heeft alleen betrekking op de medisct
dienst van het ministerie van Sociale Voorzorg, die
reeds statueert op basis van het medisch dossier
de huisarts. Er is evenwel een wettelijke bepali
nodig om de huisarts te verplichten die gegevens n
te delen.

Artikel 263 bevestigt volgens de staatssecretaris ¢
bestaande praktijk. Wat het bepaalde onder letter
betreft, is er nog geen bedrag bepaald. Het is niet
bedoeling om, bijvoorbeeld voor 10 000 frank, d
hele procedure op te starten.

Het commissielid wijst op het verschil tussen art
kel 263, luidens hetwelk alleen hoge bedragen zul
worden teruggevorderd, en een andere bepaling in
wetsontwerp waarmee een wettelijke basis wo
ingevoerd voor de terugvordering van enkele duize
den franken (artikel 250).

Het lid merkt voorts nog op dat hij niet gepleit hee
voor de gelijkvormigheid van de medische dienste
maar voor de integratie van de verschillende diens
in één centrale dienst.

Een ander lid vraagt nog wat artikel 267 aan
bestaande regeling van de uitkering van voorschot
aan gehandicapten toevoegt. Het lid wenst ook
weten of hiermee de moeilijkheid wordt opgelo
voor de gehandicapten die op een bepaald ogen
aan het werk gaan en die op het ogenblik dat zij n
meer werken, opnieuw een aanvraag moeten ind
nen.

Aangezien de uitkering berekend wordt op bas
van het inkomen van twee jaar terug, heeft de adfi
nistratie de neiging te wachten totdat dit inkome
haar bekend is alvorens de vergoeding te bepa
Vandaar de noodzaak van een voorschotverlening.

De staatssecretaris antwoordt dat artikel 267 €
regeling invoert volgens welke de dienst minderv
liden een voorschot op een andere uitkering
bijvoorbeeld arbeidsongevallen — kan toekennen.

54)

e |l est donc impossible d'instaurer un systéeme

d’évaluation unique dans les différents régimes.

ne L'article 264 ne concerne que le service médical du

nuministere de la Prévoyance sociale, qui statue actuelle-

vament sur la base du dossier médical fourni par le

ng médecin traitant. Cependant, il faut une disposition

ne@égale qui oblige le médecin traitant a communiquer
ces données.

sen Selon le secrétaire dt&t, I'article 263 consacre une
cpratique existante. En ce qui concerne la disposition
deyui figure sousc), on n'a encore arrété aucun
e montant. L'objectif n’est pas d’engager toute la
procédure pour par exemple, 10 000 francs.

i- Le commissaire releve la différence qu'il y a entre
enl'article 263, en vertu duquel seuls les montants élevés
heseront récupérés, et une autre disposition du projet de
dtloi, qui crée la base légale nécessaire pour récupérer
n-quelques milliers de francs (article 250).

ft Il fait également observer gu’il n'a pas plaidé pour

n,une uniformité des services médicaux, mais pour

ter’intégration des différents services au sein d'un
service central unigque.

dje Une autre membre demande ce que l'article 267
terajoute aux régles actuelles en matiére de versement
ted'avances aux handicapés. Elle souhaite également
5t savoir s'il permet de résoudre le probléme des handi-
blilcapés qui, a un certain moment, trouvent du travail et
ietqui, quand ils cessent de travailler, doivent réintro-
ieduire une demande.

iis  Etant donné que I'allocation est calculée sur la base

mi-du revenu recueilli deux ans plus, tbadministration

2n a tendance a attendre de cdimeacelui-ci avant de

enfixer le montant de l'allocation. D’ou la nécessité
d’accorder une avance.

en Le secrétaire d'@t répond que [larticle 267

a- instaure une réglementation qui permet au service

— d’octroyer aux handicapés une avance sur une autre
allocation — pour accident de travail, par exemple.

Vroeger gold dat alleen voor de inkomensverv

n- Auparavant, ce n’était possible que pour les alloca-

gende tegemoetkoming; voortaan geldt dat ook voortions de remplacement de revenus. Désormais, il en

de integratietegemoetkoming.

Een mindervalide, die een tewerkstelling van

ira de méme pour I'allocation d’intégration.
Le cas échéant, un handicapé qui a travaillé moins

minder dan zes maanden heeft gehad, ontvangt irde six mois percevra immédiatement I'allocation qui
voorkomend geval onmiddellijk de voorheen uitbe- lui était versée auparavant.

taalde tegemoetkoming.

3. Armoede en sociale integratie

Een commissielid merkt op dat de bepalingen van

3. Pauvreté et intégration sociale

Un commissaire observe que les dispositions du

hoofdstuk Il weliswaar zeer positief klinken, maar chapitre Ill semblent certes trés positives, mais qu'il
dat men toch oog dient te hebben voor de gevolgeme faut pas en oublier les conséquences. Il fait réfé-
van een en ander. Hij verwijst naar een artikel gepu-rence a un article publié dans le numéro de novembre
bliceerd in het novembernummer 1997 van de Ver-1997 de I'Union des villes et communes, ou I'on
eniging van Steden en Gemeenten waarin de vergelijcompare le revenu réel d’'un travailleur non qualifié,

king wordt gemaakt tussen hetleakomen van een

d'un chameur et d'un minimexé. On constate que
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ongeschoold werknemer,
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een werkloze en eenc’est le travailleur non qualifié qui a le revenu net le

bestaansminimumtrekker. Vastgesteld wordt dat eenmoins élevé, comme le montre le tableau ci-dessous.

ongeschoolde werknemer netto het minst verdient,
zoals blijkt uit de onderstaande tabel.

Het inkomen van een ongeschoolde arbeider,Le revenu d'un travailleur non qualifié, d’un“cheur
werkloze en bestaansminimumtrekker. Een verge-et d’un minimexé: comparaison (en francs)

lijking (in frank)

Koppel met twee kinderen ten laste

Couple avec deux enfants a charge

Inkomstenbron Werkende Werkloze Gesteunde
Sourcege revenus Trav;IIeur Ch”a_neur AIIO(;taire
Netto gewaarborgd minimumloon. Salaire minimum garanti net 40 570 0 0
Werkloosheidsuitkering. —Allocation de chmage . 0 30 030 0
Bestaansminimum. -Minimum de moyens d’existence. 0 0 27 341
Kindergeld. —Allocations familiales . 7 562 9750 9 750
Totaal. —Total . 48 132 39 780 37 091
Extra-uitgaven (20% van brutoloocf, fiscale praktijk). —Dépenses supplé-
mentaires (20% du salaire brut, cf. pratique fiscale). -9 727 0 0
Rede inkomen zonder PWA-activiteiten. Revenu réel sans actmtes A L E. 38405 39 780 37 091
PWA-inkomsten (van beide partners).Revenus d'activités A.L.E. (des deux
partenaires) .o 0 10 800 10 800
Totaal ré&e inkomen. —Revenu réel tootal 38 405 50 580 47 891

Alleenstaande vrouw met twee kinderen ten laste (dd=emme isolée avec deux enfants a charge (le pére ne
vader betaalt geen alimentatie, alhoewel hij hier- paie pas de pension alimentaire, bien qu’il ait été
voor veroordeeld werd) condamné a en payer)

Inkomstenbron Werkende Werkloze Gesteunde

Sourcege revenus Trav;IIeur Ch;neur AIIocgtaire

Netto gewaarborgd minimumloon. Salaire minimum garanti net 37 117 0 0
Werkloosheidsuitkering. -Allocation de cfimage . 0 30 030 0
Bestaansminimum. -Minimum de moyens d’existence. 0 0 27 341
Kindergeld. —Allocations familiales . 7 562 9 750 9750
Voorschot op onderhoudsgeld. Avance sur Ia penS|on allmentalre 0 8 000 8 000
Totaal. —Total . 44 679 47 780 45 091

Extra-uitgaven (20% van brutoloodf, fiscale praktijk). —Dépenses supplé-

mentaires (20% du salaire brut, cf. pratique fiscale). -9 727 0 0
Rede inkomen zonder PWA-activiteiten. Revenu réel sans actlwtes A L E. 340952 47 780 45 091
PWA-inkomsten. —Revenus d’activités A.L.E. 0 5400 5400
Totaal ré& inkomen. —Revenu réel tootal 34 952 53 180 50 491

Alleenstaande zonder kinderen ten laste |

Isolé sans enfant a charge

Inkomstenbron Werkende Werkloze Gesteunde
Sourcege revenus Travglleur Chb_*neur AIIo;taire
Netto gewaarborgd minimumloon. Salaire minimum garanti net 34 549 0 0
Werkloosheidsuitkering. -Allocation de cfimage . 0 21 502 0
Bestaansminimum. -Minimum de moyens d’existence. 0 0 20 505
Totaal. —Total . 34 549 21 502 20 505
Extra-uitgaven (20% van brutoloodf, fiscale praktijk). —Dépenses supplé-
mentaires (20% du salaire brut, cf. pratique fiscale). . -9 727 0 0
Rede inkomen zonder PWA-activiteiten. Revenu réel sans actmtes A L E. 24822 21502 20 505
PWA-inkomsten (van beide partners).Revenus d'activités A.L.E. (des deux
partenaires) .o 0 5400 5400
Totaal ré&e inkomen. —Revenu réel total 24 822 26 902 25905
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Men créert, door bijkomende voordelen toe t
kennen aan degenen die terugvallen op de soc

56 )

a)

-3

En octroyant des avantages supplémentaires a ceux
algui sont a charge de la sécurité sociale, 'on décourage

zekerheid, situaties die de werkgelegenheid afremmer’emploi au lieu de I'encourager. Est-il vraiment

in plaats van ze te bevorderen. Is het steeds verder
bouwen van het begrip «bestaansmiddelen» (zie g
kel 277) wel wenselijk ?

Ook de verhoging van de bijdragen voor de perg
nen tewerkgesteld door een PWA, alhoewel go
bedoeld, leidt tot nog grotere scheeftrekking tusg
werkenden en niet-werkenden. Met de voorgeste
maatregelen stimuleert men de werklozen om in
werkloosheid te blijven in plaats van hen aan te zet
werk te zoeken.

Zijn al deze maatregelen op termijn wel zinvol ?

Een ander lid, inhakend op hetgeen de voorgaat
spreker gezegd heeft over de afhankelijkheidsvall¢
merkt op dat met de voorgestelde artikelen persor
gesubsidieerd worden met een laag verdienvermod
Het inkomen dat zij op de arbeidsmarkt zoudd
kunnen verdienen, is te laag om mee te leven. Op zi
zelf doen de voorgestelde maatregelen geen problg
rijzen op voorwaarde evenwel dat de subsidge
gepaard gaat met opleiding en vorming om op term
uit de afhankelijkheid te groeien.

Of die voorwaarde vervuld zal worden, is hoog
twijfelachtig aangezien de jobs die worden gesub
dieerd, niet van die aard zijn dat zij een uitweg ban
naar regulier werk op de arbeidsmarkt.

Volgens de staatssecretaris bestaan er in
sociale-zekerheidssysteem zowel tewerkstellings-
armoedevallen. De analyse van de eerste spreke
juist, maar hij heeft geen oplossing voorgesteld.

Men zou het bedrag van uitkeringen kunnen ver
gen of de persoonlijke sociale bijdragen voor (
laagste lonen kunnen verminderen.

De minister kant zich tegen een vermindering v
de reeds lage uitkeringen.

uisouhaitable de développer de plus en plus la notion de
rtixmoyens d’existence» (voir article 277).

o- En outre, le supplément de revenus que l'on

edaccorde dans une bonne intention aux personnes qui

ensont employées par une A.L.E., actrencore la

dedistorsion entre les travailleurs et les non-travailleurs.

delLes mesures proposées encouragent |émebs a

errester chmeurs au lieu de les encourager a chercher
du travail.

Ces mesures ont-elles finalement un sens a terme?

nde Réagissant a ce qu’a dit I'intervenant précédent a
2n,propos des pieges de le dépendance, un autre membre
lerfait remarquer que les articles proposés concernent
endes subventions permettant d’aider des personnes qui
2n ont une faible capacité de gain. Le revenu qu’elles
chgagneraient sur le marché du travail serait trop faible
2ermpour qu’elles puissent en vivre. En soi, les mesures
proposées ne posent aucun probléme, a condition que
ijnla subvention s’accompagne d’une formation qui leur
permette de sortir a terme de la dépendance.

st Mais, il nest pas sOr du tout que cette condition

si-sera remplie, étant donné que les emplois subvention-

ennés n’‘ouvrent aucune perspective de travail régulier
sur le marché du travail.

het Selon le secrétaire dt&, il existe, dans le systéme

alsde sécurité sociale, des piéges tant en ce qui concerne

r iBemploi qu’en ce qui concerne la pauvreté. L'analyse
du premier intervenant est correcte, mais il n'a
proposé aucune solution.

a- L’on pourrait réduire le montant des allocations ou
le celui des cotisations sociales personnelles pour les
salaires les plus bas.

an  Le ministre s’oppose a une réduction des alloca-
tions, dont les montants sont d'ailleurs déja peu

élevés.

Hoofdstuk Il handelt niet over de verhoging v
de uitkeringen van bestaansminimumtrekkers.
wordt alleen een incentive ingebouwd voor
tewerkstelling van bestaansminimumtrekkers d
een ruimer jobaanbod en door een vergoeding va

OCMW's voor de terbeschikkingstelling van die jobs.

Het gaat niet uitsluitend om jobs die geen doorst
ming naar een reguliere arbeidsmarkt mogeli
maken (artikel 60, § 7, van de OCMW-wet), maar o
om tewerkstelling in de reguliere economische sec
(artikel 61 van dezelfde wet).

Er wordt 500 miljoen frank extra naar de OCMW’

Le chapitre Il ne traite pas du relévement des allo-
Ercations pour les bénéficiaires du minimum de moyens
e d’'existence. |l vise simplement a encourager I'emploi

or des bénéficiaires du minimum de moyens d’existence
den offrant un plus large éventail d’emplois et en rétri-

buant les C.P.A.S. pout la mise a disposition de ces
emplois.

o- Il s’agit non seulement d’emplois qui ne permettent

jk pas un passage sur le marché régulier du travail (arti-
k cle 60, 87, de la loi sur les C.P.A.S.), mais aussi

ord’emplois dans le secteur économique régulier (arti-

cle 61 de la méme loi).

L'on transfere 500 millions de francs supplémen-

getransfereerd met het oog op een betere omkadelindaires aux C.P.A.S. pour améliorer I'encadrement,
dit wil zeggen opleiding en vorming, van de tewerk- c’est-a-dire la formation des personnes employées.
gestelden. In de praktijk hebben veel OCMW'’s hier Dans la pratique, de hombreux C.P.A.S. connaissent
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problemen mee omdat die taak moet worden verri
door de sociale werkers die reeds overbelast zijn.

Voortaan kunnen binnen de OCMW'’s persone
worden vrijgemaakt om aan prospectie in de priv
sector te doen en om te zorgen voor begeleiding
vorming.

De eerste spreker repliceert dat hij niet gepleit he
voor een verlaging van de uitkeringen. De prograt
mawet voorziet evenwel in een aantal supplemen
voor de bestaansminimumtrekkers, waardoor |
door hem geschetste probleem van ontmoediging
op de arbeidsmarkt te treden nog scherper wordt.

Tekstcorrectie

De staatssecretaris suggereert een tekstcorre
aan te brengen in artikel 267. De inleidende volz

1-814/3 -1997/1998

chtdes problemes en la matiere, parce que semblable
mission doit étre accomplie par des travailleurs
sociaux qui sont déja surchargés.

2n  Désormais, I'on pourra libérer, au sein des C.P.A.S.

€- des personnes qui seront chargées de faire de la pros-

erpection dans le secteur privé et de s’occuper de
'accompagnement et de I'information.

eft Le premier intervenant réplique qu’il n’a pas plaidé

m-pour une réduction des allocations. Cependant,

ercomme la loi programme prévoit une série de supplé-

etments pour les minimexés, le probleme quil a

prsoulevé, a savoir celui qui vient du fait que l'on
n'encourage pas les tumeurs a se présenter sur le
marché du travail.

Correction de texte

ctie Le secrétaire d'&t suggére d’apporter une correc-
intion de texte a l'article 267. La phrase introductive

dient te luiden als volgt: Artikel 13, 8 2, eerste volzin doit étre rédigée comme suit: L'article 13, § 2,

van dezelfde wet ...
De commissie is het hiermee eens.
STEMMINGEN

Het wetsontwerp in zijn geheel wordt aangenom
met 7 stemmen tegen 1 stem.

Dit verslag is eenparig goedgekeurd door
9 aanwezige leden.

De voorzitster,
Lydia MAXIMUS.

De rapporteurs,
Jacques SANTKIN.
Jacques D’HOOGHE.

premiére phrase, de la méme loi ...

La commission approuve cette correction.

VOTES

en L'ensemble du projet de loi a été adopté par 7 voix

contre 1.

le Le présent rapport a été approuvé a 'unanimité des

9 membres présents.

Les rapporteurs
Jacques SANTKIN.
Jacques D’HOOGHE.

La présidente
Lydia MAXIMUS.




1-814/3 -1997/1998

TEKSTVERBETERINGEN

Artikel 72

In § 2 van dit artikel, op de vierde regel, vervang
men het cijfer 59 door 69.

Artikel 153

Het laatste lid vervange men als volgt:
«Artikel 98 treedt in werking op 1 januari 1998.
Artikel 101 treedt in werking op 1 december 1998

Artikel 190

In de inleidende zin van dit artikel vervange me
het jaartal 1995 door 1945.

Artikel 267

De inleidende zin redigere men als volgt:
«Artikel 13, § 2, eerste volzin van dezelfde we

D

»

n
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CORRECTIONS DE TEXTE

Article 72

e Au 82 de cet article, a la cinquiéme ligne, rempla-

cer le nombre 59 par le nombre 69.

Article 153

Remplacer le dernier alinéa comme suit:
«L’article 98 entre en vigueur léjanvier 1998.

L'article 101 entre en vigueur le®Idécembre
1998.»

Article 190

Dans la phrase liminaire de cet article, remplacer
'année 1995 par I'année 1945.

Article 267

Rédiger la phrase liminaire comme suit:

«L’article 13, § 2, premiére phrase, de la méme loi,
e D,
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BIJLAGEN ANNEXES

BIJLAGE l.a ANNEXE 1.a

Docteur J. de TOEUF

Président de la Chambre syndicale des médecins de I'agglomération bruxelloise
6, chaussée de Boondael teat

1050 Bruxelles

22 décembre 1997

Monsieur le président,

Mon cher Jacques,

Voici les quelques commentaires que me suggere cette menace gouvernementale, telle que décrite dans
le numéro 61 du 12 décembre de la lettre d’information de la Chambre syndicale, concernant la limitation
des suppléments d’honoraires pour patients hospitalisés en chambre seule ou a deux lits.

Il semble que le Gouvernement ne tienne pas compte dans son projet de ce que la nomenclature de
I'l.N.A.M.I. des prestations hospitalieres ne représente plus le co(t réel des soins médicaux et que les
suppléments demandés en chambre seule et a deux lits visent a pallier a I'insuffisance de la tarification.

Travaillant a la fois en milieu hospitalo-universitaire public et en milieu privé, j'ai pu constater que,
dans les deux réseaux, il existe un décalage grandissant entre tarif .N.A.M.I. et co(t de I'acte médical.

En effet, 'augmentation du codt des investissements en matériel médical, du colt du matériel disposa-
ble, du colt du personnel, du colit des assurances, etc., est une chose évidente, liée a I'évolution de la
technologie médicale, d’'une part, et du codt de la vie, d’autre part.

Par ailleurs, du fait des progres de la médecine, certains actes sont devenus plus onéreux, demandent
plus de temps, demandent la présence de plus de médecins, alors que la nomenclature n'a pas évolué
parallelement pour suivre le co(t réel des prestations.

Ceci fait que la grande majorité dephaux publics est actuellement en faillite virtuelle car, travail-
lant principalement au tarif de la mutuelle, il leur codte plus cher d’hospitaliser et de soigner leurs patients
a cause d'une tarification nettement insuffisante. Aujourd’hui, en chambre commune, on considére qu’un
lit d’hépital colte plus qu'il ne rapporte a l'institution, tant dans le secteur journée d’entretien que dans le
secteur des honoraires.

Il en résulte que 'R, les institutions publiques, les villes, les communautés, les provinces, etc., sont
obligées de suppléer au déficit dépiteux pour que ceux-ci ne soient pas obligés de fermer. Cette métho-
dologie malsaine met la structure hospitaliere en grand danger car elle devient tributaire de marchanda-
ges politiques.

Par ailleurs, dans ce cadre financier misérable, les médecinSpiesikaes assistances publiques a
caractere universitaire, comme St-Pierre et Brugmann que je connais bien, ne peuvent plus faire de recher-
che et d’enseignement de fagon correcte faute de fonds. Les suppléments d’honoraires privés, qu’ils
peuvent y demander dans le respect strict de la Iégislation actuelle, permettent essentiellement de mainte-
nir un minimum de qualité universitaire a I'enseignement aux étudiants et aux médecins en formation. Si
ces suppléments sont rabotés, ils ne pourront plus assuréclues de facon décente, avec des consé-
guences désastreuses non seulement sur la formation mais aussi sur la qualité des soins a plus ou moins
long terme.

Dans les institutions privées, on observe le méme phénoméne de disproportion entre le colt des presta-
tions et les honoraires qu’elles généerent. Cependant, dans des conditions particuliéres, il est possible de
demander une participation plus importante aux patients aisés. Ceci permet d'équilibrer plus ou moins le
budget de ces’Ipitaux, dont les prix de journée sont beaucoup moins favorables que dafgit@sxho
universitaires. On peut considérer ici que les patients les plus favorisés financent proportionnellement
plus le fonctionnement de I'pdal, ce qui permet de donner les soins adéquats aux patients les plus
défavorisés.

Ce principe selon lequel les patients les plus aisés soutiennent indirectement les soins aux patients les
plus défavorisés a toujours été un grand principe de la médecine et il me semble que le projet gouverne-
mental risque de mettre a mal cette possibilité qui permet aux institutions privées de garder la téte hors de
I'eau sans bien sdr réaliser le moindre bénéfice car, en effet, je n’en connais aucune qui aie des finances
florissantes pour dégager des bénéfices a son pouvoir organisateur. J’'en connais, au contraire, beaucoup
qui prélévent dans la poche des médecins pour boucler leur bilan en fin d’année.
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L'application des propositions projetées par le Gouvernement va induire irrémédiablement une dimi-
nution dans la qualité des soins, tant dans Tegdwx publics que dans leSpitaux privés sans que les
médecins ne disposent de la moindre marge de manceuvre pour essayer d’équilibrer le colt de la pratique
hospitaliere et en empécher la dégradation.

Leur caractere obligatoire ne permettra méme pas de développer une médecine a deux vitesses. Il n'y
aura plus qu’'une médecine a une seule vitesse, qui est la vitesse la plus lente, avec des prestations qui ne
pourront pas suivre les progrées de la médecine et qui ne pourront assurer aux patients la qualité minimale
des soins qu'ils réclament.

Parallélement, nos dirigeants, tant politiques qu’économiques, iront sans doute se faire soigner a
I'étranger pour avoir acces a une médecine de qualité, laissant les personnes plus modestes faire les frais de
leur politique de régression sociale. Ce processus est déja en train de se développer maintenant et je
préféere taire les noms de nos dirigeants qui préférent déja se faire soigner hors du pays.

Notre pays pouvait étre fier d'avoir mis sur pied un systéme qui assurait une qualité optimale de la
médecine pour tous. Cette proposition gouvernementale va induire une dégradation trés significative de
cette qualité et je pense qu'il est de notre devoir civique de tout faire pour que ce projet soit abandonné
afin que les citoyens puissent continuer d’'étre soignés de fagon décente.

Les mesures envisagées ne seraient acceptables qu’aprés réévaluation globale du prix des prestations
médicales pour rapprocher les tarifs I.N.A.M.I. du co(t réel des prestations. Malheureusement il faudrait
alors avoir le courage d’abandonner le systeme des politiques de I'enveloppe, en acceptant que les dépen-
ses médicales de la collectivité pesent plus lourd dans le budget national.

A défaut de cette réévaluation, il faut au moins accepter que les plus riches payent plus cher pour que les
moins favorisés bénéficient malgré tout de soins décents.

Je soutiens donc inconditionnellement votre action d’opposition aux nouveaux projets et souhaite que
les actions soient menées avec la plus grande énergie.

Avec mes meilleurs sentiments confraternels.

Prof. J. Libert.
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BIJLAGE 1.b.

BELGISCHE VERENIGING VAN
ARTSENSYNDIKATEN

Brussel, 15 januari 1998

Ter attentie van alle leden van de Senaat

Geachte mevrouw, Geachte heer,

Ik ben zo vrij uw aandacht te vestigen op de artikelen 89 en
van het ontwerp van programmawet 1184/1 en 1185/1 ingedig
bij de Kamer.

Deze twee artikels, toe te voegen aan de ziekenhuiswet, wij

gen de fundering zelf van de medisch-sociale betrekkingen
Belgié op het gebied van honoraria.
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ANNEXE 1.b.

ASSOCIATION BELGE DES SYNDICATS
MEDICAUX

Bruxelles, le 15 janvier 1998

A I'attention des membres du Sénat

Madame la sénatrice, monsieur le sénateur,

90 Je me permets par la présente d’attirer votre attention sur les
endarticles 89 et 90 du projet de loi programme 1184/1 et 1185/1,
introduit & la Chambre.

zi- Ces deux articles, introduits dans la loi sur lgsitaox, modi-
infient le fondement méme des relations médico-sociales en Belgi-
que, en matiére d’honoraires.

Artikel 89 laat inderdaad toe aan de geneesheren, die geweigerd En effet, I'article 89 permet d'imposer aux médecins qui ont

hebben het nationaal akkoord artsen-ziekenfondsen te ondert
nen, de verbinteniserelonen op te leggen voor dénpatiedie

opgenomen zijn in gemeenschappelijke of tweepersoonskam
Dit artikel voorziet bovendien dat ingeval van afwezigheid of nie
hernieuwing van het lopende akkoord de opgelegde erelonen ¢
zijn die het vorig jaar van kracht waren.

Artikel 90 legt in alle omstandigheden een plafond op aan
bijkomende honoraria gevraagd aan jaéa in éénpersoonska-
mers. Het plafond bedraagt 100%. Het is van toepassing zo
op de geconventioneerde als niet-geconventioneerde artsen.

Vanuit strikt juridisch standpunt neemt de Regering zich vo
op te treden via de Ziekenhuiswet om dwangmaatregelen in

ekerefusé I'accord national médico-mutuelliste d’appliquer les hono-

raires dudit accord pour des patients hospitalisés en chambre

erscommune ou a deux lits. Cet article prévoit en outre, qu’en cas

t- d’absence d'accord ou de non-renouvellement de l'accord en

ezeours, les honoraires imposés sont ceux qui étaient en vigueur
'année précédente.

de L’article 90 impose, en toutes circonstances, un plafond aux
honoraires complémentaires demandés aux patients séjournant
welen chambre a un lit. Le plafond est de 100 %. Il s’applique aussi
bien aux médecins conventionnés qu’'aux médecins non conven-

tionnés.

or D’un point de vue strictement juridique, le Gouvernement se
tepropose d’'agir par le biais de la loi sur I€pitaux, pour intro-

voeren inzake honoraria opgelegd aan de «geconventioneerde duire des contraintes en matiere d’honoraires imposés aux méde-

artsen. Het systeem van nationale akkoorden arts
ziekenfondsen is evenwel ontstaan uit de Ziekteverzekerings
en deze wet kent aan de Nationale Commissie arts
ziekenfondsen de bevoegdheid toe om de honoraria in functie
de artsenverbintenis te bepalen.

Het nationaal akkoord artsen-ziekenfondsen bepaalt de ho
rariabedragen voor iedere medische activiteit; het bepaalt de
zonderingscriteria die «de geconventioneerde » geneesheer t(
ten af te wijken van de verplichting om de tarieven te eerbiedig

Het is aldus dat bijzondere eisen van de"paiie geneesheer
toelaten zijn volledige en totale vrijheid terug te verwerven inzal
het vaststellen van zijn honoraria. Meer bepaald worden in
nationaal akkoord artsen-ziekenfondsen vernoemd als bijzong

BEn-cins «conventionnés». Or, le systeme des accords nationaux
wetmédico-mutuellistes est issue d'une législation organique
en-d’assurance maladie (Loi sur I'.N.A.M.1.) et la loi recofireia
varcommission nationale médico-mutuelliste, la compétence en
matiére de définition d’honoraires en relation avec I'engagement
médical.

no- L'accord national médico-mutuelliste définit des montants
uit-d’honoraires pour chaque activité médicale; il précise les critéres
elad’exception permettant au médecin «conventionné» de déroger a
en. cette obligation de respecter les tarifs.

C’est ainsi que des exigences particulieres émanant du patient
ke permettent au médecin de retrouver sa pleine et entiére liberté
hetdans la fixation des honoraires. Sont notamment mentionnées
eraedans I'accord national médico-mutuelliste, au titre de conditions

eisen: de raadplegingen en bezoeken buiten de gewone uren, dexceptionnelles: des consultations et visites en dehors des heures

hospitalisatie van de patieop zijn verzoek in een éénpersoons
kamer, een bruto belastbaar inkomen hoger dan 1 560 000 fr|
per gezin.

Gans het systeem is gebaseerd op de vrijwillige toetreding
minstens 60% van de artsen tot een nationaal akkoord arts
ziekenfondsen dat afgesloten is tussen de verzekeringsinstellin
en artsensyndicaten en aanvaard door de Algemene Raad va
RIZIV en de regering.

Het nationaal akkoord artsen-ziekenfondsen heeft per defin

usuelles, I'hospitalisation du patient a sa demande dans une
ankchambre a un lit, un revenu brut imposable supérieur a
1 560 000 francs par ménage.

an Tout le systeme est basé sur I'adhésion volontaire d’au moins
en60 % des médecins a un accord national médico-mutuelliste négo-
germié entre organismes assureurs et syndicats médicaux, et accepté
n hear le Conseil général de I'.N.A.M.1. et le Gouvernement.

tie Par définition, I'accord national médico-mutuelliste n'a force

slechts kracht van wet ten aanzien van de artsen die het hebbede loi que vis-a-vis des médecins qui y ont souscrit. Les médecins

onderschreven. De «niet-verbonden»geneesheren hebben de|
heid hun honoraria vast te stellen met eerbiediging van de mg¢
sche plichtenleer en het koninklijk besluit nr. 78 inzake de uitoe
ning van de geneeskunst van november 1967 (artikel 15).

Bij afwezigheid van een akkoord artsen-ziekenfondsen heeff

vrignon conventionnés» ont la liberté de fixer leurs honoraires, dans
cdi-le respect de la déontologie médicale et de I'arrété réyés sur
e- I'art de guérir de novembre 1967 (article 15).

de En l'absence d’accord médico-mutuelliste, la loi d'assurance

ziekteverzekeringswet (artikel 50 meer bepaald paragraaf 11)

er-maladie-invalidité (I'article 50 et en particulier son paragra-
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schillende mogelijkheden voorzien zodat de Koning de artsen
noraria kan bepalen. Het is niet normaal dat de ziekenhuis
daar bovenop komt.

De twee artikels die wij betwisten vormen een onomkeerbg
aanslag op de basis waarop gans de constructie van de akkod
artsen-ziekenfondsen berust, namelijk de vrijheid voor de gene
heer om al dan niet toe te treden tot een verbintenisakkoord.

Het nationaal akkoord artsen-ziekenfondsen betekent voor
artsen het equivalent van een collectieve arbeidsovereenko
Deze collectieve arbeidsovereenkomst goedgekeurd door
voogdijoverheid, heeft kracht van wet. Het in vraag stellen dd
het Parlement van de mogelijkheid die aan de geconventioneg
artsen gelaten is om vrij ereloonsupplementen te vragen on
welbepaalde voorwaarden vernietigt gans het inwendig ev
wicht van het systeem.

U zult het bovendien met mij eens zijn dat het ontoelaatbaa
ten aanzien van de artsen, die geweigerd hebben de erelong
vragen zoals voorgesteld in het nationaal akkoord arts
ziekenfondsen, dat ambtshalve ereloonplafonds worden opgel

62)

ho-phe 11) a prévu différentes possibilités permettant au Roi de défi-
wetnir les honoraires médicaux. Il n’est pas normal que la loi sur les
hdpitaux s’y substitue.

are  Les deux articles que nous contestons portent une atteinte irré-

rdemédiable au socle de base sur lequel est construit tout I'édifice des

esaccords médico-mutuellistes, a savoir la liberté pour le médecin
d’adhérer ou pas au contenu de I'accord.

de L’accord national médico-mutuelliste constitue pour les méde-
mstcins I'équivalent d'une convention collective de travail. Cette
deconvention collective, approuvée par I'autorité de tutelle, a force
or de loi. La remise en cause par le Parlement de la possibilité qui est
erddaissée aux médecins conventionnés de demander librement des
dersuppléments d’honoraire dans des conditions particulieres met a
en-néant tout I'équilibre interne du systéme.

is En outre, vous conviendrez avec moi que, a I'égard des méde-
2N 1@ns qui ont refusé les honoraires tels que proposés dans I'accord
en-national médico-mutuelliste, il n'est pas admissible de voir
egd'autorité leur imposer des plafonds d’honoraires alors qu'ils

terwijl ze zouden moeten behandeld worden zoals gelijk welk devraient étre traités comme n’importe quelle autre profession

ander vrij beroep.

Ik zou eveneens uw aandacht willen vestigen op het gebruik
gemaakt wordt van deze ereloonsupplementen die op een rg
matige wijze gevraagd worden door de artsen, geconventiong
of niet, met respect van de wetsbepalingen en algemene regle
ten die in gemeenschappelijk akkoord tussen de beheerder e
medische raad in ieder ziekenhuis worden afgesloten.

Wat is inderdaad de bestemming van deze supplementen?

— Zowel op deze supplementen als op de honoraria verri
de beheerder afhoudingen, meestal onder de vorm van percer

— Deze supplementen laten de financiering toe van techng
gische investeringen waarvan de toegang onmogelijk zou z
indien de artsen zich zouden moeten beperken tot de verbinte
erelonen. Voorbeelden:

1. Performante echografen en scanners.
2. Chirurgisch materiaal in vele instellingen waar de beheer

libérale.

dat Je voudrais également attirer votre attention sur 'usage qui est
gelfait de ces suppléments d’honoraires demandés de facon réguliére
erchar des médecins, conventionnés ou non, dans le respect des régles
neriégales et des reglements généraux conclus de commun accord
n dentre gestionnaire et Conseil médical dans chaque institution.

Quelle est en effet la destinée de ces suppléments?

cht — Le gestionnaire préléve des montants, le plus souvent en
tenpourcentage, sur ces suppléments comme sur les honoraires,

lo- — Ces suppléments permettent de financer des investissements

ijntechnologiques dont l'accés serait impossible si les médecins

niseevaient se limiter & utiliser les honoraires conventionnels. Exem-
ples:

1. Echographes et scanners performants.
2. Matériel chirurgical dans de nombreuses institutions ou le

er
weigert zich te plooien naar de regel van de verpleegdagprijs eE\ tegestionnaire refuse de se plier a la régle du prix de journée et

investeren in gespecialiseerd materiaal voor het operatiekwa
(orthopedie, vaatchirurgie,...).

3. Ophtalmologie: de kostprijs van het materiaal voor e
goede diagnose-installatie maakt het volstrekt onmogelijk zich
houden aan het conventioneel tarief.

4. Enz.

— Aanwerving van ziekenhuispersoneel buiten de verplee

ierd’investir dans du matériel spécialisé de salle d’opération (ortho-
pédie, chirurgie vasculaire, ...).

en 3. Ophtalmologie: le cdudu matériel nécessaire a une ins-

te tallation convenable en matiere de diagnostic empéche totalement
de se limiter au tarif conventionnel.

4. Etc.

g- — Engagement de personnel hospitalier hors prix de journée,

dagprijs, bijvoorbeeld, de instrumentisten in het operatiekwar- par exemple, les instrumentistes en salle d'opération, secrétaires

tier, secretarissen,...

— Betaling van een verzekeringspremie voor de dekking v,
de burgerlijke beroepsaansprakelijkheid. Voorbeeld:

Een gynaecoloog-verloskundige moet een premie betalen
250 000 frank per jaar. Het conventioneel tarief voor de bevalli
overdag als 's nachts is 6 511 frank waarvan de helft wordt af
nomen door de beheerder bij wijze van deelname in de ziekenh
kosten.

Het gemiddeld aantal verlossingen per jaar door een gynae
loog bedraagt een honderdtal. Zonder supplementen kan hij
premie niet betalen.

— Deelname aan medische congressen. De inschrijvingsp
aan een medisch congres varieert van 10 000 tot 35 000 frg
zonder rekening te houden met de verblijfs- en reiskosten.

an — Paiement de la prime d’assurance pour couverture de la

responsabilité civile professionnelle: exemple:

van un gynécologue accoucheur doit payer une prime de
ng 250 000 francs par an. Le tarif conventionnel pour I'accou-
ge-chement de jour comme de nuit est de 6 511 francs, dont la moitié
uisest prélevée par le gestionnaire au titre de participation aux frais
hospitaliers.

co- La moyenne d’accouchements par an par un gynécologue est
zijnd’une centaine. Sans suppléments, il ne peut payer sa prime.

rijs — Participation aux congrés médicaux. Le prix d'inscription a
nkun congres médical varie de 10 000 francs a 35 000 francs, ceci
sans compter les frais de séjour et de voyage.

Eén en ander toont zeer duidelijk aan dat de aanvullende er
nen, betaald door bepaalde patén, andere zieken toelaten

t
genieten van dezelfde kwalitatieve voordelen inzake diagnos{

elo- Il apparéat ainsi trés clairement que les honoraires complémen-
taires payés par certains patients permettent aux autres malades
erde bénéficier des mémes avantages qualitatifs en matiere de

medische behandeling. De aanvullende betaling door bepaaldediagnostic et de traitement médical. Le paiement complémentaire



patitnten concretiseert in een zekere zin een solidariteit tus

hoge en lage inkomens. Deze complementaire honoraria

het mogelijk het tekort te compenseren van de middelen
beschikking gesteld van de artsenhonoraria door de Algem

Raad van het RIZIV en de regering.

Ik wens u goede ontvangst van deze en teken.

Met de meeste hoogachting,

Dokter Jacques de Toeuf,

Voorzitter.

(6
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senpar certains patients concrétise, en quelque sorte, une solidarité
kerentre hauts et bas revenus. Ces honoraires complémentaires
ter permettent de pallier le manque de moyens mis a la disposition des
enehonoraires médicaux par le Conseil général de I'.N.A.M.I. et le
Gouvernement;

Je vous souhaite bonne réception de la présente et vous prie
d’agréer, monsieur, I'expression de ma parfaite considération.

Docteur Jacques de Toeuf

Président.

PS:

1. De ziekenhuiswet voorziet overigens (artikel 148)
strafsancties ingeval van niet-eerbiediging van artikel 138.

te treden zonder de tekst aan de Senaat over te maken, ¢
zeggen dat de twee betwiste artikels niet kunnen ingev
worden in een programmawet die uitsluitend ingediend w
bij de Kamer van volksvertegenwoordigers.

2. Uvindt als bijlage copie van een brief die ik pas gekre
heb van professor Libert beschrijvend hoe moeilijk de sity
op het terrein zal zijn.

3. U vindt ook enkele uittreksels van een persconfere
die plaats had op 2 december 1997. Ik ben zo vrij uw aang
te vestigen op de grafiek betreffende de evolutie sinds 198
de honoraria.

komt mij dus voor dat het onmogelijk is terzake wetgevend o

in
He

at
peg
ord

ge
ati

nti
ac|
D V4

P.S.:

1. Loi sur les hApitaux prévoit (article 148) des sanctiops
t | pénales en cas de non-respect de l'article 138. Il me semble
b | donc qu’il est impossible de légiférer en cette matiére sans
wil| soumettre le texte au Sénat, c'est-a-dire que les deux articles
d | contestés ne peuvent étre introduits dans une loi programme
t | soumise exclusivement au vote de la Chambre.

n 2. Je vous joins en annexe copie d'une lettre que je viens de
2 | recevoir du professuer Libert décrivant combien la situation
sur le terrain sera difficile.

3] 3. Vous trouverez également quelques extraits d’'une canfé-
ht | rence de presse tenue le 2 décembre 1997. Je me permets
an | d'attirer particulierement votre attention sur le graphique
concernant I'évolution des honoraires depuis 1989 ...
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BIJLAGE 1.c.

BRIEF VAN DE MINISTER VAN SOCIALE ZAKEN

Geachte dokter,

Ik heb uw brief goed ontvangen, waarin u mij uw nie
toetreding tot het akkoord mededeelt.

Ik antwoord pas nu op uw brief omdat ik in het bezit wilde zij

van de globale resultaten in verband met de toetreding tot
akkoord artsen-ziekenfondsen voor 1998.

Deze informatie voor alle arrondissementen van het land,
betreft zowel de huisartsen als de specialisten, werd mij zojuist
kennis gebracht: het percentage toetreding tot het akkoorg

voldoende om het in werking te laten treden. Ik besluit daaruit
het globaal beschouwd voldoening schenkt aan een overg
aantal geneesheren.

U verwijst evenwel naar specifieke problemen waarmee blij

baar meestal oogartsen te kampen hebben. Dit is de eerste kee
moeilijkheden in verband met deze medische specialiteit f

rechtstreeks worden uiteengezet.

De nomenclatuur van de geneeskundige verstrekkingen er
waarde daarvan worden bepaald door de Technische Geneeg
dige Raad (TGR), die enkel is samengesteld uit geneesherer
ofwel het medisch korps (BVAS, ASGB) ofwel de verzekeringsi
stellingen vertegenwoordigen. Zij moeten nagaan of een geng
kundige handeling en haar waarde in de nomenclatuur van de
goedbare geneeskundige verstrekkingen met elkaar overeens
men. Zij kunnen desnoods de minister van Sociale Zaken de wi
gingen die zij nodig achten voorstellen.

Gelet op de budgettaire beperkingen die voor alle uitgaven
de overheid en van de sociale zekerheid gelden, moet de T
echter prioriteiten vastleggen ten opzichte van alle gewenste wi

64)

ANNEXE 1.c.

LETTRE DU MINISTRE DES AFFAIRES SOCIALES

Docteur,

J'accuse bonne réception du courrier par
m’annoncez votre non-conventionnement.

lequel vous

n  Sije réponds seulement aujourd’hui a votre lettre, c’est parce
ditque je voulaistee en possession des résultats globaux d’adhésion
a cet accord médico-mutualiste pour 1998.

vat Je viens de recevoir I'information que, dans tous les arrondisse-
terments du pays, tant pour les généralistes que pour les spécialistes,

isle pourcentage d’adhésion a I'accord est suffisant pour permettre
datson entrée en vigueur. J'en conclus qu'il est globalement satisfai-
oofsant pour une large majorité du corps médical.

k-  Vous soulevez toutefois des problemes spécifiques qui semblent
2r dimtucher une majorité des ophtamologues. C'est la premiére fois
nij que les difficultés de cette spécialisation médicale me sont directe-
ment exposées.

de La nomenclature des prestations médicales et leur valeur sont
kuriixées par le Conseil technique médical (C.T.M.), organe
dieomposé uniqguement de médecins, représentant soit le corps
n- médical (A.B.S.Y.M., C.M.B.), soit les organismes assureurs.
resC’est a eux de vérifier la compatibilité entre un acte médical et sa
vervaleur dans la nomenclature des prestations de soins remboursa-
tenbles. Le cas échéant, ils ont la faculté de proposer au ministre des
jzi- Affaires sociales les modifications qui s'imposent.

an Cependant, les contraintes budgétaires, qui s'imposent a
GR’ensemble des dépenses publiques et de sécurité sociale, obligent
zi-le C.T.M. & définir des priorités dans I'ensemble des modifica-

gingen in de nomenclatuur die meerkosten voor de verzekeringtions souhaitables de la nomenclature qui présentent Uin cou

voor geneeskundige verzorging tot gevolg hebben.

Ik verzoek u dan ook contact op te hemen met zijn voorzitt
dokter Jacques de Toeuf, om hem uw klachten concreet voo
leggen. U kan uw brief richten aan het RIZIV, 211 Tervurenlag
1150 Brussel.

Ik zal zelf de TGR vragen de nomenclatuur van de oogheelk
dige verstrekkingen opnieuw te onderzoeken en mij binnen ¢
termijn van vier maanden zijn conclusies voor te leggen. Op
ogenblik zal een ontmoeting met een delegatie van oogartsen
licht nuttig zijn om dit verslag te bespreken en mogelijke concrg
en prioritaire maatregelen aan te geven.

Ik deel u overigens mede dat een andere werkgroep binnen
het probleem van de teruggave van medische erelonen aan zie
huisbeheerders zal onderzoeken om meer strikte regels ter ;
vast te leggen.

Hoogachtend,

supplémentaire pour I'assurance soins de santé.

er,  Je vous invite dés lors a prendre contact avec son président, le

r tedocteur Jacques De Toeuf, afin de lui exprimer plus concretement

n, vos doléances. Vous pouvez lui adresser votre courrier a
I'.LN.A.M.1., 211, avenue de Tervuren, 1150 Bruxelles.

un-  Je vais moi-meme inviter le C.T.M. & réexaminer la nomencla-
renture des prestations ophtalmologiques et de me faire part, dans un
fdatdélai de quatre mois, de ses conclusionseAnoment, une entre-
welvue sera sans doute utile avec une délégation d’ophtalmologues,
>te afin d’analyser ce rapport et de déterminer de possibles mesures
concretes et prioritaires.

kort Par ailleurs, je vous informe gqu’un autre groupe de travail va
kerircessamment se pencher sur le probleme de la rétrocession des
rakbonoraires médicaux aux gestionnaires hospitaliers, afin de défi-
nir plus strictement les régles en la matiere.

Je vous prie d'agréer, docteur, 'assurance de mes sentiments les
meilleurs.

Magda DE GALAN.

Magda DE GALAN.
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Kopie:

De heer Marc Justaert, voorzitter van het Intermutualistis
College.

Dokter Jacques de Toeuf, voorzitter van de Technisg
Geneeskundige Raad.

ch

he

De heer Marcel Colla, minister van Volksgezondheid.

C.C.:

Monsieur Marc Justaert, président du College intermutualiste
national.

Docteur Jacques De Toeuf, président du Conseil technique
médical.

Monsieur Marcel Colla, ministre de la Santé publique.
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BIJLAGE 3 ANNEXE 3

Madame M. DE GALAN
Ministre des Affaires sociales
rue de la loi 66

1040 Bruxelles

Bruxelles, le 16 décembre 1997
Madame la ministre,
Je tiens a vous remercier pour I'entretien que vous m'avez accordé d’'urgence, ainsi qu'a mes collegues

de 'A.G.I.M., ce lundi 8 décembre dernier.

Votre lettre de la méme date parle clairement d’'une éventualité de taxe spécifiquaat detre la
porte.

Lors de notre entretien du 27 octobre 1997 nous avions déja eu I'occasion de vous exprimer toutes nos
réticences envers une taxe spécifique linéaire, car inutile et injuste envers la majorité des entreprises qui ne
pratiquent pas de ristournes.

Nous vous avions a cette occasion démontré I'inutilité de la taxe vu la baisse des dépenses pharmaceu-
tiques en milieu hospitalier constatée depuis plusieurs mois et liée aux effets des dispositions prises anté-
rieurement, notamment sur le plan des forfaits hospitaliers, etc.

Vous avez considéré cette intervention de notre part comme un engagement, ce que nous croyons ne
pas avoir pris, mais nous croyons fermement que I'évolution prévisible de ce marché confirmera l'inutilité
de cette taxe.

En tout état de cause, il nous semble impératif que la modification de I'arrété royal limitant la pratique
des ristournes soit publiée Bloniteur belgeet clairement respectée par le secteur hospitalier, avant que
I'on puisse instaurer une mesure pénalisante pour l'industrie pharmaceutique.

Nous préconisons donc une concertation au momeleidituarrété royal sera entré en vigueur.

Nous avons bien noté que le ministre des Affaires économiques et vous-méme n’accepterez pas
d’'imposer ladite taxe spécifique siles 900 millions d’économies étaient réalisées sur les dépenses pharma-
ceutiques en milieu hospitalier.

Entre-temps, veuillez agréer, madame la ministre, I'expression de toute ma considération.

M. MASSART,

Président.

52.848 — E. Guyot, n. v., Brussel



