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Wetsvoorstel ter veralgemening van de
derdebetalersregeling

AMENDEMENTEN

Nr. 1 VAN MEVROUW TEMMERMAN
Art. 2

In de wijziging voorgesteld onder 1°, de woorden
«materieel of elektronisch» invoegen tussen de
woorden «cen» en « getuigschrift».

Verantwoording

Momenteel worden verschillende instrumenten ontwikkeld om
de overgang naar de digitale dataoverdracht binnen de wettelijke
ziekteverzekering te realiseren. Op de hoorzitting in het kader van
het voorstel van resolutie 4-1185/1 op 24 november 2009 heeft de
adjunct administrateur-generaal van de Kruispuntbank dit verhel-
derend toegelicht. Zijn vier conclusies luidden als volgt:

« 1. la solution a apporter dans le cadre du projet Evolution
carte SIS vers carte elD et du projet Carte médicale CPAS doit étre
cohérente, sécurisée (aspect fraude sociale a prendre aussi en
considération) et simple d'utilisation pour tous les dispensateurs
de soins sollicités

2. les assurés sociaux ne doivent pas présenter eux-mémes les
preuves qu'ils peuvent bénéficier du tiers-payant — ces preuves
doivent étre disponibles en ligne auprés des sources authentiques

3. ce nouveau systeme doit étre mis en perspective avec le
projet d'une généralisation des prescriptions électroniques qui
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Proposition de loi généralisant le régime
du tiers-payant

AMENDEMENTS

N° 1 DE MME TEMMERMAN
Art. 2

Dans la modification proposée au 1°, insérer les
mots «matérielle ou électronique» entre les mots
« attestation » et «de soins».

Justification

Plusieurs instruments sont en cours de développement en vue de
réaliser le passage aux transmissions électroniques de données
dans le cadre de l'assurance-maladie légale. Lors des auditions
tenues le 24 novembre 2009 a l'occasion de l'examen de la
proposition de résolution 4-1185/1, 'administrateur général adjoint
de la Banque-carrefour de la sécurité sociale en a fait un exposé
treés éclairant. Ses quatre conclusions étaient les suivantes :

«1. la solution a apporter dans le cadre du projet Evolution
carte SIS vers carte d'identité électronique et du projet Carte
médicale CPAS doit étre cohérente, sécurisée (aspect fraude
sociale a prendre aussi en considération) et simple d'utilisation
pour tous les dispensateurs de soins sollicités;

2. les assurés sociaux ne doivent pas présenter eux-mémes les
preuves attestant qu'ils peuvent bénéficier du tiers-payant — ces
preuves doivent étre disponibles en ligne auprés des sources
authentiques;

3. ce nouveau systeme doit étre mis en perspective avec le
projet d'une généralisation des prescriptions électroniques qui
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entrainera un déport de la capture des données d'identification des
assurés sociaux vers les dispensateurs de soins prescripteurs

4. la BCSS et la Plate-forme eHealth disposent bien et de
maniere effective des outils et des services électroniques qui
permettent la mise en ceuvre progressive de la politique inspirée
dans la « Proposition de résolution visant a étendre le régime du
tiers payant social ». »

We stellen vast dat, in het licht van deze werkzaamheden van de
Kruispuntbank, de geleidelijke digitalisering van het betaalverkeer
en het verdwijnen in dit kader van het aloude papieren genees-
kundig getuigschrift een feit is. Aanvullend dienen we in dit kader
eveneens te verwijzen naar de werkzaamheden van de werkgroep
NIC (eFac: automatisering sociale derde betalende en derde
betalende in het kader van de wachtdiensten) binnen het RIZIV en
MyCarenet, opgericht met het oog op up to date en correcte
informatie omtrent de verzekerbaarheidstoestand van de verzeker-
den.

Nr. 2 VAN MEVROUW TEMMERMAN
Art. 5

In het eerste lid van de voorgestelde tekst de
woorden «, en voor de verstrekkingen bepaald in
artikel 6, vierde lid» schrappen.

Verantwoording

De toepassing van de verplichte automatische derdebetalers-
regeling in de overgangsperiode geldt enkel voor doelgroepen, niet
voor soorten van verstrekkingen.

Nr. 3 VAN MEVROUW TEMMERMAN
Art. 6

In het voorgestelde 10° de woorden «negentien
jaar» vervangen door de woorden « 26 jaar».

Verantwoording

Het privacy-aspect bij de terugbetaling van de medische zorg
voor jongeren noopt tot het uitbreiden van de doelgroep. Jongeren
betalen de consultatie bij een arts en hebben als persoon ten laste
recht op de terugbetaling van hun medische zorg. Maar contante
betaling kan een drempel zijn voor de jongeren en bij de
terugbetaling is de consultatie en het labo-onderzoek voor ouders
zichtbaar. Ouders krijgen immers van het ziekenfonds een
overzicht van alle terugbetalingen. Als de jongere op de hoogte
is van de mogelijkheid van derdebetalersregeling en hier bij de
huisarts om verzoekt, betaalt de jongere enkel het remgeld en
wordt de huisarts door het ziekenfonds betaald. In dat geval is er
geen zichtbaarheid ten aanzien van een ouder. Voor een abortus,
een veel meer ingrijpende handeling, werd de automatische
derdebetalersregeling voor jongeren omwille van privacybescher-
ming al ingevoerd.

Door het optrekken van de leeftijd van 18 naar 25 jaar voor de
rechthebbenden in deze eerste fase, komen meer jongeren in
aanmerking voor meer consultaties, ook preventieve handelingen.

entrainera un déport de la capture des données d'identification des
assurés sociaux vers les dispensateurs de soins prescripteurs;

4. la BCSS et la Plate-forme eHealth disposent bien et de
maniere effective des outils et des services électroniques qui
permettent la mise en ceuvre progressive de la politique inspirée
dans la «Proposition de résolution visant a étendre le régime du
tiers payant social ».»

A la lumiére de ces travaux de la Banque-carrefour, I'on constate
que la numérisation progressive des flux de paiements et la
disparition, dans ce cadre, de la version papier de la vénérable
attestation de soins sont une réalité. De plus, il faut également faire
référence a cet égard aux travaux du groupe de travail NIC (eFac:
automatisation du tiers payant social et du tiers payant dans le
cadre des services de garde) au sein de I'INAMI et au réseau
MyCarenet, constitué en vue de garantir des informations a jour et
correctes sur la situation d'assurabilité des assurés.

N° 2 DE MME TEMMERMAN
Art. 5

A l'alinéa 1°" du texte proposé, supprimer les
mots «, ainsi que pour les prestations visées a
l'article 6, alinéa 4 ».

Justification

L'application du régime automatique obligatoire du tiers payant
durant la période transitoire concerne uniquement des groupes
cibles et non des types de prestations.

N° 3 DE MME TEMMERMAN
Art. 6

Dans le 10° proposé, remplacer les mots « dix-
neuf ans» par les mots « vingt-six ans ».

Justification

La question de la vie privée dans le remboursement des soins
médicaux en faveur des jeunes pousse a étendre le groupe cible.
Les jeunes paient les consultations chez le médecin et ils ont droit
au remboursement des soins médicaux en tant que personne a
charge. Le paiement comptant peut toutefois constituer un obstacle
pour eux. De plus, lors du remboursement, leurs parents sont mis
au courant de la consultation et de 1'analyse en laboratoire par le
biais du relevé de tous les remboursements qui leur est fourni par
la mutualité. Si le jeune est informé de la possibilité de bénéficier
du régime du tiers payant et s'il en fait la demande aupres de son
médecin traitant, il ne paiera que le ticket modérateur et le médecin
sera payé par la mutualité. Cette méthode garantit la discrétion vis-
a-vis d'un parent. Le régime du tiers payant automatique pour les
jeunes est déja appliqué dans le cas d'un avortement — interven-
tion beaucoup plus lourde — pour des raisons de protection de la
vie privée.

En portant 'age maximum des bénéficiaires de 18 a 25 ans au
cours de cette premiére phase, on permet a davantage de jeunes
d'entrer en ligne de compte pour davantage de consultations, y



Meerderjarige jongeren die studeren wonen immers vaak nog thuis
en hebben eveneens baat bij een privacybescherming tegenover de
ouders.

Nr. 4 VAN MEVROUW TEMMERMAN
Art. 6

Het voorgestelde 13° schrappen.

Verantwoording

Elektronisch factureren gebeurt nu al in het kader van de
derdebetalersregeling.
Nr. 5 VAN MEVROUW TEMMERMAN
Art. 7

In dit artikel het jaartal « 2010 vervangen door
het jaartal « 2011 ».

Verantwoording

1 januari 2010 is nu al voorbij. Aangezien het niet de bedoeling
is om het wetsvoorstel met terugwerkende kracht te laten
inwerking treden, wordt er best voorzien dat het pas een jaar later
in voege treedt dan eerder voorzien.

Marleen TEMMERMAN.
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compris préventives. En effet, les jeunes étudiants majeurs
habitent encore souvent chez leurs parents et ils ont également
intérét a ce que leurs parents respectent leur vie privée.

N° 4 DE MME TEMMERMAN
Art. 6

Supprimer le 13° proposé.

Justification

La facturation électronique est déja appliquée actuellement dans
le cadre du régime du tiers payant.
N° 5 DE MME TEMMERMAN
Art. 7

Dans cet article, remplacer 1'année «2010» par
I'année « 2011 ».

Justification

La date du 1* janvier 2010 est déja passée. Le but n'étant pas de
faire entrer la proposition de loi en vigueur avec effet rétroactif; il
est préférable de faire en sorte qu'elle entre en vigueur un an plus
tard.

100014 - I.P.M.



