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CHAMBRE DES REPRÉSENTANTS 
DE BELGIQUE

BELGISCHE KAMER VAN 
VOLKSVERTEGENWOORDIGERS

AMENDEMENTS AMENDEMENTEN

N° 2 DE M. BACQUELAINE ET CONSORTS 

Remplacer les considérants et demandes par ce 

qui suit:

“LA CHAMBRE DES REPRÉSENTANTS,

A. considérant que l’hépatite C touche environ 3 % 

de la population mondiale et environ 1 % de la popula-

tion en Belgique et que approximativement 50 à 75  % 

d’entre eux l’ignorent;

B. considérant que l’hépatite C est une maladie par-

ticulièrement virulente et qu’elle constitue un problème 

de santé publique;

C. considérant que cette maladie et ses modes de 

transmission sont particulièrement méconnus du grand 

public;

Nr. 2 VAN DE HEER BACQUELAINE c.s.

De consideransen en de vragen aan de federale 

regering vervangen door wat volgt:

“DE KAMER VAN VOLKSVERTEGENWOORDIGERS,

A. overwegende dat ongeveer 3  % van de wereld-

bevolking en ongeveer 1 % van de Belgische bevolking 

wordt getroffen door hepatitis C en dat naar schatting 

50 à 75  % van die mensen niet weten dat ze de ziekte 

hebben;

B. overwegende dat hepatitis C een bijzonder 

virulente ziekte is en een echt probleem vormt voor de 

volksgezondheid;

C. overwegende dat het grote publiek zeer weinig 

weet over die ziekte en de wijze waarop ze wordt 

overgedragen;
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PROPOSITION DE RÉSOLUTION VOORSTEL VAN RESOLUTIE

tot herziening van de 
vergoedingsvoorwaarden voor

een betere bestrijding van hepatitis C

visant à revoir les conditions
de remboursement afin d’améliorer

la lutte contre l’hépatite C

Documents précédents:

Doc 53 0260/ (S.E. 2010):
001:  Proposition de résolution de Mme Lanjri et consorts.

002: Amendement.

Voorgaande documenten:

Doc 53 0260/ (S.E. 2010):
001:  Voorstel van resolutie van mevrouw Lanjri c.s.

002: Amendement.
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D. considérant qu’un dépistage de la maladie 

effectué à temps donne de plus grandes chances de 

guérison;

E. considérant que l’hépatite C est une maladie qui 

non soignée, présente un taux élevé de mortalité car 

elle peut évoluer en maladie chronique (cirrhose du 

foie, cancer hépatique);

F. considérant le coût élevé du traitement de l’hépa-

tite C;

G. considérant la durée de ces traitements (entre 24 

et 48 semaines, selon le génotype)

 H. considérant l’efficacité des traitements et leur 

impact sur la diminution de la transmission du virus;

I. considérant qu’aucun vaccin n’existe à l’heure 

actuelle;

J. considérant que le foie peut subir des atteintes 

considérables même lorsque  les tests hépatiques 

donnent des  valeurs  normales (transaminases nor-

males), si bien qu’un traitement s’indique pour éviter 

de graves complications;

K. considérant qu’actuellement le traitement n’est pas 

remboursé en cas de transaminases normales

L. considérant que de nombreux patients refusent 

une biopsie hépatique les empêchant ainsi d’accéder 

à un remboursement;

M. considérant que le Fibroscan peut, dans certains 

cas, être une alternative efficace pour diagnostiquer 

une fi brose hépatique; 

N. considérant que le Fibroscan est un outil utile dans 

le suivi thérapeutique des patients chroniques; 

O. considérant que les enfants, également, sont 

concernés par la maladie, alors que le traitement n’est 

actuellement remboursé que pour les patients adultes;

P. considérant qu’une autorisation de mise sur le 

marché européen existe pour le traitement chez l’enfant;

Q. considérant que de nouveaux  médicaments 

(molécules)  arrivent sur le marché et que les traitements 

ne cessent de s’améliorer quel que soit le génotype;

D. overwegende dat de kans op genezing groter is 

als de ziekte tijdig wordt vastgesteld;

E. overwegende dat hepatitis C, indien de ziekte niet 

wordt behandeld, tot hoge sterftecijfers onder de pati-

enten leidt omdat ze kan uitgroeien tot een chronische 

ziekte (levercirrose, leverkanker);

F. gelet op de hoge kostprijs van de hepatitis C-

behandeling;

G. gelet op de duur van die behandelingen (tussen 

24 en 48 weken, naargelang het genotype);

H. gelet op de doeltreffendheid van de hepatitis 

C-behandelingen en op de weerslag ervan op de ver-

mindering van de overdracht van het virus;

I. overwegende dat er tegen de ziekte momenteel 

geen enkel vaccin bestaat;

J. overwegende dat men ook bij normale leverwaar-

den (normale transaminasen) aanzienlijke leverschade 

kan hebben, zodat behandeling is aangewezen om 

ernstige complicaties te voorkomen;

K. overwegende dat momenteel de behandeling 

niet wordt terugbetaald wanneer er sprake is van een 

normaal transaminasegehalte;

L. overwegende dat veel patiënten een leverbiopsie 

weigeren, waardoor zij geen recht hebben op  terug-

betaling van de behandeling;

M. overwegende dat de Fibroscan, in bepaalde  

gevallen, een doeltreffend alternatief kan zijn om een 

leverfi brose te diagnosticeren;

N. overwegende dat de Fibroscan een nuttig instru-

ment is bij de  therapeutische opvolging van chronische 

patiënten; 

O. overwegende dat de ziekte ook kinderen treft, 

terwijl de behandeling thans alleen voor volwassen 

patiënten wordt terugbetaald;

P. overwegende dat voor de behandeling bij kinderen 

een Europese vergunning voor het in de handel brengen 

van de behandeling bestaat;

Q. overwegende dat nieuwe geneesmiddelen (mo-

leculen) ontwikkeld worden waardoor de behandeling 

— ongeacht het genotype — steeds beter wordt;
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R. considérant que la lutte contre l’hépatite C 

concerne tous les niveaux de pouvoir en Belgique;

S. considérant le rapport du Centre fédéral d’exper-

tise des soins de santé intitulé: “Hépatite C: dépistage 

et prévention;

DEMANDE AU GOUVERNEMENT FÉDÉRAL EN ÉTROITE COLLABO-

RATION AVEC LES COMMUNAUTÉS:

1. d’élaborer un plan d’action national qui aura pour 

ambition

• d’organiser des campagnes de sensibilisation et 

de prévention à l’attention des médecins;

• de mettre en œuvre une politique active de dépis-

tage auprès des patients dits “à risque”;

• de participer activement à la journée nationale de 

l’hépatite C;

2. d’inscrire la problématique de l’hépatite C et 

de ses différentes dimensions à l’ordre du jour de la 

conférence interministérielle de la santé publique pour 

établir un protocole d’accord entre les différents niveaux 

de pouvoir;

3. de prendre en charge, pour la personne atteinte de 

l’hépatite C chronique, la vaccination contre le virus de 

l’hépatite A et B car le cumul des infections augmente 

fortement le taux de mortalité pour ces personnes;

4. d’étudier la possibilité de conclure une convention 

INAMI pour améliorer la prise en charge des patients 

atteints d’hépatite C chronique;

5. de faciliter l’accès des patients à des soins effi-

caces et optimaux pour le traitement de l’hépatite C 

chronique, en étendant les conditions de rembourse-

ment:

• à l’utilisation du Fibroscan pour, dans certaines 

conditions, diagnostiquer une fi brose hépatique et 

assurer le suivi de l’évolution des lésions de fi brose 

hépatique; 

• pour prendre en compte les patients qui souffrent 

d’une hépatite C chronique et dont le sang présente des 

transaminases normales et qui ont une fi brose du foie; 

• pour prendre en compte la tranche d’âge pédia-

trique (2-18 ans) entre autres par le remboursement 

combinés destinés aux enfants chez qui l’hépatite se 

présente de façon agressive sur les plans biochimique 

et histologique;

R. overwegende dat de strijd tegen hepatitis C een 

zaak is voor alle bevoegdheidsniveaus in België;

S. gelet op het rapport van het  Federaal Kenniscen-

trum voor de Gezondheidszorg: “Hepatitis C: screening 

en preventie;

VERZOEKT DE FEDERALE REGERING OM, IN NAUWE SAMENWER-

KING MET DE GEMEENSCHAPPEN:

1. een nationaal actieplan op te stellen waarbij:

• sensibiliserings-en preventiecampagnes worden 

georganiseerd ten aanzien van de artsen;

• een actief screeningbeleid wordt gevoerd bij risi-

copatiënten;

• actief wordt deelgenomen aan de nationale hepa-

titis C-dag; 

2. het hepatitis C-vraagstuk en de diverse facetten 

ervan op de agenda te plaatsen van de Interministeri-

ele Conferentie Volksgezondheid, teneinde tussen de 

diverse bevoegdheidsniveaus een protocolakkoord te 

sluiten;

3. te voorzien in een tegemoetkoming in de kosten 

van de vaccinatie tegen hepatitis A en B voor chroni-

sche  hepatitis C-patiënten, omdat een cumulatie van 

dergelijke infecties het sterftecijfer onder de betrok-

kenen fors doet toenemen;

4. de mogelijkheid te bestuderen om een RIZIV-over-

eenkomst te sluiten die zorgt voor een betere medische 

behandeling van de chronische hepatitis C-patiënten;

5. voor de behandeling van chronische hepatitis C de 

toegang doeltreffende en optimale zorg te vergemakke-

lijken door de terugbetalingsvoorwaarden uit te breiden: 

• tot het gebruik van de Fibroscan om, in bepaalde 

gevallen, een leverfi brose te diagnosticeren en om de 

opvolging van de patiënt te garanderen;

• door de patiënten met chronische hepatitis C met 

een normaal transaminasegehalte (leverwaarden) in 

het bloed, maar met fi brose in de lever in aanmerking 

te nemen;

• door rekening te houden met kinderen en adoles-

centen (2-18 jaar) onder meer door terugbetaling van 

gecombineerde behandelingen voor kinderen bij wie 

de hepatitis bijzonder agressief is op biochemisch en 

histologisch vlak;
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6. de soutenir les thérapies combinées;

7. de donner un accès rapide aux nouvelles molé-

cules;

8. de mettre en place des incitants  pour la recherche 

et le développement de nouveaux traitements et d’un 

vaccin.” 

N° 3 DE M. BACQUELAINE  ET CONSORTS

Intitulé

Remplacer l’intitulé comme suit:

“Proposition de résolution relative à la lutte contre 

l’hépatite C”.

Daniel BACQUELAINE (MR)

Catherine FONCK (cdH)

Nahima LANJRI (CD&V)

Ine SOMERS (Open Vld)

Maya DETIÈGE (sp.a)

Marie-Claire LAMBERT (PS)

6. combinatietherapieën te ondersteunen; 

7.  de nieuwe molecules sneller toegankelijk te ma-

ken;

8. stimuli in te voeren voor het onderzoek naar en de 

ontwikkeling van nieuwe behandelingen en een vaccin.”

Nr.  3 VAN DE HEER  BACQUELAINE c.s. 

Opschrift

Het opschrift vervangen door wat volgt:

“Voorstel van resolutie over de strijd tegen hepatitis 

C”.
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