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Belgische Kamer
van Volksvertegenwoordigers

Chambre des Représentants
de Belgique

GEWONE ZITTING 1994-1995 (*}

19 DECEMBER 1994

WETSVOORSTEL

tot wijziging van artikel 320
van het Wetboek van de
inkomstenbelastingen 1992
betreffende de onafscheurbaarheid
van de fiscale strook door de
zorgverstekkers

(Ingediend door de heer Jan Peeters)

TOELICHTING

DamMES EN HEREN,

De praktijk leert dat de zorgverstrekkers met het
oog op belastingontduiking vaak hun toevlucht ne-
men tot volgende technieken.

Hierbij scheuren zij het originele ontvangstbewijs
af en vullen zij nadien op het dubbel een lager bedrag
in dan datgene dat zij in werkelijkheid ontvangen.
De patiént staat hiertegenover machteloos omdat de
arts hem sust met de mededeling dat hij het ont-
vangstbewijs niet nodig heeft om de tussenkomst van
de ziekte- en invaliditeitsverzekering te genieten en
hij anderzijds niet kan weigeren te betalen omdat de
rechtspraak van oordeel is dat het principe van de
exceptio non adimpleti contractus niet van toepas-
sing is.

(*) Vierde zitting van de 48¢ zittingsperiode.

SESSION ORDINAIRE 1994-1995 (*)

19 DECEMBRE 1994

PROPOSITION DE LOI

modifiant I'article 320
du Code des impoéts sur les revenus
1992 en vue d'interdire aux
prestataires de soins de
détacher la souche fiscale
des attestations de soins

(Déposée par M. Jan Peeters)

DEVELOPPEMENTS

MEgsDAMES, MESSIEURS,

On constate que les prestataires de soins ont sou-
vent recours a la technique suivante en vue d'éluder
I'impéot.

Ils détachent le regu original de l'attestation de
soins et inscrivent ensuite sur le duplicata un mon-
tant inférieur a celui qu'ils pergoivent réellement. Le
patient est désarmé devant cette pratique, car le
médecin l'apaise en lui expliquant qu'il n'a pas besoin
du recu pour bénéficier de l'intervention de l'assu-
rance maladie-invalidité et que, d'autre part, il ne
peut refuser de payer, étant donné que la jurispru-
dence estime que le principe de l'exceptio non adim-
pleti contractus ne s'applique pas en l'espéce.

(*) Quatriéme session de la 48¢législature.
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Op het ogenblik dat er inspanning worden ge-
vraagd van alle bevolkingsgroepen om bij te dragen
tot de sanering van de staatsfinancién is het ongeoor-
loofd dat dergelijke praktijken wettelijk worden geto-
lereerd, vandaar volgend wetsvoorstel.

J. PEETERS

WETSVOORSTEL

Enig artikel

Artikel 320, § 1 van het Wetboek van de inkom-
stenbelastingen 1992 wordt aangevuld met het vol-
gende lid :

« Onverminderd de bepalingen en de bevoegdhe-
den van de minister, zoals omschreven in het eerste
lid, kunnen het ontvangstbewijs en het getuigschrift
voor verstrekte hulp die de geneesheren, de apothe-
kers, de licentiaten in de wetenschappen klinische
biologie, de vroedvrouwen, de verpleegsters, de ver-
pleegassistenten en hiermee gelijkgestelden, de ki-
nesitherapeuten en tandartsen dienen uit te reiken
aan de gerechtigden om deze laatsten in staat te
stellen te genieten van de tussenkomst voorzien in de
ZIV-reglementering, niet van elkaar worden geschei-
den. »

14 december 1994.

J. PEETERS

ATheure ou il est demandé a toutes les catégories
de citoyens de participer & 'effort d'assainissement
des finances de 1'Etat, il est inacceptable que la loi
tolere de telles pratiques. C'est pourquoi la présente
proposition de loi vise a y mettre fin.

PROPOSITION DE LOI

Article unique

L’article 320, § 1°¢, du Code des impéts sur les
revenus 1992 est complété par I'alinéa suivant :

« Sans préjudice des dispositions et des compéten-
ces du ministre prévues a l'alinéa 1°, le recu et
I'attestation de soins que les médecins, les pharma-
ciens, les licenciés en biologie clinique, les accoucheu-
ses, les infirmiéres, hospitalieres et assimilées, les
kinésithérapeutes et les dentistes sont tenus de déli-
vrer aux titulaires afin de leur permettre de bénéfi-
cier de I'intervention prévue par la réglementation
en matiére d’assurance maladie-invalidité ne peu-
vent étre disjoints. »

14 décembre 1994.
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