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Kamer 
van Volksvertegenwoordigers 

ZITTING 1981-1985 

6 JUNI 1985 

WETSONTWERP 

tot aanvulling van de wet van 23 december 1963 op 
de ziekenhuizen en houdende organieke bepalingen 
betreffende het beheer van de ziekenhuizen en het 

statuut van de ziekenhuisgeneesheren 

AMENDEMENTEN 

VOORGESTELD DOOR DE HEER DIERICI<X 

Artikel 1 

1) ln het 3°, de woorden « of het college " vervangen 
door de woorden • aangesteld door de beheerder ". 

VERANTWOORDING 

Er moer duidelijk worden gezegd dar de directeur één enkele per­ 
soon is en dat hij aangesteld wordt door de beheerder en dat hij allcen 
aan de beheerder verantwoording verschuldigd is. 

2) In het 6°, de woorden « verbonden aan het ziekenhuis» 
vervangen door de woorden « statutair benoemd of contrac­ 
tueel aangeworven door de beheerder van het ziekenhuis ». 

VERANTWOORDING 

De uitdrukking ~ verbonden aan het ziekenhuis" is te vaag en knn 
ook omverren de· geneesheren, werkzne-- in het kader van een aan­ 
nemingscontract, van een huurcontract of een behccrsconrract (geslo­ 
ten russen de beheerder en een v.z.w. van geneesheren). Als zieken• 
huisgenecsheer in de n,l lcdige zin van her woord kan evenmin be­ 
schouwd worden de geneesheer die op basis van een roelanngscon­ 
tract zijn beroep mag uitoefenen in een open ziekenhuisdienst. Het 
komt er dus op aan her begrip "ziekenhuisgeneesheer" juridisch te 
omschrijven. 

Arr. 2 

1) ln het tweede lid, tussen de woorden • de medisch­ 
technische diensren » en de woorden « beschouwd als», de 
woorden « en andere diensten die functioneel met het zie­ 
ken/mis verbonden zijn ,~ invoegen. 

Ze: 
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Chambre 
des Représentants 

SESSION 1984-1985 

6 JUIN ]985 

PROJET DE LOI 

complétant la loi du 23 décembre 1963 sur les hô­ 
pitaux et portant des dispositions organiques rela­ 
tives à la gestion des hôpitaux et au statut des 

médecins hospitaliers 

AMENDEMENTS 

PRÉSENTÉS PAR M. DIERICKX 

Article ltr 

1) Au 3°, remplacer les mots • ou le collège chargé» par 
les mors « nommée par le gestionnaire chargé». 

JUSTIFICATION 

qu
1
•i1 f!~/ ~~~~.

1
~~ c~~;el;e;:srfuin~~r~i~~c~~; :~:st;e ,ittiuïn~u~iÏiä~1; 

rendre des comptes. 

2) Au 6°, remplacer les moes « attaché à l'hôpital •> par 
les mors « nommé statutairement ou engagé contractuelle­ 
ment par le gestionnaire de l'hôpital ». 

JUSTIFICATION 

Les mors • arraché a l'hôpital " sont trop vagues er peuvent égale­ 
mem s'appliquer 'aux médecins rravaill-wv ,l-, .• s les liens <l'un contrat 
d'entreprise, d'un corurar de louage ou d'un conrrar de gestion (con· 
clu entre le gestionnaire et une a.s.b.l. de médecins). On ne peut p3S 
non plus considérer :i proprement parler comme rnèdecin hospitalier le 
médecin autorisé, en vertu d'un contrat d'agrèmenr, à exercer sa 
profession dans un service hospitalier ouvert, li y a donc lieu de 
définir juridiquement la notion de " médecin hospitalier .•. 

Art. 2 

1) Au deuxième alinéa, entre les mots « des services mé­ 
dico-techniques » et les mots « est considéré comme », insé­ 
rer les mots « et des autres services rattachés [onctionnelle­ 
ment à l'hôpital». 

Voir: 
1:90 (1984-1985), 
- N° l : Projet transmis par le Sénat. 
- Nos 2 cr J: Amendements. 

G. - 678 



1190 (1984-1~85) N. 4 2 

VEllANl'W\)()J\DING 

Dele invtJcging alsook de schmpping ,·;m artikel J strekken ertoe 
te vermijden d.u poliklinieken o( diensten ciic functioneel met het 
ziekenhuis verbonden zijn zouden kunnen beschouwd worucn als nier 
behorende tot het ziekenhuis met als izcvol~ dat or dcxe ru.mier aan 
de algemene regels van deze wet wu kunnen worden onrsuapr. 

2) In het derde lid, de woorden • indien het ziekenhuis 
en de eraan verbonden polikliniek onder de beheersbevoegd­ 
heid van eenzelfde beheerder vallen " weglaten. 

VERANTWOORDING 

Er moet vermeden worden Jat de poliklinieken door het aannemen 
van een afzonderlijke rechtspersoon ontsnappen aan de bepalingen 
van deze wet. 

Art. 4 

Dit artikel weglaten. 

VERANTWOORDING 

Het is juist in de ziekenhuizen met een beperkt aantal diensten, bed­ 
den en geneesheren waar de me-este misbruiken zich voordoen. Her is 
daarom noodzakelijk de algemene regels van deze wet toepasselijk te 
maken op alle erkende ziekenhuizen, grote en kleine. 

Arr. 6 

Dit artikel aanvullen met het volgende lid : 

• De Koning bepaalt onder welke voorwaarden de ver­ 
tegenwoordigers van de medische raad en van het para­ 
medisch en verpleegkundig personeel kunnen deeluemen aan 
de vergaderingen van de raden van beheer van de particu­ 
liere ziekenhuizen of van de beheersorganen van de openbare 
ziekenhuizen. ~ 

VERANTWOORDING 

zc~ijkc~
0
d~o~ro!e i~" h~~ ~;;.~~~m":n~ ~:~!~:~J!P~~~~~:;~w1~;Ji;~; 

2.0 eng mogelijk te betrekken bij de beslissingen van de hoogste be­ 
heersinsrsnrie van het ziekenhuis. Het heeft geen zin twee of drie 
afzonderlijke besluirvormingsstelscls binnen het ziekenhuis op te bou­ 
wen en oo deze manier de tegenstellingen en de conflictsituaties cc in­ 
stitutionaliseren. 

Art. 7 

Dit artikel aanvullen met de woorden (( en een of twee 
uertegenu/oordigers van de medische raad en een of twee 
uertegenuroordigers van het paramedisch en het verpleeg­ 
kundig personeel. De Koning bepaalt de manier waarop de 
uertegentuoordigers van het paramedisch en verpleegkundig 
personeel worden verkozen ». 

VERANTWOORDING 

Jn dezelfde zin als her amendement op artikel 6 streeft dit artikel 
ernaar de vertegenwoordigers van de medische raad en van her para­ 
medisch en verpleegkundig personeel te betrekken bii de besluicvorming 
in het direcriccomiré van her ziekenhuis. ln dit geval moeten genoemde 
verregenwoordiaers beschikken over herzclfdc stemrecht als de andere 
leden van her direcriecomiré. 

Art. 9 

1) In § 2, tussen de woorden « en een medisch archief » 
en de woorden « worden bijgehouden • de woorden • toe­ 
/!ankelijk voor alle geneesheren werkzaam in de instelling» 
invoegen. 

lllSTII IC.-1 TION 

Cet ajout ainsi que \., suppression de 1·.uridc .l viscnr à éviter que 

~!~1is~;:~ rlt~: li 1~-~1~1 :::; é ~i: :.~ ~,~·li.~~: ~;~I 1 ( .t~~l t 1 •~l.~: i<~~'.~ ;~ :~l' r~lillr h:J~·~::r.it~~ 
'4lli 1,crnu:1tr.1it Je tourner les règles ~l'm..'r.1lc) cuuncccs p.H Li prCscn!c 
lui. 

2) Au troisième alinéa, supprimer les mots " si l'hôpital 
et la polyclinique qui y est rartachcc, ressortissent aux com­ 
pétences en matière de gestion d'un même gestionnaire i,,. 

jusrmc» TION 

Il fout éviter que les polycliniques écboppcnr aux dispositions de la 
présente loi en se consnru.mt en personne morale drsriuctc. 

Art. 4 

Supprimer cet article. 

JUSTIFICATION 

C'est justement dans les hôpitaux qui ne disposent que d'un nomhre 
rrès limité de services, de lits et Je médecins que l'on constate le plus 
d'abus. li est. dC:s lors, nécessaire de rendre les règles gènèrales définies 
par b présente loi applicables à tous les hôpitaux, grands et petits, 
reconnus. 

Art. 6 

Compléter cet article par un deuxième alinéa, libellé com­ 
me suit: 

« Le Roi fixe les conditions auxquelles les représen­ 
tants du conseil médical et du personnel paramédical et 
infirmier peuvent participer aux réunions des conseils d'ad­ 
ministration des hôpitaux privés ou des organes de gestion 
des bôpitanx publics. • 

JUSTIFICATION 

11 y a lieu d'assurer l'unité de la procédure de décision en associant 
aussi érroitemcnt que possible les représentants visés dans l'amendement 
aux décisions des autorités supérieures de gestion de l'hôpital. 11 est 
insensé de meure en olace deux ou trois systèmes différents de prise de 
décision au sein de l'hôpital et d'institutionnaliser ainsi les oppositions 
et les situations conflictuelles. 

Art. 7 

Compléter cet article par les ,1:..,~.i: « ainsi qu'un ou 
deux représentants du conseil médical et un ou deux repré­ 
sentants du Personnel paramédical et infirmier. Le Roi fixe 
le mode de désignation des représentants dn personnel para­ 
médical et infirmier». 

JUSTIFICATION 

Parallèlement à l'amcndcmenr à l'article 6, 1~ nrésent ameudemeur 
vise à ossocier les reerésenruurs du COr>'-CÎI médical et du personnel 
paramédical et infirmier à la prise de décision a11 srir: du comité de 
direction de l'hônital. Dans cette perspccnve. lesdits représentants 
doivent disooser Ju même droit de vote que les autres membres d11 
comité de direction. 

Art. 9 

1) An ~ 2, après les ir.nts "et des archives médicales », 
insérer le" mnts « accessibles à tous les médecins occupés 
dans l'institution». 
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Vl-.lli\N l \\1ùOIU>INC 

lk opriduin~ vnn l'en uu-chsch .irdud I!<> m.1:1r :r.iun,I imhcn hL·t 
tt1C')!:111hli1k 1s ten min:-.h: voor .dlv hrlli.'l'sht.'tl'l\ die v.111 de beheer­ 
dcrs de 111i.::b1ini-: kriiucn hun bl'rt.\l'p~.1cli\"ih::t in ht.·t vickculnu-, uit IC 
udcm:n. 

2) Een § 2bis (nieuw) invoegen, luidcnd als volgt: 

« .{ Zbis. D<• medische activiteit moet e11em:'e11s kwalita­ 
tief getoetst uorden door het houden Pau" medica! audits". 
Deze worden ,foor de bvofdgeneesheer eenmaal per maand 
geurg,miseerd. Alle geneesheren verbonden aan het zieken­ 
Intis dienen aan deze evaluaties l'an het medisch wak deel 
te nemen. De verslagen vm, deze ei,aluatieverg11deri11gen 
urorden opgesteld door de hoofdge11eesheer. , 

VERANTWOORDING 

Het komt erop aan de geneesheren ertoe te bewegen ten minste 
éénrunnl per maand samen met de apotheker het medisch werk te he­ 
spreken en te evalueren. Ten einde <le inspectie de mogelijkheid te 
geven 11.1 te gaan nf deze evaluatievergaderingen daadwerkelijk gehou­ 
den worden, dieur Jour Je hoofdgeneesheer ecu verslag van elke vee­ 
gaderiug opgesteld te worden. 

Art. 12 

l) In § 2, de woorden " her minimum-.acrlviteirsniveau » 
vervangen door de woorden « de voorwaarden ». 

2) Dezelfde § 2 aanvullen met wat volgt : 

41 Verkiesbaar en volledig stemgerechtigd ziin de geuees­ 
heren die statutair benoemd of contractueel aangeworven 
ziin en hun medische activiteit alleen in de instelling uit­ 
oejenen. Geneesheren die slechts duur een huur- of aan­ 
nemingscontract met het ziekenhuis verbonden ziin, zijn niet 
verkiesbaar en hebben slechts een adviserende stem i11 de 
vergaderingen van de medische staf. Hetzelfde geldt voor 
toegelaten geneesheren, werkzaam in apen diensten. die niet 
oproepbaar ziin door de directie van het ziekenhuis. 

De Koning bepaalt in u/elke mate de statutair benoemde 
en contractueel a~wgeworve11 geneesheren, die medisch be­ 
drijvig zijn buiten het ziekenhuis of in andere ziekenhuizen, 
stemgerechtigd zijn. - 

VERANTWOORDING 

l Ict is onaanvaardbaar gencesbereu die in geen enkele gezagsrclatie 
staan tot Lie beheerder of de directie van het ziekenhuis en zelfs niet 
oproepbaar zijn, op gelijke voce re srcllcn met de geneesheren die het 
reglement van het ziekenhuis aanvaarden en die een aantal verplichtiu­ 
gen op zich nemen. Het is ook de ecr-r- urocp geneesheren die volle­ 
dig het gezag van de medische rund aanvaardt. Anderzijds is het on­ 
denkbaar d;11 een geneesheer Jic in een privC-prakrijk of in een ander 
ziekenhuis de insrdling concurrcnrie aandoet. over evenveel stemrecht 
zou beschikken als de geneesheer die 100 % ten dienste staat v:111 de 
pariënren van de instelling en zich volledig identificeert met de instel­ 
Iing. 

Art. 13 

Het eerste lid aanvullen met de volgende zin : 

« De boojdgeneesbeer neemt ambtshalve, maar zoude, 
stemrecht, deel aan de vergaderingen van de medische 
raad .•• 

VERANTWOORDING 

Zoals vertegenwoordigers van de rnedichc raad deelnemen nan Je 
vergaderingen van het beheersorgaan en vnu het directiecomité, 1.0 
ook neemt tic hoofdgeneesheer, weliswaar zonder stemrecht, maar als 
woordvoerder van de beheerder, deel ;'1;111 de vergaderingen v:m de 
medische mad. 

Ill\ l"IFl(.1\ 110~ 

1.,, l11t1s1i111tio11 d'arcluvc .••• 111t·di"··dcs 11·.1 ,k st.·11~ que s1 c:l!t:s ~um 
.111 moin,;, .ll'L"l0'i:-.1l•k" .\ tm1,; lc'i llll:dcL"im, ljll1 MIii! .,urnnsl·" p.tr Ic, 
l,!C\lH1n11.,1rl· ,i l0Xcrç."r leur .Ktivire prufc\~101111l·llc .111 :-.l·111 etc l'hó­ 
pit;1L 

l) Insérer un § 2bis (nouveau), libellé comme suit: 

" l 2bis. Eactivit« médica!« doit Jgafe11œn! faire l'objet 
d'une éualuntiun qnalitatiue J,ar torgauisation d'uudits nicdi­ 
ùWX. Ceux-ci sont organisés une fois par muis, par le médc­ 
cin en cbe]. Tous les médecins attachés tl th6JJital doivent 
µ,uticiper à ces eualnations du travail médical, Les rapports 
des réunions ,l't!11a/ruitiu11 som établis par Ic médecin en 
chc],» 

JUSTIFICATION 

t.lur inviter les médecins 3 cx;1111i11cr et à évaluer. ou moins une :,c:.~~.~t~~. ';:~~;~ ~r~~:;;I;~. ~li~:l~~~l'~!o~1\i~11V~:;~~~~~o~:l:.~trzl:•.:io~:s J.~:~: 
luntion om cffccrivcmenr lieu, k mcdccur en chef Joit établir le rap­ 
porr de chacune d'elles. 

Art. 12 

1) Au § 2, remplacer les mots « k niveau minimum d'acri­ 
vités requis des médecins ,, par les mots « les conditions 
auxquelles ;' ,s médecins doivent satisjaire », · 

2) Compléter le § 2 par ce qui suit : 

« Sont cligibles et admis au vote sans réserve, les méde­ 
eins nommes statutairement ou engagés contractuellement et 
exerçant leur activité médicale exclusivement au sein de 
l'institution. Les médecins qui ne sont attachés à lbôpital 
one par un contrat de fouage ou d'entreprise ne sont pas 
éligibles et 11·0111 qu'une voix consultatiue aux réunions du 
staff médical. Il en t1a de méme pour les médecins agréés 
travaillant dans des services ouverts, qui ne peuvent pas 
être appelés par la direction de I'bopital. 

Le Roi détermine dans quelle mesure les médecins nom• 
niés statutairement et engagés contractuellement, qui ont 
nne activité médicale en dehors de l'hôpital Oil dans d'autres 
hôpitaux, sont admis au uote.» 

JUSTIFICATION 

11 est inadmissible que l'on mette des médecins qui ne sont liés par 
::1ïc~~~l~fl~!io;u~::~'it~~i~~1:up!scs;!~cn:~i;~J~\!r lie ~;i~~o;ic~e ~~:Ôr~; 
médecins qui acceptent Ic règlement de l'hôpital er qui assument un 
rerruin nombre d'obligations. C'est également Ic premier groupe de 
médecins qui accepte totalement l'autorité du conseil médical. 11 est 
inconcevable, d'autre part, qu'un médecin qui a un cabinet privé ou qui 
foit concurrence ~ I'insriruticn en rravaillam dans un autre hópiral dis- 

~:;s~c~:-1;~~ Jd~!r ;;~ti;~~: 1~11 rt~~f~:ti~1~ n~~d~~~n s~:t.~~if~~o~:~f~it~:i::
0
t 

3 celle-ci. 

Art. 13 

Compléter Ic premier alinéa par la phrase suivante: 

« Le médecin e11 cbc] participe d'office, mais saus droit 
de uote, aux réunions d11 conseil médical. " 

JUSTIFICATI0:-1 

Dr la même manière que des représentants du conseil médrc.rl par­ 
ticipent aux réunions de l'organe de gestion et du connrè de direc­ 
rion. Ic médecin en chef participe. certes sans droit de vote, aux reu­ 
nions du conseil médical, en tant que porte-parole Ju gesrionunirc. 
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Art. 1·1 

Dit nrukcl nanvullcn met het volgende lid : 

« Indien de mcdiscb« r,Mil 1/1 /,ial1m11•11 o/),l!c'sumdt' l'Cr· 
<111twoorclf:lijkl,ede11 t'II "1/.:.c•u t1('l'lt'1Wrloo.st. neemt de lwo/d­ 
geneesheer ze ambtsbalue ufJ ziels. " 

VEllAN'l'\Y,/()l)RDING 

Er wordt geen enkele sanctie vuorxicn voor de medische r:1.1J die 
ttc in artikel 14 opgesomde raken niet vervult. Het i~ dan np aiin 
minste noodzakelijk re vermelden dat de hoofdgeneesheer tlp dat ogen- 

~~i~li~\~~~t;~~t\~;~1~~~.~c~~Jin~ak:1~c ~~~~~;fc~1 •::~:~i<j~~c d:~~:~ J~1 \~;1;c!11!~ 
der. 

Art. 17 

ln § 1, de woorden " kan de beslissing slechts genomen 
worden overeenkomstig de procedure bepaald in de para­ 
grafen 2 en 3 en in artikel 18 • vervangen door de woor­ 
den « kan de medische raad de zaak aanhangig maken l1ij 
de Nationale Paritaire Commissie Geneesbcrcn-Zickcnbuizcn. 
De Minister van Sociale Zaken neemt de bcsiissing, het 
advies r1a11 de Nationale Paritaire Commissie geboord. Deze 
commissie brengt haar advies nit binnen de 1 maanden ». 

VERANTWOOROING 

Het amcudcrnent strekt ertoe de procedure in te korren en tie Minis­ 
ter die vcrantwoordcliik is voor de financiering van de ziekenhuizen de 
conflicten te laten beslechten. 

Art. 18 

Dit artikel weglaten. 

VERANTWOORDING 

Zie de toclichriug bij het amendement op artikel 17. 

Art. 19 

Dit artikel weglaten. 

VERANTWOORDING 

Het is overbodig een permanent comité van overleg tussen de be• 
hccrder en de aickenhuisgeueeshereu te voorzien wanneer de verre­ 
genwoordigcrs vau de medische raad betrokken worden hij de besluit· 
vorming in het hoogste beheersorgaan (zie art. 6) en vertegcnwoordi­ 
gers v:111 de medische raad deel uitmaken van het directiecomité van 
her ziekenhuis [urr. 7). 

Art. 20 

1) ln § 2, de woorden « of, in ·. oorkomend geval, afde­ 
ling li " weglaten. 

2) Het tweede lid van dezelfde § 2 weglaten. 

VERANTWOORDlNG 

Deze twee delen uit S 2 worden geschrapt omdat afdeling li van 
hoofdstuk Ill geschrapt werd in het amendement op artikel 19 en om­ 
dat het niet opgaat in de wee vast re leggen dat geneesheren die reeds 
werkzaam zijn in het viekeuhuis zullen kunnen genieten v:m een voor­ 
keurbehandeling ten overstaan van nieuw a.111 te werven geneesheren. 

3) ln het 4" van § 3, de woorden « de wijze van inning 
van de honoraria » weglaten. 

VERANTWOORDING 

Het is zinledig in deze paragraaf te bepalen dat de wijze van inning 
van de honoraria per ziekenhuis moet vastgelegd worden in een alge­ 
mene regeling daar wa.rr de wet in de artikelen 24 en 25 bepaalt hoc 
de centrale inning dient te geschieden. 

Art. 1·1 

Compléter cet article par l'nlinê.1 suivant : 

,. Si li· nmst'il m,.'diù1I nt:!!/i,-:c !t•s n·sJ1011sal,ilités ,•1 les 
tácbrs práitét's, Ic mcdccin eu cbc] les tlsswm• d',,ffia• ... 

JllSTIFICATl(lN 

Aucune sanction n'est prévue pour k cas oll Ic conseil médical 
ne rcmptir.ur p:1s les táchcs \'Îsl·cs :\ l'article 14. li est, dès lors, pour 
Ic moins ncccss.nrc de prévoir que h.• mcdcciu eu chef doir se substituer 
,111 conseil_ médical dL·faill'.uH et qu'il pent, d.111s cc cas, être appelé 
park gcsriounairc à se j11)tdit·r. 

Art. 17 

Au S t«, remplacer les mots "la dicision ne peut être 
prise que scion la procédure prévue aux paragraphes 2 et 3 
er 1 l'article 18" par les mots: ~ h· conseil médical peut 
saisir de J'aflc1irc la commission paritaire nationale méde­ 
cins-bàpit anx, 1.e Ministre des Al/aires sociales prend la 
décision a11rès m1oir pris îauis de la commission paritaire 
nationale. Cette commission rend son avis dans les deux 
mois». 

JUSTIFICATION 

Le présent amendemenr vise :t écourter l,1 procédure cr à charger 
le Ministre responsable du financement des hôpitaux de rrnncher 
les conflits. 

Art. 18 

Supprimer cet article. 

JUSTIFICATION 

La justification est la mêrne que celle de l'amendement à l'article 17. 

Art. 19 

Suppprimer cet article. 

JUSTIFICATION 

Il est imnile de prévoir un comité permanent de concertation entre 
Ic gestionnaire et tes médecins hospitaliers si l'nn associe les représen­ 
tants dn conseil médical à b prise de décision au sein des organes de 
gestion supérieurs (cf. l'art. 6) cr si des représentants du conseil médi­ 
cal font partie du comité de direction de l'hôpital {art. 7). 

Art. 20 

l) Au § 2, supprimer les mots ,. :_.··, le cas échéant, sec­ 
tion 11 ». 

2) Supprimer Ic deuxième alinéa du même paragraphe. 

JUSTIFICATION 

Ces deux passages du S 2 doivent être supprimés, étant donné l:1 
suppression de la secrtou li du chapitre Ill par l'amendement à I'arti­ 
clc 19 et parce qu'il m· convient pas cle prévoir dans b lo: que des 
médecins qui travaillent dt:j:l dans l'hôpital pourront bénéficier d'un 
traitement de faveur par rapport aux nouveaux médecins à re­ 
cruter. 

3) Au § 3, 4", supprimer les mots « le mode de percep­ 
rion des honoraires ». 

IUSTJFICATION 

Prévoir, dans ce paragraphe. qLH: Ic mode de perception des honorai­ 
rc-s duit èrrc fixé par hôpital dans Ic cadre d'un règlement i.:énéral 
n'a aucun sens, compte tenu du bit que la loi en projet définit, en 
ses nrriclcs 24 et 25, lu manière dont doit se foire la perception een­ 
rrale. 
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An. 22 

1) ln § 2, de woorden ,, indien deze geneesheren door 
her ziekenhuis uitsluitend met een wedde worden bcraald •• 
vervangen door de woorden " indien deze gcue<'sfn,ren sta­ 
t utair benoemd zijn of door e(.'11 arbeidsovereenkomst ver• 
bonden ziin met het ûekenlmis >•. 

VERANTWOORDING 

Her is onaanvaardbaar voor bepaalde werknemers af re wijken v.;111 
de algemene regel en hun het statuut von zelfstandige roe te kennen 
t.o.v. de R. S. Z., daar waar zij zich ertoe verbonden hebhen her 
gezag van de directie en van de medische rand van het ziekenhuis te 
auuvaarden. De medische raad is voorman immers eveneens een gezags­ 
instantic van het ziekenhuis. 

2) Een § 3 toevoegen, luidend als volgt : 

« § 3. - Ten behoeve van de statutair benoemde of met 
een arbeidsovereenkomst aangeworven zielccnhuisgenees­ 
heren die bun medische bedrijvigheid slechts in één zieken­ 
huis uitoejenen, kan de Koning bepalen welk gedeelte van de 
patronale lasten, verschuldigd voor deze geneesheren, ten 
laste valt van de uerpleegdagpriis, ongeacht het feit of de 
geneesheer betaald wordt met een wedde of op een andere 
wijze, voorzien door deze wet. ,. 

VERANTWOORDING 

Dit amendement strekt ertoe een begin van een sociaal statuut toe 
te kennen aan die geneesheren die afzien van cumulatie van medische 
functies, hun lot volledig verbinden met dit van een bepaald zieken­ 
huis en 100 % ter beschikking staan van de hun toevertrouwde patiën­ 
ten. Deze soort geneesheren krijgt dus niet alleen het voordeel van 
een sociaal statuut, ten laste van de verpleegdagprijs, maar ook een 
volledig stemrecht, zoals bepaald in artikel 12. Dit amendement laat 
de Koning toe bijvoorbeeld te bepalen dat de patronale lasten gedra­ 
gen worden door de verpleegdagprijs, in zover zîi overeenstemmen met 
deze van een weddeschaal van een stantsambrenaar. Verdient de ge­ 
neesheer méér, dan vallen de bijkomende patronale bijdragen te zijnen 
laste. 

Art. 23 

ln § 1, 2", de woorden « voor het gehele ziekenhuis of " 
weglaten. 

VERANTWOORDING 

Her is nier wenselijk de poolvorming van honoraria voor het hele 
ziekenhuis in de hand te werken. Dit kan immers voor gevolg heb­ 
ben dar bepaalde medische diensten er belang bij hebben zoveel moge­ 
lijk opdrachten te geven aan de klinische bioloog en nnn de radioloog 
omdat zij uiteindelijk deel hebben in de winsten die door deze tech­ 
nische diensten worden gemaakt. Hetzelfde gevaar bestaat niet bij 
poolvorming per dienst. 

Art. 24 

Tussen de woorden <( de prestaties van de geneesheren » 
en de woorden (< centraal geïnd», de woorden «ende para­ 
medici » invoegen. 

VERANTWOORDING 

Uit dit artikel moet duidelijk blijken dat alle vergoedingen voor me­ 
dische en paramedische prestaties en eventuele supplementen op deze 
vergoedingen centraal worden geînd. 

Art. 25 

l) De tekst van het eerste lid vervangen door wat volgt : 

« De centrale inning geschiedt door het ziekenhuis met in­ 
achtneming van de volgende voorwaarden : "· 

Art. 22 

1) Au § 2, remplacer les mots « lorsque ces derniers sont 
rémunérés par l'hópiral exclusivement par un salaire " par 
les mots « lorsque ces derniers sont nommés statutairement 
011 attachés à l'hôpital par ,m contrat de trauail ». 

JUSTIFICATION 

Il est inacceptable que l'on s'écarte de la règle générale pour cer­ 
tains travailleurs er qu'on leur accorde le statut d'indépendant 3U 
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vant, le conseil médical sera en effet éga,)cmcnt une autorité de 
l'hôpital. 

2) Ajouter un § 3, libellé comme suit : 

f< J J. - Pour les médecins hospitaliers nommés statutai­ 
rement 011 engagés sous contrat de travail qui n'excercent 
leur activité médicale que dans 1111 seui hôpital, le Roi peut 
déterminer la partie des charges patronales dues pour ces 
médecins qui est imputable sur le prix de la ioumée d'entre­ 
tien, que les médecins soient rémunérés par un traitement ou 
de toute autre manière prévue par la présente loi. » 

JUSTIFICATION 

Cet arnenoemenr vise à accorder un début de statut social aux 
médecins qui renoncent au cumul de fonctions médicales, lient entiè­ 
rement leur son à celui d'un hôpital déterminé et som à 100 % à la 
disposition des patients oui leur sont confiés. Ces médecins bénéficient 
donc d'un statut social à charge du prix de la journée d'entretien er 
sont admis au vote sans réserve, comme le prévoit l'article 12. Cet 
amendement permet par exemple :1u Roi de prévoir que les charges 
patronales sont imputables sur le prix de la. journl'e d'entretien, dans 
la mesure où dies correspondent a celles qui sont liées aux barèmes 
des traitements des agents de l'Etat. Si le médecin gagne davantage, les 
cotisations patronales supplémentaires sont à sa cha.rge. 

Arr. 23 

Au § 1 ", 2°, supprimer les mots « pour l'ensemble de 
l'hôpital ou ,. 

JUSTIFICATION 

1l n'est pas souhaitable de favoriser la formation d'un "pool" 
d'honoraires pour l'hôpital dans son ensemble. A la suite de la for­ 
mation d'un tel " pool ~, certains services médicaux pourraient avoir 
intérêt à confier un maximum de tâches au biologiste clinique et au 
radiologue, étant donné qu'ils participent finalement aux bénéfices 
réalisés par ces services techniques. Ce danger n'existe pas si l'on 
constitue un "pool» par service. 

Arr. 24 

Entre les mots <( les prestations des médecins » et « sont 
perçus de façon centrale .•• , insérer les mots <• et du personnel 
paramédical». 

JUSTIFICATION 

Il doit ressortir clairement de cet article que toutes les rémunéra­ 
rations pour prestations médicales et paramédicales et les suppléments 
éventuels à ces rémunérations sont perçus de façon centrale. 

Art. 25 

1) Remplacer le premier alinéa par ce qui suit : 

« La perception centrale se fait par îhôpital, dans le respect 
des conditions suivantes : ». 
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\11·.I\ANTWO<ll\lJING 

Dit .uncnderucnt strekt ertoe de centrale i1111in~ v:111 1k \'t·q:mdm­ 
gcu voor 11wd1~d1L· en 1,.1r.111lL'disdw 11n·st.1tics ,11l1·t·n re 1.11t·n verrichten 
door de udnunistratic vau bvr ziekenhuis, -vvliswuar mukr controle 
v.1.11 de medische raad, 111;1:ir niet dnnr ceu dienst or~t•rif1H drn1r ,;.k• 
medische rnud z.df. Het lijkt niet wc:nsclijk in de zickcnhm/cu uan de 
geneesheren tic ruogelijkhcul te geven een eigen :1d111111iqr,1tit· 11i1 u­ 
bouwen eu een stuur te vennen in de staat. Her financieel lwh1:n 
van het viekcnhuis en vau de medische diensten moet perfect door­ 
zichtig vijn voor alle partners. Het oprichten van deze .i(wnJcrliikc 
inningsJicnsr door Je geneesheren zou alleen maar 1.k pohrick ouder­ 
steunen van hen die her ziekenhuis 1.icn als een r,,1.·t·lcdi!,! instituut. 
bestaande uit een beddenhuis enerzijds en medische diensten ander· 
aiids. 

2) Een 4" toevoegen, Iuidcnd als volgt : 

« 4" de aan de geneesheren verschuldigde vergoedingen 
u/orden hun uitgekeerd, zelfs wan11cer de patiënt of ziin der­ 
de betaler in gebreke 1,/ijft. " 

VERANTWOORDING 

Het lijkt ons een noodzakelijke tegemoetkoming, volledig gerecht­ 
vaardigd in het kader van de voorziene ziekenhuisorganisatie, te bepa­ 
len dat de geneesheer aau wie de ccnttnic inning opgelegd wordt, de 
gevolgen niet dient te ondergaan v:111 de ualmigheid van pnnënrcn en 
derde betalers. 

Art. 26 

Dit artikel weglaten. 

VERANTWOORDING 

Zie de verantwoording hij het amendement op artikel 25, eerste lid. 

Art. 28 

De tekst van dit artikel vervangen door wat volgt : 

« Art. 28. - Artsen, werkzaam in erkende ziekenhuizen, 
dienen de verbintenis-tarieven na te leven voor de patiënten 
opgenomen in gemeenschappelijl:c kamers of in tweeper­ 
soonskamers. ln het reglement 11a11 het ziekenhuis wordt be­ 
paald i11 welke mate de vergoedingen voor medische presta­ 
ties ten bate van patiënten opgenomen in éénpersoonska­ 
mers mogen overschreden worden. De bedragen van deze 
vergoedingen mogen de bedragen van de verbintenis-tarie­ 
ven nooit met mèèr dan 100 % overschrijden. » 

VERANTWOORDING 

Het is onaanvaardbaar dat geneesheren, werkzaam in erkende en 
door de gemeenschap gesubsidieerde en gefinancierde ziekenhuizen, 
vrij zouden mogen bepalen of 1:ij ;'.1) dan nier de officiële R.I.Z.I.V.­ 
tarieven mogen overschrijden. Overigens is het nadelig voor de ploeg­ 
geest in een ziekenhuis twee soorten geneesheren naast elkaar te laten 
werken; zij die de R.1.Z.I.V.-tarieven respecteren en anderen die dit 
niet doen. Het gaat niet op 1e blijven beweren dat de geneesheren 
werkzaam in een ziekenhuis gehik moeten gesteld xijn mer de genees­ 
heren werkzaam extra-muros. Ziekenhuisartsen hcbhcn andere voor­ 
delen en andere vcrplichringcn. 

Art. 29 

Het tweede lid van § 3 aanvullen met de volgende zin : 
« Hij ka11 per medische discipline in percenten 1ûtgedn1kt 
bepalen welke de maxima en minima prijzen van de inbou­ 
dingen door het ziekenhuis op de honoraria. " 

rus 11!-IL\ no~ 
l 1· prt:~t.·111 ,l111l'1hlt-mn11 \·1w ;I f,11fl" l"II -onc que l.i pcrcvpriou crn- 
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co111 ri',lc dn conseil médical. cr 11011 pus p.tr un ~L"r\'1n· vree 1,.u le 
l't"1"t·il tlll:dk,d mèrtu-. li 111.· paruir p.is souh.rirublc 11L· pcrrnl"frrl· .111x 
1111.•,k•un~ lie consntucr leur pmprc udmiuistration .tu -.rm des hópi- 
1.111x cr de former 1111 Ft,H d.uts ru«. L.1 gc-.11011 fin.utcicrc de 
l'hópiral cr des services médicaux doit ètrc p.irf.utcmcnr transpa­ 
rente pour tous les partenaires. La cré.uion, par les ml·Jc.:ins, d'un 
tel service de pcrccpriou sépart~ \"Îc11Jr.1îr 1111iqL11:n1t:111 wut-:nir 
l.1 politique de (eux qui considi.:rcnt l'hôpital comme une insritmion 
double composée, d'une part, d'un bloc hospit:tlier cr, d'autre part, 
de services médicaux. 

2) Ajouter un 4", libellé comme suit: 

« 4° /('s rémnnérations dncs ,wx médecins leur sont l'(,'f­ 
sécs, même eu (as de Jé/11il/a,iœ du patient ou Je sou tiers 
payant,» 

JUSTIFICATION 

JI nom semble nécessaire et tollt à fait justifié dans le cadre Je l'orga­ 
uisarion hospitalière prévue de préciser que Ic médecin auquel l.1 
perception centrale est imposée ne doit pas subir les conséquences des 
négligences de patients er de tiers pcvants. 

Art. 26 

Supprimer cet article. 

JUSTIFICATION 

Cf. la [ustificarion dt: l'amendement :1 l'article 25, premier alinéa. 

Art. 28 

Remplacer cet article par Ic texte suivant : 

"Art. 28. - Les médecins travaillant dans des hôpitc;ux 
agréés doivent respecter les tarifs de l'engagement pour les 
malades admis en salle comnwm• ou eu chambre à deux 
lits. L<• règlement de l'hôpital précise dans quelle mesure Jes 
rémunérations pour prestations médicales en faveur de ma­ 
lades admis en chambre individuelle peuvent ètre dépassées. 
Les montants de ces rémunérations ne peuvent jamais dé­ 
passer de plus de 100 % les 111011ta11ts des tarifs de l'enga­ 
gement . .- 

JUSTIFICATION 

li est inadmissible que des médecins travaillant dans des hôpitaux 
agréés. subventionnés et financés par b collecnviré, puissent décider 
eux-mêmes s'ils peuvent 011 non dépasser les t.trifs officiels de 
l'l.N.A.M.I. D'ailleurs, l'existence, .111 sein d'un même hópiral. de Jeux 
rypes de médecins. à savoir ceux qui respectent les t.irifs de 1'1.N.A.M.1. 
et ceux qui ne les respectent pas, est uéfnsrc il l'esprit d'équipe. 
11 est injustifié de continuer 3 dire que les médecins hospitaliers doi­ 
vent être traités de b même manière que les médecins extra-muros. 
Les médecins hospitaliers om d'autres avantages cr d'autres obligations. 

Art. 29 

Compléter le deuxième alinéa du § 3 par la phrase sui­ 
vante: ,. li peut fixer, par discipline médicale et en pour­ 
rentao«, les maxima et les minima des retenues effectuées 
par l'hôpital sur les bonoraircs,» 
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nu .111w11di.:mc11t i,; ouourbwrluk 1t.·11 cincle re vcnuudcu d.tt het 111 
lie vickculunvvn, l't•,lls in lu.•1 verleden. komt t11t L'ind1·l111c- d1,;n1,;s11,;-. 
en tonwrrckkvnjvu tt1s"1;11 de iodividuclc gcuceshvrvu t·n de ~l'lll'(·,hl·· 
ren als korps \\',111111.·1.:r her 1.:r up ,1:11\ komt Il' bepalen \H·lk 1-,;nln·hL· 
,·.m 111111 houor.tria moet :1f~c-.r.1:m worden :\:111 de beheerder IL'f fiu.ut­ 
\·it-rinµ vun 1.k w1.·rki111~ vun de medische dicuswn, o .• ,. ll\'ri,0111.., • .'l, :1f­ 
,;L·hri1\i1114 t,:1,:h0tn\l'I\ eu appar.uuur, verwu rnuug , verticale en horî1.1111- 
t,1lt· verbindingswegen, onderhoud tumcn. Anderzijds is deze mant re­ 
µcl noodznkcliik om te verhinderen dat artsen. werkzaam in minder 
rendabele dicustcu. 1.m1lh.:11 n.:rplii.:h, worden de totaliteit , ,111 hun 
honoraria in te leveren, n.m. wanneer deze diensten deficitair zijn. Het 
is absoluut noodzakelijk in het hd;mg LHl Je geneesheren !'.·n in het 
belang van d,: gezondheidszorg. Je mogelijkheden afhoudingen Il' ver­ 
eichrcu op de vergoedingen vuur medische prestaties te beperken. Zun­ 
der deze hcpcrking. en in de lijn van de logica volgens welke de genees­ 
heer bepaalde kosten die niet gedragen worden door Je verpleegdag­ 
prijs volledig moet drugcn, 1.ullcn geneesheren niet geneigd zijn te 
werken in weinig rendabele dieusreu, die echter vaak nnomhccrlijk zijn 
in her raam van een eerlijke en sociaal gerechtvaardigde gczondhcids­ 
politiek. 

Art. 30 

ln het 2''' lid, de woorden " in de artikelen 17 en 18 • ver­ 
vangen door de woorden « in artikel 17 ». 

VERANT\vOORDING 

Ook in dit geval moet de vlotte procedure gevolgd worden, beschre­ 
ven in het door ons geamendeerde artikel 17. Ons amendement voor­ 
zag de schrapping von artikel 18. 

Art, 31 

Dit artikel weglaten. 

VERANTWOORDING 

Er is geen enkele reden om een geneesheer vrii te stellen ,·311 de 

loet~~i~~~i~f t~.:~r~~:edi;e~~f~:\le
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cieel verlies. Zijn inkomen hlijfr ongewijzigd. Deze wet Streeft naar de 
financiële doorzichtigheid van het ziekenhuis en \'311 zijn medische dien­ 
sten en naar de bevordering van de samenwerking tussen de genees­ 
heren en de vertegenwoordigers van de geledingen van het :tiekenhuis. 
Deze samenwerking is ouk door deze wet verplicht gemaakt bij het 
beheer en het aanwenden van de afhoudingen op de massa der houo­ 
rariu. Beheer is slechts mogelijk wanneer de betrokkenen kennis heb­ 
ben van de boekhoudkundige gegevens. Beheer vnn onbekende gege­ 
vens is onmogelijk. Hoc kan men spreken van een doorzichtig finan­ 
eicel beheer wanneer de belangrijkste geneesheren van de instelling 
hun cijfergegevens geheim mogen houden? 

Art. 34 

De tekst van dit artikel vervangen door wat volgt : 
« Art. 34. - De naleving van de bepalingen 11011 de 

hoofdstukke11 ll. /li e11 V, vormt een vereiste voor de erken- 
11i11g van de ziekenhuizen. » 

VERANTWOORDING 

en ~f,, dJ/;n;~d~~;:~Ïd ~:
11
w~~d!~s~\i~ 3c:;ik:it li~na\d1c1f:g a/<~~~_i;f:h): 

ons amcndcrncnr bepaald dat de poolvorming per ziekenhuis niet toe­ 
gelaten is. Een ziekenhuis dar rnuhidisciplinaire poolvortniug toclaur. 
dus een andere poolvorming dan deze per dienst, mag niet erkend 
worden. 

Art. 36 

ln ~ 1, eerste lid, de verwijzingen naar artikel 31 weg­ 
laten. 

VERANTWOORDING 

Artikel .li betreffende de mogelijkheid voor bepaalde geneesheren 
re ontsnappen aan de verplichting hun honoraria centraal te laren 
innen, werd geschranr door ons amendement. 

L. DIERICKX 

L, . .-1 .111w•uknw11t l"'I i111lhpt•m,.1hl'-· puur cvucr que. \t1lllllH' l';H Ic 
,,.,~,~-. 1111 ,,.,._i~ll.' i1 des d1!>n1~~n1n~ l'i :1 des nr.ullcmcms !i-,lll,; fm cnrrc 
ks ml·ikl·ins individuels '-"' ln, Tfü:dccim, ru 1.11H q111.: cnrp-. llH:dic:11 :\U 
moment de dl·terminl·r b p:u1ic dt· leur-. honoraires qui doit èrrc cl·tll'c 
.111 gcstiouuairc pour assun-r Il· fin.incctncnt du foncuonucmcnt des 
-crvivvs médir.iux, not.uurncut l.1 rl:trih111i1111 Ju personnel. l'amor­ 
tisscmc111 des t-.,i1imc111" vr 1..k~ .1pp.1t1:ilb~cs ct l:1 couverture des dé­ 
penses relatives nu ch.ruffagc. .iux voies de commumcarion verticales 
et horizontales cl :'t l'cntrcricn des jardins. Ccuc mesure est J'a11Tre 
putt necessaire pmu cvircr que des mcdt·l'11\!, occupes dans les services 
moins rentables ne soient obligés Je céder l:t rotaliré de leurs hono­ 
r.rircs, notamment en cas dl' déficit dl· ces services. li csr absolument 
nécessaire. d:rn'- l'imcrèr des médecins et du secteur des soins lie s.uué, 
de limiter les possibilités de retenues sm les rcmunérations pour 
prcsratious médicales. Si on ne les limite p.ts et si l'on applique Ic 
r.sisouncmcut selon lequc! les médecins doivent supporter rorrlcmcnt 
certains frais non imputables sur Ic prix de la journCc d'enrrcnen. les 
médecins ne seront pas disposés :1 tr.ivaillcr au sein de services peu 
rentables qui som pourt.uu souvent indispcnsuhlcs dans Ic cadre 
d'une politique de saure èquir.ihlc cr socialement justifiée. 

Art, 30 

Au deuxième alinéa, remplacer les mots ,c aux articles 17 
et 18 • par les mots « à l'article 17 •. 

JUSTIFICATION 

li four en l'occurrence suivre également la procédure rapide décrire 
;"I l'article 17 que nom, nvcr.s amende. Notre amendement prévoyait 
Li suppression de l'article 18. 

Art. 31 

Supprimer cet article. 

JUSTIFICATION 

Il n'y :t aucune raison d'exempter un mCdecin de l'obligario» de foire 
percevoir de façon centrale les rémunérations pour ses prestations mé­ 
diculcs. La perception centrale n'entraine aucune perte financière pour 
lui. Son revenu reste inchangé. La loi en projet a pour objectif la 
transparence financière de l'hôpital et de ses services médicaux et le 
dcvcloppernenr de b. collaboration entre les médecins et les représen­ 
tanrs des services existant au sein de l'hôpital. Cette collaboration est 
également rendue obligatoire, par la loi en projet, au niveau de b ges­ 
rion et pour cc qui est de l'affectation des retenues sur la masse des 
honoraires. La gestion n'est possible que si les intéressés connaissent 
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si les principaux médecins de l'institution peuvent garder secrètes leurs 
données chiffrt.'cs ? 

Art. 34 

Remplacer cet article par cc qui suit: 
• Art. 34. - 1-e respect des dispositions des chapitres II, 

lil et \! constitue pour les hôpitaux une condition de leur 
agrément:» 

JUSTIFICATION 

li faut mentionner. dans cet article, les trois sections du chapitre V 
et pas seulement les sections li cr Ill. Notre amendement prcvoyair, 
puur cc qui est de la section 1, que b formation d'un " pJOI " par 
hôpital était interdite. Un hôpirnl autorisant b formation d'un " pool " 
mulridiscioliuairc, c'est-à-dire d'un ~ pool " constitué autrement que 
par service. ne peur pas êrrc aµréé. 

Art. 36 

Au § I:", premier alinéa, supprimer les références à l'arti­ 
cle 31. 

JUSTIFICATION 

L'a rriclc .11. qui offrait à certains mèdecius b. possihîliré de se 
soustr.rire ~ l'ohliuarion de faire percevoir leurs honoraires de façon 
ccrnrnlc, a l·h:- abroge par notre amendement. 


