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COMMISSION DES AFFAIRES
SOCIALES, DE L'EMPLOI ET DES
PENSIONS

du

COMMISSIE VOOR SOCIALE
ZAKEN, WERK EN PENSIOENEN

van

MARDI 19 OCTOBRE 2021 DINSDAG 19 OKTOBER 2021

Matin Voormiddag

Le développement des questions commence a 11 h 35. La réunion est présidée par Mme Marie-Colline
Leroy.

De behandeling van de vragen vangt aan om 11.35 uur. De vergadering wordt voorgezeten door mevrouw
Marie-Colline Leroy.

Les textes figurant en italique dans le Compte rendu intégral n'ont pas été prononcés et sont la
reproduction exacte des textes déposés par les auteurs.

De teksten die in cursief zijn opgenomen in het Integraal Verslag werden niet uitgesproken en steunen
uitsluitend op de tekst die de spreker heeft ingediend.

Question de Cécile Cornet a Frank Vandenbroucke (VPM Affaires sociales et Santé publique) sur
"Le gel de la dégressivité des allocations de chdmage durant le repos de maternité"” (55021707C)

Vraag van Cécile Cornet aan Frank Vandenbroucke (VEM Sociale Zaken en Volksgezondheid) over
"De bevriezing van de degressiviteit van de werkloosheidsuitkeringen tijdens de moederschapsrust"

(55021707C)

01.01] Cécile Cornet (Ecolo-Groen): Le groupe Ecolo-Groen a
déposé une proposition de loi, en mars, destinée a geler la
dégressivité des allocations de chémage durant le congé de maternité
des travailleuses sans emploi.

Les regles actuelles sont discriminantes pour les femmes enceintes,
car durant leur repos de maternité, pendant lequel elles sont
protégées et hors du marché du travail, les régles destinées a
encourager le retour au travail s’appliquent, ce qui est totalement
anormal.

Le ministre Dermagne a annoncé qu'’il travaillait a un projet d’arrété
royal modifiant la réglementation chémage de fagcon a permettre ce
gel de la dégressivité des allocations durant le congé de maternité,
avec comme objectif une entrée en vigueur au 1% janvier 2022.

Votre collégue monsieur Dermagne a également fait savoir que pour
modifier cette réglementation, il ne suffisait pas de modifier I'arrété
royal mais il fallait également envisager une modification de la
réglementation INAMI, ce qui reléeve de vos compétences. C’est
pourquoi, m’a indiqué le ministre Dermagne, vous deviez présenter un
projet de texte au comité de gestion de I'INAMI en juin dernier.

J'aimerais donc faire le point avec vous sur ce dossier:

Quel est le retour du Comité de gestion de I'INAMI? D’autres
démarches sont-elles nécessaires pour modifier la réglementation

01.01 Cécile Cornet (Ecolo-
Groen): Mijn fractie heeft een
voorstel ingediend om de degres-
siviteit van de werkloosheids-
uitkeringen te bevriezen voor de
vrouwen zonder werk met moeder-
schapsverlof. Het is niet normaal
dat zij onder de regels vallen die
bedoeld zijn om mensen ertoe aan
te zetten het werk te hervatten,
terwijl ze tijdens hun moeder-
schapsverlof  beschermd  zijn.
Minister Dermagne zei dat het niet
volstond om het koninklijk besluit
te wijzigen om die regelgeving aan
te passen: ook de RIZIV-regel-
geving moet gewijzigd worden.
Daarom moest u een ontwerptekst
voorstellen aan het Beheerscomité
van het RIZIV.

Wat was de reactie van het RIZIV?
Moeten er nog andere stappen
gezet worden om de maatregel ten
volle uit te voeren? Zal die maat-
regel wel degelijk op 1 januari in
werking treden?
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INAMI et permettre a cette mesure d’étre appliquée de fagon pleine et
entiere? Sont-elles en cours? Ou en étes-vous? Confirmez-vous la
date du 1*" janvier comme date d’entrée en vigueur théorique?

01.02 Frank Vandenbroucke, ministre: La modification de la
réglementation de l'assurance-chdbmage a laquelle vous faites
référence visait a ajouter la période pendant laquelle la travailleuse
bénéficie des indemnités de maternité aux événements prolongeant la
phase intermédiaire de la période d'indemnisation en chémage et ceci
quelle que soit la durée de cette période, sachant que seuls des mois
complets sont pris en compte pour cette prolongation.

A la suite de ce projet modifiant la réglementation du chémage, il
s'était averé nécessaire, pour maintenir la cohérence du systéme,
d'apporter des modifications au texte applicable en matiére
d'assurance maternité.

Le 16 juin dernier, un avant-projet de loi et un projet d'arrété royal
visant a geler les effets de la dégressivité des allocations de chdmage
sur les indemnités accordées par les mutualités aux chémeurs
contrélés dans le cadre de l'assurance maternité avaient donc été
soumis pour avis au Comité de gestion de I'assurance indemnités des
travailleurs salariés de I'INAMI.

Cependant, ces deux projets, chémage et assurance maternité, ont
été examinés par un groupe de travail intercabinets. Il s'avére que,
pour l'instant, il n'y a pas d'accord de tous les partenaires de la
coalition pour adapter la réglementation en matiére de chémage.

Les textes concernant l'assurance maternité étant liés a la
modification de la réglementation du chémage, ils ne pourront étre
adaptés et entrer en vigueur que si la réglementation chdmage en
matiére de dégressivité est adaptée. lls sont donc actuellement hélas
en stand-by.

01.03] Cécile Cornet (Ecolo-Groen): Monsieur le ministre, je ne
comprends pas du tout pourquoi votre collégue, M. Dermagne,
indique qu'il espére un déblocage et méme une mise en ceuvre de
cette mesure au 1% janvier 2021 tandis que vous vous montrez
beaucoup plus réservé par rapport a l'aboutissement de cette mesure.

Monsieur le ministre, je vous invite a peser de tout votre poids pour
que les femmes ne soient plus les victimes de cette discrimination,
puisque pendant le moment ou elles sont protégées et ou elles sont
sorties du marché du travail, elles subissent des mesures destinées a
les ramener dans le marché du travail. C'est une discrimination. Ma
vision est la méme que celle des avis que nous avons regus et qui
nous disaient, a propos de cette proposition de loi que nous avons

CRIV 55 COM 600

01.02 Minister Frank
Vandenbroucke: De bedoeling
van de wijziging was om de perio-
de waarin de werkneemster een
moederschapsuitkering krijgt toe
te voegen aan de gebeurtenissen
die de deelfase van de werkloos-
heidsvergoedingsperiode verlen-
gen, ongeacht de duur, met dien
verstande dat alleen volledige
maanden in aanmerking genomen
worden.

Naar aanleiding van dat ontwerp
en ten behoeve van de coherentie
van het systeem moest de tekst
met betrekking tot de moeder-
schapsverzekering gewijzigd wor-

den. Op 16 juni werd er een
voorontwerp van wet bij het
Beheerscomité van het RIZIV

ingediend waarbij de degressiviteit
van de werkloosheidsuitkeringen
voor de uitkeringen die de mutua-
liteiten toekennen aan de werklo-
zen die gecontroleerd worden in
het kader van de moederschaps-
verzekering, bevroren wordt.

Na bespreking in de interkabinet-
tenwerkgroep heeft de coalitie
geen akkoord kunnen bereiken
over een aanpassing van de
regelgeving. De teksten met
betrekking tot de moederschaps-
verzekering kunnen alleen maar
aangepast worden als de werk-
loosheidsreglementering ook aan-
gepast wordt. Ze zijn dus on hold
gezet.

01.03 Cécile Cornet (Ecolo-
Groen): Gelet op uw bedenkingen
begrijp ik niet dat de heer
Dermagne hoopt dat men uit de
impasse zal raken en dat die
maatregel per 1 januari van kracht
zal kunnen worden.

Ik roep u ertoe op het nodige te
doen, opdat vrouwen niet langer
het slachtoffer zouden worden van
die discriminatie, want zodra de
periode waarin ze niet actief zijn
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déposée en mars, qu'effectivement, les femmes sont victimes d'une
discrimination par cette réglementation. Je vous invite, monsieur le
ministre, a mettre tout en ceuvre pour mettre en ceuvre au plus vite la
fin de cette discrimination.

Par ailleurs, la prolongation des phases de la dégressivité dont vous
parlez ne se ferait qu'en mois complets. Ainsi, une travailleuse qui
aurait un arrét de 15 semaines a cheval sur plusieurs mois perdrait
plusieurs semaines. Cela pourrait se chiffrer en mois selon la maniére
dont son congé de maternité sera réparti. Pour moi, c'est totalement
problématique. Les 15 semaines (ou plus puisqu'il y a des raisons qui
peuvent amener a prolonger un congé de maternité) doivent étre
entiérement extraites du calendrier de la dégressivité.

Monsieur le ministre, la réponse que vous me faites me décoit un peu
mais je continue a avoir confiance en votre capacité a faire avancer
ce projet. En tout cas, je vous invite a peser de tout votre poids pour
mettre fin a cette discrimination.

Je vous remercie.

Het incident is gesloten.
L'incident est clos.

op de arbeidsmarkt ingaat, worden
er maatregelen in gang gezet om
hen er weer naartoe te leiden.

De verlenging van de degressi-
viteitsfasen waarover u het hebt
zou bovendien slechts in volledige
maanden toegepast worden. Een
werkloze vrouw die vijftien weken
moederschapsrust opneemt en bij
wie die periode gedeeltelijk in
meerdere maanden valt, zou zo
verschillende weken verliezen.

Ik roep u ertoe op om alles in het
werk te stellen om een eind te
maken aan deze discriminatie.

Vraag van Nawal Farih aan Frank Vandenbroucke (VEM Sociale Zaken en Volksgezondheid) over

"Maaltijdcheques™ (55021679C)

Question de Nawal Farih a Frank Vandenbroucke (VPM Affaires sociales et Santé publique) sur

"Les chéques-repas” (55021679C)

Nawal Farih (CD&V): Mijnheer de minister, maaltijdcheques
zZijn bestemd voor de aankoop van een eetmaal of gebruiksklare
voeding. De conclusie van een onderzoek in 2019 luidde evenwel dat
daarmee in warenhuizen vaak ook non-foodproducten worden
aangekocht, waaronder alcohol en tabak.

In 2020 besloten de uitgevers van de maaltijdcheques om een
striktere regelgeving te maken en ervoor te zorgen dat de kassa-
systemen niet meer zouden toelaten dat non-foodproducten met
cheques zouden kunnen worden betaald. Er werd toen ook
aangekaart dat er zeer weinig controle van de FOD en de uitgevers
van de maaltijdcheques was. De voorbije maanden werd ook
gesignaleerd dat nog steeds non-foodproducten met maaltijdcheques
kunnen worden gekocht.

Mijnheer de minister, hoe verloopt de controle nu door de FOD
Werkgelegenheid, Arbeid en Sociaal Overleg? Wat is het resultaat
daarvan?

Hebt u resultaten over de aankoop van non-foodproducten met
maaltijdcheques? Welke sancties zijn er voor supermarkten die
maaltijdcheques alsnog voor non-foodproducten aanvaarden?

Hoe staat u zelf tegenover een beperking van het gebruik van
maaltijdcheques voor de aankoop van ongezonde producten?

02.02] Minister Frank Vandenbroucke: De Voucher Issuers
Association, de VIA, is een vzw die de belangen van haar leden
verdedigt en behartigt. Ze biedt advies en ondersteuning en doet aan

Nawal Farih (CD&V):
Aprés une étude réalisée en 2019,
les éditeurs des titres-repas ont
décidé en 2020 d'instaurer une
réglementation plus stricte afin
que les caisses enregistreuses ne
puissent plus permettre que les
produits non alimentaires puissent
étre achetés avec ces titres.

Comment se déroule le contrble
effectué par le SPF Emploi a cet
égard? Peut-on encore acheter
aujourd'hui des produits non ali-
mentaires avec des titres-repas?
Des sanctions sont-elles prévues
pour les supermarchés qui le
permettent encore? Que pense le
ministre d'une réduction de I'uti-
lisation des titres-repas en cas
d'achat de produits malsains?

02.02 Frank Vandenbroucke,
ministre: Ce contrdle reléve de la
compétence du ministre du Tra-
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onderzoek en testing met betrekking tot zogenaamde cheque-
instrumenten. Het is dus geen controleorganisme.

Via verschillende projecten en initiatieven tracht men in partnerschap
met alle stakeholders wel te sensibiliseren en tot zelfregulering aan te
sporen.

De controle door de FOD Werkgelegenheid, Arbeid en Sociaal
Overleg valt onder de bevoegdheid van de minister van Werk.

Met betrekking tot uw vraag over een beperking van het gebruik van
maaltijdcheques voor de aankoop van ongezonde producten kan ik u
enkele bedenkingen geven. De maaltijdcheques werden in het leven
geroepen als een alternatief voor werkgevers die niet over een
bedrijfsrestaurant beschikken en toch een voordelige maaltijd aan de
werknemers wensen aan te bieden.

Daarom is het gebruik van die cheque beperkt tot de betaling van een
eetmaal of de aankoop van verbruiksklare voeding.

De maaltijdcheque is een loonvoordeel dat tot stand komt in de
arbeidsrelatie tussen werkgever en werknemer. De vraag of de
maaltijdcheque beperkt moet worden tot gezonde producten, is in de
eerste plaats daarom misschien een vraag voor de sociale partners.

Uw suggestie kan ook bestudeerd worden in het kader van
werkzaamheden rond het federaal voedingsplan, dat momenteel in
voorbereiding is. Het federaal voedings- en gezondheidsplan wordt
uitgewerkt voor de periode 2021-2030. Er wordt uiteraard gestreefd
om daarin continuiteit met de vorige plannen te verzekeren. Het
ontwerp van het federaal voedings- en gezondheidsplan bevat nieuwe
voorstellen en concrete acties in het kader van de federale
bevoegdheden. Voor de formele validering ervan zal eind 2021 een
raadpleging worden georganiseerd van experts op het gebied van
voeding. De implementatie van de in het federaal voedings- en
gezondheidsplan bepaalde doelstellingen zal dan vanaf 2022 met de
stakeholders worden besproken.

02.03] Nawal Farih (CD&V): Mijnheer de minister, ik heb begrepen
dat de controle op de maaltijdcheques bij de minister van Werk zit. Ik
vind in ieder geval dat moet worden ingezet op gezonde voeding bij
het gebruik van maaltijdcheques. |k verwacht uw steun daarvoor,
aangezien u als minister van Volksgezondheid ook meewerkt aan het
federaal voedingsplan. Mede met uw stem aan tafel kan ervoor
worden gezorgd dat de maaltijdcheques expliciet aan gezonde
voeding dienen te worden besteed.

Het incident is gesloten.
L'incident est clos.
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vail.

Le chéque-repas a été créé en
guise d'alternative pour les em-
ployeurs qui ne disposent pas d'un
restaurant d'entreprise. |l appar-
tient en priorité aux partenaires
sociaux de décider si l'usage du
chéque-repas doit ou non étre
limité a la consommation de pro-
duits sains. Cette proposition peut
étre examinée parallelement dans
le cadre du plan fédéral de
nutrition 2021-2030.

02.03 Nawal Farih (CD&V):
L'utilisation des chéques-repas
doit miser sur la consommation
d'aliments sains. Le ministre de la
Santé publique devrait soutenir
une initiative de ce genre, non?

Vraag van Ellen Samyn aan Frank Vandenbroucke (VEM Sociale Zaken en Volksgezondheid) over

"De detachering van voetballers en de RSZ-korting" (55021717C)

Question de Ellen Samyn a Frank Vandenbroucke (VPM Affaires sociales et Santé publique) sur "Le

détachement de footballeurs et la réduction ONSS" (55021717C)

03.01] Ellen Samyn (VB): Mevrouw de voorzitster, mijnheer de
minister, in antwoord op een eerdere vraag over dit dossier die ik
stelde aan uw collega, de minister van Werk, verwees de heer

03.01] Ellen Samyn (VB): Un club
de football belge a échafaudé un
montage fiscal juteux dans le ca-
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Pierre-Yves Dermagne mij door naar u.

Een bepaalde Belgische voetbalclub heeft bij de verkoop van een
speler aan een lItaliaanse club een creatieve fiscale constructie
opgezet. Om de verkoopprijs, en dus de fiscale behandeling van deze
inkomsten, te drukken werd de betrokken speler eerst een tijdje op de
loonlijst gehouden van de Belgische club, doch uitgeleend aan de
Italiaanse club.

Ik citeer uit het antwoord van minister Dermagne: "Voor wat betreft de
werknemers met een arbeidsovereenkomst voor betaalde sportbe-
oefenaars is geen afwijking voorzien van de wetgeving inzake de
terbeschikkingstelling van werknemers, zoals opgenomen in artikel 31
en volgende van de wet van 24 juli 1987 betreffende de tijdelijke
arbeid, de uitzendarbeid en het ter beschikking stellen van werk-
nemers ten behoeve van gebruikers. Het uitlenen van een
profvoetballer aan een andere club dient dus te gebeuren met
inachtneming van deze wetgeving. Ingeval van een terbeschikking-
stelling van werknemers wordt het werkgeversgezag overgedragen
aan de gebruiker. Dit gezag zal dus uitgeoefend worden door de
inlenende club."

De reden van deze techniek is duidelijk. De interessante RSZ-regeling
voor topsporters maakt het veel gunstiger de voetballer op de
Belgische loonlijst te laten. Mijnheer de minister, wat is uw mening
over deze techniek en strookt de bedoeling van de gunstige RSZ-
regeling wel met handelswijze van deze club?

03.02] Minister Frank Vandenbroucke: Mevrouw de voorzitster,
mevrouw Samyn, het geval dat u schetst gaat over de detachering
van een voetballer. Als de detachering arbeidsrechtelijk correct
gebeurt, dan is er vervolgens een toepassing van de RSZ-wetgeving,
die betekent dat de RSZ nog steeds de sociale bijdragen int. Indien
een voetballer door een Belgische club naar een club in een andere
lidstaat gedetacheerd wordt, moet deze voetballer bij de Belgische
RSZ worden aangegeven.

De Belgische RSZ hanteert inderdaad een zeer uitzonderlijk gunst-
regime voor professionele sporters. Zoals u weet, heeft de regering
zeer recent beslist dat dit grondig moet worden hervormd, omdat wij
dit beschouwen als niet rechtvaardig. Het is niet aanvaardbaar dat de
sterkste schouders niet de grootste lasten dragen.

Die hervorming ga ik dus op gang brengen, met aandacht voor
spelers met lage en gemiddelde verdiensten. Het is niet de bedoeling
deze spelers te raken, maar wel degelik om een grotere
rechtvaardigheid tot stand te brengen. We gaan daarover overleggen
met alle verschillende professionele sporttakken en dus ook degene
die een voetballer of andere sporter detacheert naar het buitenland
zal door die hervorming worden gevat.

03.03] Ellen Samyn (VB): Mijnheer de minister, bedankt voor uw veel
uitgebreidere antwoord dan de vorige keer.

Enkel dit specifieke dossier maakte dat er 35.000 euro aan RSZ-
bijdragen kon worden bespaard. Dat is inderdaad niet meer normaal
te noemen. Zoals u aangaf, moeten sterke schouders de zwaarste
lasten dragen.

dre de la vente d'un de ses
joueurs a un club italien. Ce joueur
a été prété a ce club transalpin
tout en continuant d'étre payé en
Belgique. Pourquoi? Parce que le
régime ONSS applicable aux
sportifs de haut niveau en Bel-
gique est trés avantageux. Qu'en
pense le ministre?

03.020 Frank Vandenbroucke,
ministre: Si un détachement se
déroule dans les régles de l'art du
point du droit du travail, la
[égislation ONSS reste applicable.
Il est exact que notre pays connait
un régime de faveur exceptionnel
pour les sportifs professionnels.
Ce régime est considéré comme
injuste et sera donc réformé en
profondeur. L'objectif visé n'est
pas de toucher les joueurs qui
percoivent des bas revenus ou
des revenus moyens. Cette
question fera l'objet de la con-
certation requise. Les joueurs
détachés tomberont eux aussi
sous le coup du nouveau régime.
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Het is een spijtige zaak dat u niet volledig uw slag hebt thuisgehaald
binnen de regering om de gunstige RSZ-regeling voor topsporters
geheel stop te zetten, temeer daar in de nasleep van het groot-
schalige Propere Handendossier de Bijzondere Belastinginspectie nu
ook met een onderzoek is begonnen naar fraude binnen het voetbal.
Het beeld dat van het voetbalcircuit wordt opgehangen is niet fraai:
gaande van belastingontduiking op grote schaal over illegale
commissies voor makelaars, grote betalingen aan trainers en spelers,
tot vreemde fiscale constructies.

Wat ons betreft, moet dat absoluut prioritair worden aangepakt.
Hopelijk kan u ertoe bijdragen dat het onrechtvaardige systeem voor
eens en voor altijd aangepakt wordt.

Het incident is gesloten.
L'incident est clos.

CRIV 55 COM 600

@ Vraag van Valerie Van Peel aan Frank Vandenbroucke (VEM Sociale Zaken en Volksgezondheid)
over "Long covid en de invloed op invaliditeit en arbeidsongeschiktheid" (55021755C)

@ Question de Valerie Van Peel a Frank Vandenbroucke (VPM Affaires sociales et Santé publique) sur
"Le covid long et son incidence sur I'invalidité et sur I'incapacité de travail” (55021755C)

04.01] Valerie Van Peel (N-VA): Ik verwijs naar de schriftelijke versie
van mijn vraag.

In navolging van mijn schriftelijke vraag, vraagnummer K513, over de
impact van de COVID-19-pandemie op lange termijn en op de ziekte-
en invaliditeitsverzekering, heb ik nog enkele vragen en bedenkingen.

In 2019 zin er in totaal meer getuigschriften voor
arbeidsongeschiktheid aanvaard door de ziekenfondsen dan in 2020
(581.000 versus 566.000, loontrekkenden). Dat gaat in tegen de
verwachtingen, vermits er een algemene tendens bestaat in de
richting van een stijging van het aantal arbeidsongeschikten, en
vermits men in een coronajaar verwacht dat covid het aantal
arbeidsongeschiktheden zou verhogen.

Heeft u een verklaring voor deze algemene daling? Zou het kunnen
dat zieke tijdelijk werklozen nagelaten hebben om aangifte te doen
van hun arbeidsongeschiktheid? Of ziet u een andere reden?

Het aantal covidpati€énten dat doorstroomt naar een primaire
arbeidsongeschiktheid van meer dan 7 maanden lijkt in absolute
aantallen niet enorm hoog te liggen. Zijn er aanwijzingen dat er in feite
veel meer long-covidpatiénten zijn, maar dat zij niet als zodanig
gediagnosticeerd zijn? Met andere woorden; is er in de algemene
ciffers per maand (en dus niet enkel bij de personen die met een
covidaandoening gediagnosticeerd zijn) wel een duidelijke breuk
merkbaar voor de personen die voor maart 2020 en sinds maart 2020
arbeidsongeschikt geworden zijn, wat betreft de doorstroom naar de
invaliditeit?

Plant u gerichte initiatieven om het aantal personen met een long-
covidaandoening dat naar de invaliditeit doorstroomt in kaart te
brengen?

Plant u om gerichte maatregelen te nemen om deze specifieke

Valerie Van Peel (N-VA): A
contre-courant de la tendance, et
certainement en situation de
pandémie, il est étrange que
moins de certificats d'incapacité de
travail aient été délivrés en 2020
qu'en 2019. Se pourrait-il que des
chémeurs temporaires aient omis
de déclarer leur maladie? Le
ministre  peut-il  expliquer ce
phénoméne?

Par ailleurs, le nombre de patients
covid évoluant vers une incapacité
de travail primaire de plus de sept
mois ne semble pas étre ftres
élevé en chiffres absolus. Des
indications peuvent-elles inciter a
croire que les patients souffrant de
covid long sont plus nombreux,

mais qu'ils n'ont pas été
diagnostiqués comme tels?
Quelles initiatives le ministre

envisage-t-il de prendre a cet
égard?
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doelgroep opnieuw te re-integreren in de arbeidsmarkt?

Minister Frank Vandenbroucke: Mevrouw Van Peel, u verwijst
naar een vaststelling die op het eerste gezicht inderdaad tegenstrijdig
is, namelijk dat de covidpandemie tot gevolg heeft gehad dat minder
mensen dan normaal zijn ingetreden in arbeidsongeschiktheid ten
laste van de ZIV-uitkeringsverzekering. In de schriftelijke voorbe-
reiding haalt u zelf al aan dat een deel van de tijdelijke werklozen hun
periodes van arbeidsongeschiktheid mogelijks niet heeft aangegeven
tijdens de pandemie. Daarover heb ik geen concrete cijfers.

Er kunnen ook andere factoren meegespeeld hebben. Er is, ten
eerste, het uitstellen van niet-dringende medische zorg. Er is, ten
tweede, een verminderde incidentie van andere aandoeningen door
de lockdownperiodes en de genomen maatregelen. Andere infectie-
ziekten worden ook in bedwang gehouden door de covidmaatregelen.
Er is, ten slotte, de uitbreiding van het telewerk, waardoor mensen
misschien minder de noodzaak hebben gevoeld om ziekteverlof aan
te vragen. De grootste impact van de coronacrisis was natuurlijk ook
te merken bij de oudere leeftijdscategorieén, die niet meer ten laste
kunnen vallen van de ZIV-uitkeringsverzekering.

Wanneer wij kijken naar de cijfers van de langdurig arbeids-
ongeschikte loontrekkenden, dan zien wij dezelfde impact van de
coronacrisis als bij de getuigschriften van arbeidsongeschiktheid, zij
het met een jaar vertraging. Het blijkt dat het aantal mensen dat in
invaliditeit is getreden in de maanden april en mei 2021, heel laag is,
wat in overeenstemming is met het lage aantal getuigschriften voor
intrede in arbeidsongeschiktheid exact een jaar eerder. Voor het eerst
sinds lang zien wij dan ook een daling van het totale aantal invaliden
in april en mei 2021. Vanaf juni 2021 neemt hun aantal opnieuw toe.

Ik heb hier cijfers voor de intredes en voor het totale aantal, telkens
voor het jaar 2021. In januari 2021 waren er 8.209 intredes. Het totale
aantal was 444.963 personen. In februari 2021 daalde het aantal
intredes tot 5.956. Het totale aantal betrokkenen steeg nog lichtjes tot
446.372. In maart 2021 lag het cijfer opnieuw laag ten opzichte van
vergelijkbare periodes in het verleden, namelijk op 5.822 nieuwe
intredes. Het totale aantal steeg nog heel lichtjes tegenover februari
2021 naar 447.383.

In april en mei noteren we een heel markante daling van het aantal
nieuwe intredes. In april waren er dat 2.480 en het totaal aantal
intredes daalde naar 444.663. In mei was er ook een klein aantal,
3.832 en het totaal aantal daalde verder naar 442.091. In juni steeg
het opnieuw naar 5.341 en het totaal aantal kwam op 442.898.

Om het aantal personen met een long-covidaandoening dat naar de
invaliditeit doorstroomt in kaart te kunnen brengen, heeft de Hoge
Commissie van de Geneeskundige raad voor invaliditeit op
16 oktober 2020 een nota goedgekeurd in verband met de codering
van COVID-19-gevallen bij intreding in invaliditeit. Als
hoofdpathologiecode moet de code B97.2 Coronavirus as the cause
of diseases classified elsewhere worden gebruikt en als comorbiditeit
de code van de specifieke pathologie, bijvoorbeeld J12.8 Other viral
pneumonia.

met covid kunnen in de ziekte- en

Personen long

04.020 Frank Vandenbroucke,
ministre: Il est vrai qu'a premiére
vue, il peut paraitre contradictoire
que la pandémie de Covid-19 ait
entrainé une baisse des incapa-
cités de travail. Je ne dispose pas
de statistiques concernant les
chébmeurs temporaires. D'autres
facteurs ont également pu inter-
venir, tels que le report de soins
meédicaux non urgents, l'incidence
réduite d'autres affections en
raison des périodes de confi-
nement et des mesures prises ou
encore l'extension du télétravail,
laquelle a probablement moins
incité les travailleurs a demander
des congés de maladie.

Dans la catégorie des travailleurs
salariés malades de longue durée,
I'évolution observée a la suite de la
crise sanitaire est analogue a celle
constatée en ce qui concerne les
certificats d'incapacité de travail, si
ce n'est avec un an de retard.
Pour la premiére fois depuis
longtemps, une baisse a été
enregistrée en avril et mai 2021.
En janvier 2021, 8 209 nouveaux
malades de longue durée ont été
recensés, avec un total de
444 963 personnes. En février
2021, ces chiffres atteignaient
respectivement 5 956 et 446 372,
en mars 2021, 5822 et 447 383.
Une diminution substantielle a
ensuite été enregistrée en auvril,
avec respectivement 2480 et
444 663 et en mai le chiffre est
passé a 3832 et 442091. Le
chiffre a rebondi en juin, avec
5341 et 442 898.

Le 16 octobre 2020, la Commis-
sion supérieure du Conseil
médical de linvalidité a instauré
une nouvelle codification visant a
répertorier le nombre de person-
nes atteintes d'une affection autre
que le covid qui accédent au
régime d'invalidité.

Aucune mesure spécifique n'est
actuellement axée sur les per-
sonnes atteintes du covid long,
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invaliditeitsverzekering gebruikmaken van de verschillende systemen
van re-integratie, die momenteel reeds bestaan of die worden
uitgerold: deeltijdse werkhervatting via het systeem van toegelaten
activiteit, het volgen van een beroepsherscholing, re-integratie bij de
werkgever en begeleiding via de terug-naar-werkcoérdinatoren.

Er zijn op het moment geen specifieke maatregelen gericht op die
doelgroep. Ik sluit dat niet uit in de toekomst, maar we hebben
onvoldoende wetenschappelijke basis om vandaag al een heel
specifiek beleid uit te stippelen voor wie getroffen is door long covid.
We zijn die gegevens aan het verzamelen. Persoonlijk vind ik dat een
heel belangrijke problematiek. We zien ook dat er veel fysiek en
mentaal lijden is bij patiénten getroffen door long covid.

04.03| Valerie Van Peel (N-VA): Mijnheer de minister, u hebt gelijk,
als u al die redenen opsomt, dat er een logica is. Het gaat veelal over
oudere mensen, het uitstellen van medische zorg en het telewerken
zal ook wel een rol spelen. Dat laatste is misschien nog het
interessantste deel. Het toont aan dat, als we afstappen van de
binaire logica 'wel of niet kunnen werken' en een aangepaste vorm
vinden, telewerk voor veel zaken een oplossing kan bieden.

Los daarvan, denk ik ook dat we long covid in de gaten moeten
houden. Het is waarschijnlijk wat te vroeg om nu al over wetenschap-
pelijk onderbouwde gegevens en juiste cijfers te beschikken, maar het
is goed dat het in kaart wordt gebracht. Dat is al een eerste stap.

Bedankt voor uw antwoord.

L'incident est clos.
Het incident is gesloten.

Questions jointes de

CRIV 55 COM 600

mais je ne l'exclus certainement
pas a l'avenir. Nous ne disposons
cependant pas encore d'une base
scientifique suffisante a cet effet.

04.03| Valerie Van Peel (N-VA):
Le télétravail peut apporter une
solution a de nombreux égards.
Nous devons en tout état de cause
surveiller étroitement I'évolution du
covid long. La cartographie du
covid long est déja une premiere
étape.

- Sophie Thémont a Frank Vandenbroucke (VPM Affaires sociales et Santé publique) sur "Les critéres

déterminant le taux de cohabitant" (55021923C)

- Sophie Rohonyi a Frank Vandenbroucke (VPM Affaires sociales et Santé publique) sur "Le statut de

cohabitant” (55021980C)
Samengevoegde vragen van

- Sophie Thémont aan Frank Vandenbroucke (VEM Sociale Zaken en Volksgezondheid) over "De
criteria voor de toekenning van een uitkering als samenwonende™ (55021923C)
- Sophie Rohonyi aan Frank Vandenbroucke (VEM Sociale Zaken en Volksgezondheid) over "De status

van samenwonende" (55021980C)

Sophie Thémont (PS): Madame la présidente, monsieur le
ministre, notre systéme de protection sociale prévoit des montants
d'allocations sociales qui dépendent de la situation familiale du
bénéficiaire. Le probléme est que, avec la croissance de nouvelles
formes d'habitation telles que la colocation, le maintien d'une vision
traditionnelle de la famille génére des injustices et des discriminations
au sein de notre systéme social. A titre d'exemple, une personne
bénéficiant d'allocations de remplacement qui décide d'habiter auprés
de sa famille, tout en maintenant son autonomie quotidienne, verra
ses indemnités diminuées.

Dans un arrét du 9 octobre 2017, la Cour de cassation a rappelé que
le simple fait d'habiter ensemble était insuffisant pour considérer les
colocataires comme des cohabitants; ils doivent, en plus, régler les
taches et activités ménagéres en commun. Cependant, si cet arrét est

Sophie Thémont (PS): Het
bedrag van de sociale uitkeringen
hangt af van de gezinssituatie,
maar met de toename van de
nieuwe samenlevingsvormen, zo-
als het woningdelen, zorgt het
behoud van een traditionele visie
op het gezin voor onrechtvaardige
situaties. In een arrest van 9 ok-
tober 2017 wees het Hof van
Cassatie erop dat het feit dat men
onder hetzelfde dak woont niet
voldoende is om als samen-
wonend te worden beschouwd:
ook de huishoudelijke taken en

CHAMBRE-4E SESSION DE LA 55E LEGISLATURE [AZAI 2022 | KAMER-4E ZITTING VAN DE 55E ZITTINGSPERIODE



CRIV 55 COM 600 19/10/2021

une premiere étape importante vers la fin de l'insécurité juridique, il ne
régle pas tout. En effet, comment va-t-on considérer que des
personnes effectuent ensemble des taches et activités ménageres?
Ce flou pose probleme, d'autant que la charge de la preuve repose
entierement sur I'assuré social, ce qui, en pratique, est trés difficile et
parfois méme impossible a réaliser.

Monsieur le ministre, aujourd'hui, notre systéme social limite la vie
privée et familiale des assurés et favorise une vision dépassée de la
famille qui ne permet pas toujours l'entraide et I'émancipation.
Comment travaillez-vous avec la ministre Lalieux afin d'avancer vers
la suppression du statut de cohabitant? En attendant de nouvelles
avancées en la matiere, envisagez-vous de clarifier les critéres pris
en considération pour la détermination du statut de cohabitant, en
particulier dans le cas d'une colocation?

05.02 Sophie Rohonyi (DéFI): Monsieur le Ministre, le 17 octobre
dernier était la journée mondiale de lutte contre la pauvreté. A cette
occasion, de nombreuses associations et organisations qui travaillent
aupres des personnes les plus démunies ont revendiqué la fin du
statut de cohabitant.

En effet, ce statut tend a précariser de trop nombreux citoyens en
faisant directement dépendre leur allocation de leur situation
personnelle. Ainsi, les cohabitants voient leurs revenus de
remplacement baisser de fagon substantielle, qu'il s’agisse du revenu
d’intégration, des allocations de chémage, des indemnités maladie ou
invalidité, de la GRAPA ou encore des allocations pour personnes
handicapées.

Par exemple, une personne touchant des allocations de chémage
percevra plus ou moins 1100 euros sous statut d’isolé, contre 570
euros sous statut de cohabitant. Christine Mahy, secrétaire générale
du réseau wallon de lutte contre la pauvreté, dénonce ainsi trés
Jjustement que :@ "Le statut de cohabitant est une maniere daller
chercher de l'argent sur des revenus qui sont déja trop bas... et sur
un da’.

Par ailleurs, un probleme majeur se pose en cas de colocation: les
colocataires sont trop souvent considérés comme étant cohabitants.
Si la Cour de cassation a, dans un arrét de 2017, donné quelques
lignes directrices sur la définition des colocations, en énongant
notamment que le fait de vivre sous le méme toit n’était pas suffisant
pour étre considéré comme cohabitant et quil fallait par exemple
partager ensemble les taches du ménage ou apporter des moyens
financiers en commun pour étre considéré comme tel, Ila
réglementation actuelle reste vague et floue. En outre, la charge de la
preuve incombe entiérement a l'allocataire social.

Une réflexion sur la suppression du statut du cohabitant est-elle

activiteiten moeten samen worden
verricht. Hoe moet men echter de
personen die samen huishoudelij-
ke taken en activiteiten verrichten,
beschouwen? De bewijslast berust
bij de sociaal verzekerde, terwijl
dat bewijs in de praktijk moeilijk of
zelfs onmogelijk kan worden ge-
leverd.

Ons systeem beperkt de privacy
van de verzekerden en bevordert
een achterhaalde visie op het
gezin, waardoor onderlinge hulp
en emancipatie onmogelijk worden
gemaakt. Op welke manier werkt u
samen met minister Lalieux om
het statuut van samenwonende af
te schaffen? Op welke manier zult
u de criteria voor de vaststelling
van het statuut van samen-
wonende in geval van woningdelen
verduidelijken?

05.02 Sophie Rohonyi (DéFI):
Naar aanleiding van de Werelddag
van Verzet tegen Armoede hebben
veel verenigingen opgeroepen om
een eind te maken aan de status
van samenwonende, die veel
burgers in de armoede stort
doordat hun uitkering rechtstreeks
afhankelijk is van hun persoonlijke
situatie. Zo ontvangt iemand met
een werkloosheidsuitkering als
alleenstaande ongeveer 1.100
euro maar als samenwonende
570 euro.

Bovendien worden woningdelers al
te vaak als samenwonenden
beschouwd. Hoewel het Hof van
Cassatie bepaalde aspecten ver-
duidelijkt heeft, blijft de regel-
geving vaag en ligt de bewijslast
volledig  bij de uitkeringsge-
rechtigde.

Overweegt men de status van
samenwonende af te schaffen?
Zult u ondertussen de door het Hof
van Cassatie vastgestelde criteria
in een regelgeving gieten en ze
nog meer verduidelijken?
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menée au sein du gouvernement?

Dans la positive, quelles en sont les grandes lignes et quel est le
timing prévu? Dans la négative, pourquoi?

Dans lattente, allez-vous transposer dans une réglementation les
criteres dégagés par la Cour de cassation pour la définition de la
cohabitation et les préciser davantage, notamment pour les cas de
colocation?

05.03 Frank Vandenbroucke, ministre: J'ai bien pris connaissance
des revendications visant a mettre fin au statut de cohabitant
formulées lors de la Journée mondiale de lutte contre la pauvreté le
17 octobre. Ces revendications ne sont pas neuves. Ce statut de
cohabitant est contesté depuis plusieurs années. On lui reproche de
précariser la situation des bénéficiaires de prestations sociales, de ne
pas tenir compte de I'évolution de notre société qui connait des
formes d'habitat de plus en plus diversifiées comme les colocations,
le cohousing, des habitats intergénérationnels et autres.

Il importe de rappeler que la notion de cohabitation n'est pas du tout
uniforme, elle varie selon les branches de la sécurité sociale ainsi que
selon le type d'aide sociale. Parfois la cohabitation a une influence sur
'ouverture de droits, parfois sur le montant de lindemnisation
accordée. Ainsi, pour ce qui releve de mes compétences, la
cohabitation ouvre des droits en assurance obligatoire soins de santé,
ce qui n'est pas négligeable. En assurance indemnités par contre, la
situation est autre puisque l'indemnisation pergue en invalidité varie
selon le statut du titulaire (isolé, cohabitant ou titulaire ayant des
personnes a charge).

Un titulaire cohabitant au regard de l'assurance indemnités est un
titulaire qui cohabite avec une personne disposant d'un certain
montant de revenus et qui forme avec elle un ménage commun.
Toutefois lorsqu'un titulaire cohabite avec une personne disposant de
faibles revenus, il est assimilé a un titulaire isolé et bénéficie alors
d'une indemnité plus élevée (un taux de 55 % et non plus de 40 %).

La réglementation indemnités prévoit aussi la possibilit¢ pour un
assuré social qui cohabite avec d'autres personnes d'apporter la
preuve qu'il ne constitue effectivement pas un ménage commun avec
ses cohabitants, ce qui permet de tenir compte des nouvelles formes
de cohabitation et d'éviter que dans de tels cas, I'assuré ne se voie
octroyer un taux cohabitant plutét qu'un taux isolé. Parmi les
indicateurs qui vont étre pris en compte, on peut citer l'entrée a
différentes périodes dans le contrat de location des cohabitants, le fait
de disposer de sa propre sonnette, le fait qu'il n'y a pas de budget
commun pour l'achat des effets requis pour le ménage, le fait de
prendre financiérement en charge les équipements utilitaires (eau,
gaz, etc.).

Ceci est conforme a la position adoptée par la Cour de cassation
dans l'arrét du 9 octobre 2017 auquel vous faites référence et qui
concernait un tout autre secteur, celui des allocations de chémage.

Les régles liées a la cohabitation different en ce qui concerne les
allocations aux personnes handicapées, la GRAPA, le revenu
d'intégration sociale, les pensions, le chémage. Ces matiéres ne

CRIV 55 COM 600

05.03 Minister Frank
Vandenbroucke: Het statuut van
samenwonende wordt al geruime
tijd betwist. Dat statuut wordt
gehekeld omdat de begunstigden
van sociale uitkeringen erdoor
zouden verarmen en er geen
rekening gehouden zou worden
met de evolutie van de samen-
levingsvormen.

Het begrip 'samenwonen’ varieert
volgens de verschillende takken
van de sociale zekerheid en de
maatschappelijke bijstand en heeft
een zekere invloed op de toegang
tot bepaalde rechten en op het
bedrag van de uitkering.

Om rekening te houden met de
nieuwe samenlevingsvormen voor-
ziet de regelgeving in de moge-
lijkheid voor personen die onder
hetzelfde dak wonen om te
bewijzen dat ze geen gezin vor-
men met de medebewoners (af-
zonderlijke bel, geen gemeen-
schappelijk budget, enz.). Er
worden dus criteria in verband met
de chronologie en de organisatie
gehanteerd in dezelfde geest als
die van het arrest van het Hof van
Cassatie van 9 oktober 2017 met
betrekking tot de werkloosheids-
uitkeringen.

De regels met betrekking tot het
statuut van samenwonende ver-
schillen voor de uitkeringen voor
gehandicapten, de IGO, het
leefloon, de pensioenen en de
werkloosheidsuitkeringen. Als er
een gedachteoefening gemaakt
moet worden over het begrip
'samenwonen’, dan moet dat in
samenwerking met mijn bevoegde
collega's gebeuren. Een werk-
groep van de FOD Sociale Zeker-
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relevant pas de mes compétences, si une réflexion devait s'engager
autour de la notion de cohabitation ou du statut de cohabitant, celle-ci
devrait se faire conjointement avec mes collegues les ministres
Lalieux et Dermagne. Un groupe de travail a été mis en place au sein
du SPF Sécurité sociale pour examiner la notion de cohabitation. Ce
groupe poursuit ses travaux.

Sophie Thémont (PS): Monsieur le ministre, je vous remercie
pour votre réponse mais le systeme actuel se base sur l'idée que des
personnes qui cohabitent partagent forcément leurs revenus. Or, on
sait bien qu'aujourd’'hui, de nombreuses personnes habitent un méme
logement, partagent une méme adresse tout en subvenant a leur
propre subsistance. Puisque la charge de la preuve incombe ici a
l'allocataire social, ce sera a lui de prouver qu'il est bien dans les
conditions pour bénéficier du taux isolé. Le risque est que seules les
personnes les mieux informées puissent faire valoir leurs droits. Ce
statut est vraiment précarisant puisque ce sont les petits revenus qui
sont les plus pénalisés et qui risquent, comme vous l'avez relevé dans
le cadre de la Journée mondiale de lutte contre la pauvreté, de
définitivement basculer dans la pauvreté.

Vous avez parlé d'un groupe de travail. Pouvez-vous me dire quand
vous disposerez de ses informations et de ses conclusions? Existe-t-il
un calendrier?

05.05| Sophie Rohonyi (DéFl): Monsieur le ministre, je vous
remercie pour votre réponse.

Si nous avons voulu vous interroger sur ce sujet, c'est parce que ce
statut est contesté depuis longtemps et de la méme maniére. Depuis
trop longtemps, on voit les ministres successifs en charge de cette
matiére se refiler en quelque sorte la patate chaude. Je pense donc
qu'il est plus que temps que ce gouvernement envisage une réforme
qui aille vers une véritable individualisation des droits sociaux.

Le statut de cohabitant ouvre aujourd’hui certains droits mais cela se
fait avec des montants qui ne tiennent pas pleinement compte de la
réalité de ces personnes. Il faut aller vers une suppression
progressive de ce statut de cohabitant; on peut réfléchir a le faire par
tranche de revenus ou par type de revenus de remplacement.
Aujourd'hui, ce statut, qu'on le veuille ou non, pénalise et précarise de
trop nombreux citoyens sur la base d'un seul critére qui ne tient pas
compte de leur réalité, qu'ils soient étudiants, aidants proches ou en
situation de handicap.

La situation est particulierement arbitraire en ce qui concerne les
colocations qui ont la vertu d'aider des personnes en situation de
grande précarité ou encore des jeunes a accéder a un logement
décent mais qui finissent, du fait de ce statut, par étre pénalisées tant
au niveau des montants qu'au niveau de la charge qui leur est
imposée d'apporter la preuve qu'ils ne constituent pas un ménage
commun, comme vous l'avez expliqué. Certes, des critéres sont issus
de la jurisprudence actuelle mais aucune sécurité juridique n'en
découle. On arrive a des décisions qui ne sont pas harmonisées
d'une personne a l'autre. Il en résulte une certaine injustice.

Je rejoins la derniére question qui a été posée par ma collegue. Vous
avez évoqué un groupe de travail mis en place pour examiner la
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heid buigt zich thans over dat
begrip.

Sophie Thémont (PS): In
het huidige systeem gaat men
ervan uit dat de samenwonenden
hun inkomsten delen, wat niet
noodzakelijkerwijs het geval is.
Aangezien de bewijslast bij de
sociale-uitkeringstrekker  berust,
bestaat het risico dat enkel
degenen die het best geinfor-
meerd zijn hun recht kunnen doen
gelden. Door dit statuut dreigen
sommigen in de armoede terecht
te komen. Wanneer zal de werk-
groep haar conclusies bekend-
maken?

Sophie Rohonyi (D&FI):
Dit statuut is al lang omstreden en
geen enkele minister neemt het
initiatief om hier verandering in te
brengen. De regering moet de
sociale rechten individualiseren.
Voor de bepaling van de bedragen
van de uitkeringen voor samen-
wonenden wordt er geen rekening
gehouden met de realiteit (stu-
denten, personen met een
handicap, mantelzorgers,...). Dit
statuut moet geleidelijk aan afge-
schaft worden, want te veel
burgers komen hierdoor in de
bestaansonzekerheid terecht of
worden erdoor benadeeld. Vooral
voor woningdelers is het willekeur
troef. Dankzij woningdelen kunnen
sommige extreem arme mensen
of jongeren een fatsoenlijke wo-
ning betrekken, maar het statuut
van samenwonende dat daaruit
voortvloeit, berokkent hun nadeel,
zowel inzake het bedrag van de
uitkeringen als inzake de bewijs-
last die op hen rust. De rechts-
onzekerheid is groot, aangezien
de beslissingen niet eenvormig
zZijn.

Waarin bestaat de opdracht, de
doelstelling en de agenda van de
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notion de cohabitation. Dans quel but? Quel est le timing? Ce groupe
de travail sera-t-il amené a mener une étude qui permettrait enfin
d'objectiver la part du colt et des bénéfices du statut de cohabitant a
court, moyen et long terme?

L'incident est clos.
Het incident is gesloten.

CRIV 55 COM 600

werkgroep? Zullen de kosten en
baten van het statuut van samen-
wonende eindelijk objectief in
kaart gebracht worden door deze
werkgroep?

Question de Sofie Merckx a Frank Vandenbroucke (VPM Affaires sociales et Santé publique) sur
"Le trajet d'activation pour les malades de longue durée et ses résultats” (55021992C)

Vraag van Sofie Merckx aan Frank Vandenbroucke (VEM Sociale Zaken en Volksgezondheid) over
"Het activeringstraject voor langdurig zieken en de resultaten ervan" (55021992C)

Sofie Merckx (PVDA-PTB): Sinds vorige week is er veel debat
over mogelijke plannen om mensen opnieuw aan het werk te krijgen.
Veel langdurig zieken willen graag weer aan de slag in een haalbare
en aangepaste job. De PVDA steunt hen daar volledig in.

Het is echter belangrijk om de aangeboden begeleiding maximaal af
te stemmen op hun mogelijkheden en noden. Tegelijk moeten we
goed vooruitkijken en ons afvragen waar we de mensen precies heen
sturen. Zullen de trajecten leiden tot aangepaste jobs met goede
arbeidsvoorwaarden?

De re-integratietrajecten focusten tot nu toe voornamelik op
hertewerkstelling bij de oorspronkelijke werkgever. Uit onderzoek van
de KUL en de ULB komt naar voren dat slechts 13 % van de dossiers
op die manier positief afgerond werd. U verandert het geweer nu
blijkbaar van schouder en pleit in dit nieuwe traject eerder voor
hertewerkstelling in eender welke job, dus ook een andere.

Hoe zal dit activeringsproject juist werken? Welke doelen legt u de
adviserende artsen, de terugkeercodrdinatoren, de preventiediensten
en arbeidsartsen op?

Zullen de arbeidsartsen inzage hebben in de medische gegevens van
de gerechtigden? Hoe zit dat met de terugkeercodrdinatoren en de
bemiddelaars van VDAB, Actiris of Le Forem? Wat zal de
responsabilisering van de VDAB, Actiris of Le Forem inhouden?

Worden de middelen per hoofd toegekend? Wat is uw mening over
de uitstroom van langdurig zieken naar atypische contracten of niet-
aangepaste jobs? Zullen de VDAB, Actiris en Le Forem hun
begeleiding kunnen uitbesteden, bijvoorbeeld via tendering?

Zal u een globale monitoring opzetten, zodat we jaar na jaar kunnen
nagaan hoeveel van de trajecten er slagen en tot welke soort jobs ze
leiden?

06.02| Minister Frank Vandenbroucke: Mevrouw Merckx, ik zal uw
vragen punctueel beantwoorden, hoewel het soms toch een
algemeen antwoord zal blijken te zijn. We zijn de heractivering van
langdurig zieken natuurlijk nog aan het ontwikkelen. We hebben de
algemene krijtliinen aangegeven, maar er zal vanzelfsprekend nog
veel overleg moeten plaatsvinden.

Adviserende artsen en hun multidisciplinair team, de terug-naar-

Sofie Merckx (PVDA-PTB):
Beaucoup de malades de longue
durée veulent retravailler dans le
cadre d'un emploi faisable. I
importe que leur accom-
pagnement tienne compte de leurs
besoins et de leurs possibilités.
Jusqu'a présent, les trajets de
réintégration se sont principa-
lement focalisés sur la remise a
I'emploi auprés de Il'employeur
initial. Des recherches menées par
la KUL et I'ULB ont montré que
seulement 13 % des dossiers ont
connu une issue positive par ce
biais. Le ministre abandonne a
présent ce projet en grande partie
et son objectif est désormais la
remise au travail ou que ce soit.

Comment le ministre envisage-t-il
cela concrétement? Mettra-t-il sur
pied un systéeme qui nous
permettra d'évaluer avec précision
les résultats des trajets?

06.02 Frank Vandenbroucke,
ministre; Le systéeme a déja été
arrété dans les grandes lignes,
mais les trajets de réintégration
concrets sont encore en cours
d'élaboration. De nombreuses
concertations seront encore né-
cessaires.
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werkcodrdinatoren, de preventiediensten en de arbeidsartsen hebben
allen hun eigen rol en functie in het terug-naar-werktraject. De
doelstelling is natuurlijk voor iedereen dezelfde, namelijk begeleiding
op maat, zo snel en duurzaam mogelijk, van mensen die stappen
naar werk kunnen en willen zetten.

Voor de financiering van de terug-naar-werkcodrdinatoren hebben wij
ons gebaseerd op een caseload van 300 dossiers, een aantal dat
gebaseerd is op good practices uit het verleden. Ik wil nogmaals
beklemtonen dat die mensen een coordinerende functie hebben op
het niveau van het ziekenfonds. Zij dienen niet als individuele coach
op te treden gedurende een heel traject. Zij moeten wel
aanspreekbaar zijn voor de individuele personen met invaliditeit, wat
inhoudt dat zij met name ook vlot gevonden moeten kunnen worden
en moeten klaarstaan. Het is echter niet de bedoeling dat zij
gedurende een heel traject coachen, want in dat geval zouden we
veel meer coodrdinatoren nodig hebben. Voor de specifieke
coordinerende rol die wij voorzien, menen wij op basis van vroegere
ervaringen dat een caseload van 300 dossiers per terug-naar-
werkcodrdinator gepast is.

Voor uw nogal specifieke vragen over de arbeidsartsen wil ik u
verwijzen naar mijn collega Dermagne die daarvoor bevoegd is.

Wat de medische informatie betreft, herhaal ik nog even wat u
ongetwijfeld al heel goed weet. Voor het publiek is het echter wel
belangrijk om dat nog eens te horen. Alleen artsen hebben toegang
tot medische informatie. De vertaling van die medische informatie
naar wat ze betekent voor het functioneren van mensen met
gezondheidsproblemen, is wel heel relevant voor de terug-naar-
werkcodrdinatoren en voor de bemiddelaars van de gewestelijke
bemiddelingsdiensten en hun partners. Dat kunnen onderaannemers
Zijn of mensen die in een of andere vorm van samenwerking aan de
slag zijn.

Het bestaande budget voor die dienstverlening, gegarandeerd door de
basisfinanciering, wordt vanaf 2023 versterkt met een bijkomend
budget dat het behalen van de realisatie van de ambitie van meer
trajecten in de regio's ondersteunt, met een sterkere proportionele
inhaaloperatie voor regio's waar de begeleidingsratio vandaag
achterop hinkt.

Ons voorstel aan de Gewesten is om die bijkomende financiering te
laten verlopen via een jaarlijkse bijkomende dotatie, dus een
enveloppe die bestaat uit het aantal bijkomend te realiseren trajecten
ten opzichte van 2022, vermenigvuldigd met 4.000 euro per traject.
Aan het einde van elk jaar zou worden bekeken of het afgesproken
aantal trajecten werd gehaald en of het te behalen percentage
uitstroom naar de arbeidsmarkt werd gerealiseerd.

Wij willen dus ook kijken naar de resultaten die worden geboekt, maar
dat te behalen percentage zal wel rekening houden met de regionale
arbeidsmarktsituatie. Ook daar geldt de idee dat we proportioneel een
sterkere verbetering willen voor regio's die vandaag onder het
algemene gemiddelde zitten. Als de afgesproken objectieven niet
worden gehaald, moet dat een impact hebben op de deelenveloppe
voor de volgende periode. We zullen daarbij wel een tolerantiemarge
hanteren die moet worden gedefinieerd en afgesproken. Persoonlijk
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Les médecins-conseils et leur
équipe multidisciplinaire, les coor-
dinateurs du retour au travail, les
services de prévention et les
meédecins du travail jouent tous
leur propre role dans les trajets.
Nous voulons mettre en place un
accompagnement sur mesure qui
soit capable d'aider les personnes
qui le peuvent et qui le veulent a
retrouver le circuit du travail de
fagon durable.

Pour le financement des coor-
dinateurs du retour au travail, nous
nous sommes fondés sur un
ensemble de 300 dossiers. Ces
acteurs exercent une fonction de
coordination sur le plan des
mutualités et ne sont pas des
mentors individuels, méme s'ils
doivent toujours étre aisément
accessibles.

Pour les questions spécifiques
relatives aux médecins du travail,
je renvoie Mme Merckx au mi-
nistre Dermagne. Seuls les méde-
cins ont accés aux informations
médicales. Ces informations sont
pertinentes pour les coordinateurs
du retour au travail et pour les
médiateurs des services régionaux
de l'emploi et leurs partenaires
dans la mesure ou elles ont
certaines conséquences en ce qui
concerne le fonctionnement des
personnes souffrant de problémes
de santé. Le budget actuellement
réservé a ces services sera
renforcé a partir de 2023 en vue
de pouvoir réaliser davantage de
trajets. Certaines Régions devront
opérer une manceuvre de rattra-
page plus importante que d'autres.

La proposition que nous avons
soumise aux Régions prévoit un
financement de 4 000 euros par
trajet supplémentaire. Au terme de
chaque année, il y aurait une
évaluation pour savoir si le nombre
de trajets a été réalisé et si le
pourcentage fixé de retours sur le
marché de l'emploi a été atteint.
Ce pourcentage variera en fonc-
tion de la situation du marché de
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denk ik dat, als we een tolerantiemarge ten aanzien van het te
behalen objectief definiéren en het te behalen objectief rekening
houdt met de regionale context, wij die tolerantiemarge uniform
moeten opvatten, maar dat zijn details die we verder moeten
bespreken.

De uitstroom naar werk, zowel op het vlak van de aard van de
contracten, het aantal uren en de aard van de job, moet volledig in
functie van de persoon worden bekeken. We sluiten geen enkele
vorm van werk uit, omdat wat voor de ene als atypisch wordt
beschouwd voor een andere persoon misschien net een passende
werkvorm is in combinatie met zijn gezondheidsproblematiek. De
monitoring wordt expliciet geregeld in de nieuwe wetgeving. Het gaat
hier zowel om een meting op basis van de registraties door de terug-
naar-werkcodrdinatoren als om een wetenschappelijk ondersteund
onderzoek in 2024.

Het is absoluut niet de idee dat mensen zullen worden verplicht om
een bepaald werk of een specifiek traject naar werk te aanvaarden als
zij dat zelf niet zien zitten. Het is wel essentieel dat mensen
gemotiveerd worden om te zoeken naar werk of een gepaste
opleiding om daar vervolgens in te stappen. Zoals u weet, hebben wij
een procedure voor ogen waarin verplichtingen gelden, maar dat gaat
over verplichtingen met betrekking tot het vervullen van de procedure,
niet over de verplichting om een bepaald werk te aanvaarden of in
een bepaald traject te stappen.

06.03] Sofie Merckx (PVDA-PTB): Mijnheer de minister, ik dank u
voor het uitgebreide antwoord, waarop ik later nog zal terugkomen.

L'incident est clos.
Het incident is gesloten.

CRIV 55 COM 600

I'emploi régional. Nous attendons
une amélioration plus importante
pour les Régions dont le résultat
est actuellement inférieur a la
moyenne. Les Régions qui n'at-
teignent pas leurs objectifs béné-
ficieront d'un financement moins
élevé lors de la période suivante.
Nous appliquerons toutefois une
marge de tolérance qui doit encore
étre définie aprés concertations.

L'emploi doit étre parfaitement
adapté a la personne. Nous n'ex-
cluons aucune forme de travail. Le
suivi est explicitement intégré
dans la nouvelle législation. Il y
aura une analyse chiffrée basée
sur les données enregistrées par
les coordinateurs "retour au tra-
vail" et une évaluation scientifique
en 2024. Les personnes concer-
nées ne seront en aucun cas
obligées d'accepter un travail ou
une formation spécifiques. L'objec-
tif est de les motiver a rechercher
un emploi. Les seules obligations
imposées se situent au niveau de
la procédure.

Question de Sofie Merckx a Frank Vandenbroucke (VPM Affaires sociales et Santé publique) sur
"Les récentes déclarations sur les sanctions pour les employeurs ayant un nombre démesuré de

malades" (55021997C)

Vraag van Sofie Merckx aan Frank Vandenbroucke (VEM Sociale Zaken en Volksgezondheid) over
"De recente uitspraken over de sancties voor werkgevers met bovenmaats veel zieken" (55021997C)

07.01] Sofie Merckx (PVDA-PTB): Mijnheer de minister, er is de
afgelopen dagen al veel gezegd over de sancties voor werkgevers in
het terug-naar-werkplan. In een artikel in De Standaard op basis van
de gelekte notificiatie, waarvan u trouwens de juistheid hebt
bevestigd, concludeert de auteur dat de sancties voor werkgevers een
maat voor niets zouden zijn. In de notificatie staat naar verluidt
letterlijk: "Onder bovenmaats wordt verstaan dat de ratio tussen
instroom in langdurige arbeidsongeschiktheid en totale tewerkstelling
in de onderneming driemaal hoger ligt dan bij ondernemingen
behorende tot dezelfde NACE-code en vijfmaal hoger dan die van de
privésector in het algemeen.”

Gisteren kwam u daar in De Standaard op terug en eergisteren op
RTL, opmerkend dat de notificatie de bedoeling niet correct
weergeeft. U voegde er ook aan toe dat, als het zo is, men eigenlijk te
tolerant is en dat er in plaats van drie en vijf, x en y had moeten staan.

Sofie Merckx (PVDA-PTB):
De Standaard a publié, sur la base
de notifications divulguées, un
article sur le plan de retour au
travail concluant que les sanctions
a I'égard des employeurs seraient
un coup dans l'eau. Hier, le
ministre a également confirmé que
les conditions étaient en réalité
trop souples.

En quoi consistent, selon lui, des
sanctions appropriées et propor-
tionnées? Doit-il renégocier a ce
sujet au sein du gouvernement?
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Bent u het er dan mee eens dat wat in die notificatie staat, eigenlijk
een maat voor niets is? Hoe denkt u dat te wijzigen? Wat is volgens u
wel een passende proportie met het oog op sancties voor de
werkgevers?

Hoe ziet u dat in de regering verlopen? Zult u daarover opnieuw
onderhandelen? Zijn alle partijen het erover eens dat de criteria zoals
ze nu zwart op wit staan, strenger moeten worden voor de
werkgevers, omdat de regeling anders een maat voor niets is?

Minister Frank Vandenbroucke: Mevrouw Merckx, de cijfers in
De Standaard op basis waarvan bedrijven worden geviseerd wanneer
zij drie keer meer uitstroom hebben naar langdurige arbeids-
ongeschiktheid dan hun sectorgemiddelde en vijf keer meer dan het
nationale gemiddelde, zijn bekend uit de vroegere reglementering
inzake arbeidsongevallen. Intussen wordt er trouwens in de
arbeidsongevallen niet met drie en vijf keer rekening gehouden maar
wel met twee en viff keer. De cijfers zijn echt per vergissing
terechtgekomen in een notificatie van de regering, omdat wij ze als
een voorbeeld hebben gegeven uit de arbeidsongevallen, maar niet
als een voorstel van beslissing.

Ik moet eerlijk bekennen dat ik wat laat heb gereageerd op het artikel
in De Standaard. Dat is dus niet de fout van De Standaard. Collega's
van mij in de regering waren daar ook verbaasd over. In het debat van
het kernkabinet heb ik immers altijd aangegeven dat het over een
proportie gaat, die wij moeten vaststellen. Er is een proportie X in
verhouding met de sector en een proportie Y in verhouding met het
nationale gemiddelde. Die proporties moeten zodanig worden
vastgelegd dat bedrijven die een bijzonder hoge uitstroom hebben,
worden geidentificeerd. Daarbij is, indien bedrijven die hoge uitstroom
niet corrigeren, ook een financiéle sanctie nodig.

De essentie is echter niet zozeer dat wij sancties willen uitdelen. Wij
hebben bijvoorbeeld ook geen opbrengsten ingeschreven uit die
bijdragen. Wij hebben dus niet geraamd dat een bepaald aantal
bedrijven zal worden getroffen en dat zulks een bepaald bedrag zal
opbrengen. De essentie is dat wij willen voorkomen en dat wij
bedrijven dus goed willen informeren over de manier waarop hun
performantie op het vlak van de uitstroom naar langdurige arbeids-
ongeschiktheid zich verhoudt tot het gemiddelde van hun sector en tot
het nationale gemiddelde. Wij waarschuwen hen ook dat er, indien die
performantie een bepaalde drempel overschrijdt, een financiéle
sanctie volgt. Die parameters zijn echter nog niet vastgelegd.

Ik heb niet aan De Standaard gezegd dat de cijfers van driemaal en
viffmaal zeker te tolerant zijn. Ik heb gezegd dat we het nog niet
weten. Misschien zijn ze te tolerant, misschien zijn ze te streng. We
weten het eigenlijk gewoonweg niet. Op basis van de beschrijving die
De Standaard gaf van een of twee sectoren, zou men kunnen
concluderen dat de cijfers wel te tolerant zijn. Ik heb die termen eerlijk
gezegd niet zelf in de mond genomen, maar ik heb De Standaard ook
niet willen tegenspreken daarin. De regeling mag niet te tolerant zijn,
want dan heeft ze geen betekenis. Het is ook niet de bedoeling om op
grote schaal sancties uit te delen aan bedrijven.

Hoe zullen we de precieze parameters vaststellen? We hebben die
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Frank Vandenbroucke,
ministre: Les chiffres publiés dans
De Standaard, sur la base des-
quels les entreprises sont visées
lorsqu'elles enregistrent trois fois
plus d'incapacités de travail de
longue durée que leur moyenne
sectorielle et cing fois plus que la
moyenne nationale, sont issus de
l'ancienne réglementation sur les
accidents du travail. Ces chiffres
se sont retrouvés par erreur dans
une notification du gouvernement
car nous les avons fournis a titre
d'exemple, et non comme une
proposition de décision.

J'ai réagi tardivement a l'article en
question. Au sein du comité mi-
nistériel restreint, j'ai toujours dit
que nous devions examiner la part
proportionnelle par rapport au
secteur et a la moyenne nationale.
Les entreprises enregistrant un
nombre particuliérement élevé de
départs doivent remédier a cette
situation, faute de quoi des sanc-
tions financiéres suivront. Les
sanctions elles-mémes ne sont
pas l'essentiel et nous n'avons,
d'ailleurs, pas estimé les recettes.
Nous voulons informer adéquate-
ment les entreprises tout en les
avertissant suffisamment.

Les parameétres n'ont pas encore
été fixés. Je ne me suis pas
davantage exprimé sur leur carac-
tére trop tolérant ou trop sévere.
Nous procéderons a un essai sur
la base de quelques scénarios,
mais il faudra un échange
préalable de données entre
I'INAMI et 'ONSS. Il s'agit d'entre-
prises employant au moins 50
travailleurs et de travailleurs ayant
au moins 3 ans d'ancienneté.
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gegevens vandaag nog niet bij elkaar gelegd. Het uitgangspunt is dat
bedrijven die een uitzonderlik hoge proportie werknemers in
langdurige arbeidsongeschiktheid zien terechtkomen, daarmee aan
de slag gaan. Het gaat over in statistische termen outliers
uitzonderingen.

Wat is dan precies uitzonderlijk? We moeten een proefdraai doen van
enkele scenario's op basis van recente empirie. Om zo'n proefdraai te
kunnen doen, moet er een uitwisseling tot stand gebracht worden
tussen de gegevens van het RIZIV en de RSZ. Het RIZIV kent per
persoon het moment van intrede in de primaire arbeidsongeschiktheid
en in de langdurige ongeschiktheid. De NIS-codes moeten vervolgens
door de RSZ gekoppeld worden aan de ondernemingen waar die
werknemers tewerkgesteld zijn of op het moment van het ontstaan
van de ongeschiktheid tewerkgesteld waren. Wij willen daarbij kijken
naar ondernemingen met minstens vijftig werknemers en werknemers
met minstens drie jaar anciénniteit.

We willen immers niet terechtkomen in een situatie waarin bedrijven
worden ontmoedigd om mensen met een zwakker gezondheidsprofiel
aan te werven en bijvoorbeeld een vast contract aan te bieden. Vele
verhalen over het responsabiliseren van werkgevers — dit is het grote
nadeel — draaien uiteindelijk slecht uit wanneer het erom gaat
personen die misschien een zwakker profiel hebben of al wat ouder
zZijn, aan te werven. Daarom vinden wij het nuttig om bedrijven te
informeren over de uitstroom naar arbeidsongeschiktheid van
werknemers ouder dan 55 jaar, maar eigenlijk mag men bedrijven op
dat vlak niet responsabiliseren, want dan zullen zij geen mensen
ouder dan 55 jaar aanwerven. Dat soort ingrepen is altijd een
tweesnijdend zwaard.

Ook vanuit een sociale bekommernis moet men daar voorzichtig in
zijn. Men zegt dat de enorme terugval van het aantal aanwervingen
van mensen met vaste contracten in Nederland te maken heeft met
de responsabilisering waar werkgevers aan onderworpen zijn met
betrekking tot de uitkeringen voor arbeidsongeschiktheid van hun
werknemers. Bedrijven werven dan geen mensen meer aan met
vaste contracten en dat willen wij natuurlijk ook niet. Dat is dus maar
al te vaak een tweesnijdend zwaard en moet goed worden bekeken.

De voorbereiding van die oefening is inmiddels opgestart. Wij zullen
een proefdraai doen, maar dat zal nog even duren. lk hoop dus dat u
mij hierover volgende week of over twee weken niet opnieuw
ondervraagt. Het zal nog even duren eer wij de resultaten hebben,
maar ik hoop ze voldoende snel te hebben. De essentie is dat de
regering het erover eens is dat wij outliers moeten viseren en dat wij
zoveel mogelijk bedrijven moeten informeren over de manier waarop
zij zich op dat vlak verhouden tot gelijkaardige bedrijven en het
nationaal gemiddelde. Het gaat er niet om heel veel geld te
verzamelen — wij hebben er geen bedragen op geplakt —, maar het
gaat erom te sensibiliseren en te responsabiliseren.

Daar moet over overlegd worden. Dat zullen wij doen. Ik moet, zoals
altijd, kunnen luisteren naar alternatieve voorstellen. Alleszins wil ik
voortgang maken met het beleid. De tanker ligt al heel lang stil, wij
moeten hem dus in beweging krijgen.

07.03 Sofie Merckx (PVDA-PTB): Mijnheer de minister, u zegt dus
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Nous ne voulons pas nous re-
trouver dans une situation ou les
entreprises seraient découragées
de recruter des personnes pré-
sentant un profil de santé plus
faible ou de leur proposer un
contrat fixe. Si nous rendons les
entreprises responsables du flux
sortant des personnes de plus de
55 ans vers l'incapacité de travail,
elles ne recruteront personne de
plus de 55 ans. C'est une arme a
double tranchant.

La préparation de cet exercice a
débuté, mais la procédure va
prendre un certain temps. Le gou-
vernement est tout a fait d'accord
que nous devons viser les entre-
prises qui s'écartent fortement de
la moyenne. Nous devons, pour
cela, les informer sur leur position
par rapport a la moyenne.

Une concertation sera menée a ce
sujet et j'écouterai les propositions
alternatives. Je souhaite a présent
avancer rapidement. L'inertie a
déja régné trop longtemps dans ce
dossier.
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dat het per vergissing in de notificaties gekomen is, maar dat is toch
echt ongelooflijk?

07.04| Minister Frank Vandenbroucke: Dat gebeurt.

Sofie Merckx (PVDA-PTB): Wat een amateurisme, eigenlijk!
Dat staat nu wel zwart op wit! Gelukkig is de PVDA daar onmiddellijk
op ingegaan. Als wij niet zo fel gereageerd hadden, was dat dan aan
het licht gekomen?

07.06| Minister Frank Vandenbroucke: Mevrouw Merckx, nu doet u
zichzelf toch een beetje te veel eer aan. U reageert vaak heel snel, en
dat is bewonderenswaardig, maar zodra ik het gezien heb, heb ik ook
gereageerd en ik heb mijn collega's in de regering gezegd dat het zo
niet was afgesproken. Er was toen niemand die het met mij oneens
was, dus het is ogenblikkelijk veranderd.

Sofie Merckx (PVDA-PTB): Dat is onmiddellijk veranderd,
maar tegelijkertijd zegt u dat een en ander nog helemaal niet duidelijk
is. De verhouding was dus twee en vijf. Dat is geen detail. Zullen de
bedrijven echt op hun verantwoordelijkheid aangesproken worden? Of
niet? Zullen zij er heel gemakkelijk onderuit kunnen?

Het is toch tekenend dat het zogezegd om een vergissing ging.

Het is duidelijk dat wij heel kritisch zullen blijven. U zegt dat u proef
zult draaien en dringt erop aan om u daarover volgende week niet
over te ondervragen. lk zal dat misschien morgen toch alweer doen,
want wij willen weten wat er concreet uit de bus zal komen.

U zegt ook dat uw coalitiepartners het allemaal met u eens zijn. Wat
zal het dan uiteindelijk worden? Wij moeten dat absoluut zo snel
mogelijk weten.

Uw voorstelling blijft toch problematisch. U zegt dat u naar de outliers
kijkt, maar in sommige sectoren is het fenomeen wel algemeen. Er
Zijn bijvoorbeeld veel poetsvrouwen ziek en kijk naar de situatie in een
bedrijf als Lidl, waar er nu wordt gestaakt. Er zijn bepaalde sectoren
waar er echt te veel zieken zijn. Indien zij enkel met mekaar worden
vergeleken, zal er helemaal niks gebeuren en zullen er niet minder
werknemers ziek worden.

Daarom moet u ook andere denksporen onderzoeken. Bijvoorbeeld,
hoe kan ervoor worden gezorgd dat werknemers werkelijk opnieuw
worden aangenomen in hun bedrijf en aangepast werk krijgen? Moet
u op dat punt ook geen quota aan de werkgevers voorstellen? Dat zijn
alleszins andere pistes.

U mag er zeker van zijn dat de PVDA het dossier zal blijven volgen.
Wij zijn heel blij dat de lijnen al deels bewegen. Wij zullen daar niets
op toegeven.

L'incident est clos.
Het incident is gesloten.

La présidente: Les questions n° 55021978C et 55021979C de
Mme Merckx sont transformées en questions écrites.

17

Sofie Merckx (PVDA-PTB):
L'insertion par erreur d'une telle
disposition dans les notifications
témoigne d'un grand amateurisme!

Sofie Merckx (PVDA-PTB):
Les entreprises seront-elles
réellement interpellées? Ou réus-
siront-elles a s'en tirer a bon
compte? Je reviendrai trés rapi-
dement vers le ministre, car nous
voulons savoir quelles seront les
dispositions finalement retenues.
L'option actuellement envisagée
est celle des moyennes, mais
dans certains secteurs il s'agit d'un
phénomeéne généralisé. Ce n'est
pas ainsi que l'on remédiera au
grand nombre de malades.

De voorzitster: Vragen
nrs. 55021979C en 55021978C
van mevrouw Merckx worden om-
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gezet in schriftelijke vragen.

Question de Sofie Merckx a Frank Vandenbroucke (VPM Affaires sociales et Santé publique) sur
"Les nouvelles sanctions pour les malades de longue durée™ (55021974C)
Vraag van Sofie Merckx aan Frank Vandenbroucke (VEM Sociale Zaken en Volksgezondheid) over

"De nieuwe sancties voor langdurig zieken" (55021974C)

Sofie Merckx (PVDA-PTB): Mijnheer de minister, vorige week
is al veel gezegd over de sancties voor de zieken zelf. Wie weigert om
bij de adviserend arts van de mutualiteit een oriénterende vragenlijst
in te vullen, zou bijvoorbeeld als sanctie 2,5 % van de uitkering
verliezen.

Mijnheer de minister, hebt u die precieze vragenlijst al? Gaat het over
de vragenlijst die ik u zondag op RTL heb gegeven, de quickscan die
nu reeds door de adviserende geneesheren naar de mensen in
categorie 4, na 8 weken arbeidsongeschiktheid, wordt opgestuurd?

Zal het niet of niet volledig invullen van de quickscan tot een sanctie
kunnen leiden? Onder welke voorwaarden?

In de notificatie heeft men het over herhaalde contactpogingen. Na
hoeveel niet-geslaagde contactpogingen door de arbeidsarts of de
terugkeercoordinator zal de gerechtigde een sanctie kunnen oplopen?

Kan een onwettige afwezigheid bij een gesprek met de
terugkeercodrdinator tot een sanctie leiden? Dat staat ook in de
notificatie.

Kunnen gemiste afspraken bij de VDAB, Actiris, Forem of een ander
orgaan tot een sanctie van het RIZIV leiden?

De sanctie gaat door tot de patiént reageert. Wat bedoelt u daar
precies mee?

08.02] Minister Frank Vandenbroucke: Mevrouw Merckx, ik zal
citeren uit een ontwerp van KB dat de nieuwe procedure met
betrekking tot de vragenlijst situeert. Ik denk dat het antwoord
daardoor duidelijk zal zijn. Vandaag wordt inderdaad een quickscan
verstuurd. Wij zijn van plan om die quickscan te herbekijken, maar het
gaat inderdaad wel over dat type van instrument.

Ik citeer uit de tekst van het ontwerp van KB dat wij willen voorleggen:
"Tien weken na de aanvang van de arbeidsongeschiktheid stuurt de
adviserend arts een vragenlijst op naar de gerechtigde, op grond
waarvan wordt nagegaan welke factoren, naargelang het geval, een
werkhervatting of het opnemen van een beroep op de reguliere
arbeidsmarkt kunnen bevorderen of verhinderen. De gerechtigde
dient deze vragenlijst binnen een termijn van twee weken behoorlijk
ingevuld naar de adviserend arts terug te sturen". Dat is de
verplichting.

Sofie Merckx (PVDA-PTB):
Un malade de longue durée qui
refuse de compléter le ques-
tionnaire d'orientation fourni par le
médecin-conseil, pourrait perdre
2,5 % de son allocation, a titre de
sanction.

Le ministre dispose-t-il déja de ce
questionnaire? S'agit-il du quick-
scan que les médecins du travail
envoient déja aux personnes de la
catégorie 4 aprés 8 semaines
d'incapacité de travail? Le fait de
ne pas compléter ou de ne pas
compléter entierement le quick-
scan donnera-t-il lieu a une sanc-
tion? A quelles conditions? Aprés
combien de tentatives infructueu-
ses de prise de contact par le
médecin du travail ou le coordi-
nateur du retour au travail une
sanction est-elle possible? Une
absence illégale a un entretien
avec le coordinateur du retour au
travail peut-elle donner lieu a une
sanction? Et les rendez-vous
manqués auprés du service de
I'emploi peuvent-ils également
déboucher sur une sanction?

La sanction est maintenue jusqu'a
ce que le patient réagisse.
Qu'entend-on exactement par 1a?

08.02] Frank Vandenbroucke,
ministre: Nous allons procéder a
une évaluation du quickscan mais
il s'agira en effet de ce type de
document.

Dans notre projet d'arrété royal,
nous avons indiqué que le méde-
cin-conseil enverrait un question-
naire dix semaines apres le début
de lincapacit¢ de travail. Ce
questionnaire permettra d'évaluer
les facteurs susceptibles de favo-
riser ou, au contraire, d'empécher
la reprise du travail. Ce question-
naire devra étre renvoyé dans les
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Ik ga verder: "Indien de adviserend arts de vragenlijst echter niet
binnen een termijn van twee weken heeft ontvangen, vraagt hij aan de
terug-naar-werkcodrdinator dat contact wordt opgenomen met de
gerechtigde. In voorkomend geval zal hem de nodige ondersteuning
bij het invullen worden geboden. Van de in het eerste lid bedoelde
verplichting om een vragenlijst op te sturen, kan de adviserend arts
om gegronde medische redenen afwijken.

In de loop van de vierde maand van de arbeidsongeschiktheid maakt
de adviserend arts in voorkomend geval in samenspraak met de
terug-naar-werkcoérdinator, onder andere op basis van het medisch
dossier van de gerechtigde en de door de gerechtigde ingevulde
vragenlijst, een eerste inschatting van diens restcapaciteiten. Indien
het voor de gerechtigde ondanks de geboden ondersteuning bedoeld
in het eerste lid, niet mogelijk is geweest om de verzonden vragenlijst
in te vullen, nodigt de adviserend arts hem in het kader van deze
inschatting van de restcapaciteiten uit voor een medisch onderzoek,
tenzij uit de ter beschikking gestelde medische informatie blijkt dat het
invullen van de vragenlijst niet mogelijk is en een onderzoek op dat
moment niet aangewezen is." Einde citaat uit een ontwerp.

Er gebeurt een verzending van een vragenlijst, tenzij op basis van de
medische gegevens waarover de adviserend arts beschikt, het
opsturen ervan als niet opportuun mag worden geacht. De
gerechtigde wordt geacht te antwoorden. Als dat niet gebeurt, vraagt
de adviserend arts aan de cooérdinator contact op te nemen met de
gerechtigde en haar of hem zo nodig te helpen. Indien ondanks dat
aanbod de vragenlijst nog niet toekomt, nodigt de adviserend
geneesheer haar of hem uit voor een medisch onderzoek. Dat lijkt mij
heel billijk. Misschien wordt op dat moment vastgesteld dat er nog niet
gekende medische redenen waren om, ondanks de hulp, de
vragenlijst toch niet in te vullen, maar misschien kan er op basis van
dat medisch onderzoek ook een correcte evaluatie gebeuren van de
situatie van de gerechtigde die de vragenlijst niet heeft ingevuld.

Daar gaat het om een medisch onderzoek in het kader van de
inschatting van de restcapaciteiten. Wat zegt de notificatie van de
regering? Ik citeer: "Indien de verzekerde ondanks meerdere
contactpogingen door zowel de terug-naar-werkcodrdinator als de
adviserend arts en ondanks een schriftelijke verwittiging niet reageert
op de uitnodiging van de adviserend arts bedoeld in artikel 215decies,
§ 1" — dat is de ontwerptekst — "en er geen medische tegenindicaties
zijn, dan zal een sanctie van 2,5 % op de uitkering vastgesteld na
raadpleging van de adviesorganen toegepast worden op het moment
dat de persoon wel reageert.

Ik herhaal: tot op het moment dat de persoon wel reageert. De
gerechtigde wordt schriftelik op de hoogte gebracht van de
vermindering en van de reden ervan. De sanctie vervalt, indien de
gerechtigde alsnog aantoont een goede reden te hebben om niet te
hebben gereageerd.

Naar de letter, wat ook belangrijk is, maar ook concreet gaat het niet
over het niet invullen van de vragenlijst as such. Het gaat hier wel
degelijk over het niet ingaan op de uitnodiging tot een medische
evaluatie. De uitnodiging hangt samen met het feit dat de vragenlijst
niet is opgestuurd. Dat is belangrijk.

19

deux semaines. A défaut, le mé-
decin-conseil demandera au coor-
dinateur du retour au travail de
prendre contact avec l'intéressé et
de l'aider a compléter le ques-
tionnaire. Il sera possible de déro-
ger a cette obligation pour des
raisons médicales fondées.

Dans le courant du quatrieme
mois de l'incapacité de travail, le
meédecin-conseil fait une évalua-
tion, fondée sur le dossier médical
et le questionnaire complété, des
capacités résiduelles. Si I'ayant
droit n'a pas pu compléter le
questionnaire en dépit de l'aide
dont il a bénéficié, le médecin-
conseil linvitera a un examen
médical a moins qu'il ne soit déja
apparu sur la base d'informations
médicales que la complétude du
questionnaire n'est pas possible et
qu'un examen médical n'est pas
indiqué.

C'est ce que prévoit le projet
d'arrété royal. C'est seulement si,
malgré plusieurs tentatives de
prise de contact par le coordi-
nateur "retour au travail" et par le
médecin-conseil et malgré un
avertissement écrit, Il'assuré ne
réagit pas a linvitation du mé-
decin-conseil et s'il n'y a pas de
contre-indications médicales que
I'assuré pourra se voir infliger une
sanction de 2,5% de son allo-
cation, et ce jusqu'a ce qu'il réa-
gisse.

Si le bénéficiaire peut encore dé-
montrer qu'il avait une bonne rai-
son de ne pas réagir, la sanction
est levée.

La sanction n'est donc pas tant
infligée en raison de I'absence de
réponse au questionnaire, mais en
raison de l'absence de réaction a
une invitation a une évaluation
médicale. Cette invitation est cer-
tes la conséquence de la non-
transmission du questionnaire.

De méme, l'article 134, § 2, de la
loi relative & I'assurance obligatoire
soins de santé et indemnités
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Ter zake is in normale omstandigheden een bestaand artikel uit de
wetgeving reeds toepasbaar, zijnde artikel 134, § 2. Dat artikel is
toepasbaar op de situatie met de uitnodiging.

Paragraaf 2 van dat artikel luidt als volgt: "De toekenning van de
uitkeringen die onder Titel IV zijn bepaald, wordt stopgezet, zolang de
gerechtigde niet voldoet aan de controleverplichtingen welke hem
door ieder, krachtens een gecodrdineerde wet bevoegde, persoon
worden opgelegd." Het gaat over de volledige uitkering.

Mevrouw Merckx, op dit punt moet ik u corrigeren. Het gaat ter zake
om medische evaluaties, nadat iemands medische ongeschiktheid al
is vastgesteld. Zelfs wanneer ze is vastgesteld, kan voor iemand die
zich onttrekt aan controleverplichtingen, de uitkering vandaag op nul
worden gezet.

Ik citeer uit uw vraag: "Het artikel dat u aanhaalt, handelt over mensen
bij wie de adviserend geneesheer de gezondheidstoestand niet kan
evalueren. Die persoon kan dan zijn uitkering verliezen. In het geval
van de nieuw aangekondigde sancties gaat het over mensen bij wie
de adviserend geneesheer wel heeft kunnen vaststellen dat zij ziek
zijn."

Dat is niet juist. Het gaat over mensen bij wie de medische
ongeschiktheid eerder werd vastgesteld. Daarom wordt in het
fameuze artikel 134, § 2, de uitdrukking 'stopzetten van de uitkering'
gebruikt. Echter, daarvoor werd, in het kader van de context vaak in
hun belang — zoals aangegeven om eventuele onderliggende
medische redenen en het ondanks de aangeboden medische hulp
niet antwoorden op de vragenlijst om te kunnen evalueren — een
uitnodiging voor een bijkomende medische evaluatie verstuurd en die
ondanks een schriftelijke verwittiging onbeantwoord bleef.

In dergelijke gevallen zou wel degelijk een schorsing zoals bedoeld in
artikel 134, § 2, mogelijk zijn. Dat werd mij meermaals door de
juridische diensten van het RIZIV herbevestigd. Ik kan u de
onderrichting bij dat artikel van het beheerscomité van het RIZIV
toesturen.

Om de hulp en ondersteuning optimaal te kunnen richten aan
gerechtigden die medisch in aanmerking komen voor eventueel
aangepast werk en die zelf oordelen dat er misschien een kans op
(aangepast) werken bestaat en die erin geloven dat al dan niet
aangepast werken hen zowel financieel als sociaal een stukje vooruit
helpt, is het kunnen beschikken over een ingevulde vragenlijst echt
wel belangrijk, net omdat er een veel billijkere strafmaat ingevoerd
wordt voor een inbreuk in een andere context.

Ik kan natuurlijk geen cijfers geven over hoe vaak in het verleden de
strafmaat van dat artikel 134, § 2, in deze context werd toegepast.
Hopelijk is dit duidelijk en kan dit een aantal fabels die hierover verteld
worden definitief de wereld uit helpen.

08.03] Sofie Merckx (PVDA-PTB): De discussie is begonnen over
dat artikel 134 en de sancties die nu bestaan. Een uitkering kan niet
stopgezet worden als men zich niet onderwerpt aan de controles van
de adviserend geneesheer die zal zeggen of men ziek is of niet. Daar
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prévoit déja que I'octroi des
indemnités est supprimé aussi
longtemps que le bénéficiaire ne
répond pas aux obligations de
contréle. Cette suppression porte
méme sur l'indemnité compléte. Il
s'agit la de personnes dont
l'incapacité de travail a déja été
constatée auparavant, mais qui se
soustraient ensuite aux obligations
de contréle. Dans leur intérét, une
invitation a une évaluation médi-
cale supplémentaire leur est
d'abord envoyée. Lorsqu'elles n'y
répondent pas en dépit d'un aver-
tissement écrit, une suspension de
l'indemnité est bel et bien possible.
C'est également ce que m'a
confirmé le service juridique de
I'INAMI.

Il est réellement important de
disposer de questionnaires com-
plétés afin de pouvoir offrir un
soutien optimal aux ayants droit
qui sont médicalement éligibles
pour un travail adapté et qui sont
également convaincus du fait
qu'un travail adapté pourrait les
aider a aller de I'avant.

Cette sanction beaucoup plus
équitable est instaurée dans un
tout autre contexte que celui de
l'article 134, § 2. C'est également
pourquoi je ne puis pas fournir de
chiffres quant a sa fréquence
d'application dans ce contexte
dans le passé.

08.03| Sofie Merckx (PVDA-PTB):
Dans le cadre de la discussion sur
I'article 134, la confusion demeure
quant au fait de savoir si la
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is heel de verwarring door gekomen. Vandaag zijn er al mensen
waarvan de adviserend geneesheer denkt dat er een mogelijkheid is
tot heroriéntatie of een deeltijds hernemen van het werk.

Die quickscan wordt nu al opgestuurd, ook bijvoorbeeld naar mensen
met een burn-out. Dat is net het nieuwe: de adviserend geneesheer
kan van oordeel zijn dat iemand het werk kan hervatten, maar als die
persoon en zijn of haar behandelend geneesheer, psychiater of
psycholoog niet dezelfde mening zijn toegedaan, dan kan het zijn dat
die persoon de quickscan, die u misschien zult veranderen, niet zal
invullen. Als hij dat niet doet, kan hij nog eens worden gecontacteerd
en moet hij nogmaals op gesprek gaan. Als hij dus de vragenlijst niet
invult en ook niet op gesprek gaat, kan hij een sanctie krijgen.

Het is mij echter nog onduidelijk of die sanctie er enkel komt voor het
niet invullen van de vragenlijst op zich of voor het feit dat de
betrokkene niet naar het gesprek is gegaan. Als het over dat laatste
gaat, dan zegt u nu iets anders dan vorige week. Toen werd immers
gezegd dat mensen die de vragenlijst niet invullen, een sanctie
kunnen krijgen.

De vraag is ook of een vragenlijst het meest aangepaste model is. |k
sprak u vorige week al over een geval van iemand met een burn-out.
Zulke mensen voelen zichzelf al zeer schuldig. De vragen hebben in
een therapeutische context met een patiént natuurlijk enige zin, maar
als het over een controlerende instantie gaat, is dat toch nog wat
anders.

Ik wil het dan ook nog hebben over het aantal mensen die door de
adviserend geneesheer in categorie 4 worden gezet. Ik heb niet al
mijn vragen kunnen stellen, maar het is duidelijk dat u in uw plan
stevige cijfers oplegt. De adviserend geneesheren moeten echt
bepaalde cijfers halen, bijvoorbeeld minstens 55 % van de mensen
moet zich engageren om het te doen.

Ik sta al 22 jaar op het terrein als huisarts. Ik weet hoe het eraan
toegaat. De controlerende geneesheren van de ziekenkas staan
effectief onder druk. Er zullen steeds meer mensen in categorie 4
gezet moeten worden om de cijfers te kunnen halen. Dat is natuurlijk
onze grote bezorgdheid, dat de sanctiemaatregelen voor de
werknemer vrij gedetailleerd zijn. Men wil 2,5 % aftrekken, tot de
persoon reageert. U hebt opnieuw niet gezegd wat dat inhoudt,
reageren.

08.04] Minister Frank Vandenbroucke: Ik wil wel even reageren, zelfs
al zijn wij al over tijd.

08.05 Sofie Merckx (PVDA-PTB): Dat wordt een kwestie van heel
veel papieren, en die personen zullen opnieuw moeten bewijzen dat
zij ziek zijn, want anders verliezen zij 2,5 %.

Ik ken dat verhaal. Ik ken die mensen. Ik weet waar het over gaat. Ik

ben daar zeer bezorgd over. |k zal ook zeer kritisch blijven.

08.06| Minister Frank Vandenbroucke: Mevrouw de voorzitster, u
bent heel genereus geweest met de tijd, maar die blijft lopen.
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sanction est infligée parce qu'on a
négligé de remplir le questionnaire
ou parce qu'on n'a pas répondu a
l'invitation a un entretien. En outre,
la question se pose de savoir si un
questionnaire est bien le modéle
approprié, surtout pour une
personne souffrant de burn-out.

De plus, les médecins consultants
doivent atteindre certains quotas,
ce qui les soumet a une pression.

Sofie Merckx (PVDA-PTB):
Les tracasseries administratives
seront nombreuses, dés lors que
les personnes concernées devront
de nouveau prouver qu'elles sont
malades, faute de quoi elles
perdront 2,5 % de leur allocation.

08.06 Frank Vandenbroucke,
ministre: Toute personne qui ne
remplira pas le formulaire sera
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Mevrouw Merckx, u bent echt wel dur de comprenure. Ik herhaal nog
even waar het om draait.

Het draait inderdaad om dat formulier, maar ik heb altiid gezegd,
vanaf mijn allereerste verklaring daarover, dat als die mensen dat
formulier niet invullen, zij uitgenodigd zullen worden. De sanctie-
maatregel, als die er al is, grijpt in op die uitnodiging, niet op de
vaststelling dat het formulier niet ingevuld is.

Die mensen zullen aangesproken worden, geholpen worden,
uitgenodigd worden. lk heb dat altijd gezegd. Begin alstublieft niet te
beweren dat wij iets anders aan het zeggen zijn dan een week
geleden of twee weken geleden.

In het parlementaire debat heb ik inderdaad ook gezegd dat wij willen
onderzoeken hoe wij kunnen vermijden dat het formulier vertrekt naar
mensen die daarvoor echt niet in aanmerking komen. Wij willen
inderdaad vermijden dat het formulier zomaar bij iedereen
terechtkomt. Daar zullen wij aan werken, en ook het formulier zelf
zullen wij opnieuw bekijken.

De mensen die wij nieuwe kansen hopen te bieden, zijn mensen die
ingeschaald worden in categorie 4. Wij verwachten dat voldoende
mensen uit die categorie effectief aan een traject beginnen. Op
medisch adviseurs wordt absoluut geen druk uitgeoefend om zoveel
mogeliik mensen in de categorie 4 onder te brengen. Wie dat
beweert, vertelt fabeltjes.

Mevrouw de voorzitster, ik stel voor dat ik het daarbij houd.
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convoquée et la sanction éven-
tuelle sera liée a cette convocation
et pas au fait d'avoir rempli ou non
le formulaire. Les personnes
seront interpellées et aidées. Je
répete aujourd'hui a ce sujet
exactement ce que jai dit il y a
deux semaines. Nous étudierons
comment éviter que le formulaire
ne soit envoyé a des personnes
qui ne devraient en aucun cas le
recevoir et le formulaire lui-méme
sera réexaminé. Les personnes
auxquelles nous souhaitons offrir
de nouvelles chances sont
classées dans la catégorie 4. Les
pressions prétendument exercées
sur les médecins-conseils pour
ranger un maximum de personnes
dans cette catégorie relévent de la
Iégende urbaine.

La présidente: Forcément, la parole est au Parlement. Mais je rappelle que ceci n'est pas un débat et que
nous ne sommes méme pas en train de discuter de la moindre ligne d'un texte existant. Je pense que nous
y avons déja passé de nombreuses heures la semaine derniére. Aujourd'hui je comprends tout a fait, mais

par respect pour les services, j'aimerais que nous puissions continuer.
08.07| Sofie Merckx (PVDA-PTB): Ik besluit, mijnheer de minister.

Het laatste woord is nog niet gezegd. Ik stel vast dat de lijnen
bewegen. In de notificatie staat dat er niet gereageerd wordt op die
brief. U kunt het persbericht van het ACV erop nalezen. Het ging over
de vragenlijst en het gesprek. Ik ben blij dat er beweging is op dat
vlak. We zullen daar zeer kritisch over zijn.

U zult ervoor zorgen dat het naar de juiste mensen gaat. Dan moet u
ervoor zorgen dat er meer middelen naar de mutualiteiten gaan, want
dat is vandaag echt een probleem. Als u zegt dat er geen druk is op
de medische adviseurs, dan moet u de reacties van de verschillende
mutualiteiten eens lezen, over de druk die zij ervaren in heel dat
proces. Over die maatregelen is het laatste woord in elk geval nog
niet gezegd.

Het incident is gesloten.
L'incident est clos.

De openbare commissievergadering wordt gesloten om 12.49 uur.
La réunion publique de commission est levée a 12 h 49.

Sofie Merckx (PVDA-PTB):
Le dernier mot a propos de ces
mesures n'a pas encore été dit:
j'observe que les lignes bougent. Il
ressort, par ailleurs, des réactions
des mutualités que celles-ci
subissent de fortes pressions dans
CE processus.
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